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Lapsen turvallinen aurinkokayttaytyminen

- sisall6llinen ohje alle kouluikaisen lapsen huoltajalle

IhosyOpien maara on huolestuttavasti kasvussa ja erityisesti
pahanlaatuisimman ihomelanooman on ennustettu lisdantyvan tulevaisuudessa.
Ihosyovan riskitekijoista yksi merkittavin on auringon ultraviolettisateily. Ihon
toistuva palaminen lapsuudessa ja runsas altistus auringolle nostaa
sairastumisriskia ihomelanoomalle, jonka vuoksi lapsen suojaaminen auringolta
on tarkeaa. Lapsen huoltajan esimerkilla on todettu olevan vaikutusta lapsen
aurinkokayttaytymiselle.

Taman kehittamisprojektin tarkoituksena oli edistaa lapsen turvallista
aurinkokayttaytymista. Kehittamisprojektin tavoitteena oli tuottaa ohje lapsen
turvallisesta aurinkokayttaytymisesta alle kouluikaisen lapsen huoltajalle. Tarve
kehittamisprojektille lahti Lounais-Suomen Syopayhdistyksen Aurinkoagentti 2.0
-toiminnan kehittamisen tarpeesta.

Taman kehittamisprojektin tuotos oli sisallollinen ohje, joka perustui
teoreettiseen viitekehykseen ja Benchmarking-menetelman hyodyntamiseen
vertailemalla aiemmin tehtyja aurinkoa kasittelevia ohjeita. Kehittamisprojektin
tuotosta arvioitiin kaksivaiheisesti. Ensimmaisessa vaiheessa
asiantuntijaryhmalla arvioitiin tekstin sisaltoa ja toisessa vaiheessa pyydettiin
palautetta lasten huoltajilta (n=10) sahkdisella kyselylomakkeella
ymmarrettavyyden ja sisallon osalta. Kehittamisprojektin tuotosta hydédynnetaan
Lounais-Suomen Sydpayhdistyksen ja mahdollisesti myos laajemmin
Syopajarjestojen tyossa.
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Safe Sun Behaviour of Children

- substantive guidelines for guardians of children under school age

The number of skin cancer cases is growing at an alarming rate, and especially
the malignant skin melanoma is predicted to increase in the future. One of the
biggest risk factors for skin cancer is the ultraviolet radiation of the sun.
Repeated sunburns in childhood and excessive sun exposure increase the risk
of developing melanoma. The example set by guardians has been shown to
affect children’s sun behaviour.

The need for this development project was based on the need of the Sun Agent
2.0 (Aurinkoagentti 2.0) activities of the Cancer Society of South-West Finland
to obtain guidelines for the guardians of children under school age concerning
the safe sun behaviour of children. The purpose of the development project was
to promote the safe sun behaviour of children.

The output of this development project was based on a theoretical framework
and on using the benchmarking method by comparing previously prepared
guidelines related to the sun. The output of the development project was
assessed in two phases. In the first phase, a team of experts assessed the
content of the text and, in the second phase, feedback on understandability and
content was requested from the guardians (n=10) using an online
questionnaire. The output of the development project can be used in the work of
the Cancer Society of South-West Finland and more widely in the work of the
Cancer Society of Finland.
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1 Johdanto

Suomen terveyspolitiikan ensisijaisena tavoitteena on edistaa terveytta ja
ehkaista sairauksia. Tavoitteena on lisata inmisten osallisuutta vaikuttamalla
omaan terveyteen seka lisata heidan terveystietouttaan. Sairauksien ehkaisylla
eli preventiolla pyritdaan estamaan sairauksien syntya ja minimoimaan
sairauksien hoitoa. Terveyden edistamisen osalta merkittavassa roolissa on
kuntien lisaksi liikunta- ja terveysjarjestot. (THL 2014, 25-26.) Syopajarjeston
tavoitteena on tulevaisuudessa ehkaisyn ja varhaisen diagnosoinnin ansiosta

syOpaan sairastuneiden maaran aleneminen (Syopajarjestot n.d).

Ihosydpien ja erityisesti ihomelanooman ilmaantuvuus on kasvanut 2000-luvulla
voimakkaasti. Ihomelanooman, joka on pahanlaatuisin ihosyopa, ennustetaan
lisdantyvan vuoteen 2035 mennessa 27 %. (Pitkaniemi ym. 2022, 33,44.)
Runsas auringonaltistus ja ihon toistuva palaminen lapsuudessa lisdavat riskia
ihomelanoman sairastumiseen (THL 2014, 63, Whiteman ym.2001). Lapsen
kohdalla tulee kiinnittaa erityisesti huomiota ennaltaehkaisyyn. Lapsen
huoltajalla tulee olla riittavasti tietoa saatavilla auringosta ja sen riskitekijoista.
Tama mahdollistaisi lapsen huoltajan terveytta edistavat tietoiset valinnat

lapsen turvallisesta aurinkokayttaytymisesta. (Sateilyturvakeskus 2017a.)

Taman kehittdmisprojektin tarve pohjautui Lounais-Suomen Syopayhdistyksen
Aurinkoagentti 2.0 -toiminnan kehittamisen tarpeesta. Kehittamisprojektin
tarkoituksena oli edistaa lapsen turvallista aurinkokayttaytymista.
Kehittamisprojektin tavoitteena oli tuottaa ohje alle kouluikaisen lapsen
huoltajalle lapsen turvallisesta aurinkokayttaytymisesta. Kehittamisprojektin
tuotoksena syntyi sisallollinen ohje, joka perustui teoreettiseen viitekehykseen
ja Benchmarking-menetelman hyddyntamiseen vertailemalla aiemmin tehtyja
aurinkoa kasittelevia ohjeita. Sisallollista ohjetta arvioitiin kaksivaiheisesti,
asiantuntijaryhmalla seka lasten huoltajilla. Sisallollista ohjetta voidaan
hyddyntaa niin Lounais-Suomen Syopayhdistyksen ja kuin laajemmin

Syodpajarjestojen tydssa.



2 Kehittamisprojektin lahtokohdat

2.1 Kehittamisprojektin tausta ja tarve

Ihosyopien ja erityisesti ihomelanooman lasketaan olevan elintasosyopa, johon
voidaan vaikuttaa elintavoilla. lImaantuvuus johtuu lisdantyvasta
ultraviolettialtistuksesta, joka olisi ehkaistavissa hyvalla aurinkosuojautumisella.
Yli 90 % tapauksista olisi ehkaistavissa turvallisemmalla aurinkokayttaytymisella
seka valttamalla solariumia. (THL, 2014,26, 62—63.) Ensimmaisten 10-15
elinvuosien aikana auringonpolttamat ja auringonaltistus vaikuttavat ihosydpien
ja erityisesti ihomelanooman etiologiaan (Thoonen ym. 2019). Ihomelanoomaan
riskitekija on lapsuudessa voimakas altistus auringon ultraviolettisateilylle
(Whiteman ym. 2001). Lapset ja nuoret viettavat paljon aikaa ulkona ja jopa
puolet ihmisen kokonais- UV-altistuksesta saadaan ennen 20 ikavuotta (Green
ym. 2011, 1). Ensisijaisena ihomelanooman ehkaisyna on rajoittaa altistumista
UV-sateilylle ja estaa sairaus ennen ilmestymista. Toissijaisena keinona on
todeta melanooma mahdollisimman ajoissa, jolloin hoitotuloksella paastaan
parhaaseen lopputulokseen. (Euromelanooma n.d.) Koronapandemia nayttaa
vaikuttaneen huolestuttavasti uusien ihomelanoomien toteamiseen, silld vuonna
2020 todettiin hieman alle 20 % vahemman kuin vuonna 2019. Viivastyneet
diagnoosit saattavat vaikuttaa sairauden hoidettavuuteen. (Pitkaniemi ym.
2022,10; SyoOpajarjestot 2021.)

Suomalaisten nuorten aikuisten sydvista (15-39-vuotiaat) ihomelanooman
ilmaantuvuus on lisaantynyt. Nuorilla naisilla melanooman ikavakioitu
ilmaantuvuus on kasvanut vuodesta 1995 lahtien eniten kaikista syovista.
Nuorilla miehilla melanooman ilmaantuvuus on toiseksi eniten kasvanut
kivessyovan jalkeen. (Malila 2021.) Alle 19-vuotiailla ihomelanooma tapaukset
ovat Suomessa kasvaneet vuosien 1990-2014 valilla nelinkertaiseksi (Rousi
2022, 5). Sateilyturvakeskuksen vuonna 2019 teettdmassa kyselyssa
suomalaiset 15-25-vuotiaat kokivat ihosyopariskin matalaksi seka alle 35-

vuotiaat polttivat ihonsa keskimaaraisesti useammin kuin vanhemmat henkilot.



Tarkeaa olisi vaikuttaa nuorten asenteisiin ja aurinkokayttaytymiseen.
(Sateilyturvakeskus 2019b.) Ihomelanooman ilmaantuvuuteen on todettu
Suomessa vaikuttavan koulutusaste. Korkea-asteen koulutuksen saaneilla
ilmaantuvuus oli korkeampaa kuin henkil6illa, jotka ovat kdyneet perusasteen.
(Pitkaniemi ym. 2022, 51.)

Vuonna 2016 ihotautiladkarit ovat jo vaatineet, ettda Suomeen tarvittaisiin oma
kansallinen ihosyopaohjelma. UV-sateily ja solariumit ovat Maailman
terveysjarjeston (WHO) mukaan ensimmaisen luokan karsinogeeneja. (Harvima
ym. 2016.) Pohjoismaiden sateilyturvallisuusviranomaisten kannanotossa
suositellaan jakamaan tietoa lapsille ja heidan huoltajilleen auringosta ja sen
riskeista, jotta on mahdollista tehda tietoisia terveytta edistavia valintoja. Lasten
aurinkokasvatus pitaisi liittda terveysopetukseen. (Sateilyturvakeskus 2017a.)
Terveydenhuollon ammattilaiset ovat tekemisissa lasten kanssa, joten heidan
osaamisensa ja tiedon kasvattaminen turvallisesta aurinkokayttaytymisesta on
yksi mahdollisuus edistaa lasten terveellista aurinkokayttaytymista (Bruce &
Cowan 2020, 80). Lapsen huoltajalla on merkittava vaikutus lapsensa
aurinkokayttaytymiselle (Dadlani & Orlow 2008; Thoonen ym. 2019).

Taman kehittdmisprojektin tarve muodostui Lounais-Suomen Sydpayhdistyksen
Aurinkoagentti 2.0 -toiminnan tarpeesta saada ohje alle kouluikaisen lapsen
huoltajalle lapsen turvallisesta aurinkokayttaytymisesta. Aurinkoagentti 2.0 -
toiminnan tavoitteena on lisata tietoa lapsen turvallisesta
aurinkokayttaytymisesta varhaiskasvatuksessa seka heidan huoltajilleen.
Tavoitteena on myo0s lisata lasten omatoimista aurinkosuojakayttaytymista.
(LSSY 2020a.)



2.2 Kehittamisprojektin toimintaymparisto ja projektiorganisaatio

Lounais-Suomen Syopayhdistys ry (LSSY) on yksi suurimmista alueellisista
kansalaisjarjestoista. Henkildjasenia on noin 28000. Turun osasto on aloittanut
toimintansa vuonna 1951. Yhdistyksen keskusjarjestona toimii Suomen
Sydpayhdistys. Eettisina arvoina toimii valtakunnalliset Sydpajarjestdjen arvot:
tasa-arvo, oikeudenmukaisuus, saavutettavuus, luotettavuus ja yhteisollisyys.
Tavoitteena on valtakunnallisesti vahentaa sydpasairauksista aiheutuvaa uhkaa
ja haittaa seka antaa tukea hoitojen ja kuntoutumisen aikana syopapotilaille
kuin heidan laheisilleen. (LSSY 2020b.)

Projektiorganisaation tehtavana on vieda projekti lapi. Projektiorganisaatio
rakentuu projektirynman ja ohjausryhman lisaksi mahdollisista asiantuntijoista.
Projektipaallikdn tehtavana on johtaa projektia ja toimia yhteistydssa eri tahojen
kanssa seka olla vastuussa tavoitteiden tayttymisesta. Viestintavastuu on
projektipaallikolla. Projektipaallikon vastuulla on projektin edistaminen.
Ohjausryhman tehtavana on osallistua projektin ohjaukseen ja maarittaa
tavoitteet seka hyvaksya tulokset. (Mantyneva 2016, 19, 21, 33.) Taman
kehittamisprojektin projektipaallikkona toimi taman opinnaytetyon tekija.
Kehittamisprojektiin liittyvaan ohjausryhmaan kuului projektipaallikon lisaksi,
kaksi LSSY:n henkil6a, joista toinen heista toimii terveyden edistamisen
asiantuntijana ja toinen tyoskentelee perhetydn asiantuntijana ja heidan lisaksi
kuului Suomen Sydpayhdistyksen terveyden edistamisen paallikko seka

opettajatuutori.

2.3 Kehittamisprojektin tavoite, tarkoitus ja tuotos

Taman kehittdmisprojektin tarve pohjautui LSSY:n Aurinkoagentti 2.0 -
toiminnan kehittamisen tarpeesta. Aurinkoagentti 2.0 -toiminnalla oli tarve
saada ohje lapsen turvallisesta aurinkokayttaytymisesta, silla inosyopien
iimaantuvuus on kasvussa. Kehittamisprojektin tarkoituksena oli edistaa lapsen
turvallista aurinkokayttaytymista. Kehittamisprojektin tavoitteena oli tuottaa ohje

alle kouluikaisen lapsen huoltajalle lapsen turvallisesta aurinkokayttaytymisesta.



Kehittamisprojektin tuotoksena oli ohje alle kouluikaisen lapsen huoltajalle

LSSY:n Aurinkoagentti 2.0 -toiminnalle.
Opinnaytetyon kehittamiskysymykset olivat:

1. Mitka ovat ultraviolettisateilyn vaikutukset iholle?

2. Mitka asiat tulee huomioida lapsen turvallisessa
aurinkokayttaytymisessa?

3. Minkalaisena esimerkkina huoltaja toimii lapsensa

aurinkokayttaytymisessa?

10
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3 Kehittamisprojektin teoreettinen tausta

3.1 Auringon ultraviolettisateily ja sen vaikutukset iholla

Auringon ultraviolettisateily (UV-sateily) on sdhkomagneettista sateilya, jota ei
voi nahda tai tuntea iholla. UV-sateily luokitellaan UVA-, UVB- ja UVC-sateilyyn.
Maahan saapuvasta auringon ultraviolettisateilysta 95% on UVA-sateilya ja
loput 5% on UVB-sateilyd. UVC-sateily jaa kokonaan ilmakehan
otsonikerrokseen. UV-sateily vaikuttaa ihossa oleviin soluihin, jotka
muodostavat variainetta eli melanosyytteihin. lhon pigmenttisolut alkavat
tuottamaan melaniimipigmenttia, joka nakyy iholla ruskettumisena. UVB-sateily
jaa ihon pintaosiin ollessaan voimakasta ja polttaen ihoa, jolloin iho paksuuntuu
ja ruskettuu suojaten kudoksia UV-sateilylta. Altistuminen isolle maaralle UV-
sateilya ja ihon palaminen lisadavat kuitenkin riskia inosyovalle. UVA-sateily
lapaisee ihon syvimpiin kerroksiin ruskettaen ihossa olevaa pigmenttia, joka
aiheuttaa ihon vanhenemista. Arvioiden mukaan ihoa polttavan UV-sateilyn
maara on kasvanut, joka myods vaikuttaneen ihosyopien maaraan. Elintapojen
pysyessa samoina, arvioidaan ihosyopien lisaantyvan jopa 20-30 %

tulevaisuudessa. (Iimatieteenlaitos n.d b; Sateilyturvakeskus 2020a.)

Ruskettuminen on merkki ihon suojautumisesta UV-sateilylta, joka aiheuttaa
ihon solujen DNA-vaurion (Koulu 2014, 637). Ihmisen oma ihotyyppi maarittaa
palamisherkkyyden ja miten iho ruskettuu UV-sateilyn vaikutuksesta. Ihotyypit
voidaan jakaa kuuteen erilaiseen luokkaan. Kuviossa 1 esitetaan
ihotyyppiluokittelu, ihotyypin herkkyys UV-sateilylle, ihotyypin omaavan henkilon
tyypillinen ulkonaké seka sairastumisriski inosyovalle. lhotyyppiin | ja Il
kuuluvilla ihmisilla on huomattavasti korkeampi riski sairastua ihosyopaan.
(Hannuksela 2011; D'Orazio ym. 2013, 12226, 12233; Sateilyturvakeskus
2019a; Pitkanen & Ylitalo 2020b.) Palanut iho nakyy vuorokauden kuluessa
auringon altistuksesta. lho saattaa palaa rakkuloille asti voimakkaassa UV-

sateilyssa. (Airola 2020.) Ruskettuminen ei suojaa ihoa palamiselta, silla UV-
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sateet lapaisevat ruskettuneen ihon. Palaminen ei siten totuta ihoa auringolle.

(llmatieteenlaitos n.d b; limatieteenlaitos n.d c.)

