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Abstract

The number of children and adolescents with behavior problems and neurodevelopmental disorders have
increased in recent years. Children and adolescents with neurodevelopmental disorders have often beha-
vioral disorders. Together the problems lower their occupational performance and the well-being of chil-
dren, adolescents and families. Challenging behavior, together with the neuropsychiatric problems, are a
significant risk factor in the lives of children, adolescents and their families as well as causing long-term so-
cial costs. Early multidisciplinary support of occupational performance is impressive.

An occupational therapist can carry out interventions in the school in multidisciplinary collaboration accor-
ding to the Response to Intervention (Multitiered Systems of Support) model at three levels: universal level,
targeted level or intensive support, i.e. individual level. The aim is to provide early and preventive support
for the learner's schooling, to prevent difficulties and to monitor the need for support. Occupational the-
rapy interventions are carried out in collaboration with staff, parents and learners at all tiers, providing di-
rect and indirect services, behavioral, socio-emotional and academic skills support. Intensive interventions
are based on strong universal level support, where common practices are agreed, how learners are guided
according to behavioral expectations, and constructive and positive feedback is given.

The descriptive literature review aimed to investigate school-based occupational therapy interventions
used in the challenges of behaviorally responsive 7-16 years old students with neurodevelopmental disor-
ders. The review was carried out as a narrative literature review. The articles were retrieved from the Ci-
nahl Ulti-mate, Pubmed, Medic databases and Google Scholar. Only peer-reviewed articles from 2013-2024
were included according to the admission criteria. Seven interventions were selected. Interventions were
classified into three tiers under the Multitiered Systems of Support (MTSS). The basis of the interventions
was community-level support, i.e. the modification of the school's adult activities and school environment,
which is supported by the regular presence of an occupational therapist in the school. The effectiveness of
the inter-vention increased by the implementation of the intervention in all school environments as well as
in the home environment. Interventions focused on supporting sensory regulation, socio-cognitive, emo-
tional and executive function skills.
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1 Johdanto

Kayttaytymisellad oireilevat lapset ja nuoret ovat olleet viime aikoina esilla julkisuudessa ja vakival-
tarikollisuuden maara on lisdantynyt erityisesti alaikaisilla nuorilla (Happonen 2024; Rautanen
2024; Méaentausta & Uusi-Kraapo 2023). Huonosti kdyttaytyva lapsi tai nuori nimetdan nopeasti
pahantapaiseksi, sopeutumattomaksi ja hairikoksi (Sandberg 2022, 10). Kayttaytymisen haasteet
tulevat usein esiin koulussa, koska siella lapset ja nuoret viettdavat suuren osa aikaansa, myos sil-
loin, kun kaikki ei suju hyvin. Haastavaan kaytdkseen liittyy usein oppijan ahdistusta ja masentu-
neisuutta. Huono kaytos tulkitaan helposti laiskuudeksi, haluttomuudeksi opiskella tai ndhda vai-

vaa. Ongelma ajatellaan olevan lapsessa tai nuoressa. (Toivonen 2022.)

Haastavan kayttaytymisen taustalla on usein neuropsykiatrisia vaikeuksia tai hairiita, jotka yh-
dessa vaikuttavat merkittavasti yksilon toimintakykyyn (Parikka, Halonen-Malliarakis & Puustjarvi
2020, 10-11; Kaytoshairiot, lapset ja nuoret, 2018; Sandberg 2022, 48). Kaytos- ja neurokirjon hai-
riot ovat mielenterveyden hairi6ita, joiden esiintyvyys lapsilla ja nuorilla on lisdantynyt viime vuo-
sina merkittavasti (Helenius & Kivimaki 2023, 1, 3). Naiden vaikeuksien hoito- ja kuntoutuspolut
ovat kuitenkin usein epaselvid, mika viivastyttaa tuen saamista ja lisaa ongelmia (Tietoa neurokir-
josta 2024; Vuori 2023; Nieminen 2023). Varhaisen tuen puuttuessa ongelmien kasautuminen voi
johtaa neurokirjon hairididen ylidiagnosointiin ja tarpeettomaan ladkitykseen (Nykanen 2024). Hai-
riokayttaytyminen on lasten ja nuorten mielenterveyteen ja hyvinvointiin liittyva ongelma, joka
hoitamattomana aiheuttaa kustannuksia ja merkittavia seurauksia seka lapselle, nuorelle ja per-
heelle ettd yhteiskunnalle (Aalto-Setéld, Huikko, Appelqgvist-Schidlechner, Haravuori & Marttunen

2020, 18-19; Hilli, Stahl, Merikukka ja Ristikari 2017, 663.)

Kun kadyttaytymiselld reagointia esiintyy koulussa, siella pitdisi parjata koulun omin keinoin. Opet-
tajat kokevat jaavansa kouluarjessa yksin vastaamaan oppilaiden mielenterveysongelmiin (Ojala
2017, 95-96, 100-103; Korpela & Rautoma 2022; Parikka ym. 2020, 16—22; Martikainen & Koivisto
2022). Pedagogiikan rinnalle tarvitaan ohjauksellisia ratkaisuja inklusiivisessa perusopetuksessa,
jonka tavoite on tukea oppijan osallisuutta ja toimijuutta koululaisena (Narhi 2023). Koulutoimin-
taterapia on ennaltaehkaisevaa palvelua, jossa kouluarjen ja asianosaiset tunteva toimintatera-
peutti voi tukea oppijan toimintakyvyn ja kouluarjen sujumista matalalla kynnyksellad ilman Iahe-
tettd ja jonotusaikoja terveydenhuoltoon (Toimintaterapeutti opiskelijahuollossa 2023; Aronpuro,

Laitinen & Metsanranta 2019; Echsel, Price, Josephsson & Schulze 2019, 1-2; Hinder & Ashburner



2017, 238-239). Valitettavasti toimintaterapeutti on kouluilla enimmaéakseen satunnainen vierailija

yksittadisen lapsen asioissa (Koulutoimintaterapeutti on kouluyhteisén puuttuva palanen 2023).

Tassa tyossa selvitetdaan koulutoimintaterapian interventiomenetelmia kayttaytymisella reagoivien
neurokirjon lasten ja nuorten tukemiseksi. Opinnadytetyo on kirjallisuuskatsaus, joka keskittyy 7—
16-vuotiaisiin perusopetusikaisiin lapsiin ja nuoriin. Tassa tyossa kohderyhmasta kaytetaan kasit-
teita, lapsi, nuori seka oppija, joka korostaa oppijan aktiivista roolia oppimisprosessissa (Malmberg
& Kontturi 2024). Alakouluikaisista 7-12-vuotiaista kdytetaadn kasitetta lapsi ja ylakouluikaisista

13-16-vuotiaista kasitetta nuori.

2 Kayttaytymisella reagoivat neurokirjon lapset ja nuoret

Kayttaytymisella reagoivat lapset ja nuoret -kasitetta kaytti Opetushallituksen hallinnoima ja ra-
hoittama Vaativan erityisen tuen VIP-verkoston tydssa vuosina 2021-22. Kayttaytymisella rea-
gointi -kasite siirtaa ja laajentaa huomiota lapsesta sekd nuoresta ja hanessa mahdollisesti |ddke-
tieteen nakokulmasta diagnosoidusta “viasta” ymparistotekijoihin seka muihin kdyttaytymiseen
vaikuttaviin tekijoihin. Lapset ja nuoret reagoivat fyysisen ja sosiaalisen ympariston puutteelliseen
tukeen kaytosoireilla (Kouvonen, Antila, Laivamaa, Pihlaja, Repokari, Ruutu, Savolainen & Turkka
2021). Kayttaytymiselld reagointi -kasite voidaan ajatella rinnakkaiseksi hdiriokayttaytyminen,
haastava kayttdytyminen tai kdytosongelmat -kasitteelle, jotka eivat ole psykiatrisia eika diagnos-
tisia hairioita ja ovat nakokulmaltaan laajempia kuin ladketieteellinen kaytoshairiot-kasite. Kayt-
taytymiselld reagointi tarkoittaa kayttaytymisen ongelmia, jotka ovat samanikaisiin verrattuna run-
saampia ja heikentavat toimintakykya, mutta uhmakkuus- tai kdytoshairion diagnostiset kriteerit
eivat tayty. (Sandberg 2022, 24; Aalto-Setala ym. 2020, 132; Kaytoshairiot 2018, Fredriksson 2018,
234))

Kayttaytyminen on taito, joka kehittyy kasvun myo6ta ja harjoittelemalla vuorovaikutuksessa ympa-
riston kanssa aikuisen kanssasdatelyn avulla (Matilainen 2023, 66—70; Silver 2015, 16). Kayttayty-
minen on prosessi ja aktiivista toimintaa lapi elamamme, jossa jokainen, myds lapsi ja nuori, ha-
luaa onnistua. Kukaan lapsi tai nuori ei lahde aamuisin kouluun epdonnistumaan. (Matilainen
2023, 8, 172-173). Jos tilanteet ylittavat lapsen ja nuoren kyvyt toimia oikein, syntyy ei-toivottua
kdytosta, kayttaytymiselld reagoimista, joka voi nakya aggressiivisena tai vetdytyvana kdytoksena.

(Kayttaytymiselld reagoivan oppilaan tukeminen n.d.)



Kayttaytymiseen vaikuttavat yksilon ajatukset ja tunteet ja toiminta, jotka muodostavat toisiinsa
vaikuttavan kehan kuvion 1 mukaisesti, joka perustuu yleisen kognitiivisen kayttaytymisterapian
malliin (Ranta 2018, 39). Kayttaytymisessa on ulkoisia havaittavia tekijoita, kuten liikkkuminen, pu-
huminen, pelaaminen, seka yksilon sisdisia ei-havaittavissa olevia tekijoita kuten ajattelu ja tunteet
(Watling 2020, 550). Kognitiivisen kdyttaytymisterapian mukainen kayttaytymisen tuki on hyddyl-
listd kohdistaa naihin elementteihin lapsen ja nuoren omassa toimintaymparistossa (Ranta, Fred-

riksson, Koskinen & Tuomisto 2018, 15-16).

Mita ajattelen?

Milté tuntuu?

Kuvio 1. Ajattelun, tunteiden ja kdyttaytymisen valinen yhteys (Ranta 2018, 39, muokattu)

Tassa luvussa tarkastellaan mita on haastava kayttaytyminen, diagnostisia kasitteita kaytos- ja uh-
makkuushairiot, neurokirjon vaikeuksia ja hairioita seka kaytos- ja neurokirjon vaikeuksien ja hairi-

oiden yhteytta.

2.1 Mita on haastava kayttaytyminen?

Haastava kayttaytyminen voidaan jakaa kolmeen kategoriaan voimakkuuden, maaran, keston ja
tiheyden mukaan: ohimenevat lapsen kehitykseen kuuluvat kdytoshaasteet, kaytésongelmat ja uh-
makkuus- ja kdytoshairiot (Mita haastava kayttaytyminen on? n.d.). Haastavan kadyttdaytymisen lie-
vempi muoto eli uhmakas kaytos, joka tarkoittaa vastahakoista, aggressiivista tai sdanndista piit-
taamatonta kdytosta, esiintyy jopa 10 % lievaasteisena ja vahintdaan 2 % hankalampiasteisena
uhmakkuutena. (Pulkki-Raback, Kurki, Granlund, Kouvonen, Savelieva, Kinnunen, Ristkari & Sou-

rander 2022, 1509.)



Haastavasti kayttdaytymisen taustalla ovat yksilon puutteelliset taidot sopeuttaa omaa kayttayty-
mistaan eli tunteita, ajatuksiaan, havaintoja ja toimintaa tilanteen sekd ympariston vaatimalla ta-
valla. Kayttaytymisen saatelyssa tarvitaan itsesaatelytaitoja, jotka tarkoittavat kykya malttaa mie-
lensa ja jarruttaa automaattisesti kaynnistyvaa toimintaa esimerkiksi voimakkaan tunnetilan
seurauksena. (Klenberg, Narhi, Husberg, Slama & Maatta 2020, 10-11; Sainio, Pajulahti & Saja-
niemi 2020, 27.) Itsesadatelyyn vaikuttavat temperamentti ja motivaatio seka koulunkayntiin liit-

tyen aiemmat oppimisen tavat ja mallit. (Schneck & O’Brien 2020, 378.)

Itsesaatelyn ohella kayttaytymiseen saatelyssa keskeinen taito on toiminnanohjaus. Toiminnanoh-
jaus koostuu puolestaan useista kdyttaytymiseen vaikuttavista taidoista. Toiminnanohjaus tarkoit-
taa inhibitiota eli ulkoa tai sisalta itsesta tulevien impulssien hallintaa, tydmuistia ja muistista pa-
lauttamista, tunteiden saatelyd, tarkkaavuuden ylldpitoa seka sen joustavaa vaihtamista seka
oman toiminnan tarkkailua ja arviointia seka suunnittelua. (Klenberg ym. 2020, 13-14; Ratcliff, Fin-

gerhut & O’Brien 2020, 739, 743.)

Itsesaately on automaattista ja tahdonalaista. Automaattista sdaatelya edustaa tunnesaately. Esi-
merkiksi kun koulumaailman sdannot, rutiinit, kaverisuhteiden ristiriidat, kasvavat vaatimukset ja
lukuisat uudet asiat ja ongelmanratkaisua haastavat tilanteet ylittavat kayttaytymisen saatelykapa-
siteetin, tapahtuu reaktiivinen tunnekaappaus. Kayttaytyminen muuttuu levottomaksi, uhmak-
kaaksi, aggressiiviseksi, vetaytyvaksi tai ahdistukseksi. Tahdonalainen toiminnanohjaus voi estaa
tunnekaappauksen. Tahdonalaista toiminnanohjausta tarvitaan erityisesti uusissa tilanteissa. Tah-
donalainen toiminnanohjaus tarkoittaa taitoja tietoisesti ohjata ajatuksia, kayttaytymista ja tun-

teita. (Sainio ym. 2020, 28-31.)

Haastava ja ongelmallinen kdytos voi olla aktiivista eli ulospdinsuuntautuvaa tai passiivista eli si-
saanpain kadntyvaa eli yksiloon itseensa kohdistuvaa negatiivista kdyttaytymista. Molempia muo-
toja voi esiintya lapsilla ja nuorilla yhtaaikaisesti. Ahdistuneisuus, depressiivisyys, sydomishairiot ja
sosiaalisista suhteista vetaytyminen ovat sisddanpain kohdistuvaa negatiivista kayttaytymista.
Naista kdytetdan kasitetta tunne-eldman hairiot. (Sivola, Narhi & Savolainen 2018, 36.) Passiivisen
kayttaytymisen muodoista vetaytyva, kieltaytyva tai valtteleva kaytos eivat ole niin pulmallisia ai-
kuisten nakokulmasta. Watlingin (2020, 551) viittaa Bryce & Jahromiin (2013) sekd McMahon &

Forehandiin (2003), joiden mukaan sen sijaan vanhemmat raportoivat vetaytyvan ja valttelevan



kdyttaytymisen yleisimmaksi haastavan kayttaytymisen muodoksi. Aktiivinen ja ulospdin suuntau-
tuva ongelmakaytos tarkoittaa kieltdaytymista osallistua, vastustusta, aggressiivisuutta ihmisia tai

omaisuutta kohtaan tai itsetuhoista kayttaytymista, mitka eivat ainoastaan hairitse lapsen ja nuo-
ren toimintakykya ja osallistumista, vaan voivat myos olla héiritsevia tai haitallisia muille. (Watling

2020, 551.)

Haastava, uhmakas ja hankala kaytos ja rajojen koettelu kuuluvat lapsen normaaliin kehitykseen,
kun lapsi opettelee kayttaytymisen saatelya ja sitda on enemman 2-3-vuotiaana, esikoulu- seka
murrosidssa. Haastavaa kayttaytyminen voi lisddntya, kun lapsi esimerkiksi kokee turvattomuutta
seka rajoittamis- tai pettymystilanteissa. Kyse on tall6in ohimenevista kaytdsoireista, jotka heiken-
tavat toimintakykya lyhytaikaisesti. (Mita haastava kdyttaytyminen on? n.d.; Puustjarvi & Repokari
2017, 1364.) Alle kymmenvuotiaiden kdaytdsongelmat tayttavat harvoin varsinaisen kdytdshairion
diagnostiset kriteerit (Aronen 2016, 963). Kun hankala kaytos on ikdtasoon ndahden runsaampaa ja
voimakkaampaa seka aiheuttaa merkittavaa haittaa lapsen toimintakyvyssa ja arjessa, voi olla kyse

uhmakkuus- tai kaytoshairiosta (Kaytoshairiot 2018).

2.2 Kadytos- ja uhmakkuushairio

Kaytoshairio (conduct disorder) on diagnostinen termi ja se tarkoittaa monimuotoista kayttaytymi-
sen hairiota. Kaytoshairiolla tarkoitetaan lapsilla ja nuorilla pitkdaikaisesti ja laaja-alaisesti esiinty-
vaa normeja rikkovaa ja saanndista piittaamatonta tai poikkeavan epdsosiaalista aggressiivista
kayttaytymista, joka heikentdaa merkittavasti yksilon toimintakykya. Kaytoshairioita lievempi dia-
gnostinen muoto on uhmakkuushairio (oppositional defiant disorder), jossa lapsi tai nuori haastaa
auktoriteetteja ja kayttaytyy uhmakkaasti. (Kaytoshairiot 2018; Fredriksson 2018, 234; Puustjarvi
ym. 2017, 1364.) Kaytosongelmat ja kdytoshairiot ovat yleisia lasten ja nuorten mielenterveyson-
gelmia. Kaytoshairioita esiintyy kouluikdisista 3—8 %:lla ja noin 5—-10 %:lla nuorista ja ne ovat pojilla
noin kaksi kertaa yleisimpia kuin tytoilla. (Aalto-Setala ym. 2020, 132.) Uhmakkuus- ja kdytoshairi-
oiden suhdetta ja niihin liittyvia piirteita havainnollistaa seuraava HUS:n Lastenpsykiatrian some-
tyoryhman (Uhmakkuus- ja kaytoshairiot 2/3 2021) laatima kuva kuvio 2. Uhmakkuushairiota
esiintyy paadasiassa alle 10-vuotiailla ja tyypillisesti se on haastavaa kaytdsta suhteessa aikuisiin tai
muihin lapsiin. Kaytoshairioon liittyy toimintaa, jolla rikotaan muiden perusoikeuksia kuten var-

kaus, kiusaaminen tai pelottelu, pahoinpitely tai omaisuuden tuhoaminen.
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Kuvio 2. Uhmakkuus- ja kdytoshairiot (Uhmakkuus- ja kaytoshairiot 2/3 2021)

Kaytdshairiot voidaan jakaa lapsena tai nuoruusiassa alkavaan hairioon. Lisaksi kaytoshairioita voi-
daan luokitella sen mukaan, missa sosiaalisessa ymparistossa oireilua esiintyy. (Kaytoshairiot
2018.) Vaikeusasteen mukaan kaytdshairiot luokitellaan lieviin, keskivaikeisiin tai vaikeisiin (Aalto-
Setdld ym. 2020, 136). Lasten aggressiivinen kdytds on padasiassa reaktiivista aggressiota eli impul-
siivista, harkitsematonta ja suunnittelematonta. Proaktiivinen aggressio on ennakkoon suunnitel-
tua, harkitumpaa ja tavoitteellista. (Puustjarvi ym. 2017, 1364.) Pitkittynyt uhmakkuus voi johtaa
kaytoshairioon, joka lisaa mielenterveysongelmien, heikon koulumenestyksen, rikollisuuden ja syr-
jaytymisen riskia (Pulkki-Raback ym. 2022, 1509). Tarve sosiaali- ja terveydenhuollon palveluille on
suuri ongelmien paallekkaistymisen myota (Kouvonen 2021; Nakki 2021). Yksilon nakokulmasta
tuen ja hoidon saannin pitkittyminen aiheuttavat inhimillisen karsimyksen lisaantymista, koulupu-

dokkuutta ja rikollisuuden riskin lisdantymista (Adreld 2012, 243-245.)

Uhmakkuus- ja kdytoshairididen oireet ovat usein paallekkaisia ja taustalla on monia tekijoita, joita
voi olla vaikea tunnistaa. Taustalla voivat olla oppimisvaikeudet, traumakokemukset, masennus tai
neuropsykiatriset piirteet, mutta myds perinndllisyyteen, temperamenttiin seka erilaisiin perheti-
lanteisiin ja perheensisaiseen vuorovaikutukseen liittyvat tekijat. (Uhmakkuus- ja kaytoshairiot 2/3
2021; Solantaus & Niemelad 2016, 23-24.) Lapsen kdytospulmat nakyvat ja ne huomataan helposti
koulussa. Kun lapsen tai nuoren kaytos on ikdtasosta poikkeavaa ja vaikeuttaa sosiaalisia tilanteita,

tarvitaan monialainen ja laaja oireiden ja tilanteen arvio. (Aronen 2016, 961, 964.)
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2.3 Neurokirjon vaikeudet ja hairiot

Neurokirjolla tarkoitetaan tassa tydssa neurokehityksellisia vaikeuksia ja hairidita, joista kaytetaan
tassa tyossa myos lyhennetta nepsy. Neurokehityksellisten hairididen ryhma on laaja. Yleisimmat
neurokehitykselliset hairiét ovat hyperkineettisiin hairidihin kuuluva aktiivisuuden ja tarkkaavuu-
den hairioon adhd/add, joka on yleisin ja tunnetuin, autismikirjon hairiot eli autismi ja Aspergerin
oireyhtyma seka nykimishairiéihin kuuluva tic-oireet ja Touretten oireyhtyma. Lisaksi neurokehi-
tyksellisiin hairidihin kuuluvat motoriikan hairiot, aistitiedon kasittelyn vaikeudet, puheen ja kielen
kehityksen hairiot seka erilaiset oppimisvaikeudet (Matilainen 2023, 14-15; Parikka ym. 2020, 31—
71.) Neuropsykiatriset piirteet ja hairiot tarkoittavat autismikirjon piirteita ja hairioita (Puustjarvi
2023a). Neurokirjon lapsilla on huomioitava kehitysprofiilin vaihtelevuus seka viiveet kehityksessa

ja kypsymisessa (ADHD 2019).

Neurokehityksellinen hairio ja vaikeus ovat helposti sekoittuvia kasitteita ja voidaan mieltaa arki-
kaytossa synonyymeina. Neurokehityksellinen vaikeus tarkoittaa tilannetta, jossa neurokirjon piir-
teet hankaloittavat yksilon arkea. Kasitettda neurokehityksellinen hairio kaytetaan silloin, kun tar-
koitetaan ladkarin asettamaa diagnoosia, kuten adhd tai autismi. (Kultti-Lavikainen ja Tikkanen
2021, 5.) Neurokehitykselliset hairiot ilmenevat lapsuudesta aikuisuuteen ja niiden aiheuttama
haitta voi vaihdella tilanteesta toiseen. Toisaalta oireet voivat olla jossain tilanteessa my0s vah-
vuuksia. Kun oireet haittaavat selvasti henkilon toimintakykya useissa eri tilanteissa, on kyse neu-

rokirjon hairiosta. (Puustjarvi 2022b, 43.)

Neurokehitykselliset vaikeudet ja hadiriot johtuvat aivotoiminnan rakenteellisesta ja toiminnalli-
sesta poikkeavuudesta ja oireet ovat alkaneet lapsuudessa. (Puustjarvi 2023a.) Perima vaikuttaa
keskeisesti nepsy-hairididen syntyyn. Ymparistotekijat, kuten varhaislapsuudessa puutteet saately-
taitojen opettelussa ja psyykkisessa hyvinvoinnissa, voivat lisdta neuropsykiatrista oireilua ja hai-
rion kehittymisen riskia. Nepsy-vaikeuksien kaltaiset piirteet voivat johtua my6s epatasapainosta
hyvinvoinnin perusasioissa, kuten lepo, ravinto, ystdavyyssuhteet tai esim. kuormittavasta tilan-
teesta perheessa tai vapaa-ajan vaikeuksista. My0s pitkdkestoinen traumaattinen stressi voi ai-
heuttaa neurokirjon kaltaisia oireita. (Savikuja & Puustjarvi 2022, 15-16.) Onnettomuuden tai aivo-
sairauden vuoksi toimintakyky voi myds muuttua ja silloin puhutaan hankinnaisesta tai
sekundaarisesta neuropsykiatrisesta hairiosta. Kaikissa neurokirjon vaikeuksissa voi esiintya sa-

mankaltaisia oireita. Neurokehitykselliset vaikeudet ja hairiot vaikuttavat yksilon havainnointiin,
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toiminnanohjaukseen, sosiaalisiin taitoihin seka tunteiden ja kayttaytymisen saatelyyn. (Puustjarvi
2022a, 15-16.) Nain ollen auttamisen keinot ovat samat kaikissa neurokehityksellisissa hairidissa

(Puustjarvi 2023a).

Neurokehitykselliset oireet nakyvat usein kouluidssa seka koulutydskentelyssa, ettd sosiaalisissa
suhteissa. Nama oppijat eivat opi, ovat levottomia, sosiaalisesti kdmpeldita tai eivat sopeudu kou-
lun perinteisiin toimintatapoihin. Koulussa onnistuminen oppimisen ja yleisen parjaamisen nako-
kulmasta on jokaiselle lapselle ja nuorelle tarkeaa. Positiiviset kokemukset koulussa vahvistavat
myOnteista mielikuvaa itsestd oppijana, mika tukee motivaatiota ja halua ponnistella koulussa.
Neurokehitykselliset oireet voivat aiheuttaa ongelmia kaikissa koulunkaynnin osa-alueissa ja opis-
keluun liittyvissa asioissa. Voi syntya epaonnistumisten ja negatiivisen palautteen kierre, oppijan
kasitys itsestd romahtaa, motivaatio katoaa ja pelkka ajatus kouluun menemisesta voi tuntua vas-

tenmieliselta. (Parikka ym. 2020, 7, 18-19.)

Neurokirjon lapset ja nuoret perheineen ovat iso kohderyhma sote-palvelujarjestelmassa (Vuori
2023; Sarkikangas & Seppala 2022, 14). Neurokirjon diagnoosien maara on selvassa kasvussa Suo-
messa, vaikka neurokirjon esiintyvyys ei ole lisdantynyt. Hoitoon ohjautuneiden maaran lisaanty-
minen arvellaan johtuvan ulkoisista tekijoista, kuten aiempaa paremman tiedon seka tunnistami-
sen lisaantymisesta. (Vuori 2023; Autismikirjon hairié 2023; ADHD 2019.) Arvioidaan, etta
neuropsykiatristen oireiden esiintyvyys vdaestossa on jopa 15 prosenttia. Oireet eivat useinkaan
ndy ulospain, mutta vaikuttavat henkilon arjen toimintakykyyn. (Anis 2022.) Lapsuudessa selvasti
yleisin neurokehityksellinen hairié on adhd, jonka esiintyvyys on 5-11 %. Muita neurokehitykselli-
sid hairidita ovat motoriikan kehityshairio (0,76—17 %), oppimiskyvyn hairid (3—10 %), kehitykselli-
nen kielihdirio (1-3,42 %) seka autismikirjon hairio (0,7-3 %). Tilastointi on haastavaa, mm. koska
esimerkiksi adhd-diagnosoitujen ryhma on hyvin heterogeeninen ja taustalla on monimutkainen
yksilon ja ympariston valinen vuorovaikutus. Pojilla hdiridita on enemman kuin tytoilla. Poikien hai-
riot diagnosoidaan usein alakouluidssa, tyttéjen selvasti myéhemmin, jopa vasta nuoruusvuosien
aikana. Valtakunnalliset alueelliset erot ovat suuria. Esimerkiksi 1adkehoidon nakékulmasta Keski-
Suomen hyvinvointialueella lddkehoitoa on lapsuusidssa pojilla 8,2 % (valtakunnallinen ka. 8 %) ja
tytoilla 2,3 % (valtakunnallinen ka. 2,3 %.). Nuorilla tytt6jen ja poikien valiset erot ovat kaventu-

neet. (Vuori 2023.)
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Henkilolla voi olla adhd tai autismikirjon hairio, molemmat tai eri neurokirjon hairididen yhdistel-
mia. Harvalla lapsella on selkeasti vain yksi ongelma neurokehityksellisten ongelmien ryppaasta.
Neurokehityksellisiin hairidihin liittyy usein uni- ja oppimisvaikeuksia ja ne voivat esiintya samanai-
kaisesti muiden sairauksien tai hairididen kanssa (Savikuja & Puustjarvi 2022, 15-16). Liitannaisoi-
reilla voi olla sama neurobiologinen alkupera tai ne voivat kehittya ns. sekundaarisina piirteina ne-
gatiivisten kokemusten ja yksilon kehitysta haittaavien ymparistotekijoiden myota. (Matilainen
2023, 14; Nakki 2021.) Kultti-Lavikaisen ja Tikkasen (2021, 8) mukaan Boada, Willcutt & Penning-
ton (2012) esittavat, ettd 70-90 %:lla adhd-diagnoosin saaneista henkil6ista on vahintaan yksi
padllekkdinen diagnoosi. Vastaavasti suomalaisilla kouluikaisilla lapsilla 44 %:lla lapsista todettiin
autismikirjon diagnoosi ja adhd. Liitannaisoireiden merkittavyytta lisaa se, ettd ne alentavat yksi-
|6n toimintakykya ja altistavat mielenterveyden hairidille. (Nepsyt 2018, 264-265.) Riittamaton
hoito ja tuki aiheuttavat ja lisddvat sekundaarisia oireita (Nakki 2021). Alla olevassa kuviossa 3 esi-
tetdan neuropsykiatristen ongelmien paallekkaistyminen. Kaytos- ja tunne-eldaman ongelmat ovat
ns. sekundaarisia ongelmia, jotka kehittyvat yleensa neurokirjon perusongelmien paalle. Kayttayty-

miselld reagointi on siis yleensa seuraus. (Sandberg 2022, 48-50.)

Autismi-
kirjo
Oppimis-
ongelmat

Touratteltic Hyperaktiivisuus

Puheen/kielen
kehityksen

ongelmat
Aistisaatelyn
& motoriikan
ongelmat

Kuvio 3. Yksi vai useampi dg? Neuropsykiatristen vaikeuksien paallekkdistyminen ja sekundaariset

ongelmat (Nakki 2021, muokattu)

Neurokirjon vaikeuksien ja hairididen, kuten autismikirjon ja adhd:n, ja trauman oireet voivat olla
samanlaisia. Voi olla kyse traumasta tai neurokirjon hairiosta tai molemmista. Monimuotoinen

traumaattinen stressi on uusi diagnostinen luokka, joka tarkoittaa kiintymyssuhteissa tapahtuvaa
traumatisoitumista. Yksittdisen haitallisen tapahtuman sijaan monimuotoista traumaattista stres-
sid aiheuttavat pitkdan jatkuneet ja toistuvat lapsuuden haitalliset kokemukset, fyysinen tai emo-

tionaalinen vaillejagaminen, kaltoinkohtelu tai arvottomuuden ja syyllisyyden kokemukset.
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Haastavasti kayttaytyva lapsi ja nuori kuormittaa vanhemmuutta ja nostaa esille vanhempien omat
vaillejaamiset, traumaattiset tapahtumat ja nahdyksi tulemisen puutteen, mika vaikeuttaa van-
hempia antamaan turvallista ja vakaata vanhemmuutta lapsilleen. Ympariston pitkaan jatkuva ne-
gatiivinen suhtautuminen synnyttda toksisen stressireaktion, joka vaikuttaa aivojen rakenteeseen
ja hermoston toimintaan. Myds uhkan jatkuva ennakointi tuottaa kroonisen stressireaktion akti-
voitumisen. Kun stressitila jatkuu pitkdaan, keho ei paase palautumaan ja stressi muuttuu myrkyl-
liseksi ja alkaa vahitellen vaurioittaa lapsen ja nuoren kehittyvaa stressisaatelyjarjestelmaan ja sa-
malla vaikeuttaa oppimisen ohella itsesdatelytaitojen kehittymista. Turvallinen primaari vanhempi-
lapsi-suhde seka terve ymparistd, joka sopii hanen neurokirjon ominaisuuksilleen, suojaavat trau-
mareaktioita vastaan ja auttavat toipumaan. (Suokas 2022, 9-14; Hipp 2022, 15-24; Sarvela & Ka-
tajamaki 2023; Maanmieli & Sarvela 2022, 34-35). Adhd:n ja traumaperaisen stressihairion paal-

lekkaisyys on huomioitava diagnostisessa arviossa (Puustjarvi 2016).

2.4 Kaytoshiirioiden ja neurokehityksellisten hdirioiden yhteys

Kaytoshairiot ja neurokirjon hairiot luokitellaan mielenterveyshairidihin (Mielenterveyden hairi6ita
2022). Mielenterveyden hairididen esiintyvyys lapsilla 10-15 % ja nuorilla on 20-25 % ja ne ovat
lisdantyneet viime vuosikymmenina. Mielenterveys voi korjaantua, jos vahvistetaan suojaavia teki-
joita liittyen lapseen/nuoreen, hinen perheeseensa ja kouluun ja vahennetaan riskitekijoiden vai-

kutusta. (Aalto-Setdla ym. 2020, 18-19.)

Poikkeava kayttaytyminen ja neurokirjon hairiot ovat merkittavassa yhteydessa toisiinsa (Parikka,
Halonen-Malliarakis & Puustjarvi 2021, 10—11; Kaytoshairiot 2018). Teoriataustan pohjalta kuvi-
ossa 4 hahmotellaan neurokirjon ja haastavan kayttaytymisen keskindista yhteytta seka yhteytta

toimintakykyyn ja kdyttaytymisen osa-alueisiin eli tunteisiin, ajatuksiin ja toimintaan.



14

TOIMINTAKYKY

AJATUKSET

Haastava
kaytos,
kaytos-
hairiot

Neurokirjon
vaikeudet
ja hairiot

TOIMINTA TUNTEET

Kuvio 4. Haastavan kaytoksen ja neurokirjon vaikeuksien ja hairididen yhteys

Taustalla on aivojen poikkeava toiminta, joka nakyy kdyttaytymisen ja tunnesaatelyn ongelmina
seka vaikuttavat havainnointiin, toiminnanohjaukseen, sosiaalisiin taitoihin seka tunteiden ja kayt-
taytymisen sadatelyyn. Nepsy-hairiot aiheuttavat haittaa ja alentavat yksilon toimintakykya ja oppi-
mista seka nayttaytyvat herkasti haastavana, ei-toivottavana tai poikkeavana kadyttaytymisena mo-
nilla elaman alueilla: opiskelu, koulu- ja tyéelama, sosiaaliset suhteet seka arjen sujuvuus.
(Puustjarvi 2022a, 15-16; Aalto-Setdla ym. 2020, 132, 137). Kun lapsilla esiintyy kaytos- tai tunne-
elaman vaikeuksia tai hairiota koulussa, tulisi neurokehityksellisen hairion mahdollisuus ottaa aina

huomioon (Savikuja ym. 2022, 16).

Kaikkeen haastavaan kayttaytymiseen ei liity neuropsykiatrista oireilua kuten ei neuropsykiatri-
seen hairioon liity haastavaa kadyttaytymista. On tarkeaa tarkastella yksilon toimintakykya. Neuro-
psykiatrinen diagnoosi ei automaattisesti tarkoita, etta kayttaytymisessa olisi haasteita. Kaikki
tarkkaamattomuuskaan ei ole adhd:ta eikd kaytoshairidita. Diagnoosia tarkeampaa on perehtya
yksilon toimintakykyyn. On tarkeaa pysahtya yksilo- seka ymparistétekijoiden darelle, mitka vaikut-

tavat kayttaytymiseemme. (Sandberg 2022, 48-50.)

Tarkkaavaisuus- ja yliaktiivisuushairio adhd on tavallisin kdytoshairion yhteydessa esiintyva liitan-
nadisdiagnoosi (Fredriksson 2018, 234). 10-40 %:lla adhd-diagnoosin saaneista lapsista ja nuorista
tayttyvat myos kaytoshairion diagnoosikriteerit. (ADHD 2019.) Arosen (2016, 963) mukaan Blair,
Leibenluft seka Pine toteavat, ettd myds uhmakkuushairididen taustalla on usein adhd-oireet tai

diagnosoitu adhd. Haastava kaytos ilmenee kehityksellisissa hairidissa eniten fyysisena
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aggressiivisuutena, sddntorikkomuksina, omaisuuden tuhoamisena ja itsensd vahingoittamisena
seka lisaksi karkaamisena tai huutona/kiljumisena. Autisminkirjon kohdalla karkaaminen on voi-
makkain kaytospiirre seka aggressio toisia kohtaan, huutaminen ja omaisuuden vahingoittaminen.

(Watling 2020, 552.)

Kaytdsoire voi olla ulospdin suuntautuvan kayttaytymisen kuten ylivilkkauden, levottomuuden si-
jaan sisaanpain kdaantynytta vetaytymista, ahdistuneisuutta ja masentuneisuutta, vaikka taustalla
olisikin neurologista vaikeutta. Nepsy-piirteet ovat ikdan kuin yksilén mielessa ja paan sisalla ei-
vatka ndy ulospain. Neurologinen vaikeus voi jadda tunnistamatta ja oppijan tilannetta [ahdetdan
hoitamaan mielenterveyden hairiona. Hoitamattomat nepsy-vaikeudet voivat aiheuttaa mielenter-
veyden haasteita, kuten masentuneisuutta. Mielenterveyden haasteiden, kuten masennuksen ja
ahdistuksen hoitaminen on tarkeaa. Samalla tulee huomioida yksilon toiminnallinen kokemus, joka
voikin paljastaa toimintakyvyn heikentymista tarkkaavuuden, toiminnanohjauksen tai impulsiivi-
suuden vuoksi. (Ymmarrat ADHD:ta ja ADD:ta paremmin tdman katsottuasi — apua ADHD arkeen

2021.)

Kaytosoireiden taustalla on useita yksiloon, ymparistoon ja toimintaan liittyvia tekijoita, joita on

koottu kuvioon 5.

Sietdmaton tunne esim.
turvattomuus, hammennys,
haped pelko, turhautuminen

Sietdmatén tilanne
(ylivoimaiset vaatimukset,
uhatuksi tai nolatuksi
tuleminen)

Kuvio 5. Kaytosoireen taustalla voi olla monenlaisia syita (Parikka ym. 2020, 21, muokattu).

Hankala olo I sy

nalk4, jano, aistikasittelyn

haasteet, drtyneisyys, stressi)
tai sairaus (diabetes, adhd,

autismi, masennus)

\

/

r/

/
N -

Toisten ihmisten
(lapset/aikuiset) vaikutus:
provokaatio, yllytys, arsytys,
posiviitisen palautteen puute

Riittdmattomat taidot
tilanteesta sleviytymiseen
(uusi tilanne, toiminan
ohjauksen tai sosiaalisten
taitojen ongelmat)
selviytymistapa hankalasta
tilanteesta pois padsemiseksi
(mallioppimisen tai aiempien
kokemusten kautta)

Harkittu toimintatapa
tavoitteet saavuttamiseksi,
hyviksynnin hakeminen

Valaistus, dnet, materiaalit,
etdisyydet, tilan koko, huono
ergonomia
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Fyysinen ja sosiaalinen ymparisto voivat aiheuttaa kuormitusta, joka nayttaytyy kayttaytymisen
ongelmina. Kaytoshairididen diagnostiikka tuleekin pohjautua laaja-alaiseen tietoon lapsen ja nuo-
ren kehityksesta, ja psyykkisesta tilasta, oirekuvasta, elamanhistoriasta ja elamantilanteesta seka
arvioon yksilon toimintakyvysta (Kaytoshairiot 2018). Hairiokayttaytymisen syyna on harvoin pel-

kastaan lapsen sairaus, kuten adhd. (Parikka ym. 2020, 21.)

Haastavan kayttaytymisen taustalla ovat usein tunnesdatelyn taitopuutteet, jotka johtavat reaktii-
viseen kdyttaytymiseen saddellyn toiminnan sijaan. (Matilainen 2023, 188-189.) Tunteiden tarkas-
telussa on tarkeda huomioida, miten turvalliseksi lapsi ja nuori kokee tilanteen. Pitkdan jatkunut
turvattomuus voi olla traumatisoiva kokemus ja voi myds ilmeta kaytosoireina (Laukkala, Tuisku,
Garoff, Haravuori & Jylhda 2022, 903—904). Toiminnan tasolla kdytosoireiden taustalla voivat olla
tilanteen liian suuret vaatimukset ja puutteelliset taidot tai ei-toimivat tavat selviytya hankalasta
tilanteesta. Puutteet kielellisissa taidoissa voivat myos ilmeta poikkeavana kayttaytymisena. Lap-
sen impulsiivisuus altistaa akkipikaiselle kayttaytymiselle. My6s aiemmin opitut huonot selviyty-

miskeinot voivat selittdd huonoa kadytosta. (Kaytoshairiot 2018; Parikka ym. 2020, 25-30.)

Huonon kdytoksen takana voivat olla fysiologiset syyt esim. vasymys ja nalka tai sairaudesta johtu-
vat tekijat, kuten adhd. Tilannetekijoista on tarkea arvioida, mitka toimivat sytykkeena huonolle
kdytokselle, esim. kavereiden yllytys. Riittamaton uni, ravinto, vahdinen liikunta seka sosiaalisen
vuorovaikutuksen haasteet voivat myds aiheuttaa oppijan kayttaytymisessa nepsy-oireiden kaltai-
sia oireita, kuten keskittymisvaikeuksia ja impulsiivisuutta eika silloin valttamatta ole kyse neuro-

kehityksellisesta hairiosta (Savikuja ym. 2022, 101-102).

Oppijan kayttaytymisella reagointia voivat selittaa aistitiedon kasittelyn eli sensorisen integraation
vaikeudet. Tilannetekijoissa voi olla liiallista ympariston aistidrsytysta esim. ruuhkatilanteet, valot
ja ddnet, jotka kuormittavat oppijaa ja aiheuttavat huonoa kadytosta. (Kaytoshairiot 2018; Parikka
ym. 2020, 25-30.) Aistitiedon kasittelyn vaikeuksia esiintyy 5-16 prosentilla suomalaisia lapsia
(Puustjarvi & Kippola-Padkkonen 2016) ja ne ovat yleisempia neuropsykiatristen hairididen yhtey-
dessa (Savikuja ym. 2022, 32; Kranowitch 2015, 48). Neurokirjon henkil6lla aivot kasittelevat ais-
tien kautta tulevaa informaatiota poikkeavasti. Tama voi nakya aistitiedon saatelyn ongelmina eli
aistiyli-, aistialiherkkyytena tai aistihakuisuutena, aistimusten erottelun ongelmina tai aistipohjai-

sina motoriikan tai kehotietoisuuden ongelmina. Sensorisen integraation ongelmat jadvat usein
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tunnistamatta (Ayres 2021, 26-27). Lapsilla sensorisen integraation pulmat tulkitaan usein virheel-
lisesti kaytosoireeksi, kuten temppuiluksi, laiskuudeksi tai kiinnostumattomuudeksi. Lapsi voi olla
my0s levoton ja epamaaraisen hankala. (Puustjarvi 2022a, 31-36.) Toimintaterapia tarkastelee
kayttaytymisen saatelyn kysymyksia sensorisen integraation ja aistikuormittumisen nakékulmasta,
kun taas kasvatustiede tarkastelee kayttaytymisen saatelya kognitiivisesta nakékulmasta. Nakokul-
mat kouluarjessa taydentavat toisiaan. Kehon sisdisten aistimusten haasteet nakyvat oppijan toi-
minnassa ja kayttaytymisessa usein poikkeavana tai haastavana kayttaytymisena koulun moninai-

sissa tilanteissa ja on tarked huomioida tukitoimia suunnitellessa. (Schneck ym. 2020, 378.)

Palmu vaitostutkimuksen (2024, 58-59) mukaan adhd:lla ja kaytoshairioilla on yhteys koulumenes-
tykseen, mutta eri tavoin. Aiemmat adhd-piirteet ennustivat heikompaa myéhempaa koulumenes-
tysta. Kaytoshairio-piirteiden vahaisyys ennusti taasen parempaa koulumenestysta ylemmilla luo-
killa. Palmun mukaan adhd ja kayt6shaasteet seka oppimismotivaatio muodostavat negatiivisen
kehan alakoulussa jatkuen ylakouluun. Negatiivinen keha liittyy tarkkaavuuspulmiin. Yksinkertais-
taen voisi sanoa, etta adhd- ja kdytospulmaisella oppijalla “paukut” menevat liian monen alueen
saatelyyn, kun pitda saadella seka tunteita, kdyttaytymista ettd ajattelutaitojaan eli kognitiota op-
pimisen ja oppimisen sosiaalisen tilanteeseen liittyvan saatelyn lisaksi. Palmu nostaa positiivisen
ndakokulman esille ja viittaa Theleniin (2005), jonka mukaan interventio yhdellad osa-alueella voi
myo6s hyodyttda toisella osa-alueella. Keskeistd on varhainen tunnistaminen ja pedagoginen ylei-
nen tuki, tuen kohdentaminen kayttaytymiseen, toiminnanohjaukseen ja oppimiseen jo alakou-

lussa ja jatkumona ylakouluun seka yhteiset kdytanteet ja tuen jatkuvuus siirryttdessa ylakouluun.

3 Kayttaytymisella reagoivien nepsy-oppijoiden toimintaterapia
koulussa

Lasten ja nuorten toimintakykya haastavat nykyisin mielenterveyden ja keskittymiskyvyn ongel-
mat, motivaation puute ja rauhattomuus yksittaisten oppijoiden, kokonaisten luokkien ja koulu-
jenkin kohdalla. Naiden ongelmien yhteytta toimintakyvyn tuen tarpeisiin ei tunnisteta kouluar-
jessa ja oppijat sekd heitd ohjaavat kehitysymparistojen aikuiset jadvat ilman tukea, mista seuraa
ongelmien kasautuminen. (Koulutoimintaterapeutti on kouluyhteisén puuttuva palanen 2023.)
Varhainen tuki olisi vaikuttavinta ja edullisinta (Narhi & Pitkdnen 2016). Varhaisen tuen puuttuessa

ongelmien kasautuminen voi johtaa neurokirjon hairididen ylidiagnosointiin ja tarpeettomaan
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ladkitykseen (Nykanen 2024). Jokaisella on oikeus kokea kouluyhteistssa osallisuutta ja kokea par-

jaavansa (Schneck ym. 2020, 374).

Neurokirjon oppijoiden tukitoimissa tulisi pyrkia pois diagnoosikeskeisyydesta. Chenin ja Pattenin
(2021, 474) mukaan nykyinen koulutoimintaterapiakaytdantd neurokirjon oppijoiden kohdalla edus-
taa oireyhtyman laaketieteellistda mallia, jolloin asiakastekijoita eli yksilon patologisia oireita pyri-
tdan parantamaan. Sen sijaan Chen & Patten (2021, 474) viittaavat den Houtingiin (2019), Hughe-
siin (2016) ja Kappiin (2016) ja toteavat, ettd neurokognitiiviset erot kuten autismi ja adhd tulisi
nahda ihmisen luonnollisina piirteina, jotka johtuvat sosiaalisesta kontekstista, joka ei tue yksilolli-
sia eroja tai yksilon toimintakykya. Tilannetekijoiden merkitys on suuri toimintakyvyn vaihtelussa.
Nepsy-piirteet voivat joissain tilanteissa olla vahvuuksia ja edistdaa oppijan toimintakykya. (Savikuja
& Puustjarvi 2022, 16.) Hairio viittaa patologiaan ja hairion sijaan voitaisiinkin puhua ennemmin

yksilon piirteista tai ominaisuuksista.

Koulutoimintaterapian ydin on asiakkaan eli lapsen, nuoren ja perheen seka koulun aikuisten, toi-
minnan mahdollistaminen seka toimintakyvyn tukeminen (Aralinna, Heiskanen, Juntunen, Kanta-
nen, Kanto-Ronkanen, Karhula & Lautamo 2021, 4). Toimintaterapian interventio on toimintape-
rustainen (occupation-based) ja/tai toimintakeskeinen (occupation-focused).
Toimintaperustaisessa interventiossa asiakas toimii hdanelle mielekkaassa toiminnassa hanen
omassa arkiymparistossaan. Toiminta itsessdaan on terapeuttinen muutoksen tekija, esim. koulu-
ymparistossa ruokalassa ruuan ottaminen ja kantaminen poytaan tai pukeutuminen valitunnille
lahtiessa. Toimintakeskeisessa (occupation-focused) interventioissa taitoja harjoitetaan asiakkaan
toimintaymparistossa ja kdytetdadn ohjaavaa tyootetta esim. samalla kun puetaan vaatteita paalle.
Interventiot, jotka pyrkivat muuttamaan yksilon kehon rakenteita tai toimintoja eivat ole toiminta-
perustaisia tai toimintakeskeisid. (Brooks & Bannigan 2021, 475.) Toimintaterapiassa tulee huomi-

oida myos yksilon oma kokemuksen merkitys hanen toiminnalleen (Aralinna ym. 2021, 6).

3.1 Koulutoimintaterapian monitasoinen malli (MTSS-malli)

Koulutoimintaterapeutin asiakas voi olla kouluyhteisd, yksittdinen oppija, luokka, pienryhma, opet-
taja tai opettajat, muut koulun kasvatuksen ammattilaiset, opiskeluhuollon ammattilaiset tai huol-
tajat tai perheet. (Scheck ym. 2020, 374-375.) Koulutoimintaterapeutilla on monipuoliset mahdol-

lisuudet tukea kaikkia oppijoita kouluymparistossa. Koulutoimintaterapia yhdistda perinteisen
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kliinisen toimintaterapiatyon vaihtelevaan ja monipuoliseen koulutyén kontekstiin. (Cahill & Bazyk
2020, 627.) Koulutoimintaterapia on ndyttoon perustuvaa tavoitteellista ja ennaltaehkdisevaa
tyota koulussa oppijan omassa toimintaymparistossa eli koulun eri toimintatilanteissa (oppitunnit,
ruokailu, siirtymat, valitunnit, koulumatkat), joka huomioi oppijan toiminnallisen kokemuksen,
opetussuunnitelman ja koulujarjestelman tavoitteet seka opetushenkilékunnan ja huoltajien nake-

mykset. (Hinder ym. 2017, 236-237, 245-246.)

Toimintaterapeutin roolia koulussa on viimeisen kymmenen vuoden aikana maailmalla laajennettu
varhaisen ennaltaehkaisevan tuen suuntaan. Toimintaterapeutti voi tarjota varhaista tukea (Early
intervening services eli EIS) oppilaille, joilla on vaikeuksia koulunkaynnissdan akateemisissa tai
kayttaytymiseen liittyvissa asioissa yleisopetuksessa, mutta heilld ei ole diagnoosiin perustuvia ja
diagnoosin oikeuttamia tukitoimia. (Cahill ym. 2020, 632, 654.) Koulutoimintaterapeutti voi tyos-
kennelld joustavasti yhteisé-, ryhma- ja yksilotasolla tai yhteisollisen, kohdennetun ja intensiivisen
tuen parissa koulutoimintaterapian monitasoisen toimintamallin eli MTSS-mallin (Multitiered Sys-
tems of Support) mukaan (Cahill ym. 2020, 632). MTSS-malli on kuvattu kuviossa 6. Vastaavanlai-
sen kolmitasoisen mallin ovat laatineet myds Fabiano ja Pyle (2019, 76, 82—84) adhd-lapsille ja
nuorille sopivista tukitoimista kaikille koulutusasteille eri opiskeluhuollon ammattiryhmien toteu-

tettavaksi.

Kuvio 6. Koulutoimintaterapian monitasoinen toimintamalli (MTSS) (Karjalainen ym. 2022, 11 seka

Cahill & Bazyk 2020, 632, muokattu)

MTSS-malli perustuu Response to Intervention malliin (RTI), missad keskeinen periaate on monitoi-
mijaisessa tyoryhmassa tunnistaa oppilaiden vaikeudet varhaisessa vaiheessa, tehda tuen suunni-

telma, kohdentaa yhteiso-, ryhma- ja yksilotasolla tasmallistd nayttéon perustuvaa tukea seka
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seurata oppilaan edistymista jarjestelmallisesti kolmella tasolla oppijan edistymisen ja tarpeiden
mukaisesti. Tukea annetaan kaikilla tasoilla yhtadaikaisesti. Laajinta tuki on yhteisétasolla. Tuki voi
tarvittaessa tehostua oppilaan tarpeiden mukaisesti ryhma- ja yksilotasolle. (Cahill ym. 2020, 632—
633.) RTI-malliin pohjautuu myos positiivisen kdyttaytymisen tuen kolmitasoinen malli eli SWPBIS
(School-Wide Positive Behavioral Intervention and Supports), mika on myos tehokkain interven-
tiomalli haastavasti kdyttaytyvien oppijoiden kohdalla (Carpenter, Ya-yu, Walker, Masud & Tapp
2022, 3504-3505). Keskeisia toimintaperiaatteita SWPBIS-mallissa ovat yhteisen toimintakulttuu-
rin luominen koko yhteis6on, yhteiset kayttaytymisodotukset, opettajien positiivinen malli, mallin-
tava puhe ja opetus seka suunnitelmallinen palautteenanto, jotka tukevat oppijoiden taitoja jarjes-
telmallisesti ja johdonmukaisesti (Karjalainen, Backman & Heikkila 2023, 47—-48).
Interventiomalleista vahvasti ndyttoon perustuva Check in check out -menetelma eli CICO pohjau-

tuu RTI-malliin (Karhu, Paananen & Narhi 2021, 9).

Edelld mainittuja malleja yhdistaa varhainen tuki, joka perustuu hyvaa tukeen yhteisétasolla seka
joustavasti tehostuva tuki kolmella tasolla (englanniksi tiers). Tavoitteena on tunnistaa tuen tarve
varhain, antaa varhaista tukea ja ndin vahentaa tuen tarpeen lisddantymista. RTI-malliin pohjautuva
tyoskentely muistuttaa koulun pedagogisen tuen kolmitasoista mallia (yleinen, tehostettu ja erityi-
nen tuki). RTI-mallissa keskitytdan enemman tuen vaikuttavuuden systemaattiseen seurantaan ja

jatkuvaan tukitoimien toteutumisen arviointiin. (Karhu ym. 2021, 9; Cahill ym. 2020, 632.)

RTI-mallissa interventioprosessissa on kuusi vaihetta. Ensin tunnistetaan ja maaritellaan kayttayty-
miseen liittyva tuen tarve, jossa arvioidaan oppilaan suoriutumista suhteessa ikdtasoonsa. On-
gelma analysoidaan, jonka pohjalta maaritellaan oppilaan tuen toimintakeskeinen tavoite. Kayt-
taytymisen haasteissa hyodyllistd on kayttaa kayttaytymisanalyysia, joka esitelldan tarkemmin
luvussa 3.2. Analyysin ja tavoitteen pohjalta laaditaan interventiosuunnitelma tavoitellun kayttay-
tymisen tukemiseksi sekd suunnitelma edistymisen seuraamiseksi. Interventio toteutetaan ja arvi-
oidaan toiminnassa tapahtuvaa edistymista. Lisdksi arvioidaan oppilaan edistymista erilaisten seu-

rantatietojen avulla. (Cahill ym. 2020, 633.)

Koulutoimintaterapian monitasoinen tuen mallin, MTSS-mallin, sisallot tasoittain esitetdaan taulu-
kossa 1. Ensimmainen taso MTSS-mallissa on yhteisotaso (universal or core instructions), joka tar-

koittaa varhaista koko kouluyhteis66n kohdistuvaa yleistd tukea, joka riittda noin 80 %: lle
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oppijoista. Se tarkoittaa ndayttdon perustuvaa oppimisen, kdyttaytymisen seka sosiaalisen toimin-
nan tukea, mika vaikuttaa koko systeemitasolla kouluyhteisén toimintaan. Vaikka oppijoilla ei ndy
ongelmia, interventioiden avulla heille tarjotaan mielekasta ja mukavaa tekemista kouluymparis-
tossa, jotka vahvistavat sosiaalisia suhteita ja taitoja, tuetaan strategioita ja toimintoja, jotka aut-
tavat oppijoita parjaamaan haastavissa tilanteissa. (Cahill ym. 2020, 632—633, 648.) Yhteisotason
interventioissa keskitytaan kayttaytymisen ongelmien ennaltaehkdisemiseen kouluyhteiséssa. Yh-
teisdssa madritellaan yhteiset kasvatustavoitteet ja kdyttaytymisodotteet, seka suunnitelmat nii-
den opettamiseen oppijoille. Lisdksi yhtendistetaan kriteereja positiiviselle palautteelle, yhtenais-
tetdan palautekaytant6ja ja lisatdan myonteista palautetta kayttaytymisodotteen mukaisesta
kayttaytymisesta. Samalla sovitaan kaytannot joustavasti tehostuvaan tukeen, yhteistydn selkeyt-
tamiseen eri toimijoiden kesken seka kaytannot jatkuvaan seurantaan ja koulutukseen. (Karjalai-

nen ym. 2023, 47-49.)

Ensimmaisen tason interventioon voisi yhdistaa koulun tasolla Zones or Regulation —toimintamalli
tunteiden ja vireystilan saatelyn eli itsesdatelyn tueksi (Kuypers 2023) tai erilaisten rentoutus- ja
rauhoittumiskeinojen harjoittelu, kuten mindfullness-harjoitteita. Mindfullness (MF) eli tietoisuus-
taitojen saannolliset harjoitteet vaikuttavat vahvasti lasten ja kohtalaisesti nuorten adhd-oireisiin.
(Lee, Y-I., Chen, C-R. & Lin, K-C. 2023, 1; Ratcliff ym. 2020, 748-751; Hilton & Kramer 2020, 351).
Weckman, Raevuori ja Laasonen (2020, 140, 144) toteavat nojautuen Hozelin, Carmodyn ja Vange-
lin (2011) tutkimukseen, saannolliset MF-harjoitteet saavat aikaan aivotason muutoksia, jotka vai-
kuttavat oppimiseen, muistiin, tunnesaatelyn, mielen harhailuun, itsetuntoon, ndkékulman vaihta-
miseen ja empatiaan. Vaikutuksia on tosin mitattu perus- ja erikoissairaanhoidossa seka kotona

toteutettujen harjoitteiden ndyton pohjalta ja yleistettdvyys eri ymparistoihin on epavarmaa.

Fabiano ja Pyle (2019, 76, 82—-84) toteavat, etta tuki yhteisotasolla tarkoittaa tavallisia arkisia toi-
mia, joita ei valttamatta mielleta interventioiksi, kuten kayttaytymisodotusten kertaaminen, rutii-
nit, koska ne sopivat kaikille ja kohdistuvat kaikkiin. Ennakoivilla strategioilla ja akateemisilla inter-
ventioilla on vahvin naytto. Adhd-oppijalle naita tukitoimia on todennakoisesti hieman
tehostettava, kuten saantdjen kertaamista ja niiden seurauksista muistuttamista. Fabianon ja
Pylen (2019, 72) mukaan tutkimusnaytto tukee tuen painottamista yleiseen ja luokissa annetta-
vaan tukeen, taitoharjoitteluun seka kotitehtavien tukeen. Vanhempien tukemisesta on nayttoa,

mutta on vahan ndyttda tuen integroitumisesta kouluymparistéon ja koulussa annettuihin
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palveluihin. Vertaisten kanssa harjoittelu on todettu tehokkaammaksi sosiaalisten taitojen harjoit-
telussa autismikirjon lapsilla kuin interventio, jossa lapsi harjoittelee kahdestaan toimintatera-
peutin kanssa (Chelmella, Jakman, Negash, Richardson & Vaccaro 2023, 5). Opettajien ohella kou-
lunkdynnin ohjaajien valmentaminen aistipohjaisten interventioiden kdyttdon osana monitasoista
tukea on havaittu vaikuttavaksi, koska ohjaajat toimivat oppilaiden kanssa koulun kaikissa konteks-

teissa sekd opetus- etta vapaissa tilanteissa (Kaiser, Potvin, Beach 2020, 7-9).

Toinen taso on kohdennetumpaa tukea (targeted intervention) ensimmaisen tason toimintaohjel-
mien pohjalta, jota tarvitsee n. 15% oppijoista. Se tarkoittaa yleista tasoa tehokkaampaa tukea
pienryhmaopetuksena ja tukitoimintana. (Cahill ym. 2020, 632.) Tukitoimina voivat olla esim. istu-
mapaikkojen muutokset, pidennetty/lyhennetty/jaksotettu tydaika. Adhd-oppijoiden kohdalla tu-
kitoimia joutuu pohtimaan yksil6llisesti. Pidennetty tyoskentelyaika voikin johtaa adhd-oppijan
tyotehon laskuun. Kayttaytymisen ohjauksen voidaan kayttaa kayttaytymisen seuranta-/raportoin-
tikortteja seka opiskellaan organisointitaitoja ryhmatasolla. Ylakoululaisten kohdalla on menetel-
mia tarpeen modifioida ja huomiota kannattaa kiinnittdaa nuoren ja aikuisten valisen yhteistydsuh-
teen laatuun. (Fabiano & Pyle 2019, 83—-84.) Alert- eli Kuinka koneesi toimii? -ohjelma on
opettajien ja 9—11-vuotiaiden itsesaatelytaitojen harjoittelun tueksi kehitetty interventiomalli

(Ratcliff ym. 2020, 751).

Kolmannen tason intensiivisen tuen interventioita (intensive intervention) tarvitsee 6 % oppijoista
(Cahill ym. 2020, 632). MTSS-malli sisaltda oppijoiden tuen tarpeen seulonnan seka interventioi-
den ja tuen vaikuttavuuden arvioinnin, jonka pohjalta mietitaan oppijoille tarpeen mukaan koh-
dennetumpaa ja vahvempaa tukea (Ratcliff ym. 2020, 751). Tukitoimet voivat olla samoja kuin yh-
teiso- ja ryhmatasolla, mutta niitd kaytetaan yksilollisemmin ja tehostetummin. Palkkiojarjestelmia
kaytettaessa voidaan tehostaa palkkion saamista niin, etta palkkio esim. odotuksen mukaisesta
toiminnasta tunneilla saa palkkion ennen lounasta ja pdivan paatteeksi yhden palkkiohetken si-
jaan. Positiivisen palkkion vahvistamisen liséksi voi olla tarpeen vahvistaa myo6s seuraamuksia
esim. aikalisan kaytolla. (Fabiano ym. 2019, 84.) Yksilotasolla kayttaytymisen taitojen interventiona
voidaan kadyttda vahvaan nayttéon perustuvaa Check In, Check Out - eli CICO-kayttaytymisen seu-
rantaa. Siina oppijalle annetaan vélitonta palautetta paivittdin. CICO on tarkoitettu haastavan kayt-

taytymisen vahentamiseen ja tilanteeseen sopivan kayttaytymisen lisdantymisen tueksi kaikille
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oppijoille. Menetelma lisad myos koti-koulu-yhteistyota, kun kayttaytymisseurantalomakkeen
avulla tieto kulkee paivittdin kodin ja koulun valilla. (Carpenter ym. 2022, 3505-3506; Karhu ym.
2021.)

Tuki yksilotasolla

o yksilollisesti muotoiltu ja tehostettu tuki, joka perustuu yhteis6- ja ryhmatason tukeen
e tuen vaikuttavuuden tehostettu seuranta

e palautteen antamisen vahvistaminen

Tuki ryhmatasolla

e pienryhma- ja tukitoimintaa

e ympariston muokkaus

e aikuisten toiminnan muuttaminen

e tuen vaikuttavuuden tehostettu seuranta

Tuki yhteisotasolla

e aikuisten toiminnan muuttaminen ja yhteistyon seka palautteenannon selkiyttaminen
e aikuisten kouluttaminen ja ohjaus ja ympariston muokkaus

e oppijoiden taitojen ja kognitiivisten strategioiden kehittymisen tukeminen

o kayttaytymisodotusten selkeyttaminen ja opettaminen

e ennakointi

e tuen vaikuttavuuden tehostettu seuranta

Taulukko 1. MTSS-mallin keskeiset periaatteet yhteisd-, ryhma- ja yksilétasolla (Cahill ym. 2020,

632-633, muokattu).

Toimintaterapiapalveluja koulussa voidaan kuvata myds jatkumolla tai janalla, jonka toisessa
pddssa ovat epasuorat ja toisessa padssa suorat palvelut. Epasuorat palvelut kohdistuisivat paaasi-
assa toimintaterapian kolmitasoisen tuen mallin mukaisesti yhteis6- ja ryhmatasolle, suorat palve-
lut ryhma- ja yksilotasolle (Cahill ym. 2020, 632—633). Tutuin versio suorasta palvelusta on se, etta
toimintaterapeutti vierailee koululla, hakee oppilaan luokasta ja toimii hdanen kanssaan jossain
koulun erillisessa tilassa, ikdan kuin klinikkatydskentelyna, mutta kouluymparistossa. Asiakkaan voi
olla myds ryhma3, jota toimintaterapeutti samanaikaisopettaa tai valmentaa, tai ryhman toimin-
taan on integroitu tai sisallytetty toimintaterapiaohjelma tai —interventio. Epdsuorat palvelut toi-
mintaterapeutti kohdistaa opiskelijan puolesta hanen toimintaymparistoonsa eli koulun aikuisten
ja vanhempien toiminnan tukemiseksi. Tallaisia palveluita voivat olla esim. ajankaytdn suunnittelu,
opetukselliset tai ohjaukselliset tuokiot, konsultaatiot seka koulun hallinnollisissa ja suunnittelu-
ryhmissa toimiminen ja uusien palveluiden tai toimintaohjelmien kehittaminen. (Cahill ym. 2020,

640-641.)
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Hyvinvointialueiden lasten ja nuorten seka perheiden palveluissa korostetaan varhaista monia-
laista yhteistyota seka systeemista tydotetta. Toimintaterapeutilta edellytetdan erityisesti epasuo-
rissa palveluissa vuoropuhelua eri koulun ammattiryhmien kanssa ja yhteisen ymmarryksen raken-
tamista osana opetustiimia yhdessa oppijan ja vanhempien kanssa. Tukitoimien suunnittelussa ja
toteutuksessa yhdistyy ymmarrys yksiloén toimintakyvyn ohella ymmarrys toimintaterapiasta, kou-
lun kasvatustyosta seka koulutyota ohjaavista laeista, asetuksista ja sdadoksista seka ymmarrys
perheen tilanteesta. Tukitoimien toteutus edellyttda avoimuutta ja tiedottamista opetushenkilos-
ton seka vanhempien ja oppijan lisdksi myos koulun ja kuntien sivistystoimen johdon kanssa. (Ca-
hill ym. 2020, 627-631, 639; Hinder ym. 2017, 236-237, 245-246.) Perheiden omaa elaman ja ar-
jen hallinnan tunnetta ja vanhemmuutta tukee heidan vahva osallistaminen lapsensa
kouluasioihin, selkea viestintd, toimijuus osana lapsensa monialaisen tuen suunnittelua, toteutusta
ja paatoksentekoa, tehtdvien ja rutiinien mukauttaminen tarpeen mukaan ja ettda vanhemmat tun-
tevat olevansa patevid vanhemmuuden tehtavaansa. (Lynne, Cosper & Fabrizi 2020, 71; Solantaus
ym. 2016, 22-23.) Koulutoimintaterapeutin on hyodyllista yhdistaa tydssaan toimintaterapiatie-
don lisaksi my0s sosiaali- ja terveysalan, kasvatustieteen seka psykologian ndytto6n perustuvaa
tietoa. Toimintaterapia on tarkea osa koulun opiskeluhuollon monitoimijaista tiimia ja tyon variaa-

tiomuodot ovat moninaiset (Cahill ym. 2020, 639, 650 & Schneck ym. 2020, 374).

3.2 Kayttaytymisen analyysi toimintaterapiaintervention perustana

Toimintataterapia perustuu Fisherin & Marterellan (2019) mukaan toimintakeskeiseen arviointiin,
joka voi olla toimintaan perustuvaa tai toimintaan kohdentuvaa (Aralinna ym. 2021, 10). Toiminta
tapahtuu ihmisen ja ympariston valisessa dynaamisessa vuorovaikutuksessa. Toimintaterapeutin
holistinen tyoote ja ymmarrys asiakkaan toimintaa vaikuttavista monista sisdisista ja ulkoisista te-
kijoista ovat avaintekijoita kayttaytymista tukevien interventioiden suunnittelussa ja toteuttami-

sessa kotona, koulussa seka muissa lapsen ja nuoren kehitysymparistoissa. (Watling 2020, 562.)

Kayttaytymisanalyysi on toimintamalli haastavien tilanteiden arviointiin ja toimintamallin laatimi-
seen. ABC-malli (kuvio 7) on kadyttaytymisanalyysin arviointityokalu. Kayttaytymisanalyysin toteut-
taa monialainen tiimi, jossa ovat huoltajien lisdksi koulun kasvattajien, eli oppijan tuntevat opetta-
jat ja ohjaajat seka tarvittava muu koulun henkilokunta opiskeluhuollosta seka lapsen tunteva

toimintaterapeutti. Kdyttaytymisen arvion pohjalta luodaan hypoteesi oppijan kayttaytymisen
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syista ja merkityksista seka laaditaan toivottua myonteisempaa kayttaytymista ja osallisuutta tu-

keva tukisuunnitelma. (Watling 2020, 555-556.)

ABC-malli auttaa selvittamaan lapsen nakokulmasta huomioiden ymparisto- ja tilannetekijat kayt-
taytymiseen vaikuttavia kayttaytymista edeltavia tekijoita seka kayttaytymista seuraavia tekijoita,
jotka vahvistavat haastavaa kaytosta. Haastava kayttaytyminen on riippuvainen tilannetta edelta-
vistd, tilanteen aikaisista ja tilanteesta seuraavista tekijoistd. Haastava kayttdytyminen on usein
reaktiivista ja sillda on ikdaan kuin syynsa yksilon nakokulmasta ja toiminnan kannalta. Tavoitteena
on huomionhaku, yksinoleminen, pakeneminen tai jokin konkreettinen hyoty, esim. ravinto. Kayt-
taytymista edeltavat ja seuraavat tekijat ymparistdssa vahvistavat tai yllapitavat ei-toivottua kayt-
taytymista. (Watling 2020, 562-563.) Kayttaytymiseen vaikuttaa, missa ollaan ja millaista kayttay-
tymista kyseissa kontekstissa odotetaan tai vaaditaan eli kayttaytymisen konteksti. Hyppiminen ja
pomppinen ovat suotavaa liikuntatunnilla, muttei kesken matematiikan opetuksen, ellei ole niin
ohjeistettu. Haastava kayttaytyminen on tilanteen vaatimuksiin tai lasndolijoiden odotuksiin nah-

den poikkeavaa kayttaytymista. (Matilainen 2023, 88—96; Watling 2020, 555-556, 562—-563.)

A B C
Edeltdvit tekijidt Kdyttdytyminen Seuraavat tekijat
Millaiset tilanteet edeltavat Mité tilanteessa Mit tilanteen jalkeen
kayttdytymista? tapahtuu? tapahtuu?
Millainen tunnetila lapsella Millaista kdyttaytyminen Miten seuraukset
on? on? vahvistavat tai
Missa tilanne tapahtuu? Miksi oppilas kayttaytyy heikentavat kdytdsta
Keit3 tilanteessa on |5sna? kuin kayttaytyy? tulevaisuudessa?

Kuvio 7. ABC-malli (Matilainen 2023, 91, muokattu)

Kayttaytymisen analyysin pohjalta voidaan konkretisoida harjoittelua ketjunalyysilla, joka muistut-
taa ABC-mallia. Siina kuvataan tapahtumia vaiheittaisina tapahtumina helminauhan tavoin, mita
tapahtui ensin, mita sitten, mita sen jalkeen ja mita lopulta tilanteesta seurasi. Haastavan kayttay-
tymisen kannalta merkittdvda on miettia, missa kohtaa ketjua sijaitsee muutoksen mahdollisuus.

(Matilainen 2023, 190-191.)
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4 Opinnaytetyon tarkoitus, tavoitteet ja tutkimuskysymys

Opinndytetyon tarkoituksena on kartoittaa nayttéon perustuvia koulutoimintaterapian interven-
tiomenetelmia, joilla tuetaan kayttaytymiselld reagoivien nepsy-lasten ja -nuorten koulunkayntia.
Opinnaytetyo on kuvaileva kirjallisuuskatsaus. Kohderyhmana ovat perusopetusikaiset 7-16-vuoti-

aat oppijat, joilla on neurokehityksellisia vaikeuksia tai hairioita.

Tutkimuskysymys on seuraava:

Mita interventiokeinoja kdytetaan koulutoimintaterapiassa, kun tuetaan haastavasti

kayttaytyvia lapsia ja nuoria, joilla on neuropsykiatrisia vaikeuksia tai hairioita?

5 Opinndytetyon toteutus ja menetelmat

5.1 Menetelman valinta

Opinndytetydn menetelmaksi valittiin kirjallisuuskatsaus, koska sen avulla voidaan muodostaa ko-
konaiskuva tutkittavasta aihealueesta seka kehittaa aiheeseen liittyvaa teoreettista ymmarrysta.
(Stolt, Axelin & Suhonen 2016, 7-8). Kuvaileva kirjallisuuskatsaus on yleiskatsaus, jonka tekemista
eivat sido tiukat ja tarkat sdannot. Kaytetyt aineistot ovat laajoja ja tutkimuskysymysten on mah-
dollista olla valjempia kuin muissa kirjallisuuskatsaustyypeissa. Kuvaileva kirjallisuuskatsaus on
mahdollista jaotella vield kahteen erilaiseen katsaukseen, integroivaan- ja narratiiviseen kirjalli-
suuskatsaukseen. Tdman opinndytetyon menetelmaksi valittiin narratiivinen kirjallisuuskatsaus.

(Salminen 2011, 6-7; Stolt ym. 2016, 13.)

Narratiivisella kirjallisuuskatsauksella pyritdan kuvailemaan viimeaikaista tutkimusta, joka liittyy
tutkimusaiheeseen. Sitd kdytetadn paljon mm. opetuksen alalla tuottamaan ajankohtaista tietoa.
Ty6 on yleiskatsaus, jossa tarkoituksena on tiivistaa aiemmin tehtyja tutkimuksia. Analyysimuo-
tona kaytetdan kuvaileva synteesia, jossa yhteenveto on tehty ytimekkaasti ja johdonmukaisesti.
Aiheeseen liittyvaa nayttoa pyritdan tulkitsemaan laadullisen ja maarallisen tutkimustulosten seka
erilaisten tutkimusasetelmien pohjalta. Kirjallisuuskatsaukseen hyvaksytdan vain julkaistut ja ver-

taisarvioidut tutkimukset. (Salminen 2011, 7; Stolt, Axelin & Suhonen 2016, 9.)



Kirjallisuuskatsaus toteutettiin seuraavien vaiheiden mukaan:

Kirjallisuushaku ja aineiston valinta
Tutkimusten arviointi

Aineiston analyysi ja synteesi

. Tulosten raportointi

(Stolt, ym. 2016, 23-34)

IESI S

5.2 Kirjallisuushaku ja aineiston valinta

Katsauksen tarkoituksen ja tutkimusongelman maarittaminen,
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Katsauksen tarkoitus oli selvittda koulutoimintaterapiassa kaytettavia interventioita kayttaytymi-

sella oireilevien neurokirjon oppijoiden tueksi. Tutkimuskysymyksen jalkeen tehtiin aineistonhaku-

suunnitelma ja suoritettiin koehakuja eri tietokannoista. Sopivia hakusanoja etsittiin kdyttden Fin-

toa, suomalaista asiasanastoa ja ontologiapalvelua seka tietokantojen omia asiahakuja.

Koehakujen pohjalta madriteltiin hakusanojen yhdistelmat, madriteltiin aineiston mukaanotto- ja

poissulkukriteerit ja valittiin tietokannat, joissa tiedonhaku toteutettiin. Aineiston keruuvaiheessa

kirjattiin ylos tiedonhaun tulokset, jotta voitiin arvioida aineiston soveltuvuutta tutkimustehtavaan

ja etukateen maariteltyihin mukaanotto- ja poissulkukriteereihin perustuen. (Stolt. ym. 2016, 111.)

Tutkimuskysymys pilkottiin hakuun sopivaksi PCC-menetelman avulla (taulukko 2), joka sopii kar-

toittavaan hakuun (Tutkimustiedon hakeminen n.d.).

Patient = Asiakas | Concept = Kasite

Context = Kon-
teksti

Kayttaytymiselld rea- | Koulutoimintaterapi-
goiva lapsi tai ainterventiot
nuori/koululainen,
jolla neuropsykiatri-
nen diagnoosi (adhd,
autismikirjo)

Koulunkaynnin tuke-
minen

Taulukko 2. Tutkimuskysymys PCC:n avulla

Katsauksessa kaytetyt hakusanat on maaritelty taulukossa 3. Hakusanoille etsittiin suomenkielisia

ja englanninkielisia synonyymeja. Tarkea huomio oli se, ettd englanninkielinen kayttaytymista tar-

koittava sana kirjoitetaan kahdella tapaa yhden kirjaimen erolla eli seka "behavior” etta
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‘behaviour’. Neurokirjon hairidista kaytettiin laajaa hakusanaa neuropsykiatriset ja neurokehityk-

selliset hadiriot. Koehakujen pohjalta hakutermeiksi lisattiin adhd ja autismikirjo, jotta saatiin enem-

man hakutuloksia, mika johtunee siita, etta adhd ja autismikirjo ovat keskeisia neurokirjon hairi-

oita.

Hairiokayttaytyminen
Kaytoshairiot

Conduct disorder

Behaviour disorder/Behavior
disorder

Disturbance

Defiant behavior/behavior

Neuropsykiatriset/neuroke-
hitykselliset hairiot
Neuropsychiatric disorder
Neurodevelopmental disorder
Adhd

Attention deficit disorder
Attention deficit hyperactivity
disorder

ADHD

Autismikirjo

Autism Spectrum Disorder
ASD

Koulutoimintaterapia
(school-based) occupational
therapy

Lapset/nuoret
Child

Children
Adolescent
Pediatrics

Taulukko 3. Kaytettyja hakusanoja ja kasitteita

Aineiston hakuvaiheita kirjattiin ylos ja arvioitiin l0ydetyn aineiston soveltuvuutta tutkimustehta-

van ja sisddnottokriteerien mukaan (Stolt ym. 2016, 111), jotka on kuvattu taulukossa 4.

Sisdanottokriteerit

Artikkeli suomen tai englannin kielelld

Artikkeli julkaistu vuosien 2013-2024 aikana

Artikkeli on vertaisarvioitu

Koko teksti saatavana

Vastaa asetettuun tutkimuskysymykseen

Alkuperaistutkimus

Lapset/nuoret/7-16 v.

Taulukko 4. Aineiston haussa kdytetyt sisdanottokriteerit.

Aineistonhaku tehtiin joulukuussa 2023 ja tammikuussa 2024 ja se on kuvattu liitteessa 1 ja aineis-

tonhakuun kaytetyt hakulausekkeet on kuvattu liitteessa 2. Aineistoa haettiin Cinahl Ultimate-,

Pubmed- ja Medic-tietokannoista ja kdsihakuja tehtiin Google Scholarista, jos artikkelia ei ollut

saatavilla em. tietokannoista kokotekstind. Aiemmin esitettyja hakusanojen pohjalta haettiin asia-

sanat kussakin tietokannassa viela erikseen kayttamalla MeSH-otsikoita. Haussa hyodynnettiin

Boolen operaattoreita AND ja OR ja hakusanojen katkaisua tahdellad (*). Useampiosaisissa
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hakusanoissa kaytettiin lainausmerkkeja yhdistdmaan erilliset sanat tiettyyn hakusanan kokonai-
suuteen, kuten “defiant behaviour”. Tavoitteena oli mukaanotto- ja poissulkukriteerien avulla, eri-
laisten hakulausekkeita kokeilemalla ja yhdistelemalla Boolen operaattoreita hyddyntaen suun-

nata ja rajata tiedonhakua tutkimustehtavan kannalta relevantteihin tutkimusartikkeleihin.

Loydetyt tutkimusartikkelit valikoitiin ensin otsikon, sitten tiivistelman ja kokotekstin perusteella

sisddnottokriteerien mukaisesti (taulukko 4). Katsaukseen lopullisesti valittiin seitseman artikkelia,

jotka on esitelty tietokannoittain ja paasisallon osalta taulukossa 5.

Tekijat. Julkaisuvuosi. Artik- Artikkelin paasisalto Tietokanta
kelin nimi.

Huttunen, Kosonen, Waara- Netissa pelattava suomalainen Tunne-etsivat- Medic
maa, & Laakso. 2018. Tunne- | peli-interventio, jossa harjoitellaan tunteiden

etsivat-pelin vaikuttavuus las- | tunnistamista, sadtelya ja sosiaalisia taitoja. Oh-

ten sosioemotionaalisen ke- | jeet my0s aikuisille, miten laajentaa ja kytkea

hityksen tukemisessa. tunnetaitoharjoittelu lapsen arkielamaan.

Kuhaneck & Kelleher Luokkahuoneen ja koulutilojen aistikuormituk- Cinahl
2015. Development of the sen muokkaaminen oppijoille sopivaksi toimin- Ultimate
Classroom Sensory Environ- taterapeutin, opettaja seka oppijoiden yhteisen

ment Assessment (CSEA). arvioinnilla CSEA-ohjelmalla.

Challita, Chapparo, Hinitt, Sosiaalisen osallistumisen intervention PRPP, Cinahl
Heard, 2019. Effective occu- | suom. Mysteeri-kerho, 5-10-vuotiaille lapsille, Ultimate
pational therapy intervention | joilla vaikeuksia osallistua sosiaaliseen toimin-

with children demonstrating | taan. Interventiossa harjoiteltiin kognitiivisia

reduced social competence strategioita leikkitilanteissa koulun pihalla, ope-

during playground interac- tettiin strategioita systemaattisesti, mallinnet-

tions. tiin ja annettiin aktiivista palautetta.

Rajotte, Grandisson Hamel, Interventio, jossa toimintaterapeutti valmensi Pubmed
Couture, Desmarais, Gravel & | koulun henkilokuntatiimia tukemaan autististen
Chrétien-Vincent 2023. Inclu- | opiskelijoiden osallistumista koulussa.

sion of autistic students:

promising modalities for sup-

porting a school team.

Mabhler, Hample, Koulussa toteutettava interventio interoseption | Pubmed
Jones, Sensenig, Thomasco, ja tunteiden sdatelyn kehittamiseksi 9-19-vuoti-

& Hilton 2022. Impact of an | ailla autistisilla lapsilla. Interventiossa keho-,
Interoception-Based Program | tunne- ja toimintatunnit.

on Emotion Regulation in Au-

tistic Children.

Roley, Bissel, Clark & Amini. Sl-interventio aistikuormituksen vahentamiseen | Google
2015. Occupational Therapy | yleisopetuksen kouluymparistossa yhteistydssa | Scholar
for Children and Youth Using | koulun kasvatustiimin kanssa. TAULUKKO JAT-

Sensory Integration Theory KUU SEURAAVALLA SIVULLA.
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and Methods in School-Based | TAULUKKO JATKUU. Interventio kohdistuu fyysi-

Practice. seen ja sosiaaliseen ymparistoon seka oppijan

taitoihin.
Waugh & Peskin 2015. Im- Interventio sosiaalisten taitojen opettamiseksi Google
proving the Social Skills of 7-8-luokkalaisille autismikirjon nuorille. Scholar

Children with HFASD:
An Intervention Study.
Taulukko 5. Katsaukseen valitut artikkelit.

5.3 Aineiston analyysi

Aineiston jarjestamisen apuvalineena kaytettiin kuvailevaa luokittelua ja deduktiivista eli teorialah-
toista sisallonanalyysid, joka on esitetty liitteessa 3. Deduktiivisessa sisallonanalyysissa aineiston
luokittelu perustuu kirjallisuuteen perustuvaan analyysirunkoon (Stolt ym. 2016, 86; Tuomi & Sara-
jarvi 2018, 127-128). Katsaukseen valitut seitseman interventiota luokiteltiin kolmelle tasolle yh-
teis6-, ryhma- ja yksilétason interventioihin. Luokittelu perustui Response to Intervention —mallin
mukaiseen koulutoimintaterapian monitasoisen tuen malliin eli MTSS-malliin (Multitiered Support
System) (Cahill ym. 2020, 632). Artikkeleista etsittiin alkuperaisilmauksia, joista muodostettiin pel-
kistettyja ilmauksia. Pelkistetyt ilmaukset sijoitettiin alaluokkiin, jotka perustuvat MTSS-mallin mu-
kaisesti tukeen yhteis6-, ryhma- ja yksilotasolla. (Tuomi ym. 2018, 127-131, 140.) Alaluokkien si-

sallot esiteltiin aiemmin taulukossa 1.

6 Tutkimustulokset

Kirjallisuuskatsauksella pyrittiin selvittamaan, mita naytté6n perustuvia interventioita kdytetaan
koulutoimintaterapiassa, kun tuetaan kayttaytymiselld reagoivia eli haastavasti kayttaytyvia neuro-
kirjon lapsia. Tutkimusnaytto painottuu autismikirjon oppijoihin. Interventiot esitellaan koulutoi-

mintaterapian monitasoisen mallin mukaisesti kolmella tasolla.

6.1 Interventiot yhteisotasolla

Ensimmaisen tason yleista ja kaikille yhteista ennaltaehkaisevaa tukea kouluyhteisdssa tai luokassa
edusti kolme artikkelia. Interventioissa painottui aistisdately ja kuormittuminen, jota tarkasteltiin
kahdessa artikkelissa (Roley, Bissel, Clark & Amini 2015; Kuhaneck & Kelleher 2015). Kolmas artik-

keli (Rajotte, Grandisson, Hamel, Couture, Desmarais, Gravel & Vincent 2023) kasitteli
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opetushenkildille suunnattua valmentavaa interventiota autismikirjon oppijoiden osallistumisen

helpottamiseksi koulun toimintoihin.

6.1.1 Oppimisympariston muokkaaminen aistikuormituksen vahentamiseksi

Roleyn ja kumppaneiden (2015, 1, 10) artikkelissa on sensorisen integraation teoriaan ja metodei-
hin perustuva koonti toimintaterapian ldhestymistavoista yleisopetuksen kouluissa. Sensorisen in-
tegraation teoria Ayresin mukaan (1972) on AOTAn mukaan yksi toimintaterapian tarkoituksenmu-
kainen menetelma, kun lapsilla ilmenee aisti-, motorisia tai kdytannon arkeen liittyvia pulmia,
jotka heikentdvat hanen toimintakykyaan ja osallisuuttaan osallistua perusopetukseen. Aistisaate-
lyyn liittyvat interventiot vaikuttavat tunnesaatelyn taitojen kehittymiseen, mika tukee positiivista

kayttaytymista.

Lahestymistavat perustuvat Dunnin (2007) luokitukseen neljasta aistitoimintamallista, jotka ovat
aistien yli-/alireagointi (avoiders/bystanders), aistihakuisuus (seeker), aistiyliherkkyys (sensors).
Koulutoimintaterapiainterventiot aistisdatelyyn Roleyn ja kumppaneiden mukaan (2015, 4-5) on
koottu taulukkoon 5. Interventioissa kiinnitetddan huomiota fyysisen ja sosiaalisen ymparistén
muokkaamiseen. Keskeista on tiedon ja ymmarryksen lisaaminen opettajille, ohjaajille, koulun
henkilostolle seka vanhemmille aistisaatelyn vaikeuksien merkityksesta oppimiselle ja kayttaytymi-
selle. Tiedon lisdédmisen pohjalta voidaan tehda ymparistossa tarvittavia muutoksia fyysisesti (pi-
halle liikuntavalineist63, aistihuone, apuvilineitd, kuten aistileluja) seka sosiaaliseen ymparistoon
liittyvia aikuisten suhtautumiseen ja ohjaukseen liittyvid muutoksia (esim. aistitaukojen lisdami-
nen, ymmarryksen lisddantymisen myo6ta ohjaustyylien muutoksia, kuten lisatdan aikuisen tukea so-
siaaliseen osallistumiseen). Toimintaterapeutti voi tarjota yksiléohjausta (esim. tasapainoharjoit-
telu), voi konsultoida, ohjata ryhmia ja kouluttaa esim. opettajia ja ohjaajia strukturoinnin ja
visualisoinnin lisdamiseksi kouluarkeen, kinesteettisen ja visuaalisen tuen jarjestamiseksi arjessa
seka tarvittavien apuvalineiden kayttoa. Aisitikuormitusta puretaan myos silla, etta opastetaan ai-
kuisia sallimaan ja mahdollistamaan erilaiset tyoskentelyasennot perinteisen poydan darella istu-

misen vaihtoehdoksi, kuten seisominen, pallon paalla istuminen, lattialla mahallaan tyoskentely.
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Toimintaterapiainterventio

Kaytannon esimerkkeja

Lisatdan ja edistetdan terveytta ja osallisuutta.

Vanhempainilta tai henkilékunnan kokous,
jossa opetetaan aistisadtelyn, oppimisen ja
kayttaytymisen valisista suhteista.

Edistetaan oppilaiden fyysisen aktiivisuuden li-
saantymista fyysisen ja henkisen terveyden
seka kognitiivisen ja sosiaalisen suorituskyvyn
parantamiseksi.

Tuetaan vélineiston hankkimista kouluun ja
piha-alueille, jotka edistavat sensoristen leikki-
kokemusten monimuotoisuutta.
Aistihuoneiden tai -tilojen suunnittelua, joissa
on mahdollisuus kokea tunto-, liike- ja pro-
priopseptiivisia kokemuksia koulupadivan ai-
kana.

Toimintakykytaitojen ja -mallien luominen tai
palauttaminen

Tarjotaan suunnitelmallisesti aistidarsyketta toi-
minnan kautta, joka edistdaa oppijan osallistu-
mista tarvittavaan koulutoimintaan.
Suunnitellaan toimintoja, jotka tarjoavat run-
saasti tunto-, tasapaino- ja proprioseptista ais-
tikokemusta, mika lisda akateemista, fyysista ja
sosiaalista toimintakykya ja taitoja.

Edistetdan tarvittavien aistisaately- ja motoris-
ten taitojen kehittymista, joita tarvitaan kou-
lussa, kuten materiaalien jarjestaminen, tehta-
vien suorittaminen aikataulussa, siirtymisiin
sopeutuminen.

Aistisaatelytaitojen kuntouttaminen toiminnan
avulla.

Yllapidetdan oppilaiden kykya osallistua ja sel-
viytya kouluun liittyvista toimista.

Muokataan aistiymparistd oppilaan toimintaa
tukevaksi (esim. vdhennet&an aistikuormitusta,
tuolin ja tydopoydan ergonomia).

Opetetaan aistien itsesaatelystrategioita.
Mahdollisuus taukoihin ja toimintaympariston
muokkaamiseen oppijan tarpeen mukaan.
Tuetaan motorista suunnittelua, jotta pystyy
osallistumaan ikatasoisiin vapaa-ajan toimintoi-
hin ja yllapitamaan vertaissuhteita.
Harjoitellaan kompensaatiokeinoja aistisdate-
lyn haasteisiin kuten danieristettyja tyotiloja,
ajastimia, painoliiveja, vaihtoehtoisia istuma-
jarjestyksia, painokynia, kynatukia.

Muokataan toimintaa, jotta voi kompensoida
sensorisia, motorisia ja kdytannon puutteita.

Muokataan toiminnan vaatimuksia (opetus-
suunnitelma, tehtava).

Vahennetdan osallisuuden esteita ja lisataan
turvalllisuutta.

Ehkaistaan tarkkaamattomuutta, huonoja tyo-
asentoja ja levottomuutta pitkan istumisen
TAULUKKO JATKUU SEUR. SIVULLA.
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TAULUKKO JATKUU.

seurauksena: sallitaan aisteja herattelevat
tauot, sallitaan oppijoiden tydskennella erilai-
sissa tydasennoissa.

Ehkaistaan sosiaalista eristaytyneisyytta: tarjo-
taan motorista suunnittelua ja sosiaalisia stra-
tegioita vertaisten kanssa toimimiseen.
Ehkaistaan sopimatonta kayttaytymista ja
haastavaa kaytosta: tunnistetaan aistisdaatelyn
vaikeudet ja aistisaatelyyn liittyvat tarpeet.
Lisatdan oppijoiden osallisuutta: lisdataan kou-
lun henkilokunnan ymmarrysta aistisaatelyn
vaikeuksien vaikutuksista lasten ja nuorten op-
pimiseen ja kayttaytymiseen.

Taulukko 6. Koulutoimintaterapiainterventiot aistisdatelyn tueksi (Roleyn ym. 2015, 4-5, muo-

kattu).

Artikkelissa (Roley ym. 2015, 10) itsesdatelyn ja tunnesaatelyn taitojen harjoitteluun, jotka edusta-
vat interventioiden taitojen hankkimisen mallia, nostetaan esille kaksi menetelmaa: Alert (Williams
& Shellenberger, 1994) seka Zones of Regulation (Kuypers 2011). Alert-ohjelma on nadytté6n perus-
tuva ja siind itsesaatelyn vertauskuvana kaytetdaan auton moottorin toimintaa ja auton ohjausta,
kun tunnistetaan ja sdadadellaan tunteita, harjoitellaan ongelmanratkaisua ja erilaisia toimintastrate-
gioita. Barnes ja kumppanit (2008) ovat kayttaneet ohjelmaa koulussa 9—-11-vuotiailla lapsilla, joilla
oli tunnesaatelyn vaikeuksia ja ohjelma tuotti hyvia tuloksia. (Ratcliff ym. 2020, 751.) Zones of Re-
gulation on tunne- ja vireystilan harjoitteluun sopivan materiaalin autismikirjon oppijoille. Mene-
telma opettaa tunteiden saatelya neljalla vireystilan vyohykkeelld, jotka ovat yhteydessa tunteisiin
ja ajatuksiin seka tuntemuksiin: sininen-matala vireystila, vihrea - sopiva vireystila toimintaan, kel-
tainen — hieman kohonnut vireystila, punainen — korkea vireystila. Menetelma sopii kaikenikai-

sille. (Kuypers 2023; Zones of Regulation -menetelma itse- ja tunnesaatelyn tukena 2024.)

6.1.2 CSEA-menetelma oppimisympariston aistikuormituksen muokkaamisen tueksi

Luokka on kuitenkin oppijan keskeinen toimintaymparistd koulupaivien aikana, jossa vietetdan
monta tuntia. Luokkatilassa on paljon aistidrsykkeita, jotka liittyvat kaikkiin aisteihin kuten valais-
tus, seinilla roikkuvat asiat, ihmiset liikkuvat, syntyy kontakteja toisiin ihmisiin, hajuja, aania. Luok-
kahuoneissa on usein myos huono akustiikka. Aistikuormitus vaikeuttaa keskittymista ja akatee-

mista suoriutumista. Kuhanecin ja Kelleherin (2015, 2—-3, 7) artikkelissa esitellddn CSEA-
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menetelma (the Classroom Sensory Environment Assessment), jolla opettaja voi arvioida luokkati-
laansa aistikuormituksen nakokulmasta ja jonka pohjalta luokkatilan muokkaamista aistiystavalli-
semmaksi ja aistiesteettomammaksi. Mittarin ovat kehittaneet toimintaterapeutti ja erityisopet-
taja ja artikkelissa raportoitiin mittarin kaytosta autismikirjon oppilaiden luokissa Uuden-Englannin

osavaltiossa USAssa.

Artikkelissa mittaria kayttivat 159 alkuopetuksen luokan opettajaa ja tulokset saatiin 152 luokkati-
lasta. Mittarissa on 161 kohtaa, jotka on luokiteltu aistityyppien mukaan: naké (47 kohtaa), kuulo
(50), kosketus (20), liike (vestibulaarinen ja proprioseptinen; 25), haju (15) ja maku (4). Luokkatilan
lisdksi arvioitiin ruokalan, valitunnin ja leikkitiloja. Opettajat luokittelivat kohteet sen perusteella,
etta olisi ns. tyypillinen viikko. Opettajat arvioivat aistikokemuksen esiintymistiheydeksi seitsen-
portaisella asteikolla (ei, ei koskaan tai ei sovellettavissa; harvoin; satunnaisesti; joskus; aina). Seu-
raavaksi opettajat arvioivat kokemuksen voimakkuuden tarvittaessa heikoksi, kohtalaiseksi tai vah-
vaksi. Oppilaan haastattelujen pohjalta kohteet luokiteltiin positiivisiksi tai negatiivisiksi. Tuloksista
koottiin 20 kaikkein eniten aistikuormitusta aiheuttavat asiat seka 20 kaikkein vahiten aistikuormi-
tusta aiheuttavat asiat. Ylivoimaisesti eniten kuormittavat visuaaliset tekijat (15/20). Vahiten kuor-
mitusta aiheuttavat asiat liittyvat kuulo- (8/20) ja tuntoaistiarsykkeet (7/20). Toisaalta huomiota
kiinnitettiin kouluympariston melutasoon, joka on korkea ja nadin ollen kuormittava erityisesti yh-
teisissa tiloissa, kuten ruokala tai eteinen. Siellda melutaso vastasi kdsisahan, raskaanliikenteen tai

sahkdporan melua. (Kuhanec ym. 2015, 3-7.)

