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Kandidaatin tutkielmamme kisittelee sisdkorvaistutetta kayttavéaé lasta varhaiskasvatuksessa.
Aihetta olemme ldhestyneet varhaiskasvatuksen opettajan ndkokulmasta. Tutkielman tavoit-
teena on vastata kysymyksiin, miten sisdkorvaistute vaikuttaa lapsen kuuloon ja millaisissa asi-
oissa hin voi tarvita tukea. Kolmas meitd kiinnostava kysymys on miti varhaiskasvatuksen
opettajan tulee ottaa ty0ssddn huomioon, kun lapsiryhmissd on sisdkorvaistutetta kiyttdva
lapsi. Sisdkorvaistuteleikkausten madrin jatkuva kasvu tekee aiheesta ajankohtaisen. Istuttei-
den miirin kasvusta huolimatta koemme tietimyksen aiheesta olevan vield véhdistd, jonka
vuoksi aihe on mielestimme tarkea.

Tutkielmamme on kuvaileva kirjallisuuskatsaus. Kirjallisuuskatsauksessa pyritdén laajaan ai-
neistoon tutustumalla saamaan kyseisestd asiasta kattava kokonaiskuva. Sen tavoitteena on
luoda tutkimusta jo tehdyn tutkimuksen perusteella.

Aineiston perusteella meille selvisi, ettei sisdkorvaistute tee kuulosta normaalia, vaikka se antaa
mahdollisuuden kuulemiselle ja siten my0ds puheelle. Sisdkorvaistutetta kayttavilla lapsella on
usein puheen ja kielen kehityksen haasteita, jotka johtuvat kuulon poikkeavuudesta normaaliin
kuuloon verrattuna. Nama haasteet puolestaan vaikuttavat lapsen sosiaalisiin taitoihin.

Johtopaitoksind toteamme, ettd varhaiskasvatuksen opettajan on hyvi ottaa lapsen kuulo ja siitd
johtuvat haasteet huomioon varhaiskasvatuksen jokapidivdisessd toiminnassa. Opettajan on
my0s tuettava lasta sosiaalisten suhteiden luomisessa esimerkiksi ohjaamalla yhteisen kommu-
nikointitavan kéyttdmisessd. Opettajan antamista tukitoimista voi hyotyd sisdkorvaistutetta
kayttavan lapsen lisdksi myods muut lapsiryhmén lapset. On kuitenkin tirkedd muistaa, etté jo-
kainen lapsi on yksilé muiden joukossa — myds sisdkorvaistutetta kéyttavat.
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Sisilto

1 Johdanto 4
2 Tutkimuksen lihtokohdat 6
2.1 TUtKIMUSKYSYMYKSEE ...c.uieiietieiieieeiieeiiesteeteeteeteste st et ete e e ssaeetee st aesseesseessesssesseesseenseensesssenssenseensennsens 7
2.2 TUtKIMUSAINEISTO. ....eetietieieete ettt ettt ettt sttt et e et e et e et e st e et e emteesteeaeesaeesaeenseenteeneeeneenneenseennean 7
2.3 TutkimusSProSESSIN KUVAUS ......cocuiiiiitiitieiiete ettt ettt ettt s et e bt ettt et eenteeaeenbeenaean 9
3 Kuulovamma ja siséikorvaistute 11
Bl KUUIOTKE ..ttt b et e et e b e bbbt e bt et et e bbbt et ebtentens 12
3.2 Sisdkorvaistutetta KAyttAvan [apsen KUULO .........cocvvveiiiieiieiieciec e 13
4 Sisdkorvaistutetta kiyttivi lapsi varhaiskasvatuksessa 15
4.1 Tuen jarjestiminen varhaiSKasvatUKSESSa........cccverieriiieiieiieieniesiesieete e see e steesseeseessessseeseesseesseensens 16
4.2 Oppimiseen ja opetukseen vaikuttavat mahdolliset liitAnndisvammat.............ccoooeereeiieiieieeieeieseeenn 16
4.3 Sisdkorvaistutetta kdyttdvin kuulovammaisen lapsen sosiaalisten suhteiden tukeminen....................... 17
4.4 Puheen ja Kielen KERILYS ......oooiiiiiiieieee ettt ettt sae s 20
4.5  KommunikaatiomenetelIMat. ..........ccoooiiiiiiiiieiieