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Autistinen oireyhtymé& on neurobiologinen kehityshdairid, joka padasiassa vaikuttaa yksilon
kayttaytymiseen ja vuorovaikutustaitoihin. Sairauden aiheuttaja on vield tuntematon, mutta sen
tiedetddn olevan elinikainen. Suunnitelmallisella kuntoutuksella voidaan parantaa autistisen
lapsen elamanlaatua. (Kerola ym. 2009.) Autistista oireyhtym&a arvioidaan esiintyvan 2-20
tapausta 10 000 lasta kohti (Vanhala 2009).

Nykyaan lapset kayttavat internetia paljon ja sen kaytto terveystiedon lahteena seka kanavana
on kasvanut (Tavast 2008). Internet vaikuttaa laajasti lasten ja nuorten tiedolliseen kehitykseen
ja he omaksuvat sieltd paljon tietoa (Mustonen & Salokoski 2007). Medialla on myds merkittava
rooli lasten kasvatuksessa (Mannerheimin lastensuojeluliitto 2010).

Projektin tehtdvana oli tuottaa Internet-sivut Terveysnettiin lasten autismista alakouluikaisille
lapsille. Projektin tavoitteena on lisatd ja antaa tietoa alakouluikéisille lapsille autismista.
Opinnaytetyd kuuluu Terveysnettihankkeeseen, joka on terveystietoa tarjoava Internetsivusto.
Projektin tekemiseen osallistuvat Turun ammattikorkeakoulun opiskelijat, opettajat ja Salon
terveyskeskus. (Turun ammattikorkeakoulu 2008.)

Projektin tuotoksena syntyneet Internet-sivut sisadltavat tietoa lasten autismista ja sen
vaikutuksesta paaasiassa koulumaailmassa. Sivuilla ovat osiot: "Mika on autismi”, "Millainen on
autistinen kaverini”, "Miten voin lahestya autistista luokkakaveriani” ja "Miten autismi vaikuttaa
kotona ja koulussa”. Sivujen tekemisessd noudatettiin eettisia tiedonhankintamenetelmia ja
kaytettin monipuolisesti lahteitd. Asiantuntijoiden laatimia  teoksia kayttamalla lisattiin

luotettavuutta. Sivut ovat kaytettavissa osoitteessa: http://terveysnetti.turkuamk.fi/juniori.html.

Jatkotutkimusaiheeksi voisi ehdottaa tutkimusta siita, miten alakoulun henkilokunta osaa tukea
autistista lasta yhteistyéhon muiden lasten kanssa.

ASIASANAT:

Autismi, lasten autismi, kehitysvammainen, autismi koulussa, potilasohjaus, Terveysnetti.


http://terveysnetti.turkuamk.fi/juniori.html

BACHELOR’S THESIS | ABSTRACT
TURKU UNIVERSITY OF APPLIED SCIENCES

Nursing | Nursing
May 2011| Total number of pages 44+4 attachments

Instructors: Satu Halonen & Sirpa Nikunen

Authors: Marjo Isotalo & Saara Pauna

CHILDREN WITH AUTISM — INFORMATION FOR
CHILDREN TO TERVEYSNETTI

Autistic syndrome is a neurobiological developmental disorder, which mainly affects a person’s
behaviour and interactive ability. The cause of the disease is still unknown but it is for life.
Autistic child’s quality of life can improve with systematic rehabilitation. (Kerola et al. 2009.) It is
estimated that there are 2-20 people for 10 000 children, who have an Autistic syndrome.
(Vanhala 2009).

Nowadays children use Internet actively. The use of Internet as the source of information and
channel of health information has increased (Tavast 2008). Internet affects comprehensively to
children’s and adolescent’s mental development and they adopt a large amount of information
from there (Mustonen & Salokoski 2007). Media has a significant role for rasing children
(Mannerheim League for Child Welfare 2010)

The purpose of this thesis was to produce Internet site to Terveysnetti about children’s autism
for children at primary school age. The goal of this thesis was to increase and give information
about children’s autism to primary school children. This thesis is part of Terveysnetti project,
which is website providing information about health. Students and teachers from Turku
University of Applied Sciences and Salo health center participated in this project. (Turku
University of Applied Sciences 2008.)

The outcomes of this project were the web pages, which includes information about children’s
autism and its affects mainly in school. The web site contains chapters such as: “What is
autism”, “What kind of person is my autistic friend”, “How can | get closer to my autistic
classmate” and “How does affect autism at school and home” on the web sites. Ethical
information retrieval methods and multipurpose sources were used when creating these pages.
In order to increase credibility creations by professionals were used. The pages are available at:

http://terveysnetti.turkuamk.fi/juniori.html.

For further research could be suggested, how personnel can support autistic child for
cooperation with other children in primary school.
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Autism, children’s autism, intellectually disabled, autism at school, patient information,
Terveysnetti.
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1 JOHDANTO

Autismia arvioidaan esiintyvan 2-20 tapausta 10 000 lasta kohti (Vanhala 2009).
Nykykasityksen mukaan autistinen oireyhtyma on neurobiologinen kehityshairio,
joka ilmenee yksilon kayttaytymisessa ja vuorovaikutuksessa. Diagnosointi
perustuukin kayttaytymisen tarkkailuun. (Kerola ym. 2009.) Autismin aiheuttajat
jaetaan viiteen tekijgéan, joita ovat perinndlliset tekijat, kromosomivauriot,
raskausajan vauriot, syntyméavauriot ja syntyman jalkeisiin vaurioihin liittyvat
tekijat (Kujala 2001). Autismin vaikeustaso vaihtelee ja sairaus ilmenee
sosiaalisessa vuorovaikutuksessa, aistitoiminnoissa, oppimisessa ja motorisissa
toiminnoissa. Autismi on jossain maarin elinikdinen, mutta ilmenemiseen
vaikuttavat muun muassa ik& ja muut neurologiset sairaudet. Autistisella
lapsella on vaikeuksia ajan, tilanteiden, paikkojen ja henkilGiden

hahmottamisessa, mika vaikeuttaa koulunkayntia. (Kerola ym. 2009.)

Internetin  kautta haetaan nykyaan paljon terveystietoa (Tavast 2008).
Ohjausmateriaalin tulee olla kohderyhman mukaan tehtyd, yleiskielista ja
helposti ymmarrettavad (Hyvarinen 2005). Internetiin tehdyissa sivuissa tulee
keskittyd vareihin ja muuhun ulkoasuun luettavuuden takaamiseksi (Nousiainen
2005).

Projektin tehtdvana oli tuottaa Internet-sivut Terveysnettiin lasten autismista
alakouluikaisille lapsille. Projektin tavoitteena on lisatd ja antaa tietoa
alakouluikaisille lapsille autismista. Opinnaytetyd on osa Terveysnettihanketta,
jonka tarkoituksena on parantaa Salon seudun vaeston terveytta, toimintakykya
ja itsehoitovalmiutta hyodyntamalla tietotekniikkaa. Projektia toteuttavat Turun
ammattikorkeakoulun  opiskelijat ja  opettajat  yhteistydssa  Salon
terveyskeskuksen kanssa. Terveysnetti toteutetaan perusterveydenhuollon ja
erikoissairaanhoidon alueella tekemalla vaeston kayttéon verkkosivut, joiden
kautta on mahdollisuus hakea lisda tietoa heitd kiinnostavista terveyteen ja

sairauteen liittyvista asioista. (Turun ammattikorkeakoulu 2008.)
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2 LASTEN AUTISMI

Autismi-sana on alun perin tullut kreikkalaisesta sanasta “autos” eli “itse”
(Jamsa 2000). Autistinen hairi6 on lapsuuteen liittyvd keskushermoston
kehityshairio, jolle on ominaista ongelmat sosiaalisessa vuorovaikutuksessa ja
kommunikaatiossa. Vaikka autismia kuvataankin lapsuudessa esiintyvéksi, on
se kuitenkin pysyva kehityksellinen hairi6 (Huttunen 2010), jonka luonne
muuttuu lapsen kasvaessa aikuiseksi (Vanhala 2009). Autismia esiintyy noin 2-
20 tapausta 10 000 lasta kohti ja siihen liittyvid piirteitd on esitetty olevan jopa
seitsenkertaisella joukolla. Liséksi autismia esiintyy pojilla nelja kertaa tyttoja
enemman. (Vanhala 2009.) Kehitysvammaisilla autistiset hairiét ovat yleisia ja

jopa 80 % autistisista on kehitysvammaisia (Koskentausta 2008).

Autismia luokitellaan eri tavoin, mutta yleisimmin sen kirjoon kuuluvat
Aspergerin syndrooma ja laaja-alaiset kehitykselliset hairiot (Kontu 2004).
Aspergerin syndrooma eroaa lasten autismista siten, ettd heilla ei ole suuria
kielellisia tai alyllisia ongelmia. Heilla on kuitenkin usein enemman liikkunnallisia
ongelmia, jotka tulevat ilmi esimerkiksi kompelyydessa. Asperger todetaan
my0Os usein vasta koulussa. (Huttunen 2010.) Lapsuusian autismi eli Kannerin
autismi on eniten tunnettu autistinen oireyhtyma ja siind taudille ominaiset

piirteet ovat selkeimmin nakyvilla (Hamalainen 2008).

Suomessa autismi diagnosoidaan ICD-10 —luokitukseen pohjautuvan Stakesin
tautiluokituksen mukaan. Sairautta kasitelladan ensisijaisesti oireiden
nakokulmasta. (Kontu 2004.) Autismin diagnosointi perustuu kayttaytymisen
tarkkailuun. Vanhemmat ovat voineet huomata hyvin aikaisessa vaiheessa
poikkeavuuksia lapsen kehityksessa, mutta aina ei ole havaittu ongelmia lapsen
varhaiskehityksen aikana. Kun vanhemmat epdilevat lapsessaan autistisia
piirteita, on tarkeaa ottaa yhteytta laakariin tai lastenpsykiatriin. Aina ei ole kyse
kuitenkaan autismista, vaan kyseessa saattaa olla hoidettavissa oleva
neurologinen tai jokin muu sairaus. (Huttunen 2010.) Lapselle voidaan tehda

autismin diagnoosi luotettavasti jo 2-3 -vuotiaana tarkkailemalla kaytdsta

TURUN AMK:N OPINNAYTETYO | Marjo Isotalo & Saara Pauna



erilaisissa ymparistdissa. Apuvalineina voidaan kayttaa erilaisia kysely- ja
havainnointilomakkeita, joita taytetdéan moniammatillisessa ryhmasséa ja myos
vanhemmat voivat osallistua siihen. Lisdksi tulee ottaa huomioon muut
mahdolliset tietolahteet lapsen kayttaytymisesta, esimerkiksi pdaivakodin
henkilokunnan ndkemysta kaytetad&n arvioinnissa. Kokonaisarvion tarkoituksena
on vahvistaa mahdollinen diagnoosi seka arvioida lapsen heikkoudet ja
vahvuudet kehityksen eri osa-alueilla. Arviointimenetelmien perusteella
maaritelladn, onko kyseessa autismi ja onko autismi tasoltaan lieva, keskivaikea
vai vaikea. (Yliherva & Olsén 2007.)

Autismin varsinainen aiheuttaja on edelleen tuntematon, mutta nykyaan autismi
maaritellddn neurobiologiseksi sairaudeksi, jolla vaikuttaa olevan myo6s
geneettistd taustaa. Autismin laaja-alaisuuden ja heterogeenisyyden vuoksi on
mahdotonta I0ytaa mitaan yksittaista syyta autismin aiheuttamille kognitiivisille
hairidille. (Kontu 2004.) Autismin aiheuttajat voidaan jakaa viiteen tekijaan, joita
ovat perinndlliset tekijat, kromosomivauriot, raskausajan vauriot, syntymavauriot
ja syntyman jalkeiset vauriot (Kujala 2001). Perinnollisilla tekij6illa on suuri
merkitys autismin syntymisessa, ja talla hetkella ajatellaan sen johtuvan usean
eri geenivirheen yhtaaikaisena esiintymisend seka vield tuntemattomista
ymparistotekijoista. Perinndllisyystutkimuksissa on havaittu ihmisella useita
geenipaikkoja, jotka saattavat sisaltdd autismille altistavia geeneja. (Auranen
ym. 2000.) Pienella osalla syy johtuu aivotoiminnan hairiosta, jonka on voinut
aiheuttaa esimerkiksi raskauden aikaiset ongelmat (Vanhala 2009). Aivoja
tutkittaessa on l0ydetty poikkeavuuksia aivorungon alueella. Aivorungon on
huomattu olevan normaalia lyhyempi ja muun muassa kasvojen lihasten
hermotuksesta vastaava kasvohermon tumake, seka oliivitumake, jonka kautta
kuuloradat kulkevat, ovat pahasti surkastuneet. Surkastumiset ovat ehka
osasyitd kuulojarjestelmén toiminnan hairiéihin, mika voi littya Kkielellisiin
ongelmiin. Lisdksi ne vaikuttavat autistisen lapsen kykyihin tuottaa ja ymmartaa
vuorovaikutukseen liittyvia kasvojen ilmeitd. Aivorungon rakenteet kehittyvat jo
varhaisessa sikion kehitysvaiheessa, joten autismin aiheuttaja alkaa vaikuttaa jo
silloin. (Suomen L&&karilehti 2000.)
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Autismi on sairautena yksiléllinen ja se ilmenee jokaisella eri tavalla (Vanhala
2009). Autismi voi ilmetd jo vauvaikaisena ja yleensd ennen kolmen vuoden
ikda (Huttunen 2010). llmenemismuotoihin vaikuttavat kehitystaso seka muut
neurologiset sairaudet ja vaikeudet (Kerola ym. 2009). Keskeisimmat autismin
piirteet ilmenevat muun muassa kommunikaation ja vuorovaikutuksen
poikkeavuutena, rajoittuneena ja toistuvana toimintana sekéa aistiarsykkeisiin

poikkeavana reagointina. (Nurmenrinta 2003.)

Autistisella lapsella on vaikeuksia kommunikoinnin ja kielen kehityksen alueilla,
eika han valttamatta kehity normaalin lapsen tapaan. Normaalissa kehityksessa
lapsi jokeltelee ja elehtii ennen puheen oppimista, mutta autistiselta lapselta
nama taidot voivat puuttua. (Vanhala 2009.) Jotkut autistisista lapsista eivat opi
puhumaan ollenkaan (Huttunen 2010). Noin kolmasosalla autistisista lapsista
iimenee taantumista puheen ja kielen kehityksen alueella. Tama tarkoittaa sita,
ettd autistinen lapsi on esimerkiksi oppinut jo paljon uusia sanoja, mutta ne
voivat jadda pois kaytosta 1,5-2-vuotiaana. (Vanhala 2009.) Autistisen lapsen
ollessa kouluidssd, kommunikaation poikkeavuus on yksi keskeisimmista
autismin piirteista (Nurmenrinta 2003). Vuoropuhelutaidot ovat puutteellisia,
mika ilmenee vaikeuksina aloittaa keskusteluja ja puhe saattaa olla
kaavamaista seka toistavaa (Huttunen 2010). Kielelliset taidot voivat toisaalta
olla autistisella lapsella hyvétkin, mutta kommunikointitapa on erilainen
(Koskentausta 2008).

