SeAMKZ#

SEINAJOEN AMMATTIKORKEAKOULU
SEINAJOKI UNIVERSITY OF APPLIED SCIENCES

Riina Seppelvirta & Karoliina Seppelvirta

Mika toimii tanaan, ei valttamatta toimi enaa huomenna

Nepsy-lapsen arjen tukeminen varhaiskasvatuksessa — Opas kasvattajille

Opinnaytetyo
Syksy 2023
Sosionomi (AMK), Seinajoen ammattikorkeakoulu
Sosionomi (AMK), Vaasan ammattikorkeakoulu




SEINAJOEN AMMATTIKORKEAKOULU
Opinnaytetyon tiivistelma
Tekija: Riina Seppelvirta (Sosionomi, SeAMK) & Karoliina Seppelvirta (Sosionomi, VAMK)

Tyon nimi alaotsikoineen: Mika toimii tanaan ei valttamatta enaa toimi huomenna: Nepsy
lapsen arjen tukeminen varhaiskasvatuksessa — Opas kasvattajille

Ohjaaja: Katariina Perttula, SeAMK & Tiina Jarvela, VAMK

Vuosi: 2023 Sivumaara: 31 Liitteiden lukumaara: 2

Opinnaytetydmme aiheena oli nepsy-lapsen arjen tukeminen varhaiskasvatuksessa.
Yhteistydtahomme oli varhaiskasvatuksen yksikkd. Opinnaytetyon tarkoituksena oli
kartoittaa, kuinka neuropsykiatrisista hairidsta (nepsy) karsivat lapset huomioidaan
varhaiskasvatuksessa ja kasvattajien tietoa nepsy-lapsista. Opinnaytetydn tavoitteena oli
tuoda tasa-arvoa nepsy-lasten arkeen varhaiskasvatuksessa. Teoriaan perehtymalla, seka
ammattilaisilta haastatteluissa saamilla tiedoilla ja kokemuksilla kokosimme oppaan
kasvattajille. Oppaan avulla halusimme tuoda kasvattajille uusia toimintatapoja seka
ymmarrysta nepsy-lapsia kohtaan. Opinnaytety6ta lahdimme kokoamaan omiin
kokemuksiimme ja ajankohtaisuuteen pohjautuen seka pureutuen vankkoihin teoria
lahteisiin.

Tutkimus toteutettiin toiminnallisena opinnaytetyona. Opinnaytetyon teoriaosassa
kasitellaan mita neuropsykiatrisiin hairidihin kuuluu, ja miten ne nakyvat
varhaiskasvatuksen arjessa. Opinnaytetyota ja opasta varten etsimme vastaukset
kysymyksiin: Mita neuropsykiatriset hairiét ovat? Miten neuropsykiatriset hairidt nakyvat
varhaiskasvatuksen arjessa? Kuinka tukea kasvattajia nepsy-lasten kanssa
tydskennellessa? Teoriassa nostimme esille tarkeimmat ja oleellisimmat aihealueet
neuropsykiatrisista hairidista. Haastatteluilla kartoitimme kasvattajien tietoa nepsy-lapsista,
seka minkalaista arki heidan kanssaan varhaiskasvatuksessa on. Naiden tutkimusten
pohjalta kokosimme oppaan kasvattajille.

Opinnaytetyon tuotoksen eli oppaan tavoitteena oli tuottaa informatiivinen kokonaisuus
kasvattajille. Opas kirjoitettiin sellaiseen muotoon, jota on helppo ymmartaa ja jonka voi
antaa luettavaksi sijaisille, opiskelijoille ja sellaisille, jotka haluavat saada helposti tietoa
nepsy-lapsista. Oppaassa toimme esille teoriaa nepsyista, seka kaytantoja arkeen.
Toivomme opinnaytetyon ja oppaan auttavan kasvattajia nepsy arjen pyorteissa ja tuovan
lisdd ymmarrysta varhaiskasvatukseen.
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This thesis deals with support for children with neuropsychiatric disorder in early childhood
education. The cooperation entity was an early childhood education unit. The purpose of
this thesis was to investigate how children with neuropsychiatric disorder are considered in
early childhood education, and to see the early childhood educators’ knowledge about
neuropsychiatric disorder. The thesis goal was to promote equality and new ways of work-
ing and understanding everyday life in early childhood education of a child with neuropsy-
chiatric disorder. The thesis is based on the authors’ own experiences as well as research
data.

The thesis was implemented as a practice-based thesis. Here we explain what neuropsy-
chiatric disorders are and how it shows in early childhood education. The thesis questions
were: What are neuropsychiatric disorders? How does neuropsychiatric disorders show in
early childhood education? How to support early childhood educators who work with chil-
dren affected by neuropsychiatric disorders? The theory part of the thesis deals with the
most important subject areas in neuropsychiatric disorders. The interviews survey early
childhood educators’ knowledge about children affected by neuropsychiatric disorders and
what it feels like to work with them on a regular basis. A guide was created based on the
results of the thesis.

The thesis goal was to create an informative guide for early childhood educators. The
guide was written in such form that is easy to understand, and it could be useful to read for
substitutes, students, and persons who want to get information easily about children af-
fected by neuropsychiatric disorders. In the guide, we brought up theory of neuropsychiat-
ric disorders and practice for everyday life. We hope that our thesis and guide will help in
the whirlwind of everyday life with children affected by neuropsychiatric disorders and
bring understanding in early childhood education.

' Keywords: neuropsychiatric disorder child, neuropsychiatric disorders, guide, equality, early childhood
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1 Johdanto

Varhaiskasvatuksessa on tarkeaa tunnistaa neuropsykiatriset oirekuvat ajoissa ja osata
tukea lasta myds ennen diagnoosin saamista. Varhaiskasvatussuunnitelman perusteissa-
kin lukee, etta lapsella on oikeus saada riittavaa ja oikea-aikaista tukea varhaiskasvatuk-
sessa (Opetushallitus, 2022). Varhaiskasvatussuunnitelman perusteet myos painottavat,
etta jokaisella lapsella on oikeus laadukkaaseen varhaiskasvatukseen, ja sita tahdomme
myos opinnaytetydssamme painottaa. Jokainen lapsi on oikeutettu varhaiskasvatukseen ja
sen tulee olla laadukasta (Varhaiskasvatuslaki 540/2018). Laadukkaaseen varhaiskasva-
tukseen kuuluu, etta varhaiskasvatuksessa otetaan huomioon lapsen yksilOlliset tarpeet,
tuetaan niita ja suunnitellaan opetus siten, etta lapsi hyotyy kehityksellisesti ja kasvulli-

sesti. Varhaiskasvatuksesta saadetaan varhaiskasvatuslaissa.

Lapsi voi saada varhaiskasvatusta niin yksityisessa kuin julkisessa paivakodissa, avoi-
messa varhaiskasvatustoiminnassa tai perhepaivahoidossa. Kunnat vastaavat lasten
varhaiskasvatuksen jarjestamisesta Suomessa (Finnish National Agency For Education,
2023). Varhaiskasvatus on suunnitelmallista ja tavoitteellista kokonaisuuksien rakenta-
mista. Siihen kuuluu opetus, kasvatus ja hoito. Varhaiskasvatuksessa keskitytaan paa-

asiallisesti pedagogiikkaan.

Varhaiskasvatuksessa jokaiselle lapselle tehdaan henkilokohtainen varhaiskasvatus-
suunnitelma, johon kirjataan suunnitelmat siita, miten lapsen kasvatusta, opetusta ja
hoitoa toteutetaan (Opetushallitus, 2022, s. 12). Tahan suunnitelmaan kirjataan tavoit-
teet lapsen kehityksen, hyvinvoinnin ja oppimisen saralta, ja suunnitelma siita, miten
naihin tavoitteisiin paastaan. Jokaiselle lapselle tama tehdaan henkilokohtaisesti, jossa
otetaan huomioon erityisyys, tuen tarve ja tukitoimet. Tama suunnitelma toteutetaan
aina yhdessa lapsen vanhempien kanssa ja useimmiten varhaiskasvatuksen suunnitte-
lee ryhman opettaja tai muu kasvattaja, jonka vastuualueelle lapsi kuuluu. Varhaiskas-
vatussuunnitelmaa ohjataan ja tarkistetaan kerran vuodessa. Monessa paivakodissa
uuden varhaiskasvatuskauden alkaessa syksylla kirjoitetaan lapsen uusi varhaiskasva-
tussuunnitelma. Kevaalla sita kaydaan lavitse ja arvioidaan, onko lapsen kohdalla



paasty tavoitteisiin ja jos ei niin pohditaan, miksi niihin ei paasty. Samalla tarkastellaan,

tarvitseeko lapsi mahdollisesti jotain tukea.

Varhaiskasvatusyksikossa tai lahiyksikossa toimii varhaiskasvatuksen erityisopettaja,
joka seuraa lasten kehityksen kulkua erilaisilla testeilla ja tulkitsee naiden perusteella,
onko lapsen kehitys ikatasoista vai onko siina mahdollista viivetta (Puttonen, i.a.). Mikali
viive havaitaan, sita seurataan ja yleensa yhdessa vanhempien kanssa arvioidaan, tar-
vitseeko lapsen tilanne lisdkartoitusta esimerkiksi puheterapeutin, toimintaterapeutin tai
neuvolapsykologin toimesta. Lapsen kehitysta on tarkea arvioida yhdessa vanhempien
kanssa. Kotona ja varhaiskasvatuksessa voi lapsen kanssa olla erilaiset ongelmat, tai
ongelmat eivat iimene molemmissa paikoissa ja siitd syysta toinen osapuoli voi olla hy-
vinkin tietamaton asiasta. Lapselle voidaan hakea varhaiskasvatuksen ulkopuolista tu-
kea kuten kuntoutusta tai terapiaa. Lisaksi varhaiskasvatukseen lapselle voidaan hakea

lisdresurssimahdollisuutta tai ohjaajatoimintaa (Opetus- ja kulttuuriministerio, i.a.).

Lapsi voi saada paivahoidossa joko yleista, tehostettua tai erityista tukea (Opetushalli-
tus, 2023). Yleinen tuki on varhaiskasvatuksen perustoimintaa. Yleinen tuki on ky-
seessa silloin, jos lapsi tarvitsee yhta tai enintaan muutamaa tuen muotoa. Nailla tuen
muodoilla vastataan lapsen yksilOlliseen tarpeeseen. Yleinen tuki on paasaantoisesti ly-
hytkestoista ja intensiteetiltdan matalaa. Tehostettu tuki muodostuu useista tuen muo-
doista. Sita toteutetaan saanndllisesti ja tarvittaessa samanaikaisesti. Tehostettu tuki
on intensiteetiltdan voimakkaampaa. Tehostettu tuki on lyhytkestoista tai pidempaan jat-
kuvaa. Erityinen tuki muodostuu useista tuen muodoista ja niita toteutetaan kokoaikai-

sesti. Erityinen tuki on intensiteetiltaan voimakasta ja jatkuvaa.



2 Opinnaytetyon tausta ja tavoitteet

Opinnaytetydmme aihetta lahdimme miettimaan ajankohtaisuuden seka omien kokemus-
temme perusteella. Olemme molemmat tydskennelleet varhaiskasvatuksessa ja kohdan-
neet siella eriarvioisuutta neuropsykiatrisista hairidisista karsivia (nepsy) lapsia kohtaan.
Siita syysta halusimme valita aiheeksemme nepsy-lasten arjen tukeminen varhaiskasva-
tuksessa. Molemmille nepsy aiheena on myos lahella sydanta ja koemme, etta varhaisella
avulla ja tuella on pitkaaikaiset vaikutukset aikuisikdan saakka. Siita syysta tahdomme
tuoda ilmi eri tyotapoja, seka rikkoa ennakkoluuloja nepsy-lapsia kohtaan. Varhaiskasva-
tuksen sosionomeina teemme perheiden kanssa yhteistyota ja ehkaisevaa lastensuojelua.
Kun tunnistamme nepsyoireet ajoissa ja saamme niihin apua niin varhaiskasvatuksessa

kuin kotonakin, arjen kuormittavuus vahenee.

Opinnaytetydéssamme kartoitimme, mita neuropsykiatriset hairiét ovat ja kerromme niiden
yleisimmat oirekuvaukset. Lisaksi opinnaytetydssa kerrotaan, kuinka neuropsykiatriset hai-
riét nakyvat varhaiskasvatuksessa, kartoitetaan millaiset valmiudet kasvattajilla on nepsy-
lasten kanssa tyGskentelyyn, ja mita he neuropsykiatrisista hairidista tietavat. Opinnayte-
tydomme kiteytyy oppaaseen, johon on koottu yleisimmat neuropsykiatristen hairididen oire-
kuvat seka tyotapoja kasvattajille. Taman oppaan jaoimme yhteistyotaholle kaytettavaksi
ja kuukauden kayton jalkeen kerasimme siita palautteen. Olemme pyrkineet kokoamaan
oppaan selkeasti luettavaksi eika liilan pitkaksi. Oppaan alkuperaisena ideana on, etta sen
voi antaa luettavaksi opiskelijoille, sijaisille ja tyontekijdille, joilla ei ole paljoa kokemusta
nepsy-lapsista, mutta toki haluamme, etta kaikki kasvattajat voisivat hyotya siitda omassa
tydssaan. Opinnaytetydmme tavoitteena on, etta kasvattajat saavat uusia tyétapoja nepsy-
lasten kanssa tyoskentelyyn, ymmarrys nepsy-lapsia kohtaan on kasvanut ja ennakkoluu-
lot halventyneet.



3 Neuropsykiatriset hairiot

“Neuropsykiatrisista hairidista tai "nepsyista" puhutaan etenkin autismikirjon, ADHD:n,
Touretten seka oppimis- ja erityisvaikeuksien kohdalla.” (Autismiliitto, 2023) Neuropsykiat-
riset hairiét ovat aivojen toimintaan liittyvia hairidita (Mielenterveystalo, i.a.-a). Neuropsyki-
atriset hairiot vaikuttavat lasten sosiaaliseen vuorovaikutukseen, kielelliseen ja ei-kielelli-
seen viestintaan, tunteiden ja kayttaytymisen saatelyyn seka oman toiminnanohjaukseen
(HUS, i.a). Neuropsykiatrisiin hairidihin liittyy usein myds unihairioita, oppimisvaikeuksia,
mielialavaihteluita, ahdistusta, pakko-oireisuutta, aistiherkkyytta, kielenkehityksen haas-

teita seka motorisia haasteita.

Nepsy-piirteinen lapsi tarvitsee usein ohjausta ja tukea arjen toiminnoissa seka sosiaali-
sissa tilanteissa (NaeNepsy, i.a.). Riittdvan aikaisin aloitettu kuntoutus olisi myds jokaiselle
nepsy-lapselle eduksi. Jokainen ihnminen, aikuinen tai lapsi, on terveydentilastaan huoli-
matta oikeutettu elamaan normaalia ja laadultaan hyvaa elamaa (Yhdenvertaisuuslaki
1325/2014, §8). Jokainen lapsi on oikeutettu laadukkaaseen elamaan ja laadukkaaseen
kasvatukseen. Jokaista lasta on kohdeltava yksiarvoisesti erityispiirteista huolimatta. Tar-
kastelemme alaotsikoin vield tarkemmin autisminkirjon hairiéta, nykimishairidita, ADHD:ta

ja oppimisvaikeuksia.

3.1 Autisminkirjon hairio

Autisminkirjon hairioon liitetaan nykyisin kaikki erilliset diagnoosit yhden diagnoosin alle
(Savikuja & Puustjarvi, 2022, Autisminkirjon hairié -luku). Autisminkirjon hairi6 tulee sa-
noista autism spectrum disorder eli ASD. Siihen kuuluu muun muassa, Lapsuusian au-
tismi, Autismi, Aspergerin oireyhtyma, Rettin oireyhtyma, tarkemmin maarittdamaton
laaja-alainen kehityshairio PDD-NOS, Hellerin tauti eli disintegratiivinen kehityshairio

seka epatyypillinen autismi.



Autisminkirjo sanana kuvailee hyvin sen laajaa oirekuvaa (Suomen autismikirjon yhdis-
tys ASY, 2022). Autisminkirjon hairion piirteet nakyvat jo varhaisessa vaiheessa, ja jat-
kuvat usein pitkalle aikuisuuteen. Oirekuva ei ole yksiselitteinen, ja sen voimakkuus voi

vaihdella hyvin yksilollisesti. Autisminkirjon hairion oirekuva jaotellaan lievaan, keskivai

keaan ja vaikeaan muotoon. Yleisin lapsuusian tunnistettava muoto on vaikea, silla se
on niin ilmeinen, ettad se voidaan todeta nuorella lapsella. Talldin oirekuvassa on usein
mukana niin alyllisen kehityksen viivetta kuin kielellisen ja motorisen kehityksen viivasty-
mista. Toinen, joka diagnosoidaan lapsuusialla, on keskivaikea muoto. Siihen sisaltyy
usein Aspergerin oireyhtyma. Lieva muoto saattaa jaada kokonaan diagnosoimatta tai

se saattaa ilmeta myohemmin varhaisnuoruudessa tai aikuisialla.

Varhaisia autisminkirjon piirteita, joihin varhaiskasvatuksessa olisi hyva kiinnittda huo-
miota, ovat sosiaalisten taitojen erilaisuus, lapsi ei nimea yhteisia mielenkiinnon kohteita
ja kiinnostusta muihin lapsiin ei ole (Pihlaja, 2019, Kehitysvammaisuus, autisminkirjo ja
lapsen tuen tarve -luku). Lapsi saattaa syventya lelun tuoksuun, aaneen tai muihin lelun
osatekijoihin. Lapsi toistaa motorisia maneereja, kuten sormien heiluttelu ja vartalon
monimutkaiset liikkkeet. Lapsella ilmenee kielen kehityksen viivastymaa tai puhe puuttuu

kokonaan. Lapsella puhe voi myds korvaantua omina sanoina tai lauseina.

Autisminkirjoa esiintyy Suomessa noin 1% koko vaestosta (Autismiliitto, i.a.). Pojilla on
nelinkertainen riski autisminkirjon hairioon verrattuna tyttoihin. Autisminkirjoon kuuluvaa
ihmista, etenkaan lasta, ei voi ulkoisen olemuksen perusteella akkiseltaan tunnistaa
(Terveyskirjasto, 2023). Kirjolla olevan kanssa kommunikoidessa tama tulee usein hyvin
esiin. Kommunikoidessa huomaa eriasteista sosiaalista kompelyytta, sarkasmin ym-
martamattomyytta, tunteiden puutosta, katseen luomisen valttamista, ahdistuneisuutta
seka esimerkiksi toimintojen toistamista. Autisminkirjoon kuuluvalla on hyvin paljon yksi-
[Ollisia ominaisuuksia. Autisminkirjolla olevalla on suurentunut riski kehitysvammaisuu-
teen. Autismiliiton (2022) mukaan 30 %:lla autisminkirjon hairion omaavista on kehitys-
hairid. Autisminkirjoon kuuluvalla henkil6lla on usein puheen tuottamisen ja ymmartami-
sen vaikeuksia. Jokaisella nama haasteet ovat kuitenkin yksildllisia, joten niiden vai-

keusaste vaihtelee.



Autisminkirjoon kuuluvalle rutiinit ovat usein todella tarkeita (Savikuja & Puustjarvi.
2022, Autisminkirjon hairio -luku). Jos jokin asia toteutuu eri tavalla kuin normaalisti,
saattaa tasta aiheutua ahdistusta, tunteen purkauksia tai jopa toimintakyvyttomyytta el
jumiutumista. Varhaiskasvatuksessa tahan olisi hyva kiinnittaa erityista huomiota ja
kayttaa visuaalista paivaohjelmaa, jossa ilmenee kuvin, mita paivan askareisiin kuuluu.
Lisaksi kuvia voi kayttaa apuna lapsen kanssa kommunikoidessa. Niiden avulla pysty-
taan sanoittamaan lapselle helpommin mita nyt tapahtuu, mika vahentaa ahdistusta ja

vastahakoisuutta, jos paivan rutiineista joudutaan poikkeamaan.

Autisminkirjoon kuuluvilla todetaan usein erilaisia aistiherkkyyksia (National autistic so-
ciety, 2023). Varhaiskasvatuksessa tulisi esimerkiksi ottaa huomioon aaniylinerkkyys.
Esimerkiksi korvatulppien kaytdlla voidaan vahentaa halinaa, joka ymparilla olevista lap-
sista saattaa aiheutua. Valaistuksen saatamisella vahennetaan valoylinerkkyytta. Mah-
dolliset tuntoyliherkkyydet voivat ilmeta varhaiskasvatuksessa siten, etta lapsi ei halua
pukea vaatteita paalleen tai pitaa niita yllaan pidemman aikaa, koska vaatteen materi-
aali tuntuu epamiellyttavalta. Lisaksi autisminkirjoon kuuluu usein sosiaalista ymmarta-
mattomyytta, joten varhaiskasvatuksessa paivajarjestysta ja suunnitelmaa voidaan tu-
kea kuvien avulla. Nain autisminkirjoon kuuluva saa visuaalista tukea ymmartamiseen.
Lisaksi on tarkeaa kommunikoida heidan kanssaan selkeasti, valttaa murre sanoja ja
jattaa ylimaarainen sarkastinen huumori pois, silla autisminkirjoon kuuluva ihminen

saattaa tulkita sita liian konkreettisesti.

Autisminkirjoon kuuluvilla voi esiintya jopa pakkomielteeksi yltyvia kiinnostuksenkohteita
(Puustjarvi, 2016). Heidan kiinnostuksensa voi olla niin voimakasta, etta he janoavat
kaiken tiedon kohteestaan tai kerailevat esineitd voimakkuudellaan epatyypillisella tah-
dilla ja tavalla. Lapsilla tallaisen kiinnostuksenkohteeksi voi osoittautua esimerkiksi eri-
laiset animaatiot, hahmot tai pelit. Autisminkirjoon saattaa myds joskus kuulua erityis-
lahjakkuutta, kuten matemaattista alykkyytta tai poikkeuksellista tiedonkasittelykykya.
On kuitenkin téarkea muistaa, etta jokainen autisminkirjon omaava henkil6 on erilainen ja
oireyhtyman oireet vaihtelevat suuresti, joten kaikki eivat omaa tallaisia erityiskykyja.

Autisminkirjon lapset ovat hyvin tietoisia omista ja muiden tunnetiloista (Pihlaja, 2019,
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Kehitysvammaisuus, autisminkirjo ja lapsen tuen tarve -luku). Tama saattaa kuormittaa

lasta ja onkin hyva kasvattajana pohtia omia tunnetilojaan lasta hoitaessa.

Autisminkirjon hairiossa esiintyy 30:lla % henkista kehitysvammaisuutta, joten autismin-
kirjolla oleva lapsi ei valttamatta kykene suoriutumaan normaalista arjesta taysin (Autis-
miliitto, 2022). Tasta syysta vanhempien on panostettava lapsen arkeen erityisella ta-
valla. Lapsen kanssa kommunikointia voidaan helpottaa kuvien avulla, joita saa helposti
papunetistd (Papunet, 2023). Perheen arkea voidaan tukea myos erilaisilla palveluilla.
Naita ovat muun muassa kotipalvelut, tukihenkild, perhetyd, kasvatusneuvonta, perhe-
neuvonta ja myohemmassa vaiheessa tuettu asuminen, palveluyksikot seka ammatilli-
nen kuntoutus. Perheen jaksamisen tukeminen on koko perheen ja nepsy-lapsen arjen
sujuvuuden kannalta erittain tarkeda. Laadukas ja yksilollinen varhaiskasvatus tukee
lapsen kehitysta ja kasvua, jolloin se tukee myos vanhemmuutta ja arjen sujuvuutta

myos kotioloissa.

Autisminkirjoon kuuluvan lapsen on mahdollista saada kuntoutukseen puhe-, fysio-, ja
toimintaterapiaa sekd myohemmassa vaiheessa muita terapiamuotoja, kuten psykotera-
piaa (Autismiliitto, i.a. s. 15). Lisaksi neuropsykologista kuntoutusta voidaan soveltaa
lapselle sopivalla tavalla seka lapselle voidaan tarvittaessa ottaa tueksi ravintotera-
peutti. Autisminkirjon omaavaa tuetaan aina moniammatillisesti. Palvelut haetaan hyvin-
vointialueiden sosiaalihuollosta, jossa tehdaan henkildkohtainen tai perhekohtainen pal-

veluntarpeen arviointi.

Varhaiskasvatuksessa autisminkirjon omaavan lapsen hoidossa tarkeaa on tavoitteiden
asettaminen, niihin johdonmukainen sitoutuminen seka riittava tuki (Pihlaja, 2019, Kehi-
tysvammaisuus, autisminkirjo ja lapsen tuen tarve -luku). llman diagnoosiakin paivako-
din ja kodin valinen hyva yhteistyd on erityisen tarkeaa. Varhaiskasvatuksessa varhai-
nen tunnistaminen ja tuen tarpeiden aloittaminen on tarkeaa, jotta voidaan varhain puut-
tua lapsen pedagogisiin toimiin ja muokata ymparistoa lapselle sopivaksi. Oikea aikai-
sella ja kohdennetulla kuntoutuksella saadaan hyvia tuloksia, jotka kantavat pitkalle lap-

sen elamassa.
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3.2 Nykimishairiot

Nykimishairidihin kuuluvat tic-oireet ja Touretten oireyhtyma (Jalanko, 2021). Pitkaaikaisia
tic-oireita esiintyy 1,6 % lapsista ja Touretten oireyhtymaa esiintyy 0,77 % lapsilla. Oireet

alkavat usein noin 4—6 vuoden iassa. Nykimishairiot ovat yleisempia pojilla kuin tytailla.

Nykimishairidt ovat toistuvia, epatarkoituksenmukaista ja tahdotonta lihasten liiketta (Ja-
lanko, 2021). Nykimishairidita esiintyy motorisina ja aanellisina, nama voivat esiintya myos
monimuotoisina. Oireet laukeavat useimmiten jannittavissa tilanteissa. Motorisia oireita
ovat esimerkiksi silmien rapyttely, nenan nyrpistely, kulmakarvojen kohottaminen, suupiel-
ten nykiminen, irvistaminen, huulien nuoleskelu, olkapaiden kohottaminen ja raajojen kou-
kistelu. Monimuotoisia motorisia oireita ovat esimerkiksi hyppely ja tanssiminen. Aanioi-
reita ovat esimerkiksi huokailu, haukottelu, yskiminen, niiskutus, tuhahtelu, viheltely ja koi-
ran haukkumista matkiva aani. Monimuotoisia aanioireita voivat olla esimerkiksi kaiku-
puhe, omien ja toisten sanojen toistaminen seka aarimmaisessa muodossa tahaton kiroilu

ja saadyton puhe.

Nykimishairioihin liittyy usein muitakin neuropsykiatrisia sairauksia, yleisimpana ADHD
(Oksanen & Sollasvaara, 2019, s.12). Nykimishairiot saattavat myds altistaa masennuk-

selle ja lapsilla kaytoshairididen kehittymiselle.

3.3 ADHD

ADHD lyhenteena tarkoittaa aktiivisuuden ja tarkkaavuuden hairiéta (Oksanen & Sollas-
vaara, 2019, s.8). ADHDIyhenne tulee englannin kielen sanoista attention deficit hyper-
activity disorder. ADHD kuuluu kehityksellisiin neuropsykiatrisiin hairidihin. ADHD:n
yleisimpia oireita ovat yliaktiivisuus seka impulsiivisuus, keskittymisen ja tarkkaavuuden
vaikeus tai sen kokonaan puuttuminen, lisdksi vaikeuksina saattaa esiintya toimintaky-
vyn saatelyn haasteita (Savikuja & Puustjarvi, 2022, Aktiivisuuden ja tarkkaavaisuuden
hairi6 ADHD-luku). “ADHD:ta esiintyy 5-7 % kouluikaisista lapsista ja 3—4 % aikuisista”

(Mielenterveystalo i.a.-b)
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ADHD:n alle luokitellaan nykyaan kolme erilaista toiminnanhairion muotoa. Tarkkaamat-
tomuus hairidssa eli ADD:ssa oireet ovat lahinna keskittymisen ja toiminnanohjauksen
vaikeudet (American Psychiatric Association, 2022). Toinen muoto on yliaktiivisuus-im-
pulsiivinen hairio, jonka oireita ovat ylivilkkkaus ja impulsiivisuus. Kolmantena muotona
ADHD, joka on yhdistelma naita molempia. Nykyisin kaikki nama esiintymismuodot me-
nevat ADHD:n alle. ADHD:n oireiden vakavuuteen vaikuttaa ymparisto seka tuen saa-

minen.

ADHD:n oireet ovat hyvin yksil6llisia, vaikka niiden oirekuva onkin hyvin selkea (Savikuja &
Puustjarvi, 2022, Aktiivisuuden ja tarkkaavaisuuden hairi6 ADHD-luku). Yksilolliseen oire-
kuvaan vaikuttaa ika. Yleensa ian karttuessa yliaktiivisuus vahenee, mutta joskus voi
kayda myos toisinpain. ADHD:n yleisimpia negatiivisiksi piirteiksi luokiteltuja ovat epajar-
jestys, niin siivottomuus esimerkiksi kotona kuin arjessa tehdyista suunnitelmissa. Asioi-
den loppuun vieminen saattaa usein olla hankalaa ja usein asiat ja tekemiset jaavat kes-
ken. Kyky olla aloillaan on haastavaa ja levottomuuden tunne on usein lasna. Hyperaktiivi-
suus tai vastaavasti aktiivisuus voi myos olla matalapaineista eli diagnoosin omaavalla voi
olla todella hankalaa aloittaa asioita. Lapsi voi olla impulsiivinen ja tehda asioita akillisesti
ilman suunnitelmallisuutta. Toisten ihmisten paalle puhuminen tai jatkuva keskeyttaminen
omilla asioillaan, kun ei malta odottaa omaa vuoroaan. Tunteiden vaihtelu katsotaan myos
naihin negatiivisiin piirteisiin. Positiivisiksi piirteiksi luokitellaan muun muassa uteliaisuus,
kyseenalaistaminen, joustavuus seka hyva palautumiskyky epaonnistuessa tai muun ne-
gatiivisen asian kohtaamisessa. ADHD:n omaavilla on usein todella hyva mielikuvitus ja
heita pidetaankin usein luovina ja kekselidaina. ADHD:n omaavilla ihmisilla on usein luontai-
sesti hyva huumorintaju, nopea oivalluskyky seka he ovat todella sosiaalisia. Lisaksi heit-
taytymiskyky liitetdan usein ADHD:n oirekuvaan ja usein tdman kyvyn katsotaankin olevan
positiivinen asia. ADHD oppimisvaikeutena kuuluu omaan nepsy-luokitteluun. Oppimisvai-

keuksista kerromme omassa luvussa.

ADHD:n diagnoosin saaminen hyvin varhaisessa vaiheessa on tarkeaa, silla hoidon ta-
sapainon ldytaminen tukee lapsen kehitysta (Lanas & Kiilakoski, 2022, Lasta koskevat

tulkinnat varhaiskasvatuksessa-luku). On tarkeaa, ettd ADHD diagnosoidaan nopeasti,



ettei se vaikuta lapsen kehitykseen negatiivisesti ja ongelmat eivat kasva liian suuriksi.
Pienten lasten kohdalla diagnosoinnissa voi iimeta haasteita, silla leikki-ikaisen lapsen
luontaiseen kayttaytymiseen kuuluu vilkkaus ja lyhytjanteisyys, jolloin voi olla vaikeu-
tena erottaa, milloin tdma kayttaytyminen eroaa normaalista (ADHDtutuksi.fi, i.a.). On
hyvin yleista, etta ADHD:n diagnoosi selkiytyy lapselle vasta lahempana kouluikaa,
mutta tietyn tyyppisia kayttaytymis-, vuorovaikutus-, oppimis- ja keskittymisongelmia

voidaan havaita jo ennen virallista diagnoosia.

Diagnoosin edellytyksena ovat keskittymisen, aktiivisuuden saatelyn ja impulssikontrol-
lin ongelmat, jotka ovat jatkuneet pitkaan seka esiintyvat useissa eri tilanteissa, eivatka
selity muilla tavoin (YTHS, 2022). Lisaksi ADHDtutkimuksissa arvioidaan sita, 10ytyyko
potilaalta myds muita mahdollisia oireyhtymia, jotka voivat liittya naihin oireisiin. Lap-
suusian oireita arvioitaessa on erityisen huolellisesti selvitettava myos kaytossa olleet

mahdolliset tukitoimet, jotka osaltaan kertovat toimintakyvyn haasteista.

Lapselle voidaan myontaa tukea kehitykseen ja kasvamiseen, mutta tarkea tuki varhais-
kasvatuksessa on ottaa huomioon varhaiskasvatussuunnitelmaa tehtaessa lapselle
maariteltavat rajat (Lanas & Kiilakoski, 2022, Lasta koskevat tulkinnat varhaiskasvatuk-
sessa-luku). Nain pystytaan linjaamaan lapsen kehitykselle samat kasvatuslinjat kuin
kotona. Tama tukee lapsen kehitysta. Varhaiskasvatuksen ulkopuolista tukea voidaan
myontaa, vaikka lapsella ei viela virallista ADHDdiagnoosia olisi. Tuki maarataan ilman
diagnoosia lapselle siksi, etta lapsen diagnosointi on huomattavasti hankalampaa tassa
oirekuvassa, joten lapsen varhainen tuki taytyy voida jarjestaa ennen kuin lapsi saa
diagnoosin, jotta ongelmiin pystytaan puuttumaan tarpeeksi ajoissa. Varhaiskasvatuk-
sessa olisi erittain tarkeaa kasvattajien huomioida ja raportoida lapsen kehitykseen liitty-

vista ongelmista matalalla kynnyksella lapsen huoltajille.

ADHD:n hoidossa keskitytaan lahinna ohjaamaan lasta positiivisella tavalla toivottuun
tekemiseen, ympariston muokkaamiseen lasta ja lapsen kehitysta tukevaksi, oppimi-
seen ikatasoisesti seka eri elamantaitojen opettelua (ADHD-liitto, 2023). Lisaksi

ADHD:n oireiden kannalta on tarkeaa, etta lapsi saa riittdvasti unta seka liikkuntaa, myos
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tasapainoinen ravitsemus on tarkeaa. Myos vanhempien jaksamisen tukeminen on osa
lapsen kuntoutusta. On tarkeaa, etta lapsella on tasapainoinen kasvuymparisto, jossa
myo6s vanhemmat voivat hyvin. Jokaiselle ADHD-diagnoosin saaneelle lapselle tehdaan
kuntoutuskartoitus, jossa sen tarvetta ja toteutustapaa arvioidaan henkilokohtaisesti.
Lapsilla kuntoutukseen voi liittya esimerkiksi puhe-, toiminta-, tai psykoterapia tai neuro-
psykiatrinen kuntoutus. Lapsilla olisi myos erittain tarkeaa toteuttaa sosiaalisten taitojen
seka tunnetaitojen harjoittelua sdannollisesti, jotta lapsen sosiaalinen kehitys ei jaa

puutteelliseksi.

Lapsella Idaakehoito suunnitellaan aina henkilokohtaisesti (Kaypahoito, 2016). Jokainen
ADHDdiagnoosin omaava ei valttamatta tarvitse laakitysta. Laakehoidon tehokkuutta
seurataan ja tarpeen mukaan laakitysta vaihdetaan. Alle kouluikainen lapsi ei valtta-
matta saa laakkeesta niin paljon hyotya kuin esimerkiksi kouluikainen. Laakkeista saat-
taa aiheutua sivuvaikutuksia. ADHD:n hoitoon tarkoitetuista laakkeista raportoituja hait-
tavaikutuksia ovat esimerkiksi ruokahaluttomuus tai ruokahalun lisdantyminen, univai-
keudet seka artyneisyys. Nama ovat yleensa lievia oireita. Lisaksi |adkitys saattaa nos-

tattaa pulssia seka verenpainetta.

Kelalta voi hakea LAKU-perhekuntoutusta, kun lapsi on tayttanyt 5 vuotta (Kela, 2023).
Tama kuntoutusjakso kestaa 18 kuukautta ja se on tarkoitettu lapselle tai nuorelle, jolla on
ADHD, autismikirjon hairio tai Touretten oireyhtyma. Lisaksi lapsella tulee olla pitkakestoi-
nen hoidon ja tuen tarve. Hoidon ja kuntoutuksen paaasiallisena tarkoituksena on tukea
lapsen ja perheen toimintakykya, edistaa arjen sujuvuutta ja antaa toimintamalleja niin

huoltajille kuin kasvattajille lapsen kanssa toimimiseen.

3.4 Oppimisvaikeudet

Oppimisvaikeudet ovat aivojen hermoverkkojen erilaiseen aktivoitumiseen liittyva hairié
(Mikkonen ym., 2015). Oppimisvaikeuksia on noin 10—-20 % vaestdsta. Oppimisvaikeuksia
on seka primaarisia etta sekundaarisia. Primaariset oppimishairiot ovat perinndllisia, kun

taas sekundaariset ovat varhaisten tapahtumien seurausta esimerkiksi keskosuus,
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asfyksia tai sikién alkoholille altistuminen. Sekundaarinen oppimisvaikeus voi olla myoés
seurausta keskushermosto infektioista tai vammasta. Ennen kouluikaa aloitetut tukitoimet
hyodyttavat kognitiivisten taitojen kehittymista ja koulussa suoriutumista. Neuvolassa kay-
tetaan leikki-ikaisten neurologisten kehityksen arviointimenetelmaa, jonka avulla ennakoi-
daan lapsen oppimista ja opiskelun suoriutumista ensimmaisella luokalla. Tasta syysta
neuvolan ja varhaiskasvatuksen yhteistyo on erityisen tarkeaa. Oppimisvaikeudet ovat
dysleksia, dysgrafia, dyskalkulia, kielellinen kehityshairid, motoriset vaikeudet, aktiivisuu-
den ja tarkkaavuuden vaikeus ja hahmottamisen haasteet. Naista oppimisvaikeuksista
dyskalkulia, kielellinen kehityshairio, motoriset vaikeudet, hahmottamisen haasteet ja aktii-
visuuden ja tarkkaavaisuuden hairid voidaan jo huomata varhaiskasvatusikaisella lapsella.

Aktiivisuuden ja tarkkaavaisuuden hairié on samaoireinen kuin ADHD.

3.4.1 Dyskalkulia

Dyskalkulia on matematiikan vaikeus (Rasanen, 2012). Se on 5-8 % vaestosta. Dyskalku-
liassa peruslaskutoimitukset tuottavat haasteita. Varhaisia oireita, jotka voivat viitata dys-
kalkuliaan ovat lukumaarien ja lukujen vertailun haasteet, luku- ja numerosymbolien tun-
nistamisen haasteet ja lukujonotaitojen puuttuminen. Lukujonotaidossa esikouluikainen
lapsi osaa luetella sujuvasti ja virheettomasti annetun saannon mukaan lukuja eteen- ja

taaksepain.

3.4.2 Kehityksellinen kielihairio

Kehityksellista kielihairiota on aikaisemmin kutsuttu nimella dysfasia. Lahteessa, jota kay-
tamme, kaytetaan termia dysfasia, mutta kdytamme omassa tekstissamme oikeaa nimi-
tysta, joka on kehityksellinen kielihairid. Kehityksellista kielihairiéta esiintyy noin 3—-7 % va-
estosta (Aivoliitto i.a.). Kehityksellisessa kielihairiossa kielenkehitys viivastyy tai etenee
poikkeavasti. Kehityksellisessa kielihairidssa sanojen oppiminen on hidasta, ensimmaiset
sanat tulevat myohaan ja opitut sanat jaavat pois kaytosta. Myos sanojen yhdistyminen
lauseeksi viivastyy ja kieliopin oppiminen on hidasta. Kehityksellinen kielihairio tulee esiin

vuorovaikutustilanteissa. Asioiden kertominen tuottaa lapselle vaikeuksia, kerronta on
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hyvin suppeaa tai lyhytta. Kerronta voi olla myos runsasta mutta kertomasta ei pysty ra-
kentamaan ehjaa kokonaisuutta. Kehityksellisessa kielihairiossa myos sosiaaliset tilanteet
ovat haastavia: saantdjen ymmartaminen ja omaksuminen on haastavaa, vaikeus kayttaa
puhetta vuorovaikutuksen valineena ja vaikeus ymmartaa puhetta. Ymmartamiseen liitty-
vat vaikeudet tulevat usein esille silloin, kun lapsen pitaisi lapsiryhmassa noudattaa pidem-
pia ohjeita. Kehityksellisen kielihairion liitannaisoireina ovat motorinen kdmpelyys, tarkkaa-

vaisuuden hairid, toiminnanohjauksen ongelmat ja aistisaatelyn vaikeudet.

3.4.3 Motoriset vaikeudet

Motorisia vaikeuksia esiintyy 2-5 % lapsista (Mikkonen ym., 2015). Motorisiin vaikeuksiin
kuuluu tasapainovaikeudet ja kompelyyttd seka motoristen taitojen viivastymista. Kynaot-

teessa ja kirjoittamisessa voi olla myds hankaluuksia.

3.4.4 Hahmottamisen haasteet

Hahmottamisen haasteita on 4-5 % vaestosta (Mikkonen ym., 2015). Hahmottamisen
haaste ei ole virallinen diagnoosi, mutta lasketaan silti oppimishairidon oirekuvaan. Hahmot-
tamisen haasteissa henkildlla on vaikeuksia tunnistaa suuntia, vaikeuksia avaruudellisissa
suhteissa, etaisyyksien ja nopeuksien arvioinnissa, esineiden tunnistaminen ja |[oytaminen
on haastavaa seka kokonaisuuksien ja yksityiskohtien hahmottaminen on vaikeaa. Hah-
mottamisen haasteet nakyvat arjessa kartan, kaavojen ja piirustusten lukemisen vaikeu-
tena seka reittien 1dytamisen haastavuutena. Ajankulun hahmottaminen on myds hanka-

laa.
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4 Toiminnallisen opinnaytetyon toteutus

Opinnaytetydbmme on toiminnallinen opinnaytety0, joka koostuu haastatteluista, konkreetti-
sesta oppaasta kasvattajille ja kirjallisesta kyselysta. Toiminnallisella opinnaytetyalla tar-
koitetaan sellaista opinnaytety6ta, joka on sisalléltdan hyvin projektin kaltainen (Salonen,
2013, s. 9). Toiminnallisen opinnaytetyon rakenne on kuusiosainen (Tuomi, 2022). Ensim-
maisena tulee johdanto. Toisena on kehittamishankkeen tarkoitus, tavoitteet ja kehittamis-
tehtavat. Kolmantena on teoria, joka sisaltaa kasitteen maarittelyn. Neljantena kerrotaan
toteutuksesta, johon lukeutuu kehittamismenetelmat, aineiston keruu ja analyysi. Viiden-
tena on kehittdmishankeen tulokset ja tuotoksesta kertominen, meidan tapauksessamme
oppaan suunnittelu ja kokoamisprosessi. Kuudentena tulee pohdinta. Siina tarkastellaan
keskeisia tuloksia ja tuotosta. Kerrotaan myos tulosten luotettavuudesta ja eettisyydesta ja

mahdollisista kehittamisehdotuksista.

Meidan opinnaytetydbmme maaraytyi toiminnalliseksi opinnaytetydksi siksi, etta toteutimme
yhteistyotaholle heidan tarpeisiinsa taman oppaan. Alkuun [ahdimme miettimaan tyol-
lemme aihetta. Aiheen halusimme olla meille mielenkiintoinen ja sellainen, johon jaksaa
myos perehtya. Muutamaa aihetta pyodrittelimme mielessa, mutta yhteistyotahon kanssa
keskustelun jalkeen paadyimme nepsy-aiheeseen. Niin kuin johdannossakin kerroimme,
oli nepsy meille tuttu aihe niin tyopaikoilta kuin henkildkohtaisestikin. Tietomme olivat kay-
tannon laheisia ja sellaista yleistietdmysta, joka on tarttunut arjessa mukaan. Siita syysta
lahdimmekin etsimaan eri lahteita tyohdmme ja tutustumaan teoriaan. Opinnaytetyon kir-
joittaminen alkoi tutkimuksen taustan lapikaymiselld. Taustassa kerrotaan mihin se on tuo-

tettu ja miksi. Tasta tydbmme eteni opinnaytetyodn teoriataustaan.

Kun teoria oli meilla kummallakin hyvin hallussa, lahdimme kentalle haastattelemaan var-
haiskasvatuksen ammattilaisia. Tarkoituksena oli saada heilta arvokasta kokemusta ja tie-
toa, mutta myos toiveita tulevaa opasta varten. Haastattelut toteutimme varhaiskasvatuk-
sen yksikdssa. Haastattelimme tutkimusta varten yhteensa yhdeksaa kasvattajaa. Haas-
tattelut olivat yksilo haastatteluja. Haastattelimme puolistruktuurisella metodilla. Puolistruk-
tuurisessa haastattelu tavassa haastattelu kysymykset ovat valmiina, mutta haastateltava
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saa vastata avoimesti kysymyksiin (Hyvarinen, ym. i.a.). Haastattelukysymyksia meilla oli
yhteensa kymmenen. Kysymyksia laatiessamme halusimme lahtea kartoittamaan kasvat-
tajien tietoa ja osaamista nepsy-lapsia kohtaan seka vinkkeja ja toivomuksia opasta var-
ten. Haastatteluihin vastattiin koko tyokokemuksen ajalta ja haastattelijat saivat vastata
avoimesti kysymyksiin. Kun olimme saaneet haastattelut litteroita ja tehtya analyysit haas-
tatteluista, aloimme rakentamaan opasta. Tasta vaiheesta kerromme tarkemmin kappa-
leessa 6: Oppaan kokoaminen. Opinnaytetydn loppuosassa kavimme lavitse reflektoiden
omaa oppimista, tyota ja sen toteutusta. Lopuksi meilla oli varhaiskasvatuksessa kaytetta-

vaksi tarkoitettu opas nepsy -lapsien kanssa toimimisen tueksi.
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5 Eettisyyden ja luotettavuuden varmistaminen

Tutkimuksessa kuuluu kunnioittaa tutkittavien ihmisten inmisarvoa, yksityisyytta, itsemaa-
raamisoikeutta ja muita oikeuksia (Vuori, i.a.). Naiden pohjalta lahdimme miettimaan tutki-
musemme eettisyytta. Eettisyyden toteutimme seuraavin keinoin. Haastattelijat haastatel-
tiin yksitellen ja tilassa, jossa kollegat eivat voineet kuulla muiden vastauksia. Jokaiselle
haastattelijalle annettiin tietosuojalomake, josta kavi ilmi haastattelijan oikeudet osallistua
haastatteluun, seka haastattelijoiden yhteystiedot, jos tulee tarve ottaa yhteytta jalkikateen.
Haastattelut aanitettiin ja aanittamiseen kysyttiin jokaiselta haastattelijalta suostumus erik-
seen. Aanitteiden litteroinnin jalkeen &anitteet poistettiin. Opinnaytetydssa ei mydskaan
kerrottu yksikdn nimea tai haastateltavien tyonimikkeita anonymiteetin varmistamiseksi.
Jokaista haastattelijaa kohtelimme kunnioittavasti ja emme asettaneet ennakkoluuloja

haastattelijoita kohtaan.

Haastattelussa saamiamme tietoja emme kayttaneet opinnaytetydn teoriaosuudessa, vaan
kaytimme niitd opasta varten teoreettisen tiedon laadun varmistamiseksi. Teoriaosuuden
luotettavuuden varmistamiseksi emme myodskaan kayttaneet omia tietojamme sellaiseen,
vaan etsimme aina lahteen tietoon liittyen. Lahteita etsiessamme ja kayttaessamme var-

mistimme, etta lahde on luotettava kayttaa ja, etta kirjoittaja tai julkaisija on luotettava.
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6 Haastattelun tulokset

Haastatteluja lahdimme analysoimaan teemoittelun avulla. Teemoittelussa paikannetaan
tutkimusongelman kannalta olennaiset aiheet (Juhlia, i.a.). Teemoittelua tehdaankin usein
haastatteluaineistosta. Teemojen kasittelyn yhteydessa kaytettaan myos sitaatteja haas-

tattelutilanteesta. Sitaatteja olemmekin koonnut loppuun.

Haastattelumme olivat antoisia ja saimme niista hyvin tietoa ja oivalluksia. Kaikki haasta-
teltavat olivat tyoskennelleet nepsy-lasten kanssa ja eniten heilla oli kokemusta ADHD:sta
ja autisminkirjon hairiosta. Nykimishairioista ei ollut kokemusta kuin yhdella. Haastatelta-

vien kokemukset olivat omia kokemuksia ja tyosta tulleita kokemuksia.

Asiat, joita haastateltavilta nousi nepsy-lasten kanssa tydskentelysta, olivat monenkirjavia.
Suurimpina tekijdéinad nousivat haastavuus, monipuolisuus, toivottomuus, palkitsevuus, ar-
jen hektisyys ja antoisuus suurimpina asioina. He kertoivat, kuinka Nepsy-lasten kanssa
tydskennellessa on tarkea pitaa tarkat paivarytmit, ennakoida toimintaa ja selkeyttaa siirty-

matilanteita.

Mika toimii tanaan, ei valttamatta toimi enaa huomenna.

Nepsy-lasten haasteiksi koettiin levottomuus, keskittymiskyvyn puute, aistiherkkyyksien
ymmartaminen, tunnesaatelyn vaikeudet, siirtymatilanteet, kayttaytyminen, pukeutumisti-
lanteet, kaveritaidot, ylivilkkkaus, raju kielenkaytto, karkailu, potkiminen, lydminen, jumiutu-
minen tilanteisiin, ohjeiden ymmartaminen seka isot ryhmat. Kasvattajat ovat myos koke-

neet tilanteita, joissa tuntuu, etta keinot loppuvat kesken.

On my0s hyva muistaa, etta kaikki menetelmat eivat toimi kaikille,
vaan voi vieda aikansa, etta jokaiselle |10ytyy se oma menetelma,

joka toimii parhaiten.

Se ei tee sinusta huonoa kasvattajaa, jos haluat poistua tilan-

teesta.
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Nepsy sanana oli joillekin haastateltaville vieras. Kaikki eivat myoskaan osanneet vastata,
mita kaikkea neuropsykiatrisiin hairidihin sisaltyy. Tyonantaja on tarjonnut vakitydssa ole-

ville kasvattajille mahdollisuuden kayda Nepsy-koulutus. Tydnantajalta on myos tullut pal-
jon kirjallisuutta ja eri materiaaleja, joita jokainen voi hyodyntaa tyossaan ja joista voi opis-
kella uutta tietoa. Naiden vuoksi suurin osa haastateltavista ei kokenut tarvitsevansa tyon-

antajalta muuta tukea Nepsy-lasten kanssa tyoskentelyyn.

Kysyimme my0s, minkalaisia toiveita ja menetelmia kasvattajilla olisi meidan opastamme
varten. Kasvattajien toiveina olivat: lapsen kohtaaminen, oirekuvaukset, jotta osaa tunnis-
taa Nepsy-lapsen ja tietoa eri tyGtavoista ja kuinka saada kontakti lapseen. Lisatoiveeksi
esitettiin oppaan pitdminen lyhyena ja ytimekkaana seka yksinkertaisena. Menetelmia,
joita kasvattajilla oli Nepsy-lasten kanssa, olivat rauhallisen tilanteen luominen, lempea |a-
hestymistapa, kuvat, yksinkertaiset ja lyhyet ohjeet, selkeys, tunteiden sanoittaminen niin
omien kuin lapsenkin, kannustaminen, katsekontakti, tukiviittomat, ajan antaminen, jamak-
kyys, konkreettisesti lapsen tasolle laskeutuminen ja kasille tekemista, joka auttaa keskitty-
maan. Muu huomio, joita haastattelun aikana tuli opasta varten, olivat kollegalta avun pyy-

taminen.

Ei jaada edellispaivan kiukutteluihin ja huonoihin hetkiin kiinni vaan
aloitetaan paiva puhtaalta poydalta.

Vaihdellaan valilla menetelmia eika lannistuta siita, jos jokin asia ei
toimikaan, vaikka edellispaivana se olisikin toiminut.

Haastattelun lopuksi viela kysyimme “Jos olisit Nepsy-lapsen vanhempi, kokisitko, etté lap-
sesi saisi teilld laadukasta varhaiskasvatusta?”. Kaikki haastateltavat olivat yksimielisia ja

jokainen koki, etta heilla laadukas varhaiskasvatus toteutuu.

Jokainen aamu aloitetaan sanomalla hyvaa huomenta.
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7 Oppaan kokoaminen

Oppaan kokoaminen alkoi siita, ettda perehdyimme aiheeseen teoreettisesti. Teoriaan tu-
tustuttuamme lahdimme pohtimaan haastatteluiden kysymyksia, joiden avulla tulisimme
saamaan sellaista tietoa mika tukisi oppaan kokoamista, mutta myos ammattilaisten toi-
veita tulevaa opasta varten. Haastatteluissa meilla oli suunnittelemamme kysymykset tu-
kena, mutta annoimme myds haastattelujen Iahtea niin sanotusti hieman laukalle, etta sai-
simme mahdollisimman monipuolisia kuvailuja heidan kokemuksistaan nepsy-lapsista ja
heidan kanssaan tyoskentelemisesta. Kaytimme oppaan kokoamisessa myods omia henki-
I6kohtaisia kokemuksiin perustuvia menetelmia ja tietoja. Oppaassa olemme myds kaytta-

neet oppimaamme tietoa, kun kokosimme teoria osuutta.

Haastattelujen perusteella halusimme aloittaa oppaan kokoamisen tiedoilla mita nepsy on
ja nepsy-lasten oirekuvauksista, jotta kasvattajat osaavat tunnistaa nama lapset parem-
min. Haastatteluissa kavi ilmi, ettd nepsy sanana oli vieras, eika osattu nimeta mita kaik-
kea nepsy hairidihin kuuluu. Tama tuki perustiedon kuvausta oppaan alussa. Oppaan
avulla pyrimme lisaamaan tietoa Neuropsykiatristen hairididen laajuudesta ja miten se vai-
kuttaa jokapaivaiseen elamaan. Haastatteluissa tuli jonkin verran esiin enemman ominais-
piirteita eika niinkaan oirekuvaksia ja haluamme, ettd oppaan avulla eri oirekuvaukset tuli-

sivat laajemmin tietouteen.

Oppaan kokoamisessa otimme huomioon ne seikat, joiden avulla voimme luoda positii-
vista suhtautumista nepsy-lasten arkeen ja siina toimimiseen, silla nepsy-lapsen arki on
kuormittavaa niin lapselle kuin aikuiselle. Halusimme myos poistaa "vaikeaksi lapseksi” lei-

maamista.

Haastatteluissa oli kiva kuulla, etta kaikkien mielesta heilla toteutuu laadukas varhaiskas-
vatus, silla omien kokemustemme perusteella kaikkialla asiaa ei niin koeta. Vastaus vahan
yllatti, silla olimme, kuulleet aika paljon negatiivista varhaiskasvatuksesta ja ettei laaduk-

kuus aina toteudu, varsinkaan nepsy-lasten kohdalla.
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Kaikki haastateltavat tykkasivat ideasta, etta aiomme tehda heita varten oppaan, jonka he
voivat antaa luettavaksi sijaisille ja opiskelijoille, joilla ei valttamatta viela kaytannon koke-
musta ole. Heilta saimme toiveiksi yksinkertaisuutta, oirekuvausta, neuvoja ja kaytannon
vinkkeja nepsy-lasten kanssa tyoskentelemiseen seka apua oireiden tunnistamiseen.
Haastattelujen jalkeen paadyimme johtopaatoksen, etta oppaasta olisi selkeasti hyotya

niin kasvattajille, sijaisille kuin opiskelijoillekin.

Haastattelujen jalkeen Iahdimme koostamaan saaduista tiedoista ja kokemuksista heidan
toiveidensa mukaista opasta. Heidan toiveisiinsa kuului, etta opas olisi selkea yksinkertai-
nen ja helposti luettavissa. Lahdimme siis kokoamaan talla ajatuksella opasta. Oppaaseen
halusimme tuoda jokaisesta diagnoosista omat lukunsa, silla vaikka nama diagnoosit sijoit-
tuvat neuropsykiatristen hairididen alle, ovat niiden ongelmat ja haasteet hyvin erilaisia.
Oppaaseen lahdimme koostamaan paljon tarkeaa tietoa ja positiivisia tai neutraaleja toi-
mintatapoja erilaisissa konflikti ja pattitilanteissa. Kiinnitimme paljon huomiota siihen, etta
opas tulisi paaasiassa sellaisten henkildiden kayttdoon, joilla ei ole aikaisempaa kokemusta
nepsy-lapsista. Oppaan tarkoituksena on toimia pikakoulutuksena uusille tyontekijdille ja
sijaisille seka muistilappuna ammattilaisille, jotka eivat paivittain tydskentele nepsy-lapsien

kanssa.

Kun opas oli saanut ensimmaisen muotonsa, veimme sen yhteistyotahoillemme kayttoon
noin kuukaudeksi, josta se palautui palautteiden kera. Naiden palautteiden perusteella

muokkasimme opasta viela toimivammaksi, jolloin se saavutti vimeisen muotonsa. Opas
on taysin koottu naiden haastatteluiden seka meidan omien henkilokohtaisten kokemuk-
sien perusteella, jota me kummatkin olemme saaneet varhaiskasvatuksessa tyoskennel-

lessamme nepsy-lasten kanssa.
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8 Palaute oppaasta

Veimme valmiin oppaan yhteistyotahon varhaiskasvatusyksikkoon luettavaksi ja kayttoon
ja pyysimme siita palautetta. Palautteen kavimme hakemassa takaisin noin kuukauden jal-
keen. Palaute annettiin kirjallisena. Palautteen antajat kirjoittivat ajatuksena, korjauksensa

ja lisdyksena suoraan tulostettuun oppaaseen.

Yhteistyotaholta palaute oppaasta oli positiivinen. Kasvattajat pitivat oppaan selkeydesta
ja rakenteesta. He toivoivat, etta saisivat oppaan itselleen myos jatkuvaan kayttoon. Pa-

lautteessa lukikin, ettd "Saadaanhan mekin tdma?”

Palautteen pyysimme my0s ratkaisukeskeiselta neuropsykiatriselta valmentajalta ja var-
haiskasvatuksen opettajalta Eeva-Liisa Juurijarvelta. Eeva-Liisa antoi paljon seka positii-
vista etta rakentavaa palautetta oppaasta. Han oli palautteessaan nostanut esille kohtia,
jotka oli hyvin kirjoitettu ja se aina tuo mukavaa onnistumisen tunnetta. Han antoi myos hy-
via ehdotuksia mita muuttaa oppaaseen olisi hyva lisata. Saimmekin Eeva-Liisan palaut-
teen avulla muokattua oppaasta vielakin ammattimaisemman ja sisalloltaan laadullisem-

man kohdeyleisolle.

Alkuperaista opasta, jonka jaoimme, on muokattu palautteiden pohjalta. Muokattu versio

on opinnaytetyon liitteena.

Valmiiseen oppaaseen olemme tyytyvaisia. Saimme siita helposti luettavan ja ymmarretta-
van seka yksinkertaisen. Emme halunneet tehda oppaasta monisivuista, mutta silti halu-
simme oleellisen tiedon sinne. Siina onnistuimme hyvin ja opas onkin sellainen, jonka voi

nopeasti lukea, kun tuntuu, etta tarvitsee lisatietoa.

Palautteet osasimme ottaa rakentavasti vastaan ja tutkien omaa kasvua ammatillisesti.
Palautteiden jalkeen huomasimmekin kuinka ammattimaisempi siita tuli. Olimme vahan so-
keutuneita omalle tekstille ja sen vuoksi palaute oli tarkeaa. Palautteiden avulla korjaami-
sen aikana tulikin ahaa elamyksia siita, etta niinhan joku kohta olisi pitanytkin kirjoittaa. Pa-

lautteiden avulla saimme paljon omaa oppimista laajennettua seka parannettua omaa



kirjoittamista. Oppaassa osasimme myo6s hyvin hyodyntaa haastatteluilla tullutta tietoa,

seka jo teoria osuuden avulla oppimaamme tietoa.
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9 Yhteenveto ja pohdinta

Opinnaytety6prosessimme oli antoisa ja opimme paljon. Opinnaytetydstamme halusimme

selkean ja vain tiettyyn teemaan rajatun, joka oli nepsy-lapset varhaiskasvatuksessa.

Kun lahdimme pohtimaan opinnaytetyon aihetta, paadyimme valitsemaan taman aiheen
omien kokemusten pohjalta. nepsy-lapset ovat toisaalta tietylla tavalla olleet viime vuosina
pinnalla, mutta aiheeseen liittyi paljon virheellista ja stereotyyppista tietoa. Koulusta
olimme saaneet perustietoa, joka oli kuitenkin vain pintaraapaisu, ja enemman arkeen liit-
tyvaa tietoa ja teoriaa. Saimme opinnaytetydn avulla itsellemme paljon lisaa teoria tietoa,
seka uusia tydtapoja menetelmapankkiimme, mika auttaa meitéa itsedmme ammatillisessa

kasvussa.

Koostimme teoriaosuuden neuropsykiatristen hairididen alle kuuluvista diagnooseista. Ha-
lusimme teoriaosuudessa tuoda neuropsykiatrisien hairididen diagnooseja ilmi, silla valilla
niiden tunnistaminen on haastavaa ja ne saattavat jadda diagnosoimatta ajoissa tai jopa
kokonaan. Oppaaseemme haimme kokemuspohjaa haastattelemalla ammattilaisia. Haas-
tattelut olivat antoisia ja saimme hyvat keskustelut aikaiseksi. Haastatteluissa tuli vaiku-
telma, etta kasvattajien kdyma nepsy-koulutus ei olisi tarpeeksi kattava, jotta se riittaisi ai-
noaksi koulutuksesi kasvattajille. Lisaksi teimme huomion, etta uudet tydntekijat ja sijaiset
eivat saa tata koulutusta heti tai valttamatta ollenkaan. Taman vuoksi olisi hyva lisata tie-
toa Neuropsykiatrisista hairidistd oppaan avulla. Se on kateva pikakoulutus uusille tyonte-
kijoille ja sijaisille seka hyva muistilappu sellaisille ammattilaisille, jotka eivat paivittain
tydskentele nepsy-lasten kanssa. Toiveena haastateltavilta tuli tilanteiden purkuun tarkoi-
tettu hetki tai palaveri, jottei paivan raskaat tapahtumat jaisi mieleen pyérimaan, naissakin
tilaisuuksissa olisi hyva painottaa sita kaapista 10ytyvaa opasta, josta voi saada uusia me-
netelmia kayttoonsa, mikali joku vanhoista menetelmista ei yhtakkia toimikaan lapsen
kanssa. Lisaksi toivottiin resurssien lisdamista, mika ilmenee henkilokohtaisten avustajien
tarpeina, jotta nepsy-lapsi saisi kokoaikaista ohjausta. Lisaresurssin avulla voitaisiin keskit-
tya heidan tukemiseensa kunnolla, eika tarvitsisi miettia viekd nepsy-lapsi likaa huomiota
muilta lapsilta. Toivoimmekin oppaamme auttavan kasvattajia siina, etta jokaisella
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kasvattajalla olisi edes jonkinlainen tietopohja ja menetelmapankki apunaan, jolloin ryh-

massa toimivien ohjaajien kuormitus tasaantuisi.

Haastattelujen pohjalta saimme koottua oppaan, joka mielestamme antoi helpon tavan op-
pia ja saada tietoa nepsyista. Lisaksi palautteet, joiden perusteella muokkasimme opastaa
tahan nykyiseen viimeiseen muotoonsa, tekivat oppaastamme vielakin laadukkaamman,
ammattimaisemman ja kattavamman, ja ne olivatkin tarkea osa prosessia. Oppaasta tuli
tavoitteiden mukaisesti yksinkertainen, mielenkiintoinen, helppo ja kateva mini perehdytys.
Tavoitteenamme meilla oli oppaan avulla tuoda uusia tyotapoja kasvattajille, seka lisata
ymmarrysta nepsy-lapsia kohtaan. Uskomme onnistuneemme tavoitteessa hyvin ja toi-
vommekin, ettd opasta tultaisiin kayttamaan jatkossa vielakin laajemmin, kuin vain yhteis-

tyotahon varhaiskasvatusyksikossa.

nepsy-lapsien huomioiminen, niin varhaiskasvatuksessa kuin yhteiskunnallisella tasolla on
tarkeaa. Meidan tarkoituksenamme oli tuoda nepsy-lapsille enemman ymmarrysta, silla
ennalta ehkaisevalla tyolla nepsy-lapsi voi kasvaa tasavertaiseksi yhteison jaseneksi.
Meille henkilokohtaisesti nepsy-lapset ja muut nepsyt ovat Iahella sydanta ja aiomme jat-
kossakin levittaa tietoa nepsy-lapsista, jotta heidat osattaisiin kohdata ihmisina, eika diag-

nooseina.
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Liite 1. Haastattelukysymykset
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10.

Oletko tyoskennellyt Nepsy-lapsen kanssa?
Minkalaisia kokemuksia sinulla on Nepsy-lapsista?
Minkalaisiin haasteisiin olet tormannyt Nepsy-lasten kanssa?
Onko sinulla ollut haasteita tydoskennella Nepsy-lasten kanssa?
Oletko kokenut saaneesi tydnantajalta riittdvan ohjauksen Nepsy-lasten
kanssa tyoskentelyyn?
Minkalaista tukea kaipaisit tydnantajalta?
Mita kaikkea kuuluu neuropsykiatrisiin hairioihin? Tiedatko?
Minkalaisia toiveita sinulla olisi opasta varten?
Minkalaisia hyvia menetelmia sinulla on Nepsy-lasten kanssa tyosken-
telyyn?

Jos olisit Nepsy —lapsen vanhempi, koetko etta lapsesi saa laadu-
kasta varhaiskasvatusta?
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