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1 JOHDANTO

Taman opinnaytetyon aihe on valikoitunut siksi, etta terveydenhuollossa potilaiden hoitoon
kaytettavat tarkat laitteet toimivat sahkolla, joko verkkovirtaisesti tai akkukayttoisesti. Par-
haimmillaan kaytetty teknologia toimii taydellisena tyovalineena sairauksien hoidossa ja eh-
kaisyssa, joiden tehokkuuteen ja varmatoimisuuteen voidaan luottaa. Laaja sahkdlaitteiden
kayttd asettaa vaatimuksia ammattimaiselle kayttajalle, kuten sairaanhoitajille ja laakareille,
tyoturvallisuuden suhteen. Laitteiden kayttoon vaaditaan aina koulutus ja perehdytys, jotta
laitteita voidaan kayttaa kayttaja- ja potilasturvallisesti. Laitteisiin liittyy sahkoturvallisuuden
kannalta valttamattomia toimenpiteita, kuten sadanndllinen huolto. Mikali laitekoulutukset hoi-
tohenkildkunnan kohdalla laiminlyddaan tai laitteiden saanndllisessa ja/tai akuutissa huol-
lossa ei toimita ohjeiden mukaan, riski tyo- ja potilasturvallisuuden vaarantamiselle kasvaa.
Vuonna 2020 Tapaturmavakuutuskeskuksen mukaan sahkoiskusta aiheutuneita tyotapatur-
mia oli 676 kappaletta (joista suurin osa sattui sdhkdalan ammattilaisille) ja kaikkia vapaa-

ajalla tapahtuneita séhkoiskuja ei ole ilmoitettu (Tukes 2023).

Opinnaytetyon tietoperustassa avataan sahkoturvallisuuteen ja sahkotapaturmiin liittyvia ylei-
simpia kasitteita, jotka auttavat lukijaa ymmartamaan, mita tietyissa osioissa ja opetusvide-
olla tarkoitetaan. Osiossa kaydaan lapi, miten sahko kulkee kehossa ja millaiset vaikutukset
silla on ihmisen kudoksiin. Ensiapu kasitteena on laaja, mutta tassa opinnaytetyossa keskity-
taan sahkon aiheuttamien vammojen hoitoon. Osiossa avataan lisaksi laakintalaitteen kasi-
tetta, koska laakintalaitteen maaritelma vaihtelee kasin kaytettavasta hoitoinstrumentista

kookkaisiin sateilytekniikkaa hyodyntaviin kuvantamislaitteisiin.

Tyon tarkoitus ja tavoitteet -osiossa avataan opinnaytetydn tarkoitusta ja tavoitetta. Opinnay-
tetyon tarkoituksena on toteuttaa opetusvideo, jossa kdydaan ensiavun antoa kehon lavista-
van sahkodvirtaiskun jalkeen. Opinnaytetydn tavoitteena on lisata tietoa ja osaamista laite- ja

sahkaoturvallisuuden kannalta, jota tarvitaan vahvasti teknologisessa tyoelamassa.

Projektin toteutusosiossa kaydaan lapi projektin vaiheet suunnittelusta videon kuvaukseen,

minkalaisessa ymparistdossa video tehdaan ja mita valineita tekija on kayttanyt valmistelles-



saan videota. Osiossa kasitellaan etiikkaan liittyvia haasteita, kuten miten valtetdan opinnay-
tetyota tehdessa tahaton plagiointi, joka voi nayttaytya puutteellisina lahdemerkintdina ja viit-

teina.

Paaasiallisena lahteena tassa opinnaytetydssa on kaytetty Duodecimin Terveyskirjaston tie-
tokantaa niiden sisaltamista ohjeista koskien esimerkiksi sahkovirran kulkua ja voimakkuutta
seka sahkovirran aiheuttamia vammoja, joille on omanlaiset hoito-ohjeet. Toinen merkittava
kirjallisuuden lahde ovat erilaiset laiteturvallisuuteen liittyvat lahteet, jotka kasittelevat laittei-
den turvallista kayttoa, huoltoa ja valvontaa, jotka ovat ehdottomia aiheita laitteiden turvalli-

sen kaytdon kannalta. Turvallista laitteiden kaytt6éa Suomessa ohjaa myos laaja lainsaadanto,
joka myos vaikuttaa siihen, etta sahkolaitteiden toimintaan voidaan luottaa. Laki terveyden-

huollossa kaytettavista laitteista maarittelee, minkalaisia ladkintalaitteiden tulee olla, miten

niita tulee kayttaa ja yllapitaa, jotta potilas tyo olisi tehokasta ja turvallista.



2 TIETOPERUSTA

Sahkdtapaturmalla tarkoitetaan sahkdvirran aiheuttamaa vammaa kehossa. Sahkdvirran
vammauttava vaikutus perustuu joko lammittamalla kehon kudoksia tai vaikuttamalla kehon
sahkdiseen toimintaan varsinkin sydamessa ja aivoissa. Myos sahkdvirran aiheuttama lihas-
kouristus voi aiheuttaa kaatumisen, jonka seurauksena henkild voi vammautua. Sahkovirta
aiheuttaa kehossa palovammoja, sisaelinvammoja seka verenkiertohairioita. Vakavampia
seurauksia suuren sahkovirran takia ovat monielinvammat, jolloin hengityselimet ja sydamen
toiminta ovat uhattuina. Mikali kyseessa on suurjannitteesta johtuva tapaturma esimerkiksi
muuntaja-asemalla, virran voi katkaista ainoastaan sahkolaitos. Tama tulee huomioida apua
haettaessa ja soittaessa. Sahkdvirran voimakkuus maarittdd myds sen, miten se vaikuttaa
elimistdssa ja miten virran maara vaikuttaa esimerkiksi, pystyyko lapsi irrottautumaan sahko-
virrasta (TAULUKKO 1) (Saarelma 2022; Castrén, Korte & Myllyrinne, 2022).

TAULUKKO 1. Virran maara ja sen vaikutus elimisté6n (Saarelma 2022)

Voimakkuus milliampeereissa (=mA) Vaikutukset

1 mA Juuri tunnettavissa, pienta pistelya

3-5mA Lapsi pystyy irrottautumaan virrasta

6-9 mA Aikuinen pystyy irrottautumaan virrasta
16—20 mA Lihakset kouristelevat

20-50 mA Hengityslihaksisto lamaantuu

50-100 mA Kammiovarina sydamessa

yli 2 A Sahkadinen toiminta sydamessa loppuu
10-20 A Taloussahkon yleisin sulakkeiden kestokyky

Sahkoéturvallisuudella tarkoitetaan sahkdlaitteiden turvallista kayttamista siten, ettei niista
johdu sahkolaitteista johtuvia hairidita eika sahkovirrasta tule koitua haittaa sen kayttajalle
(Sahkoturvallisuuslaki, 2016). Terveydenhuollossa osittain sahkoturvallisuutta ja siten myds
potilasturvallisuutta edistava laki turvaa ja edistaa terveydenhuollossa kaytettavien laitteiden

ja tarvikkeiden turvallisuutta. Sahkoturvallisuuslakia sovelletaan terveydenhuollon laitteisiin,



kun kyseessa on niiden huolto- ja korjausty6t (Sahkoéturvallisuuslaki 2016; Laki terveyden-

huollon laitteista ja tarvikkeista 2010).

Ensiavulla tarkoitetaan tapahtumapaikalla annettavaa apua ja toimintoja, joilla pyritaan tur-
vaamaan uhrin/loukkaantuneen peruselintoiminnot ja estdmaan uhrin tilan pahenemista.
Vaikka ensiavun tarkoitus on paasaantoisesti hengityksen ja ilmateiden turvaaminen, silla on
my0s jatkohoidon kannalta merkitys esimerkiksi verenkierron yllapidon ja palovammojen en-
nusteen kannalta. Ensiapuun kuuluu aina lisdavun soittaminen paikalle, joko soittamalla 112
tai mikali tapaturma sattuu terveyspalvelujen laheisyydessa, otetaan yhteys lahimpaan pai-

vystykseen. (Suomen Punainen Risti, 2023; Castrén ym., 2022)

Palovammalla tarkoitetaan joko erilaisten lammonlahteiden (tuli, kuuma vesi, sahko) tai kemi-
allisen aineen aiheuttamaa iho ja kudosvaurioita. Palovammojen laajuuteen kaytetaan ns.
kdmmensaantda, jossa kdmmen vastaa 1 % kehon pintalasta. Palovammat voidaan luokitella
pinnallisiin ja syviin palovammoihin, joista syvat palovammat vaativat lahes aina jatkohoitoa,
jopa leikkaushoitoa. Sahkoiskut aiheuttavat usein syvia palovammoja, jolloin vammaa ei valt-
tamatta ole silmin nahtavissa, ainoastaan sahkon sisaanmeno- ja ulostulokohdat. Palovam-
mojen ensiapuun kuuluu palovammojen viilentaminen juoksevan veden alla tai vesiastiassa
(Castrén ym. 2022).

Laakintalaiteella tarkoitetaan fyysista laitetta, instrumenttia, valinetta, laitteen ohjelmaa tai
materiaalia tai niihin liittyvan tietokoneen ohjelmaa tai materiaalia, jota kaytetaan ihmisen sai-
rauden diagnosointiin, ehkaisyyn seka tarkkailuun, hoitoon tai lievitykseen. Laki terveyden-
huollon laitteista ja tarvikkeista vaatii, etta potilastydssa kaytetyt laitteet ovat kayttotarkoituk-
seen sopivia ja niiden tulee siihen nahden saada toimiva suorituskyky ja toimivuus. Laitteisto
ei asianmukaisella kaytolla saa vaarantaa potilaan, kayttajan tai kenenkaan muun terveytta
jaltai turvallisuutta (Laki terveydenhuollon laitteista ja tarvikkeista 2010; Lehtonen, P6lénen ja
Jarvinen 2013, 248).

Laakintalaitteiden turvallisella kaytolla tarkoitetaan sita, etta niiden kayttaja osaa kayttaa lait-
teita, ettei potilas- ja tyoturvallisuus vaarannu. Laitteiden kayton osaamisella on myos merki-
tysta tehokkuuden ja taloudellisuuden osalta. Laakintalaitteiden turvallinen kaytto vaatii niiden

asianmukaista kayttda seka niiden saanndllista huoltoa. Vaikka yhteistoiminta asiantuntevan



ja osaavan laitetoimittajan kanssa on tarkeaa, viime kadessa laitteen kaytosta ja toimintakun-

toisuudesta vastaa sita kayttava ammattilainen (Lehtonen ym. 248).

Laakintalaitteen kayttajavastuulla tarkoitetaan, etta potilastyossa kaytettavat laitteet ovat
kayttotarkoitukseen hyvaksyttyja, tarkistettu ennen kayttoa, laite on asennettu oikein ja lait-
teen kayttoohje on laitteen mukana. Laitteen kaytto vaatii myos koulutuksen, kayttoohjeen
noudattamista seka toimintakunnosta ja huollosta huolehtimista. Naiden lisaksi huoltotapah-
tumat tulee kirjata niin, ettd ne ovat Ioydettavissa, laite on yhteisesti sovitussa rekisterissa ja
sen oltava l0ydettavissa. Haittatapahtumista ja vaaratilanteista tulee ilmoittaa ja ne tulee kir-
jata Valviralle. (Lehtonen ja P6lénen 2013, 249)

Valokaari syntyy, kun kaksi eri jannitteista kappaletta viedaan lahelle toisiaan eika ilma ky-
kene niita eristamaan. Mita suurempi kappaleiden valinen jannite-ero on, sita pidempi siita
muodostuu. Syoéttava sahkoverkko maarittelee myds, kuinka tehokas ja voimakas valokaari
muodostuu. Talléin henkild voi aiheuttaa vakavan loukkaantumisen. (Sahkotekniikan ja ener-
giatehokkuuden edistamiskeskus Stek ry 2023b)

Vikavirtasuojauksen tarkoituksena on parantaa laitteiden sahkoturvallisuutta. Vikavirtasuo-
jaus katkaisee sahkovirran syoton, jos sahkdlaite menee rikki tai menee virheellista reittia lait-
teesta vaikkapa ihmiseen, aiheuttaen tapaturman tai tulipalon. Vikavirtasuoja on suunniteltu
toimimaan siten, etta se toimii, vaikka laitteen katkaisija tai sulake ei toimi. (Sahkoétekniikan ja

energiatehokkuuden edistamiskeskus Stek ry 2023b)

CE-merkitty l1aakintalaite kertoo, etta se tayttaa asetetut olennaiset vaatimukset, on kaikkien
siihen sovellettavien EU-direktiivien mukainen ja on myos arvioitu vaatimusten mukaisesti.
Jotta laitteen valmistaja tai valtuutettu edustaja saisi CE-merkinnan, taman pitaa tayttaa tur-
vallisuutta, terveytta, ymparistonsuojelua ja kuluttajansuojaa koskevat vahimmaissuojatasot.
Mikali CE-merkintaa ei I0ydy, laite voidaan poistaa markkinoilta. Merkinnan tulee 16ytya tuot-
teesta tai sen pakkauksesta helposti, nakyvasti ja pysyvasti. CE-merkinta tulee kiinnittaa lait-
teeseen ennen markkinoille vientia. (Laakealan turvallisuus- ja kehittdmiskeskus Fimea,
2023)

Sairaanhoitajan kompetenssilla tarkoitetaan sairaanhoitajien koulutuksessa saamaansa

laaja-alaista patevyytta, jonka maarittdd EU:n ammattipatevyysdirektiivi. Direktiivilla pyritaan
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yhtenaistamaan ja varmistamaan ammattikorkeakoulujen opetusta, jolla voidaan vastata tule-
vaisuuden osaamistarpeisiin. Tulevien sairaanhoitajien osaamisen varmistaminen ammatilli-
sista normeista, potilasturvallisuudesta ja hoitotyon laadusta, tukee tulevien hoitajien tyota
muun muassa digitalisaation voimistuneessa kasvussa, tyon luonteen muuttuessa itsenai-
semmaksi ja aikaisemmin laakarien tyoksi luettujen tyotehtavien siirtyminen sairaanhoitajille.
Osaamisvaatimusten tarkoituksena on kertoa myds tydelamalle, minkalaisia vaatimuksia voi-
daan sairaanhoitajalta ty0ssa edellyttaa. Osaamisvaatimuksia paivitetdan sita mukaan, kun
lait ja muut maaraykset muuttuvat tarpeen mukaisesti. (Kajander-Unkuri, Melender, Kanerva,
Korhonen, Suikkanen ja Silén-Lipponen 2020, 22,26-27)
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3 PROJEKTIN TARKOITUS JA TAVOITTEET

Taman opinnaytetyon tarkoituksena on toteuttaa sahkotapaturmiin ja niiden ensiapuun liittyva
opetusvideo Centria-ammattikorkeakoulun kayttéon. Opetusvideo palvelee ensisijaisesti ter-
veysalan opetusta, mutta siita voivat hydtya myos muut koulutusalat, kuten sahkoala.
Opinnaytetyon tavoitteena on lisata tietoa ja osaamista laite- ja sdhkoturvallisuudesta. Videon
sisallossa kasitellaan ainoastaan ensiavun antoa, jossa ei perehdyta potilaan jatkohoitoon.
Opetuksen kohderyhmana on Centrian suomenkieliset ja kansainvaliset opiskelijat. Video on

suomeksi, ja siind on englannin- ja suomenkieliset tekstit.
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4 PROJEKTIN TOTEUTUS

Tyo0 toteutettiin videona. Toteutustapa sovittiin yhdessa tyon tilaajan kanssa. Tyo tehtiin tay-
sin tekijan toimesta, sisaltaen muun muassa lahteiden- ja tiedonhaun, videokuvauksen ja lop-
puraportin tekemisen. Videolla esiintyy tekijan palkkaama ulkopuolinen nayttelija. Tyon ohjaa-
jana toimii ohjaava opettaja Centria-ammattikorkeakoulusta. Sahkotapaturmien ensiavun teo-
ria etsitaan luotettavista lahteista, kuten Terveyskirjaston tietokannoista, ja lahteita hyodynne-
taan opetusvideon sisallossa. Muut lahteet otetaan esimerkiksi sahkotekniikan kirjallisuu-
desta, jossa kaydaan lapi sahkoturvallisuuteen liittyvia huomioitavia asioita esimerkiksi asen-

nusturvallisuudesta seka huoltotoimenpiteiden tarkeydesta.

4.1 Toimintaymparisto

Centria-ammattikorkeakoulu (jatkossa kaytetdaan muotoa Centria) on noin 3900 opiskelijan ja
320 tydntekijan korkeakoulu, jolla on useita eri alojen koulutusohjelmia. Centrialla on myds
tutkimus-, kehitys ja innovaatiotoimintaa alueen yrityksille ja tydnantajille (Centria-ammatti-
korkeakoulu, 2022). Opinnaytetyon kohderyhmana toimivat Centria-ammattikorkeakoulun
opiskelijat, joiden opintoihin kuuluu ensiapuopetus, mukaan lukien terveysala ja tekniset alat.
Opinnaytety6 kuuluu hoitotyéta tukeviin moniammatillisiin opintoihin, opintojaksoon nimelta
"Ensiapuosaaminen”. Opintojaksoon kuuluu monenlaista ensiapuopetusta, jossa hyddynne-
taan tassa projektissa tehtavaa opetusvideota sahkoturmien ensiavusta. Elvytysta tassa ope-
tusvideossa ei ole, mutta aihe kasitelldan toisessa opetusvideossa, joka Centrialla on ennes-

taan.

4.2 Projektin vaiheet

Opinnaytetyoprosessi kaynnistyi tekijan ilmaistua mielenkiintonsa Centrian ehdottamalle ai-
heelle. Tekija on yhdessa sopinut tydn tilaajan kanssa tavoitteen, minkalainen projekti tulisi

olemaan sisalloltaan. Suunnitteluvaiheessa otetaan huomioon ja jarjestetaan tarvittavia asi-
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oita, kuten tutkimusluvat seka ohjaava opettaja projektin ajaksi. Suunnitteluvaiheessa sovi-
taan tyon toteutuksen aikataulutus seka lopullinen tyon toteutusmuoto, tassa tapauksessa
opetusvideo. Riskeina naissa vaiheissa ovat aikataulussa pysyminen ja tarvittavien asioiden
huomiotta jattdminen. Vaiheet kaydaan lapi kuitenkin ohjaavan opettajan kanssa. (Mantyneva
2016, 15-17, 131-141)

