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Hiusalan ammattilaisten tyoperainen oireilu ja ammattitaudit ovat lisaantyneet vuosina 2005-
2015. Kemiallisten altisteiden merkitys oireilun taustalla on merkittava; erityisesti hiusvarit,
vaalennusaineiden persulfaatit, permanenttiaineiden tioglykolaatit seka vesi liittyen marka-
tyohon nostavat ammattilaisten riskia saada iho- ja hengitystieoireita, kuten ihottumaa, ast-
maa ja ammattinuhaa. Kansainvalisten tutkimusten mukaan hiusalan ammattilaiset kayttavat
suojakasineita tavoilla, jotka eivat esta altistumista kemiallisille altisteille.

Kehittamistyon tarkoituksena oli kartoittaa hiusalan ammattilaisten suojautumistapoja tyos-
saan seka selvittaa suojautumiseen liittyvia asenteita ja motivaatiotekijoita. Tavoitteena oli
kehittaa hiusalan ammattilaiset tavoittavia keinoja edistaa tyoperaisen oireilun ehkaisya. Li-
saksi tavoitteena oli selvittaa, minkalaisia vaikutuksia koulutuksella voidaan saavuttaa am-
mattilaisten suojautumistapoihin.

Lahestymistapana kaytettiin seka maarallisia etta laadullisia menetelmia; kyselytutkimus, ha-
vainnointi ja teemahaastattelu olivat keskeisimmat valituista menetelmista, joiden avulla ta-
voiteltiin monipuolisen nakemyksen saamista aiheesta. Monipuolisten menetelmien kaytto li-
sasi kehittamistyon luotettavuutta.

Keskeisimpina tuloksina selvisi, etta alalla kaytetaan huomattavan vahan suojakasineita ver-
rattuna Tyoterveyslaitoksen antamiin ohjeisiin suojautumisesta. Tyoperaisen oireilun todettiin
olevan erittain yleista hiusalan ammattilaisten keskuudessa. Ammattilaisten suorittamilla lisa-
ja taydennyskoulutuksilla ei todettu olevan yksiselitteista merkitysta suojainten kaytossa.
Tyon tuotoksena kehitettiin itseopiskelumateriaali, jonka tarve ilmeni tyon edetessa. Kolmi-
vaiheisen koulutuksen kayttoonotto aluksi hiusalan opiskelijoille suunnattuna otettiin kayt-
toon heti.

Kehittamisehdotuksena tehtiin suunnitelma monipuolisesta yhteistyosta hiusalan toimijoiden
kesken, jonka tavoitteena on valittaa oikeaa tietoa tyOperaisen oireilun ehkaisysta seka oi-
keista suojautumistavoista. Tyoperaisen oireilun ehkaisylla voidaan pidentaa hiusalan ammat-
tilaisten tyouria alalla seka vahentaa sita kautta myos yhteiskunnallisesti kallista uudelleen-
kouluttautumistarvetta.

Asiasanat: hiusalan ammattilainen, kampaaja, tyoperainen oireilu, ammattitaudit, hiusalan

altisteet
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Hairdressers’ exposure to chemicals leads to occupational diseases. In Finland, occupational
diseases have increased during years 2005-2015 and symptoms appear as skin disorders and in
the respiratory system. Hair dyes, bleaching products, perming, and water cause problems
like rash and asthma among hairdressers. International studies indicate that a significant pro-
portion of hairdressers use protective gloves inappropriately and are exposed to occupational
diseases because of that.

The purpose of the thesis was to explore how the hairdressers protect themselves from chem-
icals and find out what kind of attitudes they have towards self-protection in work. The goal
of thesis was to develop useful resources to reduce work-related symptoms. Another aim was
to explore possibilities to affect hairdressers’ knowledge about hand protection via educa-
tion.

The thesis was based on both quantitative and qualitative methods. First, an online survey
was conducted to 704 hairdressers mainly to find out their ways to use protective gloves at
work. Secondly, 12 hairdressers’ ways to use protective gloves were observed at work and the
results were compared to the results of the survey. Furthermore, online training was provided
to investigate how knowledge will increase via self-study. Five hairdressers were interviewed
to gain deeper understanding of hairdressers’ thoughts about exposure to chemicals. Content
analysis was made on the results of the survey’s qualitative questions and on interview mat-
ters. Versatile methods increased the reliability of the thesis.

All methods used provided similar data about hairdressers’ ways to use protective gloves
when working at a hair salon. According the results of the study, hairdressers use protective
gloves remarkably less than Finnish Institute of Occupational Health recommends. Occupa-
tional skin and respiratory symptoms prove to be highly typical among Finnish hairdressers. As
a result, an online self-study material package was designed and launched among hairdresser
students in Finland.

The conclusion was that hairdressers’ education is essential to appropriate protective glove
usage, and it needs to be done in cooperation with different operators in the haircare branch.
Prevention of occupational diseases will prolong hairdressers’ work careers and will cut the
expenses of hairdressers’ re-education.

Keywords: hairdresser, occupational disease, workplace exposures, occupational disease pre-

vention
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1 Johdanto

Hiusalan ammattilaiset altistuvat tyossaan lukuisille kemiallisille altisteille, joilta ei voida
valttya kokonaan. Samalla monet altisteista, kuten vesi, ovat sellaisia, ettei niita mielleta
tyoperaista oireilua aiheuttaviksi aineiksi. Hiusalan ammattilaisten suojautuminen erilaisilta
altisteilta on lisaksi valtaosin puutteellista (Oreskov, Sested & Johansen 2015, 362). Hiusalalle
olisi hyva kehittaa tyoperaisen oireilun vahentamiseksi uusia tapoja, joiden avulla ammattilai-
set voisivat suojautua tyossaan altisteilta paremmin. Alan ammattilaisten oma tyoterveys jaa
usein toissijaiseksi asiaksi asiakaspalvelutyossa, vaikka todellisuudessa ammattilaisen oma

terveys on ensimmainen edellytys tyohon kykenemiselle.

Hius- ja kauneudenhoitoalalla kasi-ihottumat ovat hyvin yleinen ongelma. Kampaajista valta-
osa, jopa 70 prosenttia, karsii kasi-ihottumasta jossain tyouransa vaiheessa. (Aalto-Korte &
Pesonen 2019.) Kasi-ihottumalle altistaa jo kahden tunnin paivittainen markatyo. Muita kasi-
ihottuman riskia lisaavia tekijoita kampaamossa on shampoiden, alkoholia sisaltavien muotoi-
lutuotteiden, ammoniakin, vetyperoksidin, persulfaattien ja tioglykolaattien kasittely. Myos
hiusten mekaaninen kasittely ja foonin lampo lisaavat riskia ihon arsyyntymiseen. (Leino
2001.)

Ripsiliimojen ja rakennekynsimateriaalien akrylaattien aiheuttamat allergiat ovat lisaantyneet
viime vuosina (Suuronen 2020). Hiusalan yrityksissa toteutetaan jonkin verran myos ripsipi-
dennyksia ja rakennekynsia, mutta tarkkaa tietoa siita, kuinka monen yrityksen palveluvali-
koimaan nama tyot kuuluvat, ei ole. Seka ripsipidennykset etta rakennekynsityot ovat sellai-
sia, etta osaaminen naihin hankitaan varsinaisen ammattikoulutuksen jalkeen kaupallisilla li-
sakoulutuksilla. Hiusalan yritykset ovat yrityksia, joiden toimintaan ei tarvita viranomaisen
lupaa tai mitaan lakisaateista koulutusta, vaan nama yritykset kuuluvat elinkeinovapauden
piiriin (Suomen Yrittajat 2020). Elinkeinovapauden seurauksena hiusalalla toimii myos kulutta-
jille palvelua tarjoavia yrittajia ilman ammatillista peruskoulutusta tai muuta muodollista
koulutusta. Hiusalan ammattilaisille ei ole olemassa mitaan patevoitymisvaatimuksia, jolloin
myos tyoperaiselta oireilulta suojautuminen saattaa olla taysin itseopiskelun varassa, etenkin

jos ammatillisesta koulutuksesta on aikaa paljon.

Hiusalan altisteet lisaavat myos hengitysteiden oireilun, kuten allergisen astman riskia (Tyo-
terveyslaitos 2020a). Monien hiusalan toissa kaytettavien kemikaalien tiedetaan aiheuttavan
hengitystieoireita, eika hiusalan yrityksissa ole kiinnitetty riittavasti huomiota riittavaan il-
manvaihtoon. Erillinen vetokaappi variaineiden sekoittamiseen seka asiakastyossa kaytettavat
tehostetut ilman kohdepoistot olisivat tehokas keino vahentaa altistumista monille hiusalan

kemiallisille altisteille, mutta niita on vain harvoissa liiketiloissa. Hiusalan ammattilaisilla



hengitysteiden oireilu onkin yleista, mutta se jaa usein myos diagnosoimatta tyoperaiseksi.
(Leino 2001).

Taman opinnaytetyon tavoitteena on selvittaa ammattilaisten suojautumistapoja kemiallisilta
altisteilta ja edistaa hiusalan ammattilaisten tyoperaisen oireilun ehkaisya lisaamalla tieta-
mysta hiusalan altisteista seka niilta suojautumisesta. Opinnaytetyo on tutkimuksellinen ke-
hittamistyo, jonka tarkoituksena on kehittaa keinoja tyoperaisen oireilun ehkaisyn tueksi.
Seka kasi-ihottumien etta hengitystieoireilun yleisyys hiusalan ammattilaisilla ovat epakohtia,
joihin pitaisi loytaa ratkaisuja. Tyoperaisen oireilun ehkaisemisen pohjaksi tarvitaan tietoa,
joka on merkityksellista kehittamistyon suunnan nayttajana. Opinnaytetyon tutkimusongelmat

voidaan esittaa kolmella kysymyksella:
1. Miten hiusalan ammattilainen suojautuu tyossaan kemiallisilta altisteilta?

2. Minkalaisia vaikutuksia koulutuksella voidaan saavuttaa hiusalan ammattilaisten suojautu-

mistapoihin?

3. Millaisia kasityksia ammattilaisilla on suojautumisesta seka kemiallisista altisteista tyos-

saan?

2  Hiusala ja oireilu alan ammattilaisilla

Luvussa kaksi kasitellaan sita, mita tarkoitetaan hiusalan ammattilaisilla, mita riskeja tilastol-
lisesti hiusalalla tyoskentelyyn liittyy, minkalaisia ammattitauteja seka ammattitautiepailyja
hiusalan ammattilaisilla on Suomessa vuosina 2005-2015 ollut ja tarkemmin my0s minkalaista
iho-oireilu seka hengitysteiden oireilu on. Luvussa kolme syvennytaan kasittelemaan eri altis-

teiden aiheuttamia oireita seka mahdollisuuksia niilta suojautumiseksi.

Leinon (2001, 13-14) vaitoskirjan mukaan kampaajien suurimmat terveysongelmat voidaan ja-
kaa tuki- ja liikuntaelinoireiluun, iho-oireiluun seka hengityselinoireiluun. Samat terveyson-
gelmat nousevat esiin hiusalan ammattilaisilla myos Tyoterveyslaitoksen Tyoperaisten sairauk-
sien rekisterin vuosien 2005-2015 tilastojen perusteella (Lehtimaki, TTL:n asiantuntija
29.11.2019). Tassa opinnadytetyossa on rajattu tuki- ja liikuntaelinoireilu seka siihen vaikutta-

minen tyon ulkopuolelle, koska siihen ei liity kemiallisille tekijoille altistuminen.

Kampaajien vahvistetut ammattitautitapaukset ovat tuoreen Tyoterveyslaitoksen analyysin
perusteella lisaantyneet, kun vertaillaan vuosien 2005-2009 seka vuosien 2010-2014 viisivuo-
tisperiodeja. Vahvistettujen ammattitautien maara hius- ja kauneudenhoitoalalla lisaantyi
seurantajaksojen valilla 14,4 %. Vahvistetuista ammattitaudeista noin 80 % oli ammatti-iho-

tauteja, lisaksi hius- ja kauneudenhoitoalan ammattilaisilla oli ammattiastmaa seka



ammattinuhaa. (Koskela ym. 2019a, 42.) Kasi-ihottumista talla ammattiryhmalla lisaantyivat
seka allergiset kosketusihottumat etta arsytysihottumat. Valtaosalla toimialoista ammattitau-
tien esiintyvyyden trendi on ollut laskeva, mutta hius- ja kauneudenhoitoalan suuntaus on
huolestuttava. (Koskela ym. 2019a, 86-88, 100.) Kun lisaksi huomioidaan, etta Suomessa val-
taosa hius- ja kauneudenhoitoalan ammattilaisista tyoskentelee yrittajina, eivat he nain ollen
ole lakisaateisesti vakuutettuja ammattitautien varalta. Tasta syysta viralliset ammattitautiti-

lastot eivat todennakoisesti vastaa todellista sairastavuutta (Koskela ym. 2019a, 183).

Tyoperainen iho-oireilu on maailmanlaajuisestikin suuri ongelma, jonka hoitokustannukset
ovat kokonaisuudessaan yli viisi miljardia vuosittain. Kampaajista 35% karsii iho-oireilusta jo
kahden ensimmaisen alalla olovuoden aikana. Kasi-ihottuma aiheuttaa sairaudenhoitokustan-
nuksia, alentaa ammattilaisen elamanlaatua, aiheuttaa tyokyvyttomyytta seka johtaa myos
alan vaihtamiseen. (Haughtigan, Main, Bragg-Underwood & Watkins 2017.) Leinon vaitoskirjan
perusteella suomalaisista hiusalan ammattilaisista yli puolet kokee tyoperaista oireilua vaa-
lennusaineiden, varien, permanenttiaineiden ja aerosolihiuslakkojen kayton vuoksi. Myos am-
matinvaihtaminen on yleista; noin kolmannes lahtee pois hiusalalta 15 vuoden seurantajakson
aikana. Yleisin syy alalta pois lahtemiseen on astma ja kasi-ihottuma. Mikali ammattilaisella
on jo alalle sijoittuessaan atooppinen iho, on hanen todennakgisyytensa joutua vaihtamaan

alaa viela todennakoisempaa. (Leino 2001.)

2.1 Hiusalan ammattilaiset

Hiusalan ammattilaiset kuuluvat Tilastokeskuksen Ammattiluokitus 2010 -luokittelun mukaan
luokkaan 5141 Kampaajat ja parturit, johon kuuluu henkiloita mm. ammattinimikkeilla par-
turi-kampaaja, kampaaja, kampaajamestari, parturimestari, kampaajamaskeeraaja, hiusmuo-
toilija seka hiusstylisti. (Tilastokeskus 2020a.) Hiusalan ammattilaisia tyoskentelee Suomessa
noin 15 000, joista valtaosa toimii yrittajina (Ammattinetti 2019). Tilastokeskuksen yritystie-
totilaston 3.12.2019 paivitetyn tilaston mukaan Suomessa toimii 10 994 erillista toimipaikkaa,
joiden laskennassa on huomioitu erikseen kaikki toimivat Y-tunnukselliset yrittajat (Tilasto-
keskus 2020b). Valtaosa hiusalan ammattilaisista toimiikin itsenaisina yrittajina, mutta alan
yrityksiin lukeutuu myos koko Suomen alueelle levittaytyneita isoja ketjuliikkeita. Naista ket-
juliikkeista osa toimii yrittajavetoisesti franchising-periaatteella, osa toimii yhden yrityksen
mallilla tyollistaen kaikki ketjun eri liikkeissa tyoskentelevat ammattilaiset tyontekijoina.
Tassa tyossa hiusalan ammattilaisista, kuten kampaajista ja parturi-kampaajista, kaytetaan
paaasiassa yleisnimiketta hiusalan ammattilainen riippumatta siita, onko kyse yrittajana vai
tyontekijana toimivasta ammattilaisesta. Hiusalan ammattilaisella tarkoitetaan seka hiusalan
peruskoulutuksen suorittaneita ammattilaisia etta hiusalan yrityksessa asiakkaita palvelevia

henkiloita, joilla on jokin muu koulutus kuin ammatillinen perustutkinto.
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Hiusalan ammattilaisilla on selvasti kohonnut riski hengitysteiden sairauksiin Suomen muuhun
vaestoon verrattuna. Kroonisen keuhkoputkentulehduksen riski on kaksinkertainen ja astman
osalta riski on jopa 60-70 % suurempi. Myos ihosairauksien riski on muissa ammateissa toimi-
viin verrattuna korkeampi; allergisen kosketusihottuman osalta riski on kaksinkertainen. Hiu-
salan ammattilaisista jopa joka kymmenes on herkistynyt myos ihmisen hilseelle ja hiuspohjan
Pityrosporum ovale -hiivasienelle, mutta hilseelle herkistyminen ei nay ammattitautitilas-
toissa. (Leino & Taskinen 2008.)

Hiusalan ammattilaisten tyo katsotaan riskityoksi alan tyontekijoiden suuren suhteellisen am-
mattitautimaaran takia. Kansainvalinen syovantutkimuslaitos IARC on luokitellut kampaajan
tyon myos syOpavaaralliseksi ammatiksi. (Louhelainen ym. 2017, 29, 38.) Kampaajien muuta
vaestoa suurempaa syopariskia on tutkittu laajasti. Syopariskin lisaantyminen nakyy lukuisissa
eri syovissa, muutamissa syopatyypeissa erityisen selvasti. Tieto perustuu meta-analyysiin,
joka on tehty 247 kampaajien syopariskia selvittaneen tutkimuksen pohjalta. Alkuperaiset
tutkimukset on toteutettu vuosina 1966-2009 ja ne on toteutettu 14 eri maassa. Meta-analyy-
sissa todettiin kampaajilla havaittuina syopia yhteensa 22 eri alueella kehossa, mutta erityi-
sen selvasti syopariski oli muuta vaestoa suurempi keuhko-, kurkku-, virtsarakko- seka luuyti-
men syovan osalta. Sama tutkimusryhma on toteuttanut aiemmin myos tutkimusten meta-ana-
lyysin hiusvarien riskeista kuluttajien henkilokohtaisessa kaytossa, mutta sen perusteella hen-
kilokohtainen hiusten varjaaminen ei nayttaisi nostavan syopariskia hiuksia varjaamattomaan
vaestoon verrattuna. (Takkouche, Regueira-Mendéz & Montes-Martinez 2009.) Ammattitautiti-
lastoissa syovat eivat nay hiusalan ammattilaisten tyoperaisena oireiluna (Lehtimaki, TTL:n
asiantuntija 29.11.2019).

2.2 Ammattitaudit ja ammattitautiepailyt

Tyoperaiset sairaudet voidaan jakaa ammattitauteihin seka ammattitautiepailyihin, jotka ei-
vat valttamatta osoittaudu tutkimusten jalkeen ammattitaudeiksi. Jos taudin syyksi katsotaan
vain osittain tyo, kutsutaan sita osittain tyoperaiseksi sairaudeksi. Talloin syyosuus on alle 50
prosenttia. Yli 50 prosenttisesti tyosta johtuvaksi katsottava sairaus on varsinainen ammatti-
tauti, jonka hoitoa ja korvattavuutta laki ja sopimus ohjaa. Lisaksi on sairauksia, joiden oi-
reet pahenevat ty0ssa, vaikkei sairauden syntymisella ole syy-yhteytta tyohon. Ammattitauti
on aiheutunut tyohon liittyvasta fysikaalisesta, kemiallisesta tai biologisesta tekijasta. (Helas-
koski & Frilander 2020.)

Suomessa ammattitaudeista ja niiden tutkimisesta saadetaan vuonna 2016 voimaan astuneella
tyotapaturma- ja ammattitautilailla TYTAL 459/2015. Ammattitaudin selvittamiseksi tarvitaan
laaketieteellisia tutkimuksia ja myos korvausjarjestelma perustuu edella mainittuun lakiin.

Suomessa tyonantajilla on lakisaateinen velvollisuus vakuuttaa kaikki tyontekijat ammattitau-

tien varalta. Vastaavasti yrittajilla on mahdollisuus vakuuttaa itsensa vapaaehtoisesti
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ammattitautien varalta, mutta se ei ole pakollista. Vakuutusyhtio korvaa ammattitautiepaily-
jen tutkimuskuluja seka vahvistettujen ammattitautien osalta mm. ammatillisesta kuntoutuk-
sesta syntyvia kuluja. Ammatillisen kuntoutuksen tavoitteena on saada tyontekija koulutettua
uuteen ammattiin. (Ghazanfari 2019.) Todetun ammattitaudin korvauksiin voi kuulua paivara-
haa, uudelleenkoulutusta seka haittarahaa. Tutkivalla laakarilla on lakisaateinen velvollisuus

ilmoittaa ammattitautiepailysta Aluehallintoviraston tyosuojelun vastuualueelle. (Tyosuojelu-
hallinto 2019.)

Tyoperaisista sairauksista pidetaan rekisteria, jota yllapitaa Tyoterveyslaitos. Rekisteriin on
kirjattu vuodesta 1964 alkaen ammattitautitapaukset seka ammattitautiepailyt. Rekisterin
tietolahteina toimivat Tapaturmavakuutuskeskuksen ja Maatalousyrittajien elakelaitoksen
vuosittaiset ilmoitukset ja lisaksi laakarien Aluehallintovirastoille ilmoittamat ammattitauti-
ilmoitukset. TyOperaisten sairauksien rekisteri on tutkimusrekisteri, jonka pohjalta julkais-
taan tilastokatsauksia vuosittain. (Lehtimaki & Koskela 2020.) Tuoreimmat ammattitautitilas-

tot ovat kaytettavissa muutaman vuoden viiveella.

J. Lehtimaen (TTL:n asiantuntijan sahkopostiviesti 29.11.2019) mukaan Tyoperaisten sairauk-
sien rekisterin perusteella hiusalan ammattitaudit ja ammattitautiepailyt ovat Suomessa li-
saantyneet. Kun huomioidaan seka vahvistetut ammattitautitapaukset etta ammattitautiepai-
lyt, ovat ne nousseet vuoden 2005 97 henkilosta vuoden 2015 129 henkiloon. Ammattitautien
ja ammattitautiepailyjen tapausten muutos vuosina 2005-2015 on esitetty kuviossa 1. Koska
osalla henkiloista on kaksi tai kolme eri ammattitautidiagnoosia, todellisten ammattitautien
maara on viela suurempi. Yhdella henkilolla saattaa olla esimerkiksi seka persulfaattien ai-
heuttama astma, etta hiusvarien aiheuttama allerginen kosketusihottuma. Kuviossa on huomi-
oitu vain ensisijaiset diagnoosit ja diagnoosiepailyt, eli jokainen yksikko viittaa yhteen henki-
l66n. (Lehtimaki, TTL:n asiantuntija 29.11.2019.)
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HIUSALAN TAPAUKSET SUOMESSA 2005-
2015
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Kuvio 1: Ammattitaudit ja -epailyt (Lehtimaki, TTL:n asiantuntija 29.11.2019)

Suomessa eri toimialojen vertailussa toimiala "muut henkilokohtaiset palvelut”, johon hiusa-
lan ammattilaiset kuuluvat, johtaa tilastoa vuonna 2015 selvasti, kun tarkastellaan vahvistet-
tujen ammattitautien seka ammattitautiepailyjen esiintyvyytta suhteutettuna toimialan tyol-
listen maaraan. ”"Muut henkilokohtaiset palvelut” -toimialan esiintyvyys on vuonna 2015 ollut
55 tapausta 10 000 tyollista kohden. Seuraavana toimialana on ”"metallituotteiden valmistus”,
jonka esiintyvyys on hieman yli 40 tapausta 10 000 tyollista kohden. Kun huomioidaan kaikki
tyoikaisten ammattitauti- ja ammattitautiepailytapaukset kaikilta toimialoilta, on esiintyvyys
Suomessa ollut vuonna 2015 15,4 tapausta 10 000 tyollista kohden. (Koskela ym. 2019b, 3,
30.) Hiusalan ammattilaiset kuuluvat naiden lukujen valossa toimialaan, jonka kehitys ammat-
titautien ja ammattitautiepailyjen suhteen on ollut huolestuttavaa ja voidaan puhua ris-

kialasta tyontekijan terveydelle.

Toinen huolestuttava asia on diagnooseihin ja ammattitautiepailyihin liittyva nuori ika. Vuo-
sien 2005-2015 valisena aikana kaikkien vahvistettujen ammattitautitapausten keski-ika oli
33,1 vuotta. Ammattitautiepailytapausten keski-ika samalla ajanjaksolla oli 35,1. Nuorimmat
ammattitautidiagnoosin saaneet ovat olleet vuosina 2005-2015 keskimaarin 19-vuotiaita. Am-
mattitautiepailyjen suhteen tilanne on viela huolestuttavampi, silla nuorimpien ammattitau-
tiepailtyjen henkiloiden keski-ika on samalla aikajaksolla vain 17,8 vuotta. Syy tahan on se,
etta tyoperainen oireilu alkaa jo ammattiopintojen aikana. Ammattitautidiagnoosin saaneiden
henkiloiden seka ammattitautiepailyksen alaisina olevien henkiloiden iat eri vuosina on esi-
tetty taulukossa 1. (Lehtimaki, TTL:n asiantuntija 29.11.2019.)
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Ammattitaudit, Ammattitaudit, Ammattitauti- Ammattitau-

henkiloiden nuorin diagno- = epdilyt, henki- tiepaily, nuo-
keski-ika soitu loiden keski- rin tapaus
ika

Vuosi 2005 34,8 19 37,5 18

Vuosi 2006 35,1 19 37,5 17

Vuosi 2007 30,5 20 35,2 19

Vuosi 2008 36,1 17 37,4 19

Vuosi 2009 32,9 19 34,7 17

Vuosi 2010 30,7 19 35,2 19

Vuosi 2011 31,5 19 34,1 17

Vuosi 2012 31,3 20 34,3 17

Vuosi 2013 32,5 19 36,1 17

Vuosi 2014 32,9 20 33,0 18

Vuosi 2015 35,7 19 32,0 18

Taulukko 1: Ika tyoperaiseen oireiluun liittyen (Lehtimaki, TTL:n asiantuntija 29.11.2019)

Hiusalan ammattilaisilla on vuosina 2005-2015 esiintynyt ammattitauteja eniten ihon sairauk-
sina (78 %), toiseksi eniten hengityselinsairauksina (12 %) ja kolmanneksi eniten tuki- ja liikun-
taelinten seka hermoston sairauksina (10 %). Hermoston sairaudeksi luokitellaan mm. ranne-
kanavaoireyhtyma, joka on jannetuppitulehduksen ja tenniskyynarpaan ohella yksi selkea hiu-
salan ammattitauti. Ammattitautiepailyista valtaosa on ollut hengityselinoireiluun liittyvia (45
%), toissijaisesti ihoon liittyvia (40 %) ja kolmantena tuki- ja liikuntaelinten seka hermoston
oireiluja (14 %). Lisaksi ammattitautiepailyna on ollut muutamia muita sairauksia (1 %), naita
ovat esimerkiksi silman ja sen apuelinten sairaudet. Jos huomioidaan samojen henkiloiden
toiset ja kolmannet diagnoosit, eivat valtasuhteet eri oireilujen valilla muutu. Kuvioissa 2 ja 3
on esitetty hiusalan ammattilaisten tyoperaiseen oireiluun liittyvien diagnoosien suhteet huo-
mioituna vain ensisijaiset diagnoosit, eli jokaiselta tutkitulta ihmiselta vain yksi diagnoosi.
Vahvistettuja ammattitauteja seka ammattitautiepailyja verratessa nayttaa silta, etta am-
mattitautiepailyjen ihon sairauksista valtaosa, yli 80 %, muuttuu vahvistetuiksi ammatti-
taudeiksi, kun hengityselinoireiluun liittyvista ammattitautiepailyista vain hieman yli 10 %

vahvistetaan ammattitaudeiksi. (Lehtimaki, TTL:n asiantuntija 29.11.2019.)
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HIUSALAN AMMATTITAUDIT VUOSINA 2005-2015

W Tuki-ja liikuntaelinten sairaudet ja hermoston sairaudet (31 hl6a)
M lhon sairaudet (247 hl6a)

M Hengityselinten sairaudet ja yska (40 hl63)

Kuvio 2: Eri ammattitaudit (Lehtimaki, TTL:n asiantuntija 29.11.2019)

HIUSALAN AMMATTITAUTIEPAILYT VUOSINA 2005-
2015

W Tuki- ja liikuntaelinten sairaudet ja hermoston sairaudet (107 hl63)
W lhon sairaudet (297 hl6a)

M Hengityselinten sairaudet ja yska (337 hl6a)

H Muut (11 hloa)

Kuvio 3: Eri ammattitautiepailyt (Lehtimaki, TTL:n asiantuntija 29.11.2019)

Ihoon liittyvat ammattitaudit ovat Suomessa yksi tavallisimmista ammattitautiryhmista kaik-
kia toimialoja tarkastellessa. Naisilla tyoperaiset ihotaudit ovat tuki- ja liikuntaelinten rasi-
tussairauksien jalkeen toiseksi yleisimpia. Miehilla ihotaudit ovat vasta neljannella sijalla.

(Estlander, Jolanki & Alanko 2008, 329.) Kuten kuviosta 2 nahdaan, hiusalan ammattitaudeista
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ihoon liittyvat sairaudet ovat ylivoimaisesti tavallisimpia, silla 78 % kaikista vahvistetuista am-

mattitaudeista on ihon sairauksia (Lehtimaki, TTL:n asiantuntija 29.11.2019).
2.3 Terveiho

Iho on suojaava ja kudokset koossa pitava elin, joka painaa nelisen kiloa ja on pinta-alaltaan
1,5-2 m2. lholla on suojaamisen lisaksi myds muutamia muita tehtévia, kuten lammon saately
seka tuntoaistimusten valittaminen. Keskeisia ihon tehtavia ovat elimiston suojaaminen fysi-
kaalisilta ja kemiallisilta tekijoilta, veden haihtumisen estaminen seka immunologisena eli-
mena toimiminen. Osa ihon soluista osallistuu allergisten reaktioiden esiintymiseen. (Oikari-
nen & Tasanen-Maatta 2008, 18-21.)

Ihmisen iho koostuu kahdesta kerroksesta: paallimmaisena olevasta epidermiksesta, eli orvas-
kedesta, seka sen alla olevasta dermiksesta eli verinahasta. Lisaksi epidermiksen ja dermiksen
alla on viela subkutis, eli ihonalainen rasvakudos, joka liittaa ihon sen alla oleviin kudoksiin ja
suojaa elimistoa samalla iskuilta. Epidermis koostuu neljasta keratinosyyttien muodostamasta
kerroksesta, joista paallimmaisena on litteista sarveissoluista koostuva keratiinikerros, sen
alla jyvaissolukerros, okasolukerros ja alimmaisena tyvisolukerros. Tyvisolukerros on tyvikal-
voa vasten, joka liittaa epidermiksen alla olevaan dermikseen. Keratiinikerroksen sarveisso-
luja yhdistaa toisiinsa lipideja sisaltava valiaine. lhon uusiutumisen voi havaita silmamaarai-
sesti, kun keratiinikerroksen pinta hilseilee. Normaalitilanteessa koko epidermis on uusiutunut
keskimaarin noin 60 paivan aikana, kun keratinosyytit ovat jakautuneet ja kulkeutuneet epi-
dermiksen alimmasta kerroksesta ihon pinnalle. Terveen ihon ehea sarveiskerros estaa tehok-
kaasti taudinaiheuttajien paasyn syvemmalle ihoon. Vaurio ihossa sen sijaan lisaa infektioris-
kia, koska sarveiskerroksen suoja ei toimi oikein. (Oikarinen & Tasanen-Maatta 2008, 12-15,
18-20.)

2.4 lho-oireilu: arsytys ja allergiat

lho voi tulehtua, jolloin puhutaan ekseemoista, eli ihottumista. Kosketusihottumat voidaan
jakaa arsytyskosketusihottumaan, allergiseen kosketusihottumaan, proteiinikosketusihottu-
maan ja valokosketusihottumaan. Arsytyskosketusihottuma on erittéin yleinen ja se alkaa ihon
kuivumisella ja kutinalla. Arsytys on sita todenndkdisempaa, mitd voimakkaampi ja toistu-
vampi arsytystekija iholla on. Arsytykselta voi suojautua valttamalla arsytystekijaa, kaytta-
malla puuvillaisia aluskasineita suojakasineiden alla ja kiinnittamalla huomiota ihon voite-
luun. Hoitamattomana arsytyskosketusihottuma voi muuttua krooniseksi, jolloin sen paranta-

minen muuttuu vaikeammaksi. (Hannuksela, Kalimo & Turjanmaa 2008, 66-69.)

Allergisessa kosketusihottumassa iho reagoi altisteelle joko valittomalla tai viivastyneella al-
lergisella reaktiolla. Valiton allergia on tyypillisempaa elain- ja elintarvikeallergioissa, viivas-

tynyt allergia on seurausta pienimolekyylisista kemikaaleista. Proteiinikosketusihottumassa
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iho reagoi ruuille tai muille proteiinipitoisille aineille joko arsytysmekanismilla tai allergiare-
aktiolla, joka voi olla valiton tai viivastynyt. Valokosketusihottumaan liittyy valo yhdessa ke-
mikaalin kanssa. (Hannuksela ym. 2008, 69, 74.) Allergisen kosketusihottuman loytamiseen
kaytetaan erilaisia testeja; valitonta allergiaa tutkitaan prick-testein, eli ihopistokokein, vii-
vastynytta allergiaa tutkitaan selkaan tehtavilla epikutaani- eli lapputesteilla (Tyoterveyslai-
tos 2020b).

Hiusalan ammattilaisten allergiat ovat useimmiten viivastyneita ihokosketusallergioita, jotka
aiheuttavat allergista kosketusekseemaa. Tyypillisimpia aiheuttajia ammattilaisilla ovat hius-
variaineet, sailontaaineet, hajusteet seka permanenttiaineet. Myos valitonta ihokosketusal-

lergiaa esiintyy vahan, mutta se on huomattavan paljon harvinaisempaa. Valitonta ihokoske-
tusallergiaa voivat aiheuttaa vaalennusaineiden persulfaatit, hiusten varjayksessa kaytettava
luonnonhenna, luonnonkumikasineet, hiustuotteiden vehnaproteiinihydrolysaatit seka hiusva-

riaineiden para-aminoyhdisteet. (Tyoterveyslaitos 2020c.)

Leinon vaitoskirjan (2001) mukaan hiusalan ammattilaisten iho-oireilu on paaasiassa arsytys-
kosketusihottumaa, mutta myos allergista ihottumaa esiintyy ammattilaisilla. Vuosina 2005-
2015 Tyoperaisten sairauksien rekisterin perusteella vahvistetuissa ammattitaudeissa allergi-
set kosketusihottumat ovat hieman yleisempia (132 diagnoosia) ei-allergisiin kosketusihottu-
miin verrattuna (116 diagnoosia). Sen sijaan ammattitautiepailyja liittyen allergisiin kosketu-
sihottumiin oli vain 80 tapausta, kun ei-allergisia arsytyskosketusihottumia tutkittiin 203 ta-
pauksen kohdalla. (Lehtimaki, TTL:n asiantuntija 29.11.2019.) Tasta voidaan paatella, etta

molemmat kosketusihottuman muodot ovat tyypillisia hiusalan ammattilaisten keskuudessa.

Arsytyskosketusihottuma alkaa tyypillisesti jo ammatillisten opintojen aikana, kun taas aller-
giset ihottumat alkavat tyypillisesti oireilla hieman myohemmassa vaiheessa ammattilaisuraa.
Arsytyskosketusihottuman esiintyvyyden todennékdisyys on suoraan verrannollinen kasien pe-
suun ja markatyoaikaan siten, etta mita enemman kadet ovat markina, sita varmemmin arsy-
tyskosketusihottumaa kasissa esiintyy. Myos atooppinen iho altistaa voimakkaasti tyoperai-
selle iho-oireilulle. Yllattavaa saattaa olla se, etta ammattilaisen atooppinen sairaus nostaa
seka tyoperaisen iho- etta hengitystieoireilun todennakoisyytta; riski on atooppista sairautta
sairastavalla kolminkertainen. (Leino 2001.) Tyoperainen iho-oireilu on myos yleinen hiusalan

ammattilaisten syy vaihtaa alaa (Geens, Aerts, Borguet, Haufroid, & Godderis 2016).
2.5 Hengitystieoireilu

Astma on hengitysteiden pitkittyneesta tulehdustilasta johtuva sairaus, joka aiheuttaa yskaa,
limaisuutta ja hengenahdistusta. Suomalaisista noin kymmenen prosenttia sairastaa astmaa,
tyypillisimmin lapset ja yli 40-vuotiaat. Lisaksi suomalaisista n. 7-9 % karsii astman kaltaisista

oireista esimerkiksi siitepolykaudella tai flunssan yhteydessa, vaikkei heilla ole diagnosoitua
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astmaa. Astma aiheuttaa usein pitkittynytta yskaa, joka saattaa oireilla lahinna oisin. (Vuo-
renmaa & Csonka 2017, 3-4.)

Jos astma alkaa oireilla esimerkiksi tyossa kasiteltavien kemikaalien kasittelyssa, saattaa ky-
seessa olla tyoperainen astma, joka voidaan diagnosoida ammattitaudiksi. Jos yhteytta ast-

man syntymiselle ja tyopaikan altisteille ei voida osoittaa, mutta oireet ovat tyossa selvem-
min esilla, puhutaan tyon pahentamasta astmasta. Astman hoitamisessa yhteistyo tyotervey-
den kanssa on aina tarkeaa, jotta voidaan suunnitella suojautumiskeinoja tai mahdollista uu-

delleenkouluttautumista. (Vuorenmaa & Csonka 2017, 20.)

Astma seka muu hengitysteiden oireilu on yleista hiusalan ammattilaisilla. Muita hengitystei-
den tyOperaisia oireita ovat muun muassa nuha, yska, hengenahdistus ja limaisuus. Hengitys-
teiden oireilu johtuu usein kampaajien kayttamista kemikaaleista, kuten hiusten vaalennusai-
neista, vareista seka permanenttiaineista. Vaikka oireilu on yleista, ammattitautina sita kasi-
tellaan yleisyyteen nahden harvoin. (Lysdal, Mosbech, Johansen & Sgsted 2014; Tyoterveyslai-
tos 2020b.) Myos Suomessa hiusalan ammattilaisten astma jaa usein diagnosoimatta (Leino
2001).

Hiusalan ammattilaisilla keuhkojen toiminta on muuhun vaestoon verrattuna osin selvasti hei-
kentynyt, kun verrataan spirometrian avulla selvitettavia keuhkojen toimintaa kuvaavia ar-
voja, kuten keuhkojen ulosvirtausta ja kapasiteettia. Hengitysteiden oireilu alkaa tyypillisim-
min vuoden kuluessa hiusalan kemikaaleille, kuten ammoniakille, altistumisen alkamisen jal-
keen. Oireiden voimakkuus on verrannollinen altistumisen kestoon. Altistumisen loppuessa
myos oireet saattavat poistua. (Hasan & Srivastava 2019.) Erityisesti vaalennusaineiden per-

sulfaatit aiheuttavat keuhkoihin astmankaltaisia oireita (Nielsen ym. 2016).

Leinon (2001) mukaan kampaamoiden sisailman laatu ei ole tyydyttava etenkaan pienissa ti-
loissa, mikali ymparistossa kaytetaan kemikaaleja. Erityisesti vaalennusaineen sekoittaminen,
hiusvarien ja permanenttiaineiden kaytto seka aerosolihiuslakan suihkuttaminen nostavat
kampaamon sisdilmassa persulfaattien, ammoniakin seka haihtuvien orgaanisten yhdisteiden
maaraa. Kampaajan hengitysilman alueella todettiin pienessa liiketilassa 6-100 -kertaisia pi-
toisuuksia ilman epapuhtauksia verrattuna keskimaaraiseen kampaamoilman mittaustulok-
seen. Pieniksi kampaamoiksi laskettiin liiketilat, joissa neli6ita oli 42-168m? ja suuriksi liiketi-
lat koossa 233-837 mZ2. Vaalennusaineiden sekoittaminen vetokaapissa vahentaa osaltaan hen-
gitysteiden altistumista jauhemaisille persulfaateille (Pesonen ym. 2020). Mikali vetokaappia
ei ole kampaamoymparistossa kaytettavissa, on vaalennusaineista turvallisempi vaihtoehto

muut kuin jauhemaiset koostumukset.
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3 Hiusalan altisteet ja niilta suojautuminen

Luvussa kolme kasitellaan yleisimpia hiusalan ammattilaisten tyossaan kohtaamia altisteita, ja
niilta suojautumista. Aluksi kuvataan yleisesti kosmetiikkaa seka sen saantelya EU-maissa.
poja ja alaluvussa 3.3 kuvataan Tyoperaisen rekisterin perusteella Suomessa vuosina 2005-
2015 esiintyneita altisteita. Alaluvuissa 3.4-3.9 kasitellaan tarkemmin suurimpia altisteryh-
mia, niilta suojautumista ja yleisten altisteiden aiheuttamia ammattitauteja seka ammatti-

tautiepailyja Suomessa.

Kuten kaikkea Suomessa myytavaa kosmetiikkaa, myos ammattilaisille tarkoitettua kosmetiik-
kaa saatelee EU:n kosmetiikka-asetus seka Suomen kansallinen kosmetiikkalaki. Tarkat rajoi-
tukset ainesosille on kuvattu Euroopan parlamentin ja neuvoston asetuksessa kosmeettisista
valmisteista, seka asetuksen liitteissa. Liitteissa saadellaan mm. kielletyista aineista, rajoi-
tuksin sallituista aineista ja muista keskeisista asioista liittyen kosmetiikan raaka-aineisiin.
EU:n kosmetiikka-asetuksessa on sovittu tavasta merkita tuotteen ainesosalistaan kaikki kay-
tetyt raaka-aineet kansainvalisen kosmeettisten ainesosien nimiston (inci) mukaisesti. Lahto-
kohtana on, etta kosmetiikka on turvallista kayttajalleen. (EY N:o 1223/2009.) Euroopan ko-
missio on asettanut tieteellisen komitean (Scientific Committee on Consumer Safety, SCCS)
arvioimaan kosmetiikan turvallisuutta ja komitea julkaisee mielipiteita selvitetyista ai-
nesosista (European committee 2020a). Kaikki Euroopan talousalueella kaytossa olevat kosme-
tiikan ainesosat ovat loydettavissa Coslng -tietokannasta, joka on Euroopan komission yllapi-

tama apukeino ammattilaisille seka kuluttajille ainesosien rajoitusten selvittamiseen.

Vaikka Euroopan komissio pyrkii pitamaan huolta kaytossa olevien tuotteiden turvallisuudesta,
on monet kampaamoissa kaytettavista aineista todetusti riskialttiita terveydelle. Kampaajan
tyon syopariskien pienentaminen saattaa onnistua meta-analyysin perusteella tehostamalla
kampaamojen ilmastointia seka vahentamalla karsinogeenisille aineille altistumista. Kampaa-
jan tyossa merkittavimmat karsinogeeniset, syopaa aiheuttavat aineet ovat hiusvareja. (Tak-
kouche ym. 2009.)

3.1 Kasien suojaaminen hiusalan toissa

Kasien suojaamisessa kaytetaan hiusalan toissa suojakasineita, mutta suojakasineiden kay-
tossa on nahtavissa maailmanlaajuisesti huolestuttavia trendeja. Monet hiusalan kuuluisuudet
eivat kayta suojakasineita esimerkiksi YouTube-kanavillaan julkaistuilla varjaysvideoilla, joka
valittaa katselijoille valinpitamatonta asennetta kasien ihon suojaamiseen. Jos hiusalan kou-
luttajat ja kuuluisuudet voivat ohittaa suojakasineiden kayton, voi sen katsojan mielesta ohit-
taa muutenkin. Todellisuudessa suojakasineiden kaytto hiusalan toissa on erittain merkittava

tekija altisteilta suojautumiseksi (Bregnhgj, Menné, Johansen ja Sested 2012).
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Hiusalalla tarkein yksittainen ihottuman ehkaisykeino on suojakasineiden riittava ja oikeanlai-
nen kayttaminen. Tyonantajalla on lakisaateinen velvollisuus osoittaa tyontekijoille sopivat ja
riittavan suojaavat suojakasineet tyossa kaytettavaksi. Yrittaja vastaa sopivien suojainten
hankkimisesta itse. Suojakasineiden tulee olla aina kertakayttoiset, sopivan kokoiset ja ne tu-
lee pukea aina puhtaisiin, kuiviin kasiin. Suojakasineita tulee kayttaa kaikissa markatyovai-
heissa seka kaikkia kemikaaleja ja kosmetiikkatuotteita kayttaessa. Kasien suojaamiselle mer-
kittavaa on suojakasineiden kayton lisaksi tyoskennella myos mahdollisimman siististi. Kam-
paamoymparistossa kaytettavia siivousaineita, valineiden desinfiointiaineita kuten myos hius-
ten kasittelyssa kaytettavia tuotteita kayttaessa tulee suojautua suojakasinein. Hiusalan
toissa kaytetaan tavallisimmin hiusten pesu- ja hoitotuotteita, vari-, vaalennus- ja perma-

nenttiaineita seka hiusten muotoilutuotteita. (Pesonen, Aalto-Korte & Makela 2020.)

Hiusalan ammattilaisille suositellaan tyoskentelyssa kaytettavaksi kertakayttoisia suojakasi-
neita, joiden valmistusmateriaalina voi olla muovi tai kumi riippuen altisteista, joita kasitel-
laan. Suojakasineiden laadun varmistamiseksi tulee valita kasineet, jotka ovat CE-merkityt ja
kemikaalinsuojakasineen tai tiiviin kasineen merkilla merkityt (kuva 4). Hiusalan toissa kay-
tettavia suojakasineita ovat PVC-muovista valmistetut suojakasineet (vinyylikasineet), poly-
eteenista valmistetut suojakasineet, luonnonkumista valmistetut suojakasineet (lateksikasi-
neet) seka synteettisesta nitriilikumista valmistetut suojakasineet. Eri toiden yhteydessa ma-
teriaalivalinnan lisaksi my0s suojakasineiden varren pituudella on merkitysta, etteivat kyynar-
varret altistu kaytettaville aineille valumisen tai roiskeiden takia. (Pesonen ym. 2020; Geens
ym. 2016.) Erityisesti pesupaikalla tehtavissa tyovaiheissa suojakasineiden varsien tulee ylet-

tya selvasti ranteen ylapuolelle.

Kuva 4: Suojakasineiden piktogrammit (Pesonen ym. 2020)

Ruotsalaisessa tutkimuksessa testattiin kampaajan ty0ssa kaytossa olevien suojakasinemateri-
aalien suojaavuutta seka tiettyjen hiusvarien lapaisevyytta suojakasineiden materiaaleista.
Testattavat hiusvarit olivat parafenyleenidiamiini, tolueenidiamiinisulfaatti seka resorsinoli,
ja suojakasineista testattiin lateksikumisia, nitriilikumisia, vinyylista valmistettuja seka poly-
eteenista valmistettuja suojakasineita. Tutkimuksen mukaan suurin riski suojakasineiden kay-
tossa on se, jos hiusalan ammattilainen ei osaa kayttaa niita oikein. Kaikki suojakasinemateri-

aalit ovat ehdottomasti kertakayttoisia ja ne pitaa pukea kasiin riittavan aikaisin altistumisen
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ehkaisemiseksi. Suojakasineiden oikea pukemishetki on ennen kuin hiusvarimassaa aloitetaan
sekoittamaan. Kampaajan tyossa materiaaleista suositeltavin on nitriilikumi, mutta tarkeinta
on se, etta suojakasineita kaytetaan oikein ja valittujen suojakasineiden materiaali on am-
mattilaiselle henkilokohtaisesti sopiva. Osa kasinemateriaaleista saattaa aiheuttaa kosketusal-
lergiaa, jolloin on tarkeaa valita suojakasineet, jotka eivat aiheuta ongelmia. (Lind, Johnsson,
Meding, & Boman 2007.)

Luonnonkumi sisaltaa valitonta allergiaa aiheuttavia luonnonkumiproteiineja, ja allergiariskin
vuoksi luonnonkumista valmistetut suojakasineet eivat ole suositeltavimmat. Myos synteetti-
sesta kumista valmistetuissa nitriilikumikasineissa kaytetaan valmistusvaiheessa kumikemikaa-
leja, jotka voivat aiheuttaa viivastynytta allergiaa. Markkinoilla on saatavilla myos ns. kiihdy-
tinvapaita nitriilikumikasineita, jotka soveltuvat myos kumikemikaaliallergisille. Kiihdytinva-
paat suojakasineet voi tunnistaa pakkauksen ”accelerator-free” -tekstista. (Pesonen ym.
2020.)

Aineille altistumisen ehkaisemiseksi ammattilaisen tulee myos hallita oikeanlainen tapa riisua
likaantuneet kasineet silla tavalla, ettei altistu esimerkiksi hiusvareille kasineiden riisumisen
aikana. Toinen kasine on riisuttava ensin siten, etta suojakasinetta lahdetaan vetamaan nipis-
tamalla kammenesta samalla vetaen suojakasinetta pois kadesta roska-astian paalla. Toinen
kasine pitaa riisua myos huolellisesti siten, ettei sormin koske likaantuneeseen suojakasineen

ulkopintaan. (Pesonen ym. 2020.)

Kansainvalisten tutkimusten mukaan ammattilaisten suojakasineiden kaytossa on suuria puut-
teita. Tanskassa tehdyn tutkimuksen mukaan valtaosa hiusalan ammattilaisista kayttaa suoja-
kasineita siten, etta altistuu kaytettaville tuotteille. Kaikki 43 tutkimukseen osallistunutta
hiusalan ammattilaista altistui testissa hiusten pesun yhteydessa shampoolle suojakasineiden
kaytosta huolimatta. Tutkimuksessa havaittu hyva puoli oli se, etta jo lyhyt havainnollistami-
nen suojakasineiden oikeanlaisesta kaytosta paransi testituloksia merkittavasti ja vahensi am-

mattilaisten altistumista kaytetyille tuotteille. (Oreskov ym. 2015.)

Hiusalan ammattilaisen tulee kayttaa suojakasineita aina kun han altistuu erilaisille kemialli-
sille altisteille. Suojakasineiden tulee olla kadessa mm. kemikaaleja annosteltaessa ja sekoit-
taessa, hiuksiin levittaessa seka niita hiuksista pois pestessa. Hiuksiin muotoilutuotteita levit-
taessa seka parranajossa ja parran muotoilussa on kaytettava niin ikaan suojakasineita. (Tyo-
terveyslaitos 2020d.) Hiusalalla mm. ripsien ja kulmien varjays on tyo, joka usein tehdaan il-
man suojakasineita, mutta sopivien nitriilisten kumikasineiden kanssa se on mahdollista to-
teuttaa turvallisesti. Myos parranajon toteuttamisessa nitriilikumikasineet antavat hyvan kit-
kan ja mahdollistavat ihon suojaamisen lisaksi napakan kiristysotteen pitamisen ihosta, joka
helpottaa parranajon toteuttamista. Naiden toiden kohdalla hiusalan ammattilaisten tottu-

musten muuttaminen on paras apukeino suojakasineiden kayton lisaamiseksi.
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Hiusalan ammattilaisten kasi-ihottuman ehkaisyssa on merkitysta myos muilla kaytannon toi-
milla kuin pelkastaan suojakasineiden kaytolla. Markatyon osuutta on hyva pyrkia pitamaan
niin vahaisena kuin mahdollista. Esimerkiksi siivoustoissa kannattaa suosia kuivia siivousmene-
telmia aina kun se on mahdollista. Koska suojakasineiden kaytto valttamatta hiostaa ihoa, on
suojakasineita kaytettava niin kauan kuin on tarpeellista, mutta kuitenkin niin vahan aikaa
kuin mahdollista. Puuvillaisia aluskasineita voi kayttaa suojakasineiden alla vahentamaan ka-
sineiden aiheuttamaa hiostamista. Siivoustyovaiheissa voidaan kayttaa myos uudelleenkaytet-
tavia talouskasineita, jotka on valmistettu vinyylista tai kumimateriaalista. Hiuskemikaalien
kanssa kosketuksissa olevat suojakasineet ovat kuitenkin aina kertakayttoiset. (Pesonen ym.
2020.)

Kasi-ihottumariskia pienentaa sormusten ja kellon riisuminen ennen tyoskentelyn aloitta-
mista, silla niiden alle keraantyy kosteutta seka kemikaaleja, jotka altistavat ihottumalle.
Myos lyhyena pidettavat kynnet auttavat hygienian yllapidossa. Kasien turhaa pesua tulee
valttaa, mutta aina kemikaalien teoreettisenkin ihokosketuksen jalkeen kadet tulee pesta.
Tiiviiden suojakasineiden kayton jalkeen kadet on myos pestava, jotta voidaan poistaa suoja-
kasineiden kayton seurauksena kasien ihon pinnalle kertyneet bakteerit. Ennen kahvi- ja ruo-
kataukoa kadet tulee pesta, kuten myos ennen ja jalkeen WC-kaynnin. Kasipesussa tulee kayt-
taa mahdollisimman lahella ihon pH:ta (n. 5,5) olevaa pesuainetta, jonka on hyva olla hajus-
teeton ja yleisimpia allergeeneja sisaltamaton. Myos emulsiovoiteet tai voidemaiset pe-
suemulsiot soveltuvat kasien pesemiseen hyvin. Kasien pesussa iholle hellavaraisin on haalea
vesi ja ihon hellavarainen kuivaus tulee tehda kasipaperiin tai erilliseen kangaspyyhkeeseen.
Asiakkaan hiuspyyhkeessa saattaa olla jaamia hiusvareista tai muista tuotteista, jotka aiheut-

tavat kostealla kasien iholla arsytys- ja herkistymisriskin. (Pesonen ym. 2020.)

Kasien iho tulee mielellaan jokaisen kasipesun jalkeen voidella kosteusvoiteella, joka auttaa
yllapitamaan ihon hyvaa kuntoa. Kasivoiteen tulee olla hajusteeton, riittavan rasvapitoinen
seka yleisimpia ihokosketusallergeeneja sisaltamaton. Yleisia allergeeneja ovat mm. sailonta-
aineista isotiatsolinoneihin lukeutuvat ja formaldehydia vapauttavat sailontaaineet. Naita ka-

sitellaan tarkemmin luvussa 3.8. (Pesonen ym. 2020.)

Hiusalan ammattilaisten tulee suojautua tyossa kasiteltavien altisteiden lisaksi myos vapaa-
ajan altisteilta. Esimerkiksi kasineiden kayttaminen kylmalla ilmalla ulkoillessa suojaa am-
mattilaisen kasien ihoa, ja kadet tulee suojata markatyolta ja siivouskemikaaleilta myos tyon
ulkopuolella. Kasien ihon hyvinvointia voi lisata kayttamalla iltaisin runsaasti kasivoidetta ja
pukemalla puuvillaiset kasineet voideltuihin kasiin voiteen suojavaikutuksen lisaamiseksi.
Taulukkoon 2 on koottu hiusalan ammattilaisille suunnatut, kasi-ihottuman ehkaisyohjeet,
jotka on koottu Suomen seka Tanskan ohjeistusten pohjalta. Jos kasi-ihottumaa kaikista suo-
jautumistoimista huolimatta esiintyy, on tarkeaa hakeutua riittavan nopeasti selvittamaan

ihottuman aiheuttaja laakarin avulla. Kun kasi-ihottuman aiheuttaja saadaan selville, voidaan
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valttaa altistumista kasi-ihottuman aiheuttajalle, joka ehkaisee tehokkaasti ihottuman kroo-
nistumista. Mikali ihottuma ehtii pitkittymaan, on sen hoito huomattavasti vaikeampaa. Mita
pidempaan kasi-ihottuma on jatkunut, sita todennakoisemmin se myos uusii helpommin. (Pe-
sonen ym. 2020.)

Hiusalan ammattilaisten suojautumisohjeet:

tesi kastuisivat.

Leikkaa hiukset ennen varjaamistd tai kayta suojakasineitd leikatessasi varjattyja hiuk-
sia.

Sekoita varit erillisessa, ilmastoidussa vetokaapissa.

Suojakisineiden tulee olla puhtaat, uudet ja kuivat: Ald koskaan kaytd uudelleen kerta-

Pue suojakasineet ennen kuin kosket kemikaaleihin ja riisu ne vasta, kun marka tyo-
vaihe on paattynyt. Varo koskemasta kasineiden likaantuneeseen pintaan riisuessasi ka-
sineita.

Kaytd suojakasineiden alla puuvillaisia aluskasineitd ja kdyta suojakasineita myos siivo-

tessasi.

Kayta suojakasineita niin kauan kuin on tarpeen, mutta niin vahan aikaa kuin mahdol-
lista.

Pese kidet haalealla vedelli ja kuivaa paperiin tai puhtaaseen pyyhkeeseen: Ala kayta
kasien kuivaukseen kemikaaliriskin vuoksi pyyhettd, johon olet jo kuivannut asiakkaan
hiukset.

Kayta hajustamatonta, ravitsevaa kasivoidetta kasien pesun jalkeen seka tyopaivan
aluksi ja lopuksi.

Riisu sormukset, korut ja kello kasistasi ennen kuin aloitat tyoskentelyn.
Kaytd suojakasineita markatyossa myos vapaa-ajalla.
Kayta kasineitd ulkona kylmalla ilmalla.

Taulukko 2: Kasien suojausohjeet (Bregnhgj ym. 2012; Pesonen ym. 2020)

Tanskassa tehty tutkimus osoittaa, etta kouluttamalla hiusalan opiskelijoita tehostetusti ka-
sien suojaamiseen jo opintojen aikana, voidaan merkittavasti vaikuttaa suojakasineiden kayt-
tamiseen ja sita kautta vahentaa kampaajien kasi-ihottumia. 502 henkilon kontrolloidussa tut-
kimuksessa tutkittiin opiskelijoita kahdesta eri ryhmasta, joista toinen ryhma sai perinteista
alan koulutusta ja toinen ryhma sai erityisesti kasi-ihottumien ehkaisyyn tahtaavaa koulutusta
osana opetusta. Tutkimuksessa seurattiin puolentoista vuoden ajan opiskelijoiden suojakasi-
neiden kayttamista, markatyon maaraa seka heilla ilmenevia kasi-ihottumia. Kasi-ihottumaa

ilmeni 19,4 prosentilla niista tutkituista, jotka saivat tehostettua kasi-ihottumien ehkaisya
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sisaltavaa koulutusta. Vastaavasti perinteista koulutusta saaneesta verrokkiryhmasta 28,3 pro-
senttia sai kasi-ihottumaa seurantajakson aikana. Koulutuksen vaikutus oli varsin selkea.
(Bregnhgj ym. 2012.)

Myos Yhdysvalloissa tehdyn tutkimuksen mukaan jo hyvin lyhytkin koulutus voi tuoda selkeaa
parannusta hiusalan opiskelijoiden kasien suojautumisosaamiseen. Tutkimuksessa hiusalan
opiskelijoille annettiin aiheesta kahdenkymmenen minuutin pituinen koulutustuokio seka kah-
den sivun pituinen kirjallinen tiivistelma. Ennen ja jalkeen koulutuksen osallistujat vastasivat
testiin, joka arvioi heidan osaamistaan seka odotettua tapaansa toimia kasien suojauksessa.
Tutkimuksen mukaan osallistujilla kasvoi selvasti niin osaaminen, suojakasineiden kayttoha-

lukkuus kuin suojavoiteen kayttotiheyskin. (Haughtigan ym. 2017.)
3.2 Hengitysteiden suojaaminen hiusalan toissa

Hiusalan ammattilaisilla on kohonnut riski sairastua tyoperaiseen astmaan seka keuhkoah-
taumatautiin (Hasan & Srivastava 2019). Hengitysteiden oireita hiusalan ammattilaisille ai-
heuttavat erityisesti vaalennusaineiden persulfaatit ja ammoniakki. Vaikka markkinoilla on
paljon polyamattomina vaalennusjauheina markkinoitavia vaalennusaineita, ei niiden avulla
voi valttya keuhkojen oireilulta. Polyamattomiksi mainostetut vaalennusaineet aiheuttavat
ammattilaiselle pienemman persulfaattialtistuksen, mutta siita huolimatta niiden kaytto ai-
heuttaa merkittavasti astmatyyppista oireilua kayton jalkeen. Osa oireista esiintyy heti kay-

ton jalkeen, mutta osa oireista voi ilmeta vasta seuraavana paivana. (Nielsen ym. 2016.)

Hiusalan ammattilaisten tyossa tehokkain keino suojautua hoyrystyvilta ja haihtuvilta kemi-
kaaleilta on kayttaa aineiden sekoitusvaiheessa erillisella ilmanvaihdolla varustettua veto-
kaappia seka kohdepoistokupuja tyoskentelytilassa. (Leino 2001.) Hengitysteiden suojaa-
miseksi kohdepoistojen kayttaminen kampaamokemikaaleja kaytettaessa on erittain tarkeaa.
Erillisten vetokaappien kaytto vari- ja vaalennusaineita sekoittaessa seka kohdepoistokuvut
asiakaspaikoilla ovat keinoja suojautua ammattituotteiden haihtuvilta ja polyavilta yhdis-
teilta. Vaalennusaineiden markkinoijista kotimainen SIM suosittelee vaalennukseen voide-
maista vaalennustuotetta myos sen hyvan vaalennustehon takia (Leppala 2020, 7). Hengitys-
teiden suojaamisen nakokulmasta vaalennusaineen voidemainen koostumus on parempi kuin
jauheen, mutta on muistettava, etta ammoniakki lisaa hengitysteiden oireilun riskia myos
kayttaessa muita kuin jauhemaisia tuotteita (Nielsen ym. 2019). Kohdepoistokupujen kanssa
tyoskennellessakin on muistettava pitaa mahdollisimman pitka etaisyys altisteisiin eli asiak-
kaan hiuksiin ja vari-, vaalennus- seka permanenttiaineisiin. Opettelemalla tyoskentelemaan

reilusti kasivarrenmitan paasta saattaa vahentaa hengitysteiden altistumista edes vahan.

Osa hiusalan ammattilaisista toteuttaa asiakkailleen myos ripsipidennyksia seka rakennekyn-
sia, jolloin he altistuvat kynsituotteiden seka ripsiliimojen akrylaateille. Akrylaatit voivat ai-

heuttaa kovettumattomassa muodossa astmaa, eli merkittavin riski muodostuu kynsia ja ripsia
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palveluna toteuttavalle ammattilaiselle. Akrylaattien luokittelu astmaa aiheuttaviksi kemi-
kaaleiksi olisi toivottavaa, jotta niiden aiheuttamia sairauksia voitaisiin paremmin ehkaista.
(Suojalehto & Suuronen 2020.) Akrylaateilta suojautuakseen ammattilaisen tulee valita hengi-
tyksensuojaimeksi joko ilman puhallinta toimiva puolinaamari tai puolinaamaria kevyempi pu-
haltimella varustettu kasvosuojus. Puolinaamarin tulee olla kaasuilta suojaava henkilonsuo-
jain, jossa on A1B1- tai A2B2-suodatin. Kasvosuojuksen puhaltimen tulee olla tehokkuusluo-
kaltaan TH2A2B2P. Aktiivihiilisuodattimien vaihtovali on 1-2 viikkoa. Merkittavaa hengityssuo-
jaimen valinnassa on my0s sen hyva istuvuus. (Lindstrom ym. 2020.) Akrylaateilta suojautu-

mista kasitellaan tarkemmin luvussa 3.9.

3.3 Ammattitauteihin liittyvat altisteet Suomessa

Hiusalan ammattitauti- ja ammattitautiepailytilastoissa nakyvia taudin aiheuttavia keskeisim-
pia altisteita ovat Suomessa hiusvariaineet, hiusten valkaisuaineet eli persulfaatit, perma-
nenttiaineet, sailontaaineet, hajusteet, ripsi- ja kynsimateriaalien akrylaatit seka markatyo.
Lisaksi tilastoituna on huomattavan iso maara tapauksia, joiden altisteeksi on merkitty kam-
paajan altisteet. (Lehtimaki, TTL:n asiantuntija 29.11.2019.)

Kampaajan altisteet ovat merkintatapa niille aineille, joista ei saada tarpeeksi tietoa laakarin
tekemasta ammattitauti-ilmoituksesta tai vaihtoehtoisesti sellaisille aineille, jotka ovat muu-
ten hankalasti luokiteltavia. Kampaajan altisteilla voidaan tarkoittaa myos kampaajan tyon
ihoa arsyttavia tekijoita yleisesti. (Lehtimaki 2020.) Kampaajan altisteita ei nain ollen voida
huomioida tilastoinnissa esimerkiksi hiusvarien tai permanenttiaineiden kohdalla tarkemman
maarittelyn puuttuessa. Ammattitautien osalta kampaajan altisteet ovat aiheuttaneet 26 %
vahvistetuista ammattitaudeista ja 76 % ammattitautiepailyista. Lisaksi tilastoissa on muuta-
mia tapauksia tilastoitu altisteina tarkemmin maarittelemattomat kosmeettiset aineet, muu-
alla luetteloimattomat orgaaniset materiaalit (etm) ja tarkemmin maarittelemattomat muut
kemialliset tekijat. Yksittaisia tapauksia on tilastoitu myos altisteina hiuslakka, ammoniakki,
henna seka yksittaiset kosmeettisten tuotteiden raaka-aineet. Kaikki yksittaiset ja muutaman
tapauksen altisteet on koottu otsikon alle "muut”. Kuvioissa 5 ja 6 on esitetty ammattitauti-
ja ammattitautiepailyjen takaa loytyvat suurimmat altisteet liittyen ihosairauksiin seka hengi-
tyselinsairauksiin. Tapausmaarissa on huomioitu myos henkiloiden mahdolliset toiset ja kol-
mannet diagnoosit ja selkeyttamisen vuoksi prosenttiosuudet on esitetty pyoristettyina lahim-

paan kokonaisprosenttiin. (Lehtimaki, TTL:n asiantuntija 29.11.2019.)
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Altisteet ammattitautien takana (iho- ja
hengityselinten sairaudet)

Kampaajan altisteet
26%

Hiusvariaineet 19%

Akrylaatit 2%

Hajusteet 2% Persulfaatit 14%

Permanenttiaineet 3%

Sdilontdaineet 9% Markatyo 14%

Muut 11%
M Hiusvariaineet 19% H Persulfaatit 14% m Markatyo 14%
B Muut 11% Sdilontadaineet 9% B Permanenttiaineet 3%
MW Hajusteet 2% W Akrylaatit 2% W Kampaajan altisteet 26%

Kuvio 5: Ammattitautien altisteet (Lehtimaki, TTL:n asiantuntija 29.11.2019)

Altisteet ammattitautiepdilyjen takana (iho- ja
hengityselinten sairaudet)

Hiusvariaineet 6% Muut 7%

Markatyo 4%
Permanenttiaineet 3%
Persulfaatit 2%

Akrylaatit 1%

Kampaajan altisteet

76%
M Hiusvariaineet 6% B Muut 7% = Markatyo 4%
B Permanenttiaineet 3% Persulfaatit 2% m Akrylaatit 1%

B Kampaajan altisteet 76%

Kuvio 6: Ammattitautiepailyjen altisteet (Lehtimaki, TTL:n asiantuntija 29.11.2019)

3.4 Markatyo

Markatyo maaritellaan tyoksi, jossa kadet ovat markina yli puolet tyOajasta tai kasia pestaan
vahintaan 15 kertaa tyopaivan aikana. Markatyo on yleinen kasien arsytysihottuman aiheut-

taja. Veden aiheuttama arsytysihottuma oireilee sormissa, kammenissa tai kammenselissa
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aiheuttaen kuivuutta, punoitusta seka kutinaa. Lisaksi arsytysihottumaan usein liittyy nappy-
l6ita, rakkuloita, hilseilya tai ihon halkeilua. Myos pitkaan jatkuva suojakasineiden kaytto al-

tistaa ihon jatkuvalle kosteudelle. (Tyoterveyslaitos 2020b.)

Kampaajien keskimaaraista kasien markina oloaikaa kahdeksan tunnin tyovuoron aikana on
selvitetty saksalaisessa tutkimuksessa. Tutkimukseen osallistui 67 kampaajaa ja markatyon
osuus kahdeksan tunnin tyovuorosta oli keskimaarin 2-4 tuntia. Pisimmat markatyon jaksot
olivat tutkimuksessa jopa yli 5,5 tuntia kahdeksan tunnin paivasta. Saksassa toteutetun tutki-
muksen taustavaikuttajana oli huoli markatyon seka kasi-ihottumien yhteydesta, jonka vuoksi

haluttiin selvittaa kampaajien altistumisen laajuus markatyolle. (Kralj ym. 2011.)

Markatyolta voi suojautua kayttamalla riittavan pitkavartisia suojakasineita hiusten pesun
seka siivoustyon yhteydessa (Tyoterveyslaitos 2020e). Liian lyhytvartiset suojakasineet paas-
tavat veden suojakasineen ja kaden valiin, jolloin iho on koko tyoskentelyn ajan markana.
Suojakasineiden alle voi pukea ohuet, puuvillakankaiset aluskasineet estamaan kasien hiostu-
mista suojakasineiden alla, mikali suojautumista vaativa tyovaihe kestaa kauan. (Pesonen ym.
2020.)

Suomessa vuosina 2005-2015 markatyo on aiheuttanut 14 % kaikista ihon ja hengityselinten
ammattitaudeista ja 4 % kaikista ihon ja hengityselinten ammattitautiepailyista. Markatyo ei
ole aiheuttanut mitaan muita kuin ihon sairauksia, ja kun tarkastellaan vain niita, on marka-
tyo syyllisena yhteensa 16 % ammattitaudiksi diagnosoiduista ihottumista. (Lehtimaki, TTL:n
asiantuntija 29.11.2019.)

3.5 Hiusvarit

Hiuksiin kaytettavat variaineet voidaan jakaa hapetettaviin hiusvariaineisiin seka variainei-
siin, jotka eivat tarvitse hapettamista. Hapetettavat hiusvarit ovat keskeisin hiusten varjaa-
misen tapa, joka perustuu varittomien esivariaineiden, kuten parafenyleenidiamiinin, hapet-
tamiseen valittajaaineiden kanssa. Yksi yleinen valittajaaine, eli koplaajaksikin kutsuttu hius-
varin ainesosa, on resorsinoli. Yleisin hapetin on vetyperoksidi. Lisaksi hiusvarin reagoimiseen
tarvitaan emaksinen ymparisto. (Robbins 2012, 445-446, 448-449.) Hapetettavia hiusvareja
kutsutaan usein hapetevareiksi tai kestovareiksi. Variaineita, jotka eivat tarvitse hapetta-
mista, kutsutaan usein suoravareiksi, koska ne ovat jo lahtotilanteessa varillisia. Myos hape-
tettaviin hiusvareihin voidaan lisata naita valmiiksi varillisia variaineita, jotta varin lopputulos
hiuksissa olisi mahdollisimman pitkaan kestava monipuolisten variaineiden kiinnittymisen seu-
rauksena (Robbins 2012, 452). Euroopan komission sallimat hiusvariaineet on lueteltu kosme-
tiikka-asetuksen liitteessa 3; rajoituksin sallitut aineet kosmeettisissa tuotteissa (European

commission 2020b).
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Hiusvareista puhutaan usein kestovareina, kun tarkoitetaan esimerkiksi parafenyleenidiamii-
nia sisaltavia hiusvareja. Parafenyleenidiamiinin lisaksi hiusvareissa kaytetaan myos muita
para-aminoyhdisteita, kuten tolueenidiamiinisulfaattia. Hiusvarien para-aminoyhdisteiden va-
lilla on ristiallergiaa, joten parafenyleenidiamiiniallergisen on valtettava myos muita para-
aminoyhdisteita. Hiusvareihin liittyy myos kohonnut syopariski, jonka vuoksi vareilta on suo-

jauduttava erityisen huolellisesti. (Pesonen & Leino 2013, 18, 21.)

Yleisimmat kaytossa olevat parafenyleenidiamiinin johdannaiset voi tunnistaa tuotteen ai-
nesosaluettelosta nimilla toluene-2,5-diamine, 4-amino-2-hydroxytoluene ja p-Aminophenol.
Parafenyleenidiamiiniallerginen voi saada oireita myos altistuessaan tekstiilien varjayksessa
kaytettaville atsovareille. (Pesonen 2018.) Ilman hapettamista kaytettavien suoravarien ai-
nesosien kesken on myos todettu ristireaktioita niilla parafenyleenidiamiiniallergisilla, joiden
allergiset reaktiot ovat voimakkaita. Talléin myos suoravarien kayttaminen saattaa aiheuttaa
allergisen reaktion. (Groot 2018, 978-979.) Naista ristiin reagoivista variainesosista monet
ovat Euroopan kosmetiikka-asetuksen liitteissa kiellettyjen ainesosien listalla, kuten acid yel-
low 36 -variaine (European commission 2020c), mutta osa on sallittuja rajoitetusti liitteen 3
mukaisesti tai liitteen 4 sallittujen kosmeettisten variaineiden listan perusteella. Ai-
nesosaluettelossa yksilollisella vari-indeksinumerolla, eli Cl-numerolla, merkitty oranssi kos-
meettinen variaine Cl 40215 sallitaan poishuuhdottavissa valmisteissa (European commission
2020d). Ainesosaluettelossa nimella disperse red 17 merkittava hiusvariaine on sallittu rajoi-
tuksia noudattaen seka hapettavissa variaineissa etta variaineissa ilman hapettavia olosuh-
teita (European commission 2020b). Mahdollisten ristireaktioiden takia myos suoravariaineita
on siis turvallisinta valttaa, mikali on todettu allergiaa parafenyleenidiamiinille tai mille ta-

hansa muulle hiusvariaineelle.

Hiusalan ammattilaisilla yksi merkittava syy altistua hiusvarien ainesosille on se, jos suojaka-
sineita kaytetaan toistamiseen. Kasineiden peseminen, kuivaaminen ja kaantaminen nurin ai-
heuttaa kasien ihon altistumisen voimakkaasti hiusvareille. Hiusalan ammattilaisten tyossaan
kayttamien suojakasineiden tulee olla aina kertakayttoisia, eika niiden kayttoa tule jatkaa

vaikka ne nayttaisivat kayton jalkeen ehjilta. (Geens ym. 2016.)

Suojakasineiden kayttokaan ei taysin suojaa hiusalan ammattilaista hiusvareille altistumiselta.
Osaksi taman selittaa se, etta suojakasineiden kayttotavat ovat puutteellisia, mutta toinen
suuri syy hiusvareille altistumiseen on varjayksen jalkeen tehtava leikkaus. Marista hiuksista
irtoaa hiusvaria merkittavia maaria, ja erityisesti se kasi, joka pitaa leikatessa hiusosioita, al-
tistuu variaineille. Hiusvareille altistumista voi vahentaa vaihtamalla tyoskentelyjarjestysta
asiakastoissa siten, etta hiusten leikkaaminen toteutetaan ennen varjaamista. (Bregnhgj ym.
2012; Lind ym. 2005.) Jos hiukset leikataan vasta varjayskasittelyn jalkeen, suojakasineiden

kaytto on perusteltua variaineille altistumisen ehkaisemiseksi. Tyoterveyslaitos ohjeistaakin
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ammattilaisia kayttamaan suojakasineita markaa, varjattya hiusta kasitellessa (Pesonen ym.
2020).

Myos kampaamoymparisto saattaa aiheuttaa altistumista pintojen ja tyovalineiden kautta
(Lind ym. 2005). Kampaamossa tyoympariston saastuminen hiusvareihin on riskina, mikali sa-
moja suojakasineita pidetaan kasissa kauan. Tastakin syysta suojakasineet tulee vaihtaa puh-
taisiin riittavan usein tai tyovaiheen vaihtuessa. Esimerkiksi hiusvarin loppuessa kesken var-
jaamisen, lisamassan sekoituksessa tulee kayttaa puhtaita suojakasineita, ettei saastuta tyo-

ympariston pintoja hiusvaritahroilla.

Kuten kuviosta 5 voidaan nahda, hiusvariaineet ovat aiheuttaneet ihon seka hengityselinten
vahvistetuista ammattitaudeista vuosina 2005-2015 yhteensa 19 %. Vastaavasti kuviosta 6 voi-
daan todeta, etta ammattitautiepailyista 6 % on maaritelty hiusvariaineista johtuviksi. Lisaksi
molemmissa altisteeksi merkitty "kampaajan altisteet” on yleisotsikko, jonka sisalla saattaa
olla osana altistumisen arviointia myos hiusvariaineille altistumisella merkitysta. Kampaajan
altisteet on merkittava tekija, silla se on merkitty seka ammattitaudeissa etta ammattitau-
tiepailyissa suurimmaksi yksittaiseksi aiheuttajaksi. (Lehtimaki, TTL:n asiantuntija
29.11.2019.)

Tyoperaisten sairauksien rekisterin mukaan hiusvarit ovat aiheuttaneet Suomessa vuosina
2005-2015 yhteensa 75 ammattitautidiagnoosia. Ammattitautiepailyissa hiusvarit ovat olleet
altisteena 42 tapauksessa. Hiusvarien aiheuttamat vahvistetut ammattitaudit ovat paaosin ol-
leet ihottumia (91 %), mutta myos nuhaa (5 %) ja astmaa (4 %) on diagnosoitu. Ammattitau-
tiepailyista sen sijaan variaineiden aiheuttamina diagnooseina on eniten astmaa (48 %),
toiseksi eniten ihottumia (40 %) ja kolmantena nuhaa (12 %). Kuviossa 7 on kuvattu variainei-
den aiheuttamat vahvistetut ammattitaudit seka ammattitautiepailyt. Lukumaarissa on huo-
mioitu myos mahdolliset toiset ja kolmannet diagnoosit, jos niita on ollut. (Lehtimaki, TTL:n
asiantuntija 29.11.2019.)
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Kuvio 7: Hiusvarit altisteina (Lehtimaki, TTL:n asiantuntija 29.11.2019)
3.6 Vaalennusaineet

Hiusten vaalennusaineiden persulfaatit ovat voimakkaasti happea luovuttavia aineita, joiden
avulla hiuksista saadaan tehokkaasti poistettua seka hiuksen omaa etta keinotekoista varipig-
menttia. Vaalennusaineiden persulfaateista tyypillisin on nykyisin kaliumpersulfaatti, jonka
voi ainesosaluettelosta tunnistaa nimella potassium persulfate. Persulfaatit voivat aiheuttaa
hiuksille aiheutuvien vaurioiden lisaksi ihon arsyyntymista, herkistymista seka kaljuuntumista
aiheuttavaa ihon vaurioitumista. Persulfaatit ovat myos myrkyllisia, ja kaikkien edella mainit-
tujen riskien takia on erityisen tarkeaa noudattaa huolellisesti kayttoohjeita seka varovai-

suutta persulfaattien kasittelyssa. (Robbins 2012, 322.)

Leinon vaitoskirjassa (2001) on selvitetty vaalennusaineiden persulfaattien merkitysta tyope-
raiseen oireiluun. Vaitoskirjan mukaan jopa 90 % tyoperaisista hengitystiesairauksista ja 30 %
tyoperaisista ihosairauksista voitaisiin valttaa, mikali persulfaatteja ei kaytettaisi. Tyoperais-
ten sairauksien rekisterin vuosien 2005-2015 tietojen perusteella hengitysteiden vahviste-
tuista ammattitaudeista 25 % johtui persulfaateista (Lehtimaki, TTL:n asiantuntija
29.11.2019). Tama ei valttamatta kerro totuutta persulfaattien vaikutusten vahenemisesta,
vaan mahdollisesti muiden altisteiden lisaantymisesta ammattitautien altisteina. Merkittava
syy saattaa olla ammattitautien kohdalla paljon kaytetty altisteryhma "kampaajan altisteet”,

joka on merkitty altisteeksi hengitystiesairauksien osalta 30 % tapauksista.

Tyoterveyslaitos suosittelee jauhemaisten persulfaattipohjaisten vaalennusaineiden ja vety-

peroksidin sekoittamista erillisessa vetokaapissa. Toinen keino vahentaa altistumista
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persulfaattien huonoille terveysvaikutuksille on kayttaa koostumukseltaan muita kuin jauhe-
maisia tuotteita. (Pesonen ym. 2020.) Markkinoilla on nykyisin tarjolla paljon esimerkiksi voi-

demaisia vaalennusaineita.

Tyoperaisten sairauksien rekisterin perusteella Suomessa vuosina 2005-2015 persulfaatit ovat
aiheuttaneet yhteensa 56 ammattitautia ja 15 ammattitautiepailya. Persulfaattien aiheutta-
mia oli 14 % kaikista vahvistetuista ihon ja hengityselinten ammattitaudeista. Ammattitau-
tiepailyista sen sijaan vain 2 % aiheutui persulfaateista. Persulfaattien aiheuttamat ammatti-
taudit olivat paaasiassa ihottumia (81 %), toissijaisesti astmoja (14 %) ja kolmanneksi ammat-
tinuhia (5 %). Ammattitautiepailytapauksissa persulfaatit aiheuttivat paaasiassa ammattinu-
haa (40 %), toissijaisesti astmaa (27 %) ja kolmanneksi ihottumia (20 %). Loput tapaukset oli
kirjattu diagnoosilla "muut hengitysteiden sairaudet”. Kuviossa 8 on kuvattu persulfaattien
aiheuttamat ammattitaudit seka ammattitautiepailyt Suomessa vuosina 2005-2015. (Lehti-
maki, TTL:n asiantuntija 29.11.2019.)

PERSULFAATTIEN AIHEUTTAMAT AMMATTITAUDIT
JA -EPAILYT V.2005-2015

Nuha

12
Astma

48

Ilhottuma

10 20 30 40 50 60

o

Yhteensd B Ammattitautiepailyt B Ammattitaudit

Kuvio 8: Persulfaatit altisteina (Lehtimaki, TTL:n asiantuntija 29.11.2019)
3.7 Permanenttiaineet

Hiusten kihartamisessa ja suoristamisessa kaytetaan nykyisin paaasiassa tioglykolaatteja,
jotka yleistyivat niin kutsutun kylmapermanentin teossa jo toisen maailmansodan aikana. Per-
manenttiaineissa ei ole tapahtunut olennaisia muutoksia yli seitsemaankymmeneen vuoteen,

ja ne voivat olla ihoa arsyttavia tai herkistavia aineita. (Robbins 2012, 240, 256.)
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Permanenttiaineiden tioglykolaatit, kuten ammoniumtioglykolaatti ja glyseryylimonotioglyko-
laatti, aiheuttavat viivastynytta kosketusallergiaa. Permanenttiaineiden ainesosalistasta ne
voi tunnistaa ainesosaluettelosta nimilla ammonium thioglycolate ja glyceryl monothioglyco-
late. (Tyoterveyslaitos 2020d.) Euroopan komission yllapitamasta Cosing -tietokannasta per-
manenttiaineet 0ytyvat liitteesta 3, joka on luettelo aineista, joita kosmeettiset valmisteet
saavat sisaltaa vain maaratyin rajoituksin. Esimerkiksi ammoniumtioglykolaatin kayttoa on ra-
joitettu siten, etta maksimipitoisuus kayttovalmiissa tuotteessa on 11 % silloin kun kyseessa

on ammattilaiskaytto. (European commission 2020b.)

Vuosina 2005-2015 permanenttiaineet aiheuttivat 10 ammattitautia ja 17 ammattitautiepai-
lya. Hiusalan ammattilaisten vahvistetuista ammattitaudeista 3 % ja ammattitautiepailyista 3
% johtui permanenttiaineista. Permanenttiaineiden aiheuttamien ammattitautien diagnoo-
seina oli paaasiassa astmaa (60 %), mutta myos ihottumia (40 %). Ammattitautiepailyista
astma oli yleisin (53 %), mutta myos ihottumia (30 %) ja ammattinuhaa (12 %) esiintyi. Lisaksi
oli yksi muuksi kuin ihon tai hengitysteiden ammattitaudiksi epailty tapaus. Kuviossa 9 on ku-
vattu permanenttiaineiden aiheuttamat ammattitaudit seka ammattitautiepailyt Suomessa.
(Lehtimaki, TTL:n asiantuntija 29.11.2019.) Permanenttiaineiden kohtuullisen pieni osuus am-
mattitaudeista ja ammattitautiepailyista selittynee viime vuosikymmenten aikana tapahtu-
neen permanenttien suosion laskulla. Permanenttiaineilta voi suojautua kayttamalla kerta-

kayttoisia muovisia tai kumisia suojakasineita (TyOterveyslaitos 2020e).
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Kuvio 9: Permanenttiaineet altisteina (Lehtimaki, TTL:n asiantuntija 29.11.2019)
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3.8 Hiusten pesu-, hoito- ja muotoiluaineet

Hiusten pesu-, hoito- ja muotoiluaineet koostuvat lukuisista eri ainesosista, joista tyypillisim-
min ongelmia aiheuttavat sailontaaineet, hajusteet seka pesevat ainesosat (Tyoterveyslaitos
2020d). Shampoot ja hoitoaineet katsotaan kuitenkin hiusalan tuotteista kaikkein turvallisim-
miksi kayttaa (Robbins 2012, 436). Sailontaaineiden aiheuttamat ongelmat ovat useimmiten
ihokosketusallergioita tuotteelle altistuneella kohdalla ihoa. Sailontaaineista tyypillisimpia al-
lergian aiheuttajia ovat metyyli-isotiatsolinoni, kloorimetyyli-isotiatsolinoni seka formaldehy-
dia vapauttavat sailontaaineet. Isotiatsolinonit voi tunnistaa ainesosaluettelosta nimilla
methylchloroisothiazolinone ja methylisothiazolinone. Isotiatsolinonien kayttoa on rajoitettu
EU:ssa merkittavasti sen yleisen allergisoivuuden takia, eika hiuksiin tai iholle jatettavissa

kosmetiikkatuotteissa saa enaa niita kayttaa. (Kurimo & Suuronen 2018.)

Metyyli-isotiatsonille voi altistua myos lukuisissa muissa kuin pelkastaan kosmeettisissa tuot-
teissa. Allergisoitumisen riskia lisaa esimerkiksi metyyli-isotiatsolinonin kaytto lattianpesuai-
neissa, liimoissa, lakoissa seka kosteissa pyyhintaliinoissa. Yuosina 2012-2013 Suomen metyyli-
isotiatsolinoniallergisten maara oli maailmanlaajuisesti vertaillen suuri, kun tarkastellaan al-
lergiatutkimuksissa metyyli-isotiatsolinonille reagoineiden osuutta. Valtaosassa maista me-
tyyli-isotiatsolinonille reagoi 4-7 % allergiatutkimuksien osallistujista, Suomen osalla reagoin-
nin esiintyvyys oli 11,3 %. (Groot 2018, 818-820.)

Formaldehydia sellaisenaan kaytetaan kosmetiikassa vain vahan, mutta formaldehydiallergi-
sen tulee valttaa myos aineita, jotka vapauttavat formaldehydia. Sailontaaineista formaldehy-
dia vapauttavia aineita voivat olla seuraavat ainesosat, jotka voi tunnistaa tuotteen ai-
nesosalistasta nimilla DMDM hydantoin, imidazolidinyl urea, diazolidinyl urea, 2-Bromo-2-nit-
ropropane-1,3-Diol, methenamine, sodium hydroxymethylglycinate, tris(hydroxymethyl)nitro-

methane seka polyoxymethylene urea. (Helsingin allergia- ja astmayhdistys 2020.)

Kosmetiikassa on kaytossa yli 5000 yksittaista hajustekemikaalia ja noin 200 luonnonhajus-
tetta, jotka voivat koostua sadoista eri kemiallisista aineista. Hajusteet aiheuttavat tyypilli-
simmin allergista kosketusihottumaa kasvoihin, kasiin ja kainaloihin, mutta myos nuhaa ja
hengitystieoireita. Ainesosaluettelossa hajusteet merkitaan yleisnimella parfum tai aroma,
mutta 26 yleisesti allergisoivaa hajustetta taytyy merkita ainesosaluetteloon tarkalla hajus-
teen nimella. (Alanko 2018.) Yleisesti allergisoivia hajusteaineiden ainesosaluettelon (inci) ni-
mia ovat mm. geraniol, citronellol ja linalool. Pesevista ainesosista allergiaa aiheuttaa esi-
merkiksi ainesosa, jonka voi tunnistaa ainesosaluettelosta nimella cocamidopropylbetaine.

(Tyoterveyslaitos 2020e.)



33

Vuosina 2005-2015 Suomessa sailontaaineet aiheuttivat 9 % vahvistetuista ammattitaudeista ja
vain 0,4 % ammattitautiepailyista. Hajusteet olivat aiheuttajina 2 % ammattitaudeista ja 0,6 %
ammattitautiepailyista. Lahes kaikki sailontaaineiden aiheuttamat ongelmat olivat ihottumia,
39 tapauksen joukossa oli vain yksi ammattinuhaksi diagnosoitu ammattitauti. Myos hajustei-
den aiheuttamista ammattitaudeista ja ammattitautiepailyista valtaosa oli ihottumia; 13 ta-
pauksen joukossa oli yksi ammattiastmaksi epailty tapaus. Sailontaaineista aiheuttajia vuosina
2005-2015 olivat yhteensa 27 tapauksessa isotiatsolinoni-sailontaaineet, kymmenessa tapauk-
sessa formaldehydi ja yhdessa tapauksessa parabeeni. Kuviossa 10 on kuvattu sailontaaineiden
ja hajusteiden aiheuttamat ammattitaudit seka ammattitautiepailyt. (Lehtimaki, TTL:n asian-
tuntija 29.11.2019.)
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Kuvio 10: Sailontaaineet ja hajusteet altisteina (Lehtimaki, TTL:n asiantuntija 29.11.2019)
3.9 Ripsipidennyksien liimat ja rakennekynsimateriaalit

Akrylaattien aiheuttamat iho- ja hengitystieoireet ovat lisaantymassa. Ripsiliimoissa altista-
vina aineina ovat usein etyylisyanoakrylaatit seka metakrylaatit, kynsimateriaaleissa altista-
vina aineina ovat akrylaatti- ja metakrylaattiyhdisteet. Kaikilta akrylaateilta tulee suojautua
huolellisesti; ihokosketus on valtettava kayttamalla kaksia suojakasineita paallekkain. Poly-
eteenista valmistettujen suojakasineiden paalle puetaan nitriilikumiset kasineet. Kahdetkaan
suojakasineet paallekkain eivat suojaa ihoa kuin muutaman minuutin, mikali kovettumattomia
rakennekynsimateriaaleja joutuu kasineelle. Huolelliset tyotavat ja likaantuneiden kasineiden
valiton vaihtaminen ovat tarkeat toimintatavat ammattilaiselle oman terveyden suojaa-
miseksi. Tyoskentelyn turvaamiseksi myos tehokas hengityksensuojain on valttamaton, ja li-

saksi rakennekynsien teossa syntyvalta polylta tulee suojautua kohdepoiston avulla.
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(Tyoterveyslaitos 2020f.) Vaihtoehdot akrylaateilta suojaavaksi hengityksensuojaimeksi on esi-

telty tarkemmin luvussa 3.2.

Tyoterveyslaitoksella on kaynnissa vuosina 2019-2022 hanke, jonka tarkoituksena on selvittaa,
miten akrylaatit leviavat tyopaikan pinnoille, ilmaan seka iholle. Tavoitteena on kehittaa tur-
vallisia tyotapoja seka ehkaista altistumista akrylaateille. Akrylaateille jo allergisoituneen
ammattilaisen voi olla erittain vaikeaa jatkaa tyossa, jossa akrylaateille altistumista tapah-

tuu, silla hyvin pienet maarat aiheuttavat allergisoituneelle oireita. (Suuronen 2019.)

Suomessa vuosina 2005-2015 akrylaatit aiheuttivat hiusalan ammattilaisille yhteensa kuusi
ammattitautia ja yhdeksan ammattitautiepailya. Naista suurin osa oli ihottumia, mutta myos
ammattinuhaa seka astmaa on diaghosoitu. Vahvistetuista ammattitaudeista hiusalan ammat-
tilaisilla akrylaatit aiheuttivat ihottumia 83 % diagnooseista. (Lehtimaki, TTL:n asiantuntija
29.11.2019.)

Jos huomioidaan kaikki hius- ja kauneudenhoitoalan tapaukset, eli myos kosmetologit, ovat
akrylaatit yhteensa 33 ammattitaudin ja 26 ammattitautiepailyn taustalla. Jotta saa oikean
kuvan akrylaattien aiheuttamista ongelmista, on hyva ottaa kosmetologit tilastovertailuun
mukaan, silla kosmetologit tekevat hiusalan ammattilaisia enemman ripsipidennyksia seka ra-
kennekynsia. Kaikista kosmetologien ammattitautitapauksista vuosina 2005-2015 akrylaatit ai-
heuttivat 42 % ollen suurin yksittainen ammattitautien aiheuttaja kosmetologeilla yhteensa 27
vahvistetulla ammattitaudilla. Merkittava huomio on myos se, etta kosmetologeilla akrylaat-
tien aiheuttamista ammattitaudeista vain 8 diagnosoitiin vuosina 2005-2009, ja 18 diagnosoi-
tiin vuosina 2010-2015. (Lehtimaki, TTL:n asiantuntija 29.11.2019.) Akrylaattien aiheuttamat
ammattitaudit ovat siis lisaantyneet hyvin paljon. Tama on huomioitava asia myos hiusalan
ammattilaisten tyossa, koska ripsipidennysten ja rakennekynsien tekeminen on yleistynyt
myos hiusalan yrityksissa. Kuviossa 11 on kuvattu akrylaattien aiheuttamat ammattitaudit
seka ammattitautiepailyt hius- ja kauneudenhoitoalan ammattilaisilla. Akrylaatteja altisteina
kuvaava kuvio 11 on ainoa, jossa on huomioitu mukaan myos kosmetologien ammattitaudit ja

ammattitautiepailyt.
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Kuvio 11: Akrylaatit altisteina (Lehtimaki, TTL:n asiantuntija 29.11.2019)

4  Tutkimusmenetelmalliset ratkaisut

Tassa luvussa esitellaan kaikki menetelmat, joita on kaytetty tyon edetessa tutkimusongel-
mien selvittamiseksi. Luvuissa 4.1-4.3 kasitellaan kyselytutkimusta, havainnointia seka teema-
haastattelua. Luvussa 4.4 kasitellaan miten etiikka ja luotettavuus on huomioitu tassa opin-
naytetyossa. Kyselytutkimuksen, havainnoinnin seka teemahaastattelun osalta tulokset on esi-

telty luvussa viisi.

Taman opinnaytetyon tavoitteena on selvittaa ammattilaisten suojautumistapoja kemiallisilta
altisteilta ja edistaa hiusalan ammattilaisten tyoperaisen oireilun ehkaisya lisaamalla tieta-
mysta hiusalan altisteista seka niilta suojautumisesta. Tarkoituksena on kehittaa keinoja tyo-
peraisen oireilun ehkaisyn tueksi, joten kyseessa on tutkimuksellinen kehittamistyo. Tutki-
muksellisen kehittamistyon avulla pyritaan ymmartamaan seka kehittamaan tyoelaman kay-
tantoja (Ojasalo, Moilanen & Ritalahti 2014, 18). Johdannossa kuvatut tutkimusongelmat, joi-

hin etsitaan ratkaisuja, ovat:
1. Miten hiusalan ammattilainen suojautuu tyossaan kemiallisilta altisteilta?

2. Minkalaisia vaikutuksia koulutuksella voidaan saavuttaa hiusalan ammattilaisten suojautu-

mistapoihin?
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3. Millaisia kasityksia ammattilaisilla on suojautumisesta seka kemiallisista altisteista tyos-

saan?

Opinnaytetyon ensimmaisen selvitysta vaativan kysymyksen ”Miten hiusalan ammattilainen
suojautuu tyossaan kemiallisilta altisteilta?” selvittamiseksi tarvitaan seka maarallista etta
laadullista aineistoa, jonka hankinnassa kaytetaan kyselylomaketta toteutettuna Internetky-
selyna seka toisena menetelmana havainnointia. Toisen kysymyksen ”Minkalaisia vaikutuksia
koulutuksella voidaan saavuttaa hiusalan ammattilaisten suojautumistapoihin?” selvitta-
miseksi tarvitaan koulutustestausta ymparistossa, jossa tyoskentelee hiusalan ammattilaisia.
Koulutustestauksen tarkoituksena on selvittaa koulutuksen vaikutuksia ammattilaisten osaami-
seen. Koulutus toteutetaan itseopiskeluna digitaalisen materiaalin avulla ja siihen rekrytoi-
daan hiusalan ammattilaisia sosiaalisen median suljetuista ammattilaisryhmista. Kolmannen
kysymyksen ”Millaisia kasityksia ammattilaisilla on suojautumisesta seka kemiallisista altis-
teista tyossaan?” selvittamiseen kaytetaan laadullisena menetelmana teemahaastattelua.
Haastattelun tavoitteena on syventaa kyselyn, havainnoinnin ja koulutustestauksen avulla saa-
tavia tietoja. Haastateltavat valitaan ryhmasta, joka osallistuu koulutustestaukseen. Kaikki

opinnaytetyossa kaytettavat tutkimusmenetelmat on kuvattu kuviossa 12.

3. Digikoulutuksen
vaikutusten
mittaaminen
(Sosiaalisen median
kanava)

Kehittamistyon
tulokset

Kuvio 12: Kaytettavat tutkimusmenetelmat
4.1  Kyselytutkimus

Opinnaytetyon tutkimusongelmia lahestytaan ensimmaisessa vaiheessa kyselyn avulla. Kysely-
tutkimus on aineistonkeruumenetelma, jonka etuja ovat laajan tutkimusaineiston saaminen ja

mahdollisuus selvittaa useita eri asioita samalla kerralla. Kyselyn avulla on mahdollista
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tavoittaa suuri joukko tutkimuksen kohteena olevia henkiloita, joten kyselya pidetaan tehok-
kaana tutkimuskeinona. Kyselyn tulokset on helppo raportoida seka analysoida tietokoneavus-
teisesti, jolloin aikataulussa pitaytyminen on melko yksinkertaista. (Hirsjarvi, Remes & Saja-

vaara 2013, 195.) Kyselyn toteuttaminen on jarkevaa silloin, kun tutkittavat ovat hajallaan ja
heita on paljon (Vilkka 2007, 28).

Kyselytutkimuksen haasteita ovat vastaajien toiminnan ja heidan suhtautumisensa jaaminen
piiloon. Aineisto saattaa jaada pinnalliseksi, koska vastausten rehellisyytta ei pystyta varmis-
tamaan, eika vaarinymmarryksia pystyta kontrolloimaan. MyoOs vastausten maara saattaa
jaada odotettua pienemmaksi vastaajien kadon takia. Kyselyn toteuttaminen verkkokyselyna
tuo myos omat haasteensa: koska erilaisten verkkokyselyjen maara on suuri, eivat ihmiset ko-
vin helposti suostu tutkimushenkiloiksi. Kyselylomakkeet ovat usein laadultaan heikkoja, joka

on myos osaltaan luonut kielteista kuvaa kyselyista. (Hirsjarvi ym. 2013, 195-198.)

Kysely voi olla kokonaan strukturoitu, kokonaan avoin tai naiden yhdistelma. Strukturoidun
kyselyn vastausvaihtoehdot ovat vastaajille valmiiksi annetut, avoimet kyselyt antavat vastaa-
jien vastata avoimesti omin sanoin ja yhdistelmakyselyissa voi olla molempia vastausvaihtoeh-
toja. Kysymystyyppeina kaytetaan tavallisesti avoimia kysymyksia, monivalintakysymyksia ja
poissulkevia kysymyksia. Sekamuotoisissa kysymyksissa on mahdollista antaa valmiiden vaihto-
ehtojen lisaksi yksi vastausvaihtoehto, jota vastaaja voi selittaa sanallisesti itse. Tallaiseen
”Muu, mika?” -tyyliseen kysymykseen ei pitaisi tulla yli kymmenta prosenttia kaikista vastauk-
sista, mikali lomakkeen laatija on osannut maaritella vastausvaihtoehdoiksi kaikki merkitta-
vimmat vaihtoehdot. (Ronkainen & Karjalainen 2008, 33-35.) Hirsjarvi ym. (2013, 199) mainit-
sevat kirjassaan tallaisen itse taydennettavan vaihtoehdon merkityksen olevan se, etta voi-
daan saada esille sellaisiakin nakokulmia, joita lomakkeen laatija ei ole itse tullut ajatel-

leeksi.

Kyselyissa kaytetaan myos asteikkoihin perustuvia kysymyksia, joiden avulla voidaan selvittaa
vastaajan suhtautumista esitettyihin vaittamiin. Esimerkiksi Likertin asteikkoa voidaan kayt-
taa maarittelemaan vastaajan suhtautumista sen mukaan, kuinka samaa tai eri mielta vas-
taaja ilmoittaa vaittaman kanssa olevansa. Tyypillisesti asteikot ovat viisi- tai seitsemanpor-
taisia muodostaen nousevan tai laskevan asteikon. Vastaajalle on myos annettava mahdolli-
suus vastata kysymyksiin ”ei mielipidetta” -vaihtoehdolla, ettei mielipiteen pakottaminen
vaarista tuloksia. (Hirsjarvi ym. 2013, 200-203.)

4.1.1  Kyselyn otos ja kohderyhma

Kyselytutkimuksen otannassa voidaan kayttaa erilaisia otantamenetelmia. Aluksi on maaritel-
tava havaintoyksikot, joita on tarkoitus kyselyn avulla mitata. Kaikkien havaintoyksikoiden ko-
konaisuutta kutsutaan tutkimuksen perusjoukoksi. Varmin tulos saavutetaan kysymalla samat

kysymykset kaikilta perusjoukkoon kuuluvilta, mutta se on kaytannossa mahdotonta, jolloin



38

on paatettava milla tavalla perusjoukosta valitaan sopiva otos. Esimerkiksi satunnaisotoksen
perusteella voidaan paatella koko perusjoukkoon patevia paatelmia eli voidaan yleistaa tulok-
set. Otosta harkinnanvaraisempi tapa valita kyselyn vastaajat, on kayttaa naytetta. Naytteen
perusteella ei voida tehda samanlaisia yleistyksia koko perusjoukkoon, mita otoksen perus-
teella voidaan tehda. Merkittava tekija on myos otoksen koko, joka on kyselyn tekijan paatet-
tavissa. (Ojasalo ym. 2014, 122-123.)

Sahkoisesti toteutettavien kyselyjen haasteena on se, etta erityisesti sosiaalisessa mediassa
toteutettavien kyselyjen vastaajiksi valikoituu tarkemmin maarittelematon joukko ihmisia.
Talloin tuloksista ei voida paatella koko perusjoukon toimintaa. (Ojasalo ym. 2014, 129.)
Opinnaytetyon sahkoinen kysely toteutetaan sosiaalisen median valityksella hyodyntaen Face-
bookin suljettuja ammattilaisryhmia, joiden avulla voidaan tavoittaa lukuisia ammattilaisia.
Hiusalan ammattilaisten sosiaalisen median ryhmissa ei tehda tyypillisesti kyselytutkimuksia,
joten taman opinnaytetyon kannalta se saattaa vaikuttaa vastaushalukkuuteen nostavasti. Ky-
selylomakkeeseen maaritellaan pakollisesti vastattaviksi kysymyksiksi tietyt taustatiedot,
jotta vastauksista voidaan nahda jalkikateen, minkalainen joukko vastaajista on muodostunut.
Taustatietojen keraaminen mahdollistaa myos mahdollisen maantieteellisten erojen esilletu-

lon ammattilaisten suojautumistavoissa.

Sahkoisena Internet-kyselyna toteutettavan kyselyn toteutuksessa on pidettava huolta siita,
etta analysoidaan vastaajista se, edustaako aineistoon valikoituneiden vastaajien joukko tut-
kimuksen perusryhmaa (Ronkainen & Karjalainen 2008, 70-76). Perusryhmaksi taman kysely-
tutkimuksen toteutuksessa voidaan katsoa kaikki hiusalan ammattilaiset, jotka kuuluvat sosi-
aalisen median ammattilaisryhmiin. Perusjoukkona ei voida pitaa koko ammattilaisten kirjoa,
koska kyselytutkimuksen toteutus tapahtuu suljetuissa sosiaalisen median ryhmissa, jolloin
vastaajiksi ei voi valikoitua muita kuin ryhmiin kuuluvia ammattilaisia. Ronkaisen ja Karjalai-
sen mukaan (2008, 72) sahkoisen kyselyn avulla keratty aineisto voidaan katsoa valikoitu-
neeksi naytteeksi. Hiusalan ammattilaisten keskuudessa sosiaalisen median suljettuihin ryh-
miin kuuluminen on hyvin yleista, jolloin valtaosa hiusalan ammattilaisista on mahdollista ta-

voittaa sosiaalisen median valityksella.

Hiusalan ammattilaiset ovat aktiivisia sosiaalisen median kayttajia, silla sosiaalinen media on
myos yksi keskeinen markkinointikanava hiusalalla. Hiusalan ammattilaisille suunnattuja sosi-
aalisen median ryhmia on useita, ja yksi ammattilainen voi kuulua useaan eri ammattilaisryh-
maan. Hiusalan ammattilaisten sosiaalisen median kaytto on suljettujen ryhmien jasenmaa-
rien mukaan hyvin kattavaa: parturi-kampaajien suurimmassa, suljetussa Facebook-ryhmassa
on talla hetkella 10 179 jasenta (Facebook 2020a). Muita suljettuja ammattilaisten ryhmia
ovat mm. Sim sisapiiri, jossa on 5 099 jasenta (Facebook 2020b), Four Reasons PRO 4 640 ja-
senta (Facebook 2020c), idhairpro.fi 2 723 jasenta (Facebook 2020d) ja Goldwell Finland - In-

spiraatiot & vinkit 1 831 jasenta (Facebook 2020e). Muista suurista alan ammattitoimijoista
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Schwarzkopf seka Wella eivat kayta suljettuja ammattilaisryhmia, vaan julkisia sivuja, joiden
seuraajina voi olla ammattilaisten lisaksi myos kuluttajia. Opinnaytetyon kyselyn linkki pyri-
taan saamaan kaikkiin suljettuihin ammattilaisryhmiin, mutta julkisia sivuja ei voida hyodyn-
taa aineiston keruussa. Otoksen koko on useimmiten kyselyissa alle 20 prosenttia (Valli 2018,
102).

4.1.2 Kyselyaineiston keruu ja analysointi

Kyselylla voidaan hankkia maarallista aineistoa, mutta myos laadullista aineistoa voidaan
tuottaa avoimien kysymysten avulla. Maarallisen aineiston analyysia voidaan tehda perusta-
vin menetelmin tai monimuuttujamenetelmin. Perustavat menetelmat kuvaavat esimerkiksi

aineiston pohjalta keskiarvoja, hajontalukuja seka korrelaatioita. (Ojasalo ym. 2014, 134.)

Kyselytutkimuksessa kysymysten luokittelu vaatii aineiston muuttamista numeraaliseen muo-
toon, jotta vastaukset ovat helposti luokiteltavissa. Kysymysten ja tulosten valinen suhde on
loogista paattelya eika siina ole varaa tulkinnallisuudelle, toisin kuin esimerkiksi haastattelu-
tutkimuksessa. Kyselytutkimuksen tavoitteena on saada tietoa, joka kuvaa tarkasti tietyn toi-
mintaympariston piirteita. (Ronkainen & Karjalainen 2008, 19-20.) Analysoinnissa voidaan
kayttaa ristiintaulukointia, kun tavoitteena on tarkastella kahden muuttujan valista riippu-
vuutta. Ristiintaulukoinnin avulla voidaan loytaa selittavia tekijoita eri muuttujille, mutta on
muistettava, ettei suoria syyseuraus-suhteita voida paatella ilman koeasetelman avulla tehta-
vaa varmistusta. Koeasetelmassa asetetaan vertailuun koeryhma ja kontrolliryhma, jotta voi-

daan varmistaa eri muuttujien vaikutus toisiinsa. (Vilkka 2007, 129-131.)

Opinnaytetyon aineiston keruun avulla kerataan maarallista aineistoa, joka luokitellaan kyse-
lylomaketta laadittaessa mahdollisimman tarkasti myohemmin tehtavan analyysin helpotta-
miseksi. Esimerkiksi ammattilaisten suojautumisyleisyytta selvitetaan Likertin asteikolla, joka
on jarjestysasteikko, joka selittaa vastaajien erot yksiselitteisesti janalla taysin samaa mielta
- taysin eri mielta (KvantiMOTV 2007). Opinnaytetyon kyselytutkimuksen tavoitteena on sel-
vittaa hiusalan ammattilaisten kasityksia ja toimintatapoja liittyen suojautumiseen tyossa.
Analyysivaiheessa kyselysta tarkastellaan ristiintaulukoinnin avulla suojakasineiden kayton
yleisyytta ja hankitun lisakoulutuksen suhdetta toisiinsa. Kysely toteutetaan Microsoft Forms -
ohjelmalla, joka mahdollistaa aineiston helpon tilastollisen kasittelyn ja havaintojen tarkaste-
lun seka visuaalisesti etta Excel -taulukko-ohjelman avulla. Sahkoisen kyselyn kysymykset ja

vastausvaihtoehdot on kuvattu liitteessa 1.
4.2 Havainnointi

Opinnaytetyossa halutaan selvittaa myos se, miten hiusalan ammattilaiset toimivat arkipaivan
tyossaan. Tama saadaan varmimmin selvitettya ammattilaisten luonnollisessa ymparistossa

havainnoinnin avulla. Havainnointi on hyva menetelma hankkia tietoa erityisesti
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ammatilliseen perinteeseen pohjautuvissa ymparistoissa, jollainen havainnoitava kampaamo
on (Vilkka 2015, 144). Havainnoinnin tavoitteena on nykytilan kartoittaminen liittyen ammat-

tilaisten suojainten kayttamiseen.

Havainnointi sopii hyvin seka maarallisen etta laadullisen tutkimuksen menetelmaksi, ja sen
avulla voidaan selvittaa, toimivatko ihmiset silla tavalla, mita kyselytutkimuksessa on tullut
ilmi. On tavanomaista, etta ihmisella on taipumus kyselyssa vastata silla tavalla, miten vas-
taaja haluaisi asian olevan, ei valttamatta taysin totuudenmukaisesti. (Hirsjarvi ym. 2013,

212-213.) Ojasalon ym. (2014, 114) mukaan tutkimuksellinen havainnointi on systemaattista

tarkkailua, jonka avulla voidaan taydentaa kyselyja tai haastatteluja.

Havainnoinnin heikkoutena pidetaan sita, etta havainnoijan lasnaolo vaikuttaa tilanteisiin ja
saattaa jopa muuttaa havainnoitavien ihmisten kayttaytymista. Se on myos tyolas ja aikaa
vieva menetelma verrattuna kyselyyn ja haastatteluun. Eettisena ongelmana voidaan nahda
se, kuinka avoimesti havainnoitaville henkiloille kerrotaan se, mita heidan toiminnassaan tar-
kalleen havainnoidaan. (Hirsjarvi ym. 2013, 213-214.) Havainnoijan roolin salaamista ei pideta
nykyisin sallittuna, vaan havainnoitavien ihmisten tulee tietaa, etta heita havainnoidaan. Ha-
vainnoijan kontrollivaikutusta toimintaan voidaan vahentaa siten, etta havainnoija vierailee
tutkittavassa ymparistossa useita kertoja ennen varsinaisen havainnoinnin aloittamista. Myos
havainnointiajan pidentaminen auttaa kontrollivaikutuksen ilmenemiseen. Olennaista on ha-
vainnoijan tekeminen tutuksi ryhman keskuudessa. (Ojasalo ym. 2014, 115-117.) Taman opin-
naytetyon havainnoinnissa hyodynnetaan havainnointiyrityksen tyoyhteisossa toimivia hiusalan
ammattilaisia, jotka ovat osa tyoyhteisoa. Nain voidaan valttaa tyoyhteison ulkopuolisen hen-
kilon kontrollivaikutus suojakasineiden kayttoon. Voidaan olettaa, etta ulkopuolisen henkilon
toimiminen havainnoijana muuttaisi kaytannon toimintaa liikaa aiheuttaen selvan kontrollivai-

kutuksen.

Havainnoijan rooli voi olla passiivinen tarkkailija tai aktiivinen osallistuja sen mukaan, milla
tavalla han osallistuu havainnointitilanteissa toimintaan. Havainnoijan tulee vaikuttaa havain-
noitavien toimintaan mahdollisimman vahan, vaikka han osallistuisikin tutkittavan kohteen
toimintoihin. (Ojasalo ym. 2014, 116.) Tarkkailevaksi havainnoinniksi kutsutaan havainnointi-
tapaa, jossa havainnoija toimii kohteen ulkopuolisena tarkkailijana tilanteessa. Tarkkailevan

havainnoinnin kohteena on etukateen maaritellyt asiat kohteessa. (Vilkka 2006, 43.)

Havainnointitilanteen joustavuus maarittelee sen, onko kyseessa strukturoitu vai strukturoi-
maton havainnointi. Strukturoidun havainnoinnin tarkoituksena on saada tietoa mahdollisim-
man tarkasti etukateen maaritellysta asiasta, strukturoimattoman havainnoinnin avulla hanki-

taan sen sijaan mahdollisimman monipuolista tietoa kohteesta. (Ojasalo ym. 2014, 116.)

Opinnaytetyon havainnoinnin merkitys on hankkia tyoelamasta tietoa siita, milla tavalla am-

mattilaiset kayttavat erilaisia suojaimia oman tyokykynsa yllapitamiseksi. Tata varten
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tarvitaan strukturoitua havainnointia, jossa on etukateen maaritelty tarkasti kohteet, joissa
eri suojainten kayton yleisyytta seka suojainten kayttotapoja havainnoidaan. Kyseessa on
strukturoitu, tarkkaileva havainnointi -menetelma, jonka avulla hankitaan maarallista tietoa

suojakasineiden kaytosta.
4.2.1 Havainnoinnin kohderyhma

Havainnoitavien henkiloiden tulee olla tietoisia havainnoinnista ja heilla pitaa olla aito mah-
dollisuus paattaa osallistumisestaan vapaaehtoisesti. Tutkimukseen osallistuvilla tulee olla
aina mahdollisuus keskeyttaa tutkimukseen osallistumisensa ja tama mahdollisuus pitaa myos
kertoa osallistujille. (Kuula 2006, 105-107.) Tutkimukseen osallistuminen ei vaadi kirjallista
sopimusta, vaan laillisesti patevan suostumuksen katsotaan syntyvan myos suullisen infor-

moinnin myota (Kuula 2006, 100).

Havainnointi toteutetaan kampaamoymparistossa, jossa tyoskentelee useita hiusalan ammat-
tilaisia. Havainnointiyritykseksi valitaan yritys, jossa tehdaan monipuolisesti erilaisia hiusalan
ammattitoita. Ison yrityksen etuna on se, etta havainnoitavia henkiloita tyoskentelee useita
samanaikaisesti ja havainnointimateriaalia saadaan kerattya runsaasti. Havainnointiyrityksen
henkilokuntaa informoidaan tutkimuksen tavoitteesta seka tiedotetaan, minkalaisia tietoja

havainnoinnin aikana kerataan.

Opinnaytetyossa kohderyhmalle laaditaan informointikirje (liite 2), johon kootaan opinnayte-
tyon tekijan nimi ja yhteystiedot, opinnaytetyon tavoite, osallistumisen vapaaehtoisuudesta
kertominen, havainnoinnin toteutustapa ja kerattavien tietojen kayttotarkoitus. Lisaksi koh-
deryhmaa informoidaan siita, etta kaikki kirjaukset toteutetaan taysin anonyymisti ilman hen-
kilotietoja. Henkilotietojen puute ei ole merkityksellinen asia tassa opinnaytetyon toteutuk-
sessa, mutta jos henkilotietoja kerattaisiin, siita muodostuisi henkilotietolain tarkoittama re-
kisteri. (Kuula 2006, 102-103.) Tutkimuseettisen neuvottelukunnan mukaan (2019, 11) henki-
lotietojen kasittelyyn liittyvat asiat on perusteltava selkeasti tutkimuksen osallistujille. Tassa
opinnaytetyossa ei ole perusteltua kerata henkilotietoja, vaan havainnoinnin aineistoon mer-
kitaan vain havainnoitavista toista suojakasineiden kayttoon liittyvat asiat tyovaiheittain. Yk-
silointitietoa siita, kuka on ollut havainnoitavan tyon suorittajana, ei tarvita. Havainnoinnin
kohderyhman tietoihin kirjataan vain jokaisen havainnoitavan ammattilaisen tyoskentelyvuo-

sien maara alalla seka suojautumistoimenpiteisiin liittyvat tiedot.
4.2.2 Havainnointiaineiston keruu ja analysointi

Havainnointi vaatii huolellista suunnittelua, ja aineiston keruun tueksi on hyva suunnitella toi-
miva havainnointilomake. Havainnointitilanteessa lomakkeelle pyritaan rekisterdimaan jarjes-
telmallisesti havainnoitavista kohteista tarvittavat huomiot. Myos videointia ja valokuvaa-

mista voidaan hyodyntaa. (Ojasalo ym. 2014, 115.) Opinnaytetyossa ei hyodynneta videointia
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eika valokuvausta, koska tarkastelun kohteena on helposti havainnoitava suojainten kaytto.
Hyvan havainnointilomakkeen kaytto on sen sijaan erityisen tarkea tekija havainnoinnin onnis-
tumiselle (liite 3). Koska havainnoijina kaytetaan tyoyhteisoon kuuluvia henkiloita, varmiste-
taan havainnoijien samanlainen toiminta huolellisella perehdyttamisella havainnoinnin toteu-

tukseen.

Havainnointiaineisto ei automaattisesti luo loogista kokonaisuutta, vaan havainnoijan tehtava
on koostaa havaintojen pohjalta aineisto seka analysoida se. Havainnointien kuvaus on havain-
nointitilanteissa tapahtuneiden asioiden dokumentointia, joka on tehtava aluksi. Ensimmai-
sessa vaiheessa voidaan pelkistaa havaintoja, jotta aineisto olisi hallittavassa muodossa, ja
jotta aineiston ilmididen yleistaminen olisi mahdollista. Toisessa vaiheessa voidaan siirtya tu-
losten tulkintaan. (Ojasalo ym. 2014, 119.) Opinnaytetyossa havainnointien keraajina toimivat
henkilot toimivat vain havainnointien merkitsijoina havainnointitilanteissa, havainnointiai-

neiston analysoiminen tapahtuu opinnaytetyon tekijan toimesta.

Havainnoinnin tuloksia voidaan kutsua raakahavainnoiksi, joiden analysoinnin ja tulkinnan jal-
keen voidaan saada tuloksena koko tutkimusaineistoon patevia kuvauksia (Vilkka 2006, 89).
Opinnaytetyon havainnointiaineistoista on tarkoitus vertailla, kuinka usein ammattilaiset suo-
jautuvat eri ammattitoiden yhteydessa ja onko suojakasineiden kayttotavoissa yksilollisia
eroja. Havainnoinnin avulla selvitetaan, suojautuvatko hiusalan ammattilaiset havainnoita-
vassa yrityksessa silla tavalla, mita aiemmin toteutetun kyselytutkimuksen mukaan ammatti-
laiset suojautuvat. Tuloksia verrataan sosiaalisessa mediassa toteutetun kyselytutkimuksen

avulla saatuihin tietoihin ammattilaisten suojautumistavoista.

4.3 Teemahaastattelu

Teemahaastattelua kaytetaan taydentamaan havainnoinnin avulla saatua aineistoa, jotta voi-
daan selvittaa, mita taustavaikuttajia hiusalan ammattilaisten suojautumistapoihin liittyy.
Havainnoinnin ja haastattelun yhdistelmalla voidaan saada selville, miten ihmiset tyossaan
toimivat ja myos miksi he toimivat tietylla tavalla (Vilkka 2015, 143). Haastattelun etuna tie-
donkeruussa on se, etta voidaan tulkita haastateltavien ilmeita, eleita ja aanenpainoja sanal-
lisen vastauksen lisaksi. Lisaksi haastattelutilanteessa voidaan pyytaa lisakysymyksilla tarken-
nusta annettuihin vastauksiin, jolloin voidaan saada perusteluja haastateltavien mielipiteille.
(Hirsjarvi ym. 2013, 205.)

Opinnaytetyon haastattelutyyppina kaytetaan teemahaastattelua, joka perustuu ennakkoon
paatetyille aihepiireille. Strukturoidusta haastattelusta poiketen haastattelutilanteen kulkua
ei ole ennalta tiukasti maaratty, mutta haastattelu pitaytyy kuitenkin ennakkoon maaritel-
lyissa aiheissa. Haastattelut toteutetaan yksilohaastatteluina, koska halutaan valttaa ryhman
kontrolloiva vaikutus vastauksiin, ja tavoitteena on saada selville suojaimien kayttoon liittyen

yksilollisia taustavaikuttimia. (Hirsjarvi ym. 2013, 208-211.)
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4.3.1 Teemahaastattelun kohderyhma

Haastateltavien valinta on tarkea vaihe, jotta voidaan saada selville tutkimuksen nakokul-
masta keskeisia asioita. Haastateltavilla on oltava omakohtaisia kokemuksia tutkittavasta asi-
asta (Vilkka 2015, 135). Haastateltavien rekrytointi saattaa vaatia osallistujien motivointia tai
perustelua, miksi kannattaa osallistua haastatteluun. Liiallista suostuttelua ei kannata kuiten-
kaan kayttaa, silla se ei tuota parasta onnistumista haastattelussa. Haastateltavia tarvitaan
niin paljon, etta haastattelujen edetessa voidaan saavuttaa kyllaantymispiste, jolloin haasta-
teltavilta saadaan toistuvasti samoja vastauksia eika uusia nakokulmia tule enaa esiin. (Valli
2018, 30-33, 46.)

Haastateltavat valitaan sen sosiaalisen median kanavasta, jossa koulutukset on toteutettu.
Kaikki hiusalan asiakastoita toteuttavat ammattilaiset sopivat haastateltaviksi, eika tarkkaa
haastateltavien maaraa voida tietaa ennen haastattelujen toteuttamista. Koska opinnayte-
tyon tavoitteena on selvittaa laajasti hius- ja kauneudenhoitoalan ammattilaisten toimintaa

ja ajatuksia, on hyva pitaa huolta haastateltavien eri mittaisesta tyokokemuksesta.
4.3.2 Teemahaastattelun aineistonkeruu ja analysointi

Haastateltavien johdattelua haastattelutilanteessa tulee valttaa antamalla haastateltavien
aluksi kertoa teemoista mahdollisimman valjasti. Jos nayttaa silta, ettei kaikista teemahaas-
tattelun aihepiireista saada aineistoa, haastattelija voi tarkentavilla lisakysymyksilla selvittaa
puuttuvaa asiaa. Tarkentavat kysymykset ovat hyvia silloin, jos haastattelija ei varmaksi ym-
marra, mita haastateltava sanomisellaan tarkoittaa. Lopuksi on viela hyva varmistaa haasta-
teltavalta, onko hanella viela aiheesta jotakin lisattavaa tai muuta mielessa. (Valli 2018, 45-
46.)

Haastattelut kannattaa nauhoittaa, jotta haastatteluaineiston tulkinta olisi mahdollisimman
luotettavaa (Valli 2018, 47). Haastattelujen jalkeen aineisto litteroidaan eli se muutetaan
tekstimuotoon kokonaan tai osittain. Litteroinnin tarkkuus riippuu tutkimuksen luonteesta.
Joskus tarvitaan pikkutarkkaa litterointia, jossa kirjataan ylos varsinaisen puheen lisaksi myos
tauot, puheen painotukset seka eleet. Litteroinnin toteuttamisessa on tarkeaa se, ettei haas-
tateltavien puhetta saa litteroinnin yhteydessa muokata tai muuttaa. Litteroinnin jalkeen
haastatteluaineistoa voi analysoida ryhmittelemalla ja luokittelemalla vastaukset. Vastausten
luokittelun jalkeen tehdaan aineiston pohjalta sisallonanalyysi, jonka avulla on tarkoitus etsia
merkityssuhteita asioille, joista haastatteluissa on keskusteltu. (Vilkka 2015, 137-138, 163.)
Sisallonanalyysiin riittava litteroinnin taso on sanottujen sanojen kirjaaminen, eli puheen pai-

notuksia ja taukoja ei ole tarpeen litteroida (Valli 2018, 49).

Opinnaytetyon teemahaastattelujen tavoitteena on saada kerattya aineistoa hiusalan ammat-

tilaisten asenteista tyokyvyn yllapitoon ja suojainten kayttoa kohtaan. Toinen



44

teemahaastattelun avulla selvitettava asia on haastateltavien mielipiteet koulutusten sisal-
loista. Selvitettavana on se, mitka keinot ovat toimineet tutkittavien keskuudessa tehokkaim-
min jattaen voimakkaimmat muistijaljet. Teemahaastatteluja jatketaan, kunnes kyllaanty-
mispiste on saavutettu, eika haastateltavilta saada enaa uutta tietoa suojautumiseen vaikut-

tavista asioista.

Opinnaytetyon teemahaastattelut nauhoitetaan seka litteroidaan huolellisesti analysointia
varten. Litteroinnissa keskitytaan niihin teemoihin, jotka koskevat suojainten kayttoa seka
ajatuksia ja asenteita tyoperaisesta oireilusta. Nain ollen litteroinnin ulkopuolelle jatetaan
muu keskustelu, jota todennakoisesti haastattelun yhteydessa esiintyy. Tuloksia verrataan ky-
selytutkimuksen ja havainnoinnin avulla saatuihin tuloksiin ja lisaksi aineistosta tarkastellaan
sita, tuleeko esille jotain uutta hiusalan ammattilaisten suojautumistapoihin liittyvaa, jota ei
aiemmin kaytettyjen menetelmien avulla olla saatu esille. Teemahaastattelun tueksi laaditut

kysymykset on kuvattu liitteessa (liite 4).
4.4  Tutkimuksen etiikka ja luotettavuus

Etiikka on tutkimuksen tekijan taustavaikuttajana ohjaamassa aineiston hankintaa, tutkitta-
vien suojaan liittyvia asioita seka tiedon kayttoa tutkimuksessa. Eettista toimintaa on hyvien
toimintatapojen noudattaminen, jota kutsutaan hyvaksi tieteelliseksi kaytannoksi. (Kuula
2006, 25, 34.) Tutkimuseettinen neuvottelukunta (2012) maarittelee hyvaksi tieteelliseksi
kaytannoksi yhdeksan tarkeaa tekijaa. Niista keskeisimpina voidaan pitaa tutkimustyon rehel-
lisyytta, tyoskentelyn huolellisuutta seka tarkkuutta. Myos eettisesti kestavien tiedonhankin-
tatapojen, tutkimus- ja arviointimenetelmien seka vastuullisen tiedeviestinnan nakokulmat on

muistettava. (Tutkimuseettinen neuvottelukunta 2012, 6-7.)

Opinnaytetyon tutkimusmenetelmien kaytossa kiinnitetaan huomiota eettisyyteen kertomalla
avoimesti kaikissa vaiheissa se, mihin tutkimustuloksia tullaan kayttamaan. Tutkimukseen
osallistujilla on mahdollisuus kieltaytya osallistumisestaan kyselyn vastaamiseen, havainnoin-
tikohteena olemiseen seka haastateltavana olemiseen. Vapaaehtoisuuden tuleekin olla osallis-
tujille taysin ehdotonta ja heilla tulee olla mahdollisuus peruuttaa osallistumisensa missa ta-
hansa vaiheessa tutkimusta ilman selitysta. Myos opinnaytetyon tekijalla on tutkimuseettinen
velvollisuus keskeyttaa jonkin osallistujan tutkimukseen osallistuminen, mikali tutkimukseen

osallistumisesta on huomattavissa merkittavaa haittaa osallistujalle. (Kuula 2006, 87.)

Osallistujille kerrotaan avoimesti se, ettei heista kerata mitaan henkilotietoja opinnaytetyota
varten. Osallistujat saavat tutkimukseen liittyvista asioista informointikirjeen, jonka avulla
osallistujat saavat tietoonsa vastuullisen opinnaytetyon tekijan nimen ja yhteystiedot, tutki-
muksen tavoitteen, tutkimukseen osallistumisen vapaaehtoisuusperiaatteen, aineistonkeruu-
menetelmien kuvauksen seka kerattavien tietojen kayttotarkoituksen, kayttajat ja kayttoajan

(Kuula 2006, 102). Informointikirje toteutetaan erikseen havainnoinnista ja
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teemahaastatteluista, koska ne toteutetaan eri ymparistoissa. Teemahaastattelujen aanen
tallentamisesta seka arvio haastatteluun kuluvasta ajasta tulee kertoa osallistujille ennen
kuin heilta voidaan kysya suostumusta osallistumiseen (Kuula 2006, 106). Kyselytutkimuksen
osalta informointi hoituu kyselyn alussa sahkoisesti, jolloin jokainen kyselyyn vastaaja paatyy
aluksi lukemaan kyselytutkimuksen taustatiedot. Myos teemahaastattelun osalta haastatelta-

vien informointi hoituu sahkoisessa ymparistossa automaattisesti.

Opinnaytetyon kyselytutkimuksen luotettavuus varmistetaan asettamalla kysymykset siten,
etta ne eivat ole johdattelevia. Myos kyselylomakkeen testauksessa varmistetaan se, ettei ky-
symysten asettelu ole ristiriitainen tai johdatteleva. Parhaiten tama toteutuu kayttamalla
kriittisia alan ammattilaisia kyselylomakkeen testaajina. Tarkoituksena on varmistaa se, etta
kyselylomakkeen avulla saadaan mitattua etukateen maariteltya asiaa, eli tassa opinnayte-
tyossa hiusalan ammattilaisten suojautumiseen liittyvia tekijoita. (Makinen 2006, 92-93.) My0s
havainnoinnissa seka teemahaastattelujen toteutuksessa noudatetaan toimintatapoja, joilla

pyritaan olemaan johdattelematta havainnoitavia ja haastateltavia henkiloita mitenkaan.

Opinnaytetyossa havainnoinnista seka teemahaastatteluista ei kirjoiteta negatiiviseen tai epa-
kunnioittavaan tapaan, koska siita saattaisi olla haittaa havainnointiyrityksen henkilokunnalle.
Yksittaisia tutkittavia ei voi opinnaytetyosta tunnistaa, mutta epaeettisella kirjoittamistyylilla
aiheutettaisiin haittaa koko tutkittavien edustamalle ryhmalle, eli tassa tapauksessa hiusalan
ammattilaisille. Merkittavaa on se, etta opinnaytetyon tavoitteena on ymmartaa ja selittaa

tutkittavana olevaa toimintaa halventamatta ammattikunnan jasenia. (Kuula 2006, 206.)

5  Tulokset

Tassa luvussa esitellaan kyselytutkimuksen, havainnoinnin ja teemahaastattelun tulokset. Li-
saksi luvussa 5.3 esitellaan koulutuksen vaikutusta ammattilaisten suojautumisasenteisiin seka
-toimintaan. Tuloksista on esitelty luvussa viisi kaikki saadut tulokset ja liitteissa 1-6 on ai-

neistonkeruuseen liittyvia tarkentavia lisatietoja.
5.1 Kyselytutkimuksen tulokset

Sahkoinen kysely toteutettiin hiusalan ammattilaisten suljetuissa Facebook -ryhmissa tammi-
helmikuussa 2020. Ennen kyselyn julkaisua kyselylomaketta testattiin huolellisesti ja muokat-
tiin palautteen mukaan. Lomakkeen testauskierroksia oli yhteensa kolme, ja testivastaajina
kaytettiin alan ammattilaisia. Kyselyyn vastasi 704 hiusalan ammattilaista ja kaikki kysymyk-
set vastausvaihtoehtoineen ovat liitteena (liite 1). Tassa luvussa on esitelty kaikki tulokset ky-
selytutkimuksesta. Kuvioina on kaytetty ympyrakaavioita silloin, kun kuvataan sita, miten vas-
taukset ovat muodostuneet suhteessa kokonaisuuteen ja jokainen vastaaja on voinut valita

vain yhden vastausvaihtoehdon. Lisaksi on kaytetty palkki- ja pylvaskaavioita niiden
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kysymysten kohdalla, joissa yksi vastaaja on voinut valita monta eri vaihtoehtoa. Vastaajien
suhteellinen osuus koko vastaajajoukosta on talloin ilmoitettu prosentteina tai kappalemaa-

rina sen mukaan, miten se kuvion yhteydessa on maaritelty.

Kyselyssa selvitettiin vastaajien kayttamat ammattinimikkeet, ja vastaajat pystyivat valitse-
maan kaikki itseensa sopivat vastausvaihtoehdot. Vastaukseksi saatiin 704 vastaajalta yh-
teensa 772 ammattinimiketta, eli osa vastaajista ilmoitti kaksi tai useampia ammattinimik-
keita. Vastauksista valtaosassa oli ammattinimikkeena parturi-kampaaja (643 kpl). Ammatti-
nimikkeena kampaajaa, hiusmuotoilijaa seka parturia oli vastauksista kaikkia noin kaksikym-
menta. Lisaksi oli kirjattu lukuisia muita ammattinimikkeita. Naiden joukossa oli mm. kosme-
tologi-kampaajia, ekokampaajia, parturimestareita, kampaajamestareita, maskeeraaja-kam-
paajia, kynsiteknikko-kampaajia, estenomeja, hiusalan opettajia seka hiusalan kouluttajia.
Eniten kohdassa "muu” oli ammattinimikkeeksi kirjattu hiusalan opettajia (19 kpl), kampaaja-

/parturimestareita (11 kpl), kosmetologeja (7 kpl) ja opiskelijoita (6 kpl).

Maantieteellisesti kyselyyn vastaajat jakautuivat koko Suomen laajuudelle, suurin vastaaja-
joukko (286 vastaajaa) oli Etela-Suomesta (kuvio 12). Seuraavaksi eniten vastaajia oli Lansi-
ja Sisa-Suomessa (158 vastaajaa) seka Lounais-Suomessa (117 vastaajaa). Ita- ja Pohjois-Suo-
men alueilta oli kummastakin 63 vastaajaa, ja vahiten vastaajia oli Lapin alueelta (17 vastaa-
jaa). Kyselyn maantieteellinen jako toteutettiin Aluehallintoviraston toimialueiden mukaan.
Aluehallintoviraston jako pohjautuu maakuntajakoon (Aluehallintovirasto, 2016). Tama sel-
keytti ja vahensi vastausvaihtoehtojen maaraa. Kuviossa 13 on kuvattu kyselyyn vastanneiden

maantieteellinen sijoittuminen.
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VASTAAIJIEN SUOITTUMINEN MAANTIETEELLISESTI

Lansi- ja Sisa-Suomi;
22%
Etela-Suomi; 41 %

M Lansi- ja Sisa-Suomi lt3-Suomi: 9 %
M [ta-Suomi

B Pohjois-Suomi
B Lounais-Suomi
. Pohjois-Suomi; 9 %
Lappi

i 0,
M Eteld-Suomi Lappi; 2 % Lounais-Suomi; 17 %

Kuvio 13: Vastaajat maantieteellisesti

Kyselyn vastaajina oli henkiloita hyvin eri pituisilla tyoskentelykokemuksilla. Vastaajista suu-
rin osa (43 %) oli tyoskennellyt alalla 1-10 vuotta. Seuraavaksi eniten vastaajia oli kokemus-
vuosilla 11-20 (22 %), yli kolmenkymmenen vuoden kokemus oli vastaajista 17 %. Vahiten vas-
taajia oli alle vuoden alalla toimineita, heita oli 4%. Vastaajien kokemusvuodet on kuvattu ku-

viossa 14.
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VASTAAJIEN ALAN TYOKOKEMUS VUOSINA

M Alle vuosi

M 1-10 vuotta
m 11-20 vuotta
W 21-30 vuotta

Yli 30 vuotta

Kuvio 14: Vastaajien kokemusvuodet

Vastaajien ika vastasi hyvin kokemusvuosia alalla, silla valtaosa vastaajista (38 %) sijoittui ika-
ryhmaan 21-30 vuotta. Toiseksi eniten (25 %) oli vastaajia ikaryhmasta 31-40 vuotta, kolman-
tena (18 %) ikaryhmasta 41-50 vuotta ja neljantena (15 %) ikaryhmasta 51-60 vuotta. Alle 20-

vuotiaita seka yli 61-vuotiaita oli molempia noin 2 prosenttia.

Kyselyssa selvitettiin hiusalan ammattilaisten lisakouluttautumista valmistumisen jalkeen.
Vastausvaihtoehdoista pystyi valitsemaan kaikki suoritetut lisakoulutukset. 704 vastaajaa an-
toi yhteensa 1099 vastausta, joiden joukossa oli hyvin monenlaisia lisakoulutuksia. Valtaosa
vastaajista (63 %) oli taydennyskouluttautunut vahintaan tuotevalmistajien ja maahantuojien
jarjestamissa koulutuksissa. 21 % vastaajista ei ollut lisakouluttautunut valmistumisensa jal-
keen lainkaan, mutta toisaalta suuri osa vastaajista oli suorittanut useampia lisakoulutuksia.
Yleisimpia koulutuksia tuotevalmistajien ja maahantuojien jarjestamien kurssien jalkeen oli
hiusalan ammattitutkinto, jonka oli suorittanut 16,9 % vastaajista. Yrittajyyteen liittyvaa kou-
lutusta oli 15,1 prosentilla vastaajista ja hiusalan erikoisammattitutkinnon oli suorittanut 9,4
%. Seuraavaksi yleisimmat lisakoulutukset valmistumisen jalkeen olivat kauneudenhoitoalan
ammattikorkeakoulututkinto, estenomi (6,4 %), ekokampaajan koulutus (5,1 %) seka merkono-
mikoulutus (4,5 %). Lisakoulutuksia, joita oli suoritettu kyselyn vastaajien joukossa selvasti
vahemman, olivat mm. maskeeraukseen liittyvat koulutukset (1,8 %) ja kosmetologin koulutus

(1,4 %). Vastaajien yleisimmat lisakoulutukset on kuvattu kuviossa 15.
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VASTAAJIEN SUORITTAMAT LISAKOULUTUKSET
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B Prosenttiosuus vastaajista

Kuvio 15: Vastaajien lisa- ja taydennyskouluttautuminen

Kyselylla selvitettiin mitka Internet -sivustot olivat hiusalan ammattilaisille tuttuja. Ammatti-
laisia pyydettiin merkitsemaan ne sivustot, joita he olivat kayttaneet tiedonhakuun hiusalan
tyohon liittyen. Tutuin oli Allergia-, iho- ja astmaliiton sivusto, joka oli tuttu yli puolelle (53,4
%) vastaajista. Seuraavaksi kaytetyin oli Turvallisuus- ja kemikaaliviraston sivusto tukes.fi,
jota kertoi kayttaneensa 37,6 % vastaajista. Tyoturvallisuuskeskuksen sivuilta loytyva Tyosuo-
jelu hiusalalle -opas oli tuttu yhteensa 27,3 % hiusalan ammattilaisista. Tyoterveyslaitoksen
sivusto oli ollut kaytossa 23,6 % vastaajista ja Teknokemian yhdistyksen sivusto 16,8 % vastaa-
jista. Tuntemattomin oli First things first -sivusto osoitteessa firstthingsfirst.eu, joka on ollut
viiden eurooppalaisen maan Erasmus+ -hanke turvallisemman tyoskentelyn edistamiseksi
(FirstThingsFirst 2019). Se oli tuttu vain noin kolmelle prosentille vastaajista. Lahes kolman-
nes (31,1 %) vastaajista ei ollut kayttanyt mitaan kuudesta kysytysta sivustosta. Muita hiusa-
lan ammattilaisten kayttamia, tyohon liittyvia sivustoja olivat Palvelualojen ammattiliitto
PAM, YouTube, Instagram, Eurlex, Ethicbeautybubble, Eduxes, Luonnonkosmetiikka seka kos-

meettisten ainesosien selvittamisessa kaytettava incihaku.fi.

Yksi erityisen tarkea kyselyn avulla selvitetty asia oli suojakasineiden kayttaminen eri toiden
yhteydessa. Kysymyksessa kaytettiin Likertin asteikkoa, jossa vastausvaihtoehdot olivat taysin
samaa mielta, melko samaa mielta, melko eri mielta ja taysin eri mielta. Vastaajilla oli myos
mahdollista valita jokaiseen kohtaan, ettei han tee kyseista tyota, silla kaikki alan yritykset
eivat tarjoa taysin samoja palveluja. Vaittamat olivat muodossa ”Hiusvarin levityksessa kay-
tan suojakasineita aina”. Suojakasineiden kayton yleisyytta selvitettiin yhteensa 15 tyon tai

tyovaiheen osalta. Hiusalan ammattilaiset vastasivat kayttavansa suojakasineita eniten
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hiusvarin levityksessa; 87,6 % vastaajista oli taysin samaa mielta vaittamasta kayttaa aina
suojakasineita kyseisessa tyovaiheessa. Seuraavaksi eniten suojakasineet olivat kaytossa vas-
tausten perusteella raitojen poispesussa (65,5 %) seka varin poispesussa (63,1 %). Noin puolet
vastaajista oli taysin samaa mielta siita, etta he kayttavat aina suojakasineita raidoittaessa
hiuksia, levittaessa permanenttiainetta, permanentin valihuuhtelussa seka permanenttiaineen
kiinnityksessa. Kaikkien muiden toiden ja tyovaiheiden kohdalla suojakasineiden kayttaminen
oli huomattavasti vahaisempaa. Hiusvarimassan sekoitusvaiheen tekee vastaajista suojakasi-
neet kadessaan vain 27,1 %. Viela harvinaisempaa suojakasineiden kaytto on monissa toissa tai
tyovaiheissa. Esimerkiksi hiusten pesussa suojakasineita kayttaa aina vain 4,7 % ammattilai-
sista, ripsia ja kulmia varjatessa vain 4 %, parranajossa 3 % seka varjayksen jalkeen markia

hiuksia leikatessa suojakasineet ovat aina kaytossa 1,3 % ammattilaisista.

Muutamat toista olivat sellaisia, etteivat ammattilaiset tee niita kovin yleisesti; esimerkiksi
rakennekynsia ei tee tyossaan 92,3 % vastaajista, ripsipidennyksia ei tee 87,8 % ja parranajoa-
kaan ei tee yli puolet (50,4 %) vastaajista. Kaikki suojakasineiden kayttoon liittyvat vastaukset
on kuvattu kuviossa 16. Kuviossa tummansinisella on niiden vastaajien prosenttiosuus, jotka
ovat samaa mielta vaitteesta kayttaa suojakasineita aina ja vaaleamman sinisella niiden vas-
taajien osuus, jotka ovat melko samaa mielta. Eri mielta olevista vastaajista niiden vastaajien
osuus, jotka ovat melko eri mielta on kuvattu oranssilla varilla ja taysin eri mielta olevien
osuus punaisella. Tummanharmaalla on merkitty vastaajien prosenttiosuus, jotka eivat tee ky-
seista tyota lainkaan. Mita sinisemmalta kuvion palkki nayttaa, sen yleisempaa on suojakasi-
neiden kaytto, mutta mita punaisempi on palkin yleisvaritys, sita vahemman suojakasineet

ovat kaytossa.



51

SUOJAKASINEIDEN KAYTTOTAVAT, VASTAAIJIEN
PROSENTTIOSUUS
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Kuvio 16: Suojakasineiden kayttotavat

Kyselyssa tiedusteltiin suojakasineiden kayttamattomyyden syita niilta vastaajista, jotka eivat
kayta suojakasineita aina viidessatoista kysytysta tyovaiheesta. Yleisin syy olla kayttamatta
suojakasineita enemman oli vastaajien mukaan kasineiden kayton hankaluus. Tata mielta oli
62,5 % vastaajista. Myos tietamattomyys, miksi suojakasineita pitaisi kayttaa enemman, oli
melko yleista, silla lahes kolmannes (32,7 %) vastaajista oli sita mielta. Vain 6,4 % vastaajista
koki, ettei alan koulutuksissa tai ammatillisessa koulutuksessa olla kannustettu riittavasti suo-
jakasineiden kayttoon. Suojakasineisiin kuluva raha oli myos varsin pienessa merkityksessa

suojakasineiden kayton esteena, silla vain 4,7 % vastaajista koki kustannukset syyksi olla
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kayttamatta suojakasineita enemman. Muita vastaajien harvinaisia syita olla kayttamatta suo-
jakasineita enempaa oli esimiehen kannustamattomuus (3,1 %) seka suojakasineiden epatren-
dikkyys (0,6 %).

Muita vastaajien ilmoittamia suojakasineiden vahaisen kayton syita kohdassa "muu” oli lukui-
sia, yhteensa 140 erilaista mainintaa. Yleisin mainittu syy avoimissa vastauksissa oli vastaajan
oma arvio suojakasineiden tarpeellisuudesta; vastaajista 5,7 % koki, etta laajempi suojakasi-
neiden kaytto on tarpeetonta. Naiden vastaajien mielesta suojakasineita ei tarvitse kayttaa,
mikali tyoskentelee siististi eivatka kadet osu aineeseen esimerkiksi raidoittaessa. Moni tasta
vastaajaryhmasta oli myos sita mielta, etteivat kaikki kaytetyt aineet ole kasille vaarallisia.
Suoria lainauksia vastaajien kirjoittamista syista olla kayttamatta suojakasineita ovat esimer-
kiksi:

Koen, ettei kyseisissa toissa vaarallista ainetta joudu iholleni,
Kaytan ammoniakittomia ja bbd vapaa vari- ja permanenttiaineita seka
En ole kokenut tarvetta niiden kaytolle.

Vastaajista 4,5 % kuvasi vastauksessaan suojakasineiden aiheuttamaa hankaluutta, kuten hius-
ten sahkoistymista. Vastaajista 4 % kertoi toimivansa suojakasineiden kayton suhteen vanho-
jen tottumustensa mukaan tai unohtavansa valilla pukea suojakasineet. 1,7 % vastasi syyna
olevan oma laiskuus, viitsimattomyys tai valinpitamattomyys. Muutama vastaaja (3 henkiloa)
piti muovijatteen maaran syntymista syyna olla kayttamatta suojakasineita enempaa. Muita

yksittaisia mainittuja syita olivat esimerkiksi kasien hikoaminen seka kasineallergiat.

Suojakasineiden kayton syita vastaajat arvioivat valitsemalla annetuista vaihtoehdoista kaikki
ne tekijat, jotka ohjaavat heidan suojakasineidensa kayttoa. Lisaksi vastaajat saivat kirjata
avoimeen kohtaan muita vaikuttavia asioita suojakasineiden kayton taustalta. Yleisin syy,
miksi hiusalan ammattilaiset kayttavat suojakasineita, oli kasien siisteina pysyminen ja var-
jaytymien ehkaisy: vastaajista 89 % ilmoitti sen syyksi. Vastaajista 74 % ilmoitti kayttavansa
suojakasineita minimoidakseen ihottumariskin, 67 % terveysvaikutusten pelon takia, 53 % eh-
kaistakseen kasien kuivumista ja 45 % tottumuksesta. Lisaksi vastaajista muutamat ilmoittivat
muiksi syiksi mm. allergiat ja ammattimaisen mielikuvan valittamisen asiakkaille. Kuviossa 17
on kuvattu yleisimmat tekijat, jotka vaikuttavat hiusalan ammattilaisten suojakasineiden

kayttoon.
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SUOJAKASINEIDEN KAYTTOON VAIKUTTAVAT
TEKIJAT

Kasien siistind pysyminen (varjaytymien ehkaisy)
Halu minimoida ihottumariski
Terveysvaikutusten pelko (esim. syopariski)

Kasien kuivumisen ehkaisy

Tottumus

Muu

L .
N

o
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H Vastaajista samaa mielta (% vastaajista)

Kuvio 17: Suojakasineiden kayttosyyt

Kyselyn vastaajat kayttavat erilaisia suojakasinemateriaaleja, eivatka kaikki vastaajat ole tie-
toisia kayttamiensa suojakasineiden materiaaleista. Lahes puolet vastaajista (47 %) kayttaa
paaasiassa nitriilikumisia suojakasineita, noin neljannes vastaajista (26 %) kayttaa seka nitrii-
likumisia etta vinyylimuovisia suojakasineita ja 14 % vastaajista kayttaa paasaantoisesti vinyy-
limuovisia suojakasineita. Vastaajista 11 % ei tieda, mita materiaalia heidan kayttamansa suo-
jakasineet ovat. Luonnonkumista valmistettuja suojakasineita kayttaa vastaajista alle 2 %. Ku-
viossa 18 on kuvattu hiusalan ammattilaisten kayttamien suojakasineiden materiaalit. Mielui-
sin paikka ostaa suojakasineita oli hiusalan ammattilaisille sama paikka, josta he ostavat myos
kayttamansa tuotteet, eli hiusalan tukkuyritykset. Suojakasineiden merkinnat, joiden perus-
teella voi arvioida niiden soveltumisen hiusalan ammattitoihin, eivat olleet hiusalan ammatti-
laisille kovin tuttuja. Vastaajista 13 % tunnisti tiiviin kasineen ja kemikaalinsuojakasineen pik-

togrammit, 87 % vastaajista ei ollut niista tietoinen.
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KAYTETTAVIEN SUOJAKASINEIDEN MATERIAALIT

M Seka vinyyli etta nitriili 26%
B Padsaantoisesti vinyyli 14%
M En tiedd mika materiaali 11%
H Luonnonkumi 2%

Muu 0,3%

B Padsaantoisesti nitriili 47%

Kuvio 18: Suojakasineiden materiaalit

Kyselyn avulla selvitettiin myos normaalin ilmanvaihdon lisaksi liiketiloihin asennettujen koh-
depoistokupujen seka varien sekoittamiseen tarkoitettujen vetokaappien maaraa. Kaikista
vastaajista 12 % ilmoitti liiketilassa olevan kohdepoistot ja vetokaappi. Vastaajista 2 % vas-
tasi, etta kohdepoistojen seka vetokaapin hankinta on suunnitteilla ja 85 % vastasi, ettei koh-
depoistoja eika vetokaappia ole liiketilassa. Muutama vastaajista ilmoitti lilkkeessaan olevan
vain vetokaappi, mutta ei kohdepoistoja asiakaspaikoilla. Muutama vastaajista ilmoitti kaytta-

vansa tilassa erillista ilmanpuhdistinta.