Mittari nahtiin merkittdavaksi toimintaterapeutin ja opettajan yhteistyovalineeksi ja yhteistyon |ah-
tokohdaksi, kun toimintaterapeutti ja opettaja muokkaavat kouluymparistéa vahemman aisteja
kuormittavaksi ja oppilaiden toimintakykya ja koulusuoriutumista tukevaksi. Mittarin luotetta-
vuutta lisdd merkittavasti se, etta tilaa arvioi toinenkin tilaa saannollisesti kayttava aikuinen seka
aistikuormitusta kokevan lapsen nakemys selvitetdan myos haastattelemalla. Oppijan haastattelu
nahtiin tarkeaksi, koska han on tilan kayttdja. Oppilaan nakdkulman selvittamiseksi oppilaan haas-
tattelun ohella mainittiin SPM-mittarin kdytté CSEA:n rinnalla. (Kuhanec ym. 2015, 5-6.) SPM eli
Sensory Processing Measure on aistitiedon kasittelyn arviointia varten kehitetty Ayresin sensorisen
integraation teoriaan pohjautuva normitettu mittari, josta I0ytyy ikdkausittain sopivat mittarit.

Mittari keraa vertailukelpoista tietoa lapsen aistisdaatelysta vanhemmilta ja opettajalta seka koti-
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ettd kouluymparistdssa ja auttaa pohtimaan syita ja menettelytapoja oppijan toimintaan. (SPM

Sensory Processing Measure 2024.)

6.1.3 Kasvattajien tuki osallisuuden tukemiseksi valmentavalla tyéotteella

Rajotte ja kumppanit (2023, 1260-1261) laativat intervention, jossa toimintaterapeutti valmenta-
valla tyootteella tuki kouluyhteisdn opettajia ja kasvatushenkilostod ottamaan kayttéon keinoja,
joilla tuetaan autismikirjon oppijoita osallistumaan koulun toimintaan kaikissa koulun konteks-
teissa. Interventio toteutettiin kevaalla 2020 kolmen kuukauden ajan yleisopetuksen koulussa,
jossa oli integroituina useita autismikirjon oppilaita yleis- ja erityisopetuksen ryhmiin. Interventi-
oon osallistui kahdeksan koulun henkilékunnan jasenta. Mallista muokattiin koulussa tiimi- ja yksi-
I[6valmennuksen yhdistelma. Tyontekijoita tuettiin valmennuksella tunnistamaan, miten he voisi-
vat muuttaa tehtavia/toimintoja tai ymparist6a koulussa, jotta ne sopisivat mahdollisimman hyvin
oppilaiden tarpeisiin (esim. melun vahentdaminen, visuaalisen tuen lisédminen). Toimintaterapeutti
oli koulussa saanndllisesti lasna. Tyoskentelyssa pyrittiin tasa-arvoiseen suhteeseen, osallistujien
autonomiaan seka valmennukselliseen lahestymistapaan. Osallistujille annettiin emotionaalista
tukea, jaettiin tietoa haastattelun keinoin, annettiin mahdollisuutta pohtia seka tiimity6lla kannus-
tettiin henkilokuntaa yhteistydohon. Tydskentelylld pyrittiin rakentamaan yhteinen visio, johon tiimi

voisi sitoutua yhdessa.

Tutkimus vahvisti muiden tutkijoiden johtopaatosta, etta tiivis yhteistyo toimintaterapeutin ja
opettajan valilla auttaa parantamaan oppilaiden haasteiden ja tarpeiden tunnistamista ja ymmar-
tamista. Valmentava tyoote on tunnustettu jo aiemmissa tutkimuksissa tehokkaaksi kouluissa hen-
kilokunnan tyon tukemisessa ja tama tutkimus vahvisti, etta valmentava tydote koettiin mielek-
kaaksi. Koulun tiimiin syntynyt monialainen kumppanuus ja yhteisty6 koettiin hyvaksi, minka
seurauksena yhteistyota tehtiin myos valmennusaikojen ulkopuolella. Myds toimintaterapeutti
nosti tuloksissa esille monialaisen yhteistydn arvoa koko koulun toiminnan kehittymiselle oppijoi-
den osallisuuden tukemisessa. Osallistujat olivat tyytyvaisia tiedon lisdantymisen valmennuksen
kautta sekd mahdollisuuteen osallistua aktiivisesti tavoitteiden asetteluun, suunnitteluun ja toteu-

tukseen.

Tiimivalmennuksen lisdksi osallistujat kokivat merkittavaksi mahdollisuuden yksilovalmennukseen.

Toimintaterapeutin sdannollinen lasndolo koettiin hyvaksi, koska se mahdollisti arjessa lyhyet ja
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usein toistuvat tapaamiset toimintaterapeutin ja tiimin jasenten kesken. Osallistujat kokivat, etta
kiireisessa tyontayteisessa arjessa ei ollut aikaa keskustelulle, jakamiselle, saatamiselle ja kokeile-
miselle, koska tyoaika oli suurelta osin sidottu oppilaiden kanssa olemiseen. Interventio vahvisti,
ettd opettajien tukeminen heidan autenttisessa toimintaymparistossaan tukee uusien kaytantojen
toteuttamisessa. Nayttoon perustuvien kaytantojen siirtdminen tehokkaammin kouluihin uusiksi
toimintatavoiksi edellyttaa, etta kaytannot yksinkertaistetaan helposti lahestyttaviksi kouluarjen

ajan ja resurssien vahaisyyden vuoksi. (Rajotte ym. 2023, 1262, 1264-1265.)

6.2 Interventiot ryhmatasolla

Ryhmaétason kohdennettuja interventioita edustaa tassa katsauksessa kolme artikkelia. Interventi-
oissa tuettiin interoseption ja tunteiden tunnistamista ja sdatelya (Mahler ym. 2022), sosiaalisia,
tunne- ja vuorovaikutustaitoja (Waugh ym. 2015) sekd kognitiivisia strategioita koulussa luokka- ja

valituntitilanteissa (Challita ym. 2019).

6.2.1 Interoseption ja tunnesaitelyn ryhmamuotoinen tuki

Mahler, Hample, Jones, Sensenig, Thomasco & Hilton (2022, 1-2) esittelevat artikkelissaan 25 vii-
kon kouluinterventio-ohjelman, jossa kehitettiin interoseptiota ja tunnesaatelya 14 autismikirjon
lapsella (11 poikaa ja 3 tyttoa, 9—19-vuotiaita). Interoseptio tarkoittaa aistijarjestelmaa, jonka
avulla havaitsemme omia kehonsisdisia tuntemuksiamme kehon sisdisten signaalien pohjalta, ku-
ten hengitys, lampdtila, vasymys, nadlka, jano, kylldisyys, kipu sarky ja syke. Jos interoseptiivisia vih-
jeitd ei tunnisteta tai ymmarretdan vaarin, se haittaa tunteidemme tulkintaa ja nakyy koulussa op-
pijan kayttaytymisen saatelyn vaikeuksina, pulmina ongelmanratkaisutilanteissa, koulutehtavista
suoriutumisessa seka vaikeutena kokea turvallisuutta oppimistilanteissa. Tunnesaatelyn hairiot

ovat keskeinen tekija autismikirjon lasten ulospdin suuntautuvassa haastavassa kadyttaytymisessa.

Interventiossa koulutettu toimintaterapeutti tuki viikoittain luokan henkilostda toteuttamaan oh-
jelmaa. Ohjelmaan kuluivat keho-, tunne- ja toimintatunnit, joita koulun henkilékunta toteutti op-
pilaiden kanssa 30—60 minuutin oppitunneilla viikoittain. Kehotunneilla harjoiteltiin tunnistamaan

kehon signaaleita ja kaytettiin kehollisia mindfullness-menetelmia. Tunnetunneilla kehoreaktioita
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tunnistettiin vihjeiksi tunteista. Toimintatunneilla pyrittiin l0ytdmaan hyvaa oloa ja tunnistamaan

keho-tunneyhteytta. (Mahler ym. 2022, 4.)

Intervention tuloksena autismikirjon oppijoiden tunnekokemuksen saatelyssa (esim. ahdistus, tur-
hautuminen) seka kehon homeostaattisen tilan sadtelyssa (esim. sydminen, jano ja kipu) raportoi-
tiin merkittavia parannuksia. Intervention raportoitiin saavan aikaan kognitiivisia muutoksia ai-
voissa, mika edistda tunteiden seka niiden taustalla olevien kehon muutosten tunnistamista.
Interventio pituutta 25 viikon/oppitunnin kestoa pidettiin sopivan pituisena ja sisaltoa sopivan laa-
juisena kouluymparistossa toteuttavaksi. Toisaalta interoseptio-ohjelmaa suositeltiin toteuttavaksi

kouluissa yhdessa sosio-emotionaalisen kouluohjelman kanssa. (Mahler ym. 2022, 5-6.)

6.2.2 Sosio-kognitiivisten taitojen ryhmainterventio

Sosio-kognitiivisesta interventiosta esimerkkind on Waugh ja Peskinin (2015) sosiaalisten taitojen
ja mielen teorian ryhmainterventio (Sosial Skills and Theory of Mind eli S.S.ToM) autismikirjon op-
pilailla, joilla on heikot sosiaaliset taidot, kavereiden puutetta ja vahaista vuorovaikutusta ikatove-
reiden kanssa. Lapsilla ei ollut kayttaytymisen ongelmia. He suhtautuivat myonteisesti kaveriasioi-
hin ja heilla oli keskustelutaitoja (Wauhg ym. 2015, 2966). Ohjelmaa kuivaillaan artikkelissa
kasitteelld school-based. Artikkelissa ei kuitenkaan mainita koulussa toimimista, joten vaikuttaisi
siltd, etta tassa artikkelissa “school-based” tarkoittaa ennemmin koulumaisesti laadittua ohjelmaa
kuin kouluymparistossa toimimista. Ohjelma perustuu tarkkaan kasikirjaan, tuntisuunnitelmiin

seka kuvitettuun opetusmateriaaliin. (Waugh ym. 2015, 2965, 2968.)

Waugh ja Peskin (2015, 2965) ovat suunnitelleet intervention ns. kolmannella sektorilla ja yhtei-
sOissa toteutettavaksi ja toteuttaja voi olla palvelutuottaja, joka on perehtynyt autismikirjon tu-
keen ja palveluihin. Interventio toteutettiin (N=19, 6-13 vuotta) autismikirjon oppilailla ja mukana
oli kontrolliryhma (N=11) ja viivastetyn intervention ryhma (N=19) (Waugh & Peskin 2015, 2966,
2969).

S.S.ToM-ohjelma perustuu ystavyydessa tarkeiden taitojen harjoitteluun pohjautuen mielen teori-
aan, joka tarkoittaa kykya ymmartaa omia ja muiden aikomuksia, ajatuksia, toiveita ja uskomuksia
(Waugh & Peskin 2015, 2968). Kyseessa on 10 viikon ohjelma, jota toteutetaan 1 h/vk. Oppitun-

neilla on 30 minuutin opetusosuus, jonka jalkeen on 30 minuutin harjoitteluosuus pdivan aiheesta.
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Opetustuokioiden aiheina ovat keskustelutaidot, liittyminen vertaisryhmaan, kiusoittelun kasittely,
hyvan yhteishengen luominen seka hyvia pelikaytanteita. Lisdksi kasiteltiin mielen teoriaan poh-
jautuen tunteita, vaaria uskomuksia, suostuttelua, sarkasmia ja ilkeita aikomuksia. Menetelmina
kaytetaan roolileikkeja, peleja seka koulutetaan vanhemmat ja opittuja asioita harjoitellaan

omassa arjessa viikoittaisilla kotitehtavilla.

Opetusta tuettiin visuaalisesti PowerPointin kautta esitettyjen sarjakuvatyylisten kuvitettujen tari-
noiden avulla, joissa esiintyivat tiedemies, oppipoika ja koira. Hahmot olivat tarinoiden tapahtu-
mien sivustakatsojien rooleissa ja pohtivat tarinoiden tapahtumia seka kuvasivat, miten tarinoiden
eri ihmiset ajattelivat tarinoissa. Lasten omien pohdintojen jalkeen hahmot kertoivat, kuinka tilan-
teissa olisi toimittu paremmin. Lapset ottivat ohjauksen paremmin vastaan hahmoilta kuin aikui-
silta. Hahmot osallistuivat myos lasten koulupaivan toimintoihin luokissa ja leikkialueilla. (Waugh

& Peskin 2015, 2965, 2968, 2971.)

Interventiossa myos vanhemmat saivat ryhmaohjausta ja vertaistukea. He saivat tietoa lapsille
opetettavista taidoista seka siita, miten tuetaan lapsia viikoittaisissa kotitehtavissa seka rohkais-
taan sosiaalisten taitojen kehittdmiseen ja tuetaan sosiaalisen ajattelun kasvua. Ryhma tarjosi ver-
taistukea, miten tukea lasta kotitehtavissa taitojen harjoittelussa, seka mahdollisuuden jakaa on-
nistumisia ja haasteita. Opettajille jaettiin viikoittaiset tiedotteet interventiosta. (Waugh & Peskin

2015, 2966, 2968.)

Lasten sosio-kognitiiviset taidot kehittyivat mittareiden mukaan kaikissa ryhmissa, S.S.ToM -inter-
ventiossa hieman enemman, kaikissa kehitysymparistdissa, ja interventio todettiin kustannuste-
hokkaaksi. S.S.ToM-ryhman tulokset pysyivat myos 3 kk:n seurannassa. Lasten mentalisaatiotaidot
paranivat ja he oppivat tunnistamaan, milloin kayttaa toimivia strategioita omassa elamassaan.
Vanhemmat raportoivat, etta lasten sosiaalisten taidot paranivat, he viettivat enemman aikaa ka-
vereiden kanssa seka positiivinen kdyttaytyminen lisdantynyt. Vanhemmat kokivat hyétyvansa oh-
jelman hyddyista tulevaisuudessakin. Kognitiivisten taitojen opettaminen sosiaalisissa suhteissa
todettiin parantavan sosiaalisia vuorovaikutustaitoja. Kun lapset oppivat, miten muut ihmiset ajat-
televat ja miten voi pohtia muiden ihmisten henkisia tiloja, se tuo joustavuutta sosiaalisissa tilan-
teissa toimimiseen. Keskeiseksi nostettiin sosiaalisten taitojen rinnalla mielen teoria eli lapsia oh-
jattiin tarinassa analysoivien hahmojen avulla, kuinka suhtautua toisiin ihmisiin, kuinka toiset

ihmiset ajattelevat ja kuinka voi ennustaa toisten ihmisten kayttaytymistd. Sarjakuvien visuaalinen
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tuki interventiossa koettiin tarkedksi autimiskirjon lapsilla, koska visualisointi auttoi lapsia parem-
min tunnistamaan toisten ihmisten ilmeita ja eleita liittyen tunteisiin ja ajatuksiin. Intervention on-
nistumiseksi selitettiin menetelmas, jossa harjoiteltiin taitoja, joita tarvitaan alati muuttuvissa so-
siaalisissa tilanteissa, ja jotka lisdavat lasten joustavuutta sosiaalisissa tilanteissa. (Waugh & Peskin

2015, 2975-2976.)

Sosiaalisten taitojen siirto- ja yllapitovaikutus on merkittavaa opittujen sosiaalisten taitojen pysy-
vyyden kannalta. Keskeisiksi kehittdmiskohteiksi katsauksissa nousi, ettd interventioon liittyva tai-
tojen harjoittelu ja siirtovaikutus olisi tehokkainta, kun harjoittelu tapahtuisi kouluymparistossa.
Opettajien vahvempi osallistuminen ohjelmaan nahtiin tarkeaksi seka vanhemmille tulisi valittaa
enemman tietoa ryhmissa harjoitelluista taidoista, jotta he voisivat kiinnittaa niihin huomiota ko-

tona. (Waugh & Peskin 2015, 2975-2976.)

6.2.3 Sosio-kognitiivisten taitojen harjoittelu vilituntitilanteissa

S.S.ToM-intervention kanssa kognitiivisten taitojen harjoitteluun sosiaalisten taitojen ohella koh-
distui myds PRPP-interventio. Challitan, Chapparon, Hinittin ja Heardin (2019) artikkelissa kuvattiin
Perceive, Recall, Plan and Perform —interventiota eli PRPP, suomeksi havaitse, muista, suunnittele,
toimi, jossa kehitettiin lapsilla sosiaalisissa tilanteissa tarvittavia kognitiivisia strategioita leikkiti-
lanteissa pihalla ja tutkittiin intervention vaikutuksia lasten sosiaaliseen toimintakykyyn ja osalli-

suuteen.

Interventio toteutettiin Australian Lansi-Sydneyn perusopetuksen kouluissa. Interventio oli ns.
crossover-mallia, jossa kaksi lapsiryhmaa sai PRPP-intervention eri aikoina. Lapset olivat 5-10-vuo-
tiaita ja heidat jaettiin satunnaisesti ryhmiin (N=16). Lasten sosiaaliset ja kognitiiviset taidot arvioi-
tiin opettajien ja vanhempien toimesta PRPP-kognitiivisten taitojenarviointivalineen avulla. Lapset
kokoontuivat viikoittain yhdeksi oppitunniksi Mysteeri-kerhoon, jossa leikittiin sosiaalisia taitoja
etsivia salapoliiseja erilaisissa ikaryhmille sopivissa ja lapsia kiinnostavissa leikkitilanteissa. Toimin-
taterapeutti ohjasi lapsia yleisesta pihasta erotetulla leikkialueella neljan lapsen ryhmissa kerral-

laan.

Lapsia opetettiin systemaattisesti kognitiivisten strategioiden kaytdssa, joita olivat kavereiden ha-

vainnointi, muisteltiin opittuja ja toimivia toimintamalleja, suunniteltiin toimintaa seka harjoiteltiin
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toiminnan aloittamista, jatkamista ja sdatelya. Lapsia tuettiin sosiaalisissa toimintatilanteissa ke-
hottamalla, avustettiin leikkitilanteissa tehtavia jakamalla seka kohdennetulla sanallisella palaut-
teella. Sosiaalisia tilanteita mallinnettiin pienryhmissa ennen kuin lapsen sovelsivat strategioita
kaikille oppijoille yhteisilla valitunneilla strukturoimattomissa tilanteissa. (Challita ym. 2019, 435—

437.)

PRPP-interventiolla lasten toimintakyky ja osallisuus kaveritilanteissa paranivat. Interventio osoitti,
ettd kognitiivisten strategioiden opettaminen on tehokasta sosiaalisten taitojen kehittamisen pe-
rustana. Intervention myo6ta lapset pystyivat pohtimaan erilaisia toimintavaihtoehtoja leikkitilan-
teisiin, he olivat sitoutuneita toimintaan, kayttivat itsearviointia ja pohdintaa opastettuna. Opitut
taidot pysyivat yhden lukukauden ajan. Interventio osoitti, ettd sosiaaliset taidot kehittyvat ver-
taisryhmissa ja oikeissa toimintaymparistoissa. Oppimista seka siirtovaikutusta uusiin tilanteisiin

tukee aiemmin opetettujen toimintamallien kertaaminen. (Challita ym. 2019, 439-441.)

6.3 Interventio yksilotasolla

Yhteiso- ja ryhmatason interventiot luovat perustan yksilotason interventioille. Yksil6tasolla voi-
daan soveltaa yhteis6- ja ryhmatason interventioita yksil6llistden ja tehostaen niita. Tassa katsauk-
sessa yksilotason interventioksi [6ytyi yksi artikkeli, joka kuvaa tunnetaitojen harjoittelua Tunne-

etsiva-nettipelin avulla.

Suomessa on kehitetty Tunne-etsivat-nettipeli (Huttunen, Kosonen, Waaramaa & Laakso 2018, 3,
13, 15, 33-34, 40-43), joka harjoittaa tunne- ja sosiaalisia taitoja. Peli valmistui 2015 ja se |6ytyy
Opetushallituksen sivuilta (Tunne-etsivat 2024). Tunne-etsivat peli on tarkoitettu 6—12-vuotiaille.
Peli perustuu Social and Emotional Learning -ohjelmiin eli SEL-ohjelmiin. Kayttaytymisen taitoja
lahestytdan opittavina taitoina. Lapset oppivat sosiaalisia taitoja seuraamalla toisia tai kuuntele-
malla tarinoita. Tarinoiden hahmojen tunteista puhumalla sekd ongelmatilanteita ratkaisemalla

harjoitellaan sosioemotionaalisia taitoja seka kielellisia taitoja. (Huttunen ym. 2018, 27-28.)

Interventiossa oli koeryhma (N=35), jossa oli 6 —10-vuotiaita lapsia eri puolilta Suomea, mm. au-
tisimkirjon ja adhd-lapsia, seka kontrolliryhma (N=109 lasta). Koehenkilot pelasivat pelid kaksi kuu-
kautta 1-2 h/vk. Pelid pelattiin koulussa ja kotona ja pelaamista valvoivat vanhemmat, lapsen

opettaja ja myos toimintaterapeutti, jos lapsella oli sellainen. Aikuisia, vanhempia tai kasvattajia,
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ohjattiin pelaamaan lapsen kanssa. Aikuisia ohjeistettiin, mista teemoista aikuinen voisi keskus-
tella lapsen kanssa kenttatehtavien pelaamisen yhteydessa ja miten kunkin kentan tehtavien sisal-

toja voisi kytkea lapsen arkielamaan. (Huttunen ym. 2018, 33—-34, 40-45.)

Peli keskittyy tunteiden tunnistamiseen itsessa ja toisissa, tunnesanaston laajentamiseen seka tun-
teita virittavien tekijoiden ymmartamiseen. Tunteiden saatelytaitoja harjoitellaan tehtavissa, missa
lapsen pohtivat, millaiset ajatukset tai teot auttavat vahvistamaan myonteista tunnetilaa ja paase-
maan eroon kuormittavasta tunteesta (esim. pelko, mielipaha tai artymys). (Huttunen ym. 2018,
13.) Vaikka tunteilla on vahva biologinen perusta ja ne toimivat automaattisesti, tunne-etsivat pe-
lissa halutaan korostaa, etta tunnetaitoja voi opetella ihan samalla tavalla kuin muitakin tarkeita
elamantaitoja, kuten vaikkapa lukemista ja laskemista. Pelillinen konteksti vahvistaa lapsen aktiivi-
suutta ja motivaatiota ja lapsi ohjaa itse aktiivisesti omaa oppimistapahtumaansa. Sosiaalisista tai-
doista peli keskittyi prososiaalisen kayttaytymisen seka ongelmanratkaisutaitojen harjoitteluun.
Prososiaalisia taitoja pelaaja eli tunne-etsiva harjoittelee pelihahmo Aksun kanssa. Aksu antaa
myoOnteista palautetta, rohkaisee ja kehuu, mutta myos vaatii hyvia sosiaalisia taitoja, kuten ysta-
véllinen pyytaminen ja kiittdminen. Prososiaalisia taitoja ja ongelmanratkaisua lapsi harjoittelee
tunne-etsivana kenttatehtavissa, joissa tulee |0ytaa sosiaalisesti kestavia ratkaisuja vuorovaikutus-

tilanteisiin, joissa on mukana monia tunteita. (Huttunen ym. 2018, 13-16.)

Itsesaatelytaidot pelissa kehittyvat, kun tunteisiin liittyvat tieto ja ymmarrys lisdantyvat seka har-
joitellaan sosiaalisia ongelmanratkaisuataitoja ja sosiaalista vuorovaikutusta. Kielellisten taitojen
vahvistaminen ja toiminnanohjaustaidoista erityisesti huomion ja tarkkaavuuden tietoinen suun-
taaminen ja kontrollointi vahvistavat sosiaalista patevyyden kokemusta eli sosiaalista kompetens-
sid. Tunne-etsivat pelissa pyritdaan peliympariston avulla tukemaan lapsen tarkkaavuuden suuntaa-
mista ja yllapitoa. Lisaksi Aksu-apuri auttaa pelaajaa oman toiminnan ohjauksessa kysymysten ja
ohjeiden avulla. Toimistotehtdvissa harjoitetaan lapsen tunnesanastoa ja kenttatehtavissa puoles-

taan sanoittamista valitsemalla tilanteeseen sopivia puhekuplia. (Huttunen ym. 2018, 29.)

Peli-intervention jalkeen tunteiden tunnistamisen taidot olivat tilastollisesti merkittavasti lahtoti-
lannetta paremmat heti intervention jalkeen ja vield kuukausi sen paattymisesta. Vanhempien ar-
vion mukaan tunteiden tunnistamisen taidoissa ei tapahtunut merkittavia muutoksia. (Huttunen

ym. 2018, 3.)
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7 Pohdinta

7.1 Tulosten tarkastelua

Kirjallisuuskatsauksen tavoitteena oli selvittaa kayttaytymisella reagoivien neurokirjon oppijoiden
koulutoimintaterapiainterventioita. Aihe on ajankohtainen, koska neurokehityksellisten hairididen
seka kaytoshairididen maarat ovat lisdantyneet, mika lisda monialaisten palvelujen tarvetta (Vuori
2023; Helenius & Kivimaki 2023, 1,3). Haastavasti kayttaytyvilla lapsilla ja nuorilla on usein diagno-
soimattomia neurokirjon vaikeuksia, mitka yhdessa alentavat toimintakykya, mika nakyy usein
koulussa. Tukitoimet tulee kdaynnistaa heti huolen heratessa, mika kuormittaa koulun opiskelu-

huollon seka perustason palveluita. Kdytannon toteutus jaa usein opettajien ja ohjaajien vastuulle.

Arvioidaan, etta jokaisessa koululuokassa on keskimaarin 1-2 adhd-oppijaa, mutta naille lapsille ei
ole olemassa selkeda tuen mallia (Vuori 2023). Koulussa adhd-oppijan tukea suunnitellaan usein
akateemisten vaikeuksien kautta, jolloin toimintakykyyn vaikuttavat toiminnanohjauksen ja taus-
talla vaikuttavat aistisdatelyn haasteet ja vaikeudet jaavat huomiotta. (Fabiano ym. 2019, 73.)
Haastavasti kayttaytyvan neurokirjon oppijan tilannetta tulisi diagnoosin sijaan tarkastella toimin-
takyvyn nakoékulmasta seka arvioida kayttaytymiseen vaikuttavia toimintaymparistdon liittyvia te-
kijoita (Kouvonen ym. 2021; Sandberg 2022). Opettajien tyopariksi tarvitaan toimintaterapeutteja
tunnistamaan nama haasteet ja ohjaamaan koulun kasvattajia seka huoltajia toteuttamaan inter-

ventiota samoin periaattein. (Kaiser ym. 2020, 7-9; Fabiano ym. 2019, 72).

Kaikki ei ole nepsya, joka nayttaa nepsylta. Tarvitaan monialaista selvittelyty6ta heti huolen hera-
tessa seka nopeasti ja helposti kdyttoonotettavia lapsen ja nuoren arjen toimintakykya tukevia rat-
kaisuja. (Sandberg 2022, 48-50; Matilainen 2023, 88—96; Watling 2020, 555-565.) Tuen ja hoidon
pitkittyminen lisda syrjaytymisen riskia (Adreld 2012, 243-245). Koulun arjen, kouluhenkildstén ja
oppilaat tunteva toimintaterapeutti voisi oppilaan arjen toimintakyvyn ymmarryksen nakokul-
masta tehostaa moniammatillisen tuen vaikuttavuutta. Keskeista olisi yhdessa selvittaa tukea tar-
vitsevat asiat seka samaan aikaan tukea myos suojaavia tekijoita ja poistaa osallistumisen esteita.

Tuki pitdisi aloittaa vahvasti jo alakoulussa. (Palmu 2024, 58-59.)

Toimintaterapeutin rooli kouluissa interventioiden toteuttajana on monitasoisen tuen mallin eli

MTSS-mallin mukaisesti monipuolinen ja laaja ja tuki olisi varhaista ja vaikuttavaa (Savikuja &
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Puustjarvi 2022, 15-16; Nakki 2021). Toimintaterapia voisi toteutua kouluyhteiséssa myos hallin-
non ja suunnittelun tasoilla. Se voisi ndin tavoittaa lasten ja nuorten ohella kaikki kouluyhteisdn
toimijat seka huoltajat ja toimia ns. neutraalina osapuolena ja toisaalta tuoda oppijan aanta kuulu-
viin. MTSS-mallin seka useiden tutkijoiden mukaan toimintaterapian tuki on tehokkainta ja vaikut-
tavinta lapsen ja nuoren omassa toimintaymparistossa eli koulussa (Cahill ym. 2020, 632-633,

640-641).

MTSS-mallin mukaisesti toimintaterapeutti voisi toimia kouluissa kolmella tuen tasolla eli yhteiso-,
ryhma- ja yksilotuen tasoilla. Tuki painottuisi yhteisdtason varhaiseen ja ennaltaehkdisevaan tu-
keen, jonka edellytys ei ole diagnoosi vaan toimintakyvyn haasteet. Yhteis6tason interventiot ovat
aikuisten yhteisia arjen toimintamalleja ja kdytanteita ja ne ovat laajin intervention muoto. Tuki on
vaikuttavinta suurimmalle osalle oppijoista, riittavan pitkdkestoista ja monimuotoista koskien kaik-
kia koulun toimintaymparist6ja ja tilanteita. Fabiano ja Pyle (2019, 76, 82—84) toteavat, etta var-
haisen ja ennaltaehkaisevan intervention toimet ovat tavallisia arkisia asioita, joita ei tulla arjessa
mieltaneeksi interventioiksi. Ryhma- ja yksilotasolla interventiot perustuvat kaytettyihin yhteiséta-
son interventioihin, jotka tehostuvat ja yksilollistyvat tarpeen mukaisesti. (Cahill ym. 2020, 632—

633.)

Interventioiden suunnittelun haasteeksi voi nousta neurokehityksellisten hairididen ja vaikeuksien
monimuotoisuus eli mitd painottaa interventioissa. Interventioiden nakékulmasta on helpottava
tieto, etta tukitoimet voivat olla laht6kohtaisesti samoja kaikissa neurokehityksellisissa hairidissa,
koska niissa esiintyy samankaltaisia oireita, jotka liittyvat yksilon havainnointiin, toiminnanohjauk-
seen, sosiaalisiin taitoihin seka tunteiden ja kayttaytymisen saatelyyn (Puustjarvi 2023a; Puustjarvi
2022a, 15-16). Teoriataustan seka katsaukseen valittujen interventioiden pohjalta tehtiin kuviossa
8 esitetty yhteenveto, mihin osa-alueisiin koulutoimintaterapian interventiot voisi naytté6n perus-

tuen kohdentaa yhteis6-, ryhma- ja yksilotasolla.
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Aikuisten toiminta

Toiminnanohjaus

Sosio-
Tunnetaidot kognitiiviset
taidot

Aistisaitely

Fyysinen ymparisto

Kuvio 8. Kayttaytymisellad reagoivan neurokirjon oppijan koulutoimintaterapiainterventiot

Koulutoimintaterapiainterventioiden lahtékohta on aikuisten toiminnan ja ympariston muokkaa-
minen oppijan toimintakykya tukevaksi, mika on myds MTSS-mallin yhteis6tason tuessa keskeista
(Matilainen 2023, 66—67; Cahill ym. 2020, 632, 654). Koulun aikuisia tulee kouluttaa ja ohjata tuke-
maan oppijoiden osallisuutta kaikissa koulun toimintaymparistdissa huomioiden neurokirjon oppi-
joiden erityispiirteet (Roley ym. 2015; Rajotte ym. 2023). Aikuinen kanssasaatelijana -kasite (Mati-
lainen 2023, 66-70) kuvaa hyvin aikuisen roolia tukea tarvitsevan neurokirjon oppijan kanssa.
Aikuinen asettautuu ei-tietamisen tilaan, aitoon kuunteluun ja tilanteen avoimeen arviointiin (Ma-
tilainen 2023, 84-90). Aikuinen sanoittaa arjen tilanteita, kertoo omista tunteistaan, kuvaa tilan-
teita ja lapsen tunteita niissa ja auttaa lasta ohjaamaan omaa kayttaytymistaan (Huttunen ym.

2018, 70).

Lapsen ja nuoren haastavan kayttaytymisen kohtaaminen on raskasta ja voi nostaa aikuisen oman
turvattomuuden esille, mika voi johtaa aikuisen reaktiiviseen kayttaytymiseen. Aikuisten oman tur-
vankokemuksen vahvistaminen lisda lapsen ja nuoren hermostollista joustavuutta ja vahentaa lap-
sen haitallista kayttaytymista (Suokas 2022, 9—14; Hipp 2022, 15-24; Sarvela & Katajamaki 2023;
Maanmieli ym. 2022, 34-35). Luottamuksellinen lapsen ja aikuisen valinen suhde on kaiken keski-
0ssd. Koulun toimintatapojen ja toimintaymparistdjen muutoksissa koulun aikuiset kokivat tarke-
aksi toimintaterapeutin sdannoéllisen lasndolon koulussa seka opettajien tukemisen arjen lyhyissa
ja toistuvissa tapaamisissa heidan toimintaymparistossaan seka monialaisessa tyossa. Interventi-
oista tulee toteuttamiskelpoisia koulussa, kun kaytannot yksinkertaistetaan monimuotoisen koulu-

arjen seka ajan ja resurssien vahaisyyden vuoksi. (Rajotte ym. 2023, 1262, 1264—1265.)
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Interventioissa keskeiseksi nousivat aistisadtelyn ongelmat ja aistien kuormittuminen, mika on toi-
mintaterapian keskeinen ldhestymiskulma kadyttaytymisen saatelyn haasteisiin (Schneck ym. 2020,
378). Aistikuormitus jaa helposti tunnistamatta SI-hairidihin liittyvan tiedon puutteen vuoksi ja lap-
sen sensorisen integraation pulmat tulkitaan virheellisesti kaytosoireeksi (Ayres 2021, 26-27;
Puustjarvi 2022a, 31-36; (Roley ym. 2015, 1, 10-11). Aistisadtelyn ongelmia voidaan lahestya ul-
koapadin tulevien seka toisaalta kehon sisdisten aistikokemusten kautta. Ymparistdn aistikuormi-
tukseen kaytettiin luotettavaksi arvioitua CSEA-mittaria, jota opettaja ja toimintaterapeutti kaytti-
vat yhdessa ja jonka tulosten pohjalta ymparistda muokattiin. Mittauksen luotettavuutta lisaisi
oppijoiden tekema ympariston kuormittavuuden arviointi (Kuhaneck ym. 2015, 6). Kuhaneckin ja
kumppaneiden (2015, 3—7) mukaan oppilaiden kokema suurin kuormitus tuli nakdaistin kautta ja
seuraavaksi eniten kuuloaistin kautta. Oman kehon sisdisten aistimusten tunnistaminen eli intero-
septio vaikuttaa keskeisesti kayttaytymiseen (Mahler ym. 2022), mika helposti jaa vahemmalle
huomiolle. Oppijoiden yksil6llisen aistiprofiilin eri sensoristen tyylien arviointiin normitettu SPM-
mittari nostettiin esille merkittavana aistikuormituksen arvioinnissa (Kuhaneck ym. 2015, 5-6;

SPM Sensory Processing Measure 2024).

Interventioissa taitoharjoittelu on keskeista. Ryhmatason interventioissa harjoiteltiin tunnesaate-
lya, kognitiivisia strategioita seka sosiaalisia taitoja (Mahler ym. 2022; Challita ym. 2019; Waugh
ym. 2015). Vertaisten kanssa sosiaalisten taitojen oppiminen on todettu tehokkaaksi neurokirjon
lapsilla ja nuorilla (Chelmella ym. 2023, 5; Challita ym. 2019, 434). PRPP-interventiossa (Challita
ym. 2019, 434) sosiaalisia taitoja harjoiteltiin ryhmassa harjoittelun lisaksi myds muiden oppilaiden
joukossa koulun pihalla aikuisten ohjauksessa, mika tukee taitojen yleistymista arkeen, mika todet-
tiin taitojen opettamisessa haastavimmaksi. Sosiaalisten taitojen oppimisen siirtovaikutusta voi-
daan tehostaa aktiivisella onnistuneiden toimintamallien muistelemisella oppijoiden kanssa seka
toteuttamalla interventio useamman lukukauden aikana seka kotiharjoitteluna. (Waugh ym. 2015,

2975-2976; Challita ym. 2019, 439-441.)

Tunnesaately nousee teoriataustassa seka tutkimuksen tuloksissa merkittavaksi kdytos- ja neuro-
kirjon vaikeuksissa. Tutkimusnayton mukaan autismikirjon lapsilla tunteiden erottelukyky kasvojen
ilmeiden ja ddnensavyjen perusteella on merkittavasti heikompi kuin tyypillisesti kehittyvien ikato-
vereiden. Myo6s adhd-lapsilla voi olla tutkimusten mukaan vaikeuksia tunnistaa tunteita kasvoilta.

(Huttunen ym. 2018, 13-16, 22.) Tunnetaitoina harjoitellaan tunteiden tunnistamista ja
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nimedmistd, mikd tukee myos kielellisid taitoja, jotka ovat tunteiden hallinnassa tarkeita. PRPP-
interventiossa nosti esille kognitiivisten strategioita sosiaalisissa taidoissa eli havaintotaitoja, muis-
tia, suunnittelutaitoja (Challita ym. 2019). S.S.ToM-interventiossa harjoiteltiin ongelmanratkaisu-
taitoja sosiaalisissa tilanteissa. Nama yhdessa tukevat neurokirjon vaikeuksien taustalla olevien

toiminnanohjaustaitojen kehittymista.

Tunne-etsivat nettipeli (Huttunen ym. 2018, ) tarjoaa mahdollisuuden harjoitella sosiaalisia taitoja,
kun ryhmassa toimiminen on hankalaa, sosiaaliset tilanteet koetaan vaikeiksi tai tarvitaan vahvaa
sosiaalisten tilanteiden ennakointia, kuten autismikirjon oppijoiden kohdalla. Nettipeli antaa tur-
vallisen ja yksityisen tilan sosiaalisten taitojen harjoitteluun, mutta kuitenkin selkean ja johdonmu-
kaisen palautteen tydskentelysta. Vahvuutena oli lapsen tai nuoren kanssa toimivien aikuisten oh-
jeistus huomioimaan pelin teemojen esille ottamista lapsen ja nuoren kanssa hdanen omassa

arjessaan.

7.2 Opinndytetyon eettisyys ja luotettavuus

Hyvaan tieteelliseen kaytantoon kuuluu huolellisuus, rehellisyys, tarkkuus tutkimuksen kaikissa
vaiheissa. Tiedonhaku tulee olla tieteellisen tutkimuksen kriteerien mukaista, eettisesti kestavaa
seka lapinakyvaa. Se tulee olla huolellisesti suunniteltua, selkeasti kirjattua ja lahdeviittaukset asi-
anmukaisia, jotta kunnioitetaan toisten tutkijoiden tekemaa tyota. (Tuomiym. 2018, 150-151.)
Luotettavuutta voidaan tarkastella validiteetin ja reliabiliteetin kasitteilla. Validiteetti tarkoittaa,
ettd on tutkittu sita, mitad on luvattu. Realiabiliteetti lisda tutkimuksen toistettavuus, mika perus-
tuu puolestaan siihen, etta tutkimuksen kaikki vaiheet on huolellisesti dokumentoitu ja tehdyt rat-

kaisut perusteltu. (Tuomi ym. 2018, 160.)

Tutkimus vastasi tutkimuskysymykseen. Tutkimukseen valitut artikkelit ovat otos haastavasti kayt-
taytyvien neurokirjon oppijoiden koulutoimintaterapiainterventioista. Tuloksia tarkasteltiin suh-
teessa teoriatietoon. Tulokset olivat teoriataustan kanssa yhtenevia, mihin interventioita tulisi
kohdentaa. Tutkimuksen tulos sai siis tukea teoriataustasta. Tutkimus lisda tietoa toimintaterapian
vaikuttavista interventioista koulussa haastavasti kayttdytyvien neurokirjon oppijoiden parissa

seka ylipdataan toimintaterapian toimintamahdollisuuksista kouluissa.
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Opinnaytetyo on toteutettu yhden tutkijan toimesta. Tama heikentaa luotettavuutta, koska ei

voida varmistaa, etta tutkimuskysymyksen kannalta merkitykselliset tutkimukset on saatu mukaan
ja aineiston analysoinnissa on onnistuttu I6ytamaan tutkimuskysymyksen kannalta keskeiset nako-
kulmat. Toinen merkittava luotettavuuden heikentdja on se, ettd materiaalista suuri osa oli englan-

nin kielista ja suomentaminen oli yhden tutkijan taitojen varassa.

Tutkimusprosessia on pyritty kuvaamaan mahdollisimman tarkasti ja avoimesti kuvaamalla tutki-
muksen haku- ja analysointiprosessia. Opinnaytetydn tekeminen on ollut ajanjaksollisesti muuta-
man vuoden kasvuprosessi tutkimuksen tekemisen ja myos aiheen nakokulmasta. Aihe on keskei-
nen ja haastava kouluarjessa, josta taman tyon tekijalla on kokemusta luokanopettajana seka
laaja-alaisena erityisopettajana. Ymmarrysta aiheesta on syvennetty toimintaterapiaopintojen ja
kouluarjen lisdksi erilaisissa neurokirjon koulutuksissa, hyvinvointialueen nepsy-palveluketjutydssa
seka kahdessa neurokehityksellisiin hairidihin liittyvassa hanketydssa. Aiheen henkilokohtaisuus
tyonakokulmasta voi myos heikentda luotettavuutta varsinkin toisen tutkijan puuttuessa. Toisaalta

luotettavuuden lisaamiseksi aihetta on pyritty ymmartamaan laajasti eri nakdkulmista.

Luotettavuuden lisddmiseksi hakuja tehtiin useista tietokannoista. Aineiston luotettavuuden ja kat-
tavuuden lisdamiseksi hakujen apuna kaytettiin kirjaston informaatikkojen ammattiosaamista,
kaukolainapalveluita seka tiedusteltiin materiaalia myos USAsta artikkelin kirjoittajalta. Luotetta-
vuutta tulosten osalta lisaa se, etta haut ja tulosten analysointi tapahtui muutaman kuukauden tii-
viina ajanjaksona. Tulosten luotettavuuden lisdamiseksi artikkelit valittiin huolellisesti sisdanotto-
kriteerien mukaisesti, aineiston analyysi ja valintojen perustelut on kerrottu. Tulokset esitettiin

my0s visuaalisessa muodossa.

8 Johtopaatokset ja jatkotutkimusehdotukset

Toimintaterapeutin tydskentelya koulussa voidaan tarkastella koulutoimintaterapian monitasoisen
tuen mallin eli MTSS-mallin mukaisesti seka epasuorien ja suorien palveluiden kautta. Toimintate-

rapeutin interventiot koulussa voivat kohdistua yhteiso-, ryhma- ja yksilotuen tasoille. Tyoskente-

lyn lIahtokohta on oppijoiden toimintakyvyn tukeminen. Toimintaterapeutti tyoskentelee koulussa

kaikilla tuen tasoilla samanaikaisesti. Laajinta seka vaikuttavinta on varhainen ja ennaltaehkaiseva
koulutoimintaterapia yhteisotasolla koulussa. Yhteisotason tuessa keskitytaan koulun aikuisten

toiminnan seka toimintaympariston muokkaamiseen kaikissa koulun konteksteissa. Yhteis6tason



48

tuki sisaltaa toimintaterapeutin epadsuoria palveluita, joissa toimintaterapeutti osallistuu monialai-
seen hallinnolliseen suunnitteluun ja paatoksien tekemiseen, jotta ennaltaehkaiseva tyé mahdol-
listuisi kouluyhteisdssa. Toimintaterapeutin asiakkaana ovat yhta hyvin henkilokunta eli opettajat
ja ohjaajat kuin oppijatkin seka yhteisona, ryhmina etta yksil6ina. Vaikuttavuutta lisda koulun koko
kasvatushenkilostdn seka perheiden ohjaaminen intervention toteuttajina. Ryhma- ja yksilotasolla
tuki perustuu yhteis6tason interventioihin, jotka tehostuvat ja yksilollistyvat ryhman ja yksilon tar-

peiden mukaisesti.

Interventioiden lahtokohta on aikuisten toiminnan ja ymparistoén muokkaus oppijoiden toiminta-
kykya tukevaksi. Ryhma- ja yksilotasolla kayttaytymisella reagoivien neurokirjon oppijoiden koulu-
toimintaterapiainterventioissa vaikuttavaa nayttéon perustuen on huomioida aistikuormittumisen
vaikutus kayttaytymiseen. Interoseptiivisten eli kehonsisdisten vihjeiden tunnistamisella on mer-
kittava vaikutus yksilon kayttaytymiseen. Kayttaytymisen taitojen tukemisessa kdytetaan toimin-
nanohjaus-, tunnetaitojen seka sosiokognitiivisten taitojen harjoittelua vertaisten kanssa koulun

oikeissa toimintaymparistdissa ja -tilanteissa huomioiden mydés kotiharjoittelun mahdollisuus.

Jatkotutkimusehdotuksena esitetddn tutkimusta, jossa selvitettdisiin monitasoisen toimintamallin
pohjalta toteutettujen interventioiden vaikuttavuutta suomalaisessa koulujarjestelmassa huomioi-
den neurokirjon ja kdaytdshaasteiden nakdkulmat. Koska tutkimuksen mukaan varhainen ennalta-
ehkaiseva yhteis6tason tuki on vaikuttavaa, tarvittaisiin jatkotutkimusta kaytetyista yhteis6tason
interventioista. Kouluissa tarvittaisiin vaikuttavia, helposti kdyttoonotettavia seka edullisia inter-
ventiomalleja. Koulutoimintaterapian toteutumista kouluissa edistaisi jatkotutkimus kaytetyista
vaikuttavista interventioista my6s muilla tuen tasoilla. Koulutoimintaterapiainterventioiden vai-
kuttavuudesta voitaisiin saada merkittavaa lisatietoa tutkimalla interventioita toimintakeskeisen ja
kokonaisvaltaisesti toimintaterapiaprosessia kdsittelevan Fisherin ja Marterellan (2019) OTIP-mal-
lin (Occupational Therapy Intervention Process Model) avulla. Tarkeaa olisi myds selvittaa neuro-
kirjon oppijoiden huoltajien ja oppijoiden itsensa kokemuksia ja toiveita interventioissa seka luoda
interventiomalleja, jossa huoltajat ja kodit ovat mukana intervention toteutuksessa kaikilla tuen
tasoilla. Suomalaisessa koulukontekstissa tehtyjen jatkotutkimusten edellytys olisi, etta toiminta-
terapeutteja jalkautettaisiin enemman toimimaan kouluarjessa ja kehittdmaan koulussa tehtadvaa

toimintaterapiaa.
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laps*” “Kaytt* reag*
last*" “haastav* kaytt*
laps*” “haastav* kaytt*
last*” “kaytoshair*”

“neurokogn* hairio*”
“tarkkaav* ja hairit-
sev* kayttaytymis™
hairio*” “neurocogni-
tive disorder”
"Attention Deficit Dis-
order with Hyperac-
tivity" " Neurocogni-
tive Disorders"

TIETO- Hakulauseke

KANTA

Cinahl Ulti- | "conduct disorder**" OR | AND | "neuropsychiatric dis- | AND | "school based occupa-

mate "behaviour disorder*" order*" OR "attention tional therapy*" OR
OR "behavior disorder*" deficit order with hy- "occupational ther-
OR "defiant behavior*" peractivity*" OR apy*" OR (MH "Occu-
OR "defiant behaviour*" ADHD OR "Autism pational Therapy Prac-
OR "social, emotional Spectrum Disorder*" tice, Research-Based")
and behavioral difficult*" OR ASD OR "Autistic OR (MH "Occupational
OR (MH "Social Behavior Disorder" OR (MH Therapy Practice, Evi-
Disorders") OR (MH "Attention Deficit Hy- dence-Based") OR
"Child Behavior Disor- peractivity Disorder") (MH "Occupational
ders") OR (MH "Mental OR (MH "Autistic Dis- Therapy Practice")
Disorders Diagnosed in order")

Childhood") OR (MH "So-
cial Behavior") OR (MH
"Child Behavior") OR
(MH "Disruptive Behav-
ior") OR (MH "Behavior
Rating Scales")

Pubmed (“Conduct disorder*” OR | AND | (“neuropsychiatric AND | (“school based occu-
“Behavior disorder*” OR disorder*” OR neuro- pational therapy*” OR
disturbance* OR “defiant developmental disor- “occupational ther-
behavior*” OR "Conduct der* OR “attention apy*” OR "Occupa-
Disorder"[Mesh] OR deficit hyperactivity tional Therapy"[Mesh
"Mental Disor- disorder*” OR ahdh
ders"[Mesh] OR "Atten- OR “autism spectrum
tion Deficit and Disrup- disorder*” OR ASD OR
tive Behavior "Catatonia"[Mesh] OR
Disorders"[Mesh] OR "Neurodevelopmental
"Adjustment Disor- Disorders"[Mesh] OR
ders"[Mesh]) "Attention Deficit Dis-

order with Hyperac-
tivity"[Mesh] OR "Au-
tism Spectrum
Disorder"[Mesh])
Medic "Conduct Disor- "Neurokogn* vaik*" toimintaterap™ "Occu-

pational therapy"
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Cognitive Temp”
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pulse Control, and
Conduct Disorders”
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Liite 2. Aineiston haku- ja valintaprosessi (Lampinen, Viitanen, Konu 2013, 74, muokattu)

Aineiston haku- ja valintaprosessi

Hakusanat

englanninkieliset: conduct disorder, behaviour/behavior disorder, disturbance, defiant behav-
iour/behavior, neuropsychiatric disorder, neurodevelopmental disorder, attention deficit disor-
der, attentiontion deficit hyperactivity disorder, ADHD, autism spectrum disorder, ASD, (school-
based) occupational therapy, child, children, adolescent, pediatrics

suomenkieliset: hairiokayttaytyminen, kaytoshairiot, neuropsykiatriset/neurokehitykselliset
hairiét, adhd, autismikirjo, koulutoimintaterapia, toimintaterapia, lapset/nuoret

Hakutulokset tietokannoittain:

Cinahl Ultimate: 56
Medic: 640
Pubmed: 1456

¥

Otsikon perusteella valitut tieto-
kannoittain:

Cinahl Ultimate: 29

Medic: 81

Pubmed: 156

Google Scholar: 17

¥

Sisdanottokriteerit:

Artikkeli suomen tai englannin kielella
Artikkeli julkaistu 2013-2024

Artikkeli vertaisarvioitu

Koko teksti saatavana

Vastaa asetettuun tutkimuskysymykseen
Alkuperaistutkimus

Lapset/nuoret/7-16 v.

Tiivistelman perusteella valitut
tietokannoittain:

Cinahl Ultimate: 6

Medic: 12

Pubmed: 69

Google Scholar: 7

\ 4

Koko teksti luettu:
Cinahl Ultimate: 3
Medic: 6

Pubmed: 14
Google Scholar: 5

Koko tekstin perusteella hyvdksytyt:
Cinahl Ultimate: 2

Medic: 1

Pubmed: 2

Google Scholar: 2
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kaikkiin koulun konteksteihin.
TAULUKKO JATKUU SEUR. SI-
VULLA.

toja ja ymparis-
163 muokkaa-
malla.

Artikkeli Alkuperaisilmaus Pelkistetty il- Alaluokka
maus
Roley, Bis- | ® Lasten kanssa tyskentelevit toi- | Toimintatera- Tuki yhteisétasolla
sel & Clark mintaterapeutit kdyttavat Sl-teo- peutti ohjaa ja
& Amini, riaa ja metodeja koulutoimintate- | kouluttaa koulun
2015. rapiassa tarpeen mukaan aikuisia yksilo-,
e Toimintaterapeutti kouluttaa ja ryhma- ja yhtei-
antaa ammatillista ohjausta yleis- | sétasolla, miten
opetuksen opettajille, miten muut- | vahentaa oppi-
taa toimintatapoja tai ympéristéa | laiden aistikuor-
ja kontekstia tukemaan osalli- mitusta toimin-
suutta ja sitoutumista luokassa tai | nassa ja
muissa koulun tilanteissa. ymparistossa.
e Toimintaterapeutti voi konsultoida
ryhmia ja antaa yksil6ohjausta.
Kuhaneck, | e The Classroom Sensory Environ- Toimintatera- Tuki yhteisotasolla
Kelleher, ment Assessment CSEA -mittari peutti arvioi
2015 e luokkahuoneen ja kouluympéris- opettajan kanssa

ton sensorisen kuormituksen vai- | CSEA-mittarilla

kutus autismikirjon oppilaan kiyt- | luokan ja koulu-

taytymiseen ympariston aisti-

e CSEA on toimintaterapeutin ja kuormituksen
opettajan yhteistyon valine inter- | vaikutusta oppi-
ventiossa kouluympériston muok- | laiden kayttayty-
kaamiseksi aistiystavillisemmaksi | miseen.
ja aistiesteettomammaksi Toimintatera-

peutti ohjaa ym-
pariston muok-
kausta luokissa
ja kouluymparis-
tossa autismikir-
jon oppijan osal-
lisuutta
tukevaksi.
Rajotte, e Toimintaterapeutti toteuttaa vuo- | Toimintatera- Tuki yhteisotasolla
Grandisson rovaikutteisen ja yhteistydhon pe- | peutti valmentaa
Hamel, rustuvan kehittamis- ja valmen- koulun kasvatus-
Couture, nusohjelman inklusiivisessa henkilokuntaa
Desmarais, koulussa. tukemaan neu-
Gravel & e Toimintaterapeutti valmentaa rokirjon oppijoi-
Vincent henkilékuntaa rohkaisemaan autis- | den osallisuutta
2023. mikirjon oppilaita osallistumaan koulussa toimin-
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TAULUKKO JATKUU ED. SIVULTA.
Toimintaterapeutti oli paikalla
koulussa saannollisesti, suoritti
tarveanalyysin, jonka pohjalta luo-
tiin henkil6ston valmennuksen si-
salto.

Valmennuksessa muokattiin toi-
mintoja seka ymparistoa oppilai-
den toimintaa ja osallisuutta tuke-
viksi.

Tiimi- ja yksilovalmennusjaksot
sekda monitasoinen lahestymistapa
kouluymparistdn ja -toimintojen
muokkaamiseen.

Mahler, N=14 autismikirjon oppilasta Lapsiryhmassa Tuki ryhmatasolla
Hample, intervention kesto 25 vk, interoseption ja | pienryhmatoimintana
Jones, 1h/viikko, 30-60 min/kerta tunnesaitelyn
Sensenig, Koulutettu toimintaterapeutti tuki | harjoittelu kou-
Thomasco& viikoittain luokan henkildstda to- | lupdivan aikana.
Hilton, teuttamaan interoseptiota ja tun-
2022. nesdatelya kehittdvan ohjelman
toteutuksessa
Challita, PRPP-interventio, keskitytaan kog- | Ryhmassa tue- Tuki pienryhmatoi-
Chapparo, nitiivisten strategioiden (havaitse | taan lasten kog- | mintana ja tukitoi-
Hinitt & Perceive, muista Remember, suun- | nitiivisia strategi- | mintana
Heard, nittele Plan ja toimi Perform) te- oita, jotka
2019. hostamiseen edistavat lasten
Toimintaterapian arviointi- ja in- sosiaalisten toi-
terventioldhestymistapa, joka pe- | minnallisuutta.
rustuu toimintakykykyyn ja tiedon | Aikuisten tuki ar-
prosessointiin jen tilanteissa.
Sosiaalisia taitoja opetellaan pien-
ryhmassa N=16 ja harjoitellaan
yleisopetuksen koulun pihalla ver-
taisryhmassa aikuisten ohjauk-
sessa.
Kognitiivisten taitojen vahvistami-
sella pyritdan sosiaalisten taitojen
vahvistumiseen ja sosiaalisen si-
toutumisen edistamiseen.
Waugh & N=19 interventiossa, kontrolliryh- | Lasten ja nuor- Tuki pienryhmatoi-
Peskin missd 11/19 autismikirjon lasta ten ryhmdssa to- | mintana
2015. harjoitellaan ystivyystaitoja: kes- | teuttava struktu-

kustelu, liittyminen ryhmaan, kiu-
soittelun kasittely, hyva yhteis-
henki, pelinohjaamiskaytanteita
TAULUKKO JATKUU SEUR. SI-
VULLA.

roitu interventio
sosiaalisten tai-
tojen harjoitte-
luun.
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TAULUKKO JATKUU ED. SIVULTA.
Interventiossa tarkka kasikirjoitus
seka materiaalit kullekin oppitun-
nille, sisaltda opetusta ja ryhma-
harjoitteita

interventio 3. sektorin toimijoille,
jotka ovat perehtyneet autismikir-

jon asioihin
Huttunen, N=35 lasta Lapsen tunne-ja | Tuki yksilotasolla
Kosonen, Internetissa pelattava Tunne-etsi- | vuorovaikutus-
Waaramaa vit peli 6-12-vuotiaille, joilla on taitojen sekd so-
& Laakso. tunteiden tunnistamisen vaikeutta, | siaalisen kogni-
2018. neurokirjon hiirid sekd kommuni- | tion

kaatiovaikeuksia.

Edistaa lasten tietoa ja ymmar-
rysta tunteista ja tunneperaisesta
kayttaytymisesta, kehittaa so-
siokognitiivisia taitoja ja tukee las-
ten tunteiden ja kayttaytymisen
saatelya.

pelin teemoista (esim. yksinaisyys,
kiusaaminen, ujous) voi aikuinen
keskustella lapsen kanssa ja kytkea
lapsen arkieldmaan valmiin materi-
aalin pohjalta.

kehittaminen tie-
tokonepelin
avulla. Taitojen
siirtymista arki-
elamaan tuetaan
aikuisen kanssa
keskustelun
avulla pelin tee-
moista.