Toteutusvaiheessa tyon tekija toteuttaa suunnitellun tydn maaraajassa ja tehdaan mahdolli-
set muutokset, mikali sellaisia iimenee. Tyon edistymista valvoo ohjaava opettaja ja tyota
haittaavat ongelmat ratkaistaan (esim. aikataulussa pysyminen). Tiivis yhteisty® opinnayte-
tyonohjaajan kanssa edistaa tyon pysymista laadukkaana, aiheessa pysyvana ja omaa oppi-
mista edistavana. Projektin paatdsvaiheessa, kun tehty materiaali on saatu valmiiksi, tyon te-
kija laatii reflektion seka loppuarvion aiheestaan ja tydstaan, samalla kasitelladn myods puut-
teelliseksi ja puuttumaan jaaneet asiat, mikali sellaisia ilmenee (esim. tiedon perusteltavuus,
materiaalin sujuvuus). Naissa vaiheissa riskeina ovat aikataulussa pysyminen, tyon laatu ja
plagioinnin vaara (huolelliset I1ahdeviitteet). (Mantyneva, 2017, 17-18, 131-141). Tyo kay-
daan lapi yhdessa osapuolten kanssa ja tyo luovutetaan Centria-ammattikorkeakoulun ope-

tuskayttoon. Tyo julkaistaan myos Theseus-opinaytetyo ja julkaisut-tietokannassa.

Opetusvideo kuvataan tyon tekijan kameralla ja/tai puhelimella. Editointi tapahtuu mahdolli-
simman paljon ilmaisohjelmia hyddyntaen. Video kuvataan Centrian tiloissa, joissa hyddyn-
netaan olemassa olevaa opetuskalustoa videon rekvisiittana. Lupa videon kuvaukseen hae-
taan Centrialta. Videolla esiintyy tyon toteuttajan hankkima nayttelija yhdessa tydn toteuttajan
kanssa. Videolla esiintyva nayttelija on antanut luvan esiintya videolla opetustarkoituksessa.

Videon tekijalla sailyy tekijanoikeus lopputuotteeseen (Tekijanoikeus.fi 2023).

4.3 Projektiorganisaatio

Projektiorganisaatiossa projektin asettajana toimii Centria-ammattikorkeakoulu, joka on tuo-
nut esille aiheen tarpeellisuuden. Yhteyshenkilona toimii hoitotyon lehtori Teija Honkonen.
Projektin asettaja toimii myds tydn loppukayttajana. Ohjausryhmaan on nimetty ohjaava opet-
taja, joka hyvaksyy mahdolliset muutokset, valvoo projektin johtamista, seuraa tydn toteutu-

mista ja hyvaksyy opinnaytetyon tulokset. Projektipaallikkdona toimii tekija Santeri Uuskartano,
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joka vastaa projektisuunnitelman teosta, kaynnistaa ja huolehtii tydn tekemisen, hoitaa pro-
jektiin liittyvan viestinnan, yllapitaa ammattitaitoaan ja laatua seka paattaa tyon. Muita projek-
tin ymparyshenkiloita ovat hoitotydon koulutusalapaalikkd Timo Kinnunen, joka toimii ohjaa-
vana opettajana. Opinnaytetyon sahkaoturvallisuusteeman asiantuntijana toimii Kari Saaranen
Centria-ammattikorkeakoulusta. Saaranen toimii Ylivieskan yksikon sahkoéturvallisuus vastaa-
vana. (Mantyneva 2017, 19-22; Ruuska 1999, 81-86)

4.4 Eettiset nakokohdat ja luotettavuus

Kaikki opinnaytetydssa esiintyva tieto otetaan tieteeseen perustuvista tietolahteista (esim.
Kaypa hoito) ja yleisesti hyvaksytyista lahteista (esim. Suomen Punainen Risti). Kirjalliset 1ah-
teet on haettu mm. Anders- ja Centria-Finna palveluista. Opinnaytetydhon merkitaan selvasti
lahdeviitteet, mista kyseessa oleva tieto on peraisin. Nain valtetaan plagioinnin riski. Plagi-
ointi saattaa tekijan kohdalla iimeta puutteellisella ja epamaaraisella lahdeviittauksella, mutta
tasta on pyritty pitamaan huoli. Tassa opinnaytetydssa ei myodskaan vahatella tai kyseen-
alaisteta ammattilaisten tutkittua tietoa (esim. hyvaksi todettua ensiapua sahkotapaturmissa).
Opinnaytetyon tietoperusta perustuu myos tutkittuun tietoon, eikd mukana ole tekijan henkild-
kohtaisia kokemuksia ko. asiasta. Tata opinnaytetyota tehdessa pyritaan hyvan tieteellisen
kaytannon perusperiaatteisiin, joita ovat luotettavuus, rehellisyys, arvostus ja vastuunkanto.
Mikali opinnaytetydhodn on haettu uutta teoriaa esim. ulkomaisista lahteista, jotka saattavat
erota suuresti Suomessa hyvaksytysta tiedosta, on tekija ollut Iahdekriittinen [0ytynytta ai-
neistoa kohtaan, esim. vieraskieliset julkaisut, internet-sivustot. (Varantola, Launis, Helin,
Spoof, Jappinen 2013, 6-7; Hirsjarvi, Remes, Sajavaara 1997, 101-103, 110-111; Tutkimus-
eettisen neuvottelukunnan HTK-ohje 2023, 15).

Opinnaytety6ta tehdessaan tekija ottaa vastuun tekemisistdan ja sen sisaltamasta tiedosta

(Arene ry 2019, 14). Opetusvideo on itse kuvattu ja itse ideoitu aiheen pohjalta. Tekija tiedos-
taa, etta aineisto menee plagiointiohjelman lavitse, jolloin han on vastuussa huolellisesta lah-
deaineiston merkitsemisesta. Tekija on varmistunut, ettd on pystynyt taman projektin toteutta-

maan omilla resursseillaan esim. videokuvaaminen on toteutettu ilman ulkopuolista
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4.5 Kirjallisen raportin toteutus