Vastaajista 89 % ilmoitti, ettei tee ripsienpidennys- tai rakennekynsitoita. Niista vastaajista,
jotka tekevat ripsienpidennys- tai rakennekynsitoita, 56 % ei kayta tyoskennellessaan mitaan
hengityssuojainta, kertakayttoista hengityssuojainta kayttaa 37 % ja uudelleenkaytettavaa
hengityssuojainta kayttaa 7 % vastaajista. Osa vastaajista oli valinnut vastausvaihtoehdoista
kolmekin eri hengityssuojainta, joka todennakoisesti tarkoittaa heidan vaihtelevan erilaisten
hengityssuojainten kayton valilla. Aktiivihiilisuodattimella varustettua puolinaamaria ilmoitti
kayttavansa vain muutama vastaajista, samoin puhallinlaitteen ja kasvonsuojaimen yhdistel-

maa.

Ammattitautitilannekasitys hiusalan ammattilaisilla oli vastausten perusteella melko hyva,
silla 66 % vastaajista vastasi uskovansa, etta ammattitaudit ovat lisaantyneet 2000-luvun ai-
kana. Vastaajista 25 % uskoi ammattitautitilanteen pysytelleen samalla tasolla koko ajan ja

vain 9 % vastaajista ajatteli ammattitautien vahentyneen 2000-luvun aikana.
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Kyselyssa selvitettiin myos hiusalan ammattilaisilta heidan kokemiaan erilaisia tyoperaisia oi-
reita. Vaihtoehtoina oli yhdeksan erilaista oiretta, joista kaikki eivat ole ammattitaudeiksi
luokiteltavia, mutta kuitenkin tyoperaista oireilua. Lisaksi vastaajat saivat kertoa avoimessa
vastausvaihtoehdossa myos muita tyosta johtuvia oireita. Yleisin koettu tyosta johtuva oire oli
niska-hartiaseudun oireilu, jota oli kokenut 82 % vastaajista. Seuraavaksi yleisin tyoperainen
oire oli kasien kuivuminen tai kutina, jota oli kokenut 76 % vastaajista. Erilaiset tuki- ja lii-
kuntaelinten oireet olivat tyypillisia, silla niska-hartiaseudun oireilun lisaksi vastaajista yli
puolet (56 %) oli kokenut ranteiden, kasivarsien tai olkapaan oireilua. Nenan limakalvojen ar-
sytysoireita oli kokenut 38 % vastaajista, nuhaoireita 36 %, aanen kaheytymista 27 % ja yskaa
tai hengenahdistusta 24 % vastaajista. Vastaajista 15 % kuului ryhmaan, joilla ei ole ollut mi-
taan tyohon liittyvaa ihon tai hengityselinten oireilua, lukuun ottamatta kasien kuivumista tai
kutinaa. Vain 2 % vastaajista oli sita mielta, ettei heilla ole ollut mitaan tyoperaisia oireita.
Lisaksi kohtaan ”"muut oireet” vastattiin yksittaisia tai muutamien vastaajien oireita, kuten

selkaoireet, silmien oireet ja korvien oireet.

Kuviossa 19 on kuvattu kaikki koetut tyoperaiset oireet hiusalan ammattilaisilla. Oireita ku-
vaava palkki on sita punaisempi, mita suurempi osa hiusalan ammattilaisista on kokenut kysei-
sia oireita tyossaan. Vaaleansininen osuus kuvaa niita vastaajia, jotka eivat ole kokeneet ky-

seisia oireita tyossaan.
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HIUSALAN AMMATTILAISTEN KOKEMAT
TYOPERAISET OIREET
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Kuvio 19: Ammattilaisten oireilu

Kyselyssa tiedusteltiin hiusalan ammattilaisten kiinnostusta kehittaa omaa osaamistaan liit-
tyen ammattitaudeilta suojautumiseen. Vastaajista 69 % vastasi kysymykseen olevansa kiin-
nostunut, 4 % vastaajista ei ollut kiinnostunut ja 27 % vastaajista ei osannut sanoa olisivatko

he kiinnostuneita kehittamaan osaamistaan ammattitaudeilta suojautumiseksi.

Avointa palautetta annettiin kyselyssa myos; yhteensa 53 vastaajaa (noin 8 % vastaajista)
kaytti mahdollisuuttaan palautteen antamiseen. Yleisin palaute liittyi kiinnostukseen aiheesta

tai kiittamiseen tarkean aiheen kasittelysta; naita oli avoimista palautteista noin puolet.

Hienoa, tallainen kysely "tutkinta” on tervetullutta alalle, jotta asioista saa-
daan tietoa.

Palautteiden joukossa oli myos kerrottu omia mielipiteita esimerkiksi ergonomiaan liittyvista
asioista ja opiskelijoiden sisaanpaasykokeiden palauttamisesta. Myos muutamia kysymyksia oli

esitetty:
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Onko hanskat pestyna uudelleen turvallista kayttaa?
Mita varien ammoniakki/varihoyryt tekevat keuhkoille? ja
Mita lisakoulutusta on tarjolla?

Kyselyn tuloksista selvitettiin myos, onko suojakasineiden kaytossa maantieteellisesti merkit-
tavia eroja. Alueellisia eroja suojakasineiden kayton yleisyydessa oli jonkin verran. Kyselyn
tuloksista selvitettiin alueittain niiden vastaajien osuus, jotka vastasivat olevansa samaa
mielta siita, etta he kayttavat suojakasineita aina varin levityksessa, varin poispesussa, rai-
doituksessa, raitojen poispesussa, permanentin kostutuksessa, permanentin valihuuhtelussa ja
permanentin kiinnitysvaiheessa. Alueittain vastaajista ilmoitti kayttavansa suojakasineita aina
huomioiduissa tyovaiheissa 22-41 %. Yleisinta suojakasineiden kaytto oli Pohjois-Suomessa ja
vahaisinta Lounais-Suomessa. Kun tarkastellaan normaalia hiustenpesua ilman varjaysta, on
aina suojakasineita kayttavien maara huomattavasti pienempi; valtaosassa alueista prosentti
oli 2-6 %. Yleisinta suojakasineiden kaytto tavallisen pesun yhteydessa on kyselyn tulosten pe-
rusteella Lapissa, jossa 12 % vastaajista (2 vastaajaa) vastasi olevansa samaa mielta siita, etta
kayttaa pesussa suojakasineita aina. Lapin vastaajamaara on kuitenkin melko pieni, 17 vastaa-
jaa. Kun verrataan suojakasineiden kayttoa liittyen varjaykseen, raidoitukseen seka perma-
nenttiin ja toisaalta hiusten pesuun, menevat vastaukset alueittain ristiin. Kuviossa 20 on ku-

vattu maantieteelliset erot suojakasineiden kaytossa.

AINA SUOJAKASINEITA KAYTTAVIEN
SUHTEELLINEN OSUUS PROSENTTEINA ALUEEN
VASTAAIJISTA

Lappi
Lounais-Suomi
Pohjois-Suomi

[ta-Suomi
Lansi- ja Sisa-Suomi

Eteld-Suomi

o
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B Varin levityksessa, poispesussa, raidoituksessa, raitojen poispesussa seka kaikissa permanentin
tyovaiheissa

B Hiustenpesu ilman varjdysta

Kuvio 20: Suojakasineita kayttavien osuus alueittain
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Ristiintaulukoinnin avulla tarkasteltiin, onko ihottumien esiintymisen ja suojakasineiden kay-
ton valilla riippuvuutta. Kun tarkastellaan vastaajista niita, jotka ovat ilmoittaneet koke-
neensa tyohon liittyvana oireena ihottumaa, on joukossa seka sellaisia, jotka ilmoittavat ole-
vansa taysin eri mielta suojakasineiden kaytosta aina varjaysten, raidoitusten ja permanent-
tien yhteydessa, etta sellaisia, jotka ilmoittavat olevansa taysin samaa mielta suojakasineiden
kaytosta aina. Tarkempi tarkastelu osoittaa kuitenkin suojakasineiden kayton yleisyydessa sel-
via eroja tiettyjen toiden kohdalla; hiusten pesussa ja permanentin tyovaiheissa suojakasinei-
den kaytto on selvasti yleisempaa niilla vastaajilla, jotka ovat ilmoittaneet myos ihottuman
tyoperaiseksi oireekseen. Sen sijaan varjayksen ja raidoituksen tyovaiheissa suojakasineiden
kayton yleisyydessa on vain pienia eroja ja esimerkiksi varin levitysvaiheessa ne vastaajat,
joilla ei ole ihottumaa, ilmoittivat useammin olevansa taysin samaa mielta vaittamasta kayt-
taa aina kyseisessa tyovaiheessa suojakasineita. Tulosten perusteella voidaan nahda riippu-
vuutta ihottumaoireiden ja suojakasineiden kayton yleisyyden valilla siten, etta useimmissa
toissa suojakasineiden kaytto on yleisempaa ihottumasta karsineilla hiusalan ammattilaisilla.
Kyselyn oireita kartoittava kysymys on muotoiltu siten, ettei sen avulla voida kuitenkaan paa-

tella sita, onko vastaaja kokenut kysyttyja oireita joskus vai onko hanella oireita parhaillaan.

Ristiintaulukointi on kuvattu taulukossa 3, jossa on kuvattu prosenttiosuuksina suojakasinei-
den kayttoon liittyvat vastaukset ihottuman tyoperaiseksi oireeksi valinneiden seka ilman
ihottumaoiretta olevien vastaajien kesken. Prosenttiosuudet on pyoristetty tarkastelun hel-
pottamiseksi lahimman prosentin tarkkuuteen lukuun ottamatta alle prosentin tuloksia. Pyo-
ristamisen seurauksena vastaajaluokkien riveittainen kokonaisprosenttiosuus saattaa olla hie-

man alle tai yli 100 prosenttia.
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Vastaajat, | Suojakasineet Suojakasineet Suojakasineet Suojakasineet Ei tee ky-
joilla ihot- | kadessa aina: kadessa aina: kadessa aina: kadessa aina: seistd tyota
tuma: taysin samaa melko samaa melko eri taysin eri
n=181 mielta mielta mielta mielta

Ihot- Ei Ihot- Ei Ihot- Ei Ihot- Ei Ilhot- | Ei
Vastaajat, tuma ihot- tuma ihottu- | tuma ihot- tuma ihot- tuma | ihot-
joilla ei tumaa maa tumaa tumaa tu-
ihottumaa maa
n=523
Yht: 704
Hiusten 11% 3% 8% 3% 20% 16% 60% 77% 2% 1%
pesu (ei
varjaysta)
Varin 32% 26% 18% 14% 17% 21% 33% 39% 1% 0,2%
sekoitus
Varin 86% 88% 13% 10% 1% 1% 0,2% 0,5%
levitys
Varin 64% 63% 25% 27% 8% 8% 3% 2% 0,6%
poispesu
Leikkaus 2% 1% 7% 5% 7% 5% 88% 93% 2% 0,6%
varjayksen
jalkeen
Raidoitus 54% 53% 18% 14% 17% 20% 11% 13% 1%
Raitojen 71% 64% 16% 18% 7% 10% 6% 8% 0,6%
poispesu
Permanen- | 64% 50% 9% 9% 6% 11% 12% 21% 9% 9%
tin kostu-
tus
Permanen- | 60% 47% 10% 8% 5% 1% 14% 23% 11% 11%
tin vali-
huuhtelu
Permanen- | 65% 54% 12% 8% 4% 8% 10% 20% 9% 10%
tin kiinni-
tys

Taulukko 3: Ihottuman vaikutus suojakasineiden kayttoon

Ristiintaulukoinnin avulla selvitettiin myos sita, miten suoritetut lisakoulutukset ja suojakasi-

neiden kaytto liittyvat toisiinsa. Tarkastelussa oli kuusi erilaista lisakoulutuksien perusteella

eroteltua ryhmaa; vastaajat ilman mitaan lisakoulutusta, erikoisammattitutkinnon (kampaaja-

/parturimestarikoulutuksen) suorittaneet, estenomi (amk) -koulutuksen suorittaneet, eko-

kampaajan taydennyskoulutuksen suorittaneet, opettajakoulutuksen suorittaneet seka vain

tukkufirmojen koulutuksia suorittaneet vastaajat. Suojakasineiden kayton yleisyytta tarkastel-

tiin vertaamalla ryhmittain niiden vastaajien prosenttiosuuksia, jotka olivat taysin samaa

mielta suojakasineiden kaytosta aina liittyen viiteen erilaiseen kokonaisuuteen; varimassan

sekoittamisessa, varin levityksessa, varin ja raitojen poispesussa, permanentin kolmessa tyo-

vaiheessa (kostutus, valihuuhtelu ja kiinnitysvaihe) seka hiusten pesussa, johon ei liity hiusten

varjaamista.
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Suojakasineiden kayton yleisyys eri koulutusten suorittajilla vaihtelee sen mukaan, mita tyo-
vaiheita tarkastellaan. Tarkastelluista kohteista opettajakoulutuksen suorittaneet vastaajat
vastasivat pienimmalla osuudella yhteen viidesta tarkastelun kohteena olleesta suojakasinei-
den kayton kohteesta: permanentin kolmessa tyovaiheessa vain 28 % oli samaa mielta suoja-
kasineiden kaytosta aina. Pienimmalla todennakoisyydella suojakasineita kayttaa varin sekoi-
tusvaiheessa vain tukkufirmojen koulutuksia lisakoulutuksina suorittaneet (14 % vastaajista),
varin levityksessa ne vastaajat, joilla ei ole mitaan lisakoulutusta (86 % vastaajista), varin ja
raitojen poispesussa ekokampaajat (49 % vastaajista) ja tavallisessa hiusten pesussa ne vas-
taajat, joilla ei ole mitaan lisakoulutusta (4 %). Todennakoisimmin suojakasineita aina kayttaa
varimassan sekoitusvaiheessa estenomit, varin levityksessa seka varin ja raitojen poispesussa
tukkufirmojen koulutuksien osallistujat, permanentin kolmessa tyovaiheessa ne vastaajat,
joilla ei ole lisakoulutuksia ja tavallisessa hiusten pesussa ekokampaajat seka vain tukkufir-
mojen koulutuksiin osallistuneet. Vaikka suojakasineiden kayton yleisyys verrattuna suoritet-
tuihin lisakoulutuksiin ei ole taysin yhtenevaista kaikissa tarkastelluissa tyovaiheissa, voidaan
kuitenkin todeta, etta estenomit kayttavat suojakasineita muihin ryhmiin verrattuna hieman

enemman, kun verrataan vastaajaryhmien prosenttiosuuksia.

Tarkasteltujen lisakoulutusten ja suojakasineiden kayton yleisyys toisiinsa verrattuna on ku-
vattu taulukossa 4. Jokaisen tarkastellun tyon kohdalle on merkitty suurimman suojakasinei-

den kayttajien ryhman osuus vihrealla ja pienimman osuus punaisella.
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Niiden vastaajien prosenttiosuus ryhmittain, jotka tekevat kyseista tyota ja ovat
vaittamasta ”kaytan suojakasineita aina” taysin samaa mielta
Ei mitaan lisa- | Lisakoulu- | Lisakoulu- | Lisakoulu- | Lisakoulu- | Lisakoulu-
koulutusta tus: tus: tus: tus: tus:
n= 142 EAT AMK (este- | EKOKAM- OPETTAJA | Tukkufir-
(kam- nomi) n= PAAJA n= 19 mojen
paaja-/ 45 n= 36 koulutuk-
parturi- set, ei
mestari) muuta li-
n= 66 sakoulu-
tusta
n=28
Vadrin sekoitus 28% 36% 46% 29% 21% 14%
Varin levitys 86% 91% 95% 91% 89% 96%
Varin ja raito- 60% 59% 70% 49% 53% 71%
jen poispesu
Permanentin 70% 44% 62% 50% 28% 63%
kaikki kolme
tyovaihetta
(kostutus, vali-
huuhtelu ja
kiinnitys)
Hiusten pesu 4% 5% 5% 11% 5% 11%
(ilman var-
jaysta)

Taulukko 4: Lisakoulutusten ja suojakasineiden kayton suhde toisiinsa

5.2 Havainnoinnin tulokset

Havainnoinnin tarkoituksena oli selvittaa, toimivatko hiusalan ammattilaiset suojautumises-
saan samalla tavalla, miten ammattilaiset olivat sahkoisessa kyselyssa vastanneet. Sahkoisen
kyselyn vastaajat olivat kotoisin eri puolilta Suomea, havainnoitavat hiusalan ammattilaiset
valittiin sen sijaan yhdelta paikkakunnalta. Osa havainnoitavista ammattilaisista oli myos vas-
tannut tammi-helmikuun vaihteessa 2020 sahkoiseen kyselyyn Facebookin suljetussa ammatti-

laisryhmassa, osa ei.

Havainnointi toteutettiin yhteistyoyrityksessa, jossa tyoskentelee hieman yli 20 parturi-kam-
paajaa. Havainnoinnin toteutus aloitettiin maaliskuussa 2020, juuri ennen koronaviruksen Co-
vid19 -pandemian rajoitusten kayttoonottoa Suomessa. Koronan takia Suomessa rajoitettiin
yleisotapahtumien osallistujamaaraa seka myos pienempien, yli kymmenen henkilon tapaa-
misten toteuttamista. Taman takia myos havainnointiymparistona toimineen parturi-kampaa-
mon toimintaan tehtiin pienia muutoksia kaytannon tyotilanteisiin ja se vaikutti myos havain-

nointien tekemiseen ja toteutuneisiin asiakasmaariin. Havainnointi haluttiin tehda siten, ettei
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ulkopuolinen havainnoija aiheuta kontrollivaikutusta tyoskentelytilanteisiin. Yrityksesta kou-
lutettiin kaksi hiusalan ammattilaista havainnointien tekijoiksi, ettei ulkopuolista henkiloa
tarvinnut kayttaa. Havainnoijat saivat perehdytyksen havainnointilomakkeiden tayttamiseen
ja ohjeet muiden havaintojen tekemiseen. Yrityksen tyontekijoita tiedotettiin suoritettavasta
havainnoinnista, ja heilla oli myos mahdollisuus kieltaytya havainnointiin osallistumisesta.

Tiedote havainnoitaville seka havainnointilomake ovat liitteina. (Liitteet 2 ja 3)

Havainnoitavana oli 12 yrityksen parturi-kampaajaa, joiden tyokokemus hiusalalta oli hyvin
laajalta skaalalta. Tuoreimmat hiusalan ammattilaiset olivat tyoskennelleet alalla vasta vuo-
den ja pisimpaan tyoskennelleiden kokemus alalla oli yli 25 vuotta. Havainnoitavista kuusi oli
tyoskennellyt alalla alle kymmenen vuotta ja kuudella havainnoiduista oli yli kymmenen vuo-
den kokemus. Havainnoinnissa tarkkailtiin hiusalan ammattilaisten suojakasineiden kayttoa
hiusten pesussa, varin ja vaalennusaineen sekoitusvaiheessa, raidoituksen tekemisessa, varin
levityksessa, varin poispesussa, raitojen poispesussa, varjayksen jalkeen markien hiusten leik-
kaamisessa seka ripsien ja kulmien kestovarjayksessa. Tarkkailtavista toista kaikkia muita teh-
tiin havainnointijakson aikana, paitsi ripsien ja kulmien kestovarjayksista ei saatu yhtaan ha-
vaintoja. Yhteensa havaintoja ammattilaisten toteuttamista eri tyovaiheista tehtiin 76 kappa-
letta.

Havainnoitavista toista yksikaan ammattilainen ei leikannut varjattyja hiuksia suojakasineet
kadessaan. Valtaosa normaaleista, hiusten varjaamiseen liittymattomista hiustenpesuista teh-
tiin ilman suojakasineita (79 % havainnoista). Suurin osa ammattilaisista teki myos varien ja
vaalennusaineiden sekoitusvaiheen ilman suojakasineita (64 % havainnoista). Muiden havain-
noitujen toiden osalta suojakasineet olivat kaytossa yleisemmin; ilman suojakasineita tehtiin
11-18 % havainnoista liittyen raidoituksiin, varien poispesuihin seka varien levityksiin. Kaik-
kein tunnollisimmin suojakasineet olivat kaytossa raitojen poispesuvaiheessa, jolloin kaikkien
havaintojen kohdalla nitriilikumiset suojakasineet olivat kaytossa. Havainnointiyrityksessa oli
havainnoinnin aikana kaytettavissa paaasiassa vain nitriilikumista valmistetut suojakasineet,
joten havaintoja vinyylikasineiden kaytosta ei tullut yhtaan; kaikissa tapauksissa kaytossa oli
joko nitriilikasineet tai ei suojakasineita lainkaan. Kuviossa 21 on kuvattu suojakasineiden

kaytto prosentteina havainnoiduissa tyovaiheissa.
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Kuvio 21: Havainnot tyoskentelyssa

Jos verrataan hiusalan ammattilaisia erilaisten tyossaolovuosien perusteella, voidaan huo-
mata, etta pienta hajontaa on. Erot eivat ole kovin merkittavia, ja muutamissa toissa suoja-
kasineiden kayton yleisyys meni ristiin. Alalla alle 10 vuotta olleet ammattilaiset kayttivat
suojakasineita hieman useammin varin sekoitusvaiheessa, varin levitys- seka poispesuvai-
heessa kuin ammattilaiset, jotka olivat olleet alalla yli 10 vuotta. Toisaalta normaalissa hius-
ten pesussa suojakasineita havainnoitiin kaytettavan vain yli kymmenen vuotta alalla toimi-
neiden ammattilaisten toimesta. Kuviossa 22 on kuvattu suojakasineiden kayton yleisyys tyo-

kokemusvuosien perusteella niissa toissa, joissa suojakasineiden kayttotavoissa oli eroa.
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Kuvio 22: Kokemuksen vaikutus suojakasineiden kayttoon

Kun verrataan havainnoinnin avulla saatua tietoa suojakasineiden kaytosta sahkoisen kysely-
tutkimuksen tuloksiin, voidaan huomata, etta tulokset ovat hyvin saman suuntaisia. Suojakasi-
neiden kaytto oli paaasiassa hieman yleisempaa havainnoinnin perusteella. Sahkoisen kysely-
tutkimuksen vastauksista arvioitiin niiden vastaajien kayttavan suojakasineita tietyissa toissa
ja tyovaiheissa aina, jotka olivat taysin samaa mielta vaittamasta ”"kaytan kyseisessa tyovai-
heessa aina suojakasineita”. Vastaajia, jotka vastasivat olevansa vaittaman kanssa melko sa-
maa mielta, ei huomioitu tulosten tulkinnassa aina suojakasineita kayttaviksi. Sahkoisessa ky-
selytutkimuksessa kysyttiin suojakasineiden kayttoa viidessatoista eri tyossa tai tyovaiheessa,
havainnoinnin avulla tarkasteltiin seitsemaa eri tyota tai tyovaihetta. Yleisempaa suojakasi-
neiden kaytto oli sahkoisen kyselytutkimuksen perusteella varin levityksessa ja varjattyjen
hiusten leikkaamisessa. Erot olivat kuitenkin hyvin pienia; varin levityksessa suojakasineita
kaytti kyselytutkimuksen vastaajista 88 % ja havainnointiaineiston perusteella suojakasineita
kaytettiin kaksi prosenttia vahemman. Markia, varjattyja hiuksia leikatessa kyselytutkimuksen
vastaajista suojakasineita kaytti 1,3 %, havainnoinnissa ei tehty yhtaan havaintoa suojakasi-

neiden kaytosta kyseisessa tyossa.

Kyselytutkimuksen perusteella hiusalan ammattilaisista hiusten pesuissa suojakasineita kaytti
vain noin viisi prosenttia vastaajista, kun havainnoinnin perusteella niita kaytettiin yhteensa
21 prosentissa tehdyista havainnoista. Varimassan sekoittamisessa kyselytutkimuksen vastaa-
jista kaytti 27 % suojakasineita, tehdyista havainnoista suojakasineet olivat kadessa 36 % ta-

pauksista. Vertailun tulokset on kuvattu kuviossa 23. Kuviossa prosentit viittaavat
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kyselytutkimuksen osalta vastaajien osuuteen ja havainnoinnin osalta tehtyjen havaintojen

maaraan verrattuna kaikkiin havaintoihin.

SUOJAKASINEIDEN KAYTTO ERI AINEISTOJEN
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Kuvio 23: Suojakasineiden kayton erot eri aineistojen perusteella
5.3  Koulutuksen vaikutukset ammattilaisiin

Alkukartoituskyselyn seka kampaamoyrityksessa toteutetun havainnoinnin jalkeen haluttiin
selvittaa, minkalaisia vaikutuksia koulutuksella voidaan suojautumisosaamisessa saavuttaa.
Alkuperainen suunnitelma oli toteuttaa suojautumiskoulutus siina yrityksessa, jossa havain-
nointikin toteutettiin. Kevaan 2020 korona-pandemiatilanne kuitenkin muutti suunnitelmia,
silla isojen koulutusten jarjestaminen ei ollut mahdollista. Koulutuksen jalkeen uusitun ha-
vainnoinnin avulla olisi saatu arvokasta tietoa suojakasineiden kayton mahdollisesta lisaanty-
misesta tai muista suojakasineisiin liittyvien tapojen muutoksista. Koska tama ei ollut mahdol-
lista muuttuneen maailmantilanteen ja kansallisten rajoitustoimien takia, suunniteltiin hiusa-
lan ammattilaisille digikoulutus, jonka vaikutuksia selvittamaan suunniteltiin esitestaus ennen

koulutuksen suorittamista seka lopputestaus koulutuksen jalkeen toteutettavaksi.

Digikoulutusta ja siihen liittyvia testeja kehitettiin muutaman hiusalan ammattilaisen avulla.
Alku- ja lopputesteja seka suunniteltua materiaalipakettia testasivat havainnointiyrityksen
ammattilaiset. Testaajat antoivat arvokkaita nakemyksia, joiden avulla materiaalista saatiin
toteutettua hiusalan ammattilaisille paremmin soveltuva. Digikoulutusmateriaalin pohjana

kaytettiin Tyoperaisten sairauksien rekisterin tietoja, Tyoterveyslaitoksen ohjeistuksia seka
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muita asiantuntijalahteita. Tavoitteena oli tutustuttaa hiusalan ammattilaiset tarkeiden tie-
tojen lahteille, jotta he saavat jatkossakin arvokasta tietoa tyoperaisen oireilun ehkaise-

miseksi.

Koulutukseen rekrytoitiin hiusalan ammattilaisia parturi-kampaajien suljetusta Facebook-ryh-
masta. Ammattilaisia ilmoittautui koulutukseen 70, ja koulutusta varten heidat kutsuttiin sul-
jettuun ryhmaan ”Ammattitautien ehkaisy -koulutus”. Koulutuksen osallistujat ohjeistettiin
tekemaan ensimmaiseksi alkutestaus, joka oli Forms -ohjelmalla toteutettu, pisteytetty tieto-
visa. Alkutestauksen jalkeen osallistujat saivat ohjeen opiskella itsenaisesti materiaalin, joka
oli nimetty ammattitautien ehkaisyn digipaketiksi. Viimeisena tehtavana osallistujilla oli suo-
rittaa lopputestaus, joka oli kysymyksiltaan taysin sama kuin alkutestauskin. Tarkoitus oli sel-
vittaa, minkalaisia muutoksia tulosten pistemaariin tulee itseopiskelun myota. Suljettua Face-
book -ryhmaa hyodynnettiin koulutukseen liittyvista asioista keskustelussa. Kaikkien tarvitta-

vien materiaalien linkit olivat myos ryhmassa, josta osallistujat saivat ne helposti kayttoonsa.

Koulutukseen ilmoittautuneista osallistujista alkutestauksen suoritti 48 ammattilaista, eli noin
69 % osallistujista. Varsinaiseen koulutuspakettiin oli mahdollista tehda kommentteja vastauk-
sina eri teemoihin. Vastaaminen ei ollut kuitenkaan pakollista. Koulutuksen suorittaneista 18
kommentoi kysymyksia. Lopputestauksen teki 22 ammattilaista, eli noin 31 % koulutukseen il-
moittautuneista osallistujista. Alkutestauksen suorittaneiden ammattilaisten maarasta loppu-
testaajien osuus oli noin 46%. Varsinaiseksi kolmivaiheisen koulutuksen suorittajamaaraksi voi-

daan katsoa lopputestauksen toteuttaneiden osallistujien osuus, eli 22 hiusalan ammattilaista.

Alkutestaus koostui yhteensa kymmenesta pisteytetysta kysymyksesta seka yhdesta kysymyk-
sesta, jolla kartoitettiin osallistujien osallistumista sahkoiseen kyselyyn, joka toteutettiin
tammi-helmikuussa 2020 ammattilaisten suljetuissa Facebook-ryhmissa. Alkutestauksen teh-
neista valtaosa ei ollut osallistunut sahkoiseen kyselyyn aiemmin, vajaa kolmannes oli vastan-
nut myos siihen. Valtaosa niista, jotka eivat olleet vastanneet talvella toteutettuun kyselyyn,
ei ollut nahnyt kyselya Facebookin suljetuissa ammattilaisryhmissa. Alku- ja lopputestauksen

eroa kasitellaan taman luvun lopussa.

Alkutestauksen jalkeen osallistujat kavivat itsenaisesti lapi ammattitautien ehkaisyyn suunni-
tellun materiaalin, joka oli nimetty nimella ”Digipaketti ammattitautien ehkaisyyn”. Osallis-
tujille oli annettu mahdollisuus vastata koulutusmateriaalissa esitettyihin asioihin, jotta saa-
tiin selville hiusalan ammattilaisten ajatuksia aiheista, ja suurin osa osallistujista kommentoi-
kin materiaalin asioita. Ammattitautien osalta kommentit jakautuivat niihin kommentteihin,

joissa todettiin, etta asia ei yllata tai tapausten maara tuntuu jopa pienelta.

Tuttu juttu
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Mielestani niita on yllattavan vahan? 318 kpl kymmenessa vuodessa? Vain 32 kpl
vuodessa / alle kolme kuukaudessa. Tosi vahan.

Toisaalta moni yllattyi ja oli huolissaan asiasta, kuten nama osallistujien kommentit osoitta-

vat:

Se on aika huolestuttavaa ja surullista, ja tavallaan pelottavaa mutta saa itseni
ajattelemaan, etta yrittaa valttaa altistavia tekijoita.

Huolestuttavaa, vaikka tuotteiden pitaisi koko ajan parantua. Luulen, etta suu-
rin osa, kenella ammattitauti on todettu noina vuosina, ovat alkujaan aloitta-
neet ammattinsa tuolloin, kun aineet ja tuotteet eivat olleet turvallisia tai suo-
jautumista ei ole pidetty niin tarkeana.

Kommenteissa pohdittiin my0s syita ammattitautien lisaantymiseen ja mietittiin mahdollisia

apukeinoja.

Ovatko ihmiset laiskoja kayttamaan hanskoja vai mista tama johtuu?
Eiko ihon sairauksien syntyminen olisi helposti vahennettavissa kunnon suojau-
tumisella?!

Eroa ammattitautiepailyjen maaran ja vahvistettujen ammattitautien maaran valilla ihmetel-
tiin monissa kommenteissa. Yksi osallistuja mietti myos aiheellisesti sita, ettei terveys valtta-

matta ole kunnossa, vaikkei ammattitautia todettaisikaan.

Hengityselinten sairauksia ei valttavatta ole niin helppoa osoittaa johtuvan
tyosta, mutta varmasti moni joutuu luopumaan kampaajan tyosta taman takia
vaikkei ammattitautidiagnoosia saisikaan.

Koulutusmateriaalissa kysyttiin, mika saisi osallistujat motivoitumaan paremmin suojakasinei-
den kaytossa seka ihon hoitamisessa. Moni vastaajista koki kayttavansa suojakasineita nykyi-
sellaan tunnollisesti aiemman iho-oireilun seurauksena, mutta ihon hoitamisen ja kasivoiteen
kayton moni kertoi silti unohtuvan. Useissa vastauksissa kommentoitiin peruskoulutuksessa
opetettavien suojautumistapojen olevan ensiarvoisen tarkeassa asemassa. Osallistujat kertoi-

vat mm. nain:

Suojakasineita kaytan jo paljon, mutta esimerkiksi hiuksia leikatessa en kayt-
taisi hanskoja, koska ne ei istu ja koen ne hankalaksi. Kemiallisten kasittelyjen
yhteydessa ne ovat itsestaanselvyys. Ihon hoitoon pitaisi ehka keskittya ammat-
tikoulussakin paremmin. Lisaksi en ole huomannut, etta kampaamoajan tukut
moisivat kasirasvaa tai muita hoitoja kasille, sekin olisi hyva lisa herattamaan
ajatuksia kasien hoidosta.

Toinen osallistuja pohti myos suojakasineiden ulkonakoa houkuttelevana tekijana:
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Jos suojakasineiden kayttoa kannustettaisiin enemman, hanskojen tarvitsisi olla
omaan kateen juuri sopivat ja vaikka kivan variset! Kasirasvaa taytyy olla aina
lahettyvilla, etta sita muistaa laittaa.

Muutamat osallistujat uskoivat myos, etta valistuksella voidaan saada hiusalan ammattilaisia

suojautumaan paremmin, mutta valistuksen vaikuttavuus nahtiin myos isona haasteena.

Uusia tapoja on valitettavasti vaikea oppia. @ Siksi koen, etta on erittdin tar-
keaa, etta oikea suojautuminen opetetaan jo koulussa. En ole kuullut, etta yh-
dessakaan perustutkintoon johtavassa koulutuksessa vaadittaisiin leikkaamaan
hiukset hanskat kadessa varjayksen jalkeen. Motivaatiotani saattaisi parantaa
se, etta nitriilihanskojen hintoja saataisiin edullisemmaksi. Olen aina kayttanyt
vinyylihanskoja hinnan vuoksi, mutten siltikaan muuten kuin vareja kasitelta-
essa. En esim. leikatessa. En keksi muuta keinoa.

Koulutusmateriaalissa esiteltiin kaikki yleisimmat altisteet, jotka ovat hiusalan ammattilais-
ten tyoperaisen oireilun taustalla. Osa altisteista oli osallistujille tuttuja, mutta osa koki op-
pineensa uutta materiaalin lapi kaytyaan. Hiusvarien osalta osallistujille tuli yllatyksena la-
hinna nuhaoireet, jotka ovat mahdollisia, muut hiusvarien aiheuttamista oireista olivat heille
tuttuja. Vaalennusaineiden persulfaattien aiheuttamat oireet olivat paaasiassa osallistujille
tuttuja, ja permanenttiaineiden osalta kavi ilmi, etteivat kaikki osallistujat kayta niita lain-
kaan, jolloin aihe ei ollut heille ajankohtainen. Osallistujien kommenteissa pohdittiin esimer-

kiksi rakennekynsien tekoon liittyvia altisteita.

Muuten oli ennestaan tuttua asiaa, mutta metakrylaattien osalta oli yllatys,
etta tuplahanskatkin suojaavat vain pari minuuttia kasiteltaessa kovettuma-
tonta kynsigeelia. Rakennekynsikoulutuksessa ei ollut mitaan mainintaa alan
allergeeneista eika niita juuri viela tehty, kun olen opiskellut estenomiksi.

Sailontaaineiden ja hajusteiden aiheuttamien oireiden osalta osallistujat luottivat paaasiassa

lainsaadantoon. He kommentoivat esimerkiksi nain:

Haluaisin luottaa, etta kosmetiikkalainsaadantomme on sen verran tiukka, etta
mitaan todella haitallisia ainesosia ei tuotteisiimme paasisi.

Varmasti sailontaaineitakin on jo olemassa sellaisia, jotka ovat turvallisempia
kayttaa. Hajusteet ovat mielestani ihania, mutta ne eivat saa olla liian koko-
naisvaltaisia ja voimakkaita. Esim. jos hoitoaineen tuoksu jaa leijumaan hiuk-
siin viela paivaksi pesun jalkeen, haju on liian voimakas.

Toisaalta myos ihmeteltiin, miksi isotiatsolinoneja edelleen sallitaan edes poishuuhdottavissa
tuotteissa. Yleisesti ottaen hajusteiden laajaa kayttoa kritisoitiin, esimerkkina yhden osallis-

tujan kommentti;

Minusta olisi hyva tavallaan, etta tuotteet olisivat hajuttomia silla itselle aina-
kin ottaa nenaan jotkut hajut todella voimakkaasti.
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Osallistujista valtaosalla on tapana tutustua kayttamiensa tuotteiden ainesosalistoihin, osa
myos kertoi valttelevansa jotain tiettyja ainesosia, kuten metyyli-isotiatsolinonia tai osaa

yleisesti allergisoivista hajusteista.

Koulutusmateriaalissa esiteltiin Tyoterveyslaitoksen suositus toista ja tyovaiheista, joissa suo-
jakasineita tulee kayttaa. Listassa on lueteltu yhdeksan erilaista karkeasti luokiteltua tyota ja
tyovaihetta, joissa suojakasineita on kaytettava, esimerkiksi "kemikaaleja (kuten kestova-
reja, vaalennus- ja permanenttiaineita) annosteltaessa ja sekoittaessa”. Koulutuksen osallis-
tujilta kysyttiin, kuinka monessa listan kohdista he kayttavat suojakasineita, ja valtaosa vas-
tasi kayttavansa suojakasineita kolmessa tai neljassa listan yhdeksasta kohdasta. Osallistujista
osa vastasi kayttavansa suojakasineita yli puolessa, eli viidessa tai useammassa listan koh-

dista. Yksi osallistuja vastasi suojautuvansa kasineilla enintaan kahdessa listan kohdista.

Yli puolelle osallistujista ei ollut kemikaalinsuojakasineen seka tiiviin kasineen merkki tuttu.
Vajaa kolmannes osallistujista kertoi, etta suojakasineiden merkinnat olivat heille tuttu asia.

Toisaalta vastauksissa nakyy ammattilaisten luottamus hiusalan tukkuyrityksiin.

Taytyy sanoa, etta en kylla ole kiinnittanyt huomiota noihin merkintoihin. Os-
tan hanskani hiusalan tukuista ja luotan etta he myyvat minulle asianmukaisia
tarvikkeita.

Toisaalta suojakasineiden eri materiaalien suojaavuudesta osallistujilla oli hyva kasitys. Osal-
listujista yli puolet oli tietoisia nitriilikumista valmistettujen suojakasineiden parempaan suo-
jaukseen ja lahes puolet osallistujista oli kiinnittanyt huomiota eri materiaaleihin, koska osa

suojakasineiden materiaaleista on arsyttanyt heidan ihoaan. Vain pieni osa osallistujista ei ol-

lut kiinnittanyt huomiota suojakasineiden materiaaleihin.

Valtaosa osallistujista piti Tyoterveyslaitoksen suunnittelemaa julistetta kasi-ihottuman eh-
kaisyyn hyvana ja tehokkaana muistuttajana. Osa oli kuitenkin my0s sita mielta, etta esimer-
kiksi kuva pahasta kasi-ihottumasta voisi olla tehokkaampi muistuttaja. Allergia-, Iho- ja Ast-
maliiton Internet-sivusto oli tuttu puolelle vastaajista. Hengityselinten suojaksi hankittavista
ilman kohdepoistoista ja vetokaapista osallistujilla oli melko jakautunut kanta. Noin kolman-
nes osallistujista vastasi, etta kohdepoistojen ja vetokaapin hankinnasta on ollut puhetta. Yh-

den osallistujan kommentissa mietittiin investoinnin hintaa:

Mielikuva niista on niin kallis, etta kokemukseni mukaan kampaamoissa ei juuri
niita edes harkita.

Vastauksissa oltiin sita mielta, etta kohdepoistot ja vetokaappi on katsottu tarpeettomiksi.

Olen selvitellyt ja pohtinut asiaa. Yritykseni tiloihin on kuitenkin uusittu ilman-
vaihto laajennuksen yhteydessa, ja paikalla on kaynyt terveystarkastaja
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tilannetta arvioimassa. Myos varinsekoitustilassa on oma ilmanvaihtonsa. Tassa
kohtaa olemme parjanneet hienosti nain.

Kohdepoistot seka vetokaappi on ollut kaytossa vain oppilaitoksissa osallistujien kokemusten

perusteella.

Ripsienpidennys- ja rakennekynsitoiden riskit olivat osallistujille tuttuja, vain yksi ei ollut
kuullut niista mitaan. Sen sijaan Tyoterveyslaitoksen ohjeistuksen mukainen hengityssuojain

katsottiin hankalaksi kaytannossa. Osallistujat kommentoivat esimerkiksi nain:

Tuskin kukaan tekija alkaa tuollaista kayttamaan ennen kuin siita tehdaan lain-
saadannolla pakko. Tavallisia kertakayttoisia hengityssuojaimia olen nahnyt
monien kayttavan.

Muutamassa kommenteista pohdittiin puolinaamarin kayton vaikutusta asiakkaisiin ja toisaalta
oltiin myos sita mielta, ettei Tyoterveyslaitoksen suosituksen mukainen hengityksensuojain

ole tarpeellinen.

Suositusten mukaisten suojainten kaytto ripsitoissa aiheuttaisi luultavasti asia-
kaskadon, koska kaikki konkreettisesti nakisivat, mita myrkkyja liimat on.
Minusta tavallinenkin pieni hengityssuoja riittaa.

Tyoturvallisuuskeskuksen julkaisema Tyosuojelu hiusalalla -julkaisu oli yli puolelle vieras,
mutta osa oli nahnyt oppaan painettuna ja muutamat Internetissa. Yli puolet osallistujista oli
myos keskustellut tyoturvallisuudesta ja terveydesta asiakkaidensa kanssa asiakkaiden kysyt-

tya jotain aiheeseen liittyvaa.

Koulutusmateriaalissa ohjattiin osallistujat katsomaan turvalliseen tyoskentelyyn ohjaavia
opetusvideoita First Things First -hankkeen yllapitamalle sivustolle. Osallistujista reilu kol-
mannes piti parhaana turvallisen varjaamisen videota, mutta reilu neljannes osallistujista ei
ollut ehtinyt katsoa viidesta videosta yhtaan. Koko koulutusmateriaalia arvioidessa osallistu-
jien kommentit hajaantuivat laajasti. Puolet osallistujista piti materiaalia melko kattavana,
osa todella kattavana ja muutama suppeana. Osallistujista reilu kolmannes oli sita mielta,
etta materiaalipaketti oli kevyesti suoritettava ja pieni osa piti sita tyolaana. Materiaalin luo-
kitteli osallistujista osa tylsaksi, osa innostavaksi ja osa neutraaliksi. Lisaksi yksi osallistuja

mainitsi materiaalin olevan asiallinen.

Lopputestaus koostui samoista kymmenesta, pisteytetysta kysymyksesta kuin alkutestauskin.
Lisaksi lopputestauksessa oli kaksi lisakysymysta, joista toisella selvitettiin sita, kuinka paljon
osallistujat hyodynsivat materiaalipaketin linkkeja ja miten tarkeiksi he ne kokivat. Toisella

lisakysymyksella annettiin osallistujille mahdollisuus ilmoittautua haastateltavaksi. Toinen
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vaihtoehto haastatteluun ilmoittautumiseen oli tehda se suljetussa Ammattitautien ehkaisy -

koulutuksen ryhmassa.

Koska koulutuksen kaikki kolme vaihetta on toteutettu anonyymisti, ei voida yhdistaa alku- ja
lopputestauksien tuloksia siten, etta voitaisiin paatella kuinka paljon yksittaisen vastaajan al-
kutestauksen ja lopputestauksen pistemaarat eroavat toisistaan. Sen takia vertailu suoritet-
tiin kaikkien tehtyjen alkutestauksien keskimaaraisten pisteiden ja kaikkien tehtyjen loppu-
testauksien keskimaaraisten pisteiden eron valilla, vaikka alkutestauksia tehtiin yli puolet
enemman. Kaikkien alkutestauksen tehneiden vastaajien pistemaaran keskiarvo oli 9,9 pis-
tetta. Vastaavasti kaikkien lopputestauksen tehneiden vastaajien pistemaaran keskiarvo oli
13,8 pistetta. Pistemaara oli noussut 3,9 pistetta, eli suojautumisosaamiseen liittyvien tieto-

jen voidaan katsoa parantuneen noin 40 % lahtotasosta.

Kun vertaillaan eri alueita testeista kysymyksittain, voidaan nahda, etta jokaisen kysymyksen
tulokset ovat parantuneet alkutestausta ja lopputestausta verratessa. Heikoin tulos alkutes-
tauksessa osallistujilla oli kysymyksessa, jossa selvitettiin tietamysta ammattilaiselle suositel-
tavan kasivoiteen ominaisuuksista. Alkutestauksessa vain 10 % osallistujista sai sen osalta oi-
kean vastauksen. Alkutestauksessa tutuimpia aiheita olivat markatyon aiheuttamat muutokset
iholla ja suojakasineiden materiaalivalinnat; molemmista 92 % osallistujista sai oikean vas-
tauksen. Joka tapauksessa myos nama kaksi tehtavaa suoritettiin lopputestauksessa parem-
min. Forms -tietovisan pisteytyksessa osa tehtavista pisteytyi melko ankarasti, silla ohjelma
antaa pisteita vain, jos kaikki oikeat vastausvaihtoehdot on valittu. Tasta syysta osallistujien
pistemaarat jaivat osassa kysymyksista mataliksi. Yhdessa kysymyksessa vaadittiin kirjoitta-
maan vastaus omin sanoin, ja sen osalta ohjelman automaattikorjaus tulkitsi vastauksen oike-
aksi vain harvoissa vastauksista. Alku- ja lopputestauksen erot kysymyksittain on esitetty kuvi-

ossa 24.
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TESTIEN OIKEAT VASTAUKSET KYSYMYKSITTAIN
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Kuvio 24: Koulutustestauksen tulosten muutokset

Suurin muutos oikeiden vastausten osuudessa on kysymyksessa 2, jossa selvitettiin hiusalan
ammattilaisten tietamysta ammattitauteja aiheuttavista altisteista. Alkutestauksessa oikei-
den vastausten osuus oli 44 % ja lopputestauksessa 86 %. Kun testien tuloksia tarkastellaan la-
hemmin, huomataan kuitenkin, etta valtaosa alkutestauksen vastaajista oli kuitenkin valinnut
vastaukseensa lahes kaikki oikeat vaihtoehdot, lahinna vesi oli jaanyt valitsematta. Koska oh-
jelma laskee tallaisen vastauksen vaaraksi, voidaan oikeiden vastauksien muutoksen katsoa
olevan todellisuudessa pienempi. Lopputestauksen tuloksia tarkastellessa voi nahda myos
eroja tuloksissa sen mukaan, oliko osallistujat kayttaneet hyodykseen linkkien takaa loytyvia
sivustoja seka lisamateriaaleja. Niiden vastaajien lopputestaustulosten keskiarvo, jotka eivat
opiskelleet linkkien avulla yhtaan lisamateriaalia, oli 9,7. Jos osallistuja oli kaynyt lapi kaikki
tai lahes kaikki linkit, oli pisteiden keskiarvona 14,1. Jos osallistuja oli kaynyt lapi 1-2 linkin
takaa loytyvaa lisamateriaalia, oli pisteiden keskiarvona 15,6. Suurin ero nayttaa olevan siis
niilla osallistujilla, jotka eivat olleet ehtineet tutustua linkkeihin lainkaan verrattuna osallis-
tujiin, jotka olivat opiskelleet linkkien avulla ainakin jonkin verran asioita enemman, mita

varsinaisessa koulutusmateriaalissa kerrottiin.

Koulutuskokonaisuuden kolmea osa-aluetta haluttiin koulutuksen myota jatkokehittaa tulevai-
suuden valistuskayttoa varten. Ohjelman pisteyttamisongelmien vuoksi muutettiin yhta kysy-
mystyyppia kokonaan tulevaisuuden kayttoa varten. Pisteytyshaasteista huolimatta koulutus
toimi hyvana keinona osallistujille itselleen tarkastella osaamisen kehittymista aiheissa. Digi-
taalisesti toteutetun koulutuksen myota ei pystyta tekemaan paatelmia siita, muuttaako kou-

lutuksen suorittaminen hiusalan ammattilaisten toimintatapoja ja suojautumista tyossa,
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mutta koulutustestauksen avulla todettiin, etta suojautumisosaamiseen liittyvan koulutuksen

lisaaminen on hiusalalla erittain tarkeaa.
5.4 Teemahaastattelun tulokset

Teemahaastatteluun valittiin haastateltavat Ammattitautien ehkaisy -koulutukseen osallistu-
neiden joukosta. Koulutuksen osallistujat saivat ilmoittautua haastateltaviksi lopputestauksen
paatteeksi. Teemahaastattelun tavoitteena oli selvittaa, millaisia kasityksia hiusalan ammat-
tilaisilla on suojautumisesta seka kemiallisista altisteista tyossaan. Teemahaastattelun apuna
kaytettiin kysymyksia, jotta kaikilta haastateltavilta saatiin mahdollisimman laajasti vastauk-
sia seka koulutuksesta, johon he osallistuivat, etta yleisesti heidan ajatuksistaan tyoperai-
sesta oireilusta ja motivoinnista parempaan suojautumiseen. Teemahaastattelun kysymykset

ovat liitteena (liite 4).

Haastatteluja jatkettiin niin kauan, etta saavutettiin kyllaantymispiste, eika uusia nakokulmia
enaa tullut esille. Haastateltavien joukko muodostui viidesta hiusalan ammattilaisesta, joista
valtaosalla oli ollut omakohtaisesti tyoperaista oireilua; vain yksi haastatelluista ei ollut koke-
nut tyoperaista oireilua lainkaan. Kolmella viidesta oli oireita tutkittu jossain vaiheessa uraa
myos ammattitautiepailyna, mutta kaksi vastaajista ei ollut saanut ammattitautidiagnoosia ja
yhden vastaajan osalta tutkimukset olivat viela kesken. Yksi vastaajista kertoi, ettei ollut itse
halunnut selvittaa astman yhteytta tyohon, koska haluaa joka tapauksessa jatkaa hiusalan
toita. Vastaajat olivat olleet alalla vahintaan 7 vuotta ja pisimmillaan 45 vuotta. Haastateltu-

jen profiilit on kuvattu liitteessa (liite 5).

Haastattelut toteutettiin puhelimitse, silla haastateltavat olivat maantieteellisesti laajalla
alueella. Haastattelun aluksi jokaiselta haastateltavalta varmistettiin lupa nauhoittaa haas-
tattelu litterointia varten. Haastattelut nauhoitettiin ja litteroitiin osittain haastattelujen jal-
keen. Osittainen litterointi toteutettiin niilta osin, mita haastatteluissa keskusteltiin koulu-
tuksen sisalloista, tyoperaisesta oireilusta seka siihen liittyvista muista asioista. Haastatte-
luissa keskusteltiin myos laajasti varsinaisen teeman ulkopuolelta hiusalalla tyoskentelysta.
Haastattelut kestivat viidestatoista minuutista tuntiin, riippuen siita, kuinka paljon haastatel-
tavalla oli ajatuksia valituista teemoista. Haastattelujen nauhoitteet tuhotaan kehittamistyon
valmistuessa ja litterointiaineisto sailytetaan kehittamistyon tekijan henkilokohtaisessa arkis-

tossa.

Litterointiaineistolle tehtiin sisallonanalyysi, jonka avulla etsittiin merkityssuhteita. Aluksi

tehdyista litteroinneista etsittiin kaikki merkitykselliset kommentit; tarkoituksena oli pelkis-
taa aineistosta epaolennaiset asiat pois kadottamatta tarkeita asioita. Pelkistamisen jalkeen
haastateltujen kommentit ryhmiteltiin eri teemojen mukaan. Aineiston laadullisen analyysin

tavoitteena oli pyrkia ymmartamiseen ja pystya tekemaan paatelmia aineiston pohjalta.
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Merkittavia ryhmia muodostui kolmeen kokonaisuuteen: haastateltavien ajatuksia Ammatti-
tautien ehkaisy -koulutuksesta, ajatuksia hiusalasta ja tyoperaisesta oireilusta yleisesti, seka
motivointi-ideoita ammattilaisten tyoperaisen oireilun ehkaisemiseksi. Jokainen kolmesta ryh-
masta luokiteltiin viela positiivisiin, negatiivisiin seka uusiin, esille tulleisiin ajatuksiin. Ryh-
mista ainoastaan ryhma ”ajatukset hiusalasta ja tyoperaisesta oireilusta yleisesti” koostui
vain kahdesta luokituksesta: positiivisista nakemyksista ja negatiivisista nakemyksista seka

haasteista. Litterointiaineiston luokittelu on liitteena (liite 6).

Haastateltavien ajatukset Ammattitautien ehkaisy -koulutuksesta olivat monipuolisia. Valta-

osa vastauksista voidaan luokitella positiivisiin kommentteihin kuuluviksi, kuten:

Oli siita selvasti hyotya siita paketista.
Taytyy ottaa ne tavat kayttoon ihan omassakin tyossa.

Negatiivisina kommentteina haastateltavat nostivat esiin materiaalipaketin ja aiheen raskaan

luonteen ja tylsyyden. Aiheen raskautta kuvattiin esimerkiksi nain:

Se paketti oli niin kun raskasta luettavaa, kun se liittyy just siihen et se on niin
tylsaa.
Niin arsyttava aihe, ettei mitaan jarkee.

Myos tuotteiden ainesosaluetteloiden lukeminen koettiin vaikeaksi, kuten haastattelussa tuli
ilmi:

Ne on niin kun ihan maailman vaikeimpia ne kaikki sanat et mita aineita pesuai-
neissa saa olla ja ei saa olla.

Uusia asioita koulutuksen myota tuli myos haastateltavien tietoon, silla kaikki eivat olleet esi-
merkiksi tienneet nitriilikumisuosituksesta suojakasineissa eivatka Tyoterveyslaitoksen oh-

jeista kayttaa suojakasineita kaikissa markatyovaiheissa.

Haastateltavien ajatukset alasta seka tyoperaisesta oireilusta kuuluivat paaasiassa negatiivis-
ten nakemysten ja haasteiden luokkaan. Naissa tuli esiin esimerkiksi alalla vallitseva kult-
tuuri, joka ei korosta ammattilaisen omaa turvallisuutta ja terveytta. Usein ajatellaan ensin
asiakkaan turvallisuutta seka altistumista. Yksi haastateltava toi esille sen, etta koska suojau-
tumistavat ovat alalla yleisesti puutteellisia, niin se heijastuu myos asiakkaiden nakemyksiin

asiasta:

On myos vahan hankala olla talla alalla pioneeri ja kayttaa kaikkia hyvia suo-
jautumiskeinoja, kun siihen ei olla totuttu. Joku kirjoittaa jossain pian, etta
mita aineita se kayttaa... vaikka samat myrkyt kaikilla on.
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Hiusalan ammattilaisten omia huomioita oli my0s se asia, ettei ammattilaisten uskota lukevan
pakkauksia kovin huolellisesti. Talloin ei myoskaan pakkauksien tarkeat turvallisuusohjeet
saavuta ammattilaisia. Positiivisia nakemyksia haastatteluista nousi esille myos, yksi haasta-
teltavista oli oppinut kayttamaan suojakasineita kaikissa kosteissa tyovaiheissa oman tyope-
raisen iho-oireilun myota. Vastauksista ilmeni myos, etta hiusalan ammattilaiset haluavat jat-
kaa tyossaan mahdollisesta tyoperaisesta oireilusta huolimatta. Osa vastaajista oli loytanyt
uusia, turvallisempia tyotapoja, joiden turvin pystyivat jatkamaan ammatissaan, osa oli tyyty-

vaisia pystyessaan tyoskentelemaan laakkeiden turvin. Haastateltavien nakemyksia olivat:

Uskoisin, etta pystyn laakkeen avulla jatkamaan tyota, varmaksi ei tiedeta joh-
tuko oireet alun perin toista vai mista oireet johtuivat.

Haluan olla alalla, vaikka tuleekin jotain.

Uskoisin, etta pystyn laakkeen avulla jatkamaan tyota.

Hiusalan ammattilaisten sitoutuminen omaan tyohonsa on haastattelujen perusteella hyvin
vahvaa, mutta toisaalta siihen sisaltyy riski ammattilaisten tyoskentelysta oman terveytensa
uhalla. Haastateltavat toivat esille myos sen, etta vuosien varrella ovat nahneet tyokaverei-

densa joutuneen vaihtamaan alaa, kun tyoperainen oireilu on muuttunut niin voimakkaaksi.

Haasteina nahtiin myos se, etta kouluttajat keskittyvat taiteelliseen puoleen eika viesti suo-
jautumisen tarkeydesta vality hiusalan ammattilaisille suunnattujen lisakoulutusten kautta.
Alalla yleinen kiire koettiin my0s yhdeksi syyksi suojautua huolimattomasti, samoin se, minka-
laiset tavat ammattilainen on uransa alussa omaksunut. Haastateltavat myos pohtivat, miten
saataisiin kiinnostumaan suojautumisesta ne hiusalan ammattilaiset, jotka erityisesti tarvitsi-

sivat suojautumisosaamisen paivitysta.

Kolmas kokonaisuus, johon haastattelut ryhmiteltiin, oli ammattilaisten motivointi-ideat tyo-
peraisen oireilun ehkaisemiseksi. Kolmannen ryhman ideat luokiteltiin niihin keinoihin, jotka
voisivat toimia motivoinnissa, niihin keinoihin, jotka eivat ammattilaisten mielesta toimi mo-
tivoinnissa ja kolmantena luokkana kertyi paljon uusia ideoita ja ehdotuksia aiheesta. Moti-

vointi-ideoita kertyi haastatteluissa kaikkein eniten, joka kertoo hiusalan ammattilaisten hy-

vista ideointitaidoista seka aktiivisesta tavasta etsia ratkaisuja epakohtiin.

Haastateltavien mielesta keinoja, joiden avulla saisi hiusalan ammattilaisia muuttamaan toi-
mintaansa, olivat esimerkiksi asioiden selkeyttaminen ja viestien yksinkertaistaminen. Nega-
tiivisten oireiden ja seurauksien esiintuominen olisivat haastateltavien mielesta hyva keino
vahvistaa viestia, toisaalta haastateltavat toivat esiin sen, etta liika pelottelu saattaisi arsyt-
taa helposti osaa hiusalan ammattilaisista. Hyvana viestintakanavana nahtiin sosiaalinen me-
dia, eli lahinna Facebookin suljetut ammattilaisten ryhmat. Osa haastateltavista piti nyt to-

teutunutta Ammattitautien ehkaisy -koulutusta hyvana, vaikka se perustui kokonaan
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itseopiskeluun. Videoita pidettiin hyvana keinona valittaa tietoa, mutta niita kaivattiin puhut-

tuina ja suomenkielisina. Myos luennot koettiin hyvana vaihtoehtona asian esiintuomiseksi.

Haastateltavista valtaosa oli sita mielta, ettei hiusalan ammattilaiset ole valmiita maksamaan
koulutuksesta, joka liittyy tyoperaisen oireilun ehkaisyyn ja suojautumisosaamisen kehittami-
seen. Haastateltavat toivat esiin sen, etta heita itseaan kiinnostaa tama aihe, koska he ovat
karsineet tyoperaisesta oireilusta. Haasteena on se, kuinka saadaan ihmiset kiinnostumaan ai-
heesta ja ehkaisemaan tyoperaista oireilua ennalta. Haastateltavista pieni osa oli itse valmis

maksamaan lisakoulutuksesta, joka liittyy tyoperaisen oireilun ehkaisemiseen.

Ammattiopintojen merkitys hyvien suojautumistapojen omaksumisessa nahtiin vahvana. Yksi
haastateltava kertoi tiukasta opettajasta, jonka ansiosta han koki osaavansa valttaa esimer-

kiksi liian suuren altistumisen hengitysteiden kautta;

Meilla pidettiin tarkeana, ettei olla naama kiinni asiakkaassa, ei tarvi olla ite
hengittamassa niita hoyryja... koulusta se lahtee.

Toisaalta myos tiedostettiin vahvasti se, etta jokainen ammattilainen on oman aikansa tieta-
myksen tuotosta, ja jos lisakoulutusta ei aiheesta ole, niin suojautumistavat voivat olla hyvin
puutteellisia. Haastattelujen myota kavi ilmi myos se, ettei suojakasineiden kaytto aina ole
niin laajaa, kuin pitaisi, mikali iho-oireilusta ei ole itse karsinyt. Osa kertoi tekevansa esimer-
kiksi permanentin valihuuhtelun ja kiinnitysvaiheen ilman suojakasineita. Tyoperaisesta iho-
oireilusta karsineet haastateltavat sen sijaan ovat siirtyneet suojautumaan erittain huolelli-
sesti kaikkien toiden osalta, eika heista uusien tapojen opettelun jalkeen hiusten peseminen
eika hiusten leikkaaminen suojakasineet kadessa tunnu enaa vaikealta. Puuvillaisten aluskasi-
neiden kaytto suojakasineiden alla sen sijaan on tuntunut opettelusta huolimatta kankealta,

ja niiden kaytosta olikin luovuttu.

Uudet ideat tyoperaisen oireilun ehkaisemiseksi painottuivat lainsaadannollisiin toimenpitei-
siin. Useat haastateltavien kommentit pohtivat mahdollisuutta tehda hiusalan ammattilaisten

jatkokoulutuksista lakisaateisesti pakollisia.

Tarvis tulla niin iso kulttuurimuutos meidan alalle, pitaisko sen olla melkein
joku lainsaadanto?

Lakisaateisesti koulutukset: terveystarkastaja ilmoittaa, etta nyt ei oo kayty
koulutuksissa vahaan aikaan.

Myos Tyoterveyslaitosta pohdittiin alan ammattilaisten patistelijaksi, samoin yhteistyota hiu-
salan tukkuyritysten kanssa ehdotettiin yhtena vaihtoehtona. Hiusalan tyoperaisen oireilun
ehkaisyksi nostettiin esiin yksittaisina ideoina myos allergiatestien toteuttaminen alalle ha-

keutuville henkilgille, jotta edes osa tyoperaisesta oireilusta voitaisiin kenties valttaa.
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Huumorin avulla viestin valittaminen nousi yhtena ideana esiin. Haastateltava toi esiin lyhyet
videopatkat, joissa karjistetysti ja huumorin keinoin tuotaisiin esiin, mita voi seurata, jos suo-
jautuminen on puutteellista. Myos toinen haastateltava ehdotti esimerkkitapauksien esille-

tuomista hiusalan ammattilaisille, mutta lahinna varoittavina esimerkkeina ja kokemuskoulut-
tajien roolissa. Pohdittavana oli myos se, etta mika taho voisi olla koko hiusalan ammattilais-
ten asian edistajana, koska yksi haastateltava koki erilaisten jarjestojen ajavan vain omien

jasentensa asioita. Sisallonanalyysin pohjalta tehtyja paatelmia esitellaan tarkemmin seuraa-

vassa luvussa osana johtopaatoksia ja niiden perusteella tehtyja tulkintoja luvussa 7.

Lisaksi kehittamistyon tuloksena syntyi koulutusmateriaalista jatkokehitetty versio suojautu-
misosaamisen kehittamiseksi, joka suunnattiin hiusalan ammattilaisiksi opiskeleville. Koulu-
tusmateriaali jaettiin vapaaseen opetuskayttoon hiusalan opettajien suljetun Facebook-ryh-
man kautta opinnaytetyon viimeistelyvaiheessa jo loppukevaasta 2020 ja sen vastaanotto oli
opettajien suunnalta erittain positiivinen. Nayttaa silta, etta opettajilla on tahtoa edistaa
tyoperaisen oireilun ehkaisya osana opiskelijoiden koulutusta. Kevaalla 2020 ensimmaisten
viikkojen aikana suomalaisista hiusalan opiskelijoista jo 80 oli hyodyntanyt kolmivaiheista

koulutuspakettia. Opettajilta saatua palautetta olivat kiittavat kommentit, kuten:

Isot kiitokset, otan kayttoon!
Kiitos, upea kokonaisuus.

Alku- ja lopputestauksessa kaytettava testi on esitelty liitteessa 7 ja varsinainen digimateriaa-

lipaketti liitteessa 8.

6  Johtopaatokset

Taman tutkimuksellisen kehittamistyon tavoitteena oli selvittaa hiusalan ammattilaisten suo-
jautumistapoja tyossaan kohtaamiltaan kemiallisilta altisteilta, selvittaa minkalaisia vaikutuk-
sia koulutuksella on suojautumiseen ja edistaa hiusalan ammattilaisten tyoperaisen oireilun
ehkaisya. Tavoitteena oli myos selvittaa hiusalan ammattilaisten motivaatiotekijoita suojau-
tumisen parantamiseksi. Kaikki nama tavoitteet tahtaavat samaan lopputulokseen: hiusalan
ammattilaisten tyokyvyn sailymiseen parempana ja myos ammattitautitilastojen suunnan las-
kusuuntaan kaantamiseen. Hiusalan tyoperaisen oireilun suuntausta pystytaan arvioimaan ti-
lastojen perusteella vasta useiden vuosien paasta, joten kehittamistyon vaikutuksia on mah-

dotonta arvioida lyhyella aikavalilla.

Kehittamistyon tuloksia voi tarkastella myos verraten saatuja tuloksia aiemmin tehtyihin, tie-
teellisiin tutkimuksiin. Hiusalan altisteita seka tyoperaista oireilua on tutkittu koko maail-
massa todella paljon. Useat tutkimukset kertovat karua totuutta siita, kuinka yleista tyoperai-

nen oireilu hiusalalla on, ja minkalaisia seurauksia siita erityisesti hiusalan ammattilaisten
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ihoon ja hengitysteihin aiheutuu. Suomessa hiusalan ammattilaisella on yleisvaestoon verrat-
tuna kaksinkertainen riski saada hengitysteiden ja ihon sairauksia (Leino & Taskinen 2008). Oi-
reilu hiusalan ammattilaisten keskuudessa on hyvin yleista myos muualla kuin Suomessa, ja
tutkimusten mukaan hiusalan ammattilaisilla on kohonnut riski saada tyoperaisia hengitystie-
ja iho-oireita esimerkiksi vaalennusaineiden persulfaattien, hiusvarien ja muiden altisteiden
vuoksi (Lysdal ym. 2014; Lind ym. 2005).

Tyoperaisten sairauksien rekisterin tilastotietojen perusteella hiusalan ammattilaisten tyope-
rainen oireilu Suomessa lisaantyi vuosina 2005-2015 (Lehtimaki 2019). Myos Tyoterveyslaitok-
sen tekeman kymmenen vuoden riskiammattien, -alojen ja -altisteiden analyysin perusteella
hius- ja kauneudenhoitoalan ammattilaiset kuuluvat niiden riskialojen joukkoon, jotka vaati-
vat kohdennettuja toimia kehityssuunnan muuttamiseksi. Hiusalan yrittajavetoisuuden takia
tilastojen myos pelataan olevan todellista sairastavuutta pienemmat. (Koskela ym. 2019a,
175, 183.) Tata seikkaa vahvisti kehittamistyona toteutetun opinnaytetyon tulokset. Teema-
haastatteluissa tuli vahvasti esiin se, etteivat hiusalan ammattilaiset aina edes halua tietaa
johtuuko heidan oireilunsa tyosta vai ei; hiusalan ammattilaiset haluavat usein tyoskennella

ammatissaan oman terveytensakin kustannuksella.

Teemahaastattelun lisaksi myos kyselytutkimuksen tulokset vahvistavat tilastojen olevan to-
dellista sairastavuutta pienemmat, silla kyselyn perusteella vain 15 % vastaajista ei ole koke-
nut ihon tai hengitysteiden tyoperaista oireilua, jos ei huomioida lievimpia oireita, kuten ka-
sien kuivumista ja kutinaa. Jos huomioidaan myos kaikkein lievimmat oireet, niin hiusalan am-
mattilaisista vain 2 % kokee, ettei ole karsinyt minkaanlaisesta tyoperaisesta oireilusta. Kaik-
kein yleisin koettu tyoperainen oire oli niska- ja hartiaseudun oireilu, eika ergonomian
osuutta tyohyvinvoinnin osana voidakaan vahatella hiusalalla. Kehittamistyo on kuitenkin ra-

jattu kasittelemaan nimenomaan kemiallisia altisteita seka niihin liittyvan oireilun ehkaisya.

Kyselytutkimuksen vastaajista valtaosalla (66 %) oli myos selkea kasitys siita, etta tyoperainen
oireilu on hiusalalla lisaantynyt. Suojakasineiden kaytto hiusalan ammattilaisten keskuudessa
on siita huolimatta kaikkien kehittamistyon aineistokeruutapojen perusteella huomattavasti
vahaisempaa mita Tyoterveyslaitoksen ohjeistusten mukaan sen pitaisi olla. Hiusalan ammat-
tilaisten suojakasineiden kayttoa tutkittiin seka kyselytutkimuksen etta havainnoinnin avulla.
Saadut tulokset ovat paapiirteissaan keskenaan yhtenevaisia. Pienet erot suojakasineiden kay-
ton yleisyydessa kaantyvat paaasiassa yrityksessa toteutetun havainnoinnin eduksi siten, etta
havainnoinnin perusteella hiusalan ammattilaiset kayttavat suojakasineita hieman enemman,

mita kyselytutkimuksen mukaan he ovat vastanneet.

Hiusalan ammattilaiset eivat kayta suojakasineita laheskaan kaikissa tyovaiheissa, joissa Tyo-
terveyslaitos ohjeistaa suojakasineita kayttamaan. Hiusalan ammattilaiset myos altistuvat

hiusvareille ja muille altisteille suojakasineiden kaytosta huolimatta, koska suojakasineet
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puetaan kasiin lilan myohaan ja riisutaan ennen kuin tyovaiheen altistumisriski on ohi. Kysely-
tutkimuksen tuloksista selviaa, etta hiusalan ammattilaisista vain reilu neljannes (27 %) se-
koittaa variaineet suojakasineet kadessaan ja suojakasineet kadessa hiusvarin pesee pois
hiuksista 63 prosenttia vastaajista. Merkittava osa hiusalan ammattilaisista altistuu hiusva-
reille naiden toiden yhteydessa. Myos hiustenvarjayksen jalkeen toteutettava leikkaus teh-
daan kyselytutkimuksen perusteella lahes aina ilman suojakasineita. Tama lisaa aiempien tut-
kimusten mukaan hiusalan ammattilaisten variaineille altistumista merkittavasti (Geens ym.
2016; Lind ym. 2005). Kun huomioidaan myos markatyon aiheuttama tyoperainen oireilu, on
siihen selva yhteys hiusalan ammattilaisten suojautumistavoissa; hiusten pesussa ammattilai-
set kayttavat suojakasineita vain hyvin harvoin. Kyselytutkimuksen perusteella vain viisi pro-
senttia hiusalan ammattilaisista kayttaa normaalissa hiusten pesutapahtumassa aina suojaka-
sineita, havainnoinnin perusteella suojakasineita kaytetaan noin joka viidennessa hiusten pe-

sussa.

Suojakasineiden materiaalien suojaavuuserot eivat ole kaikille hiusalan ammattilaisille selvia.
Nitriilikumiset suojakasineet ovat suurella osalla ammattilaisista kaytossa, mutta seka kysely-
tutkimuksen avoimista vastauksista etta Ammattitautien ehkaisy -koulutuksen kommenteista
kay ilmi, ettei materiaalivalinta ole perustunut tietoon nitriilikumin paremmasta suojasta
hiusvareille. Valtaosa kyselytutkimuksen vastaajista ei ollut tietoisia tiiviin kasineen ja kemi-
kaalinsuojakasineen merkinngista kasinepakkauksissa. Kyselytutkimuksen avoimessa palaut-
teessa oli myos kysytty suoraan, onko suojakasineiden peseminen ja uudelleen kaytto turval-
lista. Vastausten perusteella hiusalan ammattilaiset myos usein itse paattelevat, milloin suo-

jakasineet ovat heille tarpeellisia, eivatka ota suojakasineiden kayttoohjeistusta huomioon.

Hiusalan ammattilaisista valtaosa, lahes 90 prosenttia kyselytutkimuksen vastaajista, kayttaa
suojakasineita ensisijaisesti siksi, etteivat kadet varjaantyisi. Toiseksi yleisin (74 % vastaa-
jista) syy on ihottumariskin valttaminen ja kolmantena syyna noin 67 % vastaajista ilmoitti

kayttavansa suojakasineita valttaakseen terveysriskeja, kuten hiusvarien syopariskia.

Kyselytutkimuksen perusteella tyoperainen iho-oireilu saa hiusalan ammattilaisen kayttamaan
suojakasineita hieman useammin mita ammattilainen ilman tyoperaista iho-oireilua kayttaa.
Suojakasineiden kaytto ei silti ole iho-oireisillakaan riittavan yleista, silla suuri osa tyoperai-
sesta iho-oireilusta karsivista ei kayta aina suojakasineita kaikissa kysytyista toista ja tyovai-

heista.

Suojakasineiden kayttoa tarkasteltiin myos hiusalan ammattilaisten suoritettuihin lisa- ja tay-
dennyskoulutuksiin verraten. Yleisimmin suojakasineita ilmoittivat kayttavansa ne vastaajat,
jotka olivat suorittaneet estenomi (AMK) -tutkinnon, mutta ero muihin vertailuryhmiin ei ollut
yksiselitteinen kaikkien tarkasteltujen toiden osalta. Permanenttiin liittyen suojakasineita

kayttivat selvasti yleisimmin ne vastaajat, jotka eivat olleet suorittaneet mitaan tutkintoa tai
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osallistuneet koulutuksiin valmistumisensa jalkeen. Vastaajaryhmista opettajat eivat olleet
tunnollisimpia suojakasineiden kayttajia minkaan tarkastellun tyon yhteydessa, sen sijaan
permanentin tyovaiheissa opettajat kayttivat suojakasineita tarkastelluista ryhmista vahiten,
ja varin seka raitojen poispesun osalta vain ekokampaajat kayttivat niukasti opettajia vahem-
man suojakasineita. Erikoisammattitutkinnon suorittaneista kampaaja-/parturimestareista ei
noussut esille kummankaan aaripaan suojakasineiden kayttajia, vaan heilla suojakasineiden
kaytto asettui vertailun keskivaiheille. Johtopaatoksena voidaan todeta, etta hiusalan opetta-
jien suojakasineiden vahainen kaytto saattaa valittaa opiskelijoille valinpitamatonta asen-

netta kasien suojaamiseen.

Hengitystieoireilu, kuten astma, yska ja nuha, ovat hiusalan ammattilaisilla yleisia tyoperaisia
oireita. Ne eivat nay vahvistetuissa ammattitaudeissa niin laajasti, kuinka yleisia ammattilais-
ten oireet todellisuudessa ovat. Hengitystieoireilua aiheuttavat erityisesti vaalennusaineiden
persulfaatit, variaineet ja permanenttiaineet. Hengitystieoireilulta voi suojautua parhaiten
kayttamalla tehostettua ilmanvaihtoa kohdepoistokuvuilla ja sekoittamalla variaineet aina ve-
tokaapissa. (Leino 2001, 91; Lysdal ym. 2014.) Myos kyselytutkimuksen perusteella hengitys-
tieoireilu on yleista, silla suuri osa ilmoitti karsineensa erilaisista hengitysteiden tyoperaisista
oireista. Teemahaastattelun osallistujista perati 60 % vastaajista oli myos hengitystieoireista
karsivia, ja osoitus siita, ettei astmaa diagnosoida helposti ammattitaudiksi. Yhden haastatel-
lun osalta ammattitautiselvitys oli viela kesken, toinen ei omasta tahdostaan halunnut selvit-
taa astman tyoperaisyytta ja kolmas ei saanut ammattitautidiagnoosia siita huolimatta, etta

oireilu oli vahvasti tyohon ja tutkimuksissa testattuihin alan altisteisiin reagoivaa.

Kyselytutkimuksen vastaajista 85 % vastasi, ettei heidan tyoskentelytilassaan ole kohdepois-
toja eika vetokaappia. Vain reilu kaksi prosenttia vastasi, etta niiden hankinta on suunnit-
teilla. Digitaalisesti toteutetun Ammattitautien ehkaisy -koulutuksen osallistujista suurempi
osa, noin kolmannes, oli miettinyt ilmanvaihdon tehostamista kohdepoistojen ja vetokaapin
avulla. Koulutuksen osallistujista myos noin 11 % kertoi, etta kohdepoistot ja vetokaappi on
ollut oppilaitoksessa kaytossa, mutta vastausten perusteella liiketiloissa, joissa osallistujat

tyoskentelevat, niita ei ole.

Lyhyen koulutuksen vaikuttavuus hiusalan ammattilaisten suojakasineiden kaytossa on todettu
toimivaksi. Jo lyhyen, kahdenkymmenen minuutin pituisen suojautumiskoulutuksen on todettu
lisaavan suojakasineiden kayttoa hiusalan opiskelijoilla (Haughtigan ym. 2017). Koulutuksen
avulla on onnistuttu myos ohjaamaan hiusalan ammattilaisia oikeanlaiseen suojakasineiden
kayttoon. Nayttamalla ammattilaisille suojakasineiden oikeanlainen kayttotapa, on ammatti-
laisten altistuminen kemiallisille altisteille vahentynyt testissa merkittavasti. (Oreskov ym.
2015.) Taman kehittamistyon yhtena osana testatun digikoulutuksen vaikutusta tietoihin arvi-
oitiin vertaamalla saman testin tuloksia ennen ja jalkeen koulutuksen. Myos kokonaan itse-

opiskeluna toteutetun koulutuksen avulla tietojen lisaantyminen oli selvaa; lopputestauksen
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pistemaarat paranivat keskimaarin noin 40 % alkutestaukseen verrattuna. Vaikutusta hiusalan

ammattilaisten suojautumistapoihin tyossa ei voida paatella taman perusteella.

Hiusalan ammattilaisten motivoimiseksi kayttamaan suojakasineita enemman tyoperaisen oi-
reilun vahentamiseksi etsittiin ideoita ammattilaisilta itseltaan. Ammattilaiset nakevat erit-
tain keskeisena asiana ammatillisessa peruskoulutuksessa omaksutut tavat seka kyselytutki-
muksen, koulutustestauksen etta teemahaastattelujen perusteella. Poisoppiminen vanhoista
suojautumistavoista tuntuu tulosten perusteella vaikealta. Kuitenkin vain noin 6 % kyselytutki-
muksen vastaajista oli sita mielta, etta ammatillisessa peruskoulutuksessa ei ole kannustettu
riittavasti suojakasineiden kayttoon. Kasivoiteen kaytto on suurella osalla ammattilaisista
puutteellista, eika sita ole ammattilaisilta saatujen kommenttien perusteella tuotu riittavasti
esille peruskoulutuksessa. Ammattitautien ehkaisy -koulutuksen osallistujat toivat esille yh-
tena ideana sen, etta alan tukkuyritykset voisivat ottaa valikoimiinsa laajemmin myos kasivoi-

teet ja muut tyoperaisen iho-oireilun ehkaisemisessa auttavat tuotteet.

Valtaosa teemahaastattelujen haastateltavista toi esille alan kulttuurimuutoksen mahdollista-
jana lakimuutokset, joilla vaadittaisiin hiusalan ammattilaisten taydennyskouluttautumista
myos tyoterveysasioissa. Kyselytutkimuksen perusteella valtaosa (69 %) olisi myos kiinnostunut
kouluttautumaan ammattitaudeilta suojautumiseksi. Kiinnostus todentui myos Ammattitau-
tien ehkaisy -koulutukseen ilmoittautumisessa: mukaan ilmoittautui nopeasti 70 hiusalan am-
mattilaista. Haastattelujen perusteella johtopaatoksena kuitenkin on, etteivat hiusalan am-
mattilaiset ole valmiita maksamaan taydennyskoulutuksesta, joka kasittelee tyoperaisen oi-
reilun ehkaisya. Toinen johtopaatos taydennyskouluttautumisesta on se, etta usea hiusalan
ammattilainen oli valmis aloittamaan itsendisen koulutuksen suorittamisen, mutta vain alle

kolmannes (31 %) ilmoittautuneista suoritti kolmivaiheisen koulutuksen kaikki kolme vaihetta.

Selvaa on, etta tyoperaisen oireilun ehkaisy seka altisteilta suojautumisen oikeanlainen oh-
jeistus vaatii tulevaisuudessa koko hiusalalla paljon huomiota. Tyoterveyslaitoksen monipuoli-
set ohjeet ammattilaisten terveyden suojaamiseksi ovat valtaosalle hiusalalla toimivista am-
mattilaisista tuntemattomia; alle neljannes (24 %) kyselytutkimuksen vastaajista oli etsinyt
ammattiinsa liittyvaa tietoa Tyoterveyslaitoksen Internet-sivuston kautta. Koulutustestaus ja
teemahaastattelut vahvistavat suojautumisohjeiden tuntemattomuutta; suurelle osalle koulu-
tuksen osallistujista seka haastateltavista ei ollut selvaa, missa kaikissa toissa suojakasineita
pitaisi kayttaa ja minka takia. Kehittamistyon koulutustestaukseen kehitetty kolmivaiheinen
koulutusmateriaali muokattiin hiusalan opiskelijoiden tyoperaisen oireilun ehkaisyn opetuk-

seen soveltuvaksi jatkokayttoa varten.
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7  Pohdinta

Hiusalan ammattilaisten tyoperaista oireilua pidetaan ammattilaisten keskuudessa lahes itses-
taanselvyytena, joka kuuluu alan luonteeseen. Toisaalta ei tunneta esimerkiksi Tyoterveyslai-
toksen ohjeita ja suosituksia turvallisemmista tavoista toteuttaa hiusalan toita, vaan tehdaan
omia paatelmia siita, mitka ovat tarpeellisia suojautumistapoja. Tama on huolestuttava yh-
talo, jonka ratkaisemiseksi tarvitaan pitkajanteista ja jatkuvaa valistus- ja asennemuutos-
tyota. Hiusalan ammattilaiset ovat laajasti myos huolissaan tyoperaisesta oireilusta, mutta
samalla tiedostavat omien puutteellisten suojautumistapojensa olevan sitkeassa. Koska monet
jo aiemmin voimakkaista oireista karsineet kuitenkin pystyvat muuttamaan suojautumistapo-
jaan pakon edessa, voidaan nahda, etta tarvittava muutos on mahdollinen myos pitkaan alalla
toimineille. Toivottavaa olisi se, ettei suojautumistapojen muutosta tehtaisi vasta sitten, kun

se on ainoa vaihtoehto tyossa jatkamisen mahdollistamiseksi.

Ammattitautiepailyt seka vahvistetut ammattitaudit ovat myos nuorten hiusalan ammattilais-
ten ongelma. Keskimaarin ammattitautidiagnoosin saanut hiusalan ammattilainen oli vuosina
2005-2015 33-vuotias ja ammattitautiepailyjen osalta 35-vuotias. Useina vuosina nuorimmat
ammattitautiepailyna tutkittavat ovat olleet vasta 17-vuotiaita ja ammattitauteja on myos
vahvistettu 19-vuotiaille. Nain nuorella ialla tehdyt ammattitautitapaukset kertovat tyoperai-
sen oireilun alkamisesta jo ammatillisessa peruskoulutuksessa ja johtavat todennakoisesti
nuoren alan vaihtamiseen. Hiusalan ammattilaisten alalta lahtemisen syyna onkin usein ihon
ja hengitysteiden oireilu. Viidentoista vuoden seurantajakson aikana tyovoimasta lahes kol-
manneksen siirtyminen pois alalta voitaisiin kenties ainakin osittain valttaa, mikali tyoperai-
sen oireilun ehkaisy olisi riittavaa. Ammattitaudeista aiheutuva uudelleenkouluttautuminen
on yhteiskunnallisesti kallista. Suurelta osalta oireilun taustalla ovat altisteet, kuten persul-
faatit, joille hiusalan ammattilainen altistuu hyvin todennakoisesti tyoskennellessaan kampaa-
mossa. Hengitysteiden kautta tapahtuvalta altistumiselta on huomattavasti vaikeampaa suo-

jautua kuin ihon kautta tapahtuvalta altistumiselta.

Eri aineistonkeruumenetelmilla saadut tulokset hiusalan ammattilaisten suojakasineiden kay-
tosta selittavat jossain maarin tyoperaisen oireilun yleisyytta. Ammattilaisten altistuminen
hiusvareille on todennakoista, mikali suojakasineet eivat ole kadessa kaikissa tyovaiheissa.
Pahimmassa tapauksessa kasiin saattaa osua hiusvaria varimassan sekoitusvaiheessa, jonka
jalkeen tahra pyyhitaan pesematta kasia ja puetaan suojakasineet vasta sen jalkeen. Altistu-
minen hiusvarille on tallaisessa tapauksessa pahin mahdollinen, kun variaine jaa ihon ja suoja-
kasineen valiin hautumaan. Aiempaa nayttoa hiusalan ammattilaisten suojakasineiden puut-
teellisista kayttotavoista on saatu esille myos Tanskassa tehdyn tutkimuksen myota, jossa to-
dettiin valtaosan kampaajista kayttavan suojakasineita vaarin ja altistuvan kemiallisille teki-

joille tyossaan sen vuoksi. Sama ongelma koskee hiusalaa siis myos kansainvalisesti.
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Suojakasineiden kayton yleisyys eri toihin ja tyovaiheisiin liittyen selvitettiin mahdollisimman
monipuolisesti. Kyselytutkimuksen ja havainnoinnin aineistonkeruun avulla saadut tulokset
ovat keskenaan hyvin samansuuntaisia, joka vahvistaa tiedon luotettavuutta. Pienia eroja ky-
selytutkimuksen ja havainnoinnin valilla oli, joka saattaa johtua erilaisista aineistonkeruume-
netelmista. Hiusalan ammattilaiset saattavat olla kyselytutkimuksen vastaajina ennemminkin
omaa suojakasineidensa kayttoa vahattelevia, kuin liioittelevia. Toisaalta aineistojen erot
saattavat selittya myos havainnoinnin kontrollivaikutuksella. Havainnointi toteutettiin avoi-
mesti siten, etta ammattilaiset tiesivat mita heidan toiminnastaan seurataan, ja silla saattaa
olla vaikutusta kaytannon toimintaan suojakasineiden kayttoa lisaavasti, vaikka tassa tapauk-
sessa havainnoijina kaytettiin tyoyhteisoon kuuluvia ammattilaisia kontrollivaikutuksen vahen-

tamiseksi.

Tyoterveyslaitoksen sivuston ja sita kautta Tyoterveyslaitoksen suojautumisohjeistuksien tun-
temattomuus hiusalan ammattilaisten keskuudessa selittaa todennakoisesti suurelta osalta
suojakasineiden vahaista kayttoa. Harvempi kuin joka neljas hiusalan ammattilainen kertoi
kayttaneensa Tyoterveyslaitoksen Internet-sivuja tiedonhankintaan. Noin 24 % kyselytutki-
muksen vastaajista kertoi hyodyntaneensa sivustoa. Niin kyselytutkimuksen, havainnoinnin
kuin teemahaastattelunkin avulla kavi selvaksi, etteivat suojakasineiden kayttoon liittyvat oh-
jeet ole selvia hiusalan ammattilaisille. Suuri osa ammattilaisista kuitenkin kokee kayttavansa
suojakasineita riittavasti, eivatka nae syyta suojautua tyossaan enempaa. Tasta syysta Tyoter-
veyslaitoksen tunnettuutta tulisi vahvistaa hiusalan ammattilaisten keskuudessa. Tehokas tie-
don jakamisen kanava saattaisi olla hiusalan ammattilaisten sosiaalisen median kanavat, ku-

ten ammattilaiset itse toivat haastatteluissa esille.

Osasyy siihen, etteivat hiusalan ammattilaiset valttamatta yhdista iho-oireilua ja altisteiden
aiheuttamaa riskia, saattaa olla se, etta usein allergiset reaktiot ovat viivastyneita. Jos altis-
teen ja oireen valista yhteytta ei nae, on myos vaikea tehda siihen liittyvia muutoksia. Altis-
tumisen jatkuminen oireista huolimatta usein pahentaa oireita, jolloin oireiden poistuminen
on vaikeampaa; mita pidempaan oire jatkuu, sita todennakoisemmin se muuttuu krooniseksi
oireeksi. Kasi-ihottuma on kroonistuessaan hyvin hankala hoitaa ja saattaa aiheuttaa alan
vaihtamisen tai laskea ammattilaisen elamanlaatua oireilun takia. Kroonistuvan kasi-ihottu-
man valttaminen olisi todennakoisempaa, mikali osaisi puuttua altistumiseen ja liian vahai-
seen kasien ihonhoitoon ajoissa. Ammattilaiset nostivat itse esille koulutustestauksen palaut-
teissa seka teemahaastatteluissa, etta kasien ihon hoitaminen ei ole heille rutiinia. Osittain
sita perusteltiin silla, etta kasien ihonhoito ei ole ollut riittavasti tai lainkaan esilla peruskou-

lutuksessa.

Teemahaastatteluissa ilmeni, etta hiusalan kouluttajien esimerkkia ei pideta tyoperaista oi-
reilua ehkaisevana ja suojakasineiden kayttoa edistavana. Hiusalan ammattilaiset ovat itsekin

kiinnostuneita ensisijaisesti ajankohtaisesta hiusmuodista ja tekniikoista, joilla hiusmuotia
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voidaan toteuttaa. Myos hiusalan kouluttajien nahtiin olevan vahvasti taiteellisen nakokulman
esiintuojia. Maailmanlaajuisesti hiusalan kuuluisuudet esiintyvat YouTube-kanaviensa videoilla
ilman suojakasineita, joka valitettavasti valittaa virheellista mielikuvaa suojakasineiden tur-

huudesta.

Ammattilaisilla on vahva nakemys siita, etta keskeisin merkitys ihon suojaamisessa on ammat-
tikouluilla ja sita kautta valitettavilla suojautumistavoilla. Kyselytutkimuksen perusteella kui-
tenkin nayttaa silta, ettei suojakasineiden kaytto lisaanny suoraviivaisesti lisakoulutusten
myota. Ne vastaajat, jotka eivat ole osallistuneet mihinkaan koulutuksiin peruskoulutuksensa
jalkeen, olivat permanentin tyovaiheisiin liittyen tunnollisimpia suojakasineiden kayttajia.
Tama saattaa olla seurausta siita, etta he eivat ole saaneet vaikutteita huonoista suojautu-
mistavoista tai asenteista kouluttajilta tai kollegoilta koulutuksissa. Toisaalta kouluttautumat-
tomat kayttivat kaikkein vahiten suojakasineita hiusten pesuissa seka hiusvarin levityksessa,
kahden tarkastellun tyovaiheen osalta heidan suojakasineiden kayttonsa sijoittui vertailtujen
ryhmien keskivaiheille. Suojautumistavat ja -ohjeet paivittyvat sita mukaa, kun tieto altistei-
den aiheuttamista riskeista lisaantyy, joten itseopiskelu ja suojautumisasioiden seuraaminen
on ammattilaisten suojautumistavoille keskeinen tekija. Jotta voisi tehda paatelmia siita,
mika suoritetuissa lisakoulutuksissa aiheuttaa muutoksia suojakasineiden kayttoon, pitaisi to-

teuttaa uusi tutkimus sen selvittamiseksi.

Kokonaan digitaalisesti toteutettuun Ammattitautien ehkaisy -koulutukseen osallistujat vali-
koituivat oman mielenkiintonsa perusteella. Hiusalan ammattilaisten aktiivisuudesta sosiaali-
sessa mediassa kertoo se, etta ammattilaisia ilmoittautui mukaan lyhyessa ajassa 70 henkiloa.
Kaikki koulutukseen ilmoittautuneet eivat kuitenkaan suorittaneet koulutusta, ja noin viides-
takymmenesta aloittaneesta vain 22 suoritti koko koulutuksen. Tasta voidaan paatella, etta
tyoperaisen oireilun ehkaisy ei mahdollisesti ollut hiusalan ammattilaisten mielesta aiheena
niin mielenkiintoinen, etta se olisi riittanyt motivoimaan kaikki koulutukseen ilmoittautuneet
suorittamaan sen loppuun asti. Toisaalta koulutuksen kesken jattaminen saattaa kertoa myos
digitaalisen itseopiskelupaketin vaativuudesta yhdistettyna ikaviin faktoihin. Itsenainen opis-
kelu vaatii hyvaa motivaatiota, etenkin kun toteutuksessa ei hyodynnetty laajasti esimerkiksi
opetusvideoita, joiden seuraaminen olisi huomattavasti helpompaa koulutuksen suorittajalle.
Aiheen haastavuus valittyi myos koulutuksen osallistujille tehdyista teemahaastatteluista, joi-

den mukaan aihetta pidetaan raskaana.

Koulutukseen ilmoittautuneiden maarasta paatellen hiusalan ammattilaiset kuitenkin ymmar-
tavat aiheen tarkeyden. Myos alkukartoituksena tehdyn kyselytutkimuksen palautteista nousi
vahvasti esille se, etta hiusalan ammattilaiset haluavat saada lisatietoa oman terveytensa

suojaamisesta. Monet palautteista valittivat tyytyvaisyyden aiheen esiintuomisesta.
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Hiusalan ammattilaisten melko yleinen tapa paatella itse, milloin suojakasineiden kaytto on
tarpeellista ja milloin ei, kuvaa hiusalalla vallitsevaa suojautumiskulttuuria. Mikali tyoperaista
oireilua ei ole viela esiintynyt, suojautumista ei pideta niin tarpeellisena kaikissa toissa ja
tyovaiheissa. Kyselytutkimuksen vastaajat pitivat merkityksellisina monia muita asioita, kuin
omaa terveyttaan. Tyonteon hankaluutta suojakasineet kadessa pidettiin hyvin yleisesti syyna
olla kayttamatta suojakasineita aina; yli 60 % vastaajista oli sita mielta. Myos merkittava osa
vastasi, etta tottumus olla kayttamatta suojakasineita kaikissa toissa vaikuttaa keskeisesti
suojautumiseen. Yksittaisissa vastauksissa suojakasineiden alimitoitettua kayttoa perusteltiin
myos siita syntyvalla muovijatteella. Teemahaastattelut vahvistivat osittain kyselytutkimuk-
sen tuloksia, mutta muovijatteen maara ei tullut esille lainkaan. Taman perusteella voidaan
paatella, etta valtaosa pitaa terveytta selvasti tarkeampana kuin jatteen maaran minimoi-

mista sen kustannuksella.

Valtaosalla hiusalan ammattilaisista ei ole tyoskentely-ymparistossaan tehostettuja kohde-
poistokupuja eika vetokaappeja. Hengitystieoireet tyoperaisina oireina saattavat todennakoi-
sesti olla osaksi tasta johtuvia. Epapuhtauksilta kuten hiuslakalta, hiusvareilta, vaalennus- ja
permanenttiaineilta on mahdollista suojautua kohdistettujen ilmanpoistojen avulla, joita vali-
tettavan harvoin kampaamoyrityksissa on. Kyselytutkimuksen ja koulutustestauksen osallistu-
jien valilla oli selkea ero mielenkiinnossa ilmanvaihdon tehostukseen kohdepoistojen ja veto-
kaapin avulla. Nakokulmien ero saattaa johtua siita, etta koulutuksen osallistujien kiinnostus
tyoperaisen oireilun ehkaisyyn on lahtokohtaisesti suurempi. Sahkoisen kyselytutkimuksen vas-
taajia rekrytoidessa vastaajat tiesivat tarvitsevansa vain viisi minuuttia kyselyn tayttamiseen,
koulutukseen osallistujia sen sijaan ohjeistettiin varaamaan Ammattitautien ehkaisy -koulu-
tukseen noin tunti. Nain ollen koulutuksen osallistujat ovat olleet valmiita kayttamaan enem-
man aikaa aiheen kasittelyyn, ja se todennakoisesti kertoo suuremmasta mielenkiinnosta asi-

aan.

Alkukartoituskyselyn tulokset ja yrityksessa toteutettu havainnointi on monipuolisesti alan
ammattilaisia seka heidan toimintaansa kuvaavia, mutta mahdollisesti kolmivaiheisen koulu-
tuksen osallistujat ja erityisesti teemahaastatteluihin valikoituneet osallistujat edustavat
oman aiemman oireilunsa takia asiaan keskimaaraista hiusalan ammattilaista enemman pereh-
tyneita. Mikali haastatteluihin olisi saatu enemman osallistujia niista hiusalan ammattilaisista,
jotka eivat ole kokeneet viela tyoperaista oireilua, olisi voitu saada erilaisia tuloksia. Erityi-
sesti selvittaessa hiusalan ammattilaisia motivoivia keinoja suojautua paremmin tyossa, olisi

saattanut nousta esille jotain sellaista, mika nyt jai tulematta esiin.

Hiusalan ammattilaisten kohonneesta syopariskista ei juurikaan puhuta. Teemahaastatteluissa
tuli esille, ettei asia ole edes tyoperaiseen oireiluun perehtyneille tuttu. Koska kohonnut syo-
pariski on useiden syopien kohdalla todellinen, olisi alalla tarkeaa lisata tietamysta asiasta.

Syopariskin kohoaminen liittyy erityisesti hiusvareihin, ja riskin tiedostaminen saattaisi lisata
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hiusalan ammattilaisten suojakasineiden kayttoa tyossaan. Ammattitaudeissa ja ammattitau-
tiepailyissa syopa ei Suomen tilastoissa nay. Usein on myos niin, ettei syopien ja tyoperaisten
altisteiden yhteytta pystyta osoittamaan. On vaikeaa sulkea myoskaan muita asiaan vaikutta-
neita tekijoita pois, kun tutkitaan yksiloa ja puhutaan vuosikymmenten vaikutuksista kaikkine

vaikutteineen.

Ennakoivan allergiatestauksen osalta voidaan todeta, ettei se toisi merkittavaa helpotusta
hiusalan tyoperaiseen oireiluun, koska etukateen ei voida tietaa, kenelle tulee kehittymaan
allergia tyon altisteiden seurauksena. Valtaosa iho-oireilusta johtuu markatyosta ja tyoperai-
sen oireilun todennakoisyys kasvaa altistuksen myota. Merkittavampaa olisi saada hiusalan
ammattilaisten suojakasineiden kayttotavat sellaisiksi, etta ne vahentavat altistumista kemi-
allisille aineille seka markatyolle. Jo pienenkin koulutuksen merkitys suojakasineiden oikean-
laisessa kaytossa on iso. Se luo uskoa sille, etta oikeanlaisen valistuksen avulla hiusalan am-
mattilaisten suojautumistavat on mahdollista saada muutettua. Tulosten nakeminen ammatti-
tautitilastojen avulla vie vuosia, ja se vaatii myos tietoista ja pitkajanteista valistuskampan-

jan toteuttamista.

Huumorin avulla toteutettavan valistuksen riskina on se, etta ei voida olla varmoja viestin va-
littymisesta ammattilaisille oikeanlaisena. Osa saattaa loukkaantua, mikali kaytetaan liian
karjistettyja esimerkkeja ja aina on myos se riski, etta katsoja ymmartaa viestin taysin vaa-
rin. Yliampuvasti esitetyt videot suojakasineiden kayton laiminlyonnista ovat eettisesti arve-
luttavia. Vaikka videot toteutettaisiin ilman oikeaa hiusvarialtistusta esimerkiksi hiusvarin na-
koisen vanukkaan avulla, saattaisi joku videon nakeva ottaa vaikutteita videosta ajatellen,
ettei hiusvari iholla voi kuitenkaan olla niin vaarallista. Asiayhteydesta irrotettuna tallainen
videosta leikattu kuva saattaa lisata valinpitamatonta asennetta suojautumista kohtaan. In-
ternet on pullollaan erilaisia opetusvideoita hiusten varjaykseen ja permanenttiin liittyen, ja
niiden ongelma on valtaosasta valittyva suojakasineiden kayttamattomyys hiusalan ammatti-
laisten tyOoskentelyssa. Vaikka teemahaastattelujen avulla ideoita tulikin hiusalan ammattilai-
silta paljon, on todettava, ettei ole olemassa mitaan yksittaista ideaa, jonka avulla tyoperai-

sen oireilun haasteet voisi ratkaista.

Jatkokehitysideana kehittamistyolle on hiusalan ammattilaisille suunnatun valistuskampanjan
suunnittelu yhteistyossa useiden toimijoiden kesken. Jotta tyoperainen oireilu saadaan vahe-
nemaan, tarvitaan Tyoterveyslaitoksen suojautumisohjeiden laajempaa tuntemusta hiusalan
ammattilaisten keskuudessa, seka niiden mukaista toimintaa niin ammatillisissa oppilaitok-
sissa kuin kaupallisten toimijoiden lisa- ja taydennyskoulutuksissakin. Ammatillisessa koulu-
tuksessa opettajien merkitys esimerkillisina suojavalineiden kayttajina ja asennekasvattajina

on erittain tarkea.
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Opettajien positiivinen vastaanotto tyoperaisen oireilun ehkaisyn koulutusmateriaalia kohtaan
antaa uskoa siihen, etta suojautumisosaamista saadaan huomioitua laajasti hiusalalla Suo-
messa. Opettajien omassa suojakasineiden kaytossa on kuitenkin kyselytutkimuksen perus-

teella paljon parantamisen varaa.

Ammattikoulutuksen merkitys suojautumisosaamisen kehittamisessa seka asenteiden muok-
kaamisessa on ensiarvoisen tarkeaa. Ammattioppilaitoksilla on myos mahdollisuuksia koulut-
taa tyoelaman toimijoita ammattilaisille tarjottavien lisa- ja taydennyskoulutusten muodossa,
kuten erikoisammattitutkinnon avulla. Lisakoulutusten avulla ammattioppilaitosten merkitys
on alalle saapuvien uusien ammattilaisten lisaksi myos tyoelaman kaytantoja kehittava. Tyo-
elamayhteistyo toteutuu ammatillisten oppilaitosten ja hiusalan yritysten kesken tyopaikalla
tapahtuvan oppimisen myota, ja se mahdollistaa samalla myos suojautumiskaytantoihin liitty-

van valistuksen tyopaikoilla.

Tyoterveyslaitoksen asiantuntijoiden palautteena suunnitellusta koulutusmateriaalista testei-
neen oli toive saada ne kayttoon opiskelijoiden lisaksi myos hiusalan ammattilaisille. Osana
valistusta on hyva varmistaa mahdollisimman monien toimijoiden yhteinen viesti ammattilai-
sille. Hiusalan monipuolinen yhteistyo vaatii seka Tyoterveyslaitoksen ohjeiden noudattamista
mahdollisimman monien hiusalan ammattilaistukkujen jarjestamissa koulutuksissa, etta posi-
tiivista suhtautumista suojautumistapoihin, kuten suojakasineiden ja kohdepoistojen kayt-
toon. Positiivista asennetta voi valittaa sosiaalisen median kautta, alan kotimaisen ammatti-
lehden, Pinnin, valityksella ja yhteistyossa Hiusalan Yrittajien kanssa. Tarkeinta on tyoperai-
sen oireilun ehkaisyn saama mediahuomio hiusalan sisalla, jotta voidaan kaantaa hiusalan tyo-

peraisen oireilun esiintyminen laskuun.

Yhteiskunnallisesti tyoperaisen oireilun ehkaisy on merkittava asia, silla ammattitautien
myota syntyva uudelleenkouluttautuminen on yhteiskunnalle kallista. Hinta muodostuu alku-
peraisen, yhteiskunnan varoin jarjestetyn koulutuksen jaadessa turhaksi ja lisaksi uudelleen-
kouluttautumisen kustannukset ovat yhteiskunnalle kalliit, silla ammatillisen kuntoutuksen

ajalta saa esimerkiksi perusopintotukea selvasti korkeampaa kuntoutusrahaa.

Opinnaytetyona tehdyn tutkimuksellisen kehittamistyon toteutuksessa on pyritty huomioi-
maan myos toistettavuus, jotta tyon luotettavuus olisi hyva. Kaytettyjen tutkimusmenetel-
mien soveltuvuutta hiusalan ammattilaisten toiminnan tutkimiseen on vahvistettu kayttamalla
monipuolisesti maarallisia ja laadullisia tutkimusmenetelmia; sahkoista kyselytutkimusta, ha-
vainnointia tyotilanteissa, koulutustestausta digitaalisessa ymparistossa seka teemahaastatte-
lua. Tutkimusongelmien tarkastelu eri nakokulmista on lisannyt kehittamistyon luotetta-
vuutta. Kyselytutkimuksen osalta luotettavuutta lisasi suuri vastaajien maara; vastaajina oli
704 hiusalan ammattilaista. Kyselytutkimuksen seka Ammattitautien ehkaisy -koulutuksen lo-

makkeiden tulkinnallisuutta selvitettiin ja testattiin kohderyhmaan kuuluvien osallistujien



88

kanssa ennen varsinaista toteutusta. Huolellisella menetelmien esitestauksella pyrittiin valt-

tamaan virheita, joita kysymyksien huonon asettelun seurauksena olisi voinut tulla.

Tyon kehittamiskohteena tulosten kannalta voidaan nahda teemahaastattelujen kohderyhman
valinta. Tyon tulokset voisivat olla talta osin eriavia haastattelujen uusinnassa, mikali hiusa-
lan ammattilaisista haastateltavina olisivat ne, jotka eivat ole lahtokohtaisesti kiinnostuneita
tyoperaisen oireilun ehkaisysta. Nyt haastateltavat valittiin koulutustestaukseen mukaan il-
moittautuneiden joukosta, joten he olivat todennakoisesti keskimaaraista hiusalan ammatti-

laista kiinnostuneempia tyoperaisen oireilun ehkaisysta aiheena.

Tyon toteutuksessa on noudatettu eettisia ohjeita. Opinnaytetyon toteutuksessa on toimittu
rehellisesti ja tyoskentelyssa on noudatettu huolellisuutta seka tarkkuutta. Tiedonhankintata-
vat ovat olleet eettisesti kestavia ja viestinnassa on noudatettu avoimuutta: kaikilla sosiaali-
sen median suljettujen ammattilaisryhmien jasenilla on ollut mahdollisuus osallistua kysely-
tutkimukseen tai ilmoittautua koulutustestaukseen ja haastateltavaksi. Keskeisimpina lah-
teina on kaytetty vertaisarvioituja tutkimuksia, artikkeleita ja muita luotettavia lahteita kriit-
tisesti harkiten ja myos kansainvalisyys huomioiden. Tyoterveyslaitoksen asiantuntijoiden
kanssa on varmistettu hiusalan ammattilaisille valitettavan viestin yhtenevaisyys suojautumis-

ohjeisiin.
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Liite 1: Alkukartoituskyselyn kysymykset

Kysely hiusalan ammattilaisille

Vastaaminen vie noin viisi minuuttia.

Kysely on osa Laurea-ammattikorkeakoulun estenomi YAMK -opinnéytety6ta. Opinndytety&n tavoitteena on
kehittdd uusia keinoja ammattitautiriskien vahentamiseksi. Lisatietoja kyselysté: satu.laiho(at)student.laurea.fi.

Vastaaminen on téysin anonyymia, eika yksittéisia vastaajia voida tunnistaa. Jokainen vastaus on térked, joten
kiitos ajastasi!