Kuitenkin my6s noin joka viidennella normaalisti kehittyvallakin lapsella voi
esiintya puheen ja kielen kehityksen viivastymista, mika taas voi vaikuttaa
lapsen kokonaiskehitykseen. Nykyaan kiinnitetddn paljon enemman huomiota
lasten puheen oppimiseen ja kielen kehitykseen, joten myo6s erilaiset hairiot
huomataan herkemmin. Kuitenkin useimmissa tapauksissa puhe selkiytyy ja
lisddntyy kouluikddn mennessa. Seulonnalla ja varhaisella kuntoutuksella
voidaan tukea kehitysta sek& ehkaistd monia ongelmia lapsen kielellisessa
kehityksessa. (Asikainen & Rintahaka 2005.)

Sosiaalinen kehitys autistisella lapsella ei ole kehittynyt normaalin
vuorovaikutuksen tapaan (Kerola ym. 2009). Taméa ei kuitenkaan tarkoita sita,
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ettd autistiselta lapselta puuttuisi kokonaan vuorovaikutustaidot, vaan ne ovat
huomattavasti poikkeavat normaaliin lapseen verrattuna (Koskentausta 2008).
Poikkeava vuorovaikutus nakyy vastavuoroisuuden puuttumisena, mika
vaikuttaa lapsen oppimiseen, koulunkayntiin ja kaikkeen toimintaan (Kerola ym.
2009). Vaikeudet vastavuoroisuudessa ilmenevat katsekontaktin, ilmeiden ja
eleiden puutteellisessa kaytdossd. Lapsi saattaa olla myds omissa oloissaan
muiden seurassa, eikd seuraa esimerkiksi katseella osoitettuun suuntaan.
Autistinen lapsi ei valttamatta ymmarra asioita toisten nékdkulmasta ja toisen
asemaan asettuminen on vaikeaa. (Vanhala 2009.) Taméan vuoksi autistisen
lapsen on hankala ymmartdd ja tulkita toisen ihmisen tunteita tai ajatuksia
heidan eleistaan ja ilmeistdan (Huttunen 2010). Liséksi lapselta voi puuttua

jaljittelykyky eri tilanteissa (Vanhala 2009).

Lasten vuorovaikutus sisaltdaa yleensa leikkia. lkatoverit voidaan opettaa
tukemaan ja avustamaan autistista lasta leikeissa, koulunkaynnissa ja vapaa-
ajan toiminnoissa. Yksittaista leikkimistaitoa voidaan opettaa autistiselle lapselle
yksil6llisesti esimerkiksi erillisessa tilassa. (Maatta & Uusitalo 2008.) Sairauteen
kuuluva mielikuvituksen puute aiheuttaa usein hankaluuksia autistiselle lapselle
leikkimisessa. Heiltd puuttuu taito yhteisleikkiin ja mielikuvitusleikkiin. Leikki on
hyvantasoisellakin autistisella lapsella pakonomaista, mekaanista ja toistavaa.
Autistista lasta kiinnostaa usein enemman esimerkiksi lelujen muoto, materiaali,

ja haju kuin sen mahdollinen kaytto leikkimisessa. (Pentikainen 2007.)

Autismi aiheuttaa huomattavia rajoituksia toimintakykyyn ja kiinnostuksen
kohteisiin. Autistisen lapsen kiinnostuksen kohteet ovat vahaisia, ja jokin tietty
asia tai esine saattaa olla erittdin kiinnostava, jolloin lapsi keskittyy lahes
yksinomaan siihen, eikd huomaa ymparilladn mitd&dn muuta. Pienetkin
muutokset ymparistossa saattavat aiheuttaa autistiselle lapselle huomattavaa
tuskaisuutta. (Vanhala 2009.) Taman vuoksi erilaiset rutiinit ja rituaalit ovat

autistiselle lapselle tarkeitd ja ne tulee ottaa huomioon (Huttunen 2010).

Monella autismista karsivalla on lisaksi eriasteisia alyllisida kehityshairioita
(Huttunen 2010). Niita on kolmella neljasta autistisesta lapsesta (Vanhala
2009). Alykkyydessa ilmenevista kehityshairidista huolimatta autistisilla lapsilla
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voi kuitenkin olla omia erilaisia erityistaitoja esimerkiksi muistamisessa,
matematiikassa, musiikissa ja tekniikan alueella (Nurmenrinta 2003). Useilla
esiintyy myo6s hyperaktiivisuutta, impulsiivisuutta tai kaytoshairiéita (Huttunen
2010). Kaytoshairiot  voivat ilmeta  esimerkiksi  raivokohtauksina,
aggressiivisuutena tai itsensé vahingoittamisena. Autistisella lapsella voi myods
IImet& erilaisia pelkoja seka uni- ja syomishairidita. (Vanhala 2009.)

Poikkeava reagointi aistiarsykkeisiin nakyy kaikilla aistialueilla, mutta eniten
niitd on tuntoaistissa, nakoaistissa ja kuuloaistissa. Autistinen henkild6 on usein
lian herkka tai tavalliseen verrattuna vahaisempi reagoimaan erilaisiin
aistiarsykkeisiin, mika on hyvin tavallista autismissa. Aistinelin tai aistinkanava
voi muuttua paivittéain herkkyydeltaan tai eri aistit voivat toimia eri tavalla.
Liséksi jokin aistikanavista voi olla taysin reagoimaton minuutista paiviin tai jopa
viikkoihin. Aistikanava voi itse tuottaa arsykkeitda, joita ympaéristdo ei
todellisuudessa tuota. Autistinen voi esimerkiksi kuulla kohinaa korvissaan,

mika voi aiheuttaa hermostumista ja artymysta. (Kerola ym. 2000.)

Autismia sairastava voi myds esimerkiksi tuntea epamiellyttavaksi tietyt
vaatteet, mink& vuoksi han ei suostu kayttamaan tallaisia vaatteita.
Epamiellyttavia tai pelottavia tuntemuksia voivat aiheuttaa myds raikeat valot,
haly ja akilliset poikkeavat aanet. Ne voivat aiheuttaa levottomuutta, artyisyytta
ja ahdistusta, minka vuoksi autistinen lapsi valttaa tallaisia tilanteita tai peittaa
esimerkiksi korvansa. (Koskentausta 2008.) Autistisen lapsen toimintakyky on
huomattavasti rajoittunutta, mika ilmenee esimerkiksi kaavamaisina vartalon tai
kasien liikkeina (Vanhala 2009). Jatkuvien aistimusten puutteen vuoksi
autistinen lapsi hakee erityisen voimakkaita arsykkeita ja kokemuksia, kuten
rajua pyorimista, keinumista tai heijaamista (Koskentausta 2008).
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3 AUTISMIN HOITO JA KUNTOUTUS

Autismin hoidossa ja kuntoutuksessa on tarkeinta, ettd vanhempien epaillessa
sairautta he hakeutuisivat mahdollisimman varhaisessa vaiheessa lapsen
kanssa hoitoon. Varhaisella hoitoon hakeutumisella parannetaan lapsen
pidemman aikavalin hoidon ja kuntoutuksen tuloksellisuutta. (Huttunen 2010.)

Autistista lasta voidaan hoitaa hoitomuodoilla, jotka sovelletaan lapsen ikaan ja
autismin vaikeusasteeseen. Yleisin hoitomuoto on puheterapia ja sen jalkeen
tulevat erilaiset visuaaliset harjoitteet, sensoriseen integraatioon perustuva
terapia ja Lovaasin terapia, joka perustuu kayttaytymisterapeuttiseen
nakemykseen. Esimerkiksi juuri Lovaasin terapiamenetelmdssa pyritaan
intensiivisella ohjelmalla kehittdamaan muun muassa lapsen puhetta ja
kommunikointia. Terapian tavoitteena on vahvistaa haluttuja
kayttaytymismalleja palkintojen avulla. Ohjaaja toimii aktiivisesti ja on mallina
lapselle erilaisissa toiminnoissa. Ohjaajia tulisi olla useita, jotta taito ei yhdistyisi
vain tiettyyn ohjaajaan. Naiden hoitomuotojen liséksi kaytetaan laakkeita,
vitamiineja ja erityisruokavalioita (Yliherva & Olsén 2007). Laakehoidossa
uudemmat antipsykootit voivat vahentaa autistiselle lapselle kuuluvaa
stereotyyppista kaytosta, hyperaktiivisuutta, aggressiivisuutta, eristdytymista ja
raivokohtauksia. My0s masennuksen hoitoon kaytettavida selektiivisia
serotoniinin takaisinoton estdjia eli SSRI- laakkeita, kuten fluoksetiinia,
fluvoksamiinia, klomipramiinia, busipironia, naltreksonia ja propranololia
kaytetddn autismin hoidossa. Nama laékkeet voivat myos vahentda autististen
lasten aggressiivisuutta tai impulsiivista kaytostd. Kuitenkaan varsinaista

autismiin keskittyvaa laakehoitoa ei ole. (Huttunen 2008)

Kuntoutus on suunnitelmallista ja monialaista toimintaa, ja silla pyritaan
loytdmaan kuntoutujan erilaisia  omia voimavaroja, jotka olisivat ilman
ulkopuolisen apua vaikeaa ottaa kayttoon. Se on ihmisen tai ihmisten ja
ympariston valistd muuttumisprosessia, jonka tavoitteena on itsendisen

selviytymisen, hyvinvoinnin ja toimintakyvyn edistdminen sekd tasapainon
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loytaminen. (Kivikko & Autti-Ramo 2006.) Yhteydet autistisen lapsen elin-,
asuin- ja toimintaymparistéihin on oltava hyvéat onnistuneen kuntoutuksen
kannalta. Lapsen kuntoutuksessa on tavoitteena edistdd systemaattisesti
erityistarpeessa olevan lapsen optimaalista kehitysta ja pyritaan ehkaiseméaan
odotettavissa olevia kehityksen esteitd. (Veijola 2004.) Suunnitelmallisella
kuntoutuksella voidaan lievittdd autismin aiheuttamia oireita, parantaa
elamanlaatua ja lisatd autistisen lapsen itsendisen  selviytymisen
mahdollisuuksia aikuisiassa. Suunnitelmallisessa kuntoutuksessa tarkeintd on
ottaa huomioon autistisen henkilon ik& ja mielenkiinnon kohteet, jotta toiminta
olisi mahdollisimman motivoivaa. (Kerola ym. 2009.)

Lapsen kuntoutus toteutetaan yksilollisesti ja sitd suunniteltaessa tulee
huomioida lapsen normaalin ikatason kehitykseen liittyvat tekijat ja
pitkdaikaissairaan lapsen kasvun sekd kehityksen erilaisuus. (Veijola 2004.)
Suositeltu ika kuntoutuksen aloittamiselle on todettu olevan 2-4 vuotta. (Yliherva
& Olsén 2007.) Kuntouttamisen aloittaminen lapsen ollessa vanhemmassa
iAssa ei ole kuitenkaan koskaan liian myohaista tai turhaa, koska oppiminen ja
kehittyminen ovat aina osa eldmda sen Kkaikissa vaiheissa (Kerola ym.
2009).Varhainen kuntoutus vahentaa yleensa mydhemmassa elamén vaiheissa
tarvittavia tukitoimia. Usein kuitenkin autistinen lapsi tarvitsee koko elamé&nsa
ajan kuntoutusta ja apua arkipaivasta selviytymiseen. (Kielinen 2005.) Osalle
autistisista lapsista riittdd tueksi ja kuntoutukseksi esimerkiksi heidan tilanteen
selvittely, diagnoosin vahvistaminen ja vanhempien tiedottaminen Kkaikista
tarvittavista asioista. Lapset, joilla autismi on vaikeampi, tarvitsevat eri
ammattihenkildilté pitkaan jatkuvaa tukea. (Tynjala 2008.) Parhaimman tuloksen
saamiseksi autistisen lapsen kuntoutuksessa on tarkedaa ymmartad, kuinka
autistinen henkilé tuntee, kokee, ajattelee ja toimii. Kokemus tuo taidon
ennakoida autistisen henkilon kayttaytymista ja varautumaan siihen. (kerola ym.
2009.)

Autistisella lapsella voi olla autismin liséaksi muitakin sairauksia, kuten epilepsiaa
tai litdnnaisdiagnooseja sekd vaikeuksia aistitoiminnoissa. Kuntoutuksessa

muut sairaudet tai aistivaikeudet tuovat erityisid haasteita, jotka tulee huomioida
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mahdollisimman monesta n&kdkulmasta. (Kielinen 2005.) Reagointitavat
aistiarsykkeisiin ovat hankalia autistiselle ja hanen l&heisilleen, jonka takia
aistijarjestelman toiminnan harjaannuttaminen ja ympéariston muuttaminen
sopivaksi on tarkeda. Aisteja voidaan harjaannuttaa oikeanlaisilla
aistiharjoituksilla ja muulla kasvatuksellisella kuntoutuksella, jossa harjoituksien
toistojen tekeminen on suotavaa. (Kerola ym. 2000.)

Kuntoutus ei aina onnistu kotona ja osalle laitoshoito on usein paras ratkaisu
autistisen lapsen ja vanhempien kannalta (Huttunen 2010). Kuntoutustarpeen
arvioinnissa, kuntoutussuunnitelmassa ja sen toteutuksessa tulee ilmeta lapsen
ja/tai hanen omaisensa aktiivinen rooli. Kuntoutusohjelma on suunniteltava niin,
ettd se on Kkaikille perheen jasenille suotuisa ja integroituu péaivakotien
toimintaan mahdollisimman hyvin. Lapsen kuntoutuksessa keskeisinta on
perheen arjen sujuvuuden onnistuminen, mika toteutuu kun otetaan huomioon

perheen omat tavoitteet, tarpeet seka voimavarat. (Veijola 2004.)

Autististen lasten kuntoutuksessa vanhemmilla ja muilla lasten kanssa toimivilla
henkil6illa on erityinen rooli toiminnassa. (Veijola 2004.) Husson (2002)
tapaustutkimuksesta (n=1) tuli esille vanhempien sinnikkyys, aktiivisuus ja
karsivallisyys autistisen lapsen varhaiskasvatuksessa ja kuntoutuksessa.
Adutistisen lapsen asioiden eteen viemiseksi vanhemmat tekivat paljon tyota ja
toimivat yhteistyossad paivakodin sek& kuntouttajien kanssa. Vanhemmat
kokivat, ettd tuen ja oikean tiedon saaminen oli erittdin tarke&a. Tapaustutkimus
osoitti selkeésti, etta autistisen lapsen kuntouttaminen on kannattavaa, vaikka
se onkin pitkd prosessi. Lisaksi tutkimuksen tuloksista voidaan havaita, etté
autistisen lapsen varhaislapsuuden kuntoutuksessa térkein ja ratkaisevin tekija
on ihmiset, joiden kanssa tyoskennellaan. (Husso 2002.)

livari (2001) on tutkinut perheiden (n=8) selviytymisté autistisen lapsen kanssa.
Tutkimuksen mukaan vammaisuuden hyvaksyminen on vaativa kehitystehtava
jokaiselle perheenjasenelle, silla vammaisuus on mukana arjessa joka paiva ja
autististen lasten perheiden arkielama poikkeaa suuresti toisistaan. Kotona
voidaan joutua tekemdan muutoksia myds ymparistoon autismin aiheuttamien

erityispiirteiden  vuoksi. Esimerkiksi karkailun ja korkeiden paikkojen
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kiinnostuksen vuoksi on taytynyt rakentaa aitauksia ja asentaa varmuuslukkoja.
(livari 2001.) Autistisen lapsen kuntoutuksessa rajoittavien hallintakeinojen
esimerkiksi lukkojen, aitojen, kiinnipidon, lepositeiden ja muiden fyysisten
esteiden kayttaminen ei ole kuitenkaan oikea ratkaisu ja toiminnat eivéat ole
eettisesti oikein. Vaikeiden kayttaytymismuotojen estamiseen ei tulisi myoskaan
kayttaa vain laakinnallisia keinoja, mutta silti niistd usein haetaan tilapaista
ratkaisua tilanteeseen. (Kerola ym. 2009.) My6s sosiaalinen ymparistd voi
aiheuttaa ylimaaraista huolta, silla sairaus ei valttdmatta nay ulospain. Asiasta
tietamaton ymparistd voi ihmetella ja valtellakin perhettd, mik& voi aiheuttaa
perheen eristaytymista. (livari 2001.)

