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1 Johdanto 

Hallitusohjelmassa vuosille 2020-2022 on yhdeksi kuntoutuksen kärkitavoitteista nimetty toiminta-

kyvyn parantaminen ja tukeminen. Kuntoutumisen tulisi tapahtua ihmisten arjessa, jossa yksilön 

oma rooli ja sitoutuminen korostuu. Työ- ja toimintakyvyn tukemiseen tarvitaan uutta osaamista, 

asiakas- sekä perhelähtöisiä menetelmiä, moniammatillisia toimintatapoja sekä toimintakyvyn, toi-

mintarajoitteiden ja terveyden luokituksen eli ICF-viitekehyksen johdonmukaista hyödyntämistä 

kuntoutuksen suunnittelussa ja arvioinnissa. (Kuntoutuksen uudistaminen 2020, 20–39.) Kansan-

eläkelaitoksella eli Kelalla on keskeinen rooli tutkimustietoon perustuvan kuntoutuksen järjestä-

jänä ja myöntäjänä, sekä aktiivisena kuntoutuksen, kuntoutumispalveluiden sekä kuntoutujärjes-

telmän tutkijana ja kehittäjänä (Kuntoutus n.d.).  

Toimintaterapia toteutuu ihmiselle luontaisissa, arjen eri ympäristöissä, toimintaperusteisesti ja 

asiakaslähtöisesti (Fisher & Marterella 2019, 64). Valmentaminen on yksi keinoista, jonka avulla 

voidaan mahdollistaa ja edistää yksilön toimintaa sekä osallistumista arjessa, ja sen vuoksi se on 

kasvava interventiomenetelmä myös toimintaterapiassa. Valmentamista on käytetty, kun halutaan 

muuttaa yksilön käyttäytymistä, parantaa terveydentilaa tai maksimoida yksilön suoriutumista päi-

vittäisissä toiminnoissa (Kahjoogh, Rassafian, Dunn, Ali Hosseini & Akbarfahimi 2016, 45). Valmen-

taminen tarjoaa ratkaisukeskeisen lähestymistavan tavoitteiden saavuttamiseksi yksilön omia ky-

kyjä ja oppimisen strategioita hyödyntäen (Novak 2014, 132).  

Occupational Performance Coaching eli OPC-interventio on asiakaslähtöinen ja toimintakeskeinen 

interventiomenetelmä, jonka ydinajatuksena on, että asiakas on itse kykenevä tekemään parhaim-

mat päätökset koskien omaa elämäänsä ja toivottua muutosta. Tämä edellyttää luottamuksellista 

kumppanuussuhdetta asiakkaan ja ammattilaisen välillä sekä asiakkaalle merkityksellisten tavoit-

teiden nimeämistä. Tavoitteet eivät liity asiakkaan kehon valmiuksien parantamiseen tai ongel-

mien vähentämiseen, vaan tavoitteet ovat ennemminkin asiakkaan tulevaisuuden unelmia ja koh-

dentuvat tällöin arjessa suoriutumisen sekä osallistumisen osa-alueille. Ammattilainen edistää ja 

vahvistaa asiakkaan autonomiaa ja pätevyyttä aktiivisena toimijana, jotta asiakas voi itse saavuttaa 

nimeämänsä tavoitteet. (Graham, Kennedy-Behr & Ziviani 2021, 3.)  
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Opinnäytetyön toimeksiantajana toimi Jyväskylän ammattikorkeakoulun hyvinvointiyksikön toi-

mintaterapeutin tutkinto-ohjelma. Toimeksiantona oli tuottaa tietoa Occupational Performance 

Coaching-interventiomenetelmästä eli OPC-interventiosta opettamis- ja kehittämistarpeisiin. Opin-

näytetyön tavoitteena oli selvittää, millaisten asiakasryhmien kanssa OPC-menetelmää on toteu-

tettu, millainen toimintakyky kuntoutujilla on ollut sekä millaisia ovat olleet menetelmän käytön 

hyödyt ja haasteet suhteessa kuntoutujien toimintakykyyn.  

2 Suomalainen kuntoutusjärjestelmä 

Kunnat ja sairaanhoitopiirit vastaavat lääkinnällisestä kuntoutuksesta Suomessa, johon sisältyy esi-

merkiksi kuntoutusneuvonta, toiminta- ja työkyvyn sekä kuntoutustarpeen arviointi, toimintaky-

vyn edistämiseen ja ylläpitoon keskittyvät terapiat sekä apuvälinepalvelut. Kunta vastaa myös lää-

kinnällisen kuntoutuksen suunnittelusta ja yksilöllisistä kuntoutussuunnitelmista. (Lääkinnällinen 

kuntoutus n.d.) Lisäksi ammatillista kuntoutusta voivat järjestää työeläkelaitokset, sekä työ- ja lii-

kennetapaturmissa vammautuneille tai ammattitautiin sairastuneille tarvittavan kuntoutuksen 

korvaa tapaturma- ja liikennevakuutus (Repo ja Vainiemi 2021). 

Sosiaali- ja terveydenhuollon sekä pelastustoimen uudistus, eli sote-uudistus, on yksi merkittävim-

mistä hallinnollisista uudistuksista Suomessa. Tammikuussa 2023 vastuu sosiaali- ja terveyden-

huollon järjestämisestä siirtyy kunnilta uusille hyvinvointialueille. Poikkeuksena ovat Helsingin kau-

punki ja Helsingin ja Uudenmaan sairaanhoitopiiri. (Mikä sote-uudistus? N.d.) Tulevassa sote-

uudistuksessa keskeisimpiä periaatteita ovat yhden luukun periaate ja saumaton hoitoketju, jossa 

yhdistyvät tarkoituksenmukaisesti perusterveydenhuollon, erikoissairaanhoidon, sosiaalitoimen, 

järjestöjen ja yksityisen sektorin toimijoiden palvelut. Kuntoutuksen järjestäjien osalta keskeisintä 

osaamista tulee olemaan toimintakyky- ja työkykyosaaminen. (Pekkonen, Holvikivi, Haapala, Hiek-

kala, Korpi, Nummelin ym. 2022, 8.) 

Kansaneläkelaitoksella on myös lakiin perustuva kuntoutusvastuu ja Kelan vaativaan lääkinnälli-

seen kuntoutukseen voi olla oikeus, jos vamman tai sairauden vuoksi on merkittäviä haasteita pär-

jätä arkisissa toiminnoissa tai osallistua niihin, kuntoutuksen tarve on pitkäaikaista eli kestoltaan 

vähintään vuoden mittaista, kuntoutus ei liity välittömästi sairaanhoitoon ja kuntoutuksen tavoit-
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teet tukevat arjessa suoriutumista ja osallistumista, eivätkä ole hoidollisia. Julkisessa laitos-

hoidossa olevilla ja yli 65-vuotiailla ei ole oikeutta hakeutua Kelan kustantamaan vaativaan lääkin-

nälliseen kuntoutukseen. (Vaativa lääkinnällinen kuntoutus 2021.) 

Vaativana lääkinnällisenä kuntoutuksena järjestetään terapioita, kuten toimintaterapiaa, fysiotera-

piaa, puheterapiaa, allasterapiaa, neuropsykologista kuntoutusta, psykoterapiaa sekä musiikki- ja 

ratsastusterapiaa. Tarvittaessa toteutetaan myös yksilöityjä moniammatillisia jaksoja sekä kurs-

seja. Terapiasta ja kuntoutuksesta vastaavat palveluntuottajat, joilla on Kelan kanssa tehty sopi-

mus. (Repo & Vainiemi 2021.) 

Toimintaterapiaa voi toteuttaa toimintaterapeutin ammattitutkinnon suorittanut Valviran laillis-

tama ammattihenkilö. Toimintaterapian avulla voidaan tukea kuntoutujan valmiuksia ja taitoja, 

ohjata kuntoutuja hyödyntämään arjessaan kompensatorisia keinoja sekä muokata kuntoutujan 

arkielämän ympäristöä. Tavoitteena on mahdollistaa kuntoutujan työstä, opiskelusta tai muista 

arjen toiminnoista suoriutuminen. Toimintaterapiassa huomioidaan laaja-alaisesti yksilö- ja ympä-

ristötekijöitä, mitkä vaikuttavat kuntoutujan toimintaan sekä osallistumiseen ja otetaan myös kun-

toutujan lähipiiri osaksi terapiaprosessia. Toimintaterapiassa käytössä olevat menetelmät ovat tut-

kimusnäyttöön perustuvia ja toiminnat kuntoutujalle mielekkäitä sekä yksilöllisesti valittuja. (Kelan 

terapian palvelukuvaus 2020, 24.) 

Kelan myöntämien vaativan lääkinnällisen kuntoutuksen terapioiden ja moniammatillisten kuntou-

tuspalveluiden täytyy toteutua hyvien kuntoutuskäytänteiden mukaisesti, pohjautua erityisasian-

tuntemukseen, tutkittuun tietoon ja tarpeelliseen yhteistyöhön muun muassa kuntoutujan omais-

ten, muiden läheisten ja kuntoutuksen kannalta oleellisten ammattihenkilöiden kanssa (Laki 

Kansaneläkelaitoksen kuntoutusetuuksista ja kuntoutusrahaetuuksista 145/2015 10 §.) 

 

Hyvät kuntoutuskäytänteet tarkoittavat kuntoutuksen toteutuksessa ja kehittämisessä kuntou-

tusta koskevan lainsäädännön noudattamista, kuntoutusta koskevan tieteellisen tiedon hyödyntä-

mistä sekä hyväksyttyjen ja vakiintuneiden toimintatapojen mukaan toimimista.  Kun toimitaan 

hyvien kuntoutuskäytänteiden mukaisesti, kuntoutus vastaa asiakkaan tarpeisiin sekä tavoitteisiin, 

sitouttaa asiakkaan ja hänen läheisensä kuntoutusprosessiin. Kuntoutus toteutuu oikea-aikaisesti, 

parantaa sekä tukee asiakkaan toiminta- tai työkykyä sekä perustuu erityiseen asiantuntemukseen 
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ja osaamiseen. Kuntoutus perustuu yksilölliseen kuntoutussuunnitelmaan ja tavoitteisiin, jotka 

ammattilainen sekä asiakas määrittelevät ja nimeävät yhdessä kuntoutusprosessille. Kuntoutuksen 

edistymistä seurataan sekä arvioidaan tasaisin väliajoin. (Hyvä kuntoutuskäytäntö 2021.) 

Vaativan lääkinnällisen kuntoutuksen viitekehyksenä toimii Maailman terveysjärjestön toimintaky-

vyn, toimintarajoitteiden ja terveyden luokitus eli ICF (2013), jonka avulla kuvataan kuntoutujan 

sairauden tai vamman vaikutukset yksilön arjessa. Kuntoutussuunnitelmassa pyritään kuvaamaan 

mahdollisimman tarkasti muun muassa sairauden alkuvaiheet, kehityskaari, oireet sekä aiemmin 

toteutunut hoito ja kuntoutus, sekä niistä saadut hyödyt. Kuntoutujan elämäntilanne sekä yksilö- 

ja ympäristötekijöiden vaikutus työ- sekä toimintakykyyn kuvataan suunnitelmassa laaja-alaisesti. 

Kuntoutujan toimintakyvyn nykytilannetta rajoitteineen ja vahvuuksineen eri osa-alueilla avataan 

kuntoutussuunnitelmassa mittaus- ja tutkimustuloksineen. Konkreettiset tavoitteet ovat osa kun-

toutussuunnitelmaa ja ohjaavat kuntoutusta sekä mahdollistavat kuntoutuksen edistymisen seu-

rannan. (Takala 2018.) 

