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1 Johdanto 

 

Ensiapu on tärkeä taito jokaiselle (Suomen Punainen Risti 2023a). Pieniä on-

nettomuuksia ja tapaturmia sattuu usein lapsille ja nuorille. Tärkeää on, että las-

ten ja nuorten kanssa toimivat henkilöt osaavat toimia erilaisissa ensiaputilan-

teissa, jotta vältytään suuremmilta vahingoilta. Ohjaajien on tärkeää tuntea var-

muutta toimissaan, jotta on helpompi selviytyä auttamistilanteissa. (Jalanko 

2020).  

Ensiapu aloitetaan heti onnettomuuden tai tapaturman sattumisen jälkeen, 

vaikka ei olisikaan asianmukaisia tarvikkeita saatavilla. Ensiaputilanteessa tar-

vittavia välineitä voi soveltaa sillä hetkellä olevista tarvikkeista. Ensiaputilan-

teissa tärkeintä on hengityksen ja verenkierron varmistaminen. On myös tär-

keää pysyä itse rauhallisena ja rauhoittaa läsnäolijat. Lisäksi on hyvä muistaa 

estää lisävahinkojen syntyminen. (Castrén, Korte & Myllyrinne 2022a).  

Lasten ja nuorten ensiaputilanteet ovat tavanomaisia. Harvoin lasten ja nuorten 

tapaturmat tarvitsevat sairaalahoitoa. Yleisimpiä ensiapua vaativia tapaturmia 

kerho- ja leiriolosuhteissa ovat pintanaarmut, eläinten ja hyönteisten puremat 

sekä lievät päänvammat, mukaan lukien suuhun ja hampaisiin kohdistuvat kol-

hut. (Jalanko 2020).  

Opinnäytetyömme toimeksiantajana toimii Joensuun 4H. Toimeksiantaja kertoi 

yleisimmistä ensiaputilanteista kerho- ja leiritilanteissa. Yleisimmät ensiaputilan-

teet olivat samoja kuin kirjallisuudessa kuvatut tilanteet. Pintanaarmut, eläinten 

ja hyönteisten puremat, lievät päänvammat sekä suuhun ja hampaisiin kohdis-

tuvat tapaturmat nousivat toimeksiantajalta esille. Opinnäytetyömme tavoitteena 

on kehittää kerho- ja leiriohjaajien ensiaputaitoja. Opinnäytetyön tehtävänä on 

tuottaa ensiapuopas ja pitää koulutus oppaaseen liittyen kerho- ja leiriohjaajille.  
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2 Lapsen hyvinvointi ja ensiaputilanteiden ennaltaehkäisy 

 

 

2.1 Lapsen hyvinvointiin vaikuttavat tekijät 

 

Lapsen hyvinvoinnista ovat vastuussa aikuiset. Lapsen mielipiteet tulee muistaa 

huomioida lapseen koskevien päätöksenteossa, jotka tulevat vaikuttamaan lap-

seen. (Valvira 2024). Lapsen hyvinvoinnin perusta on turvallisuuden tunne sekä 

terveys. Tärkeää on luoda lapselle luottamuksen tunne, jotta lapsen on helppo 

puhua. Hyvinvointia edistää seksuaalisuuden suojaaminen ja tukeminen. Lap-

selle on hyvä puhua kehon asioista avoimesti. (Väestöliitto 2024).  

 

Lasta tulee suojata kaikelta mahdolliselta väkivallalta ja kaltoinkohtelulta. Lap-

selle tulee opettaa, miten erottaa hyvät ja huonot kosketukset. Lapselle on hyvä 

kertoa, että kosketus ei saa olla salaisuus, eikä se saa tuntua pahalta. Hyvin-

voinnin kannalta on tärkeää, että lapsi ei tule nolatuksi. (Väestöliitto 2024). Lap-

sen hyvinvoinnista huolehditaan neuvolassa sekä kouluterveydenhuollossa. 

Lapsi otetaan huomioon kokonaisvaltaisesti niin fyysisyyden, psyykkisyyden 

kuin sosiaalisuudenkin suhteen. Samoin vanhemmat ja huoltajat saavat tukea 

terveydenhuollossa. (Terveyden ja hyvinvoinnin laitos 2024a).  

 

Terveyden ja hyvinvoinnin laitos tutkii ja kehittää erilaisilla hankkeilla ja tutki-

muksilla lasten hyvinvointia. Erilaisia tutkimuksia aiheeseen liittyen ovat FinLap-

set – Lasten, nuorten ja perheiden terveys ja hyvinvointi sekä Health4Eukids. 

(Terveyden ja hyvinvoinnin laitos 2024b).  

 

2.2 Aikuisten ennaltaehkäisevä toiminta lasten ensiaputilanteiden vält-

tämiseksi 

Aikuisten vastuulla on lapsen turvallisuus. Aikuisten tulee huolehtia siitä, että 

lapsen on turvallista kasvaa, kehittyä ja liikkua. Lapsuuden kokemukset turvalli-

suuden osalta vaikuttavat koko elämän ajan. Lapsen yleisimpiä ensiaputilanteita 

vaativia tapaturmia ovat liikuntavammat, putoamiset ja kaatumiset. Myrkytykset 
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ja tieliikenneonnettomuudet puolestaan ovat yleisimmät kuolemaan johtavat ta-

paturmat. (Korpilahti 2023).  

Lapsen ensiaputilanteita vaativia tapaturmia voi ennaltaehkäistä lapsen aktiivi-

sella valvomisella. Myös yhdessä sovitut säännöt ja suojavarusteiden käyttö, 

kuten pyöräilykypärän käyttö, vähentävät ensiaputilanteisiin johtavia tapaturmia. 

(Mehiläinen 2024). Ennaltaehkäisy alkaa vaaratekijöiden tunnistamisella. Vaa-

ratekijän tunnistamisen jälkeen voidaan suunnitella, kuinka toimia, jotta tapatur-

maa ei tapahtuisi tai kuinka toimia, jos jotain sattuu. (Tasala 2023).  

Erityisesti pienten lasten turvallisuudessa on tärkeää huolehtia kodin turvallisuu-

desta. Neuvolan kautta kotona voi käydä terveydenhoitaja, joka on tutkitusti es-

tänyt kotitapaturmia. Jotta tapaturmilta vältyttäisiin mahdollisimman hyvin, on 

tärkeää antaa vanhemmille neuvoja arkeen. (Terveyden ja hyvinvoinnin laitos 

2023).  

 

 

3 Tavanomaisimmat ensiaputilanteet lasten ja nuorten leiri-

olosuhteissa 

 

 

3.1 Eläinten ja hyönteisten puremat 

 

Tavallisimmat puremavammat syntyvät kotieläimien tai ihmisen puremasta. Pu-

rema voi rikkoa ihon ja sen seurauksena aiheuttaa tulehduksen, ja puremassa 

voi myös vaurioitua ihonalainen kudos. Puremahaavassa tärkeä ensiapu on 

haavan huuhtelu runsaalla juoksevalla vedellä, antiseptisellä huuhteella sekä 

haavan peittäminen puhtaalla sidoksella. Mikäli pureman seurauksena irtoaa 

ihon tai kudoksen paloja, ne olisi hyvä ottaa mukaan sairaalaan. (Saarelma 

2022a). Purematapaturmissa on tärkeää huomioida jäykkäkouristusrokotuksen 

voimassaolo. (Castrén ym. 2022b). 
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Jäykkäkouristusrokotus kuuluu rokotusohjelmaan. Rokotus saadaan neuvo-

lassa ja koulussa, sekä aikuisille 25-, 45- ja 65-vuotiaille maksutta. 65 vuoden 

jälkeen rokotteen voi saada 10 vuoden välein terveyskeskuksista. (Terveyden ja 

hyvinvoinnin laitos 2024c). Mikäli purema on pieni ja pinnallinen, eikä ole syytä 

epäillä hermovauriota ja jäykkäkouristusrokote on voimassa, voi jäädä kotiin 

seuraamaan tilannetta. Mikäli infektion merkkejä, kuten turvotusta, kuumotusta, 

kipua tai punoitusta, ilmaantuu, täytyy hakeutua lääkärin vastaanotolle. (Saa-

relma 2022a).  

 

Kyykäärmeen purema on vaarallinen kaikille. Kyyn pureman seurauksena tulee 

kaksi pientä reikää, jonka lähistöllä voi esiintyä turvotusta ja punoitusta. Pure-

man seurauksena ihmiselle voi ilmaantua pahoinvointia, ja vaativammissa ta-

pauksissa henkilö voi mennä sokkiin. Kyyn pureman hoidossa voi käyttää korti-

sonitabletteja. Puremakohdan raaja tulee pitää lepoasennossa ja välttää sen lii-

kuttamista. Kyyn puremisen seurauksena on aina hakeuduttava lääkärinhoi-

toon. (Castrén ym. 2022c).  

 

Sokissa ihmisen verenkierto romahtaa, ja oireena voi olla heikkouden tunne, 

kylmän hikisyyttä, suun kuivumista, sykkeen nopeutumista sekä mahdollisesti 

tajuttomuutta. Sokki vaatii aina sairaalahoitoa. (Mustajoki 2022). Sokissa olevaa 

on tärkeää rauhoitella, eikä loukkaantunutta saa jättää yksin. Usein janon tunne 

on kova, mutta juomista tai syömistä ei saa tarjota. Tärkeää on myös pitää louk-

kaantunut lämpimänä ja suojassa kosteudelta. (Suomen Punainen Risti 

2024b).  
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Kuva 1. Avaruuslakana. (kuva: Emmi Tolonen ja Viivi Paananen). 

Kuva 2. Lämpimänä pito. (kuva: Emmi Tolonen ja Viivi Paananen). 

 

Ampiaisen ja mehiläisen pistot ovat usein vaarattomia, mutta jos pisto osuu 

suun tai kaulan alueelle, pieneen lapseen tai pistoja tulee runsaasti, henkilö 

saattaa tarvita välitöntä apua. Välittömässä ensiavussa, joka voi olla esimerkiksi 

anafylaktinen reaktio, tulee soittaa heti hätänumeroon, joka Suomessa on 112. 

Mikäli ensiapua tarvitsevalla henkilöllä on käytettävissä oma lääke tällaisia tilan-

teita varten, kuten adrenaliinikynä, tulee se käyttää sen mukana tulevien ohjei-

den mukaisesti. Lievissä tapauksissa voidaan pistokohtaa hoitaa kylmällä ja 

poistaa mahdollinen piikki varoen. (Castrén ym. 2022b).  

 

Anafylaksia on vakava allerginen reaktio. Tavallisesti reaktion aiheuttaa ruoka, 

ampiaisen pisto tai lääkkeet. Oireet alkavat nopeasti ja vaativat välittömästi hoi-

toa. Ensiapuna käytetään adrenaliinin pistoa lihakseen. Anafylaksian oireita 

ovat hengenahdistus, ihottuma, angioödeema, oksentelu, ripuli ja verenpaineen 

lasku. (Allergia-, Iho- ja Astmaliitto ry. 2024).  

 

Mikäli anafylaktisen reaktion saanut henkilö omistaa adrenaliinikynän, tulee sitä 

käyttää ohjeen mukaan. Adrenaliinikyniä on erilaisia, ja niissä on mukana oh-

jeet. Tässä esimerkkinä EpiPen-kynä. Ensimmäisenä tulee ottaa kynä suojako-

telosta pois ja ottaa se tukevasti käteen, kumpi kätinen tahansa, niin että 

oranssi puoli kynästä jää alaspäin. Seuraavaksi avataan sininen korkki toisella 

kädellä. Kynä tulee pitää noin 10 cm etäisyydellä reiden ulkosyrjästä. Pistä kynä 

napakasti reiden lihakseen niin, että kynästä kuuluu napsahdus, ja pidä kynää 

paikallaan noin kymmenen sekuntia. Sitten kynä voidaan ottaa pois ja hieroa 

pistoskohtaa noin kymmenen sekunnin ajan. Jos adrenaliinikynää ei ole saata-

villa, soita välittömästi 112. (Lääkärikirja Duodecim 2016).  
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Kuva 3. EpiPen korkin pois otto. (kuva: Emmi Tolonen ja Viivi Paananen). 

 

 

Kuva 4. EpiPen pisto. (kuva: Emmi Tolonen ja Viivi Paananen). 
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Kuva 5. Pistetty EpiPen. (kuva:Emmi Tolonen ja Viivi Paananen). 

 

3.2 Hampaisiin, suuhun ja kasvoihin kohdistuvat tapaturmat 

 

Ensiapu on tärkeää hammasvammojen ennusteen kannalta. Toimenpiteitä ei 

vaadi tilanteet, joissa hammasta ei vihlo tai jos hampaasta murtuu pieniä paloja. 

Pieniä paloja voi irrota hampaan pintaosasta, kulmasta tai kärkiosasta. Mahdol-

listen tulevien oireiden kannalta hammastapaturmien dokumentointi on tärkeää. 

(Helenius-Hietala 2022).  

 

Suussa olevat ruhjeet, haavat ja naarmut puhdistetaan juoksevalla vedellä. 

Suusta tulevaa vuotoa painetaan taitoksella. Jos vuoto ei tyrehdy, otetaan yh-

teys hammaslääkäriin. Hammastapaturman sattuessa, jossa hammas on irron-

nut, tulee mennä päivystyksellisesti hammaslääkäriin, ja mahdollisuuksien mu-

kaan irronnut hammas tulee ottaa mukaan. Irronnutta hammasta tulee säilyttää 

kosteana matkan ajan. Hammasta voi pitää vedessä, maidossa tai kielen alla 

suussa. (Helenius-Hietala 2022).  
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Kasvoihin aiheutuneet vammat, jotka ovat saaneet alkunsa iskusta, esimerkiksi 

hevosen tai muun ison eläimen potkusta, voivat aiheuttaa kasvoihin murtumia. 

Yleisimpiä murtumia ovat mm. poskiluun, nenäluun, alaleuan ja silmänpohjan 

murtumat. Mikäli vamma on kohdistunut silmään tai vamman seurauksena hen-

gitys vaikeutuu, tulisi päästä välittömästi hoitoon. Kuitenkin aina murtumaa 

epäillessä tulisi mennä lääkärin arvioon. (Saarelma 2022b).  

 

3.3 Päänvammat 

Päänvammat voivat syntyä kaatumisista, putoamisista ja iskusta. Aivotärähdys 

tarkoittaa lievää aivovammaa, ja ne ovat hyvin yleisiä lapsilla ja nuorilla. Mikäli 

päähän kohdistuneen vamman seurauksena ilmenee seuraavia oireita, tulisi ha-

keutua lääkärin vastaanotolle välittömästi: toispuoleinen raajaheikkous, tajun-

nantason lasku, pitkään kestävä oksentelu sekä voimakas, nopeasti kasvava 

päänsärky. Jos lievään päähän kohdistuneeseen vammaan liittyy lievää pään-

särkyä, keskittymisvaikeutta, maltillista pahoinvointia tai väsymystä, voidaan oi-

reita seurata kotioloissa, sillä nämä oireet ovat tyypillisiä aivotärähdykselle. 

(Kuitunen 2023). 

Mikäli huomaat onnettomuuden, jossa pää on lievästi kolahtanut tai osunut jo-

honkin, tulisi selvittää ensin, onko henkilö hereillä, muistaako hän tapahtuman 

ja tietääkö hän, missä hän on. Näiden tarkastelujen jälkeen tulee tarkistaa, onko 

näkyviä vammoja. Huomioi myös, että et jätä loukkaantunutta yksin. Loukkaan-

tuneen tilaa tulee seurata tiiviisti, ja jos sen muututtua pahempaan suuntaan 

esimerkiksi henkilöä ei saada hereille, tulee soittaa välittömästi 112. (Suomen 

Punainen Risti 2024c).  

Lapsen saadessa lievän aivotärähdyksen tai sitä epäiltäessä on syytä herättää 

lapsi yön aikana kaksi kertaa ja tarkastaa lapsen vointi ja tajunnan taso. (Luoto, 

T., Luoto, T. 2022). Lievän päähän kohdistuneen vamman jälkeen on hyvä le-

vätä ja välttää älylaitteiden ruutujen katsomista. Päänsärkyyn voi käyttää aptee-

kista saatavia reseptivapaita lääkkeitä, kuten ibuprofeenia tai parasetamolia oh-

jeen mukaisesti. Mikäli oireet jatkuvat yli kahden viikon, suositellaan hakeutu-

maan lääkärin vastaanotolle. (Luoto & Luoto 2022).  
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3.4 Haavat 

 

Haavan hoito aloitetaan haavan koon mukaan huuhtomalla haavaa haalealla 

vedellä. Pienen haavan hoito voidaan yleensä hoitaa kotona ilman lääkärin vas-

taanottoa. Haavaa on hyvä suihkutella päivittäin ja tarvittaessa suojata puh-

taalla sideharsotaitoksella. (Terveyskylä 2022).  

 

 

Kuva 6. Haavanhoito tuotteita. (kuva: Emmi Tolonen ja Viivi Paananen). 

Haavan ollessa yli 1 cm leveä tai jos vuoto ei tyrehdy, on tarpeellista käydä lää-

kärissä. Lääkäriin on mentävä 6 tunnin sisällä haavan sattumisesta, jotta se voi-

daan tarvittaessa ommella tai liimata haavaliimalla pienemmällä tulehdusriskillä. 

(Terveyskylä 2022).  

Pintanaarmusta voi vuotaa verta tai kudosnestettä. Pintanaarmu voi syntyä kaa-

tumisesta tai raapaisusta. Pintanaarmu voidaan puhdistaa juoksevan veden 

alla, jonka jälkeen haava kuivataan taputtelemalla ja suojataan tarvittavalla si-

doksella. Vuotavaa haavaa painetaan vuotokohdasta hetkinen, jotta vuoto ty-

rehtyy. (Castrén ym. 2022c).  
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Kuva 7. Haavan huuhtelu. (kuva: Emmi Tolonen ja Viivi Paananen).  

 

Kuva 8. Haavan kuivaus taputtelemalla. (kuva: Emmi Tolonen ja Viivi Paana-

nen). 

 

Pintanaarmun parantumisen aikana haava tulee pitää puhtaana, jottei se tuleh-

tuisi. Haavan turhaa koskettelua tulee välttää. Tulehtuneen haavan merkkejä 

ovat turvotus, punoitus, kuumotus ja kipu. (Castrén ym. 2022c). Pistohaavan 

hoidossa tärkeintä on jättää pistävä tai lävistävä esine paikalleen ja tukea se sii-

hen lääkäriin siirtymisen ajaksi. Esineen voi sitoa haavasidoksella. (Suomen 

Punainen Risti 2023d).  
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Kuva 9. Haavan sidonta tuotteita. (kuva: Emmi Tolonen ja Viivi Paananen). 

 

Haavan puhdistamisen ja sidonnan jälkeen on tärkeää antaa jatkohoito-ohjeet 

lapselle ja vanhemmille. Haavasidoksen vaihtaminen tarpeen mukaan ja haa-

van puhdistaminen on hyvä kertoa. Tällä tavalla voidaan edesauttaa haavan pa-

ranemista ja pienentää haavan infektion riskiä. (Greener 2014, 2).  

 

3.5 Hätäilmoituksen tekeminen 

 

Hätänumero Suomessa on 112. Hätänumeroon soitetaan, kun on tarvetta hätä- 

tai kiireellisessä tilanteessa viranomaisille, kuten poliisille, ensihoidolle, pelas-

tus- tai sosiaalitoimelle. Hätänumeroon ei tule soittaa kiireettömissä tilanteissa. 

(Hätäkeskuslaitos 2020a). Hätä- ja kiireellisiä tilanteita ovat terveyden, hengen, 

ympäristön ja omaisuuden uhka tai vaarassa olo. Myös epäilys uhkasta tai vaa-

rasta kuuluu ilmoittaa 112:teen. (Hätäkeskuslaitos 2024).  

 

Älypuhelimiin ladattavissa oleva 112-sovellus helpottaa hätäilmoituksen teke-

mistä. 112-sovelluksen kautta soitettava puhelu paikantaa soittajan sijainnin ja 

nopeuttaa avun saantia kohteeseen. (Hätäkeskuslaitos 2020b).  
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Kuva 10. Apu on helposti saatavissa sovelluksen kautta. (Kuva: 112 materiaa-

lit). 

 

112-sovelluksesta löytyy myös muita tärkeitä numeroita ja tietoja ensiaputilan-

teisiin, kuten sydäniskureiden sijainnit ja päivystysnumeroita kiireettömäänkin 

hoitoon. (Hätäkeskuslaitos 2020b). 112-sovelluksen kautta saa apua, kun tarvi-

taan kiireellistä apua tai hoitoa. Hätäkeskuksen vastatessa noudata hätäkes-

kuspäivystäjän ohjeita ja vastaa hänen kysymyksiinsä rehellisesti. Toimi rauhal-

lisesti. (Suomen Punainen Risti 2024e). Päivystysapu 116117 auttaa tilanteissa, 

jotka ovat kiireellisiä, mutta eivät kuitenkaan hätätilanteita. Ennen päivystykseen 

saapumista tulee soittaa 116117-numeroon. Numero palvelee ympäri vuorokau-

den. (Vidén 2024).  
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Kuva 11. 112-sovelluksesta löytyy myös ohjeita ja puhelinnumeroita eritilantei-

siin (kuva: 112 materiaalit). 

 

 

4 Opinnäytetyön tavoite ja tehtävä 

 

 

Opinnäytetyömme tavoitteena on vahvistaa 4H-kerho- ja leiriohjaajien ensiapu-

taitoja Kukkolan tilalla mahdollisesti tapahtuviin tapaturmiin liittyen. Opinnäyte-

työn tehtävänä on laatia ensiapuopas, jossa käsitellään yleisimpiä tapaturmia, 

joita voi tapahtua Kukkolan tilan kerho- ja leiriolosuhteissa. Opas tarjoaa käy-

tännönläheisiä ohjeita tapaturmien hoitamiseen ja ennaltaehkäisyyn. Lisäksi 

opinnäytetyöhön kuuluu koulutuksen järjestäminen ensiapuoppaan perusteella, 

jotta ohjaajat voivat kehittää valmiuksiaan ensiaputoimintaa varten.  
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5 Opinnäytetyön menetelmälliset valinnat 

 

 

5.1 Toiminnallinen opinnäytetyö 

 

Ammattikorkeakoulun päätteeksi tehdään opinnäytetyö. Opinnäytetyö voi olla 

toiminnallinen tai tutkimuksellinen. Ammattikorkeakoulun opinnäytetyö perustuu 

teoreettiseen tietoperustaan. Opinnäytetyöprosessi pitää sisällään idean, josta 

edetään suunnitelmaan. Suunnitelman hyväksymisen jälkeen alkaa toteutuksen 

teko. Viimeisessä vaiheessa on opinnäytetyön arviointi. (Karelia-ammattikorkea-

koulu 2024a). 

 

Toiminnallisessa opinnäytetyössä tulee olla johdanto, tietoperusta, menetelmät, 

käsittelyosa, tulokset, pohdinta, lähdeluettelot ja viimeisenä liitetiedostot. Opin-

näytetyötä tehdessä tulee muistaa rajata aihe hyvin, jotta pysytään aiheessa. 

Tärkeää on myös muistaa looginen järjestys. (Karelia-ammattikorkeakoulu 

2024b). 

 

Toiminnallinen opinnäytetyö on käytännön läheinen. Toiminnallinen opinnäyte-

työ suunnitellaan valituksi tulleen kohderyhmän mukaan, mikä sopii juuri heidän 

tarpeilleen. Opinnäytetyö voi olla mm. opas, ohjeistus tai portfolio. (Vilkka & Ai-

raksinen 2003, 9.) 

 

Ammattikorkeakoulussa tehtävän opinnäytetyön on hyvä olla sellainen, joka it-

seään kiinnostaa ja aiheeseen jaksaa täten perehtyä. Opinnäytetyön tekeminen 

kehittää omaa oppimista sekä antaa valmiuksia myös käyttää niitä käytännössä. 

Opinnäytetyö prosessin alussa on suotavaa löytää opinnäytetyö aiheelle toi-

meksiantaja, tämä myös mahdollistaa aiheen harjoittamista käytännössä. Opin-

näytetyön tekemisessä on myös hyvä muistaa aiheen rajaaminen, siihen mitä 

aihe todella käsittelee. Tärkeää on myös ottaa huomioon opinnäytetyö proses-

sissa omat voimavarat. (Vilkka & Airaksinen 2003, 16–18.) 

 

Opinnäytetyön lopputulos on usein erilainen, miten on alussa asiat suunnitellut, 

joten prosessin aikana täytyy olla joustava ja avoin (Vilkka & Airaksinen 2003, 
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83.) Toiminnallinen opinnäytetyö pohjautuu luotettavaan tietoperustaan ja työ-

elämälähtöisyyteen. Opinnäytetyö suunnitelman hyväksyy opiskelijalle nimetty 

ohjaaja. (Karelia-Ammattikorkeakoulu 2024a.)  

 

5.2 Toimeksiantaja, kohderyhmä ja lähtötilanne 

 

Opinnäytetyön toimeksiantaja on Joensuun 4H-yhdistys. Joensuun 4H toimii Jo-

ensuussa ja Liperissä. Joensuun 4H:n toimintaan kuuluu lasten kerhoja, leirejä, 

yrittäjyys koulutusta ja nuorten työelämäkoulutusta. (4H Joensuu).   

 

Kohderyhmänä toimii lasten- ja nuorten kerho- ja leiriohjaajat. Kerho- ja leirioh-

jaajat ovat iältään noin 15–17-vuotiaita. Joensuun 4H:n kerho- ja leiriohjaajat 

toimivat pääosin Kukkolan tilan ympäristössä. Kerho- ja leiriohjaajien ensiaputi-

lanteiden lähtötilanne on vaihteleva. Osa kerho- ja leiriohjaajista ovat käyneet 

EA1 koulutuksen, ja osalle tämä on ensimmäinen kokemus aiheesta. Kerho- ja 

leiriohjaajien ohjattavat lapset ovat iältään alakouluikäisiä.  

 

Kerho- ja leiriohjaajat toimivat monipuolisesti lasten kanssa sisä- ja ulkotiloissa. 

Kerho- ja leiritilanteissa ympäristöstä löytyy monipuolisesti eri eläimiä. Eri eläi-

miä kerho- ja leiriympäristössä on hevoset, lampaat, vuohet, kanat ja pienet ko-

tieläimet. Täten voimme todeta, että kerho- ja leiritilanteissa on monenlaisia ris-

kejä ensiapua vaativiin tilanteisiin. 

 

Meidän lähtötilamme perustuu koulussa oppimaamme hoitotyön perusopintoihin 

sekä työelämässä opittuihin taitoihin. Kehitämme omaa osaamistamme jatku-

vasti hyödyntäen uusinta tutkittua tietoa.  

 

5.3 Hyvän koulutuksen teoria 

 

Hyvä koulutus pitää sisällään kouluttujan hyvän valmistautumisen koulutukseen. 

Kouluttajan tulee huomioida ennen koulutusta koulutuksen tavoitteet, osallistu-

jat, kouluttajan oma osaaminen, koulutuksen sisältö, materiaalinen hankinta, 

koulutustilat, menetelmät, ryhmän ohjaaminen, oma esiintyminen ja palaute. 

(Kupias & Koski 2012, 9–10) 
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Koulutuksen tavoitteiden asettaminen luo perustan koulutukseen. Tavoite syn-

tyy tilaajan ja koulutettavien toiveesta, josta kouluttaja muokkaa eri näkemyksiä 

yhteen luodakseen toimivat tavoitteet. Tavoitteiden pohjalta kouluttaja tietää 

mitä hänen pitää saada koulutettua koulutettaville. Taas koulutettavat tietävät 

mitä heidän pitäisi oppia kouluttajalta koulutuksen päätteeksi. (Kupias & Koski 

2011, 11–24.) 

 

Kouluttajan on hyvä huomioida koulutukseen osallistuvien lähtötaso ja tausta, 

sekä vapaaehtoisuus ja muistaa erilaiset oppimistyylit ennen koulutuksen aloi-

tusta, jotta osaa soveltaa niitä koulutuksen aikana. Hyvä kouluttuja aktivoi kou-

lutettavia. Aktivoimisella kouluttaja saa koulutettavia enemmän aktiiviseksi. (Ku-

pias & Koski 2012, 25–43.) 

 

Kouluttajan itse pitää osata koulutuksen tavoitteiden sisältö, jotta hän pystyy 

kouluttamaan muille tavoitteiden pohjalta asiaa. Kouluttajan ei pidä tuoda tavoit-

teiden ulkopuolelta asiaa koulutukseen. Vuorovaikutuksen tekeminen aikai-

sessa vaiheessa osallistujiin on tärkeä taito kouluttajalta. (Kupias & Koski 2012, 

52–162.)  

 

Koulutuksen sisällön miettiminen on helppoa, jos tavoitteet ja osallistujat on hy-

vin mietitty. Koulutuksen sisällössä aikataulutus ja tauot on tärkeä miettiä, jotta 

osallistujat jaksavat pitää mielenkiinnon koulutuksen ajan. Materiaalit ja koulu-

tustilat havainnollistavat koulutuksen, sekä tukevat oppimista.  

 (Kupias & Koski 2012, 53–73, 75–97.) 

 

5.4 Tuotoksen suunnittelu 

 

Valitsimme aiheeksemme ensiapuoppaan, koska meitä kiinnostaa ensiapu ja 

akuuttihoitotyö. Tämän pohjalta toiminnallinen opinnäytetyö sopi parhaiten mei-

dän aiheemme alueeseen. Kartoitimme Joensuun alueen yrityksiä ensiapuop-

paan tarpeesta. Laitoimme sähköpostia Joensuun 4H kerhon esihenkilölle ja so-

vimme tapaamisen alku keväästä 2024. Toimeksiantajamme kiinnostui tarjoa-

mastamme aiheesta. Tuotoksen suunnittelu aloitettiin toimeksiantajan tarpeen 



   21 

 

kartoittamisella. Pidimme palaverin, jossa toimeksiantaja toi ilmi yleisimmät ai-

heet lasten- ja nuorten ensiaputilanteista Kukkolan tilalla. Lisäksi sovimme, että 

teemme ensiapuoppaasta koulutuksen kerho- ja leiriohjaajille. Teimme aihe-eh-

dotuksen, joka hyväksyttiin sellaisenaan ja tämän jälkeen kävimme työstämään 

opinnäytetyö suunnitelmaa. 

 

Aloimme työstämään tietoperustaa erilaisten lähteiden avulla. Lähteet, joista 

lähdimme rakentamaan teoriatietoa, löytyy tiedonhauntaulukosta (Liite 1). Suo-

malaisia lähteitä löysimme aiheeseen liittyen paljon. Kansainvälisten lähteiden 

etsiminen tuotti jonkin verran haasteita. Aluksi kävimme silmäillen läpi aihee-

seen liittyvää tietoa, jonka jälkeen kävimme suunnitelman pohjalle kirjoittamaan 

teoriatietoa.  

 

Keväällä 2024 alkoi myös pienryhmäohjaukset, jossa työstimme vielä suunnitel-

maan teoria tietoa. Palautimme opinnäytetyön suunnitelman ohjaajille muuta-

man kerran ja palautteen perusteella teimme muokkauksia ja lisäilyjä. Touko-

kuun lopussa 2024 saimme suunnitelman hyväksytyksi, jonka jälkeen aloitimme 

tekemään työtä oikealle raporttipohjalle. Kesän ajan työstimme raporttia melko 

vähän. Syksyllä jatkoimme opinnäytetyön tekoa aktiivisesti. 

 

Lokakuussa 2024 sovimme toimeksiantajan kanssa koulutuspäivän ajankoh-

dan, joka ajoittui joulukuun alkuun 2024. Koulutuspäivän varmistuttua teimme 

ensiapuoppaan valmiiksi. 

 

Koulutuksen tuntisuunnitelma löytyy kohdasta (Liite 2). Liitteestä tulee ilmi kou-

lutuksen sisältö ja siihen varattu aika. Koulutuksen suunnittelu aloitettiin suun-

nittelemalla koulutuksen sisältö ja siihen kuluva aika. Kävimme tarkasti läpi mil-

laisilla caseilla nuorten olisi paras oppia ensiapuvihkosta. Huomioimme myös 

riittävästi taukoja ja aikaa kysymyksille. Kun olimme suunnitelleet ajaksi noin 2–

2,5 h kysyimme toimeksiantajalta olisiko tämä sopiva aika hänen mielestänsä. 

Tämä aika oli myös hänestä sopiva. Koulutuksen tilaksi toimeksiantaja järjesti 4 

H:n kerhotilan.  
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Tämän jälkeen teimme tuntisuunnitelman koulutukseen. Koulutuksen alussa 

kerromme hieman itsestämme sekä käymme läpi aikataulun ja sisällön. Seuraa-

vassa vaiheessa kysymme koulutettavilta aikaisempia kokemuksia ensiaputilan-

teista ja heidän ajatuksiaan yleisimmistä ensiaputilanteista. Seuraavassa koh-

dassa on tauko. Tauon jälkeen käymme läpi oppaan teorian sen mukaisessa 

järjestyksessä, joka tärkeät numerot, 112 sovellus, eläinten ja hyönteisen pure-

mat, anafylaksia, hampaisiin ja suuhun kohdistuvat vammat, päänvammat ja 

haavat.  

 

Teoriatiedon jälkeen harjoitellaan käytännön harjoitteita. Yhdessä harjoitte-

lemme hätäpuhelun tekemistä niin, että koulutettava soittaa leikisti hätäkeskuk-

seen ja puhelun ottaa vastaan me kouluttajat. Hätäpuhelun jälkeen harjoitellaan 

adrenaliinikynän käyttämistä, jotka saadaan Karelia ammattikorkeakoululta lai-

naan. Seuraavaksi harjoitellaan avaruuslakanan käyttöä, joka myös saadaan 

lainaan koulusta. Viimeisenä harjoitellaan päävamma tapaturma potilaan haas-

tattelua sekä haavan puhdistusta ja sidontaa. Tässä vaiheessa koulutus on jo 

loppupuolella. 

Koulutuksen lopuksi pidetään vielä tauko sekä vapaata keskustelua. Viimeisenä 

pidetään koulutuksen purku sekä palautelomakkeen täyttäminen nimettömästi. 

 

Ensiapuopas löytyy kohdasta (Liite 3). Tulostimme ensiapuoppaan Karelia am-

mattikorkeakoulun tulostimella, johon olimme itse ostaneet paperit. Tulostimme 

oppaita 15 kappaletta. Itsellemme tulostettiin yhdet kappaleet ja loput annettiin 

toimeksiantajalle. Syksyllä saimme vielä tukea lähdemerkintöihin suomenkielen-

opettajalta sekä varasimme ohjaus ajan Karelian kirjastoon, jossa etsimme kan-

sainvälisiä lähteitä. Palautimme, myös työtämme ohjaavalle opettajalle tasaisin 

väliajoin. 

 

5.5 Toteutus 

 

Ensiapuopasta kävimme työstämään elokuussa 2024 ja opas valmistui joulu-

kuussa 2024. Oppaan tekemisessä käytettiin Canvan suunnittelu pohjaa, sillä 

se oli toiselle meistä entuudestaan tuttu ja käytön koimme helpoksi. Oppaan ot-

sikot poimittiin opinnäytetyön raporttipohjalta. Oppaan ensimmäisellä sivulla on 
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sisällysluettelo sekä tärkeitä numeroita, joihin sisällytimme hätänumeron sekä 

päivystysavun numeron. Sivulla myös kerrotaan Kukkolan tilan osoite sekä alla 

on tilaa muille tärkeille numeroille tai osoitteille. Koimme tärkeäksi, että numerot 

ja osoitteet on helposti löydettävissä hätätilan tullessa. 

 

Seuraavana oppaasta löytyy 112 sovelluksen muistutus, tätä halusimme op-

paassa ja koulutuksessa myös painottaa, sillä ensiaputilanteen tullessa osoite 

ja paikkatiedot unohtuvat herkästi. Sovelluksen kautta tehdystä hätäpuhelusta 

paikantuu tiedot hätäkeskukseen. 

  

Tämän jälkeen opas etenee sisällysluettelon järjestyksessä, eläinten ja hyön-

teisten puremat, anafylaksia, päänvammat, hampaisiin ja suuhun kohdistuvat 

vammat sekä haavat. Tärkeässä roolissa oppaan tekemisessä oli selkeys ja yk-

sinkertaisuus. Oppaaseen sisällytettiin myös kuvia. Valmiin oppaan lähetimme 

myös ohjaavalle opettajalle katsottavaksi. 

 

Suunniteltu koulutuspäivä oli joulukuun alussa ja tähän olimme varautuneet ja 

suunnitelleet koulutuksen tarkasti. Koulutuspäivänä toimeksiantajamme laittoi 

meille sähköpostia ja kertoi, että koulutus voidaan pitää suunnitellusti mutta sai-

rastapauksien vuoksi osallistujia ei ollut muita kuin toimeksiantajamme ja hänen 

kollegansa.  

 

Tämän tiedon jälkeen sovimme toimeksiantajan kanssa, että emme pidä heille 

suunnittelemaamme koulutusta vaan käymme yhdessä läpi ensiapuopasta ja 

keskustelemme aiheesta. Tapasimme toimeksiantajan sekä hänen kollegansa 4 

H:n tiloissa. Keskustelimme opinnäytetyö prosessista sekä oppaan tuottami-

sesta ja kävimme läpi opasta. Lopuksi kävimme palautetta läpi. Tapaamiseen 

meille meni aikaa noin tunti. 

 

5.6 Tuotoksen arviointi 

 

Opinnäytetyömme on ensiapuopas, jonka pohjalta suunnittelimme koulutuksen. 

Opinnäytetyömme sisältö perustuu Joensuun 4H:n yleisimpiin ensiaputilantei-

siin Kukkolan tilalla. Rajasimme aihealuetta yhdessä toimeksiantajan kanssa. 
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Nämä ensiaputilanteet olivat tavallisia arkielämän ensiaputilanteita, joita voisi 

sattua kenelle vain milloin tahansa. Ensiaputilanteet käsittelivät eläinten ja 

hyönteisten puremia, päähän ja hampaisiin kohdistuvia vammoja sekä erilaisia 

haavoja.  

 

Pyrimme tekemään ensiapuoppaasta selkeän ja yksinkertaisen. Kuvilla havain-

nollistimme oppaan sisältöä, mikä lisäsi asian ymmärrettävyyttä. Kuvat opinnäy-

tetyöhön otimme pääasiassa itse, jotta voimme varmistaa kuvien tekijänoikeus-

lupien olemassaolon. Opinnäytetyömme aiheeseen löytyi runsaasti kotimaisia 

lähteitä, mutta kansainvälisen tiedon löytäminen oli haasteellisempaa.  

 

Koulutuksen peruuntumisen vuoksi pidimme toimeksiantajalle ja hänen kollegal-

leen purkutilaisuuden ensiapuoppaasta. Saimme palautetta purkutilaisuuden ai-

kana ja jälkeen suullisesti sekä koulutukseen varatun palautelomakkeen kautta. 

Ensiapuoppaan koulutuksen palautelomakkeeseen vastasi yksi henkilö. Toi-

meksiantaja ja hänen kollegansa laativat palautelomakkeen yksimielisesti, ja 

heidän palautteensa oli yhtenäinen myös suullisesti.  

 

Koulutuksen palautelomakkeessa oli kolme väittämäkysymystä asteikolla 1–5, 

joiden keskiarvoksi saatiin 4,3. Lisäksi palautelomakkeessa oli kolme kysy-

mystä, joissa kysyttiin, mitä olisi voinut kouluttaa lisää tai mitä olisi voinut jättää 

pois. Lomakkeessa oli myös kysymys vapaasta palautteesta koulutuksesta.  

 

Opinnäytetyömme toimeksiantajan kanssa keskustelimme koulutuksen palau-

telomakkeesta. Olimme samaa mieltä siitä, että palautelomake ja sen kysymyk-

set eivät täysin vastanneet hänen tarpeitaan, erityisesti väittämäkysymyksellä 

”opin koulutuksen aikana ensiaputaitoja”. Toimeksiantajan kanssa käydyn kes-

kustelun pohjalta totesimme, että palautelomake ja koulutus vastasivat hyvin 

kohderyhmää, ja ne olisivat kehittäneet Joensuun 4H:n kerho- ja leiriohjaajien 

ensiaputaitoja.  

 

Ensiapuoppaan palaute oli pääosin positiivista. Toimeksiantajalta ja hänen kol-

legaltaan saimme muutamia parannusehdotuksia, joiden avulla opas olisi pa-

remmin sopiva heidän tarpeisiinsa. Positiivista palautetta ensiapuopas sai sen 
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selkeydestä ja sopivuudesta ottaen huomioon oppaan kohderyhmän. Positii-

vista palautetta saatiin myös ensiapuoppaan ja siihen pohjautuvan koulutuksen 

tuntirungon monipuolisista käytännön harjoitusideoista.  

 

Rakentavaa palautetta sekä kehitysehdotuksia toimeksiantaja ja hänen kolle-

gansa antoivat suullisesti ja kirjallisesti palautekyselyn kautta yksimielisesti. Ke-

hityskohteina nousivat ensiapuoppaaseen lisättävät maininnat kerho- ja leirioh-

jaajille vanhempien ja aikuisten informoimisesta ensiaputilanteen jälkeen. Toi-

nen kehityskohde oli mahdollisten lääkehoitojen poistaminen oppaasta, sillä hei-

dän lääkintämahdollisuutensa ovat rajalliset. Jätimme korjausehdotukset vielä 

ensiapuoppaaseen.  

 

 

6 Pohdinta  

 

 

6.1 Tuotoksen tarkastelu 

 

Aiheena ensiapu ja lasten ensiapu on laaja. Lähdimme yhdessä toimeksianta-

jan kanssa rajaamaan aihealuetta pienemmäksi. Kartoitimme toimeksiantajan 

toiveita ja tietämystä mitä ensiaputilanteita heillä todennäköisemmin voisi sattua 

tai on sattunut. Punaisen ristin mukaan ensiaputaidot ovat jokaiselle tärkeä taito 

osata, joten kaikki ensiapuohjeet olisi olleet yhtä tärkeitä oppia tai kertailla (Suo-

men Punainen Risti 2023a.) Opinnäytetyömme ohjaajat auttoivat meitä lisäksi 

rajaamaan aihetta pienemmäksi. Tietoperustaa pelkästään 4H:n ensiaputilan-

teista ei löytynyt. Lopulta saimme rajattua tietoperustan viiteen pääaiheeseen, 

joista teimme ensiapuoppaan. 

 

Ensiapuoppaan koulutus ei loppujen lopuksi toteutunut suunnitelman mukaisesti 

kenestäkään riippuvasta syystä. Olimme kuitenkin valmistautuneet koulutuk-

seen hyvin. Hyvän koulutuksen pohja on hyvin valmistautunut kouluttaja (Ku-

pias & Koski (2012, 9–10.) Olimme valmistautuneet koulutukseen huomioimalla 

koulutuksen tavoitteet, osallistujat, meidän oman osaamisemme, koulutuksen 

sisältö, materiaaliset hankinnat hyvissä ajoin, koulutustilat, menetelmät, joita 
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olisimme käyttäneet koulutuksessa, ryhmän ohjaaminen, oma esiintymisemme 

ja koulutuksen jälkeen palautteen keräyksen. (Kupias & Koski 2012, 9–10) 

 

6.2 Opinnäytetyön luotettavuus ja eettisyys 

 

Opiskellessamme Karelia Ammattikorkea koulussa sitoudumme opinnäytetyötä 

tehdessä luotettavuuden ja eettisyyden osalta tutkimus eettisen neuvottelukun-

nan julkaisuun. (Keiski, R, Hämäläinen, K, Karhunen, M…2023.) Hyvä tieteelli-

nen käytäntö eli HTK pitää sisällään tutkimus käytänteiden sekä vastuullisen 

tutkimuskulttuurin edistämisen. Perusperiaatteita on rehellisyys, arvostus, vas-

tuunkanto sekä luotettavuus. Tärkeää on noudattaa hyvää tieteellistä käytäntöä. 

Meidän opinnäytetyössämme tärkein näistä on luotettavuus. (Keiski, ym. 2023, 

11–15) 

 

Opinnäytetyössämme olemme huomioineet eettisyyden ja mahdollisesti tarvitta-

vat luvat.  Näiden huomioiminen ennakkoon on tärkeää, todetaan tutkimus eetti-

sen neuvottelukunnan julkaisussa 2023. Asianmukainen lähteiden merkintä on 

ensisijaisen tärkeää, sillä se kunnioittaa teoksen tekijää ja tekee työstä luotetta-

van ja eettisen. (Keiski, ym. 2023, 13–15).  

 

Olemme pyrkineet parhain mahdollisin tavoin ja osaamisen mukaan hyvään tie-

teelliseen käytäntöön. Olemme noudattaneet Karelia ammattikorkeakoulun oh-

jeita lähdemerkinnöissä. Emme ole kopioineet mitään tekstiä vaan olemme refe-

roineet käyttämiämme tekstejä. Päädyimme lopulta ottamaan itse kuvia opin-

näytetyöhön liittyen, koska halusimme varmistaa, että emme riko tekijänoikeuk-

sia. 

 

Luotettavuutta meidän opinnäytetyössämme olisi voinut laajentaa etsimällä li-

sää erilaisia lähteitä sekä kansainvälistä tietoperustaa. Näin olisimme saaneet 

laajempaa tietoa. Kansainväliset lähteet olivatkin meille haaste opinnäyte-

työssä. Palautetta opinnäytetyöhön liittyvästä oppaasta olisimme kaivanneet 

enemmän mutta mahdollisuutta tähän ei ollut, osallistujien puutteen takia. 

Saimme kuitenkin palautetta ohjaajalta, toimeksiantajalta sekä toimeksiantajan 
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kollegalta.  Mikäli olisimme saaneet palautetta enemmän olisi oppaan arviointi 

luotettavampaa. 

 

6.3 Opinnäytetyöprosessin tarkastelu ja ammatillinen kasvu 

 

Opinnäytetyöprosessimme alkoi tammikuussa 2024. Tämä oli meidän ensim-

mäinen opinnäytetyömme, sillä emme ole aikaisemmin opiskelleet ammattikor-

keakoulussa. Ammatillista kasvua olemme huomanneet tapahtuneen melko pal-

jon vuoden aikana. Opimme paljon lisää lasten- ja nuorten ensiavusta, kun 

haimme tietoa ja perehdyimme aihealueeseen. Huomasimme myös, että 

olemme kehittyneet kärsivällisyydessä, joustavuudessa, järjestelmällisyydessä 

ja tiedonhaussa. Erityisesti tiedonhaku ja lähdekriittisyys ovat olleet iso osa am-

matillista kehittymistä. Myös tietotekniset taidot kehittyivät melko paljon.  

 

Alusta asti oli selvää, että toteutamme opinnäytetyöprosessin parityönä. Työs-

kentely jakautui tasaisesti, ja kommunikointi toimi mainiosti. Jaoimme opinnäy-

tetyöhön liittyviä tehtäviä tasaisesti ja pysyimme positiivisina. Keskustelimme 

joustavasti, mikäli toisella oli jokin idea opinnäytetyöhön. Asetimme usein pieniä 

tavoitteita, ja niihin myös pääsimme. Tämän myötä opinnäytetyöprosessi eteni 

hyvin. Kokonaisuudessaan olemme tyytyväisiä opinnäytetyöprosessiin.  

 

6.4 Hyödynnettävyys ja jatkokehitysmahdollisuudet 

 

Opinnäytetyötämme voi hyödyntää kouluttaessa uusia 4H-kerhon leiri- ja kerho-

ohjaajia. Kerho- ja leiriohjaajien tavanomaisempia ensiaputilanteiden ensiapu-

taitoja voi pitää yllä ensiapuoppaalla. Kerho- ja leiritilanteissa ohjaajat voivat 

esimerkiksi leikin lomassa antaa lapsille helppoja caseja, joiden avulla ensiapu-

taitoja opittaisiin jo nuorena hyödyntäen ensiapuopasta.  

 

Ensiapuoppaasta voisi tehdä yksittäisiä postereita kerho- ja leiritilojen seinille. 

Ensiapuopasvihkoja voisi olla kerhon tiloissa vapaasti otettavissa, jotta myös 

leiri- ja kerholaisten huoltajat voivat halutessaan ottaa niitä ensiaputilanteiden 

muistin tukemiseksi.  
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Ensiapuoppaan tiedot on lähetetty toimeksiantajallemme, josta hän voi muokata 

ja lisätä siihen, mikäli uusia koulutettavia ensiaputilanteiden tarpeita ilmenee. 

Näin opinnäytetyötämme voi hyödyntää ja jatkokehittää monipuolisesti erilai-

sissa tilanteissa Joensuun 4H:lla.  
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Tietokanta Hakusanat ja rajaukset Osumat Valitut 

Käypähoito-suo-

situkset 

punkit 1 1 

Terveysportti lasten ensiapu, hoitotyö 

Hyönteisten puremat. 

8 

1 

2 

1 

Terveysportti hyönteiset, pediatria. 

toiminta ensiapu tilanteissa 

6 

3 

1 

1 

Terveyskylä Lasten ja nuorten ensiapu. 

Pienet tapaturmat lapsilla. 

9 

29 

1 

1 

Valvira Lapsen hyvinvointi 6 1 

Cinahl (children or kids or youth or 

child) AND (injuries or accidents 

or trauma) AND (first aid or 

emergency treatment) AND 

wound care 

4 1 

Pubmed snake bites 

 

children or kids or youth or child 

and first aid 

20 

 

58 

0 

 

0 
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