Palaa aina, lho hyvin vaalea, vaaleat 44+ Ilhosydopariski

ei rusketu tai punaiset hiukset, kasvaa!l
pisamat

Palaa helposti,  lho vaalea, hiukset Y PR

ruskettuu vaaleat tai tumman

harvain vaaleat, silmét joko
siniset tai vihreat

Palaa lho vaalea tai +++

toisinaan, vaaleanruskea, ruskeat

ruskettuu hiukset, ruskeat tai

yleensé harmaat silmat

Palaa harvoin, lho vaaleanruskea tai ++

ruskettuu oliivinvarinen, ruskeat tai

helposti tummat hiukset, ruskeat
silmat

lhon pigmentti  Ruskea iho, fummat +

luonnostaan hiukset, ruskeat silmat

ruskea,

ruskettuu

helposti, hyvin

harvoin palaa

6 lhon pigmentti  Hyvin tumma tai musta +/-
luonnostaan iho, mustat hiukset,
musta, ei pala tummanruskeat silmat IhosyGpariski
matala

Kuvio 1. Ihotyyppien luokittelu ja ihon herkkyys UV-sateilylle toteutettu Iahteista
Hannuksela (2011), D'Orazio ym. (2013, 12226, 12233), Sateilyturvakeskus
(2019a) ja Pitkanen & Ylitalo (2020b).

Lapsi tulee suojata huolellisesti auringolta, koska toistuva palaminen lisaa riskia
ihomelanoomalle aikuisuudessa. Lapsella ian lisdantyessa muutokset
perimassa kertyvat. Lapsi on UV-sateilyn haittavaikutuksille herkempi kuin
aikuinen. (llmatieteenlaitos n.d a; Rantanen 2017.) Lapsen iho on ohuempi kuin
aikuisella eika iho tuota suojaavaa pigmenttia. Ihon suojamekanismi ei ole niin
kehittynyt kuin aikuisen. Lapsi luokitellaan tasta syysta herkimpaan ihotyppiin
(Sateilyturvakeskus 2019a). Iho ei unohda saatua UV-sateilya. Lapsi on tarkeaa
suojata auringolta, vaikka suoranaisesti vaaraa auringonpolttamiin ei ole.
Lapsen kohdalla tama korostuu ja ilmenee vasta vuosien jalkeen

terveyshaittoina. (limatieteenlaitos n.d b).
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3.1.1 UV-indeksin merkitys aurinkosuojautumisessa

UV-indeksi eli UVI on laadittu suojautumistarpeen arviointia varten ja Suomessa
limatieteenlaitos ilmoittaa tasta paivittain. UVI kaytetdan kansainvalisesti
Yhdistyneiden kansakuntien suositusten mukaisesti. UVI ilmoittaa UV-sateilyn
maaran yhdella luvulla. UV-sateilyn maaraan vaikuttaa paikan sijainti
maapallolla, vuoden- ja vuorokaudenaika, pilvisyys seka korkeus
merenpinnasta. Mita isompi UVI-luku on, sitd voimakkaampi on haitallisen
auringon UV-sateily maara. Luvun ollessa kolme tai korkeampi, niin auringolta
on suojauduttava. Kuviossa 2 sivulla 14 kaydaan lapi suojautumistarvetta
suhteessa UVI-lukuun. Kaytanndssa Etela-Suomessa toukokuusta elokuuhun
UVI-luku kolme toteutuu kauniina paivana kello 10-17 valisena aikana.
Keskikesalla keskipaivalla UVI on aurinkoisena paivana Etela-Suomessa viiden

ja seitseman valilla. (limatieteenlaitos n.d b; Sateilyturvakeskus 2020d.)

Rannalla UV-sateilyn voimakkuus saattaa olla voimakkaampi kuin on
ennustettu, silla rantahiekka heijastaa UV-sateilya. Rannalla oleskellessa tulee
huomioida, etta vaakatasossa on mahdollista saada enemman UV-sateilya kuin
pystyasennossa ollessa heijastamisen vuoksi. Rantavedessa tulee jopa
puoleen metriin asti 40 % UV-sateilysta. (Iimatieteenlaitos n.d a;
Sateilyturvakeskus 2020d.) Talvella Suomessa ei kdytanndssa ole UV-sateilya
(lmatieteenlaitos n.d c). Etela-Euroopassa ruskettumattomalle iholle saattaa jo
kymmenen minuutin auringossa oleskelu olla liikaa, silla UV-sateily on siella
voimakkaampaa (Sateilyturvakeskus 2020b). UV-mittarina toimii myés oma
varjo. Jos oma varjo on lyhyt, niin riski palaamisen on suurempi. (Snellman &
Aitasalo 2022.)
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UV-INDEKSI UV-SATEILYN W~
VOIMAKKUUS I\
1-2 Heikko Suojaa silmat aurinkolaseilla talvella kirkkaana paivana tai

vesilla ollessa

3-5 Kohtalainen Suojautumistarve alkaa.

Voimakas Suojaudu
Keskikesalla keskipaivalla Etela-Suomessa 5-7 valilla

Kuvio 2. UV-indeksin voimakkuus mukaillen limatieteenlaitosta (n.d a) ja
Sateilyturvakeskusta (2020d).

3.1.2 Ultraviolettisateilyn hyoty ja D-vitamiini

Ultraviolettisateilya voidaan kayttaa erilaisten ihosairauksien seka
sidekudostautien hoitoon. Hoidon teho pohjautuu tulehdusta poistavaan
vaikutukseen. D3-vitamiinia muodostuu ihossa UVB-sateilyn vaikutuksesta.
Kesalla jo viidentoista minuutin auringossa olo kaynnistaa D3-
vitamiinituotannon. (Airola 2020.) Liiallisella auringonaltistuksella ei ole D-
vitamiinin saannin kannalta hyotya. Ihmisen oma suojamekanismi varmistaa,
ettei D-vitamiinia voi saada liikkaa auringosta, silla D-vitamiinin esiaste
pilkkoontuu jo talléin iholla. (Sateilyturvakeskus 2020b.) Auringonvalosta D-
vitamiinia muodostuu iholla Suomessa maaliskuusta lokakuuhun, mutta

kesaaikaan eniten (Ruokavirasto 2022).

UV-indeksin ollessa vahintaan kolme pitaisi suojautua auringolta, mutta samalla
se on voimakkuus, joka vahintaan tarvitaan, jotta iho alkaisi tuottamaan D-
vitamiinia. (Virtanen & Hantunen 2020). Ihon tuottama D3-vitamiini ei riita
Suomessa kuitenkaan kuin lyhyeksi osaksi vuotta (Hakkola 2018; Paakkari
2022). D-vitamiinia saadaan Suomessa paaasiassa ruuasta ja D-
vitamiinilisdsta. Suomalaislapsen tulee saada jo kahdenviikon ikaisesta lahtien
D-vitamiinilisda suosituksena ympari vuoden. D-vitamiinin maara riippuu lapsen
iasta. (THL 2019; THL 2020a; THL 2020b; Ruokavirasto 2022.)
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Aurinkosuojavoiteen kayttd ei suoranaisesti esta tutkimusten mukaan ihoa
tuottamasta D-vitamiinia (Virtanen & Hantunen 2020). Aurinkosuojavoiteella on
todennakadisesti vahemman vaikutusta D-vitamiinipitoisuuteen kuin muulla
aurinkosuojakayttaytymisella. D-vitamiinista ei ole havaittu puutetta, jos
aurinkosuojavoide on ollut paivittaisessa kaytdssa. Tutkimusten tuloksissa on
eroavaisuuksia sen mukaan, ovatko ne toteutettu auringonvalossa vai
keinovalossa labraolosuhteissa. Labraolosuhteissa toteutetuissa tutkimuksissa
on havaittu aurinkosuojavoiteen kayton vaikuttavan D-vitamiinipitoisuuteen, kun
taas auringonvalossa ei ole havaittavissa samanlaista vaikutusta D-

vitamiinipitoisuuksiin. (Passeron ym. 2019.)

Tutkijat Iahettivat puolalaisia vapaaehtoisia henkiloita Kanarialle saamaan
auringon UV-sateilya kevattalvella ja lisaksi vertailuryhma jai Puolaan.
Kanarialle 1ahetetyt henkilot jaettiin kolmeen ryhmaan. A- ja B-ryhma saivat
ohjeet, miten aurinkosuojavoidetta tulee kayttaa ja lisaksi saivat
aurinkosuojavoidetta suojakertoimeltaan 15, mutta UVA-suojan osalta oli eroa.
Tutkimukseen osallistuneet henkilot eivat kayttaneet korkean suojakertoimen
aurinkosuojavoidetta. Tutkimuksessa havaittiin, etta A- ja B-ryhmissa
aurinkosuojavoide esti auringonpolttamat, mutta ei estanyt D-vitamiinin
muodostumista. C-ryhma ei saanut tutkijoilta ohjeita aurinkosuojavoiteen
kaytosta seka kayttivat omia aurinkosuojatuotteita. C-ryhmassa esiintyi
auringonpolttamia, mutta heilla oli myos D-vitamiinipitoisuus korkein. (Young.
ym. 2019.)

Korkean suojakertoimen aurinkosuojavoiteen kaytosta ei ole viela tarpeeksi
tietoa, miten se vaikuttaa D-vitamiinin muodostumiseen auringonvalossa, ei
labraolosuhteissa. Pelko D-vitamiinin puutteesta ei saisi estaa suojautumista
ihosyovalta. (Neale ym. 2019, 914.) Lasten huoltajat nostivat auringon
positiivisiksi vaikutuksiksi juuri D-vitamiinin saannin. Sen sijaan huoltajat kokivat
epavarmuutta D-vitamiinin saannin suhteen. Aurinkosuojautumisen esteeksi on
saattanut tulla pelko D-vitamiinin saamisesta. (Littlewood & Greenfield 2018, 2.)
Britanniassa toteutetussa tutkimuksessa havaittiin, etta toivotaan selkeampaa

viestintda D-vitamiinista ja auringossa altistumisen riskeista kuin hyddyista. D-
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vitamiinin saannin riittadvyydesta ja turvallisesta oleskelusta auringossa
tunnettiin epavarmuutta. Todettujen terveyshyoétyjen takia D-vitamiini on

kiinnostava aihe. (Kotta ym. 2015.)

Tanskalaistutkimuksessa tarkasteltiin D-vitamiinipitoisuuksia niin aikuisilla kuin
lapsilla. D-vitamiinin saannin tiedetaan olevan erityisen tarkeaa kasvavalle
lapselle. D-vitamiinin mahdollinen puute heratti huolta lasten huoltajissa.
Aikuisilla, jotka suojasivat ihonsa vaatteilla ja hakeutuivat suojaan auringolta,
todettiin alhaisemmat D-vitamiinipitoisuudet. Vastaavasti lapsilla ei havaittu D-
vitamiinipitoisuuksissa olevan muutosta. Lisaksi taman tutkimukseen mukaan
hattua tai aurinkosuojavoidetta kayttavilla aikuisilla ja lapsilla ei todettu
alhaisempia D-vitamiini pitoisuuksia. Tama mahdollisesti selittynee silla, etta
erityisesti aurinkosuojavoidetta levitetaan iholle ennen aurinkoon menoa.
Tutkijoiden mukaan tarvittaisiin lisatutkimusta aurinkosuojautumisen
vaikutuksista D-vitamiiniin. Tanskalaislapsilla D-vitamiinipitoisuuksissa ei ollut
havaittavissa puutetta. Tutkimukseen osallistui yhteensa 569 alle 18-vuotiasta
lasta, jotka olivat aktiivisia vapaa-ajallaan. Heista 37 % kaytti D-vitamiinilisaa.
(Hansen ym. 2016.)

3.1.3 lhomelanooma lapsella

Lapsella ihomelanooma on hyvin harvinainen ennen murrosikaa, vaikka
pigmentoituneet muutokset iholla ovat lapsilla tavallisia. Vain pieni osa ihon
muutoksista on synnynnaisia. Enemmisto ihon muutoksista ilmaantuu
lapsuuden aikana. (Baron & Semkova 2019, 90, 93.) Ihoa on hyva tarkkailla
saanndllisesti riittdvassa valaistuksessa, jotta mahdolliset muutokset voi havaita
(Terveyskyla 2017). Inomuutoksessa tarkastellaan muutoksen varia, muotoa
seka kasvua. lhomelanooma voi tulla terveelle iholle. lhon epailyttavasta

muutoksesta tulee ottaa koepala tai poistaa se. (Vihinen 2021).

Suomessa nuorten ihomelanooman ilmaantuvuus on lisdantynyt.
Ulkomaanmatkailu on kasvanut vuosikymmenien aikana, joka saattaa vaikuttaa

lisdantyneeseen UV-altistukseen erityisesti nuorilla. Suomi sijaitsee
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pohjoisessa, joten UV-sateilylle altistuminen on Suomessa ajallisesti rajoittunut.
(Rousi ym. 2022, 250-251.) Sateilyturvaviranomaiset ovat huolissaan nuorten
kohdalla lisdantyneista ihosydpatapauksista (Sateilyturvakeskus 2017a).
Suomalaisilla nuorilla diagnosoidut ihomelanoomat ovat usein pigmentittomia ja
ovat ihosta koholla olevia. Lasten ja nuorten melanoomat ovat aikuisten
melanomaa parempi ennusteisia. Osalla melanooman sairastuneista nuorista
on taustalla jokin aiempi syopasairaus tai immuunijarjestelmaan vaikuttava
tekija. (Rousi 2022, 5.)

3.2 Lapsen aurinkosuojaaminen

3.2.1 Varjo suojaa auringolta

Paras suoja auringolta on lapsen kanssa varjoisat paikat ulkoiluun ja valttaen
keskipaivan aurinkoa. Alle kaksivuotiaan lapsen kanssa tulee valttaa suoraa
oleskelua auringossa kokonaan UV-sateilyn ollessa voimakkaimmillaan. Silla
kesalla UV-sateilyn vuorokauden kokonaismaarasta tulee kello 11-15 valilla
noin puolet. Suorassa auringonpaisteessa varjo tarjoaa suojaa, mutta ei
kokonaan, silla vasta kun on esimerkiksi rakennuksen suojassa. UV-sateilysta
tulee vain puolet suoraan auringosta siroamisesta johtuen ja loput tulee
tasaisesti taivaalta. Ohuen pilven Iapi tulee jopa 90 % UV-sateilysta ja vasta
paksumpi sadepilvi heikentaa UV-sateilyn. Pienen lapsen suojaamisessa voi
hyodyntaa vaunujen tai rattaiden kuomua tai paivanvarjoa. Lapsen ollessa
vaunussa on tarkeaa huomioida, ettei lapselle tule liian kuuma, silla uhkana
saattaa olla lampodhalvaus. (limatieteenlaitos n.d a; Sateilyturvakeskus 2017a;
Sateilyturvakeskus 2017b; Sateilyturvakeskus 2020c; Snellman & Aitasalo
2022.)

Pohjoismaiden sateilyturvallisuusviranomaiset ovat antaneet yhteisen
kannanoton lasten ulkoilualueisiin. Lasten ulkoilualueilla tulee olla saatavilla
varjoisia paikkoja, jotta auringolta on mahdollista suojautua. Varjoisat paikat
mahdollistavat oleskelun ulkona paivalla ja lisaksi estavat helteella kuumuutta.

Ulkoilualueita suunnitellessa ja kehittdessa tulee huomioida aurinkoturvallinen
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ymparistd. Auringolta suojautuminen tulee ottaa huomioon paivakotien, koulujen
ja eri jarjestdjen suunnitellessa toimintatapoja. Viranomaisten mukaan
lisatoimenpiteet ovat tarpeen, jotta kaikille lapsille saataisiin taattua auringolta
suojattuja alueita, joissa lasten on mukava oleskella. (Sateilyturvakeskus
2017a.)

Ymparistolla on merkittdva osa lasten ja nuorten aurinkosuojautumista. Varjot
lisaavat lasten ja nuorten omaa halukkuutta hakeutua suojaan auringolta.
Lisaamalla varjoisia alueita ymparistoon, jossa lapset ja nuoret oleskelevat, on
todettu tehokkaaksi keinoksi lisata heidan suojautumistansa. Kaytannon
esimerkkinad on lisata aurinkopurjeita rakennusten seinien sivuille, tuoda
siirrettavia katoksia, rakentaa suojia ja kasvattaa puita ja pensaita varjostamaan
puistoihin. (Thoonen ym. 2020.) Kyselytutkimuksessa, joka toteutettiin
peruskoulun ja lukion 381 oppilaalle jopa 72,6 % oppilaista hakeutui
koulupaivan aikana varjoon hyédyntaen rakennusten antamaa suojaa.
Oppilaiden aurinkosuojautuminen toteutui paremmin loma-aikana kuin

koulupaivina. (Kassel ym. 2022, 273.)

3.2.2 Lapsen ihon ja paan suojaaminen auringolta

Vaatteilla tulee suojata lapsen ihoa ensisijaisesti (Allergia- Iho- ja Astmaliitto ry
2021b). Terveyden ja hyvinvoinninlaitos ohjeistaa lasten huoltajia huomioimaan,
etta vaatetuksen tulee olla auringolta suojaava (THL 2022). Vaatteiden
materiaalina tulee suosia tiheakankaista, koska ne suojaavat paremmin kuin
harvakankaiset. Varikkdampi ja tummempi vaate suojaa paremmin kuin vaalea.
Pitsimainen kangas paastaa UV-sateilyn lapi. Vaatteiksi tulee valita kuitenkin
sellaiset, joita on mukava pitaa paalla lampimana kesapaivana kuten ilmavat ja
vaaleat vaatteet. Uimarannalla lapsella suositellaan kaytettavaksi
aurinkosuojavaatteita tai uimapukua. Asun suositellaan olevan pitkahihainen ja -
lahkeinen, jotta se suojaisi mahdollisimman laajasti ihoa. Ihoalueet, jotka jaavat
paljaaksi suojataan aurinkosuojavoiteella. (Snellman & Aitasalo 2022;
Sateilyturvakeskus 2020c.)
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Lapsen paa suojataan paahineella. Paahinetta valittaessa tulee suosia
levealierista, joka antaisi suojan mahdollisimman isolta alueelta, suojaten
kasvojen ja kaulan aluetta seka korvat. (Snellman & Aitasalo 2022;
Sateilyturvakeskus 2020c.) Paahineen poistamista voi estaa pienelta lapselta
valitsemalla paahineeksi sellaisen, jonka voi solmia leuan alta kiinni (Irish
Cancer Society 2020). Paahineen kaytto suojaa lasta myds auringonpistokselta,

jolle pieni lapsi on altis (Castrén ym. 2022).