Aidin tukemisella voidaan auttaa koko perhettd selviytym&an paremmin.
Tonttilan (2006) haastattelututkimuksessa (n=24) nousee esille, ettd perheen
sisdinen kasvatusvastuu on useimmin aidin vastuulla, joten tuen antaminen
autistisen lapsen aidille on tarkedd. Tukea voivat antaa vanhemmille
kasvatuksen ammattilaiset pdaivahoidossa ja koulussa. Autistisen lapsen
siirtyessa kouluun &itien vanhemmuuden tuki vahentyy huomattavasti. Tama
haastattelututkimus osoitti, ettéd yhteistyd koulun opettajan kanssa sujui usein
ongelmitta, mutta yhteisia tapaamisia oli harvoin. Harvojen tapaamisten takia
opettaja jai varsin vieraaksi monille vanhemmille ja heilla ei ollut varsinaista

mahdollisuutta saada vanhemmuuteen tukea. (Tonttila 2006.)

Hamalaisen (2008) tekemdassad laadullisessa tutkimuksessa taas on tutkittu
miten sisarukset (n=5) ovat kokeneet tilanteen, kun perheessa on autistinen
lapsi. Autistisen lapsen perheessd huomio kiinnittyy usein autistiseen lapseen.
Sisarukset saattavat jdada autistisen lapsen varjoon, kun useissa arkipaivan
tilanteissa toimitaan nimenomaan autistisen lapsen ehdoilla. Taméa voi
synnyttda  sisaruksissa  psyykkista ja fyysistd oireilua ja altistaa
kayttaytymishairidille, jotka kuitenkin ian myoéta vahenevat. Sisarukset saattavat
tuntea olonsa epéoikeudenmukaiseksi tai syrjityiksi, mutta toisaalta sairaus
kasvattaa myds heitd ja heilla on todettu olevankin enemman esimerkiksi

empatiakykya, suvaitsevaisuutta ja karsivallisyyttd. Tutkimuksen mukaan
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toimiva parisuhde ja myos sisarusten huomioiminen vaikuttaa positiivisesti

sisarusten hyvinvointiin. (Hamalainen 2008.)

Autismi ilmenee kuntoutuksesta huolimatta koko elamé&n ajan ja sitd voidaan
kuntoutuksella vain lievittdd. Nuoruudessa ja aikuisidssa autistinen henkild
tarvitsee tukea kommunikoinnin kehittdmisessa ja yllapitdmisessa. Autistinen
henkilo eristaytyy herkasti sosiaalisista suhteista, joten siitd tulee ohjata pois ja
opettaa harjoittelemaan sosiaalisia taitoja. Murrosikd on usein hankalaa aikaa
hanelle itselleen ja laheisilleen. Opituissa taidoissa voi tapahtua taantumista,
mutta uuden oppiminen on silti edelleen mahdollista. Autistinen henkild tarvitsee
oman kommunikointitavan, paivaohjelman sekad vapaa-ajan suunnitelman, joka
on hanelle selkea ja mielekas. Lisaksi autistisen henkilon omatoimisuutta tulee
harjoitella. Suurin osa autistisista henkildita tarvitsee aikuisena muiden tukea
asumisessa, opiskelussa ja tydssa, vain pieni osa selvidd taysin omillaan.
Soveltuvia tuettuja tyopaikkoja, opiskelupaikkoja ja asumisvaihtoehtoja on viela

vahan Suomessa autistisille henkildille. (Kerola ym. 2009.)

Engblomin  (2000) nuorten aikuisten (n=3) autististen henkildiden
haastattelututkimuksessa tarkasteltiin elaménlaadun ulottuvuuksia aikuisuuden
elamanvaiheessa. Tutkimuksen mukaan autistisilla henkil6illa haaveina
aikuisuudessa oli muutto pois kotoa ja mielekkdéan paivatoiminnan tai tuetun
tyollistamisen  jarjestyminen.  Lisaksi tarkeda oli  sosiaalisuhteiden
muodostuminen ja mielekkd&n vapaa-ajan toiminnan mahdollistuminen.
Palveluja jarjestettdessa ja suunniteltaessa toivottiin autismiin liittyvien
kayttaytymispulmien huomioimista, sekd palveluiden pitkdlle kantavaa
toteutumista, jotta jatkuvaluonteisia palveluita ei tarvitsisi anoa useasti
vuodessa. Autististen nuorten vanhemmat tutkimuksen mukaan toivoivat, etta
palveluissa olisi vaihtoehtoja ja mahdollisuus saada apua elaménvaiheesta

toiseen siirtymiseen. (Engblom 2000.)
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4 AUTISTISEN LAPSEN OPETUS

Autistisen lapsen opetuksessa on pohdittava, miten voidaan oppimiseen
vaikuttaa ja millaisia oppimiskokemuksia hén eri opetustavoilla saa (Kerola ym.
2009). Oppilaan perusopetusta suunniteltaessa otetaan huomioon lapsen
mahdolliset sairaudet, kehitysvammaisuus, kehityksen viivastyminen, tunne-

elamanhairié tai muihin niihin verrattavat syyt (Opetushallitus 2010).

Tavoitteena autistisen lapsen oppimisprosessissa on, ettd han oppii itse
saatelemdaan omaa kayttaytymistaan. Tahan paastaan kasvatuksellisen
kuntoutuksen vydinperiaatteilla, jotka ovat suunnitelmallisuus, toistuvuus,
mielekkyys ja turvallisuus. Autistinen lapsi tarvitsee erityisesti kasvatuksellista
kuntoutusta eli erityiskasvatusta, koska autismiin liittyy oppimisvaikeuksia
sosiaalisten- ja vuorovaikutusongelmien takia. Kasvatuksellisen kuntoutuksen
on todettu tutkimuksiin ja kokemukseen perustuen olevan yksi parhaimmista
kuntoutusmuodoista. Kasvatuksellisessa kuntoutuksessa on tarkeaa kaikkien
siihen osallistuvien sitoutuminen, jotta saadaan tehokkainta sekd parhainta
tulosta. Yhteistydssd ovat mukana vanhemmat ja ammattihenkilokunta

esimerkiksi opettaja ja terapeutti. (Kerola ym. 2009.)

Autistisen lapsen kuntoutukseen kuuluu intensiivinen strukturoitu opetus.
Strukturoitu opetus eroaa monella tavalla yleisopetuksessa kaytettavista
nykypedagogisista suuntauksista. Autistiselle oppilaalle ei sovellu lapsen
omaan luovuuteen ja kekselidisyyteen perustuvat impulsiiviset pedagogiset
ratkaisut. (Kerola ym. 2009.) Parkkisen (2002) tekemassa tutkimuksessa (n=50)
tutkittiin autististen lasten kehittymistd kolmessa kasvatuksellisesti eri tavoin
jarjestetysséd ryhmassa. Tutkimuksessa yksi ryhma toimi strukturoidun mallin
mukaisesti, toinen tukeutui psykoterapiaan ja kolmas yksil6llisesti vaihteleviin
opetusohjelmiin. Parhaimmat tulokset opetuksessa, kayttaytymisessad ja
kielitaidoissa  saatiin  strukturoidussa tehtavapainotteisesti jarjestetyssa
opetuksessa, missa oli huomioitu oppilaiden yksilolliset tarpeet. Oppilaiden

yksilollisten tarpeiden  huomioiminen on yksi tarkeimmistd asioista
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strukturoidussa opetuksessa, esimerkiksi eri oppilaiden struktuurin tarpeen
maarassa on vaihteluita ja lilan tiukan struktuurin toteuttaminen voi vahentaa
lapsen spontaanisuutta toiminnassaan. Ongelmia voi myds syntya kun lapsi
siirtyy lilan strukturoidusta ymparistostd vapaampaan ymparistéon koulun
paatyttya. (Parkkinen 2002.)

Autistinen lapsi voi osallistua yleisopetukseen, erityisopetukseen tai kumpaakin
samaan aikaan (Parkkinen 2002). Jos oppilaalla ei ole edellytyksid saavuttaa
perusopetuksen tavoitteita, niin silloin tehdaan oppilaalle erityisopetuspaatos.
Paatoksen tekemiseen tarvitaan laakarin tai psykologin lausunto tai sosiaalinen
selvitys, seka aina ennen paatoksen tekemista kuullaan oppilaan vanhempia.
(Opetushallitus 2010.) Eritysopetuspaatoksen jalkeen tehdaan jokaiselle
oppilaalle oma henkilokohtainen opetuksen jarjestamista koskeva suunnitelma
(HOJKS), jossa on kirjattuna muun muassa kuvaus oppilaan
oppimisvalmiuksista, oppimisen tuen tarpeesta, oppimisen tavoitteista ja
siséllésta, arvioinnin periaatteet ja tukimuodot esimerkiksi avustaja, apuvalineet
ja oppimateriaalit. Suunnitelman laatimisessa on mukana oppilaan vanhemmat
ja he seuraavat opettajan kanssa tavoitteiden saavuttamista. (Opetushallitus
2010.) Erityisopetuksella pyritadan luomaan paras mahdollinen ymparistd ja
opetus, joka parantaisi autististen oppilaiden kykyja seké taitoja. (Parkkinen
2002.)

Autistisen lapsen opetuksen toteuttamiseen eivat riitd koulun normaalit
henkilostoresurssit. Autistisella lapsella koulun aloittamisvaiheessa on usein
yksi avustava henkild, joka taysaikaisesti ohjaa oppilasta. Koulunkaynnin
mybhemmassa vaiheessa voidaan vahentdaa vyksiloohjausta ja annetaan
oppilaan toimia enemman muun ryhman mukana. Osa autistisista oppilaista
tarvitsee kuitenkin kaikkina kouluvuosina henkilékohtaista avustajaa tai ohjaajaa
puutteellisen kommunikointikyvyn takia. Autistista lasta henkildkohtaisesti
ohjaavalla avustajalla tulee olla riittAvasti tietoa autismiin liittyvista
kommunikointiongelmista ja taitoa osata edistda autistisen lapsen itsendista

toimimista. Lisaksi avustajan tulee ohjata lasta olemaan vuorovaikutuksessa
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ymparistonsa kanssa. Kuntoutuksessa lapsen liiallinen avustaminen ja puolesta

tekeminen ohjaa avuttomaksi. (Kerola ym. 2009.)

Kujala (2001) on tehnyt tapaustutkimuksen peruskoulun kolmannen luokan
autistisesta oppilaasta (n=1). Tutkimuksen mukaan riittdva ja asianmukaiset
tukitoimet mahdollistavat perusopetuksen toteuttamisen autistisella lapsella.
Koulunkayntiavustaja koettiin valttamattomaksi ja yhteistyd kodin seka koulun
kanssa on tarke&da. Opetusta jarjestettaessa jatkuvuus on yksi tarkeimmista
tekijoista esimerkiksi ympariston ja opetushenkiléston suhteen. Opetus tulee
jarjestdd pienissda opetusryhmissd ja lapsella tulee olla mahdollisuus
tukiopetukseen. Nain tuetaan autistisen lapsen vyksilollistd tarvetta.
Tutkimuksessa tuli myds ilmi, ettd autistinen lapsi tarvitsee tukea ja ohjausta
erityisesti valitunneilla erilaisissa vuorovaikutustilanteissa muiden oppilaiden
kanssa. (Kujala 2001.)

Autistisen lapsen opetuksessa sosiaalisen ympariston toimenpiteilla voidaan
vaikuttaa oppilaan toiminnallisten taitojen kehittamiseen rajallisesti, joka on
esimerkiksi yksi syy miksi Suomeen on perustettu erillisia autisteille tarkoitettuja
opetusluokkia. Opetusluokkien toimintaperiaatteena autismiteoriaan pohjautuen
on loytda tapoja oppilaiden tasapainoiseen kasvun tukemiseen. Autistisille
tehdyissa opetusluokissa on yleensa 4-8 oppilasta, erityisopettaja ja avustajat.
Luokissa henkilokuntaa voi olla lahes yhta paljon kuin oppilaita tai joskus
enemman, koska oppilailla on monimuotoisia ongelmia. (Parkkinen 2002.)

Autistisella oppilaalla olevien kommunikaatio-ongelmien huomioon ottaminen ja
siihen visuaalisten kommunikaatiokeinojen soveltaminen johdonmukaisesti on
opetuksessa valttamatonta. Kommunikoinnissa autistisen lapsen opetuksessa
ei saa turvautua likaa mahdolliseen puhekieleen, vaan on hyva visuaalisesti
viela tarkistaa, ettd merkitykset ymmarretddn samalla tavalla. (Kerola ym.
2009.) Esimerkiksi autistiselle lapselle itsenaisistd selviytymistehtavista
ongelmallisimpia tilanteita ovat toiminnan aloittaminen ja lopettaminen sek&
siirtyminen seuraavaan toimintaan. Naita ongelmallisia tilanteita voidaan

helpottaa antamalla visuaalisia vihjeita oppilaalle muun muassa esineilld, kuvilla
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tai kirjaimilla/numeroilla, jotka kertovat tehtava- ja péaivajarjestyksesta.
(Parkkinen 2002.)

Autististen lasten kanssa voidaan kayttdd tukiviittomia, joilla voidaan tukea
viestintaa tai kokonaan korvata muut viestintatavat. Viittomien on todettu olevan
usein autistisille lapsille hyva keino kommunikoida, mutta jokaisen kohdalla
tulee kuitenkin huomioida yksilollinen ja sopivin viestintakeino, silla osa
autistisista lapsista hyotyy eniten tukiviittomista ja jotkut taas viestivat
helpommin avusteisia viestinnan muotoja kayttamalla apuna laiteita tai tauluja.
Linjaman (2010) tekeman puheterapeuttien (n=8) haastattelututkimuksen
tulokset kertoivat, etta tukiviittomien kayttéa voidaan harkita lapsella, kun on
ennustettavissa tai on nahtavissa puheen- ja/tai kielenkehityksen vaikeuksia.
Tukiviittomilla lapsi voi oppia itselleen ilmaisukeinon, joka helpottaa
molemminpuolista ymmartamista, monipuolistaa vuorovaikutusta ja viestintaa

seka kehittéaa puheen- ja kielenkehitysta. (Linjama 2010.)

Kuntoutusmenetelmistda TEACCH (Treatment and Education of Autistic and
related Commucation Handicapped Children) on usein  kaytetty
opetusmenetelmda, johon sisédltyy kuntoutettavina osa-alueina muun muassa
kieli, puhe ja kommunikaatio. Menetelman tavoitteena on jarjestella lapsen
ymparistd niin, ettd tila, alka ja toiminta jaetaan selkeiksi erillisiksi
kokonaisuuksiksi, jotta autistinen lapsi pystyisi toimimaan ja kommunikoimaan
paremmin. Menetelman avulla pyritdéan kasvattamaan lapsen sietokykya

muuttuviin tilanteisiin arkielamassa. (Yliherva & Olsén 2007.)

Autistisen lapsen opetuksessa palkitsemis- ja rangaistuskaytannét on
sovellettava opetukseen sopiviksi, koska lapsella on wusein puutteita
sosiaalisissa taidoissa. Kehujen ja moittimisen sijasta oppilaat tarvitsevat
konkreettisimpia ohjausvalineitd esimerkiksi pidettyjen asioiden antaminen,
karkin tarjpaminen ja mukavan toiminnon ansaitseminen sekd myg@s tarvittaessa

kiristetdadn niiden poisjaannilla. (Parkkinen 2002.)
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5 OHJAUSMATERIAALIN KAYTTO HOITOTYOSSA

5.1 Internet ja sen kaytt6 Suomessa

Lasten Internetin kayttd on lisdantynyt viime aikoina ja lapset alkavat
kayttamaan sitdé yhad nuorempana. Internetin kayttd alkaa Suomessa
keskimaarin 8-vuotiaina. (Pelastakaa lapset ry 2010.) Tietokoneiden kayttd on
nykyaan lapsille melko helppoa. Viisivuotias lapsi osaa kayttaa kosketusnayttta
lahes aikuisen tasolla. Hiirta opitaan hallitsemaan hyvin noin 8-vuoden iassa.
Pienimmille lapsille nappaimiston kayttd saattaa tuottaa hankaluuksia.
(Tahvanainen 2003.)

Alle 7-vuotiaiden Internetin kayttd6 on viela hyvin rajallista ja tapahtuu
paaasiassa vanhempien valvonnassa, silla tassa iassa luku- ja kirjoitustaidotkin
vaativat paljon harjoitusta. Kun luku- ja kirjoitustaidot kehittyvat, Internetin kaytto
laajenee. Kayttd kohdistuu usein erilaisten pelien pelailuun tai nettisisaltéjen
tutkimiseen, mutta Internetia kaytetddn myds ystavyyssuhteiden luomiseen.
Lapselle kannattaa kuitenkin alusta asti opettaa Internetin kayton tuomista
vaaroista ja opettaa hantd sen hyotykaytostd esimerkiksi koulutehtéaviin.
(Pelastakaa lapset ry 2010.) Alakoulun ylemmilla Iluokilla Internet tulee
viimeistaan tassad vaiheessa lahes jokaisen koululaisen arkielamaan.
Koulutehtaviin haetaan Internetistéd apua yhd enemman. (Pelastakaa lapset ry
2010.)

Pelastakaa lapset ry (2008) on tehnyt kyselyn, johon osallistuvista (n=30236)
enemmisto oli lapsia. Koska kysely tehtiin nettikyselyna, ei vastaajien iasta tai
sukupuolesta ole taytta varmuutta ja taman vuoksi tulokset ovat vain suuntaa
antavia. Kyselyn perusteella tuli ilmi, etta lapset kayttavat Internetia lahinna
yhteydenpitovalineena ja pelaamiseen. Tytot kayttdvat poikia enemman
Internetid yhteydenpitovalineenda, kun taas pojat kayttdvat sitd enemman

pelaamiseen. Mitd&n kovin merkittavia eroja ei kuitenkaan kyselyssa ilmennyt.
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Kyselyn mukaan 11 - 17 -vuotiaiden Internetin kayttd tiedon hakemiseen on
melko vahaista, eika eroja sukupuolten valilla juurikaan ollut. (Pelastakaa lapset
ry 2008.)

Nykyajan lapset ovat syntyneet Internetin maailmaan ja he kayttavat niiden
tarjoamia palveluja ja uusia viestintdimuotoja pelottomasti. He ovat
motivoituneita Internetin kayttoon ja ovat teknisesti taitavia. Koska lapset ovat
tottuneet kayttamaan Internetid, he omaksuvat ja oppivat nopeasti uudet
teknologiat ja osaavat kayttaa niitd hyddykseen. (Mannerheimin
lastensuojeluliitto 2010.) Lukutaidon oppiminen on tarkea kehitysvaihe lapsen
elamassa ja myods mediasuhteessa seka ymmarryksessa. Alakouluikainen on
aktiivinen tiedon etsija. Ajattelu kehittyy 7-11 ikAvuoden aikana ja lapsi kykenee
hahmottamaan usean henkilon eri perspektiivit samanaikaisesti seka

tunnistamaan yleisia periaatteita. (Mustonen & Salokoski 2007.)

Medialla on nykypaivanad merkittdva rooli myods lasten kasvatuksessa. Niinpa
monet vanhemmat pohtivat, miten tukisivat parhaiten lasta ja nuorta turvallisen
median kaytdossa. Mannerheimin Lastensuojeluliitto tuottaa mediakasvatukseen
liittyen koulutuspalveluita, joiden tarkoituksena on kehittaa lasten ja nuorten
media- ja viestintataitoja ja auttaa vanhempia ottamaan mediaymparisto
huomioon kasvatuksessa. (Mannerheimin lastensuojeluliitto  2010.)
Mediasisalloét vaikuttavat laajasti lasten ja nuorten tiedolliseen kehitykseen,
mutta sen vaikutukset vaihtelevat yksilgittain ja kehitysvaiheesta riippuen.
Lapset ja nuoret, jotka viettdvat paljon aikaansa median parissa, omaksuvat

my0s paljon tietoa. (Mustonen & Salokoski 2007.)

Internetin kaytto terveystiedon lahteena ja kanavana on kasvanut, koska sen
kayttd on viime vuosina lisdantynyt merkittavasti. Erilaisiin sairauksiin liittyvia
artikkeleita ja keskustelupalstoja on tarjolla paljon. Terveyssivustojen palveluista
saatujen tietojen on todettu vahentdaneen merkittavasti yhteydenottoja
terveyskeskuksiin, silla asiakas on niiden pohjalta pystynyt arvioimaan hoitonsa
kiireellisyyden. Myo6s itsehoito on palveluiden avulla lisd&ntynyt. Internetin
kaytossa korostuu kuitenkin aina sivujen luotettavuus ja tiedon oikeellisuus.

Suomalaiset Internetin kayttgjat ovat kuitenkin melko kriittisia sivustojen

TURUN AMK:N OPINNAYTETYO | Marjo Isotalo & Saara Pauna



23

suhteen. (Tavast 2008.) Internetilla on todettu olevan oppimisen ja motivaation
kannalta suuri vaikutus, silla uusi tapa oppia ja hakea tietoa tekee oppimisesta
lapsille hauskemman ja mielenkiintoisemman. Internetilla on todettu olevan
my0s kielen kehityksen ja lukutaidon yllapitdmisen kannalta merkittéava vaikutus.
(Mustonen & Salokoski 2007.)

5.2 Ohjausmateriaali Internetissa

Perinteiseen kahdenkeskiseen vuorovaikutukseen ohjaajan ja ohjattavan valilla
on tullut Internet, jota hyddynnetdaan nykyisin yha enemman. Internetilla tuetaan
ohjausta hoitajan ja ohjattavan valilla. Vuorisen (2006) tekemalla tutkimuksella
haluttiin selvitta&d, miten ohjaajat kokevat Internetin merkityksen ohjauksessa
tavoitteiden saavuttamiseksi. Keskeisin merkitys Internetilla oli valitttman
tilannesidonnaisen tiedon lahteena. Internetia kaytettiin samalla tavalla tiedon
lAhteena kuin paperiversioita ennen ja sen palveluja tulee jatkossa kehittaa
yhteisty6sséa eri hallinnonalojen kanssa. (Vuorinen 2006.)

Ohjetta laatiessa tulee miettid kenelle ja missa tilanteessa se on ensisijaisesti
tarkoitettu. Lapsille ei voi olla samanlaista tekstia kuin aikuisille. Hyvassa
ohjeessa asia etenee loogisesti ja aiheet on valittu potilaan nakdkulmasta.
Otsikot keventavat ja selkeyttavat ohjetta. Tasta johtuen kannattaa valita osuvat
otsikot, jotta tieto on helposti |0ydettavissa. Otsikon voi laittaa myos
kysymysmuotoon. Paaotsikosta tulee ilmetd mika asiassa on tarkeinta ja
sivuotsikoilla voi hahmotella tarkemmin siséltda. Ohjeita ei ole tarkoitettu toiselle
terveysalan ammattihenkil6lle, joten ammattisanastoa kannattaa valttda ja
sanojen on oltava yleisia. Kieliopasta voi kayttda apuna ohjetta tehdessa ja
ladketieteen sanastolautakunta auttaa erilaisten termien suomentamisessa.
Lauseiden kannattaa olla lyhyitd ja selkeita. Internet-teksteissa on ennen
kaikkea otettava huomioon ruutu. Koska ruudulta on hankalampi lukea kuin
paperilta, on virkkeiden ja kappaleiden Iyhyydesta huolehdittava vieldkin

tarkemmin. Oikeinkirjoitus on myds suuressa roolissa ja hyvasséa
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potilasohjeessa se on viimeistelty. Hyvalld ulkoasulla edistetddn ohjeen
ymmartamista. Kirjoitus on hyva antaa jollekin muulle henkildlle luettavaksi

ennen sen julkaisemista. (Hyvarinen 2005.)

Internetissa tehokkalla aloituksella autetaan lukijga hahmottamaan sisalto.
Sivujen tekemisessa taytyy loytda sopiva valikkoratkaisu. Internet-sivuille voi
laittaa paavalikon, jossa esitellaan sivujen sisaltamat asiat ja keskeiset
vaihtoehdot. Linkitetty, parilla otsikkotasolla varustettu sisallysluettelo on hyva
vaihtoehto. Linkilla voidaan esimerkiksi ohjata lukija parin osion pdéssé olevaan

toiseen asiaan. (Alasilta 2001.)

Kuvat kertovat usein enemman kuin tuhat sanaa, joten hyva kuvitus auttaa
tekstin ymmartamisessa ja mielenkiinnon herattamisessa. Kuvien avulla voi
myds valttyd liian tayteen ahdatuilta teksteiltd. (National University Hospital
2002.) Nykyajan lapset ovat elaneet kuvien ja véarien maailmassa ja he
vaativatkin visuaaliselta ilmaisultaan laadukkaampaa tasoa. Internetissa vérien
valinta vaikuttaa erityisesti luettavuuteen. Voimakasvariset taustat vaikeuttavat
lukemista ja teksti muuttuu epaselvaksi. Myos otsikoita ja aihealueita voidaan
jasentdd varein. Taitavalla varien Kkaytolla tuodaan tekstiin selkeyttd,
kiinnostavuutta ja miellyttavyytta. Varityksessa ja tekstin asettelussa tulee ottaa
myo6s esimerkiksi kohderyhman ika huomioon. (Kauhanen-Simanainen 2001.)
Ohjausmateriaalinen visuaalinen ilme taytyy olla rauhallinen, silla levoton
ulkoasu liiallisine vareineen ja aarikontrastit vasyttaa lukijan nopeasti. Tumma
teksti vaalealla pohjalla on helppolukuisinta, eivatka kirjaimet ala hyppia

ruudulla. (Nousiainen 2005.)

Fonttiin kannattaa kiinnittdd huomiota, silla esimerkiksi vanhemmille ihmisille
fontin koko kannattaa olla suurempi, kun taas nuoremmille fontti voi olla
pienempi. (National University Hospital 2002.) Teksteissa kannattaa kayttaa
tavallisimpia fontteja ja valttda epdaselvia fontteja. Lihavoidulla tekstilla voi
parantaa luettavuutta, jos niilla korostaa muutaman sanan. (Alasilta 2001.) Vain
suurilla kirjaimilla kirjoitettu teksti on hankalaa. Suuria kirjaimia kannattaakin

kayttaa vain otsikoissa erottamaan se muusta tekstista. (Nousiainen 2005.)
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6 PROJEKTIN TEHTAVA JA TAVOITE

Projektin tehtdvana oli tuottaa Internet-sivut Terveysnettiin lasten autismista
alakouluikaisille lapsille. Projektin tavoitteena on lisata ja antaa tietoa

alakouluikaisille lapsille autismista.
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7/ PROJEKTIN EMPIIRINEN TOTEUTTAMINEN

Sana "projekti” on peraisin latinasta ja tarkoittaa ehdotusta tai suunnitelmaa.
Maarittelyiden mukaan projekti on paamaaraan pyrkimista tietyssa aikataulussa,
ja sitéa suorittamaan kootaan valittu joukko ihmisia. (Ruuska 2007.) Projektin
tekeminen on kestoltaan rajallista ja ainutkertaista, ja se puretaan, kun tavoite
on saavutettu. Projektia pidetd&dn muusta tydsta erillddn olevana toimintona,
mutta silti usein jollain tavalla sidonnaisena muun toiminnan kanssa.
Resurssien mukaan toimien projektilla saavutetaan yksi hallitseva ja erityinen

paamaara. (Karlsson & Marttala 2001.)

Projekti voidaan jakaa viiteen eri vaiheeseen alkaen ongelman selvittamisella
(Karlsson & Marttala 2001). Projekti alkoi aiheen valinnalla syksylla 2010.
Projektin aiheeksi vahvistui lasten autismi, josta suunnitellaan Internet-sivut
Terveysnettiin alakouluikaisille lapsille. Opinnaytetyén nimeksi tuli "Lasten
autismi — tietoa junioreille Terveysnettiin®. Aihe valittiin, koska autismia on
diagnosoitu viime aikoina entistd enemman ja sité esiintyy 2-20 tapausta 10 000
lasta kohden (Vanhala 2009). Autismia sairastavan kavereille suunnatut, tietoa
lisddvat nettisivut olivat myds motivaation lahteena. Lasten autismista ja
kuntoutuksesta on olemassa paljon tutkittua tietoa, jonka pohjalta opinnaytety6
koostuu. Toimeksiantosopimus (Liite 1) saatiin toimeksiantajalta eli Turun
ammattikorkeakoululta ja tehtiin Salon terveyskeskuksen kanssa syyskuussa
2010.