3 OPC-intervention teoreettinen tausta 

Occupational Performance Coaching-menetelmän taustalla toimintaa ja ihmisen toimintakykyä se-

littäviä tutkittuja malleja ovat ICF-viitekehys, Person-Occupation-Environment-malli eli PEO-malli 

ja Canadian Model of Occupational Performance and Engagement-malli eli CMOP-E-malli. (Gra-

ham, Kennedy-Behr & Ziviani 2021, 8.) 

Toimintaterapian näkökulmasta toiminta pitää sisällään tiettyyn ympäristöön sidonnaiset päivittäi-

set toiminnot, mitkä ovat asiakkaalle luontaisesti merkityksellisiä ja tärkeitä. Toiminnallisella suo-

riutumisella viitataan havaittuun lopputulokseen, joka syntyy vuorovaikutuksessa yksilön, toimin-

nan ja ympäristön välillä ja tätä voidaan PEO-mallin avulla. PEO-mallin ydinajatuksena on, että 

toiminnallinen suoriutuminen ja osallistuminen mahdollistuu, kun yksilön kyvyt ja tarpeet, ympä-

ristön tarjoama tuki ja toiminnan edellyttämät vaatimukset vastaavat toisiinsa. PEO-malli on 

CMOP-E-mallin taustalla, joka pyrkii korostamaan yksilön sitoutumista toimintaan, subjektiivista 

kokemusta toiminnallisesta suoriutumisesta sekä yksilön henkilökohtaista arvomaailmaa. (Gra-

ham, Kennedy-Behr & Ziviani 2021, 13–15.) 
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Maailman terveysjärjestön toimintakyvyn, toimintarajoitteiden ja terveyden luokitus eli ICF (2013) 

on yksi OPC-intervention taustalla olevista viitekehyksistä. ICF-viitekehys ohjaa OPC-interventiossa 

muun muassa tavoitteen asettamisen vaihetta ja tämän avulla voidaan luoda tavoitteet, jotka edis-

tävät nimenomaan kuntoutujan arjessa suoriutumista ja osallistumista. OPC-interventio tarkaste-

lee ICF-viitekehyksen läpi ihmisen terveyttä, toimintakykyä ja toiminnanrajoitteita dynaamisena 

kokonaisuutena, jossa yksilö- ja ympäristötekijät vaikuttavat kehon valmiuksien ja toimintojen 

ohella yksilön toimintaan sekä osallistumiseen. (Graham, Kennedy-Behr & Ziviani 2021, 10–11.) 

ICF-viitekehyksen järjestelmällinen käyttö sosiaali- ja terveysalalla tukee sekä vahvistaa yhteistä 

käsitystä työ- ja toimintakyvystä sekä siihen vaikuttavista elementeistä. (Kuntoutuksen uudistami-

nen 2020, 26–30). 

ICF-luokitus on moniammatillinen viitekehys, joka tarjoaa kansainvälisesti yhteneväiset käsitteistöt 

ja määritelmät kuvaamaan, arvioimaan sekä dokumentoimaan toiminnallista terveyden tilaa ja ter-

veyteen liittyvää toiminnallista tilaa. Luokituksessa toimintakyky toimii yläkäsitteensä, joka sisältää 

kaikki ruumiin eli kehon toiminnot, suoritukset ja osallistumisen. Toimintarajoitteiden yläkäsite pi-

tää sisällään ruumiin eli kehon vajavuudet ja suoritus- sekä osallistumisrajoitteet. Luokitus huomioi 

yksilön toiminnan suhteessa ympäristöön ja ympäristötekijöille on laadittu omat määritelmät, joi-

den avulla voidaan kuvata yksilön elinoloja (Toimintakyvyn, toimintarajoitteiden ja terveyden kan-

sainvälinen luokitus 2013, 3–4.)  

4 Valmentava työote toimintaterapiassa 

Toimintaterapiaprosessin perustana on terapeuttinen vuorovaikutussuhde sekä yhteistyö asiak-

kaan kanssa. Yleensä asiakkuus laajenee koskemaan myös asiakkaan lähipiiriä, kuten perheenjäse-

niä ja verkostoja. Toimintaterapian tavoitteena on asiakkaan toiminnan mahdollistaminen, mikä 

puolestaan vahvistaa asiakkaan osallistumista arjessa tärkeisiin ja merkityksellisiin toimintoihin. 

Toimintaterapeutin työtä ohjaavat teoreettiset ja toimintakeskeiset mallit, joiden avulla voidaan 

selittää ihmisen toimintaa ja siihen vaikuttavia tekijöitä. Toimintakeskeinen työote kohdentuu asi-

akkaan toiminnalliseen suoriutumiseen arjen eri ympäristöissä, osallistumiseen sekä asiakkaan ko-

kemukseen itsestään toimijana. Toimintaterapeutti tunnistaa toiminnan tapahtuvan aina ihmisen 



10 

 

 

ja ympäristön dynaamisessa vuorovaikutuksessa ja tilannekohtaiset tekijät vaikuttavat tähän jatku-

vasti muuttuvaan kokonaisuuteen laajasti. (Hyvät arviointikäytännöt suomalaisessa toimintatera-

piassa 2021, 4–5.) 

Toimintaterapiaprosessi alkaa arvioinnin ja tavoitteen asettamisen vaiheesta, josta se etenee in-

terventiovaiheen kautta uudelleen arvioinnin vaiheeseen. Arvioinnin ja tavoitteiden asettamisen 

vaiheessa tunnistetaan yhdessä asiakkaan kanssa hänen vahvuuksiaan ja haasteitaan, selvitetään 

asiakkaan toiminnalliseen suoriutumiseen ja osallistumiseen vaikuttavia tilannekohtaisia tekijöitä 

ja kiteytetään, mihin lopputulokseen asiakas pyrkii. Toiminnan analyysin avulla toimintaterapeutti 

havainnoi asiakkaan toimintaa ja määrittää sen laatua, selvittää asiakkaan oman tyytyväisyyden 

toiminnalliseen suoriutumiseensa sekä vertailee eroja ja yhtäläisyyksiä omien havaintojen ja asiak-

kaan itseraportoidun tiedon välillä. Standardoitujen testien, kyselylomakkeiden, havaintojen ja ko-

kemuksien tiedoista ja tuloksista kootaan yhteenveto ja laaditaan toimintaterapiainterventiota oh-

jaamaan toimintakeskeiset tavoitteet yhdessä asiakkaan kanssa. Sopiva interventiomalli ja -

menetelmät valitaan yksilöllisesti vastaamaan asiakkaan tavoitteita. Toimintaterapiaintervention 

jälkeen toteutetaan uudelleenarviointi, jossa selvitetään, kuinka asetetut tavoitteet ovat täytty-

neet ja tarvittaessa muutetaan tai tarkennetaan tavoitteita uudestaan. Toimintaterapiatarvetta 

arvioidaan havainnoimalla, haastattelemalla tai hyödyntämällä samoja arviointimenetelmiä, kuin 

prosessin alussa. (Fisher & Marterella 2019, 50–57.) 

CMOP-E-mallissa valmentaminen tunnistetaan yhtenä keinona mahdollistaa toimintaa asiakasläh-

töisesti ja valmennuksen keskeisimpänä elementtinä pidetään toimintaan sitouttamista, jossa am-

mattilainen kuuntelee asiakasta ja rohkaisee aloittamaan muutosprosessin, ottamaan vastuuta ti-

lanteesta sekä asettamaan tavoitteet tärkeysjärjestykseen (Townsend & Polatajko 2013, 119–120).  

Valmentaminen on viime vuosina herättänyt suurta kiinnostusta ja huomiota strategiana asiakkai-

den kanssa työskentelyyn terveydenhuollon ja kuntoutuksen yhteydessä (Graham, Kennedy-Behr 

& Ziviani 2021, 1). Valmentamisen periaatteita hyödyntävä Occupational Performance Coaching eli 

OPC-interventio on toimintaterapian teorioihin ja tutkimusnäyttöön pohjautuva interventiomene-

telmä, jonka on todettu vaikuttavan positiivisesti kuntoutujien toiminnalliseen suoriutumiseen, 

tyytyväisyyteen omaa suoriutumistaan kohtaan, sekä havaittu intervention olevan mahdollisesti 

hyödyllinen menetelmä osana toimintaterapiaprosessia (Kahjoogh ym. 2016).  
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5 Occupational Performance Coaching-interventio 

Occupational Performance Coaching-interventio on suunniteltu alun perin käytettäväksi kuntou-

tuksessa toimintaterapeuttien toimesta lasten vanhempien kanssa tilanteissa, joissa kuntoutuksen 

tavoitteena on tukea lapsen toimintaan sitoutumista ja osallistumista tai vanhemman roolia. Nyky-

ään OPC-interventio on laajemmin käytössä terveys- ja opetusaloilla sekä aikuis-, että lapsiasiak-

kaiden ja heidän omaistensa tukemiseksi. (Graham, Kennedy-Behr & Ziviani 2021, 1.) OPC-

interventioon on saatavilla koulutusta kansainvälisesti, mutta interventiomenetelmään perusteelli-

sesti tutustuminen riittää menetelmän käyttöön ottamiseksi omassa työssä (Occupational Perfor-

mance Coaching N.d.).  

Occupational Performance Coaching-interventiossa valmentaminen perustuu asiakkaan ja ammat-

tilaisen väliseen luottamukselliseen vuorovaikutussuhteeseen, jossa ammattilainen ohjaa asiakasta 

tekemään valintoja hänen nimeämiensä tavoitteiden saavuttamiseksi, analysoi asiakkaan toimin-

taa, kehittää ideoita tavoitteiden saavuttamiseksi, arvioi prosessin etenemistä ja lopulta auttaa 

yleistämään toimiviksi todetut strategiat osaksi asiakkaan tapaa toimia arjessa. Läpi valmennus-

prosessin korostetaan mieluummin asiakkaan tulevaisuuden tavoitteita kuin nykyhetken haasteita. 

Tällä on positiivinen vaikutus ratkaisukeinojen syntymiseksi. (Graham, Kennedy-Behr & Ziviani 

2021, 10–11.) 

Occupational Performance Coaching-interventio rakentuu kolmesta eri osa-alueesta. Ensimmäi-

sessä osa-alueessa luodaan terapeuttinen vuorovaikutussuhde asiakkaan kanssa, mikä mahdollis-

taa asiakkaan aktiivisen toimijuuden läpi terapiaprosessin. Tässä vaiheessa prosessia ammattilai-

selta edellytetään asiakkaan tilanteen perinpohjaista ymmärtämistä ja kuuntelua, empatian 

osoittamista sekä kumppanuussuhteen luomista, jotta asiakas saa riittävästi valtaa tehdä päätök-

siä ja jakaa omaa osaamistaan. (Graham, Kennedy-Behr & Ziviani 2021, 42–51.) 

Seuraavassa osa-alueessa luodaan terapiaprosessille struktuuri, johon sisältyy tavoitteen asettami-

nen, valitun toiminnan analysointi ja arviointi sekä havaittujen toimivien strategioiden yleistämi-

nen asiakkaan muihin toimintoihin. Tässä vaiheessa ammattilaiselta odotetaan taitoa asettaa toi-

mintakeskeinen tavoite terapiaprosessille ja arvioida yhteistyössä asiakkaan kanssa toiminnasta 

suoriutumista. (Mts. 54–78.) 
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Viimeisessä osa-alueessa jaetaan kokemukset ja opitut asiat terapiaprosessista. Ammattilaisen 

odotetaan kysyvän asiakkaalta itseltään uteliaasti, mitä hän on oppinut ja vahvistaa asiakkaan te-

kemiä oivalluksia ja ajatuksia reflektoimalla niitä. Ammattilainen odottaa asiakkaalta kekseliäi-

syyttä ja näin tukee asiakkaan itseohjautuvuutta ratkaisujen keksijänä. Asiakas saa näin mahdolli-

suuden keksiä toimivia ratkaisuja itse. Avoimien kysymyksien esittäminen on tässä vaiheessa 

oleellista ja periaatteiden sekä tiedon jakaminen tapahtuu vuorovaikutuksessa asiakkaan kanssa. 

(Mts. 78–86.)  

6 Tutkimuksen tavoitteet ja tutkimuskysymykset 

Tavoitteena on kuvata Occupational Performance Coaching-interventiomenetelmän käyttöä osana 

toimintaterapiaa. Lopputuotoksena syntyvää selvitystä on tarkoituksena hyödyntää kehittämis- ja 

opetustarpeeseen. Narratiivisella kirjallisuuskatsauksella haetaan vastauksia seuraaviin kysymyk-

siin: 

1. Millaisten asiakasryhmien kanssa OPC-menetelmää on toteutettu? 

2. Millainen toimintakyky OPC-intervention osallistujilla on ollut? 

3. Millaisia hyötyjä ja haasteita OPC-interventiolla on ollut kuntoutujien toimintakyvylle? 

7 Toteutus 

7.1 Menetelmä 

Opinnäytetyö toteutetaan narratiivisena kirjallisuuskatsauksena. Narratiivinen kirjallisuuskatsaus 

on toinen kuvailevan kirjallisuuskatsauksen alalajeista ja muotona metodisesti kevyin. Narratiivi-

sen kirjallisuuskatsauksen avulla luodaan mahdollisimman monipuolinen kuva käsiteltävästä ai-

heesta ja tehdään selvitystä tai yleiskatsausta ilmiön nykytilanteesta. Lopputuloksena syntyy help-

polukuinen narratiivinen yleiskatsaus aiemmin tehdyistä tutkimuksista. Yleiskatsaus voi olla jopa 

kriittinen, vaikka narratiivisen kirjallisuuskatsauksen oletusarvona ei olekaan kriittisyys. (Salminen 

2011, 6–7.) Tässä opinnäytetyössä synteesiä tullaan tekemään katsauksen pohjalta ja tarkoituk-

sena on kriittisesti pohtia OPC-intervention sovellettavuutta suomalaiseen toimintaterapiaan.  
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Tutkimuksen tarkoitus ja tutkimuskysymykset ohjaavat kirjallisuuskatsauksen etenemistä koko 

prosessin ajan. Hyvä tutkimuskysymys on aiheeseen nähden sopiva ja riittävän tarkka. Alustava kir-

jallisuushaku on perusteltua, kun muodostetaan tutkimuskysymyksiä ja halutaan rakentaa ymmär-

rystä olemassa olevan kirjallisuuden laajuudesta. (Stolt, Axelin & Suhonen 2016, 24–25.) Alustava 

kirjallisuushaku toteutettiin Google Scholarin ja Janet Finnan kansainvälisten artikkeleiden tarken-

netun haun avulla ja tutkimuskysymykset on muodostettu yhteistyössä toimeksiantajan kanssa. 

7.2 Aineiston kerääminen 

Kirjallisuushaku tehtiin kahta eri sähköistä tietokantaa hyödyntämällä, joista tutkimusartikkelit va-

litaan katsaukseen mukaanotto- ja poissulkukriteerien avulla samoja hakulausekkeita käyttäen.  

Mukaanotto- ja poissulkukriteerit ohjasivat aineiston valintaa ja lisäävät valinnan luotettavuutta 

(Stolt ym. 2016, 26). Tietokannoiksi kirjallisuushakuun valikoituivat Jyväskylän ammattikorkeakou-

lun käyttöliittymien mukaan CINAHL Plus with full text (Ebsco)- ja ProQuest databases and e-book 

collections- tietokannoista.  

Aineistohaku toteutettiin englanninkielisellä hakulausekkeella sähköisistä tietokannoista ja haku 

rajatiin toteutettavaksi helmikuun 2022 aikana. Hakulausekkeet on kuvattu taulukossa 1. Artikkelit 

on valittu ensin otsikon ja sitten abstraktin perusteella mukaan. ProQuest-tietokannasta hakua ra-

jattiin abstraktitasonhakuun, sillä otsikkotasoisella haulla artikkeleita löytyi määrällisesti yli 250 

kappaletta. Koko tekstin tarkasteluvaiheessa lopulliset artikkelit valikoituivat katsaukseen mukaan-

otto- ja poissulkukriteerein.  

Taulukko 1. Hakulausekkeet eri tietokannoista. 

Tietokanta Hakulauseke 

CINAHL Plus with full text (EBSCO) (“occupational performance coaching” or opc) AND 
(“occupational therapy”) 

ProQuest databases and e-book collections (“occupational performance coaching” or opc) AND 
(“occupational therapy”) 
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Katsaukseen otettiin mukaan tutkimusartikkelit, joissa on tutkittu Occuaptional Performance 

Coaching-interventiomenetelmän käyttöä osana toimintaterapiaa ja tutkittavien toimintakykyä on 

kuvattu riittävän tarkasti, jotta tutkimusartikkeli vastaa opinnäytetyön tutkimuskysymyksiin. Mu-

kaan valikoituneet artikkelit olivat englanninkielisiä ja niistä oli koko teksti saatavilla. Mukaanotto- 

ja poissulkukriteerit on kuvattu tarkemmin taulukossa 2. 

Taulukko 2. Mukaanotto- ja poissulkukriteerit.  

Mukaanottokriteerit Poissulkukriteerit 

Tutkimusartikkelissa on tutkittu Occupational Per-

formance Coaching-interventiomenetelmän käyt-

töä. 

Tutkimusartikkelissa on tutkittu muuta valmenta-

mista hyödyntävää interventiomenetelmää. 

Tutkimusartikkeli vastaa opinnäytetyön tutkimus-

kysymyksiin. 

Tutkimusartikkeli ei vastaa opinnäytetyön tutki-

muskysymyksiin.  

Tutkimusartikkeli on kirjoitettu englanniksi. Tutkimusartikkeli on kirjoitettu muulla kuin englan-

nin kielellä.  

Tutkimusartikkelista on koko teksti saatavilla. Tutkimusartikkelista ei ole koko tekstiä saatavilla. 

 

Hakulausekkeilla tietokannoista löytyi yhteensä 62 tutkimusartikkelia, kun ProQuest-tietokannan 

hakua oli rajattu abstraktitasoiseen hakuun. Tutkimusartikkeleiden valikoitumista on kuvattu tar-

kemmin kuviossa 1. Katsauksesta poisjääneet artikkelit olivat joko duplikaatteja tai eivät täyttä-

neet mukaanottokriteereitä. Poisjääneet artikkelit eivät vastanneet tutkimuskysymyksiin, olivat 

tutkimuspilotteja, joista ei ollut tutkimustuloksia saatavilla tai olivat kuvailevia kirjallisuuskatsauk-

sia, joissa mukana olleet alkuperäiset artikkelit olivat jo valikoituneet opinnäytetyöhön mukaan.  
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Kuvio 1. Tutkimusartikkeleiden valikoituminen. 
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7.3 Aineiston esittely 

Opinnäytetyön aineistoksi valikoitui kahdeksan tutkimusartikkelia, joissa on tutkittu Occupational 

Performance Coaching-interventiomenetelmän käyttöä osana toimintaterapiaa ja kuvattu mene-

telmän hyötyjä ja haasteita suhteessa osallistujien toimintakykyyn. Tutkimusartikkeleista oli koko 

teksti saatavilla ja ne on kirjoitettu englannin kielellä. Artikkelit on julkaistu aikavälillä 2013–2021, 

ja artikkeleista viisi on tehty Kanadassa ja loput Australiassa, Uudessa-Seelannissa sekä Intiassa.  

Kessler, Egan, Dubouloz, McEwen ja Graham (2018, 327), tutkivat kuvailevassa laadullisessa 

tutkimuksessaan aivohalvauksen saaneiden henkilöiden (n=7) kokemuksia OPC-Stroke-

interventiosta ja selvittävät, mitkä tekijät OPC-interventioprosessissa edistivät nimettyjen 

toiminnallista suoriutumista koskevien tavoitteiden saavuttamista. Osallistujille tehtiin 

puolistrukturoidut haastattelut, joiden perusteella kerättiin tietoa osallistujien kokemuksista OPC-

intervention hyödyllisyydestä.  

Tutkimuksen osallistujat kokivat OPC-intervention hyödyllisenä, motivaatiota ja toivoa lisäävänä 

menetelmänä, joka tarjosi mahdollisuuden oivaltavalle reflektoinnille. Vaikka 

ongelmanratkaisuprosessin aikana koettiin haasteita,  osallistujat pääsivät kokemaan onnistumisia 

ja saivat itsevarmuutta saavuttaa tavoitteensa osittain tai kokonaan. Yksi osallistujista olisi 

toivonut perinteisempää, kehon valmiuksiin keskittyvää kuntoutusta.  (Kessler ym. 2018, 334–

336.) 

Kessler, Andreson ja Dawson (2021, 489–492) tutkivat tapaustutkimuksessaan aivohalvauksen 

saaneiden henkilöiden (n=6) etäkuntoutuksena toteutetun Tele-OPC-intervention vaikuttavuutta 

ja käytettävyyttä. Tutkimuksessa selvitettiin, kuinka etäkuntoutuksen avulla pystytään paranta-

maan osallistujien toiminnallista suoriutumista ja osallistumista suhteessa asetettuihin tavoittei-

siin. Tele-OPC-interventio näyttää parantavan joko toiminnallista suoriutumista suhteessa asetet-

tuun tavoitteeseen tai tyytyväisyyttä toiminnasta suoriutumisen suhteen, ja saattaa olla 

hyödyllinen menetelmä osallistumisen parantamiseksi aivohalvauksen jälkeen. Osallistujat olivat 

kohtalaisesta jopa erittäin tyytyväisiä Tele-OPC-interventioon ja tyytyväisyys näyttäytyi yhtä hy-

vänä verrattuna kasvokkain suoritettuihin interventioihin. (Kessler ym. 2021, 489–492.) 
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Belliveau, Belliveau, Camire-Raymond, Kessler ja Egan (2016, 3–7) tutkivat kuvailevassa 

tapaustutkimuksessaan (n=1) parantaako OPC-Stroke-interventio aivohalvauksen jälkitilassa ole-

van osallistujan toiminnallista suoriutumista ja osallistumista arjessa, sekä mitattiin osallistujan 

tyytyväisyyttä ja emotionaalista hyvinvointia asetettuihin tavoitteisiin nähden. Tulosten perus-

teella osallistujan suoriutuminen ja tyytyväisyys paranivat intervention aikana niillä osa-alueilla, 

mihin tavoitteet oli asetettu, mutta muuten osallistujan osallistuminen ei lisääntynyt interventio-

jakson aikana ja emotionaalinen hyvinvointi laski lähtötilanteesta. Laadulliset tiedot kuitenkin 

puoltavat menetelmän positiivisia vaikutuksia ja OPC-Stroke-interventio koettiin hyödyllisenä.  

(Belliveau ym. 2016, 3–7.) 

Lamarre, Egan, Kessler ja Sauve-Schenk (2020, 13-15) selvittävät tapaustutkimuksessaan (n=1) 

Occupational Performance Coaching-intervention mahdollisuuksia ikääntyneiden tuetun asumisen 

yksikössä. OPC-menetelmä tarjosi mahdollisuuden sitoutua yksilölle merkitykselliseen toimintaan 

uudelleen ja lisäsi osallistujan varmuutta aktiivisena toimijana, mutta tämä edellytti yhteistyötä 

perheen ja henkilökunnan välillä sekä merkittävää tukea ja ohjausta osallistujalle.   

Alcorn ja Broome (2014, 49) selvittävät kirjallisuuskatsauksessaan toimintaterapian teoriaan 

pohjautuvan Occupational Performance Coaching-interventiomenetelmän mahdollisuuksista 

vaikuttaa yksilön elämäntapamuutokseen, sekä ylläpitää ja tukea kroonista sairautta sairastavien 

ihmisten terveellisiä elämäntapoja. Selvityksessä käy ilmi, että OPC-interventiomenetelmällä on 

hyvät mahdollisuudet osoittaa tekijöitä, mitkä vaikuttavat yksilön elämäntapamuutokseen, sekä 

ylläpitää ja tukea kroonista sairautta sairastavien ihmisten terveellisiä elämäntapoja. OPC:n avulla 

voidaan tukea yksilön vastuuta kroonisen sairauden itsehoidossa toiminnallisen suoriutumisen 

muutokseen pyrkivien tavoitteiden kautta.   

Graham, Rodger ja Ziviani (2013, 11–14) selvittävät tutkimuksessaan Occupational Performance 

Coaching-intervention vaikuttavuutta parantaa lasten (n=29) ja lasten äitien (n=8) toiminnallista 

suoriutumista ja äitien luottamusta omiin kykyihinsä vanhempana. Lasten toiminnallinen suoriutu-

minen ja äitien tyytyväisyys lasten suoriutumiseen asetettuihin tavoitteisiin nähden parani OPC-

intervention aikana. Äitien luottamus omiin kykyihin parani intervention aikana, mutta tyytyväi-

syys omaan rooliin vanhempana ei parantunut missään vaiheessa interventioprosessia.  
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Angelin, Sugi ja Rajendran (2021, 39–43) tutkivat sekamenetelmätutkimuksessaan, kuinka ryhmä-

muotoinen OPC-interventio vaikuttaa äitien (n=36) toiminnalliseen suoriutumiseen verrattuna 

kontrolliryhmään, sekä parantaako OPC-interventio äitien pätevyyden tunnetta vanhemmuuden 

roolissa. Lasten ja äitien toiminnallinen suoriutuminen sekä äitien tyytyväisyys lasten suoriutumi-

seen oli muuttunut interventiojakson aikana. Sekä lasten että äitien toiminnallinen suoriutuminen 

oli parantunut ja äitien tyytyväisyys lastensa suoriutumiseen oli parantunut.  Merkittävistä muu-

toksista huolimatta eroa kontrolliryhmään ei kuitenkaan ilmennyt. Äitien tyytyväisyys omaan roo-

linsa vanhempana parani merkittävästi, mutta luottamus omaan pätevyyteen ei parantunut mis-

sään vaiheessa interventiojaksoa. 

Hui, Snider ja Couture (2016, 116–121) selvittävät pilottitutkimuksessaan, kuinka yhden päivän 

mittainen työpaja, jossa peruskoulun opettajat (n=11) pääsivät harjoittelemaan keinoja lasten it-

sesäätelyn ja tarkkaavaisuuden tukemiseksi ja osallistumaan seuraavien viikkojen aikana kahdek-

saan yksilölliseen OPC-tapaamiseen, vaikutti opettajien suoriutumiseen ja tyytyväisyyteen omia 

kykyjään kohtaan hallita luokkatilannetta, jossa on mukana häiritsevän käytöksen oppilaita. Inter-

vention aikana opettajien kokemus omasta toiminnallisesta suoriutumisesta ja tyytyväisyydestä 

parani ja opettajien luottamus omiin kykyihin hallita luokkaa pysyi yllä vielä interventiojakson 

päättymisen jälkeen. Opettajat kuvasivat OPC-tapaamiseen käytetyn ajan arvokkaaksi ja he saivat 

keskittyä suunnittelemaan ratkaisuja haasteisiin. 
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Taulukko 3. Tutkimusartikkelien esittely. 

Kirjoittajat, julkaisu-

vuosi, tutkimusartik-

kelin nimi ja maa 

Tutkimusasetelma ja tutkimuksen 

keskeiset tavoitteet 

Johtopäätökset 

1. Alcorn & Broome. 

2014. Occupational 

performance coach-

ing for chronic condi-

tions: A review of lit-

erature. Uusi-

Seelanti.  

Kirjallisuuskatsauksessa selvitettiin 

toimintaterapian teoriaan pohjautu-

van OPC-interventiomenetelmän 

mahdollisuuksia vaikuttaa yksilön 

elämäntapamuutokseen, sekä ylläpi-

tää ja tukea kroonista sairautta sai-

rastavien ihmisten terveellisiä elä-

mäntapoja. 

OPC-interventiomenetelmällä on hyvät 

mahdollisuudet osoittaa tekijöitä, mitkä 

vaikuttavat yksilön elämäntapamuutok-

seen, sekä ylläpitää ja tukea kroonista sai-

rautta sairastavien ihmisten terveellisiä 

elämäntapoja. OPC:n avulla voidaan tu-

kea yksilön vastuuta kroonisen sairauden 

itsehoidossa toiminnallisen suoriutumi-

sen muutokseen pyrkivien tavoitteiden 

kautta.  

2. Angelin, Sugi & Ra-

jendran. 2021. Occu-

pational Perfor-

mance Coaching for 

Mothers of Children 

with Disabilities in In-

dia. Intia. 

Sekamenetelmätutkimuksen avulla 

tutkittiin, kuinka ryhmämuotoinen 

OPC-interventio vaikuttaa äitien 

(n=36) toiminnalliseen suoriutumi-

seen verrattuna kontrolliryhmään, 

sekä parantaako OPC-interventio äi-

tien pätevyyden tunnetta vanhem-

muuden roolissa. 

Lasten ja äitien toiminnallinen suoriutu-

minen sekä äitien tyytyväisyys lastensa 

suoriutumiseen, oli muuttunut interven-

tiojakson aikana. Sekä lasten että äitien 

toiminnallinen suoriutuminen oli paran-

tunut ja äitien tyytyväisyys lastensa suo-

riutumiseen oli parantunut.  Merkittä-

vistä muutoksista huolimatta eroa 

kontrolliryhmään ei kuitenkaan ilmennyt. 

Äitien tyytyväisyys omaan roolinsa van-

hempana parani merkittävästi, mutta 

luottamus omaan pätevyyteen ei paran-

tunut missään vaiheessa interventiojak-

soa. 

3. Belliveau, Bel-

liveau, Camire-Ray-

mond, Kessler & 

Egan. 2016. Use of 

Occupational Perfor-

mance Coaching for 

stroke survivors 

(OPC-Stroke) in late 

rehabilitation: A de-

scriptive case study. 

Kanada.  

Tutkimus toteutettiin kuvailevana 

tapaustutkimuksena (n=1), jossa sel-

vitettiin, edistääkö OPC-Stroke-

interventio aivohalvauksen jälkiti-

lassa olevan osallistujan toiminnal-

lista suoriutumista ja osallistumista 

arjessa, sekä mitattiin osallistujan 

tyytyväisyyttä ja emotionaalista hy-

vinvointia asetettuihin tavoitteisiin 

nähden. 

Tulosten perusteella osallistujan suoriu-

tuminen ja tyytyväisyys paranivat inter-

vention aikana niillä osa-alueilla, mihin 

tavoitteet oli asetettu, mutta muuten 

osallistujan osallistuminen ei lisääntynyt 

interventiojakson aikana ja emotionaali-

nen hyvinvointi laski lähtötilanteesta. 

Laadulliset tiedot kuitenkin puoltavat me-

netelmän positiviisia vaikutuksia ja OPC-

Stroke-interventio koettiin hyödyllisenä.  

Taulukko jatkuu seuraavalla sivulla.  
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Kirjoittajat, julkaisu-

vuosi, tutkimusartik-

kelin nimi ja maa 

Tutkimusasetelma ja tutkimuksen 

keskeiset tavoitteet 

Johtopäätökset 

4. Graham, Rodger & 

Ziviani. 2013. Effec-

tiveness of Occupa-

tional Performance 

Coaching in Improv-

ing Children’s and 

Mother’s Perfor-

mance and Mothers’ 

Self-Competence. 

Australia.  

Tutkimus toteutettiin one-group 

time-series design –menetelmää 

hyödyntäen ja tarkoituksena on sel-

vittää OPC-intervention vaikutta-

vuutta parantaa lasten (n=29) ja las-

ten äitien (n=8) toiminnallista 

suoriutumista ja äitien luottamusta 

omiin kykyihinsä vanhempana. 

Lasten toiminnallinen suoriutuminen ja 

äitien tyytyväisyys lasten suoriutumiseen 

asetettuihin tavoitteisiin nähden parani 

OPC-intervention aikana. Äitien luotta-

mus omiin kykyihin parani intervention 

aikana, mutta tyytyväisyys omaan rooliin 

vanhempana ei parantunut missään vai-

heessa interventioprosessia. 

5. Hui, Snider & Cou-

ture. 2016. Self-regu-

lation workshop and 

Occupational Perfor-

mance Coaching with 

teachers: A pilot 

study. Kanada. 

Pilottitutkimuksessa selvitettiin 

kuinka yhden päivän mittainen työ-

paja, jossa peruskoulun opettajat 

(n=11) pääsivät harjoittelemaan kei-

noja lasten itsesäätelyn ja tarkkaa-

vaisuuden tukemiseksi ja osallistu-

maan seuraavien viikkojen aikana 

kahdeksaan yksilölliseen OPC-

tapaamiseen, vaikutti opettajien 

suoriutumiseen ja tyytyväisyyteen 

omia kykyjään kohtaan hallita luok-

katilannetta, jossa on mukana häirit-

sevän käytöksen oppilaita. 

Intervention aikana opettajien kokemus 

omasta toiminnallisesta suoriutumisesta 

ja tyytyväisyydestä parani ja opettajien 

luottamus omiin kykyihin hallita luokkaa 

pysyi yllä vielä interventiojakson päätty-

misen jälkeen. Opettajat kuvasivat OPC-

tapaamiseen käytetyn ajan arvokkaaksi ja 

he saivat keskittyä suunnittelemaan rat-

kaisuja haasteisiin. 

6. Kessler, Anderson 

& Dawson. 2021.  Oc-

cupational perfor-

mance coaching for 

stroke survivors de-

livered via telereha-

bilitation using a sin-

gle-case 

experimental design. 

Kanada. 

Tapaustutkimuksessa tutkittiin aivo-

halvauksen saaneiden henkilöiden 

(n=6) etäkuntoutuksena toteutetun 

Tele-OPC-intervention vaikutta-

vuutta ja käytettävyyttä. Tarkoituk-

sena on selvittää, kuinka etäkuntou-

tuksen avulla pystytään 

parantamaan osallistujien toiminnal-

lista suoriutumista ja osallistumista 

suhteessa asetettuihin tavoitteisiin. 

Tele-OPC-interventio näyttää parantavan 

joko toiminnallista suoriutumista suh-

teessa asetettuun tavoitteeseen tai tyyty-

väisyyttä toiminnasta suoriutumisen suh-

teen, ja saattaa olla hyödyllinen 

menetelmä osallistumisen paranta-

miseksi aivohalvauksen jälkeen. Osallistu-

jat olivat kohtalaisesta jopa erittäin tyyty-

väisiä Tele-OPC-interventioon ja 

tyytyväisyys näyttäytyi yhtä hyvänä ver-

rattuna kasvokkain suoritettuihin inter-

ventioihin. Kuudesta osallistujasta yksi ei 

kokenut minkäänlaista hyötyä interventi-

osta.  

Taulukko jatkuu seuraavalla sivulla. 
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Kirjoittajat, julkaisu-

vuosi, tutkimusartik-

kelin nimi ja maa 

Tutkimusasetelma ja tutkimuksen 

keskeiset tavoitteet 

Johtopäätökset 

7. Kessler, Egan, 

Dubouloz, McEwen 

ja Graham. 2018. 

Occupational 

performance 

coaching for stroke 

survivors (OPC-

Stroke): 

Understanding of 

mechanisms of 

actions. Kanada. 

Kuvailevassa laadullisessa tutkimuk-

sessa tutkittiin aivohalvauksen saa-

neiden henkilöiden (n=7) kokemuk-

sia OPC-Stroke-interventiosta ja 

selvitetään, mitkä tekijät OPC-

interventioprosessissa edistivät ni-

mettyjen toiminnallista suoriutu-

mista koskevien tavoitteiden saavut-

tamista. 

Tutkimuksen osallistujat kokivat OPC-

intervention hyödyllisenä, motivaatiota ja 

toivoa lisäävänä menetelmänä, joka tar-

josi mahdollisuuden oivaltavalle reflek-

toinnille. Vaikka ongelmanratkaisuproses-

sin aikana koettiin haasteita, osallistujat 

pääsivät kokemaan onnistumisia ja saivat 

itsevarmuutta saavuttaa tavoitteensa 

osittain tai kokonaan. Yksi osallistujista 

olisi toivonut perinteisempää, kehon val-

miuksiin keskittyvää kuntoutusta.  

8. Lamarre, Egan, 

Kessler & Sauve-

Schenk. 2020. Occu-

pational Perfor-

mance Coaching in 

Assisted Living. 

Kanada.  

Tapaustutkimuksessa (n=1) tutkittiin 

OPC-intervention mahdollisuuksia 

ikääntyneiden tuetun asumisen yksi-

kössä. 

OPC-menetelmä tarjosi mahdollisuuden 

sitoutua yksilölle merkitykselliseen toi-

mintaan uudelleen ja lisäsi osallistujan 

varmuutta aktiivisena toimijana, mutta 

tämä edellytti yhteistyötä perheen ja 

henkilökunnan välillä sekä merkittävää 

tukea ja ohjausta osallistujalle.  

 

7.4 Aineiston analysointi 

Aineisto analysoidaan hyödyntämällä teema-analyysia, jossa aineistoon perehtymisen jälkeen ni-

metään aineiston sisältöjen perusteella teemat, joiden muodostamista ohjaavat asetetut tutki-

muskysymykset (Stolt ym. 2016, 87 [Thomas & Harden 2008]). Teemoilla tarkoitetaan tässä yhtey-

dessä aineistossa toistuvia sisältöjä, joista etsitään yhtäläisyyksiä ja eroavaisuuksia 

alkuperäistutkimuksien välille. Teemoittelu mahdollistaa tulkintaprosessin, jossa luodaan analyyt-

tisia teemoja, uudenlaisia rakenteita, selityksiä tai hypoteeseja. (Stolt ym. 2016, 87.) 

Aineisto pelkistettiin, jotta oli mahdollista tunnistaa yhtäläisyyksiä ja eroavaisuuksia alkuperäistut-

kimusten välille. Keskeisimmät tulokset tutkimuskysymysten ratkaisemiseksi kerättiin erilliselle tie-

dostolle valittujen teemojen mukaisesti. Aineisto jäsenneltiin kootusti yhteen valittujen teemojen, 

kuten asiakasryhmien ja osallistujien kuvatun toimintakyvyn mukaisesti. Tietoja eri asiakasryh-

mistä koottiin yhteen. Tulokset taulukoitiin ja tutkimusartikkelit numeroitiin, jotta alkuperäistutki-

muksiin on mahdollista palata. 
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Tutkimusaineiston sisältö jaettiin kahteen keskeiseen aihealueeseen tutkimuskysymysten ratkaise-

miseksi:  

1) Ensimmäinen teema on OPC-intervention osallistujat ja heidän kuvattu toimintakyky. Tee-

maan sisältyvät asiakasryhmät, joiden kanssa OPC-menetelmää on tutkittu ja tarkemman 

kuvauksen osallistujien kuvatusta toimintakyvystä.  

2) Toinen teema on OPC-intervention hyödyt ja haasteet osallistujien toimintakykyyn. Tee-

maan sisältyvät tiedot OPC-menetelmän havaituista hyödyistä ja haasteista eri asiakasryh-

mien osallistujien toimintakyvylle. Tämä lisää ymmärrystä OPC-menetelmän mahdollisuuk-

sista ja haasteista edistää yksilön toimintakykyä ja tietoa siitä, millaisia tekijöitä osallistujien 

toimintakyvystä tulisi huomioida menetelmän käytössä.  

8 Tulokset 

8.1 OPC-intervention osallistujat  

Tutkimusten osallistujat olivat aivohalvauskuntoutujia, ikääntyneitä aikuisia, lapsia ja heidän äite-

jään sekä peruskoulun opettajia. Tutkimuksiin osallistuneilla lapsilla oli todettu autismikirjon diag-

noosi, älyllinen kehitysvamma tai aktiivisuuden ja tarkkaavuuden häiriö, mutta lapsilla ei välttä-

mättä ollut mitään lääketieteellistä diagnoosia, vaan arjessa näyttäytyi vanhemman kuvaamana 

haasteita useammalla eri osa-alueella tai pulmaa aistitiedon käsittelyssä. Lisäksi yksi tutkimusartik-

keli on toteutettu kirjallisuuskatsauksena, jossa selvitetään OPC-intervention mahdollisuuksia tu-

kea kroonista sairautta sairastavien terveellisiä elämäntapoja.  

Tutkimuksissa esiintyy erilaisia mukautuksia Occupational Performance Coaching-interventiome-

netelmästä. Kahdessa tutkimuksessa osallistujat olivat mukana OPC-Stroke-interventiossa, yhdessä 

tutkimuksessa Tele-OPC-interventiossa, joka oli myös tarkoitettu aivohalvauksen saaneille kuntou-

tujille. Peruskoulun opettajille suunnatussa koulutuksessa pilotoitiin OPC-intervention mahdolli-

suuksia osana toista täydennyskoulutusta, ja äideille suunnatussa OPC-interventiossa osallistujat 

olivat mukana ryhmämuotoisessa interventiossa. Taulukossa 4 esitellään kootusti asiakasryhmät, 

joiden kanssa OPC-interventiota on toteutettu ja millaisena osallistujien toimintakyky kuvautui.  
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Aineiston kolmessa alkuperäistutkimuksessa käsiteltiin OPC-intervention mahdollisuuksia parantaa 

aivohalvauksen saaneiden henkilöiden toiminnallista suoriutumista ja osallistumista (Kessler ym. 

2018; Kessler ym. 2021; Belliveau ym. 2016). Tutkimuksien osallistujat oli valittu mukaanotto- ja 

poissulkukriteerein, joissa on edellytetty tutkittavien olleen ensin sairaalahoidossa 

aivohalvausdiagnoosin vuoksi ja sen jälkeen kotiutettuna laitoshoitoon tai avokuntoutukseen. 

Lisäksi FIM-asteikolla osallistujat suoriutuivat vähintään kohtalaisesti avustettuna ilmaisun, 

ymmärryksen, muistin ja ongelmanratkaisun haasteista, jotta interventio on mahdollista toteuttaa. 

Mikäli kuntoutujalla oli aivohalvauksen lisäksi muita rappeuttavia neurologisia sairauksia, kuten 

MS-tauti, jäi kuntoutuja tutkimusotannan ulkopuolelle. (Belliveau ym. 2016, 2.)  

Kesslerin ja muiden (2021, 489) tutkimuksessa kuvattiin tarkemmin osallistujien valikoituneen 

kansalaisjärjestöjen, aivohalvauspoliklinikan ja tutkimusinstituutin vapaaehtoisten joukosta. 

Osallistujat olivat kaikki aikuisia, jotka ymmärsivät puhuttua ja kirjoitettua englannin kieltä. 

Dementia, vaikea afasia ja päihteiden samanaikainen käyttö oli poissuljettu, ja kukaan ei ollut 

aiemmin hyödyntänyt toimintaterapiapalveluita. Osallistujilla oli lieviä tai kohtalaisia haasteita 

kognitiossa orientoitumisen, keskittymis- ja päättelykyvyn, muistin, nimeämisen sekä praksian 

osalta. Lisäksi edellytettiin, että osallistujat osasivat nimetä vähintään yhden aihealueen, minkä 

osalta halusivat parantaa omaa suoriutumistaan arjessa. Osallistujilta edellytettiin myös pääsyä 

nettiyhteydellä varustellulle tietokoneelle tai tabletille. (Kessler ym. 2021, 489.) Yksi 

alkuperäistutkimuksista kuvasi tutkimukseen osallistuneen olleen 89-vuotias asumisyksikön 

asukas, jolla näyttäytyi myös merkittäviä haasteita kognitiossa erityisesti muistitoimintojen osalta, 

sekä fyysisiä haasteita liikkumisessa tasapainon heikentymisen vuoksi (Lamarre 2020, 6). 

Kahdessa alkuperäistutkimuksessa kohderyhmänä olivat lapset ja heidän äitinsä (Graham ym. 

2013; Angelin ym. 2021). Grahamin ja muiden (2013, 11–12) tutkimuksessa mukaan valikoituneet 

osallistujat olivat 5–12-vuotiaita lapsia ja heidän vanhempiaan. Puolistrukturoidun haastattelun 

perusteella lasten toiminnallisessa suoriutumisessa tuli nousta huolta vähintään kolmella eri osa-

alueella. Lapsilla saattoi olla todettuna älyllinen kehitysvamma tai Aspergerin oireyhtymä, mutta 

suurimmalla osalla ei ollut aiempaa lääketieteellistä diagnoosia. Perheet eivät saaneet muita tuki-

toimia nimettyihin haasteisiin tutkimusjakson aikana, mutta kolmasosa lapsista oli aiemmin saanut 

tukitoimia vanhempien nimeämiin haasteisiin ammattilaisilta, kuten erityisopettajalta tai toiminta-

terapeutilta. (Graham ym. 2013, 11–12.) Angelin ja muiden (2021, 42) tutkimukseen valikoituivat 
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mukaan äidit, joilla oli 3–12-vuotias lapsi, jolla oli todettu aktiivisuuden ja tarkkaavuuden häiriö, 

älyllinen kehitysvamma, autismikirjon diagnoosi tai haasteita aistitiedon käsittelyssä. Sekä koe- 

että kontrolliryhmän lapset saivat lisäksi perinteistä toimintaterapiaa. 

Alkuperäistutkimuksessa, jossa OPC-intervention mahdollisuuksia vaikuttaa kroonista sairautta 

sairastavien henkilöiden toimintakykyyn, kohderyhmä rajautuu diabetes, sydän- ja 

verisuonisairauksia sekä hengityselinten sairauksia sairastaviin henkilöihin. Nämä krooniset 

sairaudet Maailman terveysjärjestö sekä Australia ja Uusi-Seelanti ovat tunnistaneet yleisimmiksi 

kuolemaan johtavista kansantaudeista. (Alcorn ja Broome 2014, 49.) 

OPC-interventioon osallistuneilla opettajilla oli opetuskokemusta yhdestä vuodesta 27:ään vuo-

teen, ja heiltä edellytetään kykyä hallita erityisen tuen tarpeen oppilaita, kenellä tarkkaavaisuuden 

ja itsesäätelyn haasteita luokkatilanteissa, mikä johtaa häiritsevään käytökseen opetuksen aikana 

(Hui ym. 2016, 119). 

Taulukko 4. Osallistujat ja heidän kuvattu toimintakyky. 

Asiakasryhmä Kuvattu toimintakyky ja taustatiedot 

3,6,7 Aivohalvauksen 

saaneet henkilöt 

• Lievän tai keskivaikean aivohalvauksen saaneita aikuisia henkilöitä, joita 

hoidettu ensin sairaalahoidossa ja sen jälkeen kotiutettu laitoshoitoon tai 

avokuntoutukseen. 

• Valikoituneet kansalaisjärjestöjen, aivohalvauspoliklinikan ja 

tutkimusinstituutin vapaaehtoisista.  

• Ei muita neurologisia sairauksia, päihteiden samanaikaista käyttöä tai 

vaikeaa afasiaa. 

• FIM-asteikolla suoriutuu vähintään kohtalaisesti avustettuna ilmaisun, 

ymmärryksen, muistin ja ongelmanratkaisun haasteista, jotta interventio 

on mahdollista toteuttaa.  

• Pystyvät nimeämään vähintään yhden aihealueen, minkä osalta 

haluaisivat parantaa omaa osallistumistaan arjessaan. 

• Pystyvät käyttämään nettiyhteydellä varusteltua tietokonetta tai 

tablettia. 

• Eivät ole aiemmin hyödyntäneet toimintaterapiapalveluita.  

Taulukko jatkuu seuraavalla sivulla. 
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Asiakasryhmä Kuvattu toimintakyky ja taustatiedot 
8 Ikääntyneet 

aikuiset 

• 89-vuotias tuetun asumisyksikön asukas. 

• Fyysisiä ja kognitiivisia haasteita. Liikkuminen tasapainon haasteiden 

vuoksi rollaattorin turvin ulkona ja heikentyneet muistitoiminnot 

haittaavat merkittävästi arjen toiminnoista suoriutumista. 
2,4 Lapset äiteineen • 5-12-vuotiaat lapset, joiden toiminnallisessa suoritutumisessa nousi 

huolta vähintään kolmella eri osa-alueella. 

• Lapsilla saattoi olla todettuna älyllinen kehitysvamma tai Aspergerin 

oireyhtymä, mutta suurimmalla osalla ei ollut aiempaa lääketieteellistä 

diagnoosia. 

• Perheet eivät saaneet muita tukitoimia nimettyihin haasteisiin tutkimus-

jakson aikana, mutta kolmasosa lapsista oli aiemmin saanut tukitoimia 

vanhempien nimeämiin haasteisiin ammattilaisilta, kuten erityisopetta-

jalta tai toimintaterapeutilta. 

• Perheet olivat matala-, keski-, ja korkeatuloisia, mutta äideistä suurim-

malla osalla oli yleisesti ottaen korkeampi koulutustausta.  

• 3–12-vuotiaat lapset, joilla oli todettu aktiivisuuden ja tarkkaavuuden 

häiriö, älyllinen kehitysvamma, autismikirjon diagnoosi tai haasteita aisti-

tiedon käsittelyssä. 

• Lapset saivat tutkimusjakson aikana lisäksi perinteistä toimintaterapiaa.  
1 Kroonista sairautta 

sairastavat henkilöt 

• Diabetes, sydän- ja verisuonisairaus tai hengityselinten sairaus. 

• Riittävät kielelliset ja kognitiiviset taidot sekä tarpeeksi vakaa 

terveydentila. 
5 Peruskoulun 

opettajat 

• Opetuskokemusta yhdestä vuodesta 27:ään vuoteen. 

• Edellytetään kykyä hallita erityisen tuen tarpeen oppilaita, joilla on tark-

kaavaisuuden ja itsesäätelyn haasteita luokkatilanteissa, mikä johtaa häi-

ritsevään käytökseen opetuksen aikana. 

 

8.2 OPC-intervention hyödyt ja haasteet osallistujien toimintakykyyn  

Kaikissa tutkimukseen valikoituneissa tutkimusartikkeleissa kuvattiin Occupational Performance 

Coaching-intervention hyötyjä osallistujien toimintakyvylle. Tutkimuksissa kuvattiin myös 

menetelmän käytön haasteita suhteessa osallistujien toimintakykyyn ja kehitysideoita, kuinka 

osallistujien toimintakyky sekä siihen vaikuttavat tekijät voitaisiin OPC-intervention aikana ottaa 

paremmin huomioon. OPC-intervention hyödyt ja haasteet osallistujien toimintakyvylle on kuvattu 

taulukossa 5.  

Aluksi käsitellään mentelemästä koettuja hyötyjä osallistujien toimintakykyyn. 

Aivohalvauskuntoutujia käsittelevissä tutkimuksissa osallistujat kokivat kaikissa tutkimuksissa, 
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riippumatta siitä oliko kyseessä OPC-Stroke- vai Tele-OPC-interventio, menetelmän hyödyllisenä 

(Kessler ym. 2018; Kessler ym. 2021; Belliveau ym. 2016). Osallistujien toiminnallinen 

suoriutuminen tai tyytyväisyys parani nimettyihin tavoitteisiin nähden. Kahdella osallistujalla 

parannusta oli tullut sekä toiminnallisessa suoriutumisessa että tyytyväisyydessä. Tavoitteet 

liittyivät esimerkiksi päivittäiseen liikkumiseen, pukeutumiseen sekä sosiaalisiin tilanteisiin.  

Tutkimustulosten perusteella OPC-interventio saattaa olla hyödyllinen menetelmä osallistumisen 

parantamiseksi. (Kessler ym. 2021, 491–492.) OPC-menetelmä tarjosi myös tuetussa 

asumisyksikössä asuvalle mahdollisuuden sitoutua itselleen merkittävään toimintaan uudelleen 

(Lamarre 2020, 9).  

Suoriutumisen ja tyytyväisyyden koettiin parantuneen niillä osa-alueilla, mihin tavoitteet oli 

asetettu ja interventioprosessin koettiin aktivoineen toimimaan. Menetelmällä koettiin olevan 

sosiaalisesti tärkeä merkitys kuntoutumisessa. Prosessin aikana pystyttiin tekemään merkittäviä 

oivalluksia omasta kuntoutumisesta ja menetelmä mahdollisti oivaltavan reflektoinnin (Belliveau 

ym. 2016; Kessler ym. 2018). OPC-interventio koettiin motivaatiota ja toivoa tarjoavana 

menetelmänä, mikä lisäsi itsevarmuutta saavuttaa asetetut tavoitteet ja toimia aktiivisena 

toimijana (Kessler ym. 2018; Lamarre ym. 2020). Osallistujat pääsivät kokemaan onnistumisia ja 

saavuttivat tavoitteensa osittain tai kokonaan. Toimivia strategioita pystyttiin yleistämään myös 

muiden tavoitteiden saavuttamiseksi (Kessler ym. 2018, 334–335.) 

Osana toimintaterapiainterventiota OPC-menetelmällä voidaan tukea diabetesta, sydän- ja veri-

suonisairautta sekä hengityselinten sairautta sairastavia henkilöitä sitouttamalla heidät sairauden 

hoitoon, harjoittelemaan päivittäisiä toimintoja ja parantamaan arjen toiminnoista selviytymistä 

Tavoitesuuntautuneet kysymykset ja OPC-interventiomenetelmästä johdetut toimintatavat ovat 

keskeisiä elämäntapamuutoksen tukemiseksi. Hyödyntämällä OPC-interventiota toimintaterapi-

assa, voidaan tukea yksilön vastuuta kroonisen sairauden itsehoidossa toiminnallisen suoriutumi-

sen muutokseen pyrkivien tavoitteiden kautta, esimerkiksi ruokien valmistamista ja valintaa sekä 

hyötyliikuntaa koskien. (Alcorn ym. 2014, 52.) 

Lasten toiminnallinen suoriutuminen ja äitien tyytyväisyys lapsen suoriutumiseen paranivat inter-

ventiojakson aikana asetettuihin tavoitteisiin nähden (Graham ym. 2013, 13–16; Angelin ym. 2021, 
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42–43).  Äitien luottamus omiin kykyihin vanhempana parani intervention aikana ja pysyi yllä inter-

vention loputtua. (Graham ym. 2013, 13–16). Äitien tyytyväisyys omaan rooliinsa vanhempana pa-

rani merkittävästi ja OPC-intervention koettiin olevan ensimmäinen menetelmä, joka huomio 

myös vanhemman tarpeet. Mahdollisuus jakaa ajatuksia ja reflektoida ryhmässä koettiin hyödyl-

liseksi ongelmanratkaisuvaiheessa sekä toimintastrategioiden suunnittelussa. Vertaistuen tarjoa-

minen toisille vahvisti äitien pätevyyden tunnetta ja roolia vanhempana. (Angelin 2021, 43–44.) 

OPC-menetelmän aikana äidit kokivat, että kun he oppivat taidon asettaa lapsilleen realistisia ta-

voitteita sopiville ajanjaksoille, heidän kokemansa stressi ja ahdistus väheni (Angelin ym. 2021, 

44). OPC-intervention aikana opitut taidot suhteessa nimettyihin toimintoihin ja tavoitteisiin saat-

toivat yleistyä myös muuhun toimintaan lapsen arjessa. (Graham ym. 2013, 13–16.) 

Opettajien luottamus omiin kykyihin parani intervention aikana myös myöhemmässä vaiheessa 

opetusuraa. OPC:n ja työpajan yhdistäminen näyttäytyi toisiaan tukevana, sillä opettajat saivat 

koulutuksesta tarvittavaa lisätietoa, kuinka lasten itsesäätelyä ja tarkkaavaisuutta voidaan tukea 

kouluympäristössä. OPC-prosessin aikana opettajat pystyivät reflektoimaan oppimaansa ja hyö-

dyntämään saatua tietoa ongelmanratkaisuvaiheessa, kokeilemaan uusia strategioita sekä yleistä-

mään saatua tietoa omissa luokissaan. (Hui ym. 2016, 119.)  

Seuraavaksi käsitellään menetelmän haasteita osallistujien toimintakykyyn. Yhdessä 

alkuperäistutkimuksessa osallistumisen aste ei OPC-intervention aikana muuttunut, vaikka 

positiivista muutosta suhteessa koettuun tyytyväisyyteen ja suoriutumiseen havaittiinkin 

(Belliveau ym. 2016, 3–7). Osallistujat tarvitsivat enemmän ohjausta sekä tukea 

ongelmanratkaisuprosessin aikana ja tapaamiskertoja olisi tämän vuoksi tarvittu enemmän, jotta 

itsenäinen toimijuus olisi mahdollistunut paremmin prosessin aikana (Lamarre 2020; Belliveau 

2016, 3–7). Kesslerin ja muiden (2018, 334–335) tutkimuksessa puolestaan nousi esiin, että 

aivohalvauksen jälkeisen kognition aleneman ja fatiikin vuoksi voisi olla perusteltua ehdottaa 

ongelmanratkaisuprosessissa myös valmiita toimintastrategioita kuntoutujille, sillä tässä vaiheessa 

prosessia osallistujilla ilmeni haasteita.  

Osa interventiomenetelmään osallistuneista olisi kaivannut ja toivonut enemmän kehon 

valmiuksiin keskittyvää lähestymistapaa interventiolta, eivätkä kokeneet saaneensa minkäänlaista 
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hyötyä interventiojaksosta. Tulevaisuudessa olisi hyvä miettiä, kuinka OPC-Stroke-interventiota 

pystytään mukauttamaan toiveiden ja tarpeiden mukaan myös niille kuntoutujille, jotka eivät ole 

vielä valmiita toimintakeskeiseen lähestymistapaan. Osallistujien kognitiivisen toimintakyvyn 

lähtötaso sekä mieltymykset voivat vaikuttaa siihen, kuinka OPC-menetelmänä koetaan. 

Kuntoutujat, joilla on havaittu kognition heikentymistä, tarvitsevat enemmän struktuuria ja tukea 

sekä mukautusta, jotta hyötyvät OPC-interventiosta (Kessler ym. 2018; 2021.) Toisaalta, jotta OPC-

interventio voidaan toteuttaa osana kuntoutusta, yksilöllä on oltava riittävät kielelliset ja kognitii-

viset taidot sekä tarpeeksi vakaa terveydentila (Alcorn ja Broome 2014, 52–61). 

OPC-intervention käytössä lasten ja heidän vanhempiensa kanssa erilaisessa kulttuuriympäristössä 

koettiin haastavana ja menetelmä ei välttämättä huomioi erilaisille kulttuuriympäristöille tyypillisiä 

perhemuotoja; naisen rooli ja toiminnan rajoitteista aiheutuvan stigma ohjaavan lasten äitien toi-

mimista yhteiskunnassa (Angelin ym. 2021, 44). Lasten kasvun ja kypsymisen osuutta tavoitteiden 

saavuttamisessa ja toiminnallisen suoriutumisen edistymisessä ei voida menetelmän avulla määrit-

tää. Äitien tyytyväisyys omaan rooliin vanhempana ei parantunut OPC-menetelmän aikana pysy-

vämmin (Graham ym. 2013, 13–16). 

Taulukko 5. OPC-intervention raportoidut hyödyt ja haasteet osallistujien toimintakyvylle. 

Asiakasryhmä Raportoidut hyödyt OPC-interventiosta 

suhteessa toimintakykyyn 

Raportoidut haasteet OPC-

interventiosta suhteessa 

toimintakykyyn 
3, 6, 7 Aivohalvauksen 

saaneet henkilöt 

• Toiminnallinen suoriutuminen tai 

tyytyväisyys parani  nimettyihin 

tavoitteisiin nähden. 

• Kokemus suoriutumisen ja 

tyytyväisyyden paranemisesta 

niillä osa-alueilla, mihin tavoitteet 

oli asetettu, vaikka osallistumisen 

aste ei muuttunut. 

• Onnistumisen tunne siitä, että 

asetetut tavoitteet pystyttiin 

saavuttamaan osittain tai 

kokonaan. 

  

• Interventiojaksolta 

kaivattiin myös kehon 

valmiuksiin keskittyvää 

lähetysmistapaa. 

Osallistujat, jotka eivät 

olleet valmiita 

toimintakeskeiseen 

lähestymistapaan kokivat, 

etteivät saaneet 

interventiosta 

minkäänlaista hyötyä, eikä 

se vastannut heidän 

odotuksiaan tai tarpeitaan.  

 

Taulukko jatkuu seuraavalla sivulla. 
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Asiakasryhmä Raportoidut hyödyt OPC-

interventiosta suhteessa 

toimintakykyyn 

Raportoidut haasteet OPC-

interventiosta suhteessa 

toimintakykyyn 
 • Itsevarmuutta saavuttaa asetetut 

tavoitteet. 

• Toimivia strategioita pystyttiin 

yleistämään myös muiden 

tavoitteiden saavuttamiseksi. 

• Kokemus oman toiminnan 

aktivoitumisesta. 

• Sosiaalisesti tärkeä merkitys. 

• Merkittäviä oivalluksia omasta 

kuntoutumisesta prosessin 

aikana.  

• Motivaatiota ja toivoa herättävä. 

• Mahdollisuus oivaltavaan 

reflektointiin. 

• Kognitiivisen toimintakyvyn 

lähtötaso ja mieltymykset 

vaikuttavat siihen, kuinka 

hyödyllisenä menetelmä 

koetaan.  

• Kuntoutujat, joilla on 

havaittu kognition 

heikentymistä, tarvitsevat 

enemmän struktuuria ja 

tukea sekä mukautusta, 

jotta hyötyvät OPC-

interventiosta. 

• Tapaamiskertojen määrä ei 

ollut riittävä, minkä vuoksi 

itsenäinen toimijuus ei 

täysin toteutunut.  

• Aivohalvauksen jälkeisen 

fatiikin ja kognition 

aleneman vuoksi 

toimintastrategioiden 

idoinnin työläys haastoi 

ongelmanratkaisu-

prosessissa etenemistä. 
8 Ikääntyneet aikuiset • Mahdollisuus sitoutua uudelleen 

itselle merkittävään toimintaan. 

• Lisääntynyt itsevarmuus 

aktiivisena toimijana. 

• Vähäinen ohjaus ja tuki 

ongelmanratkaisu-prosessin 

aikana.  

• Riittämätön määrä 

tapaamiskertoja. 
2, 4 Lapset äiteineen 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

• Lasten toiminnallinen suoriutumi-

nen ja äitien tyytyväisyys lapsen 

suoriutumiseen paranivat asetet-

tuihin tavoitteisiin nähden 

• Äitien luottamus omiin kykyihinsä 

vanhempana parani 

• Äitien tyytyväisyys omaan roo-

linsa vanhempana parani. 

• Kokemus siitä, että myös van-

hemman tarpeet huomioidaan, 

koettiin tärkeänä.  

 

• Menetelmä ei huomioi 

riittävästi kulttuurisia eroja.  

• Tyytyväisyys omaan rooliin 

ja kykyihin vanhempana ei 

parantunut pidemmällä 

aikavälillä.  

• Pätevyyden tunteen 

vahvistumiseen vaikuttavat 

yhteiskunnalliset tekijät, 

joihin ei mentelmän avulla 

voida kaikissa 

kulttuuriympäristöissä 

välttämättä vaikuttaa.  

Taulukko jatkuu seuraavalla sivulla. 
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Asiakasryhmä Raportoidut hyödyt OPC-interventiosta 

suhteessa toimintakykyyn 

Raportoidut haasteet OPC-

interventiosta suhteessa 

toimintakykyyn 

 • Mahdollisuus jakaa ajatuksia ja 

reflektoida ryhmässä, koettiin 

hyödylliseksi ongelmanratkaisu- 

• vaiheessa sekä toimintastrategioi-

den suunnittelussa. Vertaistuen 

tarjoaminen vahvisti pätevyyden 

tunnetta ja roolia vanhempana. 

• Taito asettaa lapselle realistisia 

tavoitteita sopiville ajanjaksoille 

laski koettua stressiä ja ahdis-

tusta. 

• Opitut taidot suhteessa nimettyi-

hin toimintoihin ja tavoitteisiin 

saattoivat yleistyä myös muuhun 

toimintaan lapsen arjessa 

• Lasten kasvun ja kypsymi-

sen roolia toiminnallisen 

suoriutumisen ja osallistu-

misen edistymisessä suh-

teessa nimettyihin tavoittei-

siin ei pystytä erottelemaan 

menetelmän vaikutuksista. 

• Toimintakeskeisen tavoit-

teen nimeäminen on haas-

tavaa, jos vanhempi kokee 

muutostarpeen koskevan 

ainoastaan kehon valmiuk-

sia. 

1 Kroonista sairautta 

sairastavat henkilöt 

• Voidaan tukea yksilöä sitoutu-

maan sairauden hoitoon, harjoi-

tella päivittäisiä toimintoja ja pa-

rantaa arjen toiminnoista 

selviytymistä. 

• Tavoite-suuntautuneet kysymyk-

set ja OPC-interventio-

menetelmästä johdetut toiminta-

tavat ovat keskeisiä elämäntapa-

muutoksen tukemisessa. 

• Voidaan tukea yksilön vastuuta 

kroonisen sairauden itsehoidossa 

toiminnallisen suoriutumisen 

muutokseen pyrkivien tavoittei-

den kautta. 

• Edellyttää kuntoutujalta riit-

täviä kielellisiä ja kognitiivi-

sia taitoja sekä tarpeeksi va-

kaata terveydentilaa. 

5 Peruskoulun 

opettajat 

• Luottamus omiin kykyihin parani 

intervention aikana sekä alkuvai-

heessa että myöhäisemmässä vai-

heessa opetusuraa. 

• Mahdollisuus reflektoida opittua 

ja hyödyntää saatua tietoa ongel-

manratkaisu-vaiheessa. 

• Mahdollisuus kokeilla uusia stra-

tegioita ja yleistää niitä omassa 

luokassa.  

• Interventioon osallistumista 

varten täytyy varata aikaa.  
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9 Pohdinta 

9.1  Tutkimustulosten tarkastelu  

Opinnäytetyön yhtenä tavoitteena oli selvittää, millaisten asiakasryhmien kanssa Occupational 

Performance Coaching-menetelmää on toteutettu. Tiedossa oli, että OPC-menetelmä on nykyään 

laajemmin käytössä terveys- ja opetusaloilla sekä aikuis-, että lapsiasiakkaiden ja heidän 

lähiverkostojen tukemiseksi. (Graham, Kennedy-Behr & Ziviani 2021, 1.) Tutkimuksen tulokset 

osoittavat, että OPC-menetelmää on toteutettu keskenään hyvin erilaisten asiakasryhmien kanssa 

ja OPC:n positiivisia vaikutuksia osallistujien toimintakykyyn pystyttiin kuvaamaan kaikkien 

asiakasryhmien kohdalla.  Asiakasryhmät ovat toisiinsa nähden heterogeenisiä, toimivat erilaisissa 

toimintaympäristöissä, ovat kaiken ikäisiä ja heillä on hyvin erilaisia toiminnan rajoitteita niin 

kehon valmiuksien kuin suoritus- ja osallistumisrajoitteiden osalta.    

Tarkempaa tutkimusta tullaan edelleen tarvitsemaan OPC-menetelmän soveltuvuudesta erilaisten 

asiakasryhmien kanssa. Kroonista sairautta sairastavien henkilöiden osalta tarvitaan tietoa OPC:n 

sovellettavuudesta terveyskäyttäytymisen muutoksissa, kuten tupakan polton lopettamisessa 

(Alcorn & Broome 2014, 52–61). Huin ja muiden (2016, 122) tutkimus antaa toistaiseksi vain 

alustavaa tietoa kouluperustaisen toimintaterapian mahdollisuuksista hyödyntää OPC-

interventiomenetelmää. Tutkimustietoa OPC:n laajemmasta hyödyntämisestä opettajien 

toiminnallisen suoriutumisen edistämiseksi tarvitaan tulevaisuudessa.   

Aivohalvauksen saaneiden henkilöiden toimintakyky kuvautui mukaanotto- ja poissulkukriteerien 

vuoksi yhtenäisenä, jolloin tuloksia voidaan vertailla alkuperäistutkimusten välillä luotettavammin. 

Toisaalta tutkimusotanta painottui ainoastaan lievän tai keskivaikean aivohalvauksen saaneisiin 

kuntoutujiin, ja muut neurologiset etenevät sairaudet oli poissuljettu, jolloin tulokset eivät ole 

yleistettävissä yhtä laajalle kohderyhmälle. Työskennellessä lasten ja heidän äitiensä kanssa, OPC-

intervention hyödyistä tarvitaan tarkempia lisätutkimuksia, erityisesti matalatuloisten perheiden ja 

eri diagnoosiryhmissä olevien lasten kuntoutuksessa. Nyt tutkimukseen osallistuneiden äitien 
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koulutustausta oli yleisesti ottaen korkea (Graham ym. 2013, 13–16). Työskennellessä lasten ja 

heidän äitiensä kanssa, OPC-intervention hyödyistä tarvitaan tarkempia lisätutkimuksia.  

Keskeinen asiakasryhmä, jonka kanssa OPC-menetelmää ei ole vielä tutkittu, on 

mielenterveyskuntoutujat. OPC:n mahdollisuudet tukea ja edistää mielenterveyskuntoutujien 

toiminta- ja työkykyä olisivat merkittäviä, sillä Leinosen (2022) mukaan Suomessa 

mielenterveyden ja käyttäytymisen häiriöt ovat yleisin syy työkyvyttömyyseläkkeelle jäämiseen. 

Lisää tutkimusta OPC:n mahdollisuuksista edistää työkykyä kaivattaisiin ja tästä olisi hyötyä myös 

työterveyspalveluiden kehittämiseksi Suomessa. Tulevaisuudessa toimintaterapeutit nähdään 

keskeisenä osana työterveyshuollon moniammatillista tiimiä Suomessa ja toiminta- sekä työkyvyn 

arvioiminen näyttöön perustuvilla menetelmillä tunnistetaan toimintaterapeuttien 

ydinosaamiseksi (Vehmanen 2022, 8). Olisi hyödyllistä saada tutkimustietoa siitä, kuinka OPC 

soveltuisi käytettäväksi työkykyä tukevana ja edistävänä menetelmänä, esimerkiksi suomalaisessa 

työterveyshuollossa työuupumusta ja siitä seuraavien liitännäissairauksien ennaltaehkäisemiseksi.  

Lisäksi on mielenkiintoinen havainto, että tutkimuksiin on valikoitunut ainoastaan lapsia äiteineen, 

eikä isän roolia ole otettu huomioon perhekeskeisessä valmennusprosessissa. Suomessa 

vanhempien tasa-arvoista hoitovastuuta ja yhdenvertaisuutta vanhempien välillä korostetaan yhä 

enemmän ja tätä muutosta kuvaa hyvin elokuussa 2022 voimaan tuleva perhevapaiden uudistus 

(Perhevapaat uudistuvat vuonna 2022, n.d.). Suomessa voisi olla mielenkiinoista saada tietoa 

nimenomaan siitä, kuinka perheen molemmat vanhemmat sitoutuvat valmentamisprosessiin ja 

lapsen kuntoutumiseen.  

OPC-menetelmän hyötyjä ja haasteita kuntoutujien toimintakykyyn on haasteellista koota 

jäsennellysti yhteen, sillä alkuperäistutkimukset ovat keskenään hyvin eri laatuisia ja aineistossa 

esiintyy useita erilaisia tutkimusmenetelmiä, joista saatuja tuloksia ei voida suoraan verrata 

toisiinsa. Alla esitellään keskeisimpiä tuloksia OPC:n hyödyistä ja haasteista kuntoutujien 

toimintakyvylle.   

Positiiviset muutokset toiminnallisessa suoriutumisessa ja tyytyväisyydessä omaa suoriutumista 

kohtaan havaittiin useammassa tutkimuksessa, mutta tulokset eivät välttämättä olleet 

havaittavissa enää interventioprosessin päätyttyä. Tarkempaa tutkimusta toimintastrategioiden 
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yleistymisestä arjen muuhun toimintaan ja positiivisen muutoksen pitkäkestoisista vaikutuksista 

arjessa osallistumiseen tarvitaan tulevaisuudessa.   

OPC-menetelmän käyttö lisäsi erityisesti osallistujien koettua tyytyväisyyttä omaa toiminnallista 

suoriutumista kohtaan. Tämä on keskeinen havainto CMOP-E-mallin näkökulmasta, jossa 

korostetaan yksilön omaa subjektiivista kokemusta toiminnallisesta suoriutumisesta. OPC-

menetelmä myös laski osallistujien kokemaa ahdistusta ja stressiä (Angelin 2021, 44). OPC:n 

aikana kuntoutujien motivaatio kasvoi, mikä osaltaan vaikuttaa toimintaan sitoutumiseen ja 

osallistujat kokivat itsevarmuutta saavuttaa asetetut tavoitteet.   

Osallistujien kognitiivisen toimintakyvyn lähtötaso ja mieltymykset vaikuttivat siihen, kuinka OPC-

menetelmänä koettiin. Osallistujat, joilla on havaittu kognition heikentymistä, tarvitsevat 

enemmän struktuuria ja tukea sekä mukautusta, jotta he hyötyvät OPC-interventiosta. Osa 

interventiomenetelmään osallistuneista olisi kaivannut ja toivonut enemmän kehon valmiuksiin 

keskittyvää lähestymistapaa interventiolta, eivätkä kokeneet saaneensa minkäänlaista hyötyä 

interventiojaksosta. (Kessler ym. 2018; 2021.) Toiminnan analyysin merkitys osana 

toimintaterapeuttien ydinosaamista korostuu, sillä sen avulla voidaan arvioida ja analysoida 

kuntoutujan taitoja suhteessa ympäristön tukeen ja toiminnan vaatimuksiin. Toiminnananalyysin 

avulla pystytään tarjoamaan tarvittavat määrät tapaamisia, riittävää ohjausta ja tukea sekä 

mukautusta intervention aikana sekä tarvittaessa tarjoamaan muita mahdollisia lähestymistapoja 

kuntoutukseen, kuin OPC-menetelmä. Tutkimuksen tulokset osoittavat kuitenkin sen, että vaikka 

toimintaterapian nykyinen paradigma ja viimeisin tutkimustieto puoltaa toimintaperusteista 

lähestymistapaa, osallistujat saattavat kaivata ja hyötyä myös kehon valmiuksia kuntouttavasta 

toimintaterapiasta, ennen kuin ovat valmiita toimintaperustaiseen lähestymistapaan.  

Menetelmän käyttö erilaisissa kulttuuriympäristöissä näyttäytyi osittain haasteellisena. 

Perhemuoto, naisen rooli yhteiskunnassa sekä toiminnan rajoitteen aiheuttama stigma loivat 

intialaisessa kulttuuriympäristössä haasteita menetelmän hyödyntämisessä äitien kanssa. Nainen 

ei välttämättä yhteisössä tai perheessä tee päätöksiä ja lapsen sairaus voi leimata äitiä sekä lasta, 

mikä osaltaan vaikuttaa merkittävästi kokemukseen omista kyvyistä ja roolista vanhempana 

(Angelin ym. 2021, 44.) Tutkimuksen tulokset antavat tärkeää tietoa myös suomalaiseen 
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palvelujärjestelmään, jossa kuntoutuksen asiakkaana ovat kasvavissa määrin eri kulttuuritaustoista 

tulleita ja kasvaneita vanhempia ja heidän lapsiaan.  

Tutkimuksen tulokset osoittavat, että OPC-menetelmä soveltuisi mahdollisesti myös suomalaiseen 

kuntoutusjärjestelmään. OPC- interventio on asiakaslähtöinen ja toimintaperusteinen menetelmä, 

joka voitaisiin ottaa Suomessa laajemminkin käyttöön eri asiakasryhmien toimintakyvyn 

edistämiseksi. OPC voisi soveltua käytettäväksi myös osana Kelan vaativan lääkinnällisen 

kuntoutuksen toimintaterapiaa, sillä menetelmä on tutkimusnäyttöön perustuva ja ICF-viitekehys 

sekä osallistumisen edistäminen olisi selvästi kuntoutuksen keskiössä. Tutkimukset OPC-

menetelmän käytöstä suomalaisessa kulttuuriympäristössä lisäisivät menetelmän luotettavuutta ja 

helpottaisi menetelmän käyttöönottoa laajemmin suomalaisessa kuntoutusjärjestelmässä osana 

toimintaterapiaa ja moniammatillista kuntoutusta.    

9.2 Tutkimuksen eettisyys ja luotettavuus  

Hyvä tieteellinen käytäntö ohjaa myös opinnäytetöiden kirjoittamista Suomessa. Käytänteillä 

pyritään ennaltaehkäisemään epärehellistä tieteellistä toimintaa. Opinnäytetyö toteutetaan 

suunnitelmallisesti, työtä tehdessä on oltava rehellinen, huolellinen ja kunnioitettava muiden 

tutkijoiden tekemää työtä. (Ammattikorkeakoulujen opinnäytetöiden eettiset suositukset 2020, 8–

9). Opinnäytetyö eri vaiheineen on projektoitu prosessin alussa ja tutkimuksen tavoitteet ja 

tutkimuskysymykset on selvennetty yhteistyössä toimeksiantajan kanssa. Prosessin edetessä 

tutkimuksen eri vaiheet on pyritty raportoimaan mahdollisimman tarkasti. Lisäksi opinnäytetyön 

eri vaiheissa on konsultoitu opinnäytetyönohjaajaa ja yhteistyössä seurattu tutkimusprosessin 

etenemistä.   

Narratiivinen yleiskatsaus saattaa olla johdatteleva tai toisaalta jopa puolueellinen (Salminen 

2011, 7). Ilman tarkkoja metodisia sääntöjä ja rajoituksia on narratiivisena kirjallisuuskatsauksena 

toteutetussa opinnäytetyössä ollut tärkeää tiedostaa metodin riskit prosessin eri vaiheissa, kun 

aineistoa valitaan ja analysoidaan. Kun tarkoituksena on tehdä selvitystä ilmiön nykytilanteesta, 

tutkimukseen valikoituneet artikkelit eivät olleet kaikki vertaisarvioituja, mikä osaltaan vaikuttaa 

tutkimustulosten luotettavuuteen. Useammassa tutkimusartikkelissa tutkijat olivat samoja ja OPC-

interventiomenetelmän kehittäjiä, mikä osaltaan voi vaikuttaa tutkimustulosten luotettavuuteen 
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ja analysoinnin puolueellisuuteen. Suuntaa antavaa ja alustavaa tietoa tutkimuksista on saatu 

paljon, joten tulevaisuudessa menetelmän luotettavuutta lisäisivät satunnaistetut kontrolloidut 

tutkimukset eri asiakasryhmien kanssa toteutettuna. OPC-interventiota ei ole tutkittu Suomessa, 

joten sen soveltuvuutta suomalaiseen lääkinnälliseen kuntoutukseen täytyy pohtia kriittisesti. 

Ammattilaiset voivat kuitenkin soveltaa OPC-menetelmästä saatua tutkimustietoa paikallisen 

kulttuurin asianmukaisten kuntoutuskäytänteiden mukaisesti (Occupational Performance 

Coaching N.d.).   

9.3 Johtopäätökset   

Tämän opinnäytetyön tuloksiin pohjautuen voidaan osoittaa, että Occupational Performance 

Coaching-menetelmä vaikuttaa soveltuvan osaksi toimintaterapiainterventiota erilaisten 

asiakasryhmien kanssa käytettäväksi lääkinnällisessä kuntoutuksessa ja asiakkaiden 

lähiverkostojen ohjaamisessa. Menetelmän käyttö näyttää lisäävän asiakkaiden itsevarmuutta 

saavuttaa asetetut tavoitteet ja vaikuttaa tarjoavan mahdollisuuden oivaltavalle reflektoinnille. 

Menetelmän avulla voidaan mahdollisesti edistää toiminnallista suoriutumista ja tyytyväisyyttä 

omaa suoriutumista kohtaan. Keskeisimpiä haasteita menetelmän käytölle ovat tällä hetkellä sen 

sovellettavuus eri kulttuuriympäristöissä ja asiakkaiden kanssa, joilla on alentuneet kognitiiviset tai 

kielelliset taidot. Lisäksi tutkimusta eri diagnoosiryhmien ja eri tulotasoisten asiakkaiden kanssa 

tarvitaan tulevaisuudessa.  

Tutkimuksen tuloksista nousee esiin, että kognitiivisen toimintakyvyn lähtötasosta riippuen 

interventioon osallistujat voivat tarvita enemmän tukea ja ohjausta interventioprosessin aikana. 

Tapaamiskertojen määrää tulisi tarvittaessa arvioida yksilöllisemmin osallistujan toimintakyvyn 

haasteet huomioiden sekä tarvittaessa strukturoida ja mukauttaa ongelmanratkaisuprosessia 

yksilöllisemmäksi. Tulevaisuudessa tarvitaan tarkempaa tutkimustietoa siitä, voidaanko 

ongelmanratkaisuprosessissa esittää osallistujille valmiita toimintastrategioita ja selvittää, kuinka 

valmiit ehdotukset vaikuttavat osallistujien ongelmanratkaisuprosessiin ja omien strategioiden 

löytymiseen.  
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