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The purpose of this thesis was to explore the benefits of group-based occupational 
therapy for children through a literature review. The thesis was made for the City of 
Helsinki, children's occupational therapy services. The aim of the thesis was to de-
scribe the benefits of group-based occupational therapy for children aged 2 to 12. 
 
The thesis was based on a descriptive literature review. It examined various forms of 
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1 Johdanto 

Tässä opinnäytetyössä tarkastellaan lasten ryhmämuotoisen toimintaterapian hyötyjä 

kirjallisuuskatsauksen avulla. Tämä työ keskittyy erityisesti 2–12-vuotiaiden lasten ryh-

mämuotoisen toimintaterapian hyötyihin, ja sen tavoitteena on tuottaa tietoa, joka voi 

hyödyttää erityisesti Helsingin kaupungin lasten toimintaterapeutteja, toimintaterapeut-

tiopiskelijoita sekä muita alalla työskenteleviä toimintaterapeutteja. Työssä analysoi-

daan neljän valitun tutkimuksen tuloksia, jotka korostavat ryhmämuotoisen toimintate-

rapian suoria ja epäsuoria hyötyjä lapsille sekä vaikutuksia resurssien käyttöön. Kirjalli-

suuskatsauksen tulosten mukaisesti lasten ryhmämuotoinen toimintaterapia on osoit-

tautunut merkittäväksi kuntoutusmuodoksi, joka tukee lasten sosiaalista kehitystä, itse-

tuntoa ja vuorovaikutustaitoja, ja on lisäksi kustannus- ja resurssitehokas toimintatera-

pian muoto. 

Opinnäytetyön tarkoituksena oli kartoittaa lasten ryhmämuotoisen toimintaterapian hyö-

tyjä kirjallisuuskatsauksen avulla ja tavoitteena kuvata lasten ryhmämuotoisen toiminta-

terapian hyötyjä 2–12-vuotiaille lapsille. Opinnäytetyön tilaajana on Helsingin kaupun-

gin lasten toimintaterapia, jossa kaivattiin lisää tietoa heillä toimivan lasten toimintatera-

peuttisen hienomotoriikkaryhmän vaikuttavuudesta. Tilaajan toiveiden, työhön käytettä-

vissä olleiden resurssien ja tekijöiden mielenkiinnon pohjalta työ rajattiin yhteistyössä 

koskemaan yleisemmin lasten ryhmämuotoisen toimintaterapian hyötyjä. Kirjallisuus-

katsauksen avulla pyritään vastaamaan kysymykseen: "Mitä hyötyä ryhmämuotoisesta 

toimintaterapiasta voi olla 2–12-vuotiaille lapsille?" Opinnäytetyö tarjoaa kokonaisvaltai-

sen tarkastelun aiheesta ja esittää tutkimustulosten pohjalta johtopäätöksiä, joita voi-

daan soveltaa käytännön toimintaterapiatyössä. Lisäksi työ tukee lasten toimintatera-

piaa ja edistää näyttöön perustuvien käytäntöjen kehittämistä, jotka vastaavat lasten 

yksilöllisiin tarpeisiin ryhmäterapian avulla. 

2 Opinnäytetyön keskeiset käsitteet ja teoriat 

Kelan vaativan lääkinnällisen kuntoutuksen ryhmäterapian palvelukuvauksen mukaan 

vaativaa lääkinnällisen kuntoutuksen ryhmäterapiaa voi saada yli 4-vuotiaat lapset. Li-

säksi terapeutteja ohjeistetaan toteuttamaan vähintään kaksi lapsen ryhmäterapiaker-

roista vanhemmille suunnattuina ohjauksellisina ryhmäkäynteinä ilman lapsia. Ryhmä-

terapioiden tulee olla hyvän kuntoutuskäytännön mukaisia ja perustua terapeuttien eri-
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tyisasiantuntemukseen. (Kela 2021.) Kelan vaativan lääkinnällisen kuntoutuksen tavoit-

teena on mahdollistaa asiakkaalle arkielämän toiminnoista selviytyminen vammasta tai 

sairaudesta huolimatta (Kela 2024). 

2.1 Käsitteet 

Seuraavassa taulukossa avataan tiiviisti keskeisimmät opinnäytetyössä vaikuttavat kä-

sitteet. Ne on valikoitu tarkoin lukijaa ajatellen, jotta opinnäytetyön taustalla vaikuttavat 

keskeiset käsitteet tulee avatuksi. Taulukossa käsite ”ryhmä” tarkoittaa tässä asiayh-

teydessä terapiaryhmää. 

Taulukko 1. Käsitteet 

Toimintaterapia 

Toimintaterapia on tieteellisesti tutkittuun tietoon, hyviin 

käytänteisiin ja näyttöön perustuvaa ihmislähtöistä kun-

toutusta. Toimintaterapian taustalla vaikuttaa toiminnan-

tiede. Toimintaterapiassa ollaan kiinnostuneita yksilön 

toiminnasta, arjesta ja toiminnan merkityksestä ihmisen 

kokonaisvaltaiseen hyvinvointiin. Toimintaterapian tavoit-

teena on tukea osallisuutta yhteiskunnassa ja ihmisen 

omassa toimintaympäristössä. (Suomen Toimintatera-

peuttiliitto 2024b.) 

Toimintaterapeutti 

Toimintaterapeutti on kuntoutusalan ammattilainen sekä 

Valviran laillistettu terveydenhuollon ammattihenkilö. Toi-

mintaterapeuttien osaamisaluetta on ihmisen toiminta-

kyky ja sen ylläpito ja edistäminen. He työskentelevät ih-

misten kanssa merkityksellisen ja toimivan arjen saavut-

tamiseksi rajoitteista huolimatta. (Suomen Toimintatera-

peuttiliitto 2024a.) 

Lapsi 
Suomen lastensuojelulain mukaan kaikki alle 18-vuotiaat 

ovat lapsia (Lastensuojelulaki 417/2007 § 6). 
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Ryhmä 

Ryhmä muodostuu, jos siinä on kolme tai useampia jäse-

niä. Ryhmän kokoon vaikuttavia tekijöitä on esimerkiksi 

jäsenten ikä, kuntoutuksen tavoitteet, toimintakyky sekä 

käytettävät menetelmät.  (Salminen & Kinnunen 2022b.) 

Ryhmäkuntoutus 

Ryhmämuotoinen kuntoutus on tutkimusten mukaan yhtä 

tuloksellista kuin yksilöterapia. Se soveltuu laajasti erilai-

siin kuntoutusmenetelmiin sekä kuntoutujaryhmille. Ryh-

mäkuntoutuksen etuja on mm. vertaistuki, tiedon jakami-

nen sekä muilta oppiminen. Suljetussa ryhmässä ryhmän 

jäsenet pysyvät samana. Ryhmä voi myös olla avoin, jol-

loin uusia jäseniä voi liittyä. (Salminen & Kinnunen 

2022a; Salminen & Kinnunen 2022b.) 

Kuntoutus 

Kuntoutus on kuntoutujan ja asiantuntijoiden suunnitte-

lema tavoitteellinen prosessi, jossa kuntoutuja on aktiivi-

sena toimijana mukana. Sen tulee olla aina yksilöllistä ja 

ihmisen omia voimavaroja huomioivaa. Keskeistä on ta-

voitteellinen yhteistoimijuus ammattilaisten ja kuntoutujan 

välillä, joka huomioi kuntoutujan motivaation, toiveet ja 

odotukset. Kuntoutus on työ- ja toimintakyky, elämänlaa-

tua sekä osallisuutta parantavaa ja tukevaa toimintaa. 

(Autti-Rämö & Salminen & Rajavaara & Melkas 2022.) 

 

2.2 Toimintaterapiaryhmien taustateoriat 

Seuraavassa luvussa esittelemme kolmea taustateoriaa tiiviisti, jotka lähestyvät ryhmä-

terapiaa eri näkökulmista. Käsittelemme Finlayn (2019) erilaisia ryhmän muotoja, Yalo-

min (2005) kuvaamia ryhmän terapeuttisia tekijöitä sekä Colen (2018) ryhmänohjauk-

seen liittyvää teoriaa. Nämä valikoituivat opinnäytetyön taustateorioiksi, koska niiden 
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sisältö on melko universaali ryhmämuotoisesti työskennellessä. Nämä teoriat ovat tul-

leet esille toimintaterapiaopintojen aikana, ja tekijät ovat päässeet näitä myös käytän-

nössä harjoittelemaan. Teorioita voi hyödyntää lasten ryhmämuotoista toimintaterapiaa 

suunnitellessa ja ohjatessa. 

2.2.1 Ryhmän erilaiset muodot 

Linda Finlay (2019) toteaa toimintaterapeuttista ryhmätyöskentelyä käsittelevässä kir-

jassaan ryhmällä itsellään olevan useita kannattelevia tekijöitä. Ryhmässä jäsenet voi-

vat oppia toisiltaan vuorovaikutuksen ja sosiaalisen oppimisen kautta, harjoittaa empa-

tiaa ja tunnetaitoja. Ryhmään kuuluminen edistää myös tuen antamista ja vastaanotta-

mista keskenään. Finlay (2019) jakaa toimintaterapiaryhmät kahteen päätyyppiin: toi-

mintaryhmät ja tukea antavat ryhmät. Toimintaryhmät sisältävät tehtäväkeskeiset ja so-

siaaliset ryhmät, kun taas tukea antavien ryhmien alatyyppejä ovat kommunikaatioryh-

mät ja psykoterapiaryhmät. Toimintaterapiaryhmässä voi kuitenkin yhdistyä ja mennä 

lomittain molempia eri ryhmämuotoja. Ryhmänohjaajan tehtävä on keskeinen tera-

piaryhmissä, ohjaajan tulee luoda turvallinen ja positiivinen ilmapiiri, jotta ryhmäläiset 

voivat työstää valittuja teemoja itsessään. (Finlay 2019: 140.) 