Seuraavaksi valitaan projektin suunta, jonka tarkoituksena on valita paras
ongelmanratkaisutapa (Karlsson & Marttala 2001. 17-18). Opinnaytety6
koostuu jo olemassa olevan kirjallisuuden ja tutkimusten pohjalta, koska
autismia on tutkittu paljon. Opinnaytety6ta varten etsittin materiaalia muun
muassa Medic-tietokannasta, Aura kokoelmatietokannasta, Terveysportista ja
Googlesta. Asiasanojen haussa kaytettiin muun muassa sanoja: autismi, lasten
autismi, autistinen oppijana, autismi ja kuntoutus seka& autism ja children’s

autism. Medicin tietokannasta edella mainituilla hakusanoilla 16ytyi 2857 tulosta.
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Auran kokoelmatietokannasta |6ytyi samoilla hakusanoilla 327 julkaisua.
Terveysportista, ladkarin tietokannasta 10ytyi 189. Projektin tiedon hankinnassa
kiinnitettiin huomiota kohderyhmén ik&én ja siihen, mita he haluaisivat saada
tietdd lasten autismista. Tietoa pyrittin yksinkertaistamaan ja paapaino oli
autistisen lapsen koulunkaynnissa. Kolmantena vaiheena on toteutuksen
suunnittelu, jossa pohditaan toteutusta kaytdnnossa eli laaditaan
projektisuunnitelma (Karlsson & Marttala 2001). Materiaalin haun jalkeen
aloitettiin tekemaan projektisuunnitelmaa, jolla haettiin lupa opinnaytetyéna
toteutettavasta projektista (Liite 2). Projektisuunnitelma hyvéaksyttin ja
projektilupa saatiin Salon terveyskeskuksesta.

Neljannessa vaiheessa toimitaan projektisuunnitelman mukaan ja pyritdan
saamaan vastaukset  ongelmiin (Karlsson & Marttala ~ 2001).
Projektisuunnitelman jalkeen alkoi projektin tydstaminen ja Terveysnettiin
tulevien sivujen suunnittelu. Internet-sivut tehtiin PowerPoint-muotoon ja niita
varten perehdyttiin myds teoksiin toimivista nettisivuista seka siitd, millainen on
hyva ohjausmateriaali. Lisaksi sivujen suunnitelmassa kaytettiin autismiin

pohjautuvaa lastenkirjaa ja opasta.

Terveysnetin juniorisivuilla oleville lasten autismista kertoville Internet-sivuille
(Liite 4) pyrittiin valitsemaan tarkeimmat asiat lasten autismista, jotka tulivat
esille kirjallisuuskatsausta tehdessa. Kirjallisuuskatsausta tehdessa tuli esille
paljon autismin erilaisia ilmenemismuotoja ja mitd ongelmia ne aiheuttavat
autistiselle lapselle muun muassa kouluymparistéssa, sekd miten autistista
lasta voidaan auttaa selviytymaan. Keskeisimmat autismiin liittyvéat poikkeudet
nakyvat kommunikoinnissa, = vuorovaikutuksessa, toimintakyvyssa ja
aistitoiminnoissa (Nurmenrinta 2003). Aiheet tulee aina valita lukijan ja projektin
tarkoituksen mukaan ja tiedon tulee olla yksinkertaista, yleiskielista seka
mahdollisimman selkeasti esitettya. Liian pitkia lauseita kannattaa myos valttaa.
(Hyvarinen 2005.) Alustavasti sivujen sisaltoon oli otettu mukaan myds
autistisen lapsen aikuisuudesta kertovaa tietoa, jossa kerrottiin autistisen lapsen
tulevaisuudesta esimerkiksi tyonteon ja itsenaisen eldmisen nakokulmasta.

Ohjagjilta saadun palautteen vuoksi se jatettiin pois, koska sita ei pidetty
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koulukavereita kiinnostavana asiana, eika se tukenut opinnaytetyon aiheen
nakokulmaa. Aiheiden valintaa pohdittin silta nakokannalta, mita lapset
mahdollisesti voisivat kysya autismista. Sisaltdo pyrittin tekemaan helposti
luettavaksi ja lasten ymmarrettavissa olevaksi tiedoksi. Asiat kerrotaan
mahdollisimman lyhyesti ja selkeasti, koska sivut on suunniteltu nimenomaan

alakouluikaisille lapsille, jotka eivat jaksa lukea kovin pitkia kappaleita.

Vareilla voi saada paljon aikaan asian kiinnostavuuden herattamisessa. Lapset
pitdvat vareistd ja ovat siihen nykymaailmassa tottuneet, mutta liian raikeilla
vareillda vaikeutetaan tekstin luettavuutta. Samanlaiset varit voivat olla
auttamassa asioiden yhteenkuuluvuuden hahmottamisessa ja niilla voidaan
erotella asioita toisistaan. (Kauhanen-Simanainen 2001.) Internet-sivuja
suunniteltaessa otettin  huomioon sivujen ulkonadn neutraalius myos
sukupuolten suhteen esimerkiksi varien valinnassa, koska kohderyhmana on
tyttdja ja poikia. Aluksi koettiin, ettd sivujen pdaavareiksi oli hyva valita
vaaleanvihred, valkoinen ja vaaleankeltainen, mutta sivuja esitestattiin, minka

jalkeen niita viela muutettiin.

Kuvilla tuetaan esityksessd olevaa tekstia ja niilla luodaan mielenkiintoa
sisaltoon, silla ilman kuvia tekstista tulisi raskaan ja tylsan nakoista. Niilla
pystytddn myos ilmaisemaan enemman tekstin tarkoitusta. (Korpela 2002.)
Internet-sivuja varten pyydettiin tuttua henkilda piirtamaéan aiheeseen liittyvia
kuvia. Kuvien tekijan kanssa keskusteltiin aihealueesta ja mietittiin, millaisia
kuvia haluttiin tyossa kayttaa. Kuvien tekijalle annettiin suunnittelun pohjaksi
autismista kertova lastenkirja. Lisaksi kuvina kaytettiin Clip Artista |0ytyvia
valmiita kuvia. Kuvista yritettiin luoda mahdollisimman positiivisia ja varikkaita,
jotta sairaudesta ei tulisi kovin negatiivista kuvaa. Kuvilla, vareilla ja niiden

asettelulla yritettiin herattaa alakouluikéisten lasten mielenkiinto asiaan.

Fontin valintaan vaikuttavat kohderyhma ja mita aiheella halutaan tavoitella
seka sopiiko teksti tarkoitukseensa. Tekstin tulee olla selkedd ja helposti
luettavaa. (Laihanen 2005.) Fontin tulee olla riittdvan isoa, jotta sitd ndhdaan
lukea. Myo6s epéatavallisia fontteja kannattaa valttaa, jotta teksti ei ole epaselvaa.

Lihavoiduilla sanoilla tai alleviivauksilla voidaan valilla korostaa kyseisté asiaa ja
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parantaa luettavuutta. (Alasilta 2001.) Tumma teksti vaalealla pohjalla nékyy
myos selvemmin (Nousiainen 2005). Aluksi sivujen fontiksi valittiin Kristen ITC,
koska se oli hauska ja erilainen. Teorian ja ohjaajien palautteen pohjalta asiaa
pohdittiin kuitenkin uudelleen, koska teksti koettiin lapsille hankalaksi lukea.
Lopullisten Internet-sivujen fontiksi valittin Kristen ITC ja Comic Sans MS,
koska Comic Sans MS oli selkeampi. Kristen ITC jatettiin kuitenkin fontiksi
paavalikkoon. Internet-sivuilla kaytettiin lihavoitua tekstia korostamaan paa- ja
alaotsikoita, jotta ne erottuvat tekstista selkeammin. Otsikot kirjoitettiin myds
suuremmalla fontilla. Alleviivauksia kaytettiin Internet-sivujen p&avalikossa ja
niiden sanojen kohdalla, joista haluttiin aukeavan asiaa tarkemmin kasitteleva
teksti. Fontin varina kaytettiin mustaa, jotta se nakyy selvasti, eika vasyta

silmaa.

Internetissa paavalikolla autetaan lukijaa hahmottamaan sivujen sisalto.
Linkitetty, paa- ja alaotsikoilla varustettu valikko on usein hyva ratkaisu.
Paavalikosta voi yleensa valita aiheen ja paasta sen avulla lukemaan
haluamastaan asiasta enemman. (Alasilta 2001.) Internet-sivut alkavat
etusivulta, jossa on otsikkona "Lasten autismi — kun kaverillasi on autismi...”.
Etusivun vasemmalle reunalla on paavalikko, johon on koottu Internet-sivujen
siséltd aiheittain. Alleviivattuja paa- ja alaotsikoita painamalla avautuu aina
tarkempaa tietoa sivujen keskelle. Pienet alaotsikot kertovat tarkemmin, mita
tietoa kyseinen paaotsikko sisaltdd. Alaotsikoita muutettiin sivujen sisallon
rakentuessa Kkirjallisuuskatsauksen pohjalta uudelleen. Osa alaotsikoista
poistettiin, koska ne olivat turhia. Muutokset Internet-sivujen paavalikkoon
voidaan nahda vertaamalla alustavan etusivun suunnitelmaa (Kuva 1)
lopullisten Internet-sivujen etusivuun (Kuva 2). Alaotsikoista tehtiin myds
selkeammat ja niitakin painamalla saa uuden aiheen avautumaan, koska aluksi
alaotsikot tehtiin vain antamaan viitetté siitd, mita asioita paaotsikko sisaltaa.
Sivujen alareunaan laitettiin lisdksi nuolet, joita painamalla pystyy siirtymaan

aina seuraavalle tai edelliselle sivulle.
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KUVA 1. Terveysnetissa olevien Internet-sivujen alustava etusivu.
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KUVA 2. Terveysnetissa olevien Internetsivujen lopullinen etusivu.
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Ensimmaisesséa osiossa -Mik& on autismi?- oli aluksi tietoa siita, mika autismi
on, sen eri muodoista, mista se johtuu ja sairauden esiintyvyydesta. Nama
tiedot haluttin laittaa, jotta lapsi saisi Yyleiskasityksen sairaudesta.
Opinnaytetyon ohjaajilta saadun palautteen vuoksi esiintyvyys otettiin pois ja
autismin aiheuttajaa yksinkertaistettiin, silla koettiin tietojen olevan liian hankalia
kohderyhmalle. Osiossa myds mainitaan, ettei sairaus ole kenenkaan syy,

koska autismin aiheuttaja on tuntematon (Kontu 2004).

Toisessa osiossa -Millainen on autistinen kaverini?- haluttiin kertoa, millainen
autistinen lapsi on kaverina, koska autismi vaikuttaa esimerkiksi
kayttaytymiseen, puheeseen ja liikkumiseen (Kerola ym. 2009). Nama kolme
keskeista sairauteen liittyvaa piirretta haluttiin sivuille, silla ne vaikuttavat eniten
sosiaalisten suhteiden luomiseen. Piirteitd Kkorostettin  sivun tekstissa
alleviivauksin ja alleviivattua tekstia painamalla paasee jokainen itsedan
kiinnostavaan aiheeseen, esimerkiksi kayttaytymiseen. Nailtd avautuvilta
sivuilta 16ytyy valitusta aiheesta lisdd tarkempaa tietoa. Autismin
iimenemistavoista kertominen koettiin tarkeaksi, jotta luokkakaverit voisivat

ymmartaa autistisia piirteitéd paremmin.

Kolmantena osiona on -Miten voin lahestyd autistista luokkakaveriani?-, johon
otettiin nakdkulmaksi lahestyminen leikin tai harrastusten kautta. Tama koettiin
tarkedksi, silla esimerkiksi leikissd autistinen lapsi voi olla helposti
syrjddnvetaytyva tai hanella voi olla vaikeuksia ymmartaa leikin saantoja.
Opettamalla koulukavereita tukemaan ja auttamaan autistista lasta
koulunkaynnissa, leikeisséa ja vapaa-ajan toiminnoissa, voidaan heidat saada
tulemaan toimeen paremmin keskenaan (Maatta & Uusitalo 2008). Lukijalle
annetaan sivuilla ehdotuksia autistisen lapsen lahestymiseen ja kannustetaan
hantd ottamaan autistinen kaveri mukaan leikkeihin. Ongelmatilanteissa
kehotetaan kaantymaan aikuisen puoleen. Kun luokkakaveri tietdda enemman
autismin vaikutuksesta sosiaalisiin suhteisiin, hdn osaa ottaa huomioon taman

esimerkiksi valitunneilla.

Internet-sivut on suunniteltu alakouluikaisille lapsille, mink& takia autistisen

lapsen koulunkdynnista kertominen tarke&d, silla se eroaa merkittavasti
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normaalin lapsen koulunkaynnista. Neljannessa osiossa -Miten autismi
vaikuttaa kotona ja koulussa?- haluttiin lukijalle kertoa autistisen lapsen arjen ja
koulunkadynnin erilaisuudesta. Autistisen lapsen koulunkaynti poikkeaa
esimerkiksi silla, ettd hanella on apunaan koulunkayntiavustaja (Kujala 2001).
Tyota suunniteltaessa ajateltiin, ettd koulunkayntiavustaja ja mahdollinen
oppitunneilta poissaolo saattaa herattdd hammennystd luokkakavereissa.

Taman vuoksi tata asiaa on hyva kasitelld Internet-sivuilla.

Sivujen loppuun haluttiin viela tehda Ystavyys-runo, joka kuvastaa kaveruuden
tarkeyttd ja ihmisten erilaisuutta. Itse keksityn runon avulla sivuista haluttiin
saada myo0s tekijoiden itsensa nakoiset ja kohderyhmalle mieluisat. Runon alla
oleva kuva tukee sen sisaltéd. Lopussa on esitelty Internet- sivujen tekemiseen

kaytetyt lahteet, seka projektin toteuttajien ja kuvittajien nimet.

Esitestauksella pyritddn saamaan vastauksia kohderyhmén ajatuksista,
nakemyksista ja tunteista. Niiden pohjalta keskenerdaista tuotosta voidaan viela
muuttaa kohderyhmalle sopivammaksi ennen lopullista versiota. (Parkkunen
ym. 2001.) Ennen lopullista versiota alustavia Internet-sivuja testattiin
kohderyhmalla, joka koostui tuttavien alakouluikaisista lapsista (n=5).
Esitestattavat olivat kohderyhmaan kuuluvia 8-11 vuotiaita. Esitestaus
suoritettiin henkilokohtaisesti. He antoivat oman arvion sivujen toimivuudesta,
ulkoasusta, toimivuudesta ja ymmarrettadvyydestd, minka jalkeen sivuja viela
muutettiin paremmiksi. Kysely (Liite 3) toteutettiin antamalla vanhemmille
saatekirje, jossa oli tietoa muun muassa Internet-sivuista ja kysymyksista.
Liséksi saatekirjeessad oli litteend Internet-sivujen arviointiin tarkoitettuja
kysymyksid, joihin vastattiin kolmen erilaisen hymion avulla. Yhdella hymiolla on
iloinen, toisella vakava ja kolmannella surullinen ilme. Naista hymioista lapsi sai
ympyroida mieluisimman kysymyksen mukaan. Lasten mielipiteista koottiin

yhteenveto, joka lisattiin opinnaytetyéhon.

Ennen esitestausta vastaajjilta kysyttiin heidan aikaisempi tietopohja autismista.
Autismi ei ollut sairautena kenellekdan tuttu, eivatka he olleet kuulleet siita
aikaisemmin koulussa tai muuten kohdanneet autistista lasta. Vastaajat ovat

toisaalta kotoisin pieneltd paikkakunnalta, joten mahdollisuus kohdata autismia
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saattaa olla vahaisempi. Kyselyn kirjallisen ja suullisen palautteen perusteella
sivuille tehtiin viela muutoksia varityksen suhteen. Varitysta pidettiin hieman
tylsana kaikkien sivujen ollessa samaa varia. Kuvitusta pidettiin hyvana ja ne
taydensivat tekstid. Sivuja oli sopivan verran, eivatka ne olleet liian pitkid. Teksti
oli selkeasti aseteltu sivulle. Joillekin nuoremmille vastaajille sivujen sisalto oli
hieman hankalaa ja I6ytyi muutamia vaikeita sanoja, mutta vanhemmat lukijat
ymmarsivat hyvin sisallén. Vastaajat saivat mielestddan monipuolisesti ja

riittdvasti tietoa autismista. Yleiskuva Internet-sivuista oli hyva.

Seuraavassa muutamia lainattuja kommentteja lasten antamista palautteista:
”Jos lukee kaikki, ni sitten on ainakin paa pyoralla (8 vuotta).”

”Oli jotain vaikeita sanoja (8 vuotta)”

"Vareja olis voinu olla enemman, ku on muuten aika tylsat (9 vuotta).”

"Kuvat oli hyvii (11 vuotta).”

"Hyva, et toi toinen teksti on selkeemmalla fontilla (11 vuotta).”

Esitestauksen jalkeen Internet-sivuja muutettiin monipuolisemmaksi, koska ne
koettiin tylsiksi sivujen ollessa varitykseltdan lilan samanlaisia. Vareiksi valittiin
lopulta erilaisia pastellin savyja, jotta eivat ole lilan kirkkaita ja silmiin pistavia.
Varitys muutettin myo6s aihealueittain siten, ettd samasta asiasta kerrottaessa
varitys on aina samanlainen. Tama myos selkeyttdd sivuja, koska se auttaa

lukijoita hahmottamaan paremmin aihealueita ja niiden vaihtumista.

Viidennessa vaiheessa projektin tuotos luovutetaan toimeksiantajalle ja tehdaan
yhteinen arviointi tuloksista (Karlsson & Marttala 2001). Projekti valmistui
toukokuussa 2011, jolloin se esitettin Turun ammattikorkeakoulussa, Salon
toimipisteessa. Internet-sivut  kaytiin  esittelemdssd ja luovuttamassa
toimeksiantajalle Salon terveyskeskuksessa. Esitys annettin myos sivujen
www-toteuttajille. Opinnaytetyd on luettavana elektronisessa muodossa
Theseus-verkkokirjastossa. Internet-sivut ovat kaytettavissa osoitteessa:

http://terveysnetti.turkuamk.fi/juniori.htmil.
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8 PROJEKTIN EETTISYYS JA LUOTETTAVUUS

Eettisyyden maéaarittelevét terveydenhuollon eettiset periaatteet erilaisten lakien
ja asetusten lisdksi. Nama eettiset periaatteet ovat valtakunnallisen
terveydenhuollon eettisen neuvottelukunnan asettamat ja jokaisen terveysalan
ammattilaisen tulee noudattaa niita. Eettisen neuvottelukunnan tehtavana on
edistdd terveyttd, ehkdaistd sairauksia ja lievittdd karsimyksid. Eettiset
periaatteet maarittavat myods ohjausta ja ohjaustilanteessa toimimista. Taman
vuoksi hoitajan taytyy huomioida potilas ja toimia h&nen parhaaksi ja edistaa
hanen hyvinvointiaan. (Lipponen ym. 2006.) Vaikka projektin tuotos ei
varsinaisesti ole potilasohje autismia sairastavalle henkildlle, vaan Internet-
sivut, joiden avulla annetaan tietoa autistisen lapsen koulukavereille, tulee
kuitenkin aina pohtia toiminnan eettisyyttéd. Tiedon antamisella koulukavereille
pyrittiin lisddamaan ymmarrysta autistista lasta kohtaan ja néain edistdm&an
autistisen lapsen elamanlaatua. Tiedon avulla luokkakaverit osaavat ottaa
autistisen lapsen tarpeet huomioon ja toimia sen mukaan, mika auttaa autistista

lasta tulemaan toimeen muiden lasten kanssa.

Projektin eettisyyteen on olemassa tiettyja sdantdja. Tiedon hankintaan ja sen
julkaisemiseen liittyy aina eettisia periaatteita, joita tulee noudattaa. Hyvassa
tieteellisessa kaytannossa tulee toimia rehellisesti, huolellisesti ja tarkasti seka
kayttaa tieteellisesti kestavia tiedonhankintamenetelmid. Lahteissa tulee antaa
arvo muiden tutkijoiden tydlle. Hyvaa tieteellista kaytantdéa Iloukataan
piittaamattomuudella tai jos kaytetddn vilppia. Piittaamattomuus ilmenee
esimerkiksi muiden tutkijoiden vahattelylla, puutteellisesti merkityilla viittauksilla
alkuperaisiin teoksiin tai tulosten huolimattomalla tai puutteellisella kirjaamisella.
Tutkimusvilppi ilmenee esimerkiksi plagioinnissa, jos tieto on suoraan kopioitu
mainitsematta lahdettd ollenkaan. Naita ohjeita seuraamalla pidetd&n huoli
myds projektin eettisyydesta. (Leino-Kilpi & Valimaki 2009.) Tulosten
iimoittamisessa taytyy tuoda ilmi myds tiedon alkuperéisesittaja jos sellainen on.

Lahteet tulee olla selvéasti esilla ja niitd el saa jattaa pois tai esittdd tietoa
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omanaan jos sellaista ei ole. (Routio 2007.) Projektissa véltettiin lahteiden
vaarinkayttod merkitsemalla selkeéasti lahteet annettujen ohjeiden mukaisesti
lahdeluetteloon ja kayttamalla tekstiviitteita, joista selviad alkuperéinen kirjoittaja
ja vuosiluku. My6s se, missa tieto on julkaistu, oli tarkeda. Projektissa kaytettiin
vain sellaisia lahteita, joissa ndma tulivat ilmi. Opinnaytetyohon kirjoitettiin kaikki
myds omin sanoin, jolloin valtyttin suoraan kopioimiselta ja plagioinnilta.
Plagioinnilta valtyttiin kun opinnaytetyd tarkastettiin Urkund-ohjelmalla, joka on
Internetissa oleva plagioinninestojarjestelmé, jossa opinnaytetydon sisaltva
verrataan kolmeen keskeiseen lahdealueeseen. Keskeiset lahdealueet ovat
Internet, kustannettu materiaali ja aikaisemmin Urkundiin lahetettyjen
dokumenttien muodostamaan arkisto. Mahdolliset havainnot plagioinnista ja
siihen liittyvat tarvittavat tiedot esitetddn opinnaytetydta ohjaavalle opettajalle,
joka tulkitsee liittyyko tapaukseen plagiointia. Nain kyetdan estamaan tahalliset
ja tahattomat plagioinnit opinnaytetdissa. (Tampereen ammattikorkeakoulu
2011.)

Kun tehd&aan esitestausta ja kerataan tietoa joltakin kohderyhmaélta, tulee aina
kiinnittda huomiota tutkittavien ihmisten oikeuksiin ja kohteluun. Kohderyhmaan
kuuluvalta henkil6lta vaaditaan suostumus tai hanen huoltajaltaan hyvaksynta ja
hantd tulee informoida mahdollisimman hyvin. Suositusten mukaan yli 7-
vuotiaiden lasten vanhemmilta ei kuitenkaan tarvitsisi pyytaa lupaa, silla heidat
on koettu siind iassa riittavan kehittyneiksi paattamaan itse osallistumisestaan.
Eettisesti katsottuna kyselyyn vastanneille on aina taattava anonymiteetti, jotta
heitd ei voi tunnistaa. (Kankkunen & Vehvildinen-Julkunen 2009.) Internetiin
tulevia sivuja esitestattin kohderyhmaan kuuluvilla lapsilla, ja vanhemmilta
kysyttiin suullinen lupa kyselyn toteuttamiseen. Koska kysely oli esitestaus, jolla
pyritddn vain parantamaan lopputulosta, ei erityistd tutkimuslupaa tarvittu.
Kyselyn mukaan laitettiin viel& saatekirje, jossa kerrottiin muun muassa, miksi
kysely tehtiin ja ketkd sen tekivat. Anonymiteetti sdilytettiin, silla vastaajilta ei

kysytty nimea.
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Projektihankkeiden taytyy kunnioittaa ihmisarvon loukkaamattomuuden
periaatetta. Projektiin osallistuvien etu ja hyvinvointi on kaikkein tarkeinta ja se
menee aina projektin teon edelle. Heille aiheutuvat riskit ja haitat on pyrittava
kaikin mahdollisin tavoin ehkaisemaan. Taman vuoksi projektia tehdessa taytyy
ensiksi olla  sen toteuttamista varten lupa toimeksiantajalta ja tehda
projektilupa-anomus opinndytetyond toteutettavasta projektista. (Helsingin
diakonissalaitos 2010.) Projektille haettiin lupa toimeksiantajalta eli Salon
terveyskeskukselta. Kun toimeksiantosopimus (Liite 1) oli hyvéaksytty, tehtiin

projektilupa-anomus (Liite 2), joka hyvéaksyttiin projektisuunnitelman avulla.

Tiedon tuottaminen Kkirjallisiin  toihin alkaa aina tiedonhankinnalla. Hyvéan
kirjallisen tyon edellytyksena on hyva lahdemateriaali. Hyva lahdemateriaali on
monipuolinen ja riittava aiheen kannalta. Lahdemateriaalin maaralla ei
oikeastaan loppujen lopuksi ole merkitystda vaan ennemminkin sen laadulla.
Maaran taytyy vain kattaa aiheen keskeiset kysymykset. Myds vieraskielisten
lAhteiden kayttd on suositeltavaa. (Tampereen yliopisto 2010) Lahteiden
valinnan suhteen tulee olla vielakin enemman kriittisempi, kun projektin
sisaltdma tieto koostuu jo olemassa olevan kirjallisuuden pohjalta. Projektiin
valitaankin lahteet sen perusteella, mihin kysymyksiin halutaan saada vastaus.
(Leino-Kilpi & Valimaki 2009.)

Tybhon yritettiin etsia monipuolisesti lahteitd, mutta ulkomaalaisia tutkimuksia ja
|&hteitd olisi pitanyt kayttdd enemman. Monet kaytetyt lahteet sisalsivat
kuitenkin paljon samaa tietoa, mika lisaa luotettavuutta ja tiedon oikeellisuutta
entisestaan. Internetissa oleviin lahteisiin tulee aina suhtautua melko kriittisesti,
silla sielta I0ytyy nykyisin paljon tietoa, eikd se aina ole kovin luotettavaa.
Projektiin kaytettiin paljon Internetista I0ytyvaa tietoa ja monet lahteet jaivat
kayttamatta, koska niista puuttui esimerkiksi tekija. Asiantuntijat ovat jo itse
teosta tehdessaan pohtineet tutkimuksensa luotettavuutta, joten myds tata
katsottiin tutkimusta valitessa. Projektiin kaytettin myos laaketieteellisia
julkaisuja muun muassa Terveysportista. Autismista 10ytyi kuitenkin yllattavan
vahan tutkittua tietoa, joten vaitdskirjojen ja hoitotieteellisten tutkimusten kaytto

jai melko vahaiseksi.

TURUN AMK:N OPINNAYTETYO | Marjo Isotalo & Saara Pauna



37

Internetista |0ytyy paljon tietoa erilaisista lahteista ja tamé&n vuoksi ongelmaksi
usein tulee tiedon luotettavuus. Internetissa esiintyvaa tietoa ei ole tarkoitettu
korvaamaan hoitosuhdetta, vaan se auttaa tukemaan sita. L&&ketieteellisten
lahteiden kohdalla on laadittu tiettyja sdantoja, jotka tulee toteutua, jotta tieto on
luotettavaa. Kaikki laaketieteeseen tai terveydenhuoltoon liittyv& neuvonta tulee
olla ammattihenkilon tuottamaa, ellei siin& ole kerrottu tiedon olevan kenenk&én
muun kuin ammattihenkilon julkaisema. Jos on mahdollista, niin tekstissé voi
esittdd suoran HTML-linkin kyseessa olevaan lahteeseen. Myds paiva, jolloin
ladketieteellistd sivua on viimeksi paivitetty, tulee olla nékyvissa esimerkiksi
sivun alareunassa. (HONcode 2010.) L&hteiden valinnan kriteerind olivat
enintdan kymmenen vuotta vanhat julkaisut. Lahteiksi yritettiin |0ytaa erityisesti
tutkimuksiin seka asiantuntijoiden tekemiin teoksiin perustuvaa tietoa, jotta se
olisi mahdollisimman luotettavaa ja perusteellista. Lahteiden valinnassa
kiinnitettiin huomiota myds siihen, missé se on julkaistu ja kuka sen on tehnyt.
Liséksi julkaisuja luettiin pinnallisesti ennen syventavaa tarkastelua. Nailla

kriteereilla pyrittiin lisddmaan projektin luotettavuutta.

Esitestaamalla keskeneraista tuotosta, voidaan siihen vield taman jalkeen tehda
tarvittavia muutoksia, mikd parantaa sen sopivuuttaa kohderyhmalle
(Parkkunen ym. 2001). Projektin luotettavuutta liséttiin esitestaamalla tyon
tuotoksena syntyneitd Internet-sivuja kohderyhmaan kuuluvilla alakouluikaisilla
lapsilla, jotta sivuista saatiin mahdollisimman kattavat ja ymmarrettavat seka
heitd palvelevat. Testiryhméa oli pieni, mutta sen avulla saatiin kuitenkin
jonkinlaista palautetta sivujen yleisesta toimivuudesta. Kyselylomakkeen avulla
saatiin palaute myds kirjallisena, mika vahensi riskia unohtaa palautteena saatu
tieto. Esitestauksen tuloksista tehty yhteenveto on myds nahtavilla
opinnaytetydssa. Luotettavuuden parantamiseksi sivuja luetutettin  myos

asiantuntijoilla, jotka antoivat oman palautteensa sisallosta.
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9 POHDINTA

Autismi on lapsuudessa ilmeneva keskushermostollinen kehityshairio, jonka
ongelmat keskittyvat padasiassa sosiaaliseen vuorovaikutukseen ja
kommunikaatioon. Yleensa autismi ilmenee ennen kolmen vuoden ikd&, mutta
myoOs vauvaikaisena. (Huttunen 2010.) Autismi vaikuttaa jokaisella sita
sairastavalla yksil6llisesti ja eri oireina, mihin vaikuttavat kehitystaso sek& muut
neurologiset sairaudet ja vaikeudet (Kerola ym. 2009). Sairaus on elinikainen,
eika sen aiheuttajaa viela kunnolla tunneta. (Huttunen 2010.) Autismia voidaan
luokitella eri tavoin, mutta yleisimmat ovat Aspergerin syndrooma ja lapsuusién
autismi (Kontu 2004; Hamalainen 2008).