Tahan opinnaytetyohon on kaytetty lahteita yleisista ja tieteellisesti hyvaksytyista lahteista,
kuten Terveyskirjastoa seka kirjallista lahteista tarkeinta Akuuttihoidon laitteet (2013), jotka
tarjosivat lahes kaiken tarvittavan tiedon tietoperustan etsintaa ja kirjoittamista ajatellen.
Naissa lahteissa tieto on ajantasaista, ja varsinkin internet-lahteissa tieto on ollut helposti pai-
vitettavissa sivujen sisaltojen tekijoiden kannalta. Kirjallisessa osuudessa paatettiin olla kayt-
tamatta sahkoalan kirjallisuutta, koska naissa sahkoturvallisuutta on lahestytty 1ahinna alalla
tarvittavien lukujen ja saadoksien kautta, ei niinkaan siten, miten sahko vaikuttaa suoraan ih-
miseen. Kirjallisissa lahteissa on haluttu valttda myds kolmannen sektorin ensiapuohjeita (ku-
ten Suomen Punainen Risti), koska naihin ei ollut aina perusteluja, miksi tiettya toimenpidetta
tehdaan ja mista alkuperainen tieto on Iahtoisin. Lahteiden osalta on pysytty suomenkieli-
sissa lahteissa, koska olemassa oleva tieto suomeksi on laajaa ja monipuolista, eika nain ol-

lut tarvetta hakea tietoa kansainvalisista lahteista.
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5 OPETUSVIDEON TOTEUTUS JA KULKU

Tyon tilaaja antoi vapaat kadet opinnaytetyon tekijalle videon toteutukseen, kunhan sisal-
I0ssa kaytaisiin lapi sahkon aiheuttamien vammojen ensiavun anto. Elvyttamista ei tassa vi-
deossa kayda lavitse, vaan ainoastaan mainitaan, milloin se tulee aloittaa. Sisallosta sovittiin
viela yhdessa ohjaavan opettajan kanssa, etta sisallossa sivutaan hoitotyohon liittyvaa laite-
turvallisuutta, jota ehdottomasti tarvitaan, jotta tyo- ja potilasturvallisuus toteutuvat. Paapaino
on kuitenkin rajattu ensiavun antoon. Videon pituus sovittiin yndessa ohjaavan opettajan

kanssa, jotta siita ei tulisi liilan pitka ja jotta se sisaltaisi asiat kompaktisti esiteltyina.

5.1 Videon toteutus

Videota varten projektin tekija perehtyi lahdemateriaaleihin, joiden pohjalta koostettiin loogi-
nen jarjestys, miten ensiapua annetaan sahkoiskun saaneelle. Ohjaavan opettajan kanssa
sovittiin, etta ensiapua kaydaan lapi videolla naytellyn draaman kautta seka validiojen avulla,

joihin on lisatty kertojaaani.

Videota varten haettiin kuvauslupa Centria-ammattikorkeakoululta ja video kuvattiin kokonai-
suudessa koulun tiloissa. Videolla esiintyvat tyon tekija seka tekijan palkkaama henkild, jotka
harjoittelivat ja osin improvisoivat videon sisallon. Videon editoimiseen kaytettiin Applen iMo-
vie-sovellusta seka tekstien luontiin InShot-sovellusta, validiat luotiin Microsoft PowerPoin-

tilla.

Videon visuaalista ja teoreettista sisaltda muokattiin ohjaavan opettajan ohjeiden mukaisesti
seka hyddynnettiin Centrian sahkoéturvallisuuden asiantuntijaa Kari Saarasta, joka halusi ko-
rostaa tyoturvallisuuden merkitysta, jota molemmat videolla esiintyvat henkil6t toiminnallaan
rikkovat. Saarasen mukaan nykyaikaisissa laakintatiloissa tulee olla vikavirtasuojaus, joka es-
taa tulipalojen ja sahkdiskujen syntymisen. Taman takia laitteita tulisi kayttaa aina vikavir-
tasuojatuissa tiloissa ja valttaa kayttoa esimerkiksi taukotiloissa tai vanhoissa rakennuksissa.
(Saaranen, 2023)
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Palautetta pyydettiin myos viidelta hoitoalan opiskelijalta opetusvideon sisalldsta. Kaikki vas-
taajat kertoivat, etta video on sopiva opetustarkoitukseen, on sisalloltaan selkea seka edistaa
osaamista sahkotapaturmien ensiavusta. Palautteissa kerrottiin, etta videossa oli onnistuttu
my0s selittdmaan sahkolaitteiden kaytto ja opastus selkeasti, kertojan aani oli selkea ja rau-
hallinen. Videon kerrottiin myos onnistuneen rennossa lahestymistavassa ilman, etta opetus
karsisi tarkeassa aiheessa. Kehittamisehdotuksia opetusvideo sai ajoittain liian nopeasta

temposta, ja sisaltdoa oli videon pituuteen nahden paljon.

Videossa on kohtaus, missa sahkoiskun saanut uhri autetaan kylkiasentoon, mutta laitoja ei
muistettu nostaa ylés. Tama tulee tehda, ettei uhri putoa sangylta/tutkimuspdydalta. Videolla
on myds kuva, jossa demonstroidaan palovamman peittdmista siteelld. Tama tulisi kuitenkin
tehda aseptisesti oikein kayttamalla tehdaspuhtaita kasineita, mutta paatettiin sisallyttaa vide-
oon kuitenkin, koska kasineita ei ole aina saatavilla. Palovammojen peittaminen on osa palo-
vammojen ensiapua, koska peittamaton palovamma on tulehdusriski. Nain helpotetaan sito-

misen hahmottamista myods muille kuin hoitoalaa opiskeleville.

5.2 Videon kulku kirjallisena

Kaksi hoitajaa valmistelee potilaalle toimenpidetta, joka odottaa kaytavalla vuoroaan. Molem-
mat ovat perehtyneet potilaaseen, toinen aloittaa toimenpiteen valmistelun potilaalle. Tassa
vaiheessa kertoja kay lapi, mita turvallisen laakintalaitteen kayttoon vaaditaan: asianmukaista
kayttda ja huoltoa, kayttdohjeiden noudattamista, koulutusta ja perehdytysta seka vikavir-
tasuojausta. CE-merkinnasta kerrotaan myds, etta sen tulee 10ytya laakinnallisesta laitteesta
ja siita, etta laitteen tulee tayttaa siten sille asetetut vaatimukset, tayttaa EU-direktiivin mukai-

set vaatimukset seka olla arvioitu vaatimusten mukaisesti.

Toinen hoitajista on epavarma toimenpiteessa kaytettavan laitteen osalta. Tama kysyy apua
toiselta tahan, mutta saa valinpitamattoman vastauksen, etta kylla han osaa. Hoitaja kysyy
my0s kayttoohjeiden peraan, mutta niita ei nayta olevan eika toinenkaan hoitaja tieda, missa
se on. Hoitaja naista huolimatta jatkaa kuitenkin laitteen valmistelua parhaansa mukaan. Ker-
toja kertoo laitekoulutuksesta: laki terveydenhuollossa kaytettavista laitteista (Laki terveyden-
huollon laitteista ja tarvikkeista 2010) vaatii, ettd ne ovat asianmukaisia eivatka saa vaaran-
taa potilas- tai tydturvallisuutta. Myds kayttajan tulee osata niitd kayttaa turvallisesti. Turvalli-

nen ja asianmukainen kaytto varmistetaan laitekohtaisella koulutuksella ja perehdytyksella.
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Jos koulutuksesta on aikaa, pienikin opastus varmistaa, etta laitetta kaytetaan oikein ja kan-
nustaa kayttajaa pyytamaan apua sen kayttoon. Kayttajavastuusta kerrotaan: Laakintalait-
teen kayttajavastuulla tarkoitetaan, etta potilastyossa kaytettavat laitteet ovat kayttotarkoituk-
seen hyvaksyttyja, tarkistettu ennen kayttoa, laite on asennettu oikein ja laitteen kayttoohje
on mukana. Vaikka laitetoimittajan vastuu laitteiden toiminnassa on tarkea, viime kadessa
vastuu on laitetta kayttavalla ammattilaisella. Jos kayttaja ei tieso miten laitetta kaytetaan, ei

tata tule kaytaa sita.

Seuraavassa osiossa laitetta valmisteleva hoitaja saa iskun laakintalaitteesta ja toinen hoitaja
tulee apuun. Iskun saanut hoitaja kertoo, mita on tapahtunut, ja toinen hoitaja katkaisee vir-
ran turvakytkimesta. Iskun saanut on hamillaan tilanteesta ja saanut pahat palovammat kum-
paankin kdmmeneen. Kertoja kertoo, miten uhri irrotetaan sahkodvirrasta, joko turvakytki-
mesta tai sahkotaulusta. Tulee huomioida myos, ettei vanhoja tiloja ole aina vikavirtasuojattu.
Mikali tama ei ole mahdollista, yritetaan irrottaa uhri ilman, etta saadaan itse iskua. Taman
jalkeen merkitaan viallinen laite selvasti loukkaantumisten valttamiseksi ja siita tehdaan
haitta- ja vaarailmoitus Valviralle. Seuraavaksi videolla kerrotaan vikavirtasuojasta: Vikavir-
tasuojan tarkoituksena on parantaa sahkoturvallisuuttaa, estamalla sahkovirran syotto vikati-
lanteissa. Vikavirtakytkimia on erilaisia, mutta on yleensa erillisena kytkimena tai pistorasian
ymparilla painikkeena. Taman jalkeen videolla kuvia erilaisista vikavirtakytkimista, joita pyy-

detdan etsimaan turmapaikan lahella.

Taman jalkeen siirrytaan hoitajiin: apua antaja hoitaja varmistaa, pystyyko iskun saanut ka-
velld, johon vastaa myontavasti. Auttava hoitaja ohjaa iskun saaneen vesihanan alle kasien
palovammoija varten. Kertoja kertoo palovammojen jaahdyttamisesta: sahkon aiheuttama pa-
lovamma voi ulottua syvalle kudoksiin, alue tulee viilentaa juoksevalla viiledlla vedella tai ve-

siastiassa 20 minuuttia, palanutta kudosta ei saa irrottaa.

Palovammojen viilennyksen aikana iskun saanut hoitaja alkaa valittamaan huonoa oloa,
jonka toteaa pian olevan rintatuntemusta. Kertoja kertoo, etta sahkodvirta voi aiheuttaa ke-
hossa verenkiertohairidita, sydamen rytmihairiodita, hengityslaman, sisaelinvaurioita ja hermo-
vaurioita. Sahkdvirta voi aiheuttaa myo6s uhrin putoamisen tai kaatumisen, jonka takia uhri voi
loukkaantua. Valokaari voi syntya, kun kaksi eri jannitteista osaa viedaan lahelle toisiaan.

Tama voi aiheuttaa vakavia vammoja.
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Auttava hoitaja lopettaa palovammojen viilentamisen ja auttaa iskun saaneen hoitajan ma-
kuulle ja kylkiasentoon tutkimussangylle. Kertoja ohjaa uhrin kylkiasentoon. Asento auttaa il-
mateiden auki pysymista tajuttomuuden tai oksentamisen varalta. Mikali uhri menee tajutto-

maksi, varmistetaan ilmatiet ja aloitetaan tarvittaessa elvytys.

Auttava hoitaja menee soittamaan apua paivystyksesta ja kertoo mita on tapahtunut. Kertoja
kertoo halyttamaan lisdapua soittamalla 112 tai turman sattuessa terveyspalvelujen 1ahistolla,
paivystykseen. Sahkoiskun saaneen tulee aina hakeutua hoitoon, koska vammat eivat ole
aina nakyvia. Auttava hoitaja jaa odottamaan apua paikalle ja menee kertomaan lisaavun tu-
losta pian paikalla iskun saaneelle. Auttava hoitaja kertoo peittavansa kasien palovammat li-
saapua odotellessa. Kertoja kertoo: Mikali palovammat ovat nakyvissa, ne tulee peittaa kevy-
esti puhtaalla siteella tai sideharsolla. Kasittelyssa tulee kayttaa suojahanskoja infektioriskin
valttamiseksi, jos niita on saatavilla. Palovammat hoidetaan vakavuuden mukaan konservatii-

visesti tai kirurgisesti. Taman jalkeen naytetaan siteella peitettavaa kaden palovammaa.
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6 POHDINTA

Tama opinnaytetyo toteutettiin toiminnallisena opinnaytetyona, jonka lopputuotteena oli ope-
tusvideo Centrialle. Opinnaytetyon tarkoituksena oli luoda opetusvideo sahkdtapaturmien en-
siavun annosta ja tavoitteena oli lisata tietoa ja osaamista laite- ja sahkoturvallisuudesta. Vi-
deo palvelisi ensisijaisesti terveysalan opiskelijoita, mutta myds muut koulutusalat voivat hyo-
tya siita. Lahdemateriaalia ensiavun antoon oli suomeksi paljon ja hyvin saatavilla, ilman etta
tietoa tarvitsi suuremmin hakea kansainvalisista lahteista. Tama tyoskentelytapa myos hel-
potti lahdemateriaalin keraamista. Haasteena oli kuitenkin ajoittain 16ytaa juuri tdhan aihee-
seen liittyvaa lahdemateriaalia laajoista teoksista, kuten laiteturvallisuutta kasittelevista la-
eista. Tamankaltaisissa tapauksissa laite- ja sahkoturvallisuuteen liittyva tieto oli ripoteltuna

teosten sisaan.

6.1 Sahkoturvallisuuden merkitys

Laite- ja sahkoturvallisuus on ehdottoman tarkeaa turvallisessa potilastydssa, jolloin voidaan
varmistua potilas- ja tyéturvallisuudesta. Opinnaytetyota tehdessa varsinkin hoitajien pereh-
dyttaminen ja koulutus korostuu sahkoisia laakintalaitteita kayttaessa, jolloin oppiminen ja
kouluttautuminen on jatkuvaa, kun hoito- ja laaketiede entista laajemmin kayttavat teknolo-
giaa hyodyksi. Erilaisia laakintalaitteita voi olla suurista potilaan kuvantamislaitteista, jopa aly-
kelloina kaytettaviin sykemittareihin asti, jolloin laitteiden turvastandardit, huolto ja toimivuus

ovat paaosassa, jotta niita olisi turvallista kayttaa.

Turvallisten sahkokayttoisten laakintalaitteiden kaytdon takana on laitteiden asianmukainen
kaytto ja koulutus, jota hoitohenkilokunnan tulee harjoitella ja johon heidan tulee osallistua
saanndllisesti, jotta tyo- ja potilasturvallisuus eivat vaarantuisi. Koulutus tulee tarpeeseen,
koska aiemmin koulutetut asiat voivat arjen hoitotydssa unohtua tai muuttua toissijaiseksi.
Valitettavasti hoitotydssa voi kuitenkin huomata osaamattomuutta laitteiden kaytdssa tai huo-
limattomuutta niiden asianmukaisesta kaytosta. Naita voivat olla paivittaishuollon laiminlyonti,
laitteen kayttaminen vakisin, jolloin kayttaja virheellisesti ohjaa laitetta kasin tai laitteita men-
naan henkildston toimesta muuttamaan. Aina ei koulutusta ole heti saatavilla esimerkiksi
vasta aloittaneelle tyontekijalle, jolloin vanhemman kollegan perehdytys laitteeseen on tar-

keaa, mikali tyontekija sita tarvitsee potilastyossa. Valitettavasti tavataan myos tyontekijoita,
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jotka eivat perehdytyksesta valita, vaan aloittavat mahdollisesti virheellisen laitteen kayton
ilman aikaisempaa tietamysta sen kaytosta. Kaikenlainen valinpitamattomyys on haitaksi, kun

on kyse laakintalaitteiden kaytosta.

CE-merkinta kertoo, etta laakintalaite tayttaa sille asetetut vaatimukset minimissaan. Merkin-
nalla pystytaan valvomaan markkinoilla olevia laitteita ja seuraamaan niiden toimintaa ja vi-
kailmoituksia. Merkinnan huonona puolena kuitenkin on, etta vaikka merkinta tulee olla lait-
teessa ennen markkinoille vientia, ei ole maaritelty, missd muodossa se laitteesta on. Joskus
ne on painettuna kuviona ja joskus pelkkana tarrana. Tarramerkinta voi altistaa ei-hyvaksytty-
jen laitteiden markkinoille paasyn, jolloin merkinta on lisatty jalkeenpain. Talldin ei voida var-

mistua laitteiden turvallisuudesta, ovatko ne sopivia terveyden ja sairauksien hoitoon.

Sairaanhoitajien ensiapuosaamisella on suuri merkitys potilas- ja ty6turvallisuuden kannalta.
Ensiaputaitoja tulee saannollisesti yllapitaa, vaikka voisi olettaa, etta hoitoalan ammattilaiset
osaavat automaattisesti myos ensiavun annon. Sairaanhoitajien tydyksikot ja tydnkuvat eroa-
vat suuresti toisistaan, jolloin esimerkiksi psykiatrialla ei juurikaan potilaita auteta hoitotoi-
menpiteilla, vaan kadentaidot voivat unohtua ilman, etta niita saanndllisesti yllapidetaan. En-
siaputaitojen yllapito lisaa myds tasa-arvoa seka yhtenaistaa sairaanhoitajien osaamisvaati-

muksia hoitajien erikoisalasta ja tydyksikosta huolimatta.

Vaikka laitetoimittajan vastuu on tarkea laitteiden toiminnassa, viime kadessa laitteen kay-
tosta vastuu on sita kayttavalla ammattilaisella. Laitteen tulee olla kayttotarkoitukseen hyvak-
syttyja, tarkistettu ennen kayttda, laite on asennettu oikein ja kayttdohjeet ovat mukana. Jos-
kus vahinkoja voi sattua, vaikka laite olisikin tarkistettu ennen kayttoa, vaikka laite olisi vaik-
kapa vuosihuollettu ja korjattu sdanndllisesti. Talldin tulee varmistaa, ettda ammattilainen on
itse toiminut oikein eika ole unohduksella tai valinpitamattomyydella aiheuttanut vahinkoa.
Kayttoohjeetkin voivat joskus olla epamaaraisia ja kuluneita, eivatka ne aina ole laitteen toi-
mintaa kuvaavia ohjeita vaan voivat sekoittua esimerkiksi asennusohjeiden kanssa. Tasta

ammattilaisen tulisi huolehtia, jotta tarvittavat kayttddokumentit ovat saatavilla.

Joskus kuitenkin vahinkoja sattuu. Talloin on tarkea antaa valitonta ensiapua sahkon aiheut-
tamiin vammoihin, jotka voivat olla laajoja, erittdin vakavia ja ovat usein aliarvioituja, jolloin
pienet tai isot iskut saatetaan jattdad huomiotta tai ajatellaan niiden olevan vaarattomia, vaikka

pienikin sahkovirran kulku kehossa voi aiheuttaa esimerkiksi rytmihairioita. Talldin ensiapua
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tulisi osata antaa lievissakin tapauksissa ja olla aina yhteydessa terveydenhuoltoon jonkun
saadessa sahkdiskun. Sahkoisku saatetaan kuitenkin kokea mitattémaksi tapahtumaksi, kun
nakyvia vammoja ei ole. Sahkoturvallisuus voisi olla enemman esilla hoitotyossa, koska
useita erilaisia laitteita voi olla samoissa tiloissa, joita ei valttdamatta ole suunniteltu laitteiden
kayttéa varten. Talldin vaikkapa tilojen ahtaus tai muuten sopimattomuus (lattian kaltevuus)

ovat tapaturma- ja vahinkoriskeja.

Vaikka uudet l1aakintatilat on suunniteltu siten, etta niissa on aina vikavirtasuojaus sahkon-
syoton vikatilanteita varten. Kaikkia tiloja terveyspalveluissa ei ole kuitenkaan aina vikavir-
tasuojattu eika varsinkaan vanhempaa tekniikkaa olevaa rakennuskantaa, missa terveyspal-
veluja joskus sijaitsee. Talloin laitteita ei tulisi testailla niille kuulumattomissa paikoissa, kuten
kahvihuoneissa tai kanslioissa. Vaikka laitteita tulisi kayttaa vain vikavirtasuojatuissa tiloissa,
voidaan kuitenkin laitteita valmistella tai kokeilla suojaamattomissa tiloissa, mika voi aiheut-
taa tapaturma- ja tulipaloriskin. Talldin ammattilainen voi perustella toimintaansa kiireella tai

halulla pysya poissa potilaiden nakdpiirista harjoittelun aikana.

6.2 Kehittamisehdotukset

Vaikka tyo saatiin paatokseen tekijan toimesta, taman kokoiseen projektiin voitaisiin jatkossa
koota isompi projektiryhma tekemaan vastaavaa videota, jolloin vapautuu kasia kuvaustilan-
teita varten, editoinnin jakamista seka erilaisten ideoiden yhteensulautumista. Videon ideaa

voisi mielenkiinnosta jatkaa kasittelemalla sita, miten potilaan hoito jatkuu jatkohoitopaikassa
sahkotapaturman jalkeen. Sahkaéturvallisuudesta voisi tehda myés oman opetus-/koulutusvi-
deon hoitoalan ammattilaisille, koska sahkdkayttoisia laakintalaitteita on paljon paivittaisessa

potilas- ja asiakastydssa mukana ja sahkoéturvallisuus on kuitenkin laaja kasite.

Kehitysehdotuksena voisi myos olla miten tehda videosta kaksikielinen (suomi, englanti), silla
tekstityksia tehdessa tila videon alalaidassa on ahdas, mutta liian pientakaan tekstia ei voi
laittaa, jotta se pysyisi lukukelpoisena. Jos tekstit suomeksi ja englanniksi ovat paallekkain,
nopeassa dialogissa ne saattavat menna lilan nopeasti. Toimisiko jatkossa erikseen video

suomen- ja englanninkielisina vai ratkeaako ongelma erilaisilla tekstityksenluontiohjelmilla?
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6.3 Oppimisprosessin tarkastelua

Opetusvideon kuvaaminen sujui aikataulusta huolimatta hyvin. Projektin tekija sai siina pysyt-
tya aikataulussa, haettua tutkimusluvan Centrialta ajoissa ja kuvauspaivan suunniteltua. Ku-
vauspaivana kaikki sujui suunnitellusti ja kuvaukset suoritettiin yhdessa illassa Centrian ti-
loissa seka olemassa olevilla valineilla ja tarvikkeilla. Editointivaiheessa ilmeni ongelmia mm.
laitteiston ja ohjelmien kanssa, silla kuvatut videotiedostot ovat kooltaan suuria, jolloin ke-
vyilla editointiohjelmilla tabletilla (jolla video on editoitu) videon pyérittaminen kavi raskaaksi
tabletin tehokkuudesta huolimatta. Ohjelmissa kuitenkin on eroavaisuuksia, minka takia teks-
tit tehtiin toisella ohjelmalla. Editointi on kuitenkin onnistunut tekijan mielesta hyvin ja video
on pyritty tekemaan esteettomaksi, koska video on puhuttu suomeksi seka tekstitetty suo-
meksi ja englanniksi. Talldin alkuperainen suunnitelma videon soveltuvuudesta myds kan-
sainvalisille opiskelijoille toteutui. Alun perin videon taustalle oli suunniteltu tekijan toimesta

musiikkia, mutta se paatettiin jattaa pois, ettei musiikki hairitse aaniraidan selkeytta.

Yhtena suurimmista haasteista tekija koki opinnaytetyoprosessin aikana aiheen rajauksen.
Kun aihetta suunniteltiin, tydsta olisi tullut alun perin liian laaja sisaltaen erilaisia kohtauksia
ja hoitotoimenpiteita. Tekija kuitenkin sai ohjausta siihen, miten aihe kannattaa rajata suhteel-
lisen suppeaksi, jotta lopputuloksesta kuitenkin tulisi looginen, helppokulkuinen ja kaikille kat-
sottava, vaikka aiheessa kasitellaan osin myos hoitotyon laite-, potilas- ja tyoturvallisuutta.
Aikataulussa pysyminen ja opinnaytetyon viimeinen palautuspaiva ovat olleet merkittavia te-
kijoita taman projektin etenemiselle, koska viivastyksia on tullut tana aika useita ja kaiken
kaikkiaan projekti on opinnaytetydn valmistumishetkella kestanyt noin vuoden. Aihe on myds
lisannyt huomattavasti tekijan omaa tietdmysta sahkoturvallisuudesta ja sen tarkeydesta. Kir-
jallista raporttia kuitenkin hidasti suuresti erilaiset aikataulujen venymiset, minka takia opin-
naytetyon valmistuminen on alkuperaisesta aikataulusta huomattavasti venynyt. Tasta tyon

tekija otti kuitenkin vastuuta, jotta opinnaytetyd valmistuisi toukokuussa 2023.

Tekijalla ei ole ollut kokemusta videoeditoinnista, mutta kaytetyt ohjelmat osoittautuivat toimi-
viksi, sujuviksi ja nopeasti opittaviksi. Videon tyostamisen kuvauksesta editointiin tekija on
kokenut mielenkiintoiseksi ja saanut tasta paljon inspiraatioita videoiden tuottoon tulevaisuu-

dessa. Myds videon luonti englanniksi oli mielekasta, ja antoi vapaat kadet sanastoetsintaan
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ja harjoittelemaan aiemmin opittua ammattienglantia. Vaikka opinnaytetyd on toteutettu yh-
den henkilon toimesta, tydmaara on koettu sopivaksi. Valilla on jaanyt kuitenkin kaipaamaan
sita, etta voisi jakaa haastavia tilanteita toisen kanssa ja projektia voisi reflektoida toisen

kanssa.
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