Mitka seuraavista sivustoista tai materiaaleista ovat sinulle tuttuja? Valitse kaikki ne, joiden
sisaltdihin olet tutustunut ammattiisi liittyen (ohjeiden etsiminen, videoiden katsominen tai
muu tiedon hankinta). *

A) First things first -sivusto (firstthingsfirst.eu)
B) Tukes (tukes.fi)

C) Tyoterveyslaitos (ttl.fi)

D) Teknokemian yhdistys (teknokemia.fi)

E) Allergia-, iho- ja astmaliitto (allergia.fi)

F) Tyosuojelu hiusalalla -opas (ttk.fi)

G) Ei mikdan edellisista

Muu
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Mitka tekijat vaikuttavat suojakésineiden kaytt6osi? Voit valita kaikki mielestasi sopivat
vaihtoehdot *

| 1. Kasien kuivumisen ehkaisy

| 2. Halu minimoida ihottumariski

| 3. Terveysvaikutusten pelko (esim. variaineiden syopariski)
| 4. Kasien siisting pysyminen (varjaytymien ehkaisy)

5. Tottumus

Muu
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2
3

Kuinka usein kaytat suojakéasineitd tehdessasi seuraavia toité tai tydvaiheita? Arvioi jokaisen
vaittaman paikkansapitévyys erikseen. Mikali et tee kyseisté tyota lainkaan, valitse
vastausvaihtoehdoista "en tee kyseistd tyota". *

1. Taysin samaa 2. Melko samaa 5. En tee kyseista
mielts mielta 3. Melko eri mieltad4. Taysin eri mieltd tyota

A) Hiusten pesussa
leikkauksen yhteydessa
kaytan suojakasineitd
AINA

B) Hiusvarimassan
sekoituksessa kaytan
suojakasineita AINA

C) Hiusvarin
levityksessa kaytan
suojakasineita AINA

D) Hiusviérin
poispesussa kaytan
koko tapahtuman ajan
suojakasineita AINA

E) Hiuksia leikatessa
varjayksen jalkeen
kaytan suojakasineita
AINA

F) Raidoituksessa
kaytan suojakasineitd
AINA

G) Raitojen poispesussa
kaytan suojakasineita
AINA

H) Permanentin
kostutuksessa kaytan
suojakasineitd AINA

1) Permanentin
vélihuuhtelussa kaytan
suojakasineitd AINA

J) Permanentin
kiinnityksessa kaytan
suojakasineitd AINA

K) Muotoilutuotteiden
levityksessa kaytan
suojakasineitd AINA

L) Parranajossa kaytan
suojakasineitd AINA

M) Ripsien ja kulmien
varjayksessa kaytan
suojakasineitd AINA

N) Ripsipidennystydssa
kaytan suojakasineita
AINA

0) Rakennekynsitydssa
kaytan suojakasineita
AINA
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Jos et vastannut edellisen kysymyksen kaikkiin kohtiin kdyttdvdsi suojakdsineitd aina, niin mitka
ovat ne syyt, ettet kdyta suojakdsineita nykyista enempda? Valitse kaikki ne
vastausvaihtoehdot, jotka sopivat sinuun. *

1. Suojakésineisiin kuluva raha

2. Suojakasineiden kayton hankaluus

3. Suojakasineiden epatrendikkyys

4. Alan koulutuksissa tai peruskoulutuksessa ei kannusteta suojakasineiden kayttoon
5. Esimies ei kannusta suojakasineiden kayttoon

6. En tiedd, miksi kayttéisin suojakasineitd enemman

Muu

Mitd materiaalia kdyttdmasi suojakasineet ovat? *

1. Kéytén paasaantoisesti nitriilikésineita

2. Kéytan seka nitriili- etta vinyylikasineita
3. Kéytan paasaantoisesti vinyylikasineita
4. Kéytan paasaantoisesti lateksikasineita

5. En tieda mitd materiaalia suojakésineeni ovat

Muu




Tiedatko, etta suojakdsineet ovat turvallisimmat kampaamoty®ssd, mikali kdsinepaketissa on
piktogrammi, joka kuvaa tiivista kasinetta tai kemikaalinsuojakasinetta? *

Tiivis kdsine  Kemikaalinsuojakdsine

1. En

2. Kylla

Mista haluaisit mieluiten ostaa suojakasineesi? Valitse mielestasi paras ostopaikka. *

1. Samasta paikasta kuin ammattituotteet (hiusalan tukku)
2. Eri paikasta kuin ammattituotteet (ei hiusalan tukusta)
3. Kiertavalta myyntiedustajalta

4. Suojavalineisiin erikoistuneesta verkkokaupasta

Muu

Onko tydskentely-ympdristdssasi tehostettu kohdeilmanpoisto (vetokaappi+huuva
asiakaspaikan paalla)? *

1B

2. Kylla

3. Ei, mutta kohdepoistojen hankinta on suunnitteilla

Muu
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Jos teet tyGssasi ripsipidennys- tai rakennekynsitoita, kaytatko niiden teossa hengityssuojainta?
Voit valita useamman vastausvaihtoehdon. *

1. En tee ripsipidennyksia/rakennekynsia

2. Kylla, kaytan kertakayttoista suojainta

3. Kylla, kaytan uudelleenkaytettavaa suojainta

4, Kylla, kaytan aktiivihiilisuodattimin varustettua puoclinaamaria
5. Kylla, kaytan puhallinlaitetta+kasvonsuojainta

6. En kayta mitaan hengityssuojainta

Muu

Minkadlainen kdsityksesi on ammattitautitilanteesta hiusalan ammattilaisten keskuudessa talla
hetkella? *

1. Ammattitaudit ovat lisdantyneet 2000-luvun aikana
2. Ammattitaudit ovat pysytelleet samalla tasolla

3. Ammattitaudit ovat véhentyneet 2000-luvun aikana
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Oletko kokenut tychosi littyen seuraavia oireita? Valitse kaikki oireet, joita olet kokenut ty&ssasi.
*
A) Kasien kuivuminen tai kutina
B) Kasi-ihottuma
| C) Nenan limakalvojen arsytysoireet
D) Nuhaoireet
E) Hengitystieoireilu (yska, hengenahdistus)
F) Hajusteille herkistyminen
| G) Aanen kiheytyminen/madaltuminen
H) Ranteiden, kasivarsien tai olkapaiden oireilu

1) Niska-hartiaseudun oireilu

Muu

Oletko kiinnostunut kehittdamaan osaamistasi liittyen ammattitaudeilta suojautumiseen? *

L1 Kylla
. 2.En

| 3.En osaa sanoa
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Ammattinimikkeesi? Voit valita tarvittaessa useita vastausvaihtoehtoja. *

1. Parturi-kampaaja
2. Hiusmuotoilija
3. Kampaaja

4. Parturi

Muu

Missd tyoskentelet maantieteellisesti?

14.

1. Etela-Suomi (Kanta-Hame, Paijat-Hame, Uusimaa, Kym

2. Lansi- ja Sisa-Suomi (Pirkanmaa, Keski-Suomi, Eteld-P¢

3. Ita-Suomi (Etela-Savo, Pohjois-Savo ja Pohjois-Karjala)

4. Pohjois-Suomi (Pohjois-Pohjanmaa ja Kainuu)

5. Lounais-Suomi (Satakunta, Varsinais-Suomi ja Ahvenal

6. Lappi

—

105



106

o -

1. Alle 20 vuotta

2. 21-30 vuotta
3. 31-40 vuotta
4. 41-50 vuotta
5. 51-60 vuotta

6.Yli 61 vuotta

Kauanko olet tyoskennellyt alalla? *

0. Alle vuoden

1. 1-10 vuotta

2. 11-20 vuotta
3.21-30

4. Yli 30 vuotta
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Oletko taydennyskouluttautunut valmistumisesi jalkeen? Valitse kaikki koulutukset, joihin olet
osallistunut. *

1. Kylla: erikoisammattitutkinto (kampaajamestari, parturimestari)

2. Kylla: estenomi (amk)

3. Kylla: erikoisparturi-kampaaja (opistotaso)

4, Kylla: tukkureiden jarjestama alan koulutus

5. Kylla: ekokampaaja

6. Kylla: yrittajakoulutus

7. Kylla: kosmetiikkaneuvoja

8. Kylla: hiusalan ammattitutkinto

9. En

Muu

Tuliko sinulle mieleesi jotain kysyttavaa tai ajatuksia aiheesta? Sana on vapaa :)

Kirjoita vastaus
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Liite 2: Infokirje havainnoitaville ammattilaisille

Hiusalan ammattilaisten kemialliset altisteet ja tyoperaisen oireilun ehkaisy
Tietoa osallistujille

Hei,

Teen Estenomin ylemman ammattikorkeakoulututkinnon opinnaytetyona kehittamistyota hiu-
salan ammattilaisten tyoperaisen oireilun ehkaisysta kemiallisiin altisteisiin liittyen. Osana

tata kehitystyota keraan havainnointimateriaalia siita, kuinka ammattilaiset tyossaan suojaa-
vat kasiaan. Kehitystyon ensimmaisessa vaiheessa on kartoitettu sahkoisen kyselyn avulla am-
mattilaisten suojautumistapoja, ja havainnointivaiheen avulla selvitetaan toimivatko ammat-

tilaiset kyselyssa esiin tulleilla tavoilla.

Vuorovastaavat tulevat tekemaan seurantaa havainnointina, kun tyoskentelet normaaleissa
tyotilanteissa. He merkitsevat havainnointilomakkeelle, missa eri tyovaiheissa kaytat suojaka-

sineita ja missa vaiheessa riisut kasineet.

Havainnointi- ja haastattelumateriaaleissa jokainen hiusalan ammattilainen nakyy vain nume-
rona, jota selittaa alalla tyoskennellyt vuodet; esimerkiksi henkilo 1, vuosia alalla 8. Havain-
noijat listaavat henkiloiden etunimet ja numerot, jotta he pystyvat dokumentoimaan suojaka-
sineiden kayton oikeaan sarakkeeseen lomakkeella. Nimien ja numerointien vastaavuustiedot
havitetaan kehittamistyon valmistuessa, ja osallistujat pysyvat taysin anonyymeina. Henkilo-
tietoja ei tallenneta missaan vaiheessa kehitystyota, eika tutkimuksen toteuttamisymparis-
tona toiminutta yritysta voida tunnistaa valmiista opinnaytetyosta. Osallistuminen on vapaa-
ehtoista ja osallistujalla on oikeus keskeyttaa osallistumisensa missa vaiheessa tahansa. Osal-
listuminen on kuitenkin erittain arvokasta, jotta voidaan saada tietoa ammattitautien ja tyo-

peraisen oireilun ehkaisyn tueksi.
Kiitos paljon yhteistyosta!

Satu Laiho

Estenomi (YAMK) -opiskelija, Laurea
Lisatietoja:

satu.laiho@student.laurea.fi



Liite 3: Havainnointilomake

Havainnointilomake / Hiusalan ammattilaisten suojautuminen tyossa
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Havainnoitava | Hiusten pesu | Varin Raidoitus Varin Raitojen Ripsien ja | Varjayksen Varin
ammattilainen | (el varjaysta) | /vaalennus- poispesu poispesu kulmien jalkeen levitys
aineen varjays leikatessa
sekoitus- markia
vaihe hiuksia

Taulukossa yksi kirjain on yksi suoritettu asiakastyon vaihe:

E= ei suojakasineita lainkaan

N= nitrillikasineet kaytossa

V= vinyylikasineet kaytossa



Liite 4: Teemahaastattelun kysymykset

TYOPERAISEN OIREILUN EHKAISY HIUSALALLA

Teemahaastattelun tukikysymykset:

1. Mita ajatuksia ammattitaudeista seka tyoperaisen oireilun ehkaisemisesta sinulla on?
2. Tuliko sinulle jotain uutta ilmi koulutuksen digipaketin myota?

3. Mita koulutuksesta jai erityisesti mieleen? Esimerkiksi jokin sivusto linkin takaa, kuva tai
fakta.

4. Oletko miettinyt mahdollista tyokyvyn menetysta? Onko sinulla suunnitelmia, jos kavisi
niin, ettet voisi jatkaa ammatissasi?

5. Miten suojautumista voisi mielestasi tehostaa koko hiusalalla? Eli mitka keinot toimisivat
mielestasi parhaimpina motivoijina?
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Liite 5: Haastateltavien profiilit

111

Haastateltava: | Hiusalalla vuosia: | Tyoperainen oireilu:

A 7 astma ammattitautiepailyna: selvitys kesken

B 11 ei oireilua

C 13 astma diagnosoitu, mutta ei ole tehty ammattitauti-
selvitysta, myos ihossa tyoperaista oireilua

D 20 kasi-ihottuma ammattitautiepailyna: ei diagnosoitu
ammattitaudiksi

E 45 astma ammattitautiepailyna: ei diagnosoitu tyosta

johtuvaksi
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Liite 6: Teemahaastatteluaineiston luokittelu

1. Digikoulutuspaketin arvioinnit
a) Positiiviset kommentit
b) Negatiiviset kommentit

c) Uudet, koulutuksesta esiin tulleet asiat

2. Ajatukset suojautumisesta seka tyoperaisesta oireilusta alalla
a) Positiiviset nakemykset

b) Negatiiviset nakemykset /haasteet

3. Motivointi tyoperaisen oireilun ehkaisemiseksi
a) Toimivaksi katsotut toimintamallit
b) Toimimattomiksi katsotut toimintamallit

¢) Uudet ideat ja ehdotukset
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Liite 7: Alku- ja lopputestauksen testilomake

Kysymykset

1. Opiskelijoiden alkutestaus, ammattitautien
ehkaisy (22 pistetta)

Testaa tietosi ja opi uutta suojautumisesta ammattitauteja vastaan! Saat pisteet kysymyksesta vain, jos
vastauksessasi on kaikki kohdat oikein. Siirry tietovisan jalkeen opiskelemaan oman terveytesi suojaamisesta lisaa
digipaketin avulla, jonka I6ydat toisesta linkista.

Paina vastausten lahettamisen jalkeen "TARKASTELE TULOKSIA" niin naet pisteesi ja oikeat vastaukset. Laita
pisteesi ylGs, jotta voit vertailla tuloksiasi itseopiskelun jalkeen lopputestauksen pisteisiin. Kannykan kautta
pisteita ei valttamatta pysty tarkastelemaan.

Testit seka digipaketti on toteutettu osana estenomin ylemman ammattikorkeakoulun opinnéytetyota.
Toivottavasti se saa juuri sinut suojaamaan omaa terveyttasi paremmin! Terveisin Satu Laiho :)

1.Minka avulla ihon tyoperaisté oireilua voi tehokkaasti itse ehkaista? Valitse kaikki ne vaihtoehdot,
jotka auttavat iho-oireilun ehkaisyssa *

(3 pistetta)

Siistit, mahdollisimman vahan kasia tahraavat tyotavat

lhon hyva hoitaminen

Suojakasineiden kayttaminen

2. Mitké hiusalan altisteet voivat aiheuttaa tyoperaisté oireilua ja ammattitauteja? Valitse kaikki
mielestasi oikeat vaihtoehdot *
(2 pistettd)
Vesi v

Permanenttiaineet

Hiusvarit

Vaalennusaineet

3. Mita terveysongelmia hiusvarit voivat aiheuttaa? Valitse mielestasi kaikki oikeat vastaukset *
(3 pistettd)

Astmaa Vv
Nuhaa v
lhottumia Vv

Hermoston sairauksia (esim.rannekanavaoireyhtymaa)
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4. Mité markatyo aiheuttaa kasille? Valitse kaikki mielestési oikeat vastaukset *
(1 piste)

Epamukavan tunteen

Ihon pintakerroksen lapaisevyys lisaantyy, ja kemikaalit paasevat kulkeutumaan helpommin ihon
pintakerroksen |&pi aiheuttaen ihottumaa

Kosmeettisen haitan, kun sormet rypistyvat

5.Miké suojakésinemateriaali on hiusalan t6issé suojaavin? *
(1 piste)

Luonnonkumi (Latex)
Vinyyli (PVC-muovi)

Nitriilikumi

6. Mika vaihtoehdoista on oikea toimintatapa? Valitse kaikki mielestési oikein olevat vaihtoehdot *
(4 pistetta)

Kayttaa suojakasineita kaikissa toissa, joissa voi altistua kemikaaleille
Kayttaa suojakasineita vain tummien varien kanssa

Riisua suojakasineet siten, ettei kemikaalit osu ihoon riisumisvaiheessa
Kayttaa samoja suojakasineita varin levityksessa ja poispesussa

Kayttaa pesupaikalla riittavan pitkavartisia suojakasineita

Kayttaa suojakasineita siivouksessa jos kaytetaan vetta ja pesuaineita v/

7.Mitka seuraavista tavoista ehkaisevat kasi-ihottuman syntymista? Valitse kaikki mielestasi kasi-

ihottuman ehkaisyssa auttavat toimintatavat *

(4 pistetta)
Suojakasineiden kayttaminen aina pesupaikalla v
Suojakasineiden kayttaminen aina jo varin sekoitusvaiheessa
Suojakasineiden vaihtaminen uusiin niiden likaannuttua
Samojen suojakasineiden kayttaminen toistuvasti
Suojakasineiden kayttaminen hiuksia foonatessa
Suojakasineiden kayttaminen markia, varjattyja hiuksia leikatessa
Hajusteettoman kasivoiteen kayttaminen
Kasien peseminen muotoilutuotteiden levittdmisen jalkeen
Kellon ja sormusten riisuminen ennen tyoskentelya

Suojakasineiden kadessa pitaminen koko ajan

Suojakasineiden kayttaminen valineiden pesussa ja desinfioinnissa




8. Minka lampoisella vedella kadet olisi hyvé pesta? *
(1 piste)

Mahdollisimman lampimalla, etta rasvatahrat liukenevat
Haalealla

Kylmalia

9. Milloin kddet on syyta rasvata késivoiteella? *
(1 piste)

Mielellaan aina kasien pesun jalkeen
litaisin ennen nukkumaan menoa v/

Ennen suojakasineiden pukemista

10. Mitéa vaatimuksia hyvalle késivoiteelle on maaritelty? *
(2 pistettd)

Se on hyvan tuoksuinen, esimerkiksi marjainen tuoksu
Se on hajusteeton

Se ei sisalla isotiatsolinonien ryhmaan kuuluvia sailontaaineita (joita ei EU-lainsaadanto salli enaa
iholle jatettavissa tuotteissa esim.Methylisothiazolinone)

Se ei sisalla formaldehydia vapauttavia sailontaaineita (esim.DMDM Hydantoin)
Se ei sisalla parabeeneja sailontaaineina (esim.Methylparaben)

Se on koostumukseltaan riittavan rasvapitoinen

11. Hienoa, opiskele seuraavaksi digipaketti ammattitautien ehkaisyyn! :)

WR WKWK

115




116

Liite 8: Digimateriaalipaketti

2. Opiskelijoiden digipaketti ammattitautien
ehkaisyyn

Olethan vastannut jo alkutestaus -tietovisaan? Kay sen jalkeen lapi tdma koulutusmateriaali ja vastaa kysymyksiin.
Linkkien takaa 16ytyy paljon hyddyllistd lisamateriaalia liittyen kampaamotydn altisteisiin seka turvallisiin
tydtapoihin; tutustu kaikkiin linkkeihin huolellisesti. Materiaalin huolellinen lapikdyminen vie noin 1-1,5 tuntia,
joten pida taukoja jotta jaksat keskittya.

HIENOA, ETTA OLET KIINNOSTUNUT TERVEYDESTASI! Kolmivaiheinen koulutus on toteutettu osana estenomin
ylemman ammattikorkeakoulututkinnon opinnéytetyota. Intoa itseopiskeluun toivottaa Satu Laiho :)

HIUSALAN AMMATTITAUDIT VUOSINA 2005-2015

Tassa néet hiusalalla vuosina 2005-2015 vahvistetut ammattitaudit, yhteensa 318 henkil6a
(lahde:Tyoperdisten sairauksien rekisteri).

(Jos kuva nakyy huonosti: ihon sairaudet 78%, hengityselinten sairaudet ja yska 12%, tuki-ja
liikuntaelinten sekd hermoston sairaudet 10%)

Ammattitaudit ovat vain jadvuoren huippu, silla selvitysten mukaan yli puolet hiusalan
ammattilaisista karsii tydperaisista oireista, kuten ihottumista.

Mité ajatuksia sinulla on tasta? *

Kirjoita vastaus



HIUSALAN AMMATTITAUTIEPAILYT VUOSINA 2005-

2015

ston saraudst (207 hles]

Tassa naet vastaavasti samojen vuosien ammattitautiepéilyt, yhteensa 752 henkiloa.

(Jos kuva néakyy huonosti: hengityselinten sairaudet ja yské 45%, ihon sairaudet 40%, tuki-ja
liilkuntaelinten sekd hermoston sairaudet 14%, muut 1%)

Kaikki ammattilaiset eivat hakeudu tutkimuksiin oireidensa takia. Talvella 2020 tehdyn kyselyn
mukaan vain 15% hiusalan ammattilaisista ovat oireettomia tai ldhes oireettomia (karsivat vain
kasien kuivuudesta).

Onko oireilun yleisyys ammattilaisilla sinun mielestasi yllattava asia? *

2

Vuosina 2005-2015 nuorin vahvistetun ammattitautidiagnoosin saanut henkil6 oli keskimaarin
19-vuotias. Jonain vuosina nuorin tapaus on ollut vain 17-vuotias, koska oireilu on alkanut jo
opiskelujen aikana. Kaikkien ammattitautitapausten keski-ika samalla aikajaksolla oli vain 33,1
vuotta. Kokonaan tyoperdista oirelua tuskin on mahdollista poistaa, mutta suuri osa oireilusta
on myos ehkdistavissa. Tamad tarkoittaa sitd, ettd oman terveyden suojaaminen on saatava
kiinnostavaksi!

Miten sina motivoituisit esimerkiksi kdyttdmaan enemman suojakasineitd ja hoitamaan kasien
ihoa huolellisemmin? *

]
|

Kirjoita vastaus

Hiusalan tuotteet voivat aiheuttaa iholla viivastynytta allergiaa, valitonta allergiaa tai
ihodrsytysta. Reaktioita voivat aiheuttaa mm. véri- ja vaalennusaineet, permanenttiaineet,
hiusten pesu-, hoito- ja muotoiluaineet seka suojakasineiden materiaalit. Yksi iho-oireiden
aiheuttaja on kuitenkin tavallinen vesi, joka voi olla ainoa syy ihottumaan. Markatyon
madritelma: kadet ovat markina yli puolet tybajasta, tai kddet pestaan/huuhdellaan yli 15
kertaa tyopadivan aikana.

Loydat linkin takaa Tyoterveyslaitoksen ohjetaulukon, josta voit tarkastaa miten parhaiten voit
suojautua eri altisteilta.

https://www.ttl.fi/hius-ja-kauneudenhoitoalan-terveyshaittojen-ehkaisy/ihon-suojaaminen-ja-
hoito-kampaamo-ja-kauneudenhoitoalan-toissa/kampaajan-ja-kosmetologin-tyon-
allergeeneja-ja-ihoa-arsyttavia-tekijoita-ja-niilta-suojautuminen/

Kaytdtko sind suojakasineitd pestessasi asiakkaan hiuksia? *

Kirjoita vastaus
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HIUSVARIEN AIHEUTTAMAT AMMATTITAUDIT JA -
EPAILYT V.2005-2015

Hapettuvat variaineet (eli ns.kestovarit) aiheuttavat ison osan hiusalan ammattilaisten
ammattitaudeista ja ammattitautiepailyista. Vuosina 2005-2015 hiusvarit aiheuttivat kaikista
iho- ja hengitysteiden ammattitaudeista 19%. Vériaineista voi aiheutua ihottumaa, astmaa sekd
ammattinuhaa. (Lahde:Tyoperaisten sairauksien rekisteri, TTL)

Hiusvdrit nostavat hiusalan ammattilaisten syopariskia merkittavasti keuhko-, kurkku-,
virtsarakko- ja luuydinsydvan osalta.

(Léhde: Takkouche, Regueira-Méndez & Montes-Martinez 2009, Risk of cancer among
hairdressers and related workers: a meta-analysis)

Oliko hiusvdrien aiheuttama sy6pariski sinulle uusi tieto? *

n PERSULFAATTIEN AIHEUTTAMAT AMMATTITAUDIT
JA -EPAILYT V.2005-2015

Vaalennusaineiden persulfaatit aiheuttivat Suomessa v.2005-2015 14% kaikista vahvistetuista
ammattitaudeista. Yleisin diagnoosi oli ihottuma, mutta persulfaatit aiheuttivat myds astmaa ja
nuhaa. (Lahde: Tybéperdisten sairauksien rekisteri, TTL)

Oletko tiennyt, ettd vaalennusjauheiden kanssa tydskennellessa on oltava todella varovainen,
ettei niitd joudu iholle tai hengitysteihin? *

TyGperaisten sairauksien rekisterin perusteella permanenttiaineet aiheuttivat ihon ja
hengitysteiden ammattitaudeista vuosina 2005-2015 3%. Suurin osa (60%) diagnooseista oli
astmoja ja ihottumia oli loput 40%. Ammattitautiepailyissa oli myds muutama ammattinuha
joukossa. Permanenttiaineiden aiheuttamien ammattitautien pieni osuus selittynee
todennakoisesti silld, ettd permanentteja on tehty viime vuosina melko vahan.

Muistathan sina kayttaa suojakasineita aina kaikissa permanentin tydvaiheissa ja my&s varoa
hengittédmastd permanenttihdyryja? *
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Vahvistetuista ammattitaudeista sailontdaineet aiheuttivat 9% ja hajusteet 2% (Tyoperdisten
sairauksien rekisteri). Nditda molempia on sekd ammattiaineissa etta shampoissa, hoitoaineissa
ja muotoilutuotteissa. Mika tahansa yksittdinen tuotteiden ainesosa voi olla ammattilaiselle
arsytysta tai allergiaa aiheuttava, mutta tilastoista ei nouse esiin mitdaan muuta yleisesti
huolestuttavaa.

Sailontaaineiden aiheuttamista ammattitaudeista aiheuttajina oli 69% isotiatsolinoneita, jotka

voi tunnistaa ainesosaluettelosta nimilla Methylisothiazolinone ja Methylchloroisothiazolinone.

Lisaantyneiden allergioiden takia EU:n kosmetiikkalainsdadantod on puuttunut ndiden kayttoon
hyvin tiukasti, eika niiden kayttd6a enaa sallita iholle tai hiuksiin jatettavissa tuotteissa.
Kannattaa myos itse valtella sellaisia tuotesarjoja, joissa isotiatsolinoneja kdytetaan.
Lainsaadanto sallii niiden kayton vield poishuuhdottavissa tuotteissa, vaikka sallittua
pitoisuutta onkin rajoitettu.

Oletko sina saanut allergiaoireita tai arsytysta jostain hius- tai ihotuotteista? *

Tassa naet Tyoterveyslaitoksen antaman suosituksen siita, missa kampaajan tyovaiheissa
suojakasineita olisi hyva kayttaa.

Kuinka monessa listan tyovaiheista olet tottunut kdyttamaan suojakasineita omassa tydssasi?
Voit tutustua myos koko tarkastuslistaan, joka on tehty ihon suojaamisen varmistamiseksi:

https://www.ttl.fi/wp-content/uploads/2017/06/Tarkastuslista-kampaamo.pdf *

Suojakasineita kadytetadan
A) kemikaaleja (esim. kestovareja, vaalennus- ja permanenttiaineita)
annosteltaessa ja sekoitettaessa
B) vareja, vaalennus- ja permanenttiaineita hiuksiin laitettaessa
C) vdreja, vaalennus- ja permanenttiaineita pois pestaessa
D) pestdessa hiuksia shampoolla
E) hiusmuotoilutuotteita kdytettaessa
F)  hiuksia leikattaessa
G) parranajossa ja -muotoilussa
H) ripsien ja kulmien kestovarjayksessa
1)  puhdistettaessa tyétilan pintoja ja tyovélineita
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Kuvassa naet kuvat, jotka pitéisi I6ytyd kampaamossa kéytettévista suojakéasinepakkauksista
(tiivis kasine/kemikaalinsuojakésine). Tarkeintéd on kayttaa suojakasineita riittéavan usein ja viela
oikein, ettei eri aineita paase iholle.

Linkin kautta saat Tyoterveyslaitokselta lisatietoa ihon suojaamisesta ja padset katsomaan
videon, jossa ndytetdan oikeaoppinen suojakésineiden riisuminen. Video I6ytyy, kun rullaat
sivua vahan alaspain.

https://www.ttlfi/hius-ja-kauneudenhoitoalan-terveyshaittojen-ehkaisy/ihon-suojaaminen-ja-
hoito-kampaamo-ja-kauneudenhoitoalan-toissa/

Oletko riisunut suojakasineet videon esittémalla tavalla? *

g 0

Tiivis kdsine  Kemikaalinsuojakdsine
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Kampaajan tyossa kaytettavista suojakasineistd ovat suositeltavimpia
nitriilikumikasineet, Ne suojaavat parhaiten hapettuvilta hiusvareilta, mutta kaikki
nitriilikasineetkin ovat aina kertakdyttoisia! Kasineet tulee vaihtaa uusiin riittavan
usein; varjaystoissa kuluu useammat suojakasineet. (Varsinaista suojakasineiden
suojausaikaa ei voida maaritelld, mutta hyva nyrkkisaanto on, ettei pida yli viittatoista
minuuttia samoja kasineita.)

Muista pukea suojakasineet jo ennen kuin alat sekoittamaan vareja ja kdyta kasineita
kunnes varjatyt hiukset ovat kuivat!

Vinyylikdsineita (materiaali PVC) voi kayttda esimerkiksi permanenttiaineita tai
suoravareja kasitellessa,

Pesupaikalla on tarkeaa, etta suojakasineiden varret ovat riittavan pitkat, ettei vesi
pdase kdsineiden sisdan.

Siivousaineilta kannattaa suojautua paksuilla, kosteuden kestavilla siivouskasineilla
(ns.tiskihanskat), joita voi kayttaa myos uudelleen. Siivouskasineiden tulee olla
henkilokohtaiset ja niiden alle voi pukea puuvillakdsineet suojaamaan ihoa
hautumiselta. Kuivissa siivoustoissa, kuten lakaisussa, suojakdsineita ei tarvita.

Allergiat suojakasineiden materiaaleille ovat myos melko yleisia, joten kiinnita
huomiota myos siihen. Apua sopivien suojakasineiden valintaan allergiatapauksissa
voit hakea esimerkiksi Allergia-, Iho- ja Astmaliiton allergiaportaalista (vaatii
kirjautumisen, mutta on maksutonj:

https://www.kosmetiikka-allergia.fi/

Oletko aiemmin kiinnittanyt huomiota suojakasineiden materiaaleihin? Voit
halutessasi kirjoittaa lisahuomioita kohtaan "Muu™ *

Olen, koska oza k3sineists rsytt3s thoan

Olen, koska olen tiennyt ni sinesuosituksesta

En

Moo |

Kédet tulisi aina kasienpesun jalkeen voidella sopivan rasvapitoisella késivoiteella. Kasisaippuan
ja kasivoiteen tulee olla mahdollisimman arsyttamattomia, eli niissa ei saa olla yleisimpia
allergeeneja.

Yleisesti allergisoivia ovat mm.isotiatsolinoneihin ja formaldehydin vapauttajiin kuuluvat
sdilontaaineet seka hajusteet. Ainesosat selvidvat ainesosalistasta kaytettavan tuotteen
pakkauksesta. Muutama esimerkki ainesosista, joita on hyvé vélttaa: Methylisothiazolinone,
DMDM Hydantoin, Imidazolidinyl Urea, Linalool, Citronellol, Geraniol. Sen sijaan kaytossa
olevista sailontéaineista parabeenit aiheuttavat esimerkiksi allergioita erittéin harvoin.

Ainesosien funktioita eli merkityksia voit etsia EU:n Cosing -tietokannasta. Suomenkielinen
incihaku.fi on my6s hyvé ensiapu nopeaan ainesosien etsintéan, mutta Cosing on virallinen
kanava tiedonhakuun. Léydaét linkin kautta EU:n virallisen kosmetiikkasivuston:

https://ec.europa.eu/growth/tools-databases/cosing/index.cfm?fuseaction=search.simple

Onko sinulla ollut tapana tutustua kayttamiesi tuotteiden ainesosalistoihin? *




6 askeita kasi-ihottuman estoon

Kot ancar tarkrin rybailinest - i niised huolta

Wi

Tutustu Tyoterveyslaitoksen tekemaan julisteeseen. Muistuttaako juliste huolehtimaan kasistasi
paremmin vai mika voisi olla toimivin muistutus? Voit valita useamman vaihtoehdon jos haluat

tai kirjoittaa oman ideasi kohtaan "muu”.

Linkin takaa I6ydat lisaksi my6s laajemman ohjeistuksen kasi-ihottuman ehkaisyvinkkeineen:

https:/fwww.ttlfi/wp-content/uploads/2017 /06/pysayta-kasi-ihottuma.pdf *

Tama juliste on tehokas muistuttaja
Kuva pahasta kasi-ihottumasta voisi olla tehokkaampi

Enemman tekstia sisaltava juliste voisi olla tehokkaampi

Muu

TySperdinen astma
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Tassa naet Allergia-, lho- ja Astmaliiton sivuilta kuvauksen tyoperaisesta astmasta.
Hengitystieoireilu on yleinen ongelma hiusalan ammattilaisilla: Tyoperaisten sairauksien rekisterin
mukaan vahvistetuista ammattitaudeista 12% on astmaa, yskaa tai ammattinuhaa.
Ammattitautiepailyista niita on suhteellisesti kaikkein eniten (45%). Yleisimmat altisteet, jotka
aiheuttavat hengitysteiden oireilua, ovat valkaisuaineiden persulfaatit, hiusvariaineet seka

permanenttiaineet.

Voit halutessasi tutustua Allergia-, lho- ja Astmaliiton sivustoon linkista:

https://www.allergia.fi/astma/astma/tyoperainen-astma/#6b775e24

Onko taman yhdistyksen sivusto sinulle ennestaan tuttu? *

Kylla

Ei

i
i
i
i
|
|
i
i
i
i
i

E——

—

122




Hengityselinten oireilulta, kuten astmalta, yskalta ja nuhalta voi suojautua parhaiten
sekoittamalla varit vetokaapissa ja kayttamalld asiakaskohtaisia kohdepoistokupuja. Nain
hoyrystyvat altisteet eivat paady suoraan ammattilaisen hengitysteihin.

Oletko tiennyt, miksi vetokaappi ja kohdepoistokuvut ovat olemassa? *

QOlen, koulussani on vetokaappi ja kohdepoistokuvut kdytossa
En ole tiennyt miksi niita pitaa kayttaa, vaikka koulussa ne onkin
Olen tiennyt, vaikka koulussani ei ole vetokaappia eika kohdepoistoja

En ole tiennyt, enka ole koskaan nahnyt kohdepoistoja enka vetokaappia

‘ Muu

Jos altistut tydssasi akrylaateille, eli teet ripsipidennyksia tai rakennekynsia, olet suuressa
vaarassa saada iho-oireita tai astman. Jos itse kaytat ripsipidennyksia, olet vield suuremmassa
vaarassa allergisoitua lima-aineille.

Oletko kuullut ripsipidennysten ja rakennekynsitdiden vaarallisuudesta terveydelle aiemmin?
Tutustu linkeista aiheeseen lisaa:
https:/fwww.ttlfi/hius-ja-kauneudenhoitoalan-terveyshaittojen-ehkaisy/ihon-sucjaaminen-ja-

hoito-kampaamo-ja-kauneudenhoitoalan-toissa/ihon-akrylaattiallergiaa-rakennekynsista-ja-
kynsi-ja-ripsienpidennysliimoista/

https://www.ttlfi/akrylaattien-kasittely-tyossa-voi-aiheuttaa-astmaa/ *

s K B0

DTpeOA) | wwwrls

TyGterveyslaitos on laatinut ohjeet ammattilaisille turvallisemmasta tavasta suorittaa
ripsienpidennystyd seka rakennekynsity6. Kuvassa ndet malliratkaisun suositellusta
hengityssuojaimesta ripsitoissa. Mita ajatuksia siita sinulle tulee?

Tutustu malliratkaisuihin linkeista:

https://www.ttl.fi/wp-content/uploads/2016/11/Malliratkaisu_ripsien_pidennys.pdf

https:/fwww.ttl.fi/wp-content/uploads/2016/11/Malliratkaisuja_rakennekynsien_tekoon.pdf
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Tyéturvallisuuskeskus on julkaissut vuonna 2017 tyésuojeluoppaan hiusalalle. Opas on
saatavilla myds vihkona ja sielld on my6s paljon hyvia vinkkeja ergonomiseen tydskentelyyn.
Oletko nahnyt taté opasta aiemmin?

Loydat oppaan linkin takaa:
https://ttk fi/files/5750/27105_Tyosuojelu_hiusalalla.pdf *

Kylla, olen nahnyt oppaan painettuna
Kyllg, olen nahnyt oppaan Internet-sivuilla

En ole nahnyt opasta aiemmin

19

12

Kuvassa ndet Tyoturvallisuuskeskuksen Paiva Rauramon blogikirjoituksesta patkan. Han nostaa
esille huolen ammattilaisten tyoterveydesta asiakkaan nakékulmasta.

Onko joku sinun asiakkaasi nostanut saman asian esille palvelun yhteydessa esimerkiksi koulun
asiakaspalvelussa?

Linkin takaa I6ytyy Tukka hyvin, kaikki hyvin -blogikirjoitus kokonaisuudessaan, mikali haluat
lukea lisaa.

https://ttk.fifajankohtaista/blogi?5114_ m=7332 *

:

Parempi ty6 -blogi

Tukka hyvin, kaikki hyvin?

Arjen aherruksen lomassa pistdytyminen kampaamossa tuo luksusta eldmaan. On mukavaa kdyda
saman tutun, luotettavan ja taitavan ihmisen kdsittelyssd ja vastaanotolla.

Olo on aina jalkeenpain rentoutunut, virkistynyt ja uudistunut. Pari tuntia kuluu pesusta kampauksen viimeistelyyn
rupatellessa ja nautiskellessa.

Tyoterveyden ja -turvallisuuden ammattilaisena ja asiantuntijana kannan kuitenkin joka kdynnilla myos huolta

hiusalan ammattilaisen tydsuojeluasioista. Ovatko kampaajani tydolot terveelliset ja turvalliset? Osaako hdn
ennakoida riskeja?

Kylla, asiakkaat joskus kysyvat aiheesta

) Ei, asiakkaat eivat ole koskaan puhuneet aiheesta
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Tutustu linkin takaa l6ytyvaan First Things First -sivustoon, joka on toteutettu viiden maan
yhteishankkeena (Erasmus+) tavoitteena turvallisemman tydskentelyn edistaminen.

Sivun alareunassa on viisi hiusalan turvalliseen tyoskentelyyn liittyvaa, parin minuutin pituista
videota. Katso videot (safe working pedicure kasittelee jalkahoitoa, voit ohittaa sen):

https:/firstthingsfirst.eu/safe-working-suomi/

Rastita video, joka oli mielestasi paras. Kirjoita lisdksi kohtaan "muu”, mika videossa oli sinulle
uutta. *

Safe working with colours

Safe working INCI

Safe working MSDS (kayttoturvallisuustiedote)

Safe working shaving the beard

Safe working with hands

En ehtinyt katsoa videoita

Minkalainen tama itseopiskelupaketti sinun mielestasi oli? Voit valita kaikki mielestasi sopivat
vaihtoehdot. *

Ajatuksia herattava

Yilattava

Pelottava

Liian tyolas

Kevyesti suoritettava

A

Tylsa
Innostava
Neutraali
Vaikea
lhan ok

Muu ’

Voit vield antaa avointa palautetta aiheesta tai materiaaleista, jos haluat.

Taman itseopiskelupaketin opiskeltuasi, suorita tietovisa ammattitaudeista uudelleen. Linkin nimi
on "3. Opiskelijoiden lopputestaus, ammattitautien ehkaisy".

Kiitos paljon osallistumisestasi! Muista painaa lopuksi "Lahetd" -painiketta