Projektin tehtdvana oli tuottaa Internet-sivut Terveysnettiin lasten autismista
alakouluikaisille lapsille. Projektin tavoitteena on lisata ja antaa tietoa
alakouluikaisille lapsille autismista. Aihe valittiin sen mielenkiinnon ja sairauden

aiheuttajan tuntemattomuuden vuoksi.

Internetin kayttd on viime vuosina lisaantynyt merkittavasti ja tietoa haetaan yha
enemman verkosta (Pelastakaa lapset ry 2010). Internet tekee myo6s
oppimisesta hauskempaa ja miellyttavAmpéaa lapsille, koska sen kaytto
oppimisen valineend on kuitenkin viela melko uutta (Mustonen & Salokoski
2007). Naiden syiden vuoksi Internet valittiin hyvaksi tavaksi tuoda esille tietoa

autismista. Sivut ovatkin osa Internetin antamaa terveystietoa.

Autismi tuotiin esiin Internet-sivuilla mahdollisimman yksinkertaisesti ja valtettiin
vaikeita sanoja seka lukumdaarien kertomista, silla kirjallisuuteen tutustumisen
perusteella hyvan ohjausmateriaalin tulee olla selkedd (Hyvarinen 2005).
Hankaluuksia tuottikin autismin ja sen aiheuttajan maaritteleminen lapsille
sopivalla tavalla. Liséksi ei tuotu esiin esiintyvyyslukuja, koska koettiin sen
tiedon olevan turhaa ja liian vaikeaa tietoa kohderyhmalle. Aiheet tulee aina
valita kohderyhman mukaan ja miettia, mika heita voisi kiinnostaa (Hyvarinen

2005). Hoitoa ja kuntoutusta ei haluttu tuoda liikaa esille, koska koettiin, ettei
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asia koske kohderyhmaa, eika herata luultavasti mielenkiintoa. Samasta syysta
my0Os esimerkiksi aikuisuudesta kertova tieto jatettin ohjauksesta saadun

palautteen vuoksi pois.

Internet-sivuilla on kaytetty myos koulukavereita ohjeistavaa tietoa siitd, miten
esimerkiksi toimia valitunneilla autistisen kaverin kanssa. Kohderyhmalle
haluttin antaa enemmankin tietoa sairauden ilmenemistavoista, ja miten se
vaikuttaa heihin autismia sairastavan lapsen koulukavereina. Antamalla
oikeanlaista tietoa autismin ilmenemistavoista, pyrittiin vahentamaan lasten

ennakkoluuloja ja pelkoa autismia kohtaan.

Koulunkayntiin autismilla voi olla suurikin vaikutus. Tama riippuu siitd, kuinka
vaikeatasoinen autismi lapsella on. Autistinen lapsi voi osallistua
yleisopetukseen, erityisopetukseen tai kumpaakin samaan aikaan. (Parkkinen
2002.) Koulunkaynnissd  autistisella  lapsella on yleensa tukena
henkilokohtainen avustaja, joka ohjaa lasta esimerkiksi olemaan
vuorovaikutuksessa ymparistonsa kanssa ( Kerola, Kujanpaa & Timonen 2009).
Internet-sivuilla haluttiin keskittya autistisen lapsen koulunkayntiin, koska se on
iIso osa kohderyhm&an kuuluvien lasten elam&&a. Koulussa voi kohdata
autistisen lapsen ja se voi herattdd ihmetystd hanen luokkakavereidensa
keskuudessa. Ihmetysta voi herattdd esimerkiksi autistisella lapsella oleva
avustaja tai se, ettei han ole valttamatta kaikilla tunneilla aina paikalla

erityisopetuksen vuoksi.

Internet-sivujen tekeminen oli tydén paras osuus. Niiden tekeminen sujui melko
nopeasti ja ongelmitta, koska tekijoiden mielipiteet olivat samanlaisia sivujen
siséllén ja ulkonadn suhteen. Internet-sivujen sisdltd Iluotiin kohderyhman
mukaan ja tehtiin asian oppimisesta lapsille mielenkiintoista kayttamalla kuvia
sekd tekemalla sivujen ulkoasu miellyttdvaksi. Kuvituksesta haluttiin
yksinkertaista, eika liian huomiota vieva&. Fonttia valitessa mietittiin tarkasti
sivujen ulkoasua ja helppolukuisuutta. Sivujen toimivuuden ja onnistumisen
takaamiseksi tutustuttiin kirjallisuuteen toimivista Internet-sivuista. Paatdkset
tehtiinkin ~ silhen pohjautuen. Kirjallisuudesta I6ytyi tietoa esimerkiksi

kuvituksesta, vareistd ja muusta ulkoasuun liittyvista asioista. Sivut ovat
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tekijoiden ja myods kohderyhman mielestd onnistuneet, eik& niihin tarvinnut
tehdd suurempia muutoksia alkuperéaisversioon nahden. Esitestauksen ja
ohjaajien antaman palautteen pohjalta niitd hieman yksinkertaistettiin ja tehtiin

muutoksia paaasiassa ulkoasuun.

Internetissa olevan terveystiedon tulee olla ammattihenkildiden tuottamaa ja
julkaisemaa luotettavuuden takaamiseksi (HONcode 2010) ja eettiset
periaatteet tulee ottaa huomioon ja toimia niiden mukaan (Lipponen ym. 2006).
Tekijoiden mielesta luotettavuutta ja eettisyyttd pystyttin noudattamaan ja

asioita pyrittiin katsomaan monelta ndkdkannalta.

Projekti lisasi paljon tekijdiden omaa tietoa sairaudesta ja sen vaikutuksista
autistisen lapsen elaméaan. Myods tekijéiden ammatillinen osaaminen on
kehittynyt projektia tehdessa. Projekti on antanut tekijoille paremmat valmiudet
kohdata autistinen lapsi ja hanen perheensa. Lasten autismista kertovia
Internet-sivuja voisi hyoddyntda esimerkiksi kouluissa, jossa opettaja voisi
nayttaa niita lapsille ja kayda niiden sisaltda lapi, seka pohtia yhdessa niista
syntyvia ajatuksia ja tunteita. Liséksi lasten vanhemmat voivat kayttaa
hyodykseen sivuja opetustarkoituksessa. Autismista l0ytyi hyvin tutkimuksia
siitd, kuinka autismi vaikuttaa koulunkayntiin, mutta jatkotutkimusehdotuksena
voisi olla esimerkiksi, miten alakoulun henkildkunta osaa tukea autistista lasta
yhteisty6hon muiden lasten kanssa. Kiinnostava aihe voisi olla myos se, kuinka
hyvin lapsia perehdytetdan silloin, kun luokkaan tulee autismia sairastava lapsi.
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(suuntautumisvaihtoehto) (ryhma)
Saace. Panng Mage lserale
(nimi)
Hekogace vty 10@ (30 Sale  Tumvalannz £2, 21510 Hevenpad
(osoite)
QUUIHCLE8H 04003052392

(puhelinnumero)

Anomus kasitelty L 1/R20/0
( yj lupa my&nnetty
() lupa evatty, peruste ie

A . < Hallintoylihoitaja
A ; 7} WL . Salon terveyskeskus

Anomus ja projektisuuﬁ'hitelma toimitetaan yhtena kappaleena, josta toimeksiantaja lahettaa kopiot yhdelle
opiskelijalle, yhdelle ohjaavalle opettajalle ja kullekin tyéhsn osallistuvalle toimipisteelle. Alkuperainen jaa
toimeksiantajalle. Valmis ty6 toimitetaan toimeksiantajalle sovitulla tavalla.
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KYSELY ALAKOULUIKAISILLE JUNIORINETTIIN TEHDYISTA
AUTISMISIVUISTA

Hei

Olemme kaksi sairaanhoitajaopiskelijaa ja teemme opinndytetydtd lasten
autismista. Opinndytetyéhomme pohjautuen suunnittelemme Internet-sivut
Terveysnettiin lasten autismista. Sivujen tarkoituksena on antaa tietoa

alakouluikadisille lapsille.

Haluaisimme testata sivujen toimivuutta samaan ikdluokkaan kuuluvalla

kohderyhmadlld, minkd avulla saamme yleisarvion sivujen sisdllosta.

Tutustu rauhassa Internet-sivuihin ja kerro oma mielipiteesi sekd vastaa
mukana oleviin kuuteen kysymykseen. Voit tarvittaessa pyytdd apua

vanhemmiltasi.
Kiitos osallistumisestasil
T: Saara ja Marjo

Olisi myos kiva, jos antaisit kirjallista palautetta sivuista. Voit esimerkiksi
kertoa miten sivuja olisi voinut parantaa tai mistd asiasta olisit halunnut

tarkempaa tietoa.
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I3 vuotta
YmpyrOi mieleisesi Vastaus
1) Mitd pidit Internet-sivujen kuvituksesta?
2) Tykkdsitks sivujen virityksesta?

3) Saitko riittdvésti tietoa autismista?

5) Millainen yleiskuva sinulle jdi sivuista?

6) Olivatko sivut sopivan pitkia?
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S LASTEN AUTISMI

Kun kaverillasi oh autismi...

Mika on autismi?
Millainen on autistinen Kaverini?
oKayttaytyminen

oPuhe
oLiikkutinen

Miten voin |dhestyd autistista
[uOkKakaveriahi?

oLLeikKiminen ja harrastukset

Miten autismi Vaikuttaa KOtoha
Ja koulussa?

oKoOtoha
oKoulussa

Ystavyys-runo
Lahteet
Tekijat

Takaisin Terveysnettiin

Eeushuie LASTEN AUTISMI

Mika on autismi? Kun Kaverillasi on autismi...

Millainen on autistinen Kaverini?

oKayttaytyminen o), oo q q
Puhe Mikd on autismi?
oLjikkuminen f

N

Miten voin |dhestyd autistista

[UokRaKaveriahi? * Autismista on olemassa erilaisia muotoja,
oLeikkiminen ja harrastukset joista yleisimmat ovat:
iten autismi Vaikuttaa koton Aot

Jf\aq Koulassa?m 3 = 2 — Lapsuusidn autismi

ZK—ISSE?S&& + Lapsuusidn autismi on lapsuusidssd esiintyva
autismin muoto, joka on huomattu ennen 3

Xsta'vyys_runo vuoden ikdd

Lihteet — Aspergerin syndrooma

Tekijat * Aspergerin syndrooma on autismin lievempi
muoto

Takaisin Terveysnettiin

(5’
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Etusivulle

Mika onh qutismi?

Millainen on autistinen Kaverini?

oKayttaytyminen
oPube
oLiikkuminen

Miten Voin |ahestya autistista
[uOKKakaveriani?

oLeikkiminen ja harrastukset

Miten autismi Vaikuttaa Kotonha
)3 Koulussa?

oKoOtoha
oKoulussa

Ystavyys-runo
Lahteet
Tekijat

Takaisin Terveysnettiin

LASTEN AUTISMI

Kun kaverillasi oh autismi...

Autismin takia kaverillesi voivat fuottaa
ongelmia asiat, jotka sinulle ovat helppoja

— Hadnelld voi olla vaikeuksia esimerkiksi
puheen tai koulunkdynnin kanssa

Jos kaverillasi on autismi, se ei ole hdnen
tai hdnen perheensa syy

Autismin syy tai aiheuttaja on edelleen
tuntematon

Etusivulle

Mikda on autismi?

Millainen on autistinen Kaverini?

oKéyttaytyminen
oPuhe
oLiikkuminen

Miten Voin |ahestyd autistista
|uOKKaKkaveriahi?

oLeikKitinen ja harrastukset

Miten autismi Vaikuttaa KOtoha
Ja koulussa?

oKotona
oKoulussa

Ystavyys-runo
Lahteet
Tekijat

Takaisin Terveysnettiin

LASTEN AUTISMI

Kunh kaverillasi on autismi...

Hoidosta huolimatta autismi on kaverillasi
koko hdnen eldmdnsad ajan, mutta hoidolla

Pojilla on autismia neljd kertaa tyttsjd
enemman

Kehitysvammaisilla autistiset hdiriot ovat
yleisia
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Eeushuie LASTEN AUTISMI

Mika on autismi? Kun kaverillasi on autismi...

Millainen on autistinen Kaverini?

olkaycesyyminen Millainen on autistinen kaverini?

oPube
oLiikkuminen

Miten Voin |ahestya autistista

oLeikkKiminen ja harrastukset ongelmia

Miten autismi Vaikuttaa Kotonha

)a Koulussa? « Jokaisella autismia sairastavalla lapsella
oKotona vaikeudet ndkyvdt eri tavalla

oKoulussa

Ystévyys-runo « Hanelld voi olla vaikeuksia muun muassa

* Autismi ei vdlttamdttd ndy kaverisi
[UOKKaKaveriani? ulkonddssd, jos hdnelld ei ole ruumiillisia

kdyttdytymisessd, puhumisessa ja

Lahteet liikkumisessa
Tekijat

* Vaikeudeft riippuvat kaverisi idstd

Takaisin Terveysnettiin

ja muista mahdollisista sairauksista
autismin lisdksi

Millainen on autistinen kaverini?

oPuhe
oLiikkutinen

Miten voin dhestyd autistista
[UOKKakaVveriahi?

Takaisin Terveysnettiin

oKéyttaytyminen Kdyttdytyminen

Eeushuie LASTEN AUTISMI

M,Ka on qutismi? Kun KaVeri"aSi On autismi..-

+ Erilaisen kdyttdytymisen takia autistisella
kaverillasi voi olla vaikeuksia kavereiden

saamisessa
oLeikkiminen ja harrastukset
Miten autismi Vaikuttaa kotona * Hadnelld voi olla erityisen vahvoja
R kiinnostuksen kohteita ja erityistaitoja,
oKotona kuten lahjakkuutta tietyissd oppiaineissa
oKoulussa
Ystavyys-runo 0
Lihteet b -

(=)

Tekijat Qllﬂ, > Vi,
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Eeushuie LASTEN AUTISMI

Millainen on autistinen Kaverini?

oKayttaytyminen . isi voi ivi d i
“Puhe Kaverisi voi olla ylivilkas, hdn voi suuttua

oLiikkuminen helposti tai vahingoittaa itseddn
tarkoituksella

Miten Voin |ahestya autistista
[uOKKakaveriani?

oLeikkKiminen ja harrastukset * Kaverisi ehkd saattaa peldtd herkemmin
_ - erilaisia asioita, ja hdnelld voi olla
[iven autisii Vaiiuttag Kotong vaikeuksia hukkumisessa tai sysmisessd
Eﬁ—ma « Autismiin kuuluu myés yliherkkyyttd
. aisteissa, hdn voi esimerkiksi
Lpp e — kokea tietyt vaatteet
Lihteet epdmiellyttdviksi, minkd takia hdn ei
suostu niitd kdyttdmaddn

Tekijat — peldstyd kirkkaita valoja tai kovaa ja

B ) yhtdkkid kuuluvaa ddntd =g <
Takaisin Terveysnettiin <

Q ®

Eeushuie LASTEN AUTISMI

Millainen on autistinen kaverini?