Toimintaryhmät keskittyvät pääasiassa yksilön saavutuksiin ja lopputuloksiin, kun taas 

tukea tarjoavissa ryhmissä painotetaan ryhmädynamiikkaa ja yhteistyötä. Tehtäväkes-

keisissä ryhmissä tavoitteena on kehittää suorituskykyä ja asettaa yksilöllisiä tavoit-

teita. Sosiaaliset ryhmät pyrkivät edistämään sosiaalista vuorovaikutusta ja lisäämään 

miellyttäviä kokemuksia. Kommunikaatioryhmät mahdollistavat kokemusten vaihdon ja 

tuen, kun taas psykoterapiaryhmät auttavat jäseniä ymmärtämään tunteitaan ja laajen-

tamaan näkökulmiaan ongelmiinsa. (Finlay 2019: 8–9.) 

2.2.2 Ryhmän terapeuttiset tekijät 

Irvin Yalomin ja Molly Leszczin mukaan ryhmän terapeuttinen vaikutus syntyy moni-

mutkaisen prosessin kautta, jossa keskeistä ovat inhimilliset kokemukset ja vuorovaiku-

tus. Yalomin mukaan ihminen kehittyy ja oppii toimiessaan ryhmissä. Hänen teorias-

saan nimetyt terapeuttiset tekijät ovat yksilön muutoksen mahdollistajia. Terapeuttisia 

tekijöitä ovat muun muassa toivon herättäminen, tiedon jakaminen, universaalisuus, 

korjaava perhekokemus, sosiaalisten taitojen kehittyminen, mallioppiminen, interper-

soonallinen oppiminen, ryhmäkoheesio, katarsis sekä eksistentiaaliset tekijät. (Yalom & 

Leszcz 2005: 1–2.) Työssä tarkastellaan osaa terapeuttisista tekijöistä, jotka tekijät 

ovat harkinneet olevan tarkoituksenmukaisia tutkimuskysymysten näkökulmasta. 
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Toivon herättäminen on keskeinen osa kaikkia toimintaterapiasuhteita. Toivo motivoi 

ihmisiä osallistumaan ryhmään ja sitoutumaan ryhmän toimintaan. Pelkkä toivon koke-

mus voi jo itsessään olla terapeuttista. Useat tutkimukset osoittavat, että positiiviset 

odotukset ennen terapiaa edistävät terapian tavoitteiden saavuttamista. Toivon herättä-

minen alkaa jo ennen ryhmän aloittamista, ja terapeutin tehtävänä on tuoda esille ryh-

män terapeuttisia hyötyjä, jotta mahdollisia kielteisiä ennakkokäsityksiä voidaan peh-

mentää. Ohjaajalla on tärkeä rooli ryhmän jäsenten motivoinnissa ja osallistumisen 

merkityksen korostamisessa. Ennen ryhmän aloittamista ohjaajan on hyvä jakaa tietoa 

ryhmän hyödyistä ja sen merkityksestä jäsenille. (Yalom & Leszcz 2005: 4–5.) 

Universaalisuuden kokemus tarkoittaa sitä, että ryhmän jäsenet tunnistavat saman-

kaltaisuutta keskenään, mikä voi voimaannuttaa heitä ja rohkaista jakamaan elämänsä 

vaikeitakin asioita. Osallistujat saavat ryhmässä tilaisuuden jakaa omia kokemuksiaan 

ja näkemyksiään sekä keskustella siitä, miten nämä kokemukset vaikuttavat heidän jo-

kapäiväiseen elämäänsä. Tämä jakamisen kokemus vahvistaa ryhmän yhteenkuulu-

vuuden tunnetta ja helpottaa avoimen keskustelun syntymistä. (Yalom & Leszcz 2005: 

6.) 

Tiedon jakaminen on keskeinen elementti ryhmätoiminnassa. Ohjaajan ja ryhmän jä-

senten välillä tapahtuu tietojen jakamista sairauksiin ja muihin elämäntilanteisiin liittyen. 

Ohjaaja voi jakaa tietoa ryhmäläisten haasteista ja mahdollisista sairauksista ja kertoa 

niiden vaikutuksista toimintakykyyn, joka voi auttaa osallistujia ymmärtämään parem-

min omia haasteitaan. (Yalom & Leszcz 2005: 11.) 

Altruismi terapeuttisissa ryhmissä liittyy "antamalla saamisen" kokemukseen. Osallis-

tujat, jotka tuntevat olevansa arvottomia tai taakaksi muille, voivat ryhmässä oppia ar-

vostamaan omaa panostaan. Tämä prosessi voi alkaa, kun ryhmän jäsenet jaetaan 

avunsaajista auttajiksi, mikä mahdollistaa uusien roolien omaksumisen. Jakamalla tun-

teita, näkemyksiä tai neuvoja, jäsenet voivat kokea itsensä tärkeiksi ja merkitykselli-

siksi, mikä voi voimaannuttaa. Ryhmässä tapahtuva keskinäinen tuki ja roolien vaihtelu 

tarjoavat jäsenille uudenlaisia näkökulmia itseensä ja muihin. (Yalom & Leszcz 2005: 

13.) 

Sosiaalisten taitojen kehittyminen on olennainen osa kaikissa terapiaryhmissä. Ryh-

mämuotoisessa toiminnassa osallistujilla on mahdollisuus turvallisesti harjoittaa ja ke-

hittää sosiaalisia taitojaan sekä oppia ymmärtämään oman käyttäytymisensä vaikutuk-

sia toisiin. (Yalom & Leszcz 2005: 17.) 
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Ryhmäkoheesio on keskeinen parantava tekijä terapiaryhmissä, ja se auttaa jäseniä 

tuntemaan kuuluvansa ryhmään. Tämä yhteenkuuluvuuden tunne lisää turvallisuutta, 

arvostusta ja hyväksyntää ryhmässä, mikä kannustaa jäseniä ilmaisemaan itseään 

avoimesti ja noudattamaan ryhmän sääntöjä. Koheesio on myös olennainen muiden te-

rapeuttisten tekijöiden toteutumiselle. (Yalom & Leszcz 2005: 54–75.) 

2.2.3 Toimintaterapeuttinen ryhmänohjaus teoria 

Marilyn Colen kehittämä seitsemän vaiheen menetelmä on tarkoitettu toimintatera-

piaopiskelijoille avuksi terapiaryhmien ohjaamisessa. Tämä kokonaisvaltainen, asia-

kaskeskeinen menetelmä huomioi ryhmän dynaamisen toiminnan, mahdollistaen jä-

senten aktiivisen osallistumisen ja toiminnan henkilökohtaisen merkityksen pohdinnan. 

Vaiheita ovat esittely, toiminta, jakaminen, käsittely, yleistäminen, soveltaminen ja yh-

teenveto. Vaiheiden järjestys voi vaihdella ryhmän tavoitteista ja kontekstista riippuen. 

(Cole 2018: 3.) 

Esittelyvaiheessa (introduction) toimintaterapeutti esittelee itsensä ja ohjaamansa 

ryhmän. Ensimmäisessä tapaamisessa järjestetään nimikierros, joka vahvistaa ryh-

mään kuulumisen tunnetta. Myöhemmissä kokoontumisissa jokainen asiakas tervehdi-

tään yksilöllisen kommunikointitavan mukaan, mikä edelleen vahvistaa kuuluvuuden 

kokemusta ryhmässä. (Cole 2018: 4.) 

Toimintaterapeutin tulisi tervehdyksen jälkeen tarkkailla ryhmän jäsenten kykyä vas-

taanottaa uutta tietoa ja heidän tunnetilaansa. Alkulämmittelyn avulla jäsenet saadaan 

sitoutumaan ja rentoutumaan toimintaan. Lämmittelyn tulee olla kiinnostava ja liittyä tu-

levaan toimintaan, ja ryhmän tunnelmaan voi vaikuttaa esimerkiksi ympäristöä muok-

kaamalla. Ryhmän ohjaajan rooli ja odotukset heijastuvat ryhmään. Ryhmän tavoitteet 

ja toiminta tulee käydä selkeästi läpi, ja toiminnan jälkeen jäsenet voivat jakaa koke-

muksiaan. (Cole 2018: 5–6.) 

Toimintavaihetta (activity) suunnitellessaan toimintaterapeutin on huomioitava ryh-

män jäsenten sekä kognitiiviset että fyysiset valmiudet, jotka vaikuttavat osallistumi-

seen. On tärkeää suunnitella ryhmätoiminta niin, että se vastaa osallistujien tarpeisiin 

ja tarjoaa merkityksellisiä oppimiskokemuksia. Toimintaterapeutin tulee huomioida 

ajankäyttö, terapeuttiset tavoitteet, ryhmäläisten valmiudet, ohjaajan osaamisen taso ja 

toiminnan mukauttaminen. Asiakaslähtöisyyden tavoittelu edellyttää jäsenille valinnan 

mahdollisuuksia ja aikataulutuksen, joka mahdollistaa toiminnan ja sen jälkeisen kes-

kustelun tasapainon. (Cole 2018: 6.) 
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Jakamisvaiheessa (sharing) toiminnan jälkeen ryhmän jokaisella jäsenellä on tilai-

suus jakaa omat työnsä tai kokemuksensa. Toimintaterapeutti varmistaa, että kaikki 

saavat vuoronsa ja tulevat kuulluksi ja kohdatuksi. Sanaton sekä sanallinen viestintä on 

hyväksyttävää, empatian osoittamisella on suuri merkitys. Jakamisen luonne riippuu 

toiminnan sisällöstä; vuorovaikutuspainotteisissa aktiviteeteissa jäsenet kertovat koke-

muksistaan ja niiden merkityksestä. Terapeutin roolina on edistää positiivista ilmapiiriä 

ja varmistaa, että jakaminen on vapaaehtoista ja turvallista. Terapeutin tulisi myös 

näyttää esimerkkiä positiivisesta vuorovaikutuksesta, kun jäsenet kommentoivat tois-

tensa kokemuksia. (Cole 2018: 7–8.) 