Erillisia aurinkosuojavaatteita on saatavilla. Vaate on valmiiksi tihedkankainen ja
kankaaseen on saatettu laittaa kemiallinen UV-suojaus valmiiksi.
Aurinkosuojavaatteen UV-suojakerroin ilmoitetaan UPF-merkinnalla. (Laitinen
2022; Pitkanen & Ylitalo 2020a; Snellman & Aitasalo 2022.) UPF-suojakerroin
muodostuu aurinkosuojavaatteen kankaan materiaalin, rakenteen ja painon
seka vaatteen varin ja istuvuuden mukaan. Aurinkosuojavaatteen
suojaustehoon vaikuttaa myos tuotteen kayttdika ja miten tuotetta on kasitelty
seka pesty. (Khan ym. 2020, 869.) Australiassa toteutetussa tutkimuksessa
tuodaan huomiona, etta lasten paivahoidon kasvavien ryhmakokojen ja
resurssien niukentuessa, aurinkosuojavaatteet ovat yksi mahdollisuus suojata
lasta paivahoidon aikana (Hunkin & Morris 2022, 106-107).
Aurinkosuojaavaatteen vertailu on haastavaa, koska ei ole kehitetty yhtenaista
standardia UPF-kertoimen luomiseksi. EU-tasolla on tavoitteena luoda
yhtenainen standardi tulevaisuudessa. Aurinkosuojavaatteen tulee olla CE-
merkitty ja talla valmistaja vahvistaa tuotteen olevan vaatimusten tasoinen.
(Laitinen 2022.)

Aurinkolaseja kaytetaan silmien suojaamiseksi. Lapsen silmien suojaaminen on
tarkeaa, koska lapsen silman mykio paastaa enemman sateilya lapi kuin
aikuisen. UV-sateily altistaa myds erilaisille silman sairauksilla kuten esimerkiksi
kaihille ja silmanpohjan rappeumalle. (Iimatieteenlaitos n.d b.) Silmien
voimakas altistuminen aurinkoisena lumisena talvipaivana saattaa aiheuttaa
lumisokeutta, joka voi vaurioittaa silman etuosan sarveiskalvoa. (Terveyskyla
2019.) Aurinkolaseja valittaessa tulee suosia mahdollisimman isoja

aurinkolaseja, jotta ne suojaisivat silmia myods sivulta. Aurinkolasien linsseissa
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on hyva olla UV 100 %- tai UV 400-merkinta. Merkinta kertoo lasien linssien
suodattavan UV-sateilyn kokonaan. (Sateilyturvakeskus 2020c.) Aurinkolasit
luokitellaan henkildnsuojaimiin ja niissa tulee olla CE-merkinta. CE-merkinta
takaa tuotteen olevan EU:n henkildnsuojainasetuksen terveys- ja

turvallisuusvaatimusten mukainen. (Tukes n.d. a.)

3.2.3 Aurinkosuojavoide ja sen kaytto lapsella

Aurinkosuojavoiteen tehtavana on estaa UV-sateilyn paasy iholle
(lmatieteenlaitos n.d a). Aurinkosuojavoide sisaltda UV-suodattimia, jotka
voidaan jakaa kemiallisiin ja fysikaalisiin. Fysikaalisen aurinkosuojavoiteen UV-
suodattimet jadvat ihon pintaan ja heijastavat valoa ihosta pois pain.
Fysikaalinen aurinkosuojavoide on koostumukseltaan paksumpaa ja saattaa
jattaa ihon osittain valkoiseksi seka soveltuu yleensa herkalle iholle. Kemiallisen
aurinkosuojavoiteen UV-suodattimet imevat itseensa UV-sateet. Lasten
aurinkosuojatuotteiden UV-suodatinaineet ovat paasaantoisesti fysikaalisia tai
fysikaalisten ja kemiallisten yhdistelma. Lasten aurinkosuojavoiteissa kaytetaan
epaorgaanista sinkkia tai titaania. (Kosmetiikka ja hygieniateollisuus n.d;
Allergia- Iho- ja Astmaliitto ry 2021a; Skin cancer foundation 2022.)
Suojakertoimen (sun protection factor eli SPF) avulla kerrotaan

aurinkosuojavoiteen teho (Tauriala-Rajala n.d).

Lapsille suositellaan kaytettavaksi aurinkosuojavoiteeksi lapsille tarkoitettuja
suojavoiteita, jotka sisaltavat UVB/UVA-suojan ja suojakertoimeltaan ovat
SPF50 tai SPF50+. Aurinkosuojavoidetta ei suositella kaytettavan alle
puolivuotiailla lapsilla ja 0,5-2-vuotiailla lapsille kaytettavan tarkkaan harkiten.
Taman ikaiset suositellaan suojaavan muulla tavoin kuin aurinkosuojavoiteella.
(Allergia- Iho- ja Astmaliitto ry 2020; Snellman & Aitasalo 2022; Skin Cancer
Foundation 2022.) Lapsella aurinkosuojavoiteen kaytdn pitaisi olla taydentava
suojatoimi eli ensisijaisia keinoja ovat varjo ja vaatetus (limatieteenlaitos n.d a;
Allergia- Iho- ja Astmaliitto ry 2021b; Snellman & Aitasalo 2022).
Aurinkosuojavoide levitetaan iholle riittdvan paksusti ja tasaisesti puoli tuntia

aiemmin ulkoilua. Fysikaalinen aurinkosuojavoide antaa suojan heti.
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Suojausteho perustuu osin riittdvaan voidekerrokseen, joten sita tulee levittaa
iholle riittavasti. Lapsella aurinkosuojavoiteen maara on yhdella levityskerralla
noin yksi ruokalusikallinen. Tarpeen vaatiessa aurinkosuojavoidetta lisataan
kahden tunnin valein. Uinnin ja pyyhkeella kuivaamisen jalkeen suojavoidetta
tulee levittaa jalleen. (Kosmetiikka ja hygieniateollisuus n.d; Allergia- lho- ja
Astmaliitto ry 2021a; Snellman & Aitasalo 2022.) Lapselle voi tehda
rasvaushetkesta mukavan osallistamalla lasta mukaan esimerkiksi laulun tai

leikin avulla (Allergia, Iho- ja Astmaliitto 2019).

Aurinkosuojavoide ei anna taydellista suojaa (Tukes 2017; limatieteenlaitos n.d
a). Auringossa vietettya aikaa ei tulisi pidentaa aurinkosuojavoiteella (Snellman
& Aitasalo 2022). Aurinkosuojavoiteesta tulee tarkistaa paivamaara, silla
vanhentuneen tuotteen aurinkosuoja-aineiden teho on saattanut heikentya ja
aiheuttaa ihoarsytysta (Allergia- lho- ja Astmaliitto ry 2021a). Edellisen kesan
aurinkosuojavoiteen tehoon saattaa vaikuttaa heikentavasti, jos tuotetta on
sailytetty kuumassa paikassa kauan. (Kosmetiikka ja hygieniateollisuus; Tukes
n.d.b).

Aurinkosuojatuotteiden turvallisuutta valvotaan EU:n kosmetiikka-asetuksen
mukaisesti Suomessa Tukesin eli Turvallisuus- ja kemikaaliviraston toimesta
(Tukes n.d. a). Euroopan komissio velvoittaa valmistajia huolehtimaan
markkinoinnissa kaytetyista vaittamista. Euroopan komissio on vuonna 2013
saatanyt vaittamaasetuksen (EU) 655/2013, jossa on luotu yhteiset kaytanteet
kosmeettisen valmisteiden markkinointiin. (Savolainen 2019.) Markkinointiin
liittyvilla saadoksilla velvoitetaan valmistajia selkeaan merkintatapaan.
Aurinkosuojavalmisteissa ei saa luoda vaittamilla mielikuvaa esimerkiksi, etta
tuote suojaisi UV-sateilylta taysin. (Tukes 2017). Euroopan komissio julkaisee
uusia saadoksia liittyen kosmeettisiin valmisteisiin ja toteuttaen
turvallisuusarvioita. Turvallisuusarvioita tehdaan tarpeen vaatiessa. Esimerkiksi
vuoden 2022 loppupuolella on tehty turvallisuusarvio, jossa on arvioitu eraiden
UV-suodattimien turvallisuutta. Naille UV-suodattimille on asennettu uudet

enimmaispitoisuusmaarat aurinkosuojatuotteessa. (Savolainen 2022.)
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Kaytettavan aurinkosuojavoiteen suojakertoimen tulee olla riittava.
Tutkimuksessa todettiin, ettd aurinkosuojavoiteen kerroin tulee olla vahintaan
SPF15, jotta se pienentaa riskia sairastua ihomelanoomaan (Ghiasvand ym.
2016, 3981-3982). Maissa, joissa on korkea riski sairastua ihomelanoomaan,
tulisi tarkkailla riittavasti aurinkosuojavoiteiden kayttéa. Aurinkosuojavoidetta
saannollisesti kayttamalla on mahdollisuus pienentaa riskia sairastua
melanoomaan tai muihin ihokasvainten sairauksiin. (Olsen ym. 2017, 140.)
Erityisesti nuorten aikuisten saanndllisella aurinkosuojavoiteen kaytolla on
mahdollista pienentaa riskia sairastua merkittavasti melanoomaan. Nuorten
aikuisten kohdalla korostuu myés terveysviestinnan merkittavyys. (Watts yms.
2018, 1008.)

3.3 Huoltajan esimerkki lapsen aurinkokayttaytymisessa

Varhaislapsuus on merkittava aikaa terveyden edistamiseen tekijoiden
luomiseksi (Kurttila 2017). Aikuisian perusta luodaan lapsuudessa ja
hyvinvointiin vaikuttavat tottumukset muodostuvat jo varhain. Huoltaja vaikuttaa
merkittavasti lapseensa. Huoltajan tulee saada tarpeeksi tietoa ja tukea.
(Kolimaa & Pelkonen 2006, 64.) Lapsen hyvat terveystavat ovat heijaste
huoltajan terveyteen liittyvista tiedoista ja tottumuksista (Heikkinen 2019).
Lapsella, jolla on hyvinvoiva yhteiskuntaan kiinnittynyt huoltaja, hanella on
paremmat edellytykset hyvinvoinnille (Kurttila 2017). Mallioppimisessa lapsi
oppii tarkkailemalla huoltajiensa kayttaytymista ja sen vaikutusta. Huoltajan
omalla toiminnalla voidaan opettaa lapselle kayttaytymismalleja. (Aronen &
Sorsa 2018.)

Lapsen turvalliselle aurinkokayttaytymiselle huoltaja on merkittava roolimalli
lapsen i&stéa riippumatta (Dadlani & Orlow 2008; Thoonen ym.2019). Aidill4 on
todettu olevan erityinen rooli lapsensa aurinkokayttaytymiseen (Littlewood &
Greenfield 2018, 2). Huoltajan oma motivaatio vaikuttaa lapsen
aurinkosuojaamiseen (Horvath ym. 2021, 1). Lapselle tulee opettaa varhain
aurinkosuojautuminen. Aurinkosuojautumiseen kuuluu varjoon hakeutuminen ja

siella oleskelu, vaatteilla ihon suojaaminen, hatun ja aurinkolasien kayttd seka
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aurinkosuojavoiteen kayttaminen. Lapsena terveyteen liittyvista opituista
malleista jaavat todennakdisemmin kayttoéon myoés mydéhemmin. (Thoonen ym.
2019.)

Koko lapsuuden kestava terveyskasvatus on tarkeaa. Lapsi on avoin oppimaan
ja omaksumaan toimintatapoja. Huoltajan tehtavana on tuoda lapselle tietoutta
suojautumisesta seka edistaa ihosyovan liittyvaa ehkaisevaa kayttaytymista.
(Nahar 2013, 227,230.) Huoltajaa tulee kannustaa olemaan positiivinen
roolimalli. Huoltajan antama esimerkki lisaa lapsen aurinkosuojautumista.
(Gorig ym. 2021.) Huoltajilla, joilla oli auringonpolttamia, niin heidan lapsillansa
niita oli myos todennakdisemmin. Huoltajien asenteet ruskettumiseen todettiin
vaikuttavan siihen, miten he suojasivat lapsensa. (O’Riordan ym. 2003.)
Huoltajien myonteinen asenne ruskettumiseen nosti yli seitsemanvuotiaiden
lasten riskia saada auringonpolttamia. Nuoremmilla lapsilla ei ollut samaa
iimiota havaittavissa. (Behrens ym. 2013, 302, 309.)

Terveydenhuollon ammattilaisille jaa merkittava rooli jakaa tietoa lasten
huoltajille. (Nahar 2013, 230). Terveysviestintaa tulee kohdentaa juuri lasten
huoltajiin (O’Riordan ym. 2003, 67; Behrens ym. 2013, 302, 309).
Terveysviestinta aurinkosuojautumisesta tulisi aloittaa jo lapsen ollessa
neuvolassa jatkaen koko lapsen kouluian, jotta saataisiin muodostettua lapselle
toimintamalli aurinkosuojautumisesta (Rantanen 2017). Huoltajilla on todettu
olevan lasten aurinkosuojautumiseen saatavilla ohjeistusta. Taman lisaksi
huoltajat tiedostavat riskin ihosydvan ja auringon valilla. Tasta huolimatta 25—
52% eri tutkimuksiin osallistuneista lapsista oli saanut auringonpolttamia
viimeisen vuoden aikana. (Littlewood & Greenfield 2018, 6; Thoonen ym. 2019).
Saksalaistutkimuksen mukaan on aihetta edelleen kehittaa lasten
aurinkosuojaamista, silla tahan tutkimukseen osallistuneista lapsista 21,8 % oli

polttanut ihonsa auringossa (Gorig ym. 2021).

Turkkilaistutkimuksen mukaan huoltajat olivat tietoisia ihosyopariskista
lapsuudessa saatuihin auringonpolttamiin. Lasten huoltajilla oli tiedossa, etta
lapset tulisi suojata korkean suojakertoimen aurinkosuojavoiteella. Yli puolet

tutkimukseen vastanneista huoltajista eivat mieltaneet ihosyopariskia, jos
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auringossa vietti loma-aikana viikosta kahteen. Vastaajista 40% arveli, etta
ruskettunut iho suojaa auringolta. Tutkimukseen osallistui yhteensa 700
huoltajaa. Huoltajien toimintamallit aurinkosuojautumisessa oli yhteydessa
siihen, miten he suojaavat lapsensa ja lapset ovat sidoksissa huoltajien
toteuttamaan aurinkosuojautumiseen. Pienet lapset eivat kykene suojautumaan

itsenaisesti auringolta iiman huoltajan toimia. (Ozkur ym. 2020, 9—10,12.)

Lapsen ialla todettiin olevan vaikutusta, kuinka huolellisesti lapsi suojataan.
Huoltajat olivat tarkempia pienten lasten aurinkosuojautumisesta kuin
vanhempien lasten suhteen. Vanhemmat lapset huolehtivat itse
aurinkosuojautumisesta ja huoltajat myds odottivat omatoimisuutta heilta.
Huoltajat antoivat vahemman ohjeita nuoremmille lapsille. Sukupuolella oli
taman tutkimukseen mukaan vaikutusta, silla kouluikaiset pojat suojautuivat
heikommin kuin saman ikaiset tytot. Vanhemmat tytot hakeutuivat varjoon
taman tutkimuksen mukaan enemman kuin nuoremmat tytét, joka poikkeaa
aiempien tutkimusten tuloksista. Taman ikaiset tytot ovat aikaisempien
tutkimusten mukaan halunneet ruskettua. Varhaislapsuudessa tulisi huomioida
erityisesti poikiin liittyva terveysvalistus turvallisesta aurinkokayttaytymisesta.
(Thoonen ym. 2019.)

Henkilon kokiessa riskia sairastua ihosyopaan tai tiedostaessa terveyshyotyjen
kannalta tarkeaksi suojautua auringolta, han myds suojautuu
todennakoisemmin hyvin. Jos ihosyovan riskia ei koeta yksilotasolla
todennakadiseksi, niin talloin ei suojauduta auringolta. Auringonoton hyotyina
koetaan ruskettunut iho, mutta samalla saatetaan tiedostaa vastaavasti
auringon riskit. Etenkin nuoret pyrkivat ratkaisemaan tata ristiriitaista nakemysta
kayttamalla esimerkiksi aurinkosuojavoidetta, jossa on riittamaton suojakerroin.
(Kasparian ym. 2009, 406, 423-424)

Ruotsalaistutkimuksessa oli havaittavissa myonteista suuntausta
seitsemanvuotiaiden ruotsalaislasten aurinkosuojaamisessa.
Kohorttitutkimuksessa vertailtiin seitsemanvuotiaiden huoltajien vastauksia.
Tulosten perusteella aurinkosuojavoiteen kayttd on lisaantynyt, varjoon

hakeudutaan useammin seka oleskellaan aiempaa enemman sisatiloissa
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auringolta suojatuen. Ruotsissa on havaittavissa lisdantynytta tietoisuutta lasten

huoltajilla aurinkosuojautumisesta. (Rodvall ym. 2019, 151.)