EW + Kaverisi ei vdlttdmdttd osaa olla muiden

o Liikkuminen lasten kanssa

mci)tifkgl\:g\i/régﬁahnﬁgtyé autistista — Hadn voi viltelld suoraan silmiin katsomista,

- eikd han vdlttdmadttd osaa ndyttdd kasvojen

oLeikkiminen ja harrastukset ilmeitd

Miten autismi Vaikuteaa kotona — Hdn voi viettdd enemman aikaa yksin kuin

Ja Koulussa? muiden kanssa

o — Hdn ei vdlttdmadttd ymmarrd, miltd sinusta

R T tuntuu tai miten sind ajattelet joistakin
asioista

Ystavyys-runo

) » Autistinen kaverisi ei vdlttdmattd
Laneeet ymmarrd, mikd on kohteliasta toista
Tekijit kohtaan

Takaisin Terveysnettiin

Q ¢
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Eeushuie LASTEN AUTISMI

Mika on autismi? Kun kaverillasi on autismi...

Millainen on autistinen Kaverini?

oKayttaytyminen Puhe
oPuhe
o[ Jikkuminen

* Autistisella lapsella voi olla vaikeuksia

Miten Voin |3hestyd autistista puheen ymmdrtdmisessd ja fuottamisessa
lUOKKakaveriani?

oLeikkiminen ja harrastukset — Han voi usein toistaa samoja asioita moneen
Miten autismi Vaikuttaa kotoha l;er"raﬁ_n, k%Squ ‘ra;na il
3 KoUlUssa? urvallisuudentunteen
— Hdnelld saattaa olla vaikeuksia
R T keskustelujen aloittamisessa
VR - Jotkut autistisista lapsista eivit opi
Lihteet puhumaan ollenkaan
Tekijat

Takaisin Terveysnettiin

Eeushuie LASTEN AUTISMI

M,Ka on qutismi? Kun KaVeri"aSi On autismi..-

Millainen on autistinen kaverini?

T * Han saattaa kdyttdd omia sanoja tai matkia

oLilikkuminen sinun puhettasi ja hdnen danenkdyttonsd
voi olla erikoista

Miten voin dhestyd autistista
[UOKKakaVveriahi?

* Sinun kannattaa puhua hdnelle lyhyilld ja

iKKimi ] K. T . q . PRI
e selkeilld lauseilla, jotta hdn ymmdrtdisi

Miten autismi Vaikuttaa kotona sinua paremmin

Ja Koulussa?

o otona o . . . e . .

OK_IQOUIUSSa Kun‘renkl‘n mfallla Jokafsella voi ‘?“.('J o
i puheen ja kielen kehityksen viivdstymistd

YStavyysino muistakin syistd kuin autismista

Léhteet

Tekijat - a .

Takaisin Terveysnettiin

) @
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Eeushuie LASTEN AUTISMI

Mika on autismi? Kun Kaverillasi oh qutismi...

Millainen on autistinen Kaverini?

oKayttaytyminen i i
e Liikkuminen
ol !iikkuminen

; in 5hestys autisti e Autistisen kaverisi toiminta voi olla
flen yoin lahestya autistista rajoittunutta, eikd hn valttamattd pysty
osallistumaan esimerkiksi liikuntatunneille

oLeikkiminen ja harrastukset

Miten autismi Vaikuttaa kotoha « Hdnelld voi olla tiettyjd vartalon tai
Ja Koulussa? kdsien liikkeitd
oKoOtoha
oKoulussa — Han voi esimerkiksi keinua istuessaan tai
) pyorid rajusti
Ystavyys-runo
. « Hdan voi tehdd jotkut asiat aina samalla
Lanhteet tavalla joka pdivd, koska he ovat hanelle
. tdrkeita.
Tekiat
- " — Ndmd tavat saattavat tuntua sinusta
Takaisin Terveysnettiin oudailta, mutta sinun ei ole syytd peldtd

niita

o ®

Eeushuie LASTEN AUTISMI

M,Ka on qutismi? KUD Kaveri"aSi on autismi..-

Millainen on autistinen Kaverini?

oKayttaytyminen . . - s . o
cPuhe Miten voin ldhestyd autistista
oLiikkuminen luokkakaveriani?

Miten voin dhestyd autistista

luokkakaveriani? + Autistinen lapsi on erilainen kaytokseltddn
oLeikkiminen ja harrastukset kuin muut lapse'l‘, mutta taman takia ei

' - tarvitse peldstyd, vaan hdnta voi lahestyd
Miten autismi Vaikuttaa kotoha kuin keta tahansa muutakin
Ja KoulUssa?
R T *  Autismi ei ole mydskddn tarttuvaa
VSN HAND *  Hdn voi olla kiinnostunut joihinkin
Lihteet tiettyihin asioihin tai esineisiin todella
I voimakkaasti, eikd hdn tamdn vuoksi
Tekijat vdlttamdttd huomaa ympdrillagn mitadn

muuta

Takaisin Terveysnettiin

Q ¢
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Etusivulle

Mika onh qutismi?

Millainen on autistinen Kaverini?

oKayttdytyminen
oPuhe
oLiikkuminen

Miten Voin |ahestya autistista
[uOKKakaveriani?

oLeikkiminen ja harrastukset

Miten autismi Vaikuttaa Kotonha
)3 Koulussa?

oKoOtoha
oKoulussa

Ystavyys-runo
Lahteet
Tekijat

Takaisin Terveysnettiin

LASTEN AUTISMI

Kun kaverillasi oh autismi...

Leikkiminen ja harrastukset

+ Voit pyytdd hdntd leikkeihin mukaan, vaikka
hanelld voikin olla joitakin hankaluuksia
liilkkumisessa tai pelien ymmdrtdmisessd

— Voit kannustaa hadntd leikeissd ja auttaa
tarvittaessa

+ Sinua voi harmittaa tai joskus suututtaakin
se, ettei hdn osallistu leikkeihin tai ole
niissd taitava

— Tunteesi eivdt ole vddrid, mutta muista,

Q ®

Etusivulle
Mikda on autismi?

Millainen on autistinen kaverini?

oKayttaytyminen
oPuhe
oLiikkuminen

Miten voin dhestyd autistista
[UOKKakaVveriahi?

oLeikKitinen ja harrastukset

Miten autismi Vaikuttaa KOtoha
Ja koulussa?

oKotona
oKoulussa

Ystavyys-runo

Lahteet

Tekijat

Takaisin Terveysnettiin

LASTEN AUTISMI

Kunh kaverillasi on autismi...

« Joissakin leikeissd hdn saattaa innostua
liikaa, ja tehdad jotain ajattelematonta

— Voit lopettaa leikkimisen hdnen kanssaan jos
sinusta tuntuu, ettd leikki menee liian rajuksi

— Jos jotakin sattuu, voit aina menna
juttelemaan siitd aikuisen kanssa

» Autistisella kaverillasi voi olla samanlaisia
harrastuksia kuin muillakin lapsilla

TURUN AMK:N OPINNAYTETYO | Marjo Isotalo & Saara Pauna



Liite 4/8(11)

Eeushuie LASTEN AUTISMI

Miké on autismi? Kun Kaver'“aSi on aUtlSMi...
Millainen on autistinen kaverini?
oKayetaytyminen Miten autismi vaikuttaa kotona ja
oPuhe koulussa?
oLiikkuminen
Miten Voin |ahestya autistista * Autistiselle kaverillesi tehdddn oma
IS e i suunnitelma kotiin ja kouluun, jotta hanelld
oLeikkiminen ja harrastukset olisi helpompaa
. L — Hoito suunnitellaan autismin vaikeusasteen

Miten autismi Vaikuttaa kotoha mukaan
)a Koulussa?
oKotoha
oKoulussa Q K?Tona o 00 -

] + Autismi tulee esille kaverisi perheessad
Ystavyys-runo Jjoka pdivd, mutta silti he voivat nauttia

arjesta yhdessd suunnitellun pdivarytmin

Laheeet avulla
Tekijat — Kaverillasi voi olla oma

ajankdyttosuunnitelma viikoksi, jonka avulla
hdn tietdd toimia ja milloin asiasta
siirrytddn toiseen

Takaisin Terveysnettiin

(%’

Eeushuie LASTEN AUTISMI

Millainen on autistinen kaverini?

EW *  Autistisella kaverillasi on usein
oLiikkumninen kiinnostuksena korkeat paikat ja hadn ei
. o vdlttdmattd ymmarrd kehotusta pysyd

Miten Voin [ahestya autistista ldhelld kotia

[uokkakaveriani? . . . .
— Turvallisuuden takia kaverisi kotona voidaan

SIS I (U E S AN kdyttdd esimerkiksi ovissa varmuuslukkoja
Miten autismi Vaikuttaa kotona Jja pihalla voi olla korkeammat aidat
Ja koulussa? -

oKotoha
oKoulussa

Ystavyys-runo
Lahteet
Tekijat

Takaisin Terveysnettiin
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Eeushuie LASTEN AUTISMI

M,Ka on au-tismj? Kun KaveT"laSi On autiSMi...
Millainen on autistinen Kaverini?

oKayttaytyminen Koulussa

oPuhe

o[liiKKUmiheh . . . . .

. - * Autistinen kaverisi voi kdydd koulua ihan
m&%ek'},xg'v%r'?a“nﬁft’a autistista samalla tavalla kuin muutkin tai hdn voi olla
e vdlilla heille tarkoitetussa
oLeikKiminen ja harrastukset erityisopetu ksessa
M!a Egﬂ,ﬂls‘;és?m' Valklittoa kotona — Erityisopetusta pidetddn omissa luokissa
s — Erityisopetuksessa hdn saa enemmdn tukea
oKoulussa
VSESVYYS-TUno . 'Aiu‘rl.s‘{!.sella‘kaver‘.l‘llgﬁl voi olla er‘l.c.:ls1_'.e|s.|a

dalyllisid kehityshdirioitd, mutta tdma ei
Léhteet tarkoita sitd, ettd han olisi tfyhmd
AL — Hanelld voi olla erityistaitoja esimerkiksi
Takaisin Terveysnettiin matematiikassa, muistamisessa ja musiikissa

Q ®

Eeushuie LASTEN AUTISMI

M,Ka on qutismi? KUD Kaveri"aSi on autismi..-

Millainen on autistinen Kaverini?

oKayttaytyminen » Autistinen kaverisi kuitenkin tarvitsee
cPune usein apua koulunkdynnissd enemmdn kuin
olulliduminen muut luokkakaverit

Miten Voin |ahestyd autistista
|uOKKaKkaveriahi?

— Hanella voi olla oppitunneilla apunaan

oLeikkiminen ja harrastufset koulunkdyntiavustaja

: L — Opiskeluiden helpottamiseksi hdnelld voi
J“a“',;‘gﬂlﬂls-‘;cgs?m' Valkuctas Kotona olla omia koulukirjoja ja erilaisia tehtdvid

— — Lisdksi voidaan kdyttad enemmdn kuvia tai
zﬁ_lgoulussa muita hdnelle sopivia tapoja oppia asioita
YStavyysnune * Koulussa ja vélitunneilla kaverisi saattaa
Lihteet tarvita enemman ohjausta ja tukea

opettajilta leikkeihin osallistumisessa

Tekijat

Takaisin Terveysnettiin
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Etusivulle

Mika onh qutismi?
Millainen on autistinen Kaverini?
oKayttaytyminen

oPube
oLiikkuminen

Miten Voin |ahestya autistista
[uOKKakaveriani?

oleikKiminen ja harrastukset

Miten autismi Vaikuttaa Kotonha
)3 Koulussa?

oKotoha
oKoulussa

Ystavyys-runo
Lahteet
Tekijat

Takaisin Terveysnettiin

LASTEN AUTISMI

Kun kaverillasi oh autismi...

Autistisen kaverisi koulunkdynnissd on
tdrkedd, ettd opiskelu suunnitellaan
kunnolla
— Oppimisen taytyy olla kivaa ja turvallista
— Opetuksessa tulee olla paljon foistoja,
jotta hdn oppii paremmin
— Kehujen ja moittimisen sijasta hdn
tarvitsee onnistuessaan palkinnon,
esimerkiksi tarran

Etusivulle

Mikda on autismi?

Millainen on autistinen kaverini?

oKayttaytyminen
oPuhe
oLiikkutinen

Miten voin dhestyd autistista
[uoKKakaveriani?

olLeikKiminen ja harrastukset

Miten autismi Vaikuttaa KOtoha
Ja koulussa?

oKotoha
oKoulussa

Ystavyys-runo
Lahteet
Tekijat

Takaisin Terveysnettiin

LASTEN AUTISMI

Kunh kaverillasi on autismi...

Ystdvyys-runo

Kaveria on monenlaista,
hiljaista tai vilkasta,
mutta silti heistd tarvitsen jokaista.

Kavereiden kanssa voi tehdd kaikkea,
potkia palloa ja matikkaa laskea.
Leikit voi kaikille sopivaksi muuttua,
eikd siitd tarvitse iloisuutta puuttua.

Erilaisuus on hieno juttu,
lopulta siitd fulee jokaiselle futtu.

<
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Eeushuie LASTEN AUTISMI

Mika on autismi? Kun Kaverillasi on autismi...

Millainen on autistinen Kaverini?

iﬁf SFRED Ldhteet
o[ !I'I'KKUml'heh

Huttunen, M. 2010. Autismi. Terveyskirjasto. Duodecim. Viitattu 28.09.2010.

Miten Voin [dhestyd autistista http://www.terveyskirjasto.fi/terveyskirjasto/tk.koti?p_artikkeli=dIk00355
|UOKKakaveriani?

.. Kujanpdd, S. & Til , T.2000. Autismi . PS-| .
oLeikkiminen ja harrastukset Kerola, K.; Kujanpdd, S. & Timonen 000. Autismikuntoutus. PS-kustannus.

Juva.
Miten autismi Vaikuttaa kotona Kerola, K.; Kujanpdd, 5. & Timonen, T. 2009.
a Koulussa? Autismin kirjo ja kuntoutus. PS kustannus. Juva.
oKotonha
Larchez, M. & Treiber, F. 2003. Ystdvdni Aapo, jolla on autismi. WS Bookwell
oKoulussa Oy. Porvoo.
Stavyys-runo Nurmenrinta, R. 2003. Haasteena asperger-oppilas. Laadullinen tutkimus
strukturoinnin kdyttdmisestd autistisen opetuksessa. Pro-gradu-tutkielma.
L ihteet Jyviskyldn yliopisto. Viitattu 3.4.2011.
https://jyx.jyu.fi/dspace/bitstream/handle/123456789/10294/60000608.p
e df?sequence=1.
Tekiat

Vallikari, J. 2005. Arjenhallintaopas. Autismi- ja Aspergerliitto ry. Oulu.
Takaisin Terveyshettiin

Q ®

Etusivulle LAS ' EN AU I ISMI
M,Ka on qutismi? Kun KaVerl“aSl On autlsm'..-
Millainen on autistinen Kaverini?
oKayttaytyminen s oe
“Pune Tekijat
oLiikkuminen
) ) Turun ammattikorkeakoulu,

Miten Voin [ahestya autistista opinndytetyd toukokuu 2011.
[UOKKakaveriahi?
oLeikkiminen ja harrastukset Sivujen suunnittelu ja toteutus:

Sairaanhoitajaopiskelijat
Miten autisti Vaikuttaa kotoha Marjo Isotalo ja Saara Pauna
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