Käsittelyvaihe (processing) on usein monimutkaisin seitsemästä vaiheesta ja voi 

jäädä kokemattomuuden vuoksi toteuttamatta. Sen tarkoituksena on, että ryhmän jäse-

net voivat jakaa tunteitaan ja mielipiteitään ohjaajaan ja toisiinsa liittyen. Tunteet vaikut-

tavat käyttäytymiseen ryhmässä, joten niiden jakaminen on olennaista ryhmän tulosten 

ymmärtämiseksi. Käsittelyn onnistuessa siitä saadaan arvokasta tietoa, kuten jäsenten 

kokema ahdistus tai nolostus, jotka voivat muutoin heikentää ryhmästä saatavaa hyö-

tyä. Olisi tärkeää käsitellä myös sanattomia, ryhmän sisällä vaikuttavia dynamiikkateki-

jöitä, kuten konflikteja tai valta-asetelmia. (Cole 2018: 8.) 

Yleistämisen vaiheessa (generalizing) ryhmässä esiin nousseita asioita lähestytään 

kognitiivisen oppimisen näkökulmasta. Terapeutti tiivistää ja tekee yhteenvedot ryhmä-

läisten kokemuksista, ja näin näkyviin tulevat ryhmän tavoitteet. Koska tämä vaihe pe-

rustuu ryhmän toiminnan aikana jaettuihin kokemuksiin, sitä ei voi suunnitella etukä-

teen. Yleistämisessä voidaan myös käsitellä aiheita, jotka nousivat esiin ryhmäläisten 

keskusteluissa, vaikka ne eivät olleet alun perin suunnitelman mukaisia. (Cole 2018: 9–

10.) 

Soveltamisen vaiheessa (application) toimintaterapeutti linkittää yleistämisen vai-

heessa esiinnousseita sekä ryhmän aikana opittuja taitoja ryhmäläisten arkielämään. 

Keskeistä on saada ryhmäläinen löytämään yksilöllinen keino jalkauttaa ryhmässä op-

pimiaan taitoja omaan arkeen. Toimintaterapeutti hyötyy ryhmäläisten taustan tuntemi-

sesta. Opittujen asioiden saaminen osaksi ryhmäläisten arkea on erityisen tärkeää, jo-

ten tämä on keskeinen ryhmäprosessin vaihe. (Cole: 10.) 

Yhteenveto (summary) on viimeinen vaihe, jossa ryhmän tavoitteet, sisältö ja kehitys 

kerrataan. Tässä vaiheessa korostetaan ryhmän keskeisiä elementtejä ja vahvistetaan 

oppimista. Terapeutti voi pyytää ryhmän jäseniä osallistumaan yhteenvedon tekemi-
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seen, ja tässä yhteydessä kerrata ryhmä aikana opittuja asioita. Positiiviset kokemuk-

set nimetään, mikä auttaa osallistujia muistamaan ryhmän positiivisena. Terapeutti kiit-

tää osallistujia, huomioiden heidän avoimuutensa ja rehellisyytensä, ja varmistaa, että 

ryhmä päättyy suunnitellusti. Mikäli vaiheita on jäänyt pois, niiden poisjäänti selitetään 

yhteenvedossa. (Cole 2018: 10–11.) 

3 Opinnäytetyön tarkoitus ja tutkimuskysymys 

Opinnäytetyön tarkoituksena oli kartoittaa lasten ryhmämuotoisen toimintaterapian hyö-

tyjä kirjallisuuskatsauksen avulla. Tavoitteena oli kuvata lasten ryhmämuotoisen toimin-

taterapian hyötyjä 2–12-vuotiaille asiakkaille. Hyödynsaajina opinnäytetyössä ovat en-

sisijaisesti Helsingin kaupungin lasten toimintaterapeutit, jotka saavat tästä kirjallisuus-

katsauksesta tietoa lasten toimintaterapiaryhmien hyödyistä ja voivat soveltaa tämän 

kirjallisuuskatsauksen tuloksia suunnitellessaan ja toteuttaessaan toimintaterapiaryh-

miä eri ikäisille lapsille. Myös toimintaterapeuttiopiskelijat sekä yleisesti alan toimintate-

rapeutit, hyötyvät opinnäytetyöstä, he voivat laajentaa tai täydentää osaamistaan ja tie-

tojaan ryhmämuotoisen toimintaterapian hyödyistä Theseuksesta käsin. Opinnäyte-

työssämme vastaamme seuraavaan tutkimuskysymykseen: 

1. Mitä hyötyä ryhmämuotoisesta toimintaterapiasta voi olla 2–12-vuotiaille lap-

sille? 

4 Kirjallisuuskatsauksen toteuttaminen 

4.1 Lähtötilanteen kartoitus 

Opinnäytetyön aihe valikoitui opinnäytetyön tilaajan toiveet huomioiden. Työn taustalla 

vaikutti Helsingin kaupungin lasten toimintaterapeuttinen hienomotoriikkaryhmä, jonka 

toiminnan vaikuttavuudesta kaivattiin tietoa. Koska kyseessä oli ammattikorkeakouluta-

soinen opinnäytetyö, ei vaikuttavuuden tutkimiseen olisi ollut riittävästi resursseja, ja 

koska tilaajan yhteyshenkilöt kannustivat lähestymään aihetta tekijöitä kiinnostavasta 

näkökulmasta, rajattiin työ koskemaan lasten ryhmämuotoisen toimintaterapian hyö-

tyjä. Aluksi tarkoituksenamme oli käsitellä yleisesti eri-ikäisten lasten ryhmämuotoista 

toimintaterapiaa, mutta koska lapsia ovat kaikki alle 18-vuotiaat (Lastensuojelulaki 

417/2007 § 6), olisi ikäjakauma ollut hyvin suuri pelkällä ”lapsi” rajauksella, joten työ ra-

jattiin koskemaan päiväkoti- ja alakouluikäisiä. Otimme päiväkoti-ikäisten lasten lisäksi 
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mukaan myös alakouluikäiset lapset, jotta saimme mahdollisimman kattavan kuvauk-

sen eri ikäisten lasten, jotka voivat olla toimintaterapian asiakkaita, ryhmämuotoisesta 

toimintaterapiasta, sillä löytämämme aineisto koskien vain päiväkoti-ikäisiä lapsia oli 

hyvin pieni. Työn edetessä rajaus vielä hieman tarkentui, koska valitussa aineistossa 

nuorimmat lapset olivat 2-vuotiaita. 

4.2 Menetelmälliset lähtökohdat 

Opinnäytetyön aihe ja toteutustapa sovittiin yhdessä opinnäytetyön tilaajan yhteyshen-

kilöiden eli Helsingin kaupungin lasten toimintaterapeuttien kanssa. Toteutustavaksi 

muodostui kuvaileva kirjallisuuskatsaus. Kuvaileva kirjallisuuskatsaus on systemaatti-

nen tutkimusmenetelmä, jonka tavoitteena on koota, analysoida ja esittää olemassa 

olevaa tutkimustietoa tietystä aiheesta. Katsauksessa edetään vaiheittain muodosta-

malla tutkimuskysymykset, valitsemalla aineisto ja analysoimalla sitä. Vaikka vaiheet 

ovat erotettavissa, ne usein limittyvät toisiinsa tutkimuksen edetessä. Aineiston valinta 

perustuu tutkimuskysymyksiin ja katsauksen tarkoitus on tarjota työn aiheelle viimeai-

kaista ja merkityksellistä tutkimustietoa. Tutkimuskysymykset ohjaavat aineiston hakua 

ja rajaukset auttavat keskittymään olennaisen tiedon löytymiseen. Kuvaileva kirjalli-

suuskatsaus soveltuu monenlaisiin käyttötarkoituksiin, ja sopii näin ollen hyvin myös 

opinnäytetöihin. (Kangasniemi ym. 2013.) Kuvaileva kirjallisuuskatsaus valikoitui tämän 

opinnäytetyön menetelmäksi, koska tarkoituksena oli rakentaa kokonaiskuvaa tarkas-

teltavasta aiheesta. Tässä opinnäytetyössä aineisto koostui muun muassa tieteellisistä 

tutkimuksista, laeista ja kirjoista. Tiedonhakua kuvataan tarkemmin kappaleessa 4.3. 

Kirjallisuuskatsauksessa aineiston analyysi on keskeinen vaihe, jossa kerätty tutkimus-

tieto järjestetään ja yhdistetään loogiseksi kokonaisuudeksi. Sen tavoitteena on tunnis-

taa tutkimusten keskeiset havainnot, vertailla niitä toisiinsa ja muodostaa niistä yleistyk-

set. Analyysi aloitetaan tutkimalla valittujen tutkimusten ydinsisältö, jonka jälkeen ai-

neistosta etsitään tutkimusten väliset yhtäläisyydet ja eroavaisuudet. Havainnot ryhmi-

tellään ja vertaillaan, jotta tunnistetaan toistuvia teemoja tai käsitteitä, joiden pohjalta 

muodostetaan luokkia, kategorioita tai teemoja, jotka kuvaavat tutkimuksen keskeisiä 

löydöksiä. Näiden avulla voidaan rakentaa looginen kokonaisuus, eli synteesi, joka ku-

vaa tutkimusaiheen nykytilaa. Tekstin tueksi synteesiä voidaan havainnollistaa visuaali-

sesti esimerkiksi taulukoiden tai kuvioiden avulla. (Stolt & Axelin & Suhonen 2016: 30–

31.) Tässä opinnäytetyössä aineisto analysoitiin aineistolähtöisellä sisällönanalyysilla. 

Aineisto valikoitiin ennalta laaditun tutkimuskysymyksen ja rajausten pohjalta, joten tut-

kimuskysymyksestä muodostettiin pääkategoria. Havaintojen pohjalta muodostettiin 
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ylä- ja alakategorioita, joista alakategorioissa oli yksityiskohtaisempaa sisältöä. Opin-

näytetyön ylä- ja alakategorioita kuvataan tarkemmin sisällönanalyysia kuvaavassa 

taulukossa (Liite 3). 

4.3 Toiminnan etenemisen ja työskentelyn kuvaus 

Opinnäytetyö eteni Metropolian Ammattikorkeakoulun toimintaterapian tutkinto-ohjel-

man mukaisesti kolmessa eri vaiheessa, jotka olivat suunnitelma-, toteutus- ja rapor-

tointivaihe (Toimintaterapian tutkinto-ohjelma). Heti suunnitelmavaiheen alussa laadit-

tiin aikataulu prosessin eri vaiheista ja tärkeistä päivämääristä, joka ohjasi työn teke-

mistä koko opinnäytetyöprosessin ajan. Prosessin aikana pidettiin tekijöiden kesken vii-

koittaisia palavereja, joiden avulla varmistettiin aikataulun mukainen eteneminen ja ja-

ettiin tehtävät. Tarvittaessa pidettiin ohjaustapaamisia opinnäytetyötä ohjaavien lehto-

reiden kanssa. 

Suunnitelmavaiheessa toteutettiin opinnäytetyösuunnitelma ja määritettiin tutkimusky-

symys ohjaamaan opinnäytetyön tekemistä. Myös tutkitun tiedon etsiminen aloitettiin, 

hyödyntäen eri tietokantoja. Lopulta käytetyt tutkimukset löytyivät Cinahl-tietokannasta. 

Aineistona käytettiin pääasiassa vuodesta 2013 eteenpäin julkaistuja tutkimuksia ja jul-

kaisua. Hakutuloksia käytiin läpi otsikoiden, tiivistelmien ja sisältöjen perusteella, ja 

näistä valittiin tutkimuskysymykseen vastaavat julkaisut. Tiedonhaussa käytettiin eri yh-

distelmiä hakusanoista children, child, occupational therapy, group, toddler, ryhmäkun-

toutus, toimintaterapiaryhmä, toimintaterapia sekä ryhmä. Tiedonhakutaulukossa kuva-

taan tiedonhakua, käytettyjä hakusanoja sekä rajauksia (Liite 1). Tiedonhaku suoritet-

tiin aikavälillä 04/2024–07/2024. Opinnäytetyössä hyödynnettyjä tutkimuksia kuvataan 

erillisessä tutkimustaulukossa (Liite 2). Teoriatietoa kerättiin muun muassa alan kirjalli-

suudesta, ja julkaisuvuodesta huolimatta niiden arvioitiin olevan edelleen ajantasaisia. 

Lisäksi suunnitelmavaiheessa tehtiin alustavat rajaukset opinnäytetyön aiheelle. 

Toteutusvaiheessa jatkettiin tutkitun tiedon sekä teoriatiedon etsimistä suunnitelmavai-

heessa löydetyn lisäksi, hakutuloksia analysoitiin ja aineisto valittiin. Raportointivai-

heessa aloitettiin opinnäytetyön kirjoittaminen, kun aineisto koottiin ja tuloksista rapor-

toitiin. Lisäksi raportoitiin opinnäytetyössä käytetyistä menetelmistä ja toteutuksesta, 

sekä pohdittiin opinnäytetyön eettisyyttä, luotettavuutta, kehitysehdotuksia sekä tekijöi-

den ammatillista kasvua. 
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4.4 Aineiston laadun arviointi 

Kirjallisuuskatsauksessa valitun aineiston arviointi on keskeinen osa tutkimusprosessia. 

Arvioinnin tarkoituksena on varmistaa, että valittu aineisto on kattava, edustava ja so-

veltuu vastaamaan tutkimuskysymyksiin. Jokainen julkaisu arvioidaan erikseen, jotta 

saadaan luotettava kuva tutkimusaiheesta. Arvioinnissa on tärkeää perustella tehdyt 

valinnat, ja niiden tulee näkyä kirjallisuuskatsauksen raportissa. Tämä tarkoittaa esi-

merkiksi tutkimusongelmien, kohdejoukkojen, otoskoon, aineiston keruu- ja analyysi-

menetelmien, julkaisuvuoden, kirjoittajan, julkaisufoorumin sekä julkaisumaan kuvaa-

mista. (Stolt ym. 2016: 28–30.) 

Aineiston laatua arvioitiin taulukoimalla kirjallisuuskatsaukseen valikoidut tutkimukset 

(Liite 2). Taulukkoon merkattiin tutkimuksen tekijät, maa, jossa tutkimus toteutettiin 

sekä julkaisuvuosi varmistamaan aineiston ajantasaisuutta. Lisäksi tutkimusten tarkoi-

tukset, tutkimusmenetelmät sekä tutkimusten otoskoot taulukoitiin. Taulukkoon merkit-

tiin myös tutkimusten keskeisimmät tulokset, joista tiivistettiin ja taulukoitiin opinnäyte-

työn aiheen kannalta keskeisimmät tulokset omaksi sarakkeekseen. 

5 Kirjallisuuskatsauksen tulokset ja johtopäätökset 

5.1 Mitä hyötyä ryhmämuotoisesta toimintaterapiasta voi olla 2–12-vuoti-
aille lapsille? 

Kirjallisuuskatsaukseen valikoitu neljä erilaista sisäänottokriteerit täyttänyttä tutkimusta, 

jotka nostivat esiin erilaisia ryhmämuotoisen toimintaterapian hyötyjä (Liite 2.) Ryhmä-

muotoisen toimintaterapian hyödyt on jaettu kolmeen eri yläkategoriaan; lapseen liitty-

vät hyödyt, kuntoutukseen liittyvät sekä muut. 

5.1.1 Lapseen liittyvät hyödyt 

Lapseen liittyvät hyödyt liittyvät muun muassa lapsen taitoihin ja kokemuksiin. Tutki-

muksessa, jossa tarkasteltiin CO-OP-menetelmän käyttöä toimintaterapiaryhmissä 5–

12-vuotiailla lapsilla, joilla on kehityksellinen koordinaatiohäiriö (DCD), havaittiin ryhmä-

työskentelyn lisäävän lasten mahdollisuuksia sosiaalistumiseen sekä vahvistavan lap-

sen luottamusta myös ryhmän ulkopuolella tapahtuvaan sosiaalistumiseen, lisäten sa-

malla lasten yhteenkuuluvuuden tunnetta. Tutkimuksessa havaittiin myös, että huolelli-
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sesti muodostetut ryhmät ohjaavat lapsia työskentelemään sekä omien että toisten ta-

voitteiden saavuttamiseksi, rohkaisee lapsia vuorovaikutukseen ja tarjoaa optimaaliset 

olosuhteet lasten itsetunnon kohoamiseksi.  Lisäksi huolellisesti laadittu ryhmä antaa 

lapsille mahdollisuuden oppia vertaisiltaan ja edistää parempia tuloksia. Tutkimuksen 

tuloksen vahvistamiseksi ja näyttöön perustuvien käytäntöjen kehittämiseksi tarvitaan 

kuitenkin lisää tutkimusta. (Anderson ym. 2017). 

Myös Ambrosen (2021) katsauksessa, jossa käsiteltiin pilottikumppanuusohjelmaa, 

jossa ADHD-diagnosoidut 8–12-vuotiaat lapset osallistuivat toimintaterapiavetoiseen 

voimisteluryhmäinterventioon, havaittiin, että kahdeksan viikon ohjelma paransi lasten 

motoristen ja prosessitaitojen lisäksi lasten sosiaalisen vuorovaikutuksen tasoa ja yh-

teenkuuluvuuden tunnetta sekä tarjosi lapsille vertaistukea. Katsauksen mukaan monet 

lapset kuvailivatkin ryhmän parhaaksi asiaksi ”ystävien saamista” ja ”muiden lasten 

kanssa leikkimistä”, ja lasten vanhemmat nostivat esiin lapsen kokemuksen siitä, ettei 

hän ole ainoa ADHD-diagnoosin kanssa. Tutkimukseen liittyy kuitenkin rajoitteita, kuten 

epävirallisten kyselylomakkeiden käyttö. Rajoituksista ja haasteista huolimatta tulokset 

ovat lupaavia ja ansaitsevat lisätutkimusta. (Ambrose 2021.) 

5.1.2 Kuntoutukseen liittyvät hyödyt 

Kuntoutukseen liittyvät hyödyt eivät liittyneet suoraan lasten taitoihin ja kokemuksiin, 

eikä siten ryhmän terapeuttisuuteen, mutta vaikuttivat lasten toimintaterapian aloittami-

seen ja toimintaterapian toteutukseen. Pilottitutkimuksessa, jossa selvitettiin yksilö- ja 

ryhmätoimintaterapian tehokkuutta taaperoikäisillä (2–4-vuotiailla) autismin kirjon lap-

silla keinona parantaa hoidon saatavuutta, havaittiin, että ryhmämuotoiseen toimintate-

rapiaan pääsi nopeammin kuin yksilömuotoiseen toimintaterapiaan ja lyhensi siten odo-

tusaikaa, mikä taas mahdollisti lapsille varhaisemmat interventiot ja siten paremmat 

hoitotulokset.  Lisäksi tutkimuksessa havaittiin ryhmämuotoisen toimintaterapian olleen 

yhtä laadukasta kuin yksilömuotoisen toimintaterapian, mutta ei tilastollisesti merkitse-

vää. Ryhmäterapian hyödyistä tarvitaan lisää tutkimusta, jotta tulokset olisivat yleistet-

tävämpiä. (Hirschmann & Magnezi & Bassan & Tal 2023.) Myös satunnaistetussa ver-

tailututkimuksessa, joka tutki yksilö- ja ryhmätoimintaterapian eroja toispuoleisen CP-

vamman omaavien lasten yläraajan kuntoutuksessa, havaittiin, että sekä yksilö- että 

ryhmäterapialla saatiin merkittävää parannusta heikentyneen yläraajan näppäryydessä 

ja kaksikätisessä toiminnassa sekä lapsen toiminnallisuudessa. Yksilöterapia taas pa-

ransi ryhmäterapiaa enemmän tyytyväisyyttä toimintakykyyn ja kaksikätiseen työsken-

telyyn intervention jälkeen. Myöskään tässä tutkimuksessa ryhmien väliset erot eivät 

olleet tilastollisesti merkittäviä. (Sakzewski ym. 2015.) 
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5.1.3 Muut hyödyt 

Tutkimuksissa havaitut muut hyödyt eivät sinänsä ole suoria hyötyjä lapsille, mutta 

myös ne vaikuttavat lasten saamaan ryhmämuotoiseen toimintaterapiaan. Hirschmanin 

(2023) ja kumppaneiden tutkimuksessa havaittiin selviä, resursseihin liittyviä hyötyjä. 

Tutkimuksen mukaan koulutetuista toimintaterapeuteista on pulaa, ja nykyisiinkin tera-

peutteihin kohdistuu paine ottaa vastaan yhä enemmän potilaita, joten ryhmätoiminta-

terapia pystyy vastaamaan näihin haasteisiin, kun se ei vaadi yksilöterapiaa enempää 

työvoimaa, rahoitusta eikä muitakaan resursseja. (Hirschmann ym. 2023). Myös Ander-

sonin (2017) ja kumppaneiden tutkimuksen mukaan ryhmäterapia oli kustannusteho-

kasta (Anderson ym. 2017). Kun nämä hyödyt huomioidaan toimintaterapian suunnitte-

lussa ja tarjoamisessa, lisäten lasten ryhmämuotoista kuntoutusta, hyödyttävät nämä 

myös lapsia, kun tarjolla on enemmän ryhmiä ja sitä kautta varhaisempaa kuntoutuk-

seen pääsyä. 

5.2 Johtopäätökset 

Saatujen tulosten perusteella ryhmämuotoisesta toimintaterapiasta voi olla hyötyä 2–

12-vuotiaille lapsille joko suoraan tai epäsuorasti. Aiemmin esitellyistä Yalomin ja 

Leszczin ryhmän terapeuttisista tekijöistä voi tunnistaa useamman sekä Andersonin 

(2017) ja kumppaneiden että Ambrosen (2021) tutkimuksesta. Havaittavissa on muun 

muassa universaalisuuden kokemus (Yalom & Leszcz 2005: 6), kun lapset kokevat, 

etteivät ole yksin ADHD-diagnoosinsa kanssa ja saavat mahdollisuuden kohdata vertai-

siaan (Anderson ym. 2017; Ambrose 2021). Universaalisuuden kokemus vahvistaa ryh-

män yhteenkuuluvuuden tunnetta ja voi voimaannuttaa sen jäseniä (Yalom & Leszcz 

2005: 6). Tutkimuksissa on havaittavissa myös tiedon jakamista (Yalom & Leszcz 

2005: 11), kun lapset oppivat ryhmän aikana vertaisiltaan (Anderson ym. 2017). Ander-

sonin (2017) ja kumppaneiden tutkimuksen mukaan huolellisesti laaditussa ryhmässä 

lapset työskentelivät omien tavoitteidensa lisäksi myös muiden tavoitteiden saavutta-

miseksi. Tämän voidaan ajatella olevan osa altruismia, jossa jaetaan tunteita, näke-

myksiä ja neuvoja, tuetaan toisia, ja vaihdellaan rooleja esimerkiksi avunsaajasta autta-

jaksi. Altruismin avulla lapsi voi kokea itsensä tärkeäksi ja merkitykselliseksi, ja oppia 

arvostamaan omaa panostaan. (Yalom & Leszcz 2005: 13). Terapeuttisista tekijöistä 

sosiaalisten taitojen kehittyminen on olennainen osa kaikkia terapiaryhmiä (Yalom & 

Leszcz 2005: 17). Sekä Andersonin (2017) ja kumppaneiden että Ambrosen (2021) tut-

kimuksissa ryhmä vaikutti lasten sosiaalisiin taitoihin. 
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Epäsuorat hyödyt näkyvät lapsille nopeampana kuntoutukseen pääsynä verrattuna yk-

silöterapiaan, mikä on erityisen tärkeää varhaisten interventioiden ja sen myötä tehok-

kaampien hoitotulosten näkökulmasta. Tämän lisäksi tutkimukset viittaavat siihen, että 

ryhmämuotoinen toimintaterapia on yhtä laadukasta kuin yksilömuotoinen toimintatera-

pia. (Hirschmann ym. 2023; Sakzewski ym. 2015). Epäsuorat hyödyt näkyvät myös 

ryhmäkuntoutuksen kustannus- ja resurssitehokkuutena, kun ryhmämuotoinen terapia 

mahdollistaa useamman lapsen samanaikaisen kuntoutuksen, eikä se vaadi toimintate-

rapeutilta yhtä paljon työaikaa kuin kaikkien ryhmän lasten yksilökuntoutus. Kustannus- 

ja resurssitehokkuus auttavat samalla vastaamaan toimintaterapian kysyntään. Saadut 

tulokset kaipaavat kuitenkin edelleen jatkotutkimusta tulosten vahvistamiseksi esimer-

kiksi standardoituja menetelmiä käyttäen. Lisätutkimusta kaivataan myös, jotta tulokset 

olisivat paremmin yleistettävissä ja näyttöön perustuvien käytäntöjen kehittämiseksi. 

Seuraavassa taulukossa (taulukko 2) on havainnollistettu kirjallisuuskatsauksessa ha-

vaittuja hyötyjä yhdistettynä teoriaan. Lisäksi taulukkoon on merkattu tutkimus, josta 

kyseiset havainnot ovat tehty. 

Taulukko 2. Ryhmämuotoisen toimintaterapian hyödyt 2–12-vuotiaille lapsille 

Hyödyt Tutkimus Taustateoria 

Lasten sosiaalisten taitojen 

kehittyminen 

Cognitive Orientation to 

daily Occupational Perfor-

mance (CO-OP) as group 

therapy for children living 

with motor coordination dif-

ficulties: An integrated liter-

ature review. Anderson & 

Wilson & Williams 2017. 

Yalomin (2005) ryhmän te-

rapeuttiset tekijät: Sosiaa-

listen taitojen kehittymi-

nen 
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Yhteenkuuluvuuden tun-

teen lisääntyminen 

Cognitive Orientation to 

daily Occupational Perfor-

mance (CO-OP) as group 

therapy for children living 

with motor coordination dif-

ficulties: An integrated liter-

ature review. Anderson & 

Wilson & Williams 2017. 

Yalomin (2005) ryhmän te-

rapeuttiset tekijät: Univer-

saalisuus, ryhmäkohee-

sio 

Yhteistyön lisääntyminen Cognitive Orientation to 

daily Occupational Perfor-

mance (CO-OP) as group 

therapy for children living 

with motor coordination dif-

ficulties: An integrated liter-

ature review. Anderson & 

Wilson & Williams 2017. 

Yalomin (2005) ryhmän te-

rapeuttiset tekijät: Alt-

ruismi 

Lapsen itsetunnon kohoa-

minen 

Cognitive Orientation to 

daily Occupational Perfor-

mance (CO-OP) as group 

therapy for children living 

with motor coordination dif-

ficulties: An integrated liter-

ature review. Anderson & 

Wilson & Williams 2017. 

Yalomin (2005) ryhmän te-

rapeuttiset tekijät: Taus-

talla vaikuttaa altruismi 

Mahdollisuus oppia vertai-

siltaan 

Cognitive Orientation to 

daily Occupational Perfor-

mance (CO-OP) as group 

therapy for children living 

with motor coordination dif-

Yalomin (2005) ryhmän te-

rapeuttiset tekijät: Tiedon 

jakaminen 
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ficulties: An integrated liter-

ature review. Anderson & 

Wilson & Williams 2017. 

Vertaistuki Experiencing success: an 

occupational therapy part-

nership programme. Gym-

nastics for children with at-

tention deficit hyperactivity 

disorder. Ambrose 2021. 

Yalomin (2005) ryhmän te-

rapeuttiset tekijät: Univer-

saalisuus 

Vuorovaikutustaitojen pa-

rantuminen 

Experiencing success: an 

occupational therapy part-

nership programme. Gym-

nastics for children with at-

tention deficit hyperactivity 

disorder. Ambrose 2021. 

Yalomin (2005) ryhmän te-

rapeuttiset tekijät: Sosiaa-

listen taitojen kehittymi-

nen 

Kokemus siitä, ettei ole ai-

noa diagnoosinsa kanssa 

Experiencing success: an 

occupational therapy part-

nership programme. Gym-

nastics for children with at-

tention deficit hyperactivity 

disorder. Ambrose 2021. 

Yalomin (2005) ryhmän te-

rapeuttiset tekijät: Univer-

saalisuus 

Nopeampi pääsy ryhmä-

muotoiseen toimintaterapi-

aan kuin yksilömuotoiseen 

toimintaterapiaan 

Group versus individual 

occupational therapy for 

toddlers with autism as a 

means to improve access 

to public health-care ser-

vices. Hirschmann & Mag-

nezi & Bassab & Tal 2023. 
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Lyhyempi odotusaika mah-

dollisti varhaisemmat inter-

ventiot ja siten paremmat 

hoitotulokset 

Group versus individual 

occupational therapy for 

toddlers with autism as a 

means to improve access 

to public health-care ser-

vices. Hirschmann & Mag-

nezi & Bassab & Tal 2023. 

 

Ryhmämuotoinen toiminta-

terapia yhtä laadukasta ja 

kliinisesti yhtä tehokasta 

kuin yksilömuotoinen toi-

mintaterapia 

Group versus individual 

occupational therapy for 

toddlers with autism as a 

means to improve access 

to public health-care ser-

vices. Hirschmann & Mag-

nezi & Bassab & Tal 2023. 

Randomized comparison 

trial of density and context 

of upper limb intensive 

group versus individual-

ized occupational therapy 

for children with unilateral 

cerebral palsy. Sakzewski 

& Miller & Ziviani & Abbot & 

Rose & Macdonell & Boyd 

2015. 

 

Ryhmämuotoiseen toimin-

taterapiaan tarvitaan sa-

man verran resursseja kuin 

yksilömuotoiseen toiminta-

terapiaan 

Group versus individual 

occupational therapy for 

toddlers with autism as a 

means to improve access 
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to public health-care ser-

vices. Hirschmann & Mag-

nezi & Bassab & Tal 2023. 

Ryhmämuotoinen toiminta-

terapia on kustannusteho-

kasta 

Cognitive Orientation to 

daily Occupational Perfor-

mance (CO-OP) as group 

therapy for children living 

with motor coordination dif-

ficulties: An integrated liter-

ature review. Anderson & 

Wilson & Williams 2017. 

 

 

6 Pohdinta 

6.1 Tulosten arviointi 

Tutkimusaineisto analysoitiin sisällönanalyysin avulla, ja sen perusteella ryhmämuotoi-

sesta toimintaterapiasta havaittiin olevan sekä suoria että epäsuoria hyötyjä toimintate-

rapiaa saaville 2–12-vuotiaille lapsille. Tutkimukset olivat melko suppeita, tiettyä asia-

kasryhmää koskevia ja niissä käytetyt otoskoot olivat melko pieniä, mikä vaikuttaa tutki-

mustulosten luotettavuuteen ja yleistettävyyteen. Tulosten perusteella ryhmämuotoisen 

toimintaterapian suoria hyötyjä olivat muun muassa lasten sosiaalistuminen, yhteen-

kuuluvuuden tunteen lisääntyminen, itsetunnon kohoaminen, vuorovaikutustaitojen pa-

rantuminen sekä vertaisilta saatu oppi ja tuki. 

Ryhmämuotoinen toimintaterapia voisi soveltua parhaiten yli 3-vuotiaille lapsille, sillä 

alle 3-vuotiaat eivät yleensä vielä osaa leikkiä vuorovaikutteisesti yhdessä, vaan leikki-

vät omia leikkejään vierekkäin. Lapsen lähestyessä kolmen vuoden ikää, hän alkaa pa-

remmin ymmärtää ja huomioida toisten tunteita. 3-vuotias saattaa esimerkiksi lohdut-

taa, jos joku on surullinen. Hän voi myös joskus jakaa tavaroitaan tai ehdottaa lelujen 

vaihtamista, vaikka edelleen onkin melko omistushaluinen. Hyväksytyksi tulemisella ja 

ryhmään kuulumisen tunteella on 7–9-vuotiaalle lapselle suuri merkitys. 7–9-vuotiaalla 
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empatiakyky kehittyy ja hän haluaa ajatella muiden tunteita ja tarpeita. 9–12-vuotiaalle 

hyväksytyksi tuleminen lapselle tärkeässä ryhmässä on tärkeää ja lapselle alkaa muo-

dostua rooleja. Tämän ikäinen lapsi osaa jo paremmin ottaa toisen tarpeet, ajatukset ja 

tunteet huomioon. (Mannerheimin lastensuojeluliitto.) 

Epäsuorina hyötyinä taas nähtiin nopeampi terapiaan pääsy ja sen myötä varhaisem-

mat interventiot, ryhmäterapian kustannus- ja resurssitehokkuus. Hirschmannin (2023) 

ja kumppaneiden pilottitutkimuksessa, jonka tarkoituksena oli vertailla yksilö- ja ryhmä-

toimintaterapian tehokkuutta taaperoikäisillä autismin kirjon lapsilla, havaittiin yksilö- ja 

ryhmätoimintaterapian olleen kliinisesti yhtä tehokasta sekä yksilö- että ryhmätoiminta-

terapiassa. Myös Sakzewskin (2015) ja kumppaneiden tutkimuksessa, jossa selvitettiin, 

onko lyhytaikainen intensiivinen ryhmäpohjainen terapia tehokkaampaa kuin yksilötoi-

mintaterapia yläraajojen motoriikan ja yksilöllisten tulosten kannalta, havaittiin sekä ryh-

mäterapian että yksilöterapian saaneen aikaan merkittäviä parannuksia heikentyneen 

yläraajan näppäryyteen, kaksikätiseen toimintaan sekä toiminnallisuuteen. 

Tulosten perusteella ryhmien havaittiin olleen terapeuttisia, sillä niissä huomattiin esiin-

tyneen useampaa ryhmästä terapeuttisen tekevää tekijää, kuten universaalisuus ja alt-

ruismi (Yalom & Leszcz 2005). Lisää tutkimusta kuitenkin kaivataan. 

6.2 Eettisyys ja luotettavuus 

Suomen tutkimuseettinen neuvottelukunta, joka toimii opetus- ja kulttuuriministeriön 

alaisuudessa, edistää hyvän tieteellisen käytännön noudattamista, ehkäisee tieteellistä 

vilppiä, johtaa tutkimusetiikkaan liittyvää keskustelua ja tiedottaa aiheesta. Lisäksi se 

seuraa alan kehitystä kansainvälisesti. Neuvottelukunta päivitti viimeksi kansalliset oh-

jeet hyvän tieteellisen käytännön noudattamiseksi vuonna 2012. (Tutkimuseettinen 

neuvottelukunta 2012.) Tämä opinnäytetyö on laadittu kyseisten vuoden 2012 ohjeiden 

mukaisesti. 

Lisäksi opinnäytetyössä on noudatettu Arene ry:n Ammattikorkeakoulujen opinnäytetöi-

den eettisiä suosituksia, joiden tarkoituksena on yhtenäistää opinnäytetyöprosessia eri 

ammattikorkeakoulujen välillä, edistää hyvää tieteellistä käytäntöä, ennaltaehkäistä 

epärehellisyyttä ja parantaa töiden laatua (Ammattikorkeakoulujen rehtorineuvosto 

Arene ry). Eettisyyttä ja luotettavuutta on pyritty tarkastelemaan läpi koko opinnäytetyö-

prosessin, ja tavoitteena on ollut työskennellä huolellisesti kaikissa työn vaiheissa. Hy-

vän tieteellisen käytännön keskeisiin piirteisiin kuuluvat huolellisuus, rehellisyys ja tark-
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kuus tutkimuksen eri vaiheissa. Tiedonhankinta- ja arviointimenetelmien tulee olla eetti-

siä ja kestäviä sekä noudattaa tieteellisen tutkimuksen ohjeita. Hyvän tieteellisen käy-

tännön periaatteisiin kuuluu oleellisesti myös muiden tekemien töiden kunnioittaminen 

ja heidän töihinsä asianmukainen viittaaminen. (Tutkimuseettinen neuvottelukunta 

2012.) 

Tässä opinnäytetyössä on pyritty noudattamaan myös kuvailevalle kirjallisuuskatsauk-

selle ominaisia luotettavuuden ja eettisyyden periaatteita. Näihin periaatteisiin kuuluvat 

esimerkiksi tutkimuskysymysten selkeys ja näkökulman tarkka valinta, aineiston valinta 

kriittisesti tarkastellen sekä valittujen tutkimusten integroiminen teoreettiseen viiteke-

hykseen. (Kangasniemi ym. 2013.) Ammattikorkeakoulujen opinnäytetöiden eettisten 

ohjeiden mukaan opinnäytetyön eettisyyttä lisää myös tekijöiden riittävät resurssit (Am-

mattikorkeakoulujen rehtorineuvosto Arene ry). Tutkimuskysymyksiä mietittiin huolella, 

jotta ne olisivat riittävän kattavia käsittelemään aihetta laajasti, mutta samalla riittävän 

rajattuja ohjaamaan opinnäytetyön etenemistä tehokkaasti, niin että tekijöiden resurssit 

riittävät työn suorittamiseen. Pyrimme varmistamaan resurssien riittämisen ja tehok-

kaan työskentelyn rajaamalla tutkimuskysymyksen tarkasti ja muokkaamalla sen mah-

dollisimman selkeäksi. Tekijät pitivät aktiivisesti yhteyttä prosessin edetessä, ja tunnis-

timme omat vahvuuteemme tekijöinä, joiden mukaan jaoimme vastuuta työstä. 

Opinnäytetyön luotettavuuteen vaikuttaa löydettyjen ja hyödynnettävissä olevien tutki-

musten määrä. Tämä haastoikin työskentelyämme opinnäytetyöprosessin alusta al-

kaen, koska kattavia tutkimuksia, jotka vastaisivat tutkimuskysymykseemme, löytyi niu-

kasti. Kokeilimme ja vaihdoimme lukuisia erilaisia hakusanoja, mutta tulokset olivat hy-

vin rajallisia. Pyysimme tähän myös lehtoreilta tukea. Työssä käyttämämme tutkimuk-

set ovat englanniksi, joka osaltaan voi vaikuttaa opinnäytetyön luotettavuuteen mahdol-

listen käännös- ja tulkintavirheitten takia. Olemme huomioineet asian käyttämällä oppi-

laitoksemme suosittelemaa MOT-sanakirjaa, suomentaneet käsitteitä ja tutkimuksia yk-

sin ja yhdessä sekä pohtineet alakohtaisia termejä opiskelijakollegoiden kanssa. 

Opinnäytetyön luotettavuuteen vaikuttaa myös opinnäytetyöhön sopivien tutkimusten 

määrän lisäksi valittujen tutkimusten sisältö. Tutkimukset olivat melko suppeita, tiettyä 

asiakasryhmää koskevia ja niissä käytetyt otoskoot olivat melko pieniä, mikä vaikuttaa 

tutkimustulosten luotettavuuteen ja yleistettävyyteen. Tämän lisäksi kaikissa vali-

koiduissa tutkimuksissa kehotettiin jatkotutkimuksen tekemiseen esimerkiksi tutkimus-

tulosten vahvistamiseksi tai virallisten kyselylomakkeiden käyttämiseksi. 
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Toisen henkilön tuottaman tiedon luvaton käyttö ilman asianmukaista lähdeviittausta on 

plagiointia (Ammattikorkeakoulujen rehtorineuvosto Arene ry). Opinnäytetyössä on py-

ritty viittaamaan erityisellä huolellisuudella alkuperäisiin lähteisiin oikeaoppisesti ja 

merkkaamaan käytetyt lähteet Metropolia Ammattikorkeakoulun kirjallisen työn ohjei-

den mukaisesti lähdeluetteloon. Olemme pyrkineet tuottamaan tekstiä omin sanoin, ol-

len kuitenkin tarkkoja siitä, ettei asiasisältö muutu. Opinnäytetyö on tarkastettu Turnitin-

järjestelmässä plagioinnin poissulkemiseksi. 

Opinnäytetyön tilaaja oli Helsingin kaupungin lasten toimintaterapia. Toteutusvaiheessa 

allekirjoitimme sopimusasiakirjan, jonka allekirjoittivat kaikki osapuolet. Sopimukseen 

kirjattiin opinnäytetyön tarkoitus, toteutussuunnitelma, aikataulu, vastuu ja vastuunrajoi-

tus sekä opinnäytetyön käyttöoikeudet. 

6.3 Kehittämisehdotukset 

Havaitsimme useita opinnäytetyön aiheeseen liittyviä kehittämisehdotuksia. Koska 

opinnäytetyömme tulosten mukaan lasten ryhmämuotoisella kuntoutuksella on useita 

erilaisia hyötyjä, ja koska hyödynnettävää tutkimustietoa löytyi hyvin vähän, olisi erittäin 

tärkeää saada lisää tutkimustietoa lasten ryhmämuotoisesta toimintaterapiasta. Mikäli 

aikaa ja resursseja olisi enemmän, olisi kiinnostavaa saada lisätietoa lasten ryhmä-

muotoisen toimintaterapian vaikuttavuudesta verrattuna yksilöterapiaan, lasten ryhmä-

muotoisen toimintaterapian pitkäaikaisvaikutuksista sekä esimerkiksi ryhmämuotoisen 

toimintaterapian soveltuvuudesta erilaisille asiakasryhmille. Koska opinnäytetyömme 

koski vain 2–12-vuotiaiden lasten ryhmämuotoista toimintaterapiaa ja koska Suomen 

lastensuojelulain mukaan kaikki alle 18-vuotiaat ovat lapsia (Lastensuojelulaki 

417/2007 § 6), olisi hyvä aiheeseen perehtyä myös vanhempien lasten kohdalla. 

6.4 Ammatillinen kasvu 

Opinnäytetyön tekijät ovat työskennelleet lasten parissa, ja näkevät tulevina toimintate-

rapeutteina vahvuuksiaan lapsiasiakkaiden parissa. Tekijät olivat kuitenkin havainneet 

työelämäharjoitteluiden myötä, että resurssit kohdata yksittäisiä asiakkaita kokonaisval-

taisesti ovat toisinaan niukat. He pohtivat yhdessä, voisiko ryhmämuotoinen kuntoutus 

olla hyödyllistä lapsiasiakkaiden kanssa. Opinnäytetyöprosessi antoi heille laaja-alai-

sesti uutta tietoa aiheesta ja useita eri näkökulmia tarkastella ryhmämuotoista toiminta-

terapiaa. 
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Opinnäytetyö on pitkä ja tiivis prosessi, joka on kehittynyt tekijöiden projektityöskentely-

taitoja sekä antanut lisää kokemusta ryhmätyöskentelystä. Prosessin aikana on täyty-

nyt seurata aikataulua ja suunnitelmaa, sekä huomioida molempien käytettävissä ole-

vat resurssit. Avoin keskustelu ja yhteiset työskentelytuokiot ovat vahvistaneet projek-

tiin sitoutumista sekä olleet oivia tilaisuuksia ammatilliselle keskustelulle. Tekijät ovat 

jakaneet vastuuta ja toimineet ennalta sovittujen tavoitteiden mukaisesti. 

Tekijöiden taito hakea tietoa, arvioida sitä lähdekriittisesti sekä tuottaa tieteellistä teks-

tiä kehittyi prosessin myötä. He oppivat käyttämään kansainvälisiä tietokantoja, rajaa-

maan tuloksia tarkoituksenmukaisesti ja poimimaan tulosten joukosta optimaaliset tutki-

mukset. Tuloksia arvioitiin yhdessä lähdekriittisesti ja prosessin myötä hakuehtoja tar-

kasteltiin. Nämä taidot ovat työelämässä ja jatkuvan oppimisen näkökulmasta välttä-

mättömyyksiä.
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(Eri hakusanat tuottivat osittain samoja tuloksia. Suluissa olevat on jo toisilla hakusa-

noilla mukaan valittuja tutkimuksia.)
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with atten-

tion deficit 

hyperactiv-

ity disorder. 

Tarkoituk-

sena arvi-

oida pilotti-

kumppa-

nuusohjel-

maa, jossa 

8–12-vuoti-

aat lapset, 

joilla diag-

nosoitu 

ADHD, 

osallistuivat 

toimintate-

rapeuttive-

toiseen voi-

misteluryh-

mäinterven-

tioon, jonka 

tavoitteena 

oli lisätä 

lasten osal-

listumista 

vapaa-ajan 

toimintaan, 

mutta myös 

parantaa 

motorisia 

8–12-vuoti-

aat lapset, 

joilla diag-

nosoitu 

ADHD (17 

lasta) osal-

listuivat 

kahdeksan 

viikon ajan 

kerran vii-

kossa (75 

min) voimis-

teluryh-

mäinterven-

tioon, jossa 

toimintate-

rapeutin tu-

kena oli 

neljä voi-

misteluval-

mentajia. 

Osallistumi-

nen ja nau-

tinto uu-

desta har-

rastuksesta 

lisääntyivät. 

Sosiaalinen 

vuorovaiku-

tus ja yh-

teenkuulu-

vuuden 

tunne para-

nivat. 

Motoriset ja 

prosessitai-

dot kehittyi-

vät. 

Vertaistuki 

ja ystävien 

saaminen. 

Sosiaalinen 

vuorovaiku-

tus ja yh-

teenkuulu-

vuuden 

tunne para-

nivat. 

Vertaistuki 

ja ystävien 

saaminen. 
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koordinaa-

tiotaitoja, 

kehittää so-

siaalisia tai-

toja ja ensi-

sijaisesti 

tarjota lap-

sille positii-

vinen koke-

mus. 

Anderson, 

Leanne & 

Wilson, Jes-

sie & Wil-

liams, Gary. 

2017 

Australia 

Cognitive 

Orientation 

to daily Oc-

cupational 

Perfor-

mance (CO-

OP) as 

group ther-

apy for chil-

dren living 

with motor 

coordination 

difficulties: 

An inte-

grated liter-

ature re-

view. 

Tarkoituk-

sena tutkia 

CO-OP-me-

netelmän 

käyttöä ryh-

mämuotoi-

sena lap-

silla, joilla 

on motori-

sen koordi-

naation vai-

keuksia. 

Integroitu 

kirjallisuus-

katsaus, 

jossa tar-

kastellaan 

CO-OP-me-

netelmän 

käyttöä lap-

silla, joilla 

on kehityk-

sellinen 

koordinaa-

tiohäiriö 

(DCD). Kat-

saus koos-

tuu kuu-

desta tutki-

musartikke-

lista, joissa 

lasten ikä 

5–12 

vuotta. 

Uuden päte-

vyystason 

saavuttami-

nen: Koettu 

pätevyys, 

hallinnan 

tunne ja tyy-

tyväisyys 

tärkeää vai-

kuttaessaan 

itsetuntoon 

ja halukkuu-

teen ko-

keilla uusia 

aktiviteet-

teja. 

Tunne yh-

teenkuulu-

vuuden tun-

teesta: Ryh-

mätyösken-

tely lisää 

mahdolli-

Tunne yh-

teenkuulu-

vuuden tun-

teesta: Ryh-

mätyösken-

tely lisää 

mahdolli-

suuksia so-

siaalistumi-

seen sekä 

vahvistaa 

luottamusta 

ryhmän ul-

kopuoliseen 

sosiaalistu-

miseen. 

Interven-

tioryhmien 

huolellinen 

muodostu-

minen: Hy-

vin muodos-

tetuissa ryh-
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suuksia so-

siaalistumi-

seen sekä 

vahvistaa 

luottamusta 

ryhmän ul-

kopuoliseen 

sosiaalistu-

miseen. 

Lapset oppi-

vat, miten 

häiriö vai-

kutti heihin 

samalla, 

kun oppiva 

keinoja 

haasteiden 

voitta-

miseksi. 

Interven-

tioryhmien 

huolellinen 

muodostu-

minen: Hy-

vin muodos-

tetuissa ryh-

missä lap-

set työsken-

televät sekä 

omien että 

toisten ta-

voitteiden 

saavutta-

miseksi, 

missä lap-

set työsken-

televät sekä 

omien että 

toisten ta-

voitteiden 

saavutta-

miseksi, 

rohkaisee 

lapsia vuo-

rovaikutuk-

seen ja an-

taa mahdol-

lisuuden op-

pia vertai-

silta. Tar-

joaa opti-

maaliset 

olosuhteet 

itsetunnon 

kohottami-

selle ja 

edistää pa-

rempia tu-

loksia. 
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rohkaisee 

lapsia vuo-

rovaikutuk-

seen ja an-

taa mahdol-

lisuuden op-

pia vertai-

silta. Tar-

joaa opti-

maaliset 

olosuhteet 

itsetunnon 

kohottami-

selle ja edis-

tää parem-

pia tuloksia. 

CO-OP-pro-

tokollien 

noudattami-

sen arvo: 

CO-OP-me-

netelmän 

suosituksia 

lyhyempi, 

kahden vii-

kon aikana 

toteutettu 

interventio 

oli liian ly-

hyt, jotta 

opitut taidot 

olisivat siir-
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tyneet joka-

päiväiseen 

elämään. 

Vanhem-

pien osallis-

tumisen 

merkitys: 

Vanhem-

milla tärkeä 

rooli kan-

nustaa lap-

sia käyttä-

mään proto-

kollan stra-

tegioita 

myös tera-

piaistunto-

jen välissä. 

Taitojen 

yleistymi-

nen ja siirty-

minen joka-

päiväiseen 

elämään 

väheni, mi-

käli van-

hemmat ei-

vät osallis-

tuneet. 

Hirsch-

mann, Si-

van & 

Magnezi, 

Racheli & 

Group ver-

sus individ-

ual occupa-

tional ther-

Tutkimuk-

sen tarkoi-

tuksena 

vertailla yk-

Satunnais-

tettu kont-

rolloitu pilot-

titutkimus, 

jossa 2–4-

Lapset pää-

sivät nope-

ammin ryh-

mäterapi-

Lapsen 

pääsivät no-

peammin 

ryhmätoi-
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Bassan, 

Haim & Tal, 

Orna. 

2023 

Israel 

apy for tod-

dlers with 

autism as a 

means to 

improve ac-

cess to pub-

lic health-

care ser-

vices. Ran-

domised 

controlled 

pilot study. 

silö- ja ryh-

mätoiminta-

terapian te-

hokkuutta 

taaperoikäi-

sillä autis-

min kirjon 

lapsilla kei-

nona paran-

taa hoidon 

saatavuutta. 

vuotiaat lap-

set, joilla oli 

käynnissä 

autisminkir-

jon arvioin-

nin tutki-

mukset, sa-

tunnaistet-

tiin saa-

maan sa-

maan toi-

mintata-

paan perus-

tuvaa yk-

silö- tai ryh-

mätoiminta-

terapiaa 12 

viikon ajan. 

Yhteensä 

20 lasta, 

joista 10 sai 

yksilötera-

piaa ja 10 

ryhmätera-

piaa. 

aan kuin yk-

silöterapi-

aan. 

Poissaolo-

jen määrä 

oli keski-

määrin sa-

mankaltai-

nen sekä 

yksilö- että 

ryhmätoi-

mintaterapi-

assa. 

Työntekijöi-

den tyyty-

väisyys oli 

samalla ta-

solla tutki-

muksen 

alussa ja lo-

pussa. 

Yksilö- ja 

ryhmätera-

pia olivat 

kliinisesti 

yhtä tehok-

kaita. Yk-

silö- ja ryh-

mäterapian 

tulosten 

prosentuaa-

listen muu-

mintaterapi-

aan kuin yk-

silötoiminta-

terapiaan, 

ja nämä to-

dettiin kliini-

sesti yhtä 

tehokkaita 
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tosten vä-

lillä ei ollut 

merkittäviä 

eroja adap-

tiivisen pis-

temäärän, 

elämänlaa-

dun eikä 

hienomoto-

risten taito-

jen osalta. 

Sakzewski, 

Leanne & 

Miller, Laura 

& Ziviani, 

Jenny & Ab-

bott, David 

F. & Rose, 

Stephen & 

Macdonell, 

Richard A. 

L. & Boyd, 

Roslyn N. 

2015 

Australia 

Random-

ized com-

parison trial 

of density 

and context 

of upper 

limb inten-

sive group 

versus indi-

vidualized 

occupa-

tional ther-

apy for chil-

dren with 

unilateral 

cerebral 

palsy. 

Tutkimuk-

sen tarkoi-

tuksena sel-

vittää, onko 

lyhytaikai-

nen intensii-

vinen ryh-

mäpohjai-

nen terapia 

tehokkaam-

paa kuin yk-

silöllinen 

toimintate-

rapia ylä-

raajojen 

motoriikan 

ja yksilöllis-

ten tulosten 

kannalta, 

kun ryhmä-

terapiassa 

yhdistyy 

modifioitu 

Satunnais-

tettu vertai-

lututkimus, 

jossa 53 

lasta, joilla 

oli toispuo-

leinen CP-

vamma, sa-

tunnaistet-

tiin saa-

maan joko 

ryhmätera-

piaa tai yksi-

löterapiaa. 

Lopulta 

kaikkiaan 

44 lasta sai 

terapiaa, 

joista 25 

lasta ryhmä-

terapiaa ja 

19 lasta yk-

silöterapiaa. 

Ryhmien 

lähtötilanne 

oli sama. 

Yksilötera-

pia eli stan-

dardihoito 

paransi 

enemmän 

tyytyväi-

syyttä toi-

mintaky-

kyyn sekä 

kaksikäti-

seen työs-

kentelyyn 

26 viikon 

kohdalla. 

Molem-

missa ryh-

missä ta-

pahtui ajan-

Sekä yksilö- 

että ryhmä-

terapia pa-

ransi mer-

kittävästi 

heikenty-

neen ylä-

raajan näp-

päryyttä, 

kaksikätistä 

työskente-

lyä sekä toi-

minnalli-

suutta. 
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rajoitusin-

dusoitu lii-

keterapia ja 

kaksikäti-

nen terapia, 

ja kun yksi-

löterapiaa 

saadaan 

yhtä paljon, 

mutta se 

vastaa asia-

kasryhmän 

normaalisti 

saatavaa 

toimintate-

rapiaa. 

Molemmat 

ryhmät sai-

vat 45 tuntia 

toimintate-

rapiaa, jota 

ryhmätera-

piaan kuulu-

neet saivat 

intensiivi-

sesti kah-

den viikon 

aikana 10–

15 lapsen 

ryhmissä. 

Yksilötera-

piaa saatiin 

kuuden vii-

koittaisen 

terapiaker-

ran ja 12 vii-

kon kotihar-

joiteohjel-

man yhdis-

telmänä. 

Tuloksia ar-

vioitiin läh-

tötilan-

teessa sekä 

13 ja 26 

viikkoa hoi-

don jälkeen. 

mittaa mer-

kittäviä pa-

rannuksia 

heikenty-

neen ylä-

raajan näp-

päryydessä, 

kaksikäti-

sessä toi-

minnassa 

sekä toimin-

nallisuu-

dessa. 

Ryhmien 

erot eivät 

olleet tilas-

tollisesti 

merkittäviä. 
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Sisällönanalyysitaulukko 

Pääkategoria Yläkategoria Alakategoria 

Mitä hyötyä ryhmämuotoi-

sesta toimintaterapiasta 

voi olla 1–12-vuotiaille lap-

sille? 

Lapseen liittyvät 

Sosiaalistuminen 

Lisääntynyt yhteenkuulu-
vuuden tunne 

Yhteistyö ryhmä muiden 
lasten kanssa 

Itsetunnon kohoaminen 

Vertaistuki 

Vuorovaikutustaitojen pa-
rantuminen 

Kuntoutukseen liittyvät 

Ryhmäterapiaan nope-
ampi pääsy 

Varhaisemmat interventiot 

Kliinisesti yhtä laadukasta 

Muut 

Resurssitehokkuus 

Kustannustehokkuus 

 