Australiassa ja Uudessa-Seelannissa tutkimuksen mukaan vuonna 1980
alkaneen terveysvalituksen avulla melanooman ilmaantuvuus on tasaantunut
(Garbe ym. 2021, 23-24). Toisaalta taas Australian New South Walesin alueelle
toteutetussa tutkimuksessa ihmisten tietoisuus aurinkosuojautumisesta on
kohentunut vuodesta 2003 vuoteen 2016. Edelleen kuitenkin altistutaan lilkaa
auringolle UV-sateilyn ollessa voimakkaammillaan ja saadaan
auringonpolttamia edelleen. Tama kohdentuu eritysesti naisiin ja
sosioekonomisesti heikommassa asemassa oleviin. Terveysviestintaa pitaisi
kohdentaa taman tutkimuksen mukaan erityisesti nuoriin. (Liew & Cust 2021,
462, 467.) Isossa-Britanniassa nayttdjen perusteella aurinkosuojautuminen on
riittmatonta terveysvalistuksesta huolimatta. Jopa 50% tutkimukseen
osallistuneista ihmisista on palanut viimeisen vuoden aikana. (Littlewood &
Greenfield 2018, 2.)
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4 Kehittamisprojektin toteutus

4 1 Kehittamismenetelmat

Kehittamisen tavoitteena on saavuttaa ennalta maaritelty tavoite (Toikko &
Rantanen 2009, 14). Kehittamistoiminta on eteneva prosessi, joka voidaan
jakaa vaiheisiin, vaikka vaiheet osittain nivoutuvatkin toisiinsa. Kehittdmisen
menetelmat ovat keinoja ja tydoskentelytapoja, joilla paastaan tavoitteisiin.
(Salonen ym. 2017,52, 55.) Taman kehittamisprojektin tavoitteena oli tuottaa
ohje lapsen turvallista aurinkokayttaytymista alle kouluikaisen lapsen huoltajalle.
Nain ollen lIahestymistavaksi valikoitui konstruktiivinen tutkimus, koska
tavoitteena oli tuottaa kaytanndllinen seka konkreettinen ohje.
Konstruktiivisessa tutkimuksessa kehitetty tuote on kaytannallinen ja
hyddyllinen ja naiden arviointi nousee keskeiseksi asiaksi. Lahestymistavassa
kaytannon ja teorian vuoropuhelu on tyypillistéa seka teoria on vahvasti lasna
muutoksessa. Tarkeaa on osata tunnistaa kayttajien tarpeet. Kehitettya tuotetta

arvioidaan organisaatiossa. (Ojasalo ym. 2014 36-38,68.)

Taman kehittamisprojektin tuotoksen teossa hyodynnettiin benchmarking-
menetelmaa vertailemalla aiemmin tehtyja ohjeita. Benchmarking-menetelmalla
tarkoitetaan vertailuanalyysia, joka mahdollistaa toisilta oppimisen. Omaa
toimintaa verrataan toisten toimintaan ja menetelmaa kaytetaan tyypillisesti
prosessikehittamisen valineena. (Salonen ym. 2017,63.) Vertailu toteutettiin

taulukoimalla jo olemassa olevia auringolta suojautumista kasittelevia ohjeita.

Kehittamisen tulee olla lahtokohtaisesti konkreettista toimintaa, mutta siihen
liittyy myos analysointia seka pohdinnallinen taso (Toikko & Rantanen 2009,
60). Taman kehittamisprojektin kehittaminen kohdistui ohjeen
arviointivaiheeseen, joka tapahtui kaksivaiheisesti. Projektipaallikko toteutti
ohjeen teoreettiseen viitekehykseen pohjautuen, joten ohjeelle oli tarkeaa
saada asiantuntijoilta ideoita ja palautetta. Arviointivaihe toteutettiin
kaksivaiheisesti. Ensimmaisessa vaiheessa asiantuntijaryhmalla arvioitiin

tekstin asiasisaltoa tyopajassa. TyOpajalla tarkoitetaan tapahtumaa, jossa
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vuorovaikutteisesti keskustellaan ja tuloksena syntyy ajatusten, mielipiteiden ja
tiedon vaihtoa. (Salonen ym. 2017, 63). TyOpajassa kaytettiin ohjeen arviointiin
yhteisOllista ideointia. Yhteisollisen ideoinnin taustalla on joukko ihmisia, jonka
tavoitteena on 10ytaa uusia nakokantoja kehitettavaan asiaan (Ojasalo ym.
2014, 44). Tyopajaan tuli varata riittdvasta aikaa, jotta varmistetaan
kiireettdmyys (Ojasalo ym. 2014, 159). Tama huomioitiin tydpajan

aikataulutuksessa.

Arvioinnin toisessa vaiheessa pyydettiin palautetta lasten huoltajilta (n=10).
Tama toteutettiin sahkoisena Webropol-kyselynd. Kohderyhma tavoitettiin
toimeksiantajan kautta. Kysely sopii tilanteisiin, jossa halutaan testata
kehittamistyon tuloksia. Kysymysten tulee olla selkeita ja ymmarrettavia.
(Ojasalo ym.2014, 40). Tavoitteena oli erityisesti ohjeen luettavuuden ja
ymmarrettavyyden varmistaminen kohderyhmalla. Vilkan mukaan (2021, 85-87)
kyselylomaketta laatiessa tulee pohtia jokaisen kysymyksen tarpeellisuutta ja
sisaltd muodostetaan niin, etta yksityiskohtaisemmat kysymykset ovat ensin, ja
taman jalkeen on avoin palaute. Avoimilla kysymyksilla pyritaan saamaan
palautetta, jota ei ole rajattu. Yhdessa kysymyksessa tulee kysya vain yhta

asiaa.

4.2 Kehittamisprojektin eteneminen

Kehittamisprojekti kaynnistyi syksylla 2021 LSSY:n Aurinkoagentti 2.0 -
toiminnan tarpeesta saada ohje lapsen huoltajalle. Ideointivaihe kaynnistyi
projektipaallikon saatua aihe toimeksiantajalta. Kehittamistarpeiden
tunnistamisessa kaytettiin miellekarttaa. Oli tarkeaa rajata aihe, jotta
muodostuisi yhteinen kasitys kehittamisesta (Salonen ym. 2017, 56).
Kehittamisprojektin idea esiteltiin Turun ammattikorkeakoulun ideaseminaarissa
marraskuussa 2021. Ensimmaisia tiedon hakuja ja teoreettista viitekehysta
aloitettiin tyostamaan lokakuussa 2021. Alkuperainen aikataulusuunnitelma
kariutui projektipaallikon loukkaantumiseen alkuvuodesta 2022 ja
kehittamisprojekti jai tauolle kesaan 2022 asti. Heina-elokuussa 2022

kehittamisprojekti kaynnistyi projektipaallikon toimesta perehtymalla uudelleen
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aiemmin tuotettuun teoreettiseen viitekehykseen. Syksylla 2022 tehtiin
kehittamisprojektin suunnitelma, johon haettiin hyvaksynta kehittamisprojektin
ohjausryhmalta marraskuussa 2022. Marraskuussa 2022 hyddynnettiin
benchmarking-menetelmaa ja toteutettiin vertailu aiemmin tehdyista auringolta
suojautumista kasittelevista ohjeita. Kehittdmisprojektin suunnitelman
hyvaksynnan jalkeen projektipaallikko alkoi toteuttamaan ohjeen tekoa ja
taydentamaan teoreettista viitekehysta. Tama ajoittui aikavalille 11/2022—
1/2023. Joulukuussa 2022 kaytiin lyhyesti lapi sen hetkista tuotettua ohjetta
ohjausryhmaan kuuluvan henkildn kanssa. Tapaamisessa nousi esille aiheena
D-vitamiinin ja aurinkosuojavoiteen merkitys D-vitamiinin muodostumiselle, josta
toteutettiin tiedonhakua tapaamisen jalkeen. Huoltajille toteutettava kysely

vietiin Webropol-sovellukseen joulukuussa 2022.

Tammikuussa 2023 ohje esitettiin asiantuntijaryhmalle tyopajassa.
Tyopajatyoskentelyn lopputuloksena paadyttiin, etta toimeksiantaja toteuttaa
ohjeen myohemmin. Taman kehittamisprojektin ohje jai sisallolliseksi ohjeeksi
toimeksiantajalle. TyOpajatyOskentelyn jalkeen ohjetta muokattiin ja lyhennettiin.
Lisaksi suoritettiin erillista tiedonhakua tyopajassa esille tulleeseen aiheeseen,
joka liittyi aurinkosuojavoiteen kayttoon lapsella. Muokattu sisalldllinen ohje
lahetettiin hyvaksytettavaksi asiantuntijoille. Kehittamisprojektin tuotoksesta

muodostui tdssa kohtaa tydversio ohjeesta (liite 3.) ja sisalldllinen ohje (liite 4.).

Huoltajille toteutettava kysely muokattiin vastamaan sisallollisen ohjeen tarpeita.
Kyselyyn lisattiin sisallollista nakdkulmaa siita, millaista tietoa huoltajat toivovat
ohjeelta. Webropol-sovellukseen jo viedyt kysymykset muokattiin tydpajan
jalkeen tammikuussa 2023 yhdessa toimeksiantajan kanssa. Luettavuuteen
liittyvat kysymykset poistettiin kyselysta. Maaliskuussa 2023 sisallollisesta
ohjeesta pyydettiin palautetta lasten huoltajilta. Kyselyn jalkeen tulokset
analysoitiin. Valiraportointi tapahtui kohdeorganisaatiossa maaliskuussa 2023.
Kehittamisprojektin paattamisvaiheeseen kuului loppuraportin kirjoittaminen
tammikuusta 2023 alkaen. Sisalléllinen ohje jai LSSY:n kayttéon ja
mahdollisesti lisaksi sitd voidaan hyodyntaa laajemmin Syodpajarjestojen tyossa.

Posteri esiteltiin Turun ammattikorkeakoulun KV-seminaarissa ja TALK-
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seminaarissa oli esilla. Alla on kuvattu kehittdmisprojektin eteneminen kuviona

*Aihe LSSY:n Aurinkoagentti 2.0 -toiminnalta ]

+ldeointivaihe: aiheen rajaus, tiedonhaun suunnitelma, ensimmaiset tiedon haut ja
ideaseminaari

*Suunnitelmavaihe: teoreettisen viitekehyksen toteutus ja suunnitelman teko
*Suunnitelman esittely ja hyvaksynta ohjausryhmalla

* Toteuttamisvaihe: ohjeen suunnittelu, benchmarking aiemmista ohjeista,
kirjallisuushakujen paivitys ja teoreettisen viitekehyksen taydentaminen

*Ohjeen toteutus

Lasten huoltajille toteutettavan saatekirjeen ja kyselyn toteutus

*Ohjeen arviointi asiantuntijaryhmalla
*Toimeksiantajan paatds: ohje muuttuu sisalldlliseksi ohjeeksi
+Sisélldllisen ohjeen kaytté LSSY:n ja laajemmin Sydpajarjestojen tydssa

*Ohjeen muokkaus ja tiivistaminen tyopajan jalkeen > uudelleen hyvaksynta
asiantuntijaryhmalla

*Tiedonhaku tydpajassa nousseisiin asioihin
«Lasten huoltajille toteutettavan Webropol-kyselyn kysymysten muokkaus

«Sisall6llisen ohjeen arviointi huoltajilla
*Huoltajien vastausten analysointi

*Kehittdmisprojektin tuotoksena: sisalléllinen ohje

*Loppuraportin kirjoittamisen
*KV- ja TALK-seminaari

Kuvio 3. Kehittamisprojektin eteneminen.
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4.3 Takalan mallin kayttd kehittdmisprojektissa

Kehittamisprojektin taustalla toimi Takalan (2017) laatima syovan ehkaisyn ja
terveyden edistamisen osallistavaa toimintamalli. Toimintamalli on tuotettu
LSSY:n kayttédn. Toimintamalli on tehty kdytannon tydkaluksi erilaisiin
terveyden edistamisen hankkeisiin, projekteihin ja opinnaytetaihin.
Toimintamallin tehtavana on tukea elamantapavalintojen toteuttamista ja
varmistamaan muutoksen pysyvyytta. Toimintamallin avulla pyritaan
edistamaan ihmisten hyvinvointia ja elamanlaatua aktiivisen ja osallistavan
terveyskasvatusnakokulman kautta. Toimintamallia voidaan kayttaa myos
tyokaluna arvioitaessa toteutuneita interventioita ja tulosten pysyvyytta.
Interventiota suunnitellessa voidaan hyddyntaa toimintamallia. Toimintamalli
koostuu viidesta eri paateemasta, joiden alle on luokiteltu osa-alueet. Teemat
ovat samanarvoisia ja yhdessa ne muodostavat paatavoitteen eli syovan
ehkaisyn ja terveyden edistamisen. Toimintamallista valitaan jokaisesta
teemasta sopivimmat osa-alueet mukaan, joita voidaan hyodyntavat

suunniteltavaa intervention tavoitetta ja tarkoituksesta. (Takala 2017, 51.)

Tassa kehittamisprojektissa valikoitui jokaisesta Takalan laatimasta
toimintamallin teemasta. Kehittamisprojektin ohje suunniteltiin ja toteutettiin
yhdessa LSSY:n Aurinkoagentti 2.0-toiminnan kanssa. Ohje kohdistui alle
kouluikaisten lasten huoltajiin. Ohjeen arvioinnissa huoltajat olivat mukana.
Ohjeella kannustetaan vaikuttamaan positiivisesti huoltajiin, jotta he toimisivat
esimerkkina lastensa aurinkokayttaytymisessa. Kehittamisprojektia
suunnitellessa huomioitiin, ettd implementointi tapahtuisi Aurinkoagentti 2.0 -
toiminnan kautta. Lasten huoltajille muodostuisi rutiini huolehtia lapsen
aurinkosuojaamisesta. Alla on kuvattuna kuviossa 4. Takalan mallista

mukailtuna tahan kehittamisprojektiin.
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itsesta
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Kuvio 4. Sydvan ehkaisyn ja terveyden edistamisen osallistava toimintamalli

Takalan (2017) mallista mukaillen tdhan kehittamisprojektiin.

Syovan ehkiisy ja terveyden edistaminen
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5 Kehittamisprojektin tulokset

5.1 Auringolta suojautumista kasittelevien ohjeiden benchmarking

Benchmarking-menetelman avulla projektipaallikkd perehtyi ja vertaili aiemmin
tehtyja auringolta suojautumista kasittelevia ohjeita. Vertailun tulokset
taulukoitiin ja 16ytyy liitteesta 1. Vertailussa oli paasaantoisesti suomenkielisia
ohjeita, jotka olivat sahkdisesti saatavilla. Ohjeita oli kahdeksan kappaletta,
joista kaksi oli englanninkielisia. Nama kaksi englanninkielista ohjetta otettiin
vertailuun, koska toisessa ohjeessa kohderyhmana oli lapset ja toinen oli koko
perheelle suunnattu. Ohjeiden pituus vaihteli esitemaisen lyhyesta ohjeesta
opasmaiseen pidempaan ohjeeseen. Vertailu tapahtui analysoimalla ohjeen
ulkoasua, yleisilmetta, tekstin rakennetta, laajuutta seka sisalsikd mahdollisesti
lisatietolinkkeja, jos niin minkalaisia. Kuvien kaytosta arvioitiin, etta toimivatko

ne kuvituskuvana tai informatiivisina tiedon lisagjina.

Ohjeet olivat kokonaisuudessaan keskenaan hyvin erilaisia, silla ohjeiden
kohderyhma, tarkoitus ja pituus vaihteli. Varsinaista pisteytysta tai
paremmuusjarjestysta ei toteutettu taman erilaisuuden takia. Pisteyttamisesta ei
koettu tarpeelliseksi taman kehittamisprojektin ohjeen teon kannalta.
Vertailussa olleiden ohjeiden paremmuusjarjestykseen laittamisesta
projektipaallikdn toimesta pohdittiin tarkasti. Taman kehittamisprojektin
tuotoksena toimivaa ohjetta ei ollut vertailuhetkella rajattu millaisessa muodossa
se tullaan toteuttamaan. Tavoitteena oli ottaa vertailuun mahdollisimman
erilaisia ohjeita. Projektipaallikon nakokulmasta katsottuna tama oli onnistunut
ratkaisu, silla vertailu koettiin hyodylliseksi kehittamisprojektin ohjeen
toteuttamisen kannalta. Vertailussa olleiden ohjeiden tekstin rakenteen
analysointi oli hyodyllista ja opettavaista. Vertailun pohjalta projektipaallikolla oli

perusta lahtea tyostamaan kehittamisprojektin ohjetta.

Vertailun tuloksena nousi esille, etta ohjeet olivat sisalléltaan melko samanlaisia
kuin myos tekstin rakenne. Aurinkosuojautuminen aiheena rajasi selkeasti

ohjeiden toteutusta. Allergia- Iho- ja Astmaliiton seka psoriasisliiton ohjeessa oli
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esilla ihoon liittyvat asiat ja taman lisaksi yksityiskohtaisia tietoja ihon
sairauksista. Opasmaisissa pidemmissa ohjeissa oli havaittavissa selkeyden
puutetta. Projektipaallikko pohti vertaillessa, etta oliko nama ohjeet saattaneet

toimia selkeammin jaettavana paperisina kuin sahkoisesti.

Vertailussa projektipaallikon suosikeiksi nousi kaksi lyhytta ohjetta. Lapsille
suunnattu Irish Cancer Societyn Follow the SunSmart Code from April to
September — ohje oli varikas, selkea ja helposti luettavissa. Ohjeessa oli
lyhyesti ja ytimekkaasti kerrottu kaikki olennainen lapsen turvallisesta
aurinkosuojaamisesta seka huomioi ohjeen kohderyhman. Ohjeen
ensimmaisella sivulla oli yhteenveto lapsen turvallisesta
aurinkokayttaytymisesta. Seuraavalla sivulla kaytiin kohta kohdalta tarkemmin
tama lapi seka lisaksi tuotiin auringon riskit esille. Kuvien ja yksinkertaisen seka
selkean tekstin avulla oli huomioitu ohjeen saavutettavuus. Vertailun toinen
suosikeista oli Suomen Syopajarjeston Nauti auringosta turvallisesti —ohje.
Tama lyhyt ohje oli selkea ja helposti silmailtavissa. Informatiivisten kuvien
merkitys korostui. Ensimmaisena ohjeessa tuotiin selkeasti esille auringon

riskitekijat ihosyovalle, joka korosti asiaa.

5.2 Asiantuntijaryhman tyopajatyoskentely

Asiantuntiryhma muodostui henkiloista, jotka tyoskentelivat LSSY:lla ja Suomen
Syodpayhdistyksella. Asiantuntijat saivat taman kehittamisprojektin
projektipaallikon tuottaman ohjeen viikkoa ennen tyopajaa luettavaksi.
Projektipaallikdn johdolla tavattiin Teamsin valityksella. Ohjetta kaytiin asia
kerrallaan lapi. Tyopajassa paadyttiin jattamaan kokonaisuudessaan D-vitamiini
ja aurinkosuojavoiteen merkitys D-vitamiinin muodostumiselle pois. Lisaksi
kaytiin keskustelua esille tulleista aiheista. Tydpajassa paadyttiin
lopputulokseen, etta ohjeen toteutus jai toimeksiantajan toteutettavaksi. Taman
kehittamisprojektin tuotettu ohje muuttui sisallolliseksi ohjeeksi. Tyopajan
jalkeen tehtiin ohjeen tiivistaminen ja tdma lahetettiin asiantuntijoille uudelleen

hyvaksytettavaksi.
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5.3 Huoltajilla toteutetun kyselyn tulokset

Huoltajille toteutettu sisallodllisen ohjeen arviointi toteutettiin Webropol-
sovelluksen kyselylomakkeella (liite 2.). Kyselylomake sisalsi monivalinta- ja
avoimia kysymyksia. Henkilon taustatietoja ei kysytty. Tietosuoja-asioita
tarkasteltiin ennen kyselyn toteuttamista. Kysely tapahtui anonyymisti.
Kyselylomakkeessa kaytettiin sisallollisesta ohjeesta termia materiaali.
Kyselylomakkeen ensimmaisena kohtana oli kysymysmatriisi, joka sisalsi viisi
kohtaa. Taman jalkeen pyydettiin arvioimaan sisalldllisen ohjeen
kokonaispituutta ja lisdksi kaksi kylla/ei —vaittdamaa. Lopuksi oli kolme avointa
kohtaa. Kyselylomakkeen linkin jakaminen tapahtui toimeksiantajan kautta, joka
valitti taman lasten huoltajille. Huoltajien vastauksia tuli yhteensa 10kpl (n=10),

joten kehittamisprojektin suunnitelmassa esitetty tavoite tayttyi.

Kyselylomakkeen kysymysmatriisi sisalsi viisi kohtaa, johon vastaajat valitsivat
valilta taysin eri mielta, jokseenkin eri mielta, en osaa sanoa, jokseenkin samaa
mielta tai taysin samaa mielta. Kysymysmatriisin ensimmaisena kohtana oli
arvioida kaytettyjen termien ymmarrettavyytta ja selkeytta (kuvio 5). Tassa
kysymysmatriisin kohdassa oli kokonaisuudessaan eniten hajontaa vastaajien
kesken. Vastanneista kuuden henkilon mielesta kaytetyt termit olivat
ymmarrettavia ja selkeita, kolme oli jokseenkin samaa mielta ja yksi vastaajista
oli taysin eri mielta. Vastauksista voi paatella, etta kaytetyt termit olivat
paasaantoisesti ymmarrettavia, vaikka kehitettavaa kaytettavien termien

valinnassa oli, jotta ne olisivat selkeampia.

Kaytetyt termit ovat ymmarrettavia ja selkeita

n=s n=
n=0 '
= Taysin eri mieltd Jokseenkin eri mielta
En osaa sanoa Jokseenkin samaa mielta

= Taysin samaa mielta

Kuvio 5. Kaytettyjen termien ymmarrettyys ja selkeys.
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Kysymysmatriisin toisena kohtana pyydettiin arvioimaan asiasisallon
ymmarrettavyytta (kuvio 6). Vastaajista kuuden mielesta asiasisalto oli esitetty

ymmarrettavasti ja nelja vastaajista oli jokseenkin samaan mielta.

Asiasisalto on esitetty ymmarrettavasti

n=4 n=0
‘l n=0 l"
= Taysin eri mieltd Jokseenkin eri mielta
En osaa sanoa Jokseenkin samaa mielta

= Taysin samaa mielta

Kuvio 6. Asiasisalldon ymmarrettavyys.

Kysymysmatriisin kolmantena kohtana oli arvioida vastasiko otsikot sisaltda
(kuvio 7). Kaikkien vastaajien mielesta otsikot vastasivat sisaltoa. Tuloksesta
voi paatella, etta lapsen turvallinen aurinkokayttaytyminen jakautuu selkeasti
aihealueisiin. Arvioitavassa sisallOllisessa ohjeessa oli tuotu lapsen turvallinen

aurinkokayttaytymisen aihealueittain esille ja otsikoitu taman mukaisesti.

Otsikot vastaavat sisaltoa
n=0 n=0

n=0
= Taysin eri mieltd Jokseenkin eri mielta
En osaa sanoa Jokseenkin samaa mielta

= Taysin samaa mielta

Kuvio 7. Otsikoiden vastaavuus sisaltoon nahden.

Kysymysmatriisin neljantena kohtana oli arvioida sisalldllisen ohjeen selkeytta
kokonaisuudessaan. Vastaajista kahdeksan piti sisallollista ohjetta selkeana ja
kaksi oli jokseenkin samaa mielta (kuvio 8). Vastauksista voi paatella, etta asiat

oli esitetty kokonaisuudessaan selkeasti.
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Materiaali on kokonaisuudessaan selkea

n=0
= Taysin eri mieltd Jokseenkin eri mielta
En osaa sanoa Jokseenkin samaa mielta

= Taysin samaa mielta

Kuvio 8. Sisalldllisen ohjeen selkeys kokonaisuudessaan.

Kysymysmatriisin viidentena kohtana oli arvioida, etta sisalsikd ohje oleellisen
tiedon auringolta suojautumisesta. Kaikkien vastaajien mielesta sisalsi

oleellisen tiedon auringolta suojaamisesta (kuvio 9).

Materiaali siséltda oleellisen tiedon auringolta
suojaamisesta

n=0 n=
n=0
= Taysin eri mielta Jokseenkin eri mielta
En osaa sanoa Jokseenkin samaa mielta

= Taysin samaa mielta

Kuvio 9. Oleellinen tieto auringolta suojautumisesta.

Sisalldllisen ohjeen kokonaispituutta arvioitiin asteikolla liian lyhyt, sopiva tai
liian pitka. Kuuden vastaajan mielesta ohje oli sopivan pituinen ja nelja heista

koki sen olevan liian pitka.

Seuraavat kaksi kysymysta liittyivat sisaltéon. Ensimmaisena sisaltoon liittyvana
kysymyksena oli, ettd haluaisiko vastaaja jostain aiheesta saada tarkempaa
tietoa. Tassa vastausvaihtoehdot olivat kylla tai ei. Jos vastasi kylla, niin oli
mahdollisuus kertoa mista aiheesta olisi halunnut saada tietoa enemman.
Kyselyn vastaajat eivat halunneet saada mistaan aiheesta lisatietoa enemman.
Toinen sisaltoon liittyva kysymys oli, etta oliko jokin asia vastaajan mielesta

turha. Kyselyn vastanneista yhdeksan oli sita mielta, ettei mikaan asia ollut
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turha. Yhden vastaajan mielesta UV-indeksia ei ole tarve kasitella niin tarkasti,

kuin sisalldllisessa ohjeessa oli kasitelty.

Kysymykset 6-8 olivat avoimia kysymyksia. Ensimmaisessa avoimessa
kysymyksessa pyydettiin palautetta mita kehitettavaa sisallollisessa ohjeessa
oli. Viisi vastaajaa vastasi tahan. Vastaajista nelja toivoi sen olevan
ulkoasultaan visuaalisempi ja lisaksi varien kayttoa seka otsikot selkeammaksi.
Tassa selkeasti nousi esille, etta huoltajille osoitetussa saatekirjeessa olisi
pitanyt viela tarkentaa, etta ulkoasua tai visuaalisuutta ei ole suunniteltu

sisallolliseen ohjeeseen.

"Materiaalin ulkoasuun voisi panostaa...kiinnittda huomiota asetteluun ja

sovitteluun.”
"Visuaalisuutta vahan houkuttelevammaksi.”

"Kuvitus voisi olla houkutteleva, otsikot selkedammin. Isommalla ja vaikka jollakin

varilla tms.”

Lisaksi toivottiin sisalldllisen ohjeen loppuun mahdollisuutta hakea lisatietoa
esimerkiksi linkkien avulla. Ohjeen tydversiossa oli lisatietolinkit, jotka jatettiin
pois tasta huoltajille lahetetysta sisallollisesta ohjeesta. Vastaajista yksi ehdotti,
etta lasten huoltajille tuotaisiin konkreettisia esimerkkeja
aurinkosuojautumisesta. Lisaksi yksi vastaaja toivoi tiivistamista. Lisaksi tuli

kehittdmisehdotus tekstin rakenteesta, jotta se olisi selkeampi lukijalle.

"Kirjoitusasua/lauserakenteita voisi jossain kohdissa muokata selkeammaksi.

Lisaksi loppuun joku info, mista saisi halutessaan luettua asiasta lisaa.”
"Tiivistamista voisi tehda hiukan.”

Kysymys 7 pyydettiin palautetta mita hyvaa sisallollisessa ohjeessa oli.
Vastauksia tuli kahdeksan kappaletta. Palautetta tuli riittavasta tietomaarasta ja
kokonaiskattavuudesta seka tarkeasta aiheesta. Suojautumiskeinot oli kayty

kattavasti lapi.

"Lyhyt ja ytimekas tietopaketti. Ei liikaa eika liian vahan asiaa.”
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”Asiallinen. Tahan aikaan sopiva. Tarkea aihe jokaiselle.”
"Hyva kokonaisuus. Tarkeaa asiaa perheille.”

"Teoriapohja on todella kattava”

"Eri suojautumiskeinon on kayty kattavasti materiaalissa lapi.”

Yhden vastaajan mielesta UV-indeksia kasitteleva taulukko oli erityisen hyva.

Lisaksi tuotiin esille selkokielinen teksti ja hyva kokonaisuus.
"Selkokielinen teksti.”

Kyselylomakkeen viimeisessa kohdassa oli mahdollisuus antaa avointa
palautetta tai ideaa aiheesta. Yhteensa vastauksia tuli nelja kappaletta.
Vastaajista yksi ehdotti, etta saisi sisaltaa suosituksia esimerkiksi lasten

aurinkosuojavaatteista, aurinkolaseista ja aurinkosuojavoiteista.

"Materiaali voisi sisaltda myos suosituksia esim. lasten uv-vaatteista,

aurinkolaseista tai aurinkorasvoista.”

Kolme vastaajista toi esille lapsen turvallisen aurinkokayttaytymista kasittelevan

aiheen tarpeellisuuden.

"Todella hyva muistutus nain kesan alla, vaikka asiasisalto olisikin tiedossa.”
"Hyva, etta tallaista tyota tehdaan.”

"Varmasti tarpeellinen.”

Kyselyn tuloksista voi paatella, etta sisallollinen ohje lapsen turvallisesta
aurinkokayttaytymisesta lasten huoltajille koettiin tarpeelliseksi ja hyvaksi
muistutukseksi aiheesta. Huoltajat toivovat ohjeelta tiivista ja helposti luettavaa,
jossa on kaytetty vareja ja kuvitusta. Toisaalta huoltajat toivovat kattavaa
kokonaisuutta, jossa on riittavasti tietoa. Sisalldllisesti arvioitava ohje vastasi
huoltajien tiedontarvetta. Osittain huoltajat kokivat sen hieman pitkaksi, vaikka

toisaalta yhden vastaajan nakemyksesta arvioita sisalldllinen ohje oli lyhyt.
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6 Kehittamisprojektin tuotos — sisallollinen ohje

Taman kehittdmisprojektin tuotoksena toimiva sisallollinen ohje perustui
teoreettiseen viitekehykseen. Tiedonhaun tarkoituksena oli vastata
opinnaytetyon kysymyksiin, keskeisiin kasitteisiin ja tutkimuksissa nouseviin
asioihin. Kehittdmisprojektin tuotoksen perustana suosittiin Suomessa
hyvaksyttyja lahteita kuten limatieteenlaitosta, Sateilyturvakeskusta ja
Terveysporttia. Talla varmistettiin ohjeen soveltuvuus Suomessa esimerkiksi
UV-sateilyn maaran osalta. Haun kansainvalisiksi tietokantakohteiksi valikoitui
Cinahl Complete, JBI Connect (Ovid), Pubmed ja Google Scholar.
Suomenkielistd hakua tehtiin Medic ja Cochrane Library (Terveysportti)
tietokannasta. Turun ammattikorkeakoulun Finnaa hyddynnettiin.
Poissulkukriteereina toimi tutkimuksen tiivistelman perusteella aiheen
sopimattomuus tai kohderyhma ei sopinut. Lahteina kaytetty materiaali oli
maksutonta, joka sulki pois aurinkosuojavoiteisiin, D-vitamiiniin ja lasten
ihomuutoksiin liittyvia artikkeleita. Maantieteellisen sijainnin vuoksi tutkimuksia
suljettiin pois esimerkiksi ei vastannut Suomen UV-sateilyn maaraa. Lahteiden
valinnassa pyrittiin kiinnittamaan huomiota luotettavuuteen ja kriittisesti

valintaan.

Teoreettiseen viitekehyksen teko ajoittui ajallisesti pitkalle aikavalille. Ohjetta
tehdessa huomattiin tarve saada yksityiskohtaista tietoa. Suunnitelmavaiheessa
ei huomioitu riittdvan yksityiskohtaisesti esimerkiksi D-vitamiinin osuutta tai
aurinkosuojavoiteisiin liittyvia termeja fysikaalinen ja kemiallinen, jotka nousivat
esiin ohjausryhman kanssa kaydyissa keskusteluissa. Alkuperainen
teoreettinen viitekehys, joka toteutettiin syksyn 2021 aikana ei riittanyt
kokonaisuutena vaan toimi taustalla runkona, josta taman lisaksi poistettiin
tarpeetonta tietoa. Tietoa haettiin viela tammikuussa 2023 ohjeen
toteutusvaiheessa. Lahteita oli runsaasti kaytettavissa. Nain ollen Iahteiden
valinnassa tuli keskittya juuri taman kehittamisprojektin teoreettiseen

viitekehykseen.
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Kehittamisprojektin tuotoksena toimiva sisallollinen ohje muodostui eri
versioiden jalkeen. Ohjeen teon kokonaisuudessaan toteutti taman
kehittamisprojektin projektipaallikko ja prosessi on kuvattuna kuviossa 10 sivulla
41. Ensimmainen kokoontuminen oli toimeksiantajan kanssa syyskuussa 2021.
Tapaamisessa kaytiin 1api LSSY:n Aurinkoagentti 2.0 -toimintaa seka millaiselle
ohjeelle oli tarve. Varsinaisia rajoitteita projektipaallikolle ei esitetty
toteuttamisen osalta. Ensimmaisessa tapaamisessa muodostui perusta talle
kehittamisprojektille seka kehittamisprojektin tuotokselle. Suunnitelmana oli
toteuttaa kattava ohje pohjautuen teoreettiseen viitekehykseen, jota arvioitaisiin
asiantuntijoilla kuin lasten huoltajilla. Ohjeen ulkoasu oli tarkoitus suunnitella
graafikon toimesta tekstisisallon valmistuttua. Ohjeen oli tarkoitus olla seka

sahkoisesti saatavilla kuin jaettavissa.

Projektipaallikko aloitti ohjeen toteutusvaiheen luonnostelemalla aiheista, jotka
olivat nousseet esille kehittamisprojektin ideointi- ja suunnitelmavaiheessa.
Taman lisaksi taustalla oli benchmarking aiemmin tehdyista auringolta
suojautumista kasittelevista ohjeista. Ohjetta suunnitellessa pyrittiin
huomioimaan Kotimaisten kielten keskuksen ohjeet (n.d.). Ohjeessa huomioitiin
kKieliasu, joka pyrittiin pitamaan selkeana ja pohdittiin kaytdéssa olevat termit.
Talla haluttiin varmistaa saavutettavuutta ja ymmarrettavyytta. Konderyhma eli
huoltajat pyrittiin huomioimaan koko ajan. Tassa kehittamisprojektissa
paadyttiin kayttamaan termia huoltaja. Ulkoasuun kiinnitettiin kokonaisuutena
huomiota, jotta lukijan oli helppo perehtya siihen. Otsikoinnilla haettiin selkeytta

ja koostui aiheesta kerrallaan.

Viikkoa ennen ohjeen arviointia asiantuntijaryhmalla, heille 1ahettiin ohjeen
ensimmainen tyoversio. Asiantuntijatydoryhman tyopajassa paadyttiin
toimeksiantajan puolelta, etta ohje muuttui sisallolliseksi ohjeeksi. Tyopajan
jalkeen ohjeen tydversiota muokattiin asiantuntijoiden ehdotuksilla, jotka
nousivat esille tydpajassa (liite 3.). Lisaksi projektipaallikko toteutti lyhyemman
ohjeen, josta tuli taman kehittamisprojektin tuotoksena toimiva sisallollinen ohje.
Muokattu sisallollinen ohje lahetettiin uudelleen asiantuntijoille

hyvaksytettavaksi. Asiantuntijoiden kommenttien jalkeen sisalldllista ohjetta
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muokattiin uudelleen. Tasta sisallollisesta ohjeesta (liite 4.) lasten huoltajat
antoivat palautetta. Tama tuotos jai sisalldlliseksi ohjeeksi kehittamisprojektin
toimeksiantajalle ja lisaksi sita voidaan kayttaa mahdollisesti laajemmin

Syodpajarjestojen tyossa.

*Ensitapaaminen toimeksiantajan kanssa 20.9.2021
*Aiheen rajaus ja sisaltd
* Teoreettiisen viitekehyksen muodostaminen

Ideointi *Benchmarking: muilta oppiminen

* Teoreettisen viitekehyksen taydennys
*Projektipaalikko toteuttti ohjeen
Toteutus | *Valitapaaminen 12/2022 ohjausryhman henkilon kanssa

Ofe: *Ohjeen tyoversio toimitettiin 10.1.2023 asiantuntijaryhmalle ennen typajaa
tydversio

*Ohjeen asiasisallon arviointi asiantuntijaryhmalla
v/ .. | *Tyopajan tuloksena: toimeksiantajan paatos > ohje muuttui siséllolliseksi ohjeeksi
Arviointi: T3 tojve tiivistamisesta
asmg:untu *Lis&ksi tybpajassa esille tulleiden asioiden muokkaus ohjeen tydversioon

*Projektipaalikko tiivisti ja muokkasi ohjetta > sisalléllinen ohje

Sisalldllinen *TyOpajassa esille tulleiden asioiden tiedon hakua

ohje

«Sisallollisen ohjeen hyvaksynta asiantuntijaryhmalla tehdyistd muutoksista

Hyvaksynté

+Sisélldllisesta ohjeesta Webropol-kysely lasten huoltajille ymmarrettavyyden ja
Arviointi: | sisallén nakékulmasta

huoltajat

*Lopputuloksena ohje muuttui toimeksiantajalle sisallolliseksi ohjeeksi
Valmis | *Muodostui tydversio seka sisalléllinen ohje
tuotos

Kuvio 10. Kehittamisprojektin tuotoksen prosessi.
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7 Kehittamisprojektin arviointi
7.1 Kehittdmisprojektin prosessin arviointi

Kehittamista arvioitiin kaikissa sen vaiheissa. Arviointivaihe sisallytettiin osaksi
koko prosessia ja pyrittiin tarkastelemaan kriittisesti omaa tekemista.
Kehittaminen on samalla oppimisprosessi, joten olennaista on myds tarkastella
missa onnistuttiin ja missa epaonnistuttiin. Arvioinnissa on tarkeaa pohtia
kriittisesti, miten kehittamisessa tavoitteet on saavutettu. (Salonen ym. 2017,
64—65.) Tassa kehittamisprojektissa loppuraporttiin kuvattiin prosessi seka
verrattiin suunnitelmaan, miten toteutettiin. Arviointimenetelmana oli jatkuva
itsearviointi. Kehittamisprojektissa arvioitiin prosessia ohjeen teon eri vaiheissa.
Seppanen-Jarvelan (2004,48) mukaan paivakirja on toimiva keino itsearvioinnin
toteuttamiseen seka jasentamiselle. Kehittdmisprojektissa projektipaallikko piti
paivakirjaa itsearvioinnin tukena koko prosessin ajan. Tama tuki

kehittamisprojektia ja loppuraportin kirjoittamisessa siita oli hyotya.

Tama kehittamisprojekti oli projektipaallikon ensimmainen. Ensimmainen haaste
kehittamisprojektille tuli melko alkuvaiheessa, kun projektipaallikko joutui
keskeyttamaa projektin. Projektipaallikko koki haastavavaksi palata aiheeseen
ja tuotettuun tekstiin kesalla 2022, koska keskeytyminen tapahtui ennalta
arvaamattomasti. Teoreettinen viitekehys ei toteutunut, miten projektipaallikko
olisi toivonut sen toteutuvan. Tietoa oli aihealueiden osalta huomattavan paljon
saatavilla ja haastetta tuotti pysya aiheen rajauksessa. Projektipaallikon oma
ammatillinen tausta osittain vaikutti tiedon hakemiseen syksylla 2021.
Kehittamisprojektin tuotoksen muodostaminen vaati yllattavan paljon
yksityiskohtaista tietoa. Teoreettinen viitekehys toteutui pitkalla aikavalilla, joka
tuotti haastetta sen teossa. Liséksi oli huomioitava Suomessa olevat
suositukset kehittamisprojektin ohjetta tehdessa. Kokonaisuudessaan oli
haastetta hallita teoreettista viitekehysta, jota olisi pitanyt pitdd napakammin
koossa projektipaallikon toimesta. Lisaksi yhdessa toimeksiantajan kanssa olisi

pitanyt suunnitelmavaiheessa rajata ohjeen perustaa.
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Projektipaallikkd huomasi ohjetta tehdessa, etta ohjeen ideoinnin ja
toteuttamisen kannalta olisi pitanyt toteuttaa kaksi tydpajaa asiantuntijoilla. Silla
ohjeen ideointi ja toteuttaminen jai projektipaallikdlle ja nain ollen hieman
suppeaksi. Ensimmainen tydpaja olisi ollut tuotoksen ideointia ja aiheen
rajausta. Toinen tydpaja olisi ollut ohjeen arviointivaihe. Benchmarking-
vaiheessa tuli esille, etta olemassa olevia ohjeita oli todella erilaisia. Taman
lisdksi projektipaallikko tutustui yleisesti lapsiin liittyviin ohjeisiin. Ohjeen
tuottaminen oli projektipaallikon mielesta haastavaa. Asiantuntijaryhman

tydpajan ajankohta oli erittdin hyva kokonaisuuden kannalta.

Lasten huoltajille toteutettavassa kyselyssa saatiin tavoite tdyteen vastaajien
lukumaaran osalta. Kyselyn avoimiin kohtiin vastaajat olivat ilahduttavan hyvin
kommentoineet. Projektipaallikkoa mietitytti etukateen kyselyn avoimet kohdat,
ettd saadaanko vastauksia niihin. Kyselyn saatekirjeeseen olisi pitanyt
tarkentaa, etta sisallollisen ohjeen ulkoasua ei ole suunniteltu. Vastaajat
antoivat palautetta ohjeen ulkoasusta. Nain ollen muu palaute mita kehitettavaa
ohjeessa oli, jai hieman suppeaksi. Lasten huoltajien vastauksista tuli ilmi, etta
lapsen turvallista aurinkosuojaamista kasitteleva sisallollinen ohje ol
tarpeellinen ja hyddyllinen seka oli onnistuttu tuomaan oikeat aihealueet.

Huolimatta siita, etta aurinkosuojautuminen on aiheena yleinen.

Riskien hallinta tuli huomioida projektin aikataulutuksessa. Aikatalutuksessa
tulisi olla riittavasti varaa muutoksiin, koska projektiin liittyy ennakoimattomia
muutoksia. (Mantyneva 2016, 133-134.) Projektipaallikkda huolestutti
suunnitelmavaiheessa osittain tiukka aikataulu. Kehittamisprojektin suunnitelma
tuki toteuttamista ja aikataulutus toi selkeytta tekemiseen seka hallintaa
kokonaisuudessaan. Projektipaallikko koki tyopajan jalkeen tapahtuneen
toimeksiantajan paatoksen ohjeesta haasteena, koska tama muutti olemassa
olevaa selkeaa suunnitelmaa. Muutos vaati tydstamaan kokonaisuutta.
Mantynevan (2016, 151) mukaan suunnitelman muutos tulee kuitenkin
hyvaksya ja joustavasti muuttaa projektin kannalta. Nain tassa
kehittamisprojektissa tapahtui ja ohjausryhman tuella paastiin jatkamaan

aikataulun puitteissa. Loppuraportin kirjoittamisessa projektipaallikko oli
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aikataulua edella, joka tuki aikataulussa pysymista. Toteutusvaiheessa
kehittamisprojekti pysyi kokonaisuudessaan aikataulussa suunnitelman

mukaisesti. Viestinta tapahtui paasaantodisesti viestintasuunnitelman mukaisesti.

Ojasalo ym. (2014, 190) tuovat esille kehittdminen on itseohjautuvaa toimintaa,
jossa tiedonhaku, itsensa johtaminen seka tyoskentelytavan tulee olla
tavoitteellista ja arvioivaa. Tassa kehittamisprojektissa projektipaallikko sitoutui
tyoskentelyyn. Projektipaallikdlle aihe oli merkityksellinen ja tyoskentely
kehittamisprojektin parissa oli tiivista. Ojasalo ym. (2014,190) mukaan on
tarkeaa, etta pystyy perustelemaan valinnat. Tassa kehittamisprojektissa
pyrittiin tarkasti pohtimaan valintoja, koska tekeminen kohdistui enimmakseen
projektipaallikkoon. Tama kehittamisprojekti oli kokonaisuudessaan hyvin
opettavainen kokemattomalle projektipaallikolle. Asiantuntijuus lisaantyi

projektitydhon koko kehittamisprojektin ajan.

Varsinainen implementointi jai toimeksiantajalle. Kehittamisprojektin sisallollista
ohjetta on mahdollista hyodyntaa erilaisissa tilanteissa eika sen kayttoa ole
rajattu esimerkiksi pelkastdan LSSY:n Aurinkoagentti 2.0 -toiminnan kayttoon.
Tassa kehittamisprojektissa keskityttiin alle kouluikaisten lasten huoltajiin, koska
talla saatiin selkeasti rajattua laajaa aihetta kokonaisuudessaan. Teoreettisen

viitekehyksen muodostamisessa aiheen rajaus oli tarkeaa.

7.2 Kehittamisprojektin eettisyys ja luotettavuus

Tama kehittamisprojekti toteutettiin noudattamalla hyva tieteellista kaytantoa
(Tutkimuseettinen neuvottelukunta 2021). Jyvaskylan yliopiston Kopan (2021)
mukaan tutkimuksen luotettavuutta tulee arvioida kehittamisprojektin ajan seka
arvioida tehtyja johtopaatoksia. Projektipaallikkd arvioi omaa toimintaan
itsearvioinnilla pitaen paivakirjaa. Seppanen-Jarvelan (2004,43) mukaan
pienimuotoisessa kehittdmisprojektissa on tarkoituksenmukaista miettia
luotettavuutta, vaikka kehittamisprojektin kaytannon arvioinnissa ei pyrita
tieteelliseen validiteettiin ja reliabiliteettiin. Raportoinnilla voidaan parantaa

laatua. (Seppanen-Jarvela 2004, 43.) Tassa kehittamisprojektissa raportoinnilla
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projektipaallikké pyrki lisdamaan tydn luotettavuutta. Kehittamisprojekti eteni

kokonaisuudessaan loogisesti.

Projektipaallikko sitoutui noudattamaan rehellisyytta, toimi huolellisesti ja
tarkasti seka huomioi lahteiden kayton. Plagioinnin suhteen haastetta tuotti
ohjeen tekeminen, jotta valtyttaisiin kaytettavan taysin samanlaista ilmaisua
seka ettei toista olemassa olevaa tekstia. Ohjeen toteuttamisvaiheessa pyrittiin
sanoittamaan asiat yksinkertaisesti ja kayttamalla selkeita termeja
saavutettavuuden takia. Ohjeen saavutettavuus rajasi osittain termien seka
lauserakenteiden kayttoa. Kehittdmisprojektin aiheesta oli kokonaisuudessaan
paljon tietoa saatavilla, joten ohjetta ja loppuraporttia tehdessa plagioinnin

suhteen pyrittiin olemaan tarkkana.

Kehittamisprojektissa ei kasitelty tai keratty henkilotietoja. Projektipaallikko
perehtyi tietosuojaan ennen huoltajille toteuttavaa kyselya. Kyselysta saadut
vastaukset poistettiin kehittamisprojektin valmistumisen jalkeen. Projektiin
osallistuminen oli taysin vapaaehtoista ja siihen oli lupa kohdeorganisaatiolta.
Projektipaallikko ei tydskennellyt kohdeorganisaatiolle. Tyon tasoa lisasi
asiantuntijaryhman seka ohjausryhman tuki. Tyon heikentavana tekijana oli
projektipaallikon kokemattomuus kehittamistydhon, mutta suunnitelmallisuudella

tata pyrittiin huomioimaan.
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8 Pohdinta ja jatkokehittamisehdotukset

Kehittamisprojektin aikana projektipaallikdlle muodostui nakemys, etta lasten
huoltajilla on tietoa ja tietoa on yleisesti saatavilla aurinkosuojautumisesta
laajasti. Aurinkosuojautuminen on kohentunut, mutta auringonpolttamia esiintyy
saatavalla olevasta tiedosta huolimatta. Ihosydvan riski tiedostetaan, mutta ei
ehka koeta suoranaisesti riskiksi juuri yksilotasolla. Terveysviestinnan
kohdentaminen kohderyhmakohtaisesti saattaisi olla mahdollisuus vaikuttaa
tahan. Kokonaisuudessaan lapsen turvallisen aurinkokayttaytymisen
muodostumisessa huoltajalla on merkittava vaikutus. Lasten kohdalla pitaisi
kiinnittaa tietoisesti huomiota paivakotien ja koulujen aurinkosuojautumiseen.
Paivakodeissa ulkoilu tapahtuu paasaantoisesti juuri UV-indeksin ollessa
korkeimmillaan. Rakenteellisesti tama olisi mahdollista huomioida lisaamalla
varjoisia alueita ulkoilualueille. Auringolta suojaiset ulkoilualueet tuovat
mahdollisuuden hakeutua suojaan sekd mahdollistavat kesapaivan viettamisen

auringolta suojassa.

Projektipaallikkd huomasi teoreettista viitekehysta muodostaessa nousevan
esille yksittaisia, jopa yllattdvan haastavia aiheita, joihin ei ollut yksiselitteista
vastaustakaan Ioydettavissa. Taman kehittamisprojektin tiedonhaun
suunnitelmaa tehdessa naihin aiheisiin projektipaallikko ei kiinnittanyt
erityisemmin huomiota. Yhtena tallaisena aiheena oli D-vitamiini, aurinko ja
mika on turvallinen aika olla auringossa, jotta D-vitamiinia alkaisi
muodostumaan iholla seka vaikuttaako tahan aurinkosuojavoiteen kaytto. D-
vitamiini aiheena oli kokonaisuudessaan laaja ja haastava. Lahteita oli runsaasti
saatavilla. Aurinkosuojavoiteen vaikutuksesta D-vitamiinin muodostumiseen
tutkimuksista nousi esille, etta haasteena on kaytannon tasolla monta
muuttuvaa tekijaa esimerkiksi aurinkosuojavoiteen levittamiseen ja
suojaavuuteen vaikuttaa kaytetyn voiteen maara, aurinkosuojavoiteen levittajan
huolellisuus seka onko tutkimus tehty laboratorio-oloissa vai auringossa.
Kokonaisuutena tama aihe olisi jatkokehittdmisehdotuksena. D-vitamiini on

terveydelle merkittava tekija ja selvasti tutkimusten maaran perusteella
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puhuttava aihe. D-vitamiiniin liittyen vuonna 2022 loppuvuodesta julkaistussa
suomalaistutkimuksessa (Kanasuo ym. 2022) todettiin, ettd D-vitamiinin
saannollinen kaytto voi jopa ehkaista ihomelanoomaa. Tutkimuksen johtaja
Harvima (It&-Suomen Yliopisto 2023) tuo pohdittavaksi esille, etta mika sitten
olisi se oikea D-vitamiinin maara, mutta erillisena huomiona kuitenkin, etta on

pysyttava kansallisessa suosituksessa.

Toisena erillisena aiheena tuli esille taman kehittamisprojektin aikana
aurinkosuojavoiteen kaytto lapsella ja mita aurinkosuojavoidetta suositellaan tai
suositellaanko seka mista iasta lahtien. Aiheeseen perehtymisen haastetta
lisasi, ettd aurinkosuojavoide luokitellaan kosmetiikkatuotteeksi, ei esimerkiksi
ladkkeeksi. Varsinaisesti selkeaa yhtenaista ohjeistusta ei ollut. Olemassa oli
vain suosituksia ja lisaksi tuotiin esille yleisesti, etta aurinkosuojatuotteet ovat
turvallisia kayttaa. Taman aiheen puitteista projektipaallikko erityisesti pohti, etta
missa ja kenen toimesta julkaistua tietoa on tuotettu. Aihe on
kokonaisuudessaan jatkokehittamisehdotus, koska vaatii perehtymista ja
ymmartamista aurinkosuojavoiteista ja niihin liittyvista UV-suodattimista. Lasten
huoltajilla aurinkosuojavoiteet ja niiden kaytto lapsilla luultavasti herattaa
keskustelua mm. turvallisuuden osalta. Aihe ei noussut kuitenkaan esille taman
kehittamisprojektin huoltajille toteutetussa kyselyssa. Tata projektipaallikko olisi

saattanut odottaa.
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Aurinkoa kasittelevien ohjeiden vertailutaulukko

Julkaisija, ohjeen nimi,
julkaisuvuosi, linkki (viitattu
12.11.2022)

Kohderyhma

Kommentit

American cancer Society: How to
protect yourself and your family
from the sun, 2021,
https://www.cancer.org/content/da
m/cancer-org/cancer-
control/en/booklets-flyers/protect-

from-the-sun.pdf

Koko vaesto

Kaksi A4-sivua pitka esitetyyppinen ohje. Kertoo
tarkeimmat paakohdat aurinkosuojautumisesta selkeasti.
Varoitetaan selkeasti solariumin kaytosta.
Helppolukuinen. Varjoon hakeutuminen korostuu tassa
hyvin. Lasten suojaaminen tuodaan erillisissa
kappaleessa heti ensimmaisena esiin ja lisdksi tuodaan
huomiona, etta lapset viettavat paljon aikaa ulkona.
Korostuu lasten suojaamisen tarkeys. Ulkoasultaan
tasapainoinen ja seesteinen varisdvyjen kanssa. Nain
ollen mikaan asia ei erityisemmin korostu. Kuvat ovat
yksinkertaisia. Lisatietoa on saatavilla linkista tai

puhelinnumerosta.

Allergia-, Iho- ja Astmaliitto ry:
Aurinko ja iho, 2018,
https://www.allergia.fi/site/assets/fil
es/18752/aurinko_ja_iho_2018_we
b_opas.pdf

Koko vaesto

Yhteensa 16 sivua pitkd opasmainen ohje. Sisaltaa
selkean kansilehden seka sisallysluettelon. Kuvia ja
taulukoita on kaytetty. Yleisopas, jossa kasitelldaan ihon
nakodkulmasta asioita. Lisaksi kerrotaan miten toimia
ihon saadessa liikkaa aurinkoa. Varsinaisia valiotsikoita ei
ole kaytetty, on tummennettu kappaleiden kaksi
ensimmaista sanaa. Tekstiin toivoisi olevan enemman
rytmitysta esimerkiksi valiotsikoinnin keinoin.
Lisatietolinkki on jarjestdn kotisivuille. Kerrotaan myos

sopeutumiskursseista ihon sairauksiin.

Fressis; Tyontekijan opas
auringolta suojautumiseen,
https://www.stuk.fi/documents/1254
7/103386/%23Suniho_ty%C3%B6n
tekij%C3%Ad4n+perehdytys+aurink
osuojautumiseen.pdf/803d9d2c-
b534-66ab-cc3e-
688c6108aafa?t=1648032114901

Tyoikaiset
ulkona

tyoskentelevat

Kasittelee kohderyhmana tydikaisia ulkotydssa olevia
henkildita. Power Point-muodossa (esitys). Lyhyt.
Paaotsikot ja tdman jalkeen tulee tekstia. Kuvia on
kaytetty vahan. Sisaltaa lisatietolinkkeja. Toisaalta tdma
ohje siséltaa kaiken riittdvan tiedon huomioiden
kohderyhman. Power Point muodon vuoksi tekstiin ei

tule varsinaista rytmia.
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Irish Cancer Society: Follow the
SunSmart code from April to
September 2020,
https://www.cancer.ie/sites/default/fi
les/2020-
05/ICS%20Sunsmart%20Kids %20
Poster%20web-ready.pdf

Lapset

Yksi vertailun suosikeista. Tyypiltdan lyhyt esitemainen,
ei kansilehted. Varikas ja selkea. Sisaltaa kaikki
tarvittavat. Ytimekas. Ensimmaisella sivulla kerrotaan
lyhyesti ja selkeadsti suojautumisesta numeroin ja kuvin.
Seuraavalla sivulla avataan yksityiskohtaisesti.
Rakenteeltaan erilainen kuin muut vertailussa olevat.
Teksti on helppolukuista ja helposti silmailtavissa. Kuvia
on kaytetty huomioiden kohderyhma. Lisatietoa saa

jarjeston sivuilta.

Psoriasisliitto — Psoriasisférbundet
ry: Turvallisesti aurinkoon esite,
2018, https://psori.filwp-
content/uploads/2018/01/Turvallise

sti_aurinkoon_esite_pages.pdf

Koko vaesto/

psoriasis

Rakenteeltaan opasmainen ohje sisaltden kansilehden.
Huomioitu psoriasisdiagnoosiin saaneet henkilot ja
yksityiskohtaisesti kasitelladn oppaassa ihoa.
Helppolukuinen ja eteneva opas, vaikka sisaltdakin
paljon tietoa ja tekstid. Hyvin ryhmitelty. Ulkoisesti
vastaa aikuisvaestolle suunnattua ohjetta, mutta on
omana kappaleena kasitelty lapsen suojaamisen
merkitys. Lisatietolinkkeja saatavilla. Lopussa kerrotaan

liiton omasta toiminnasta.

Syopajarjestot: Nauti auringosta
turvallisesti, n.d.,
https://frantic.s3.eu-west-
1.amazonaws.com/syopa-
jarjestot/Nauti-auringosta-

turvallisesti.pdf

Koko vaesto

Vertailun toinen suosikeista. Tyypiltdan kaksisivuinen
lyhyt esite. Selkea ja varikas. Kaikki olennainen. Helppo
silmailla ja saada tietoa. Nostettu asioita esille
kayttdmalld tummennusta, erilaisia muotoja ja varitysta.
Teksti on helposti luettavaa. Kuvia kaytetty informaatioin
lahtein& seka kuvituksena. Lisatietoa on saatavilla

kotisivuilta.

Syopajarjestot: Opas Auringolta
suojautumiseen, n.d,
https://frantic.s3.eu-west-
1.amazonaws.com/syopa-
jarjestot/Opas-auringolta-

suojautumiseen.pdf

Koko vaesto

Yhteensa 16 sivuinen opasmainen ohje. Sisaltaa
kansilehden. Ei sisallysluetteloa. Kaytetty kuvitukseen
paljon kuvia ja kokonaisuudessaan varikas. Kuvia on
kaytetty informaation I8hteina. Kasitelty laajasti aiheita.
Yleinen varikkyys hairitsee hieman tekstia. Taman lisaksi
toivoisi selkedmmin olevan otsikoita ja néin tietoa tulisi
nakyviin. TAssa oppaassa on kerrottu muista poiketen
tarkasti ihomuutoksista. Kokonaisuudessaan sisaltaa
paljon tietoa, mutta toivoisi olevan helppolukuisempi.
Olisiko lukukokemusta voinut selkeyttaa sisallysluettelo?
Lopuksi yhteenveto muistettavista asioista. Ei

lisatietolinkkeja.
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Syopajarjestot: Auringossa
terveellisesti, 2013,
https://frantic.s3.eu-west-
1.amazonaws.com/syopa-
jarjestot/Auringossa-
terveellisesti_2021_verkko.pdf

Lapset

Tyypiltdan lyhyt ohje. Monipuolinen sisalto: sisaltaa
tarpeellisen tiedon auringolta suojautumiseksi. Julkaistu
vuonna 2013, niin kohderyhma huomioon ottaen osittain
vanhahtava verrattuna Irish Cancer Society esitteeseen.
Varienkayttd miellyttavaa, joka rytmittda lukemista ja tuo
samalla helppolukuisuutta. Kuvia on kaytetty
informaation lahteena kuin myds kuvituksena.
Lisatietolinkki on jarjeston kotisivuille. Teksti on selkeasti

kohdistettu lasten vanhemmille.
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Webropol-kysely lasten huoltajille

Lapsen turvallinen aurinkokiiyttiytyminen

[] Pakolliset kysymykset merkitty tahdella (*)

Hei lapsen huoltaja,

Olen Turun ammattikorkeakoulun terveyden edistdmisen YAMK-opiskelija. Teen opinnaytetyona Lounais-Suomen
Syopayhdistyksen Aurinkoagentti 2.0-toiminnan kiyttodn materiaalia lapsen turvallisesta aurinkokayttaytymisestd. Lisdksi
materiaalia voidaan hyddyntda myos Syopéjarjestojen valtakunnallisessa aurinkosuojautumisen edistamisen ty3ssa.
Kohderyhmani on alle kouluikéisten lasten huoltajat. Pyydin sinua antamaan palautetta materiaalin sisdltoon liittyen. Mielipiteesi

on tarked, sillé sisaltod muokataan ja suunnitellaan palautteiden perusteella.

Tutustu ensin materiaaliin, joka avautuu linkistd uudelle vililehdelle. Tamaén jélkeen vastaa lyhyeen palautekyselyyn.

Vastaaminen kestdd kokonaisuudessaan 10-20 minuuttia,

Vastaaminen tapahtuu anonyymisti, vastaajan taustatietoja ei kyselld ja saatu aineisto hévitetdén opinniytetyon valmistuttua. Wit
keskeyttdd kyselyn halutessasi ja jatkaa myodhemmin.

Palautekysely on auki xx.x.2023 asti.

Vastauksista kiittien

1. Olen ymmirtinyt tutkimuksen aiheen ja tutkimuksen tarkoituksen. *

O Kylla

2. Valitse alla olevista viittiimistd mielestiisi sopivin vaihtoehto.

Taysin eri  Jokseenkineri En osaa Jokseenkin Téaysin samaa

mieltd mieltd sanoa samaa mieltd mieltad
Kaytetyt termit ovat ymmarrettavia ja selkeita
Asiasisiltd on esitetty ymmaérrettivisti
Otsikot vastaavat sisiltod
Materiaali on kokonaisuudessaan selked

Materiaali siséltaa oleellisen tiedon auringolta

O 0000
O 0000
O 0000
O 0000
O 0000

suojaamisesta

3. Materiaalin kokonaispituus on

O Liian lyhyt
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O Sopiva
O Liian pitka

4. Haluaisitko saada jostain aiheesta tarkempaa tietoa?

OEi

o Kylla, mista?

5. Onko jokin asia on materiaalissa mielestisi turha?

OEi

O Kylls, mika?

6. Mitii kehitettéiiviii Lapsen turvallinen aurinkokéiyttiiytyminen-materiaalissa on?

7. Mitii hyvii Lapsen turvallinen aurinkokiyttiiytyminen-materiaalissa on?

8. Muuta mieleen tullutta palautetta/ideaa aiheesta tai materiaalista.

64
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Kehittamisprojektin tuotoksen tyoversio — ohje

Lapsen turvallinen aurinkokadyttdaytyminen

Taustaa

Ihosydpétapaukset ovat kasvussa ja erityisesti pahanlaatuisen ihomelanooman ennustetaan lisddntyvan
tulevaisuudessa. Auringon ultraviolettisateily on térkein riskitekija, silla jopa yli 90 % ihosydvista olisi
ehkaistavissa turvallisemmalla aurinkokayttéytymisella ja valttamaélla solariumia. lhomelanooman yksi
riskitekijoista on ihon toistuva palaminen lapsuudessa, mutta runsas auringonaltistus lisda myds riskia
sairastua. Tarkein keino on valttaa liiallista auringon ultraviolettiséteilyaltistusta suojautumalla auringolta.
Lapsi on erityisen tarkeda suojata. Lapsen kanssa oleskellessa kesalld ulkona varjo, vaatetus ja vélttaen
keskipaivan aurinkoa ovat tarkeimmat suojautumiskeinot. Aurinkoisista kesapaivistd saa nauttia lapsen
kanssa, kunhan muistetaan suojautua.

Sinun omalla aurinkokayttaytymiselldsi on vaikutusta lapseen

Lapselle tulee opettaa turvallista aurinkokayttdytymistéa jo varhain. Lapsi oppii tarkkailemalla aikuisen
kayttaytymistd. Omalla esimerkilla voidaan opettaa lapselle, miten suojaudutaan auringolta. Lapsi on avoin
oppimaan ja omaksumaan. Lapsena opitut terveyden edistdmisen tavat heijastuvat myds lapsen ollessa
vanhempi. Huoltajan esimerkilla on merkittava vaikutus lapseen ja olet vastuussa lapsen
aurinkokayttaytymisesta.

Vetaydy siis varjoon, valta keskipdivdn aurinkoa, suojaa ihoa vaatteilla, kiyté hattua ja aurinkolaseja seka
aurinkosuojavoidetta paljaaksi jaaneilla ihoalueilla. Ndin naytat hyvaa esimerkkia lapselle, sill lapsi oppi
nakemastaan ja kokemastaan.

Tiesitkd tdman?

Auringon ultraviolettisateily eli UV-séateily on séhkémagneettista séteilyé, jota ei voi ndhda tai tunteaiholla.
UV-sateily jaetaan: UVA-, UVB- ja UVC-sateilyyn.

¢ 959% maahan tulevasta sateilystd on UVA-sateilya ja loput ovat UVB-sateilya. UVC-sateily suodattuu
kokonaan pois ilmakehassa.
¢ UVA-siteily lapaisee syvalle ihon kerroksiin ja UVB-séteily j43 ihon pintaosiin.

UV-sateily vaikuttaa ihossa oleviin soluihin, joka kdynnistaa ihon suojamekanismin. lhon pigmenttisolut
alkavat tuottamaan melaniimipigmenttia, joka nakyy iholla ruskettumisena.

Ruskettuminen on keino suojautua ihon solujen lisdvaurioilta ja on merkki elimistdn suojautumisesta UV-
sateilylta. lho myos paksuuntuu suojautuakseen UV-sateilyltd. Ruskettuminen ei suojaa ihoa palamiselta,
silla UV-sateet lapaisevat ruskettuneen ihon. UV-sateily aiheuttaa myds ihon ennenaikaista vanhenemista.

Ihon saadessa lilkaa UV-sateily3, iho saattaa palaa. Palaminen nakyy vasta viiveell3, aikaisintaan tuntien
paéastad UV-sateilylle altistumisesta. Palaminen tapahtuu usein huomaamatta. Auringonpolttamat ndkyvat
iholla punoituksena ja kuumotuksena tai rakkuloina.

Lapsen iho on ohuempi kuin aikuisen, eika lapsen iho tuota suojaavaa pigmentti. Lapsen ihon
suojamekanismi ei ole yhta kehittynyt kuin aikuisella. Lapsi luokitellaan herkimpaan ihotyppiin.
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Ihotyypit jaetaan kuuteen luokkaan. Ihmisen oma ihotyyppi madrittdd palamisherkkyyden sekd miten iho

ruskettuu.

1 Palaa aina,
ei rusketu

2 Palaa helposti,

ruskettuu
harvain

3 Palaa
toisinaan,
ruskettuu
yleensa

4 Palaa harvoin,
ruskettuu
helposti

5 Ihon pigmentti
luonnostaan
ruskea,
ruskettuu
helposti, hyvin
harvoin palaa

6 Ihon pigmentti

luonnostaan
musta, ei pala

Lapsen huolellinen aurinkosuojaaminen on tarkedd, koska toistuva palaminen lisd3 riskid ihosydville
aikuisuudessa. Lapsi on paljon ulkona, joka lisdd altistumista Uv-sateilylle. Jopa puolet Uv-altistuksen
kokonaismadrdstd saadaan ennen 20 ikdvuotta. Iho eiunohda saatua UV-sateilyd.

Iho hyvin vaalea, vaaleat
tai punaiset hiukset,
pisamat

Iho vaalea, hiukset
vaaleat tai tumman
vaaleat, silmat joko
siniset tai vihreat

Iho vaalea tai
vaaleanruskea, ruskeat
hiukset, ruskeat tai
harmaat silmat

Iho vaaleanruskea tai
oliivinvarinen, ruskeat tai
tummat hiukset, ruskeat
silmat

Ruskea iho, tummat
hiukset, ruskeat silmat

Hyvin tumma tai musta
iho, mustat hiukset,
tummanruskeat silmat

++++ Ihosyopariski
kasvaa!

4

+++

++

+

+/-
Ihosyopariski
matala

Pilvisend kesdpdivand tulee myds huolehtia aurinkosugjauksesta, silld ohuen pilven ldpi tulee jopa 90 % UV-

sateilystd. Vasta paksumpi sadepilvi heikentdd Uv-sdteilyn. Ndin ollen on téarkedd suojautua auringolta,

vaikka suoranaisesti vaaraa auringonpolttamiin ei ole.

UVB -séteilyn vaikutulcsesta iholla muodostuu D3-vitamiinia Suomessa kesdkuukausing jo lyhyen ulkona

oleskelun jalkeen. Padasiassa Suomessa saadaan D-vitamiinia ravinnosta jg ravintolisdstd. Suomalaislapsen

tulee saada jo kahdenviikon ikdisestd ldhtien D-vitamiinilisdd suosituksena ympdri vuoden. Tarkedd on
sugjata lapsi auringolta ihosydpariskin vuoksi.



Liite 3

67

Tarkista pdivan UV-indeksi

UV-indeksin avulla voit arvicida auringon sdteilyn voimakkuutta. limatieteenlaitos tarjoaz Suomessa UVI-
palvelun, jossa julkaistaan péivittdin UV-sdteilyn voimakkuudesta kertova UV-indeksi.

U¥-indeksi ilmoittaa UV-sateilymaaran yhdelld luvulla. Mitd suurempi luku, sitd voimakkaampi on auringon
haitallisen s3teilyn maars.

UV-indeksin avulla voi arvioida paivittdistd suojautumistarvetta sekd kuinka herk3sti iho sazttaa palaa
auringossa.

Auringolta tulee suojautua luvun ollessa 3 tai enemmain.

- Kéytdnnbdssa eteldisessa Suomessa toukokuusta elokuuhun UV-indeksin luku kolme toteutuu
aurinkoisena pgivané kello 10-17 vilisend aikana. Auringolta tulee suojautua kesilld mybds viiledns tai
tuulisenz pdivang, jos UV-indeksin luku on kolme tai enemman.

UV-INDEKSI UV-SATEILYN
VOIMAKKUUS

H

Keohtalainen Suojautumistarve alkaa

Voimakas Suojaudu, e
Keskikesalla keskipaivalla Etela-Suomessa 5-7 valila.

UW-lukuun vaikuttaa paikan sijainti maapallolla, vuoden- ja vuorokaudenaika, pilvisyys sekd korkeus
merenpinnasta. Jo kymmenen minuutin oleskelu voimakkaassa UV-sateilyssa saattaa olla liikas herkalle j2
ruskettumattomalle iholle.

Puhelimeen on saatavilla sovelluskaupasta erillisid UV-sovelluksia.

UV-mittarina toimii myods oma varjo. Oman varjon ollessa lyhyt riski ihon palaamiseen on mybs suurempi.
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Varjo on paras suoja auringolta

Suosi varjoisia paikkoja ulkoillessa lapsen kanssa. Ajoita ulkoilu kesélla mahdollisuuksien mukaan aamu- tai
iltapaiviin. Valta keskipaivan aurinkoa, silla UV-sateily on silloin korkeimmillaan. Kesalla UV-sateilyn
vuorokauden kokonaismaarasta noin puolet tulee kello 11-15 valilla.

Alle kaksivuotiaan kanssa tulee vilttaa suoraan auringossa oleskelua kesalla UV-sateilyn ollessa
voimakkaimmillaan. Auringossa ollessa pienta lasta voi suojata kayttdmalla lapsen vaunun kuomua tai
rattaan paivanvarjoa. Huomioi, ettei lapselle tule liilan kuuma vaunussa ollessa.

Huomioi lapsen ulkoiluympéristo ja pyri tarjoamaan lapselle auringolta suojaisa leikkipaikka. On todettu,
ettd tarjoamalla varjoisia paikkoja, lapsi myds alkaa omatoimisesti hakeutua niihin.

Lapsen leikkipaikkaa voi sucjata monin eri tavoin.

¥» Hybddynna rakennusten ja puiden antamaa suojaa.
¥ Vie ulos aurinkovarijo, siirrettava katos, teltta tai kiinnitettava aurinkopurje.
» Huomioi my6s ulko-oleskelualueet.

Aurinkoisena kesaisena paivana varjokaan ei anna taytta suojaa UV-sateilylta.

Vaatteet suojaavat ihoa auringolta

Suojaa lapsen iho vaatteilla. Suosi vaatteissa pidempia hihoja ja lahkeita, jotta ne suojaisivat
mahdollisimman paljon. Vaatteita valittaessa lapselle huomioi vaatteen materiaali.

e Tihedkankaiset vaatteet suojaavat paremmin kuin harvakankaiset vaatteet. Pitsimainen kangas ei
anna juurikaan suojaa, vaan UV-séteily padsee vaatteesta lapi.
o Vaalea vaate ei suojaa yhta hyvin kuin varikas tai tumma vaate.

Lampimalla sadalla on tirkeinta valita lapselle mukavat vaatteet, jotka hengittavat ja ovat ilmavat paalla.

Erillisia aurinkosuojavaatteita on saatavilla. Aurinkosuojavaatteet ovat tyypillisesti tihedkankaisia.
Vaatteiden UV-suojakerroin ilmoitetaan UPF-merkinnalla.

Uimarannalla suositellaan lapselle kdytettavaksi pitkahihaista ja -lahkeista uimapukua tai
aurinkosuojavaatetta, joka suojaisi mahdollisimman laajasti ihoa. Paljaaksi jadvat ihoalueet suojataan
aurinkosuojavoiteella. Rantahiekka heijastaa UV-sateilya ja ndin ollen UV-sateilyn voimakkuus saattaa olla
voimakkaampi kuin on ennustettu.

Lapsen p&a suojataan padhineelld. Paahinettd valittaessa suosi levedlierists, joka suojaisi kasvojen ja
kaulan aluetta. Pienell3 lapsella pa&hineen poistamista voi estaé valitsemalla leuan alta solmittavan
padhineen. Padhine suocjaa myds lasta auringonpistokselta.

Suojaa lapsen silmét aurinkolaseilla. Lapsen silmien suojaaminen on térke&s, koska lapsen silman myki6
padstdd enemman sateilya [api kuin aikuisen. UV-séteily lisd riskia sairastua mybhemmin elaméssa
esimerkiksi kaihiin tai silm&npohjan rappeumaan.

Aurinkolaseja valittaessa huomioi, ettd ne suojaisivat my6s silmien sivuilta. Aurinkolasit tulee olla CE-
merkitty. Suosi linsseja, joissa on merkinta UV 100 %- tai UV 400-merkinta.

Aurinkoisena talvipdivana silméat ovat suositeltavaa suojata, silla lumi heijastaa jopa 90 % UV-séateilysta.
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Aurinkosuojavoiteen kaytto lapsella

Aurinkosuojavoide on tdydentdva suojatoimi lapsella. Ensisijaisia keinoja auringolta suojautumiseen on
varjo ja vaatetus.

Alle puolivuotiaalle lapselle €i suositella aurinkosuojavoiteen kayttoa. Alle 2-vuotiaalle tulee harkiten
kayttaa aurinkosuojavoidetta. Lapselle suositellaan kaytettavaksi erityisesti lapsille tarkoitettuja
aurinkosuojavoiteita, jotka sisaltdvat UVB/UVA-suojan ja ovat suojakertoimeltaan SPF50 tai SPF50+. SPF
tulee sanoista sun protecting factor, jolla tarkoitetaan aurinkosuojakerrointa. Suojakertoimen avulla
madritelldan aurinkosuojavoiteen teho. Auringossa oloaikaa ei tulisi pidentaa aurinkosuojavoiteella.

Aurinkosuojavoiteen tehtivana on estad UV-sateilyn paasy iholle. Aurinkosuojavoiteen UV-suodattimet
voidaan jakaa fysikaalisiin tai kemiallisiin. Fysikaalisen aurinkosuojan UV-suodattimet heijastavat ihosta
valoa pois peilin tavoin ja saattavat jattaa ihon osittain valkoiseksi. Kemiallisen aurinkosuojan UV-
suodattimet sitovat itseensd UV-sateilya. Lasten aurinkosuojavoiteiden UV-suodattimet ovat
paasaantoisesti fysikaalisia tai fysikaalisten ja kemiallisten yhdistelmia. Fysikaalinen aurinkosuojavoide
soveltuu yleensa herkille iholle.

Levitd aurinkosuojavoidetta puoli tuntia ennen ulkoilua huolellisesti ja tasaisesti ihoalueille, jotka jadvat
paljaaksi. Muista levittda aurinkosuojavoidetta riittdvan paksusti, silld suojausteho perustuu osin riittdvaan
voidekerrokseen. Aurinkosuojavoidetta tulee lisata vahintaan kahden tunnin vilein ja lisdksi aina uinnin tai
kuivaamisen jalkeen. Rasvaushetkesta voi tehdad mukavan osallistaen lasta laulun tai leikin avulla.

Huomioi paivamaara aurinkosuojavoiteessa.

» Vanhentuneen tuotteen aurinkosuoja-aineiden teho on saattanut heikentya.

» Vanhentunut tuote voi aiheuttaa ihoarsytysta.

» Edellisen kesan aurinkosuojavoiteen tehoon saattaa vaikuttaa heikentavasti, jos tuotetta on
sdilytetty kuumassa paikassa pidemman aikaa.

Lisdtietoa saatavilla:

Allergia-, Iho- ja Astmaliiton sivuilta lisétietoa ihosta ja allergiatunnuksen omaavista tuotteista
www.allergia.fi

lIman sydpaa: www.ilmansyopaa.fi

lhosyovista lisatietoa: www.kaikkisyovasta.fi/tietoa-syovasta/syopataudit/ihosyopa
limatieteenlaitoksen UV-indeksi: www.ilmatieteenlaitos.fi/uvi-ennuste

limatieteenlaitos UV-sateily: www.ilmatieteenlaitos.fi/ultraviolettisateily

Lounais-Suomen Sydpayhdistyksen Aurinkoagentti 2.0 -toiminnasta lisatietoa: www.aurinkoagentti.fi

Lapsen D-vitamiinin saantisuositus: www.ruokavirasto fifelintarvikkeet/terveytta-edistava-
ruokavalio/ravintoaineet/d-vitamiini

Sateilyturvakeskus (STUK): tietoa UV-siateilyst, ihotyypeista seké solariumista: www.stuk.fi/aiheet/uv-
sateily-aurinko-ja-solarium
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Lapsen turvallinen aurinkokayttaytyminen —
sisallollinen ohje

Lapsen turvallinen aurinkokayttdytyminen

Taustaa

lhosydpatapaukset ovat kasvussa ja erityisesti pahanlaatuisen ihomelanooman ennustetaan lisadntyvan
tulevaisuudessa. Auringon ultraviolettisateily on tarkein riskitekija, silla jopa yli 90 % ihomelanoomista olisi
ehkaistdvissa turvallisemmalla aurinkokayttaytymisella ja valttamalla solariumia. lhomelanooman yksi
riskitekijdista on ihon toistuva palaminen lapsuudessa, mutta runsas auringonaltistus lisda myds riskia
sairastua. Tarkein keino on valttaa liiallista auringon ultraviolettisateilyaltistusta suojautumalla auringolta.
Lapsi on erityisen tirke&a sucjata. Lapsen kanssa oleskellessa kesalla ulkona varjo, vaatetus ja valttien
keskipdivan aurinkoa ovat térkeimmiét sucjautumiskeinot.

Tiesitké taman?

Auringon ultraviolettisateily eli UV-sateily on sahkdmagneettista sateilya, jota ei voi ndhda tai tuntea iholla.

UV-sateily vaikuttaa ihossa oleviin soluihin, joka kdynnistaa ihon suojamekanismin. lhon pigmenttisolut
alkavat tuottamaan melaniimipigmenttia, joka nakyy iholla ruskettumisena.

Ruskettuminen on keino suojautua ihon solujen lisdvaurioilta ja on merkki elimistdn suojautumisesta UV-
sateilyltd. Ihon saadessa lilkaa UV-séteilya, iho saattaa palaa. Palaminen nakyy vasta viiveell4, aikaisintaan
tuntien paasta UV-siteilylle altistumisesta. Palaminen tapahtuu usein huomaamatta. Auringonpolttamat

nakyvat iholla punoituksena ja kuumotuksena tai rakkuloina.

Lapsen iho on chuempi kuin aikuisen, eikd lapsen iho tuota suojaavaa pigmenttia. Lapsen ihon
suojamekanismi ei ole yhta kehittynyt kuin aikuisella. Lapsi luckitellaan herkimpaan ihotyppiin. Iho ei
unohda saatua UV-sateilya

Tarkista paivan UV-indeksi

UV-indeksin avulla voit arvioida auringon sateilyn voimakkuutta. UV-indeksi ilmoittaa UV-sateilymadran
yvhdella luvulla. Mitd suurempi luku, sitd voimakkaampi on auringon haitallisen sateilyn maara. UV-indeksin
avulla voi arvicida paivittaista suojautumistarvetta seka kuinka herkdsti iho saattaa palaa auringossa.

Auringolta tulee suojautua luvun ollessa 3 tai enemman. Kaytdnndssa etelaisessa Suomessa toukokuusta
elokuuhun Uv-indeksin luku kolme toteutuu aurinkoisena paivana kello 10—-17 valisena aikana. Auringolta
tulee suojautua kesalla myds viiledna tai tuulisena piivana, jos Uv-indeksin luku on kolme tai enemman.

UV-INDEKSI

‘Suojaa siimat aurinkolaseilla talvella kirkkaana paivana ja
vesilla ollessa

S istarve alkaa

Suojaudu,

5-7 valilla

UV-mittarina teimii my&s oma varjo. Oman varjon ollessa lyhyt, riski ihon palaamiseen on myds suurempi.
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Varjo on paras suoja auringofta

Suosi varjoisia paikkoja ulkoillessa lapsen kanssa. Ajoita ulkoilu kesalla mahdollisuuksien mukaan aamu- tai
iltapaiviin. Valta keskipaivan aurinkoa, silld UV-séteily on silloin korkeimmillaan. Alle kaksivuotiaan kanssa
on hyva vilttaa suoraan auringossa oleskelua kesalla UV-sateilyn ollessa voimakkaimmillaan. Auringossa
ollessa pienta lasta voi suojata kdyttdmalla lapsen vaunun kuomua tai rattaan paivanvarjoa.

Pyri tarjoamaan lapselle auringolta suojaisa leikkipaikka. On todettu, ettd tarjoamalla varjoisia paikkoja,
lapsi myds alkaa omatoimisesti hakeutua niihin.

Lapsen leikkipaikkaa voi suojata monin eri tavoin.

» Hybdynna rakennusten ja puiden antamaa suojaa.
» Vie ulos aurinkovarjo, siirrettéva katos, teltta tai kiinnitettava aurinkopurje.

L.

» Huomioi myds ulko-oleskelualueet.

Pilvisena kesapaivana tulee myos huolehtia aurinkosuojauksesta, silla ohuen pilven lapi tulee jopa 90 % UV-
sateilysta. Vasta paksumpi sadepilvi heikentda UV-sateilyn.

Vaatteet suojaavat ihoa auringolta

Suojaa lapsen iho vaatteilla. Suosi vaatteissa pidempia hihoja ja lahkeita. Vaatteita valittaessa lapselle
huomioi vaatteen materiaali. Tihedkankaiset vaatteet suojaavat paremmin kuin harvakankaiset vaatteet.
Vaalea vaate ei suojaa yhta hyvin kuin varikas tai tumma vaate.

Lapsen paa suojataan padhineelld. Padhinetta valittaessa suosi leveidlierista, joka suojaisi kasvojen ja kaulan
aluetta. Pienelld lapsella padhineen poistamista voi estaa valitsemalla leuan alta solmittavan padhineen.

Suojaa lapsen silmét aurinkolaseilla. Lapsen silmien suojaaminen on térkeaa, koska lapsen silmén mykio
paastaa enemman sateilya 1api kuin aikuisen. UV-sateily lisaa riskia sairastua my&hemmin elamassa
esimerkiksi kaihiin tai silmanpohjan rappeumaan. Myds Aurinkoisena talvipaivana silmat kannattaa suojata,
silla lumi heijastaa jopa 90 % UV-sateilysta.

Aurinkosuojavoiteen kayttd lapsella

Huomioi, ettd aurinkosuojavoide on taydentéva suojatoimi lapsella. Ensisijaisia keinoja auringolta
suojautumiseen on varjo ja vaatetus. Alle puolivuotiaalle lapselle ei suositella aurinkosuojavoiteen kayttoa.
Alle 2-vuotiaalle tulee harkiten kayttaa aurinkosuojavoidetta.

Lapselle suositellaan kaytettdvaksi erityisesti lapsille tarkoitettuja aurinkosuojavoiteita, jotka sisaltavat
UVB/UVA-suojan ja ovat suojakertoimeltaan SPF50 tai SPF50+. Aurinkosuojavoiteen tehtévana on estda UV-
sdteilyn paasy iholle. Aurinkosuojavoiteen UV-suodattimet voidaan jakaa fysikaalisiin tai kemiallisiin.
Fysikaalisen aurinkosuojan UV-suodattimet heijastavat ihosta valoa pois peilin tavoin ja saattavat jattaa
ihon osittain valkoiseksi. Kemiallisen aurinkosuojan UV-suodattimet sitovat itseensa UV-sateilya. Lasten
aurinkosuojavoiteiden UV-suodattimet ovat padsaantoisesti fysikaalisia tai fysikaalisten ja kemiallisten
yhdistelmia. Fysikaalinen aurinkosuojavoide soveltuu yleensa herkille iholle.

Aurinkosuojavoide suositellaan levitettavaksi puoli tuntia ennen ulkoilua huolellisesti ja tasaisesti
ihoalueille, jotka jaavat paljaaksi. Aurinkosuojavoidetta levitetdan riittdvan paksusti. Aurinkosuojavoidetta
tulee lis&ta vahintaan kahden tunnin vélein ja lisdksi aina uinnin tai kuivaamisen jalkeen. Huomioi
paivamaara aurinkosuojavoiteessa. Silld vanhentuneen tuotteen aurinkosuoja-aineiden teho on saattanut
heikentya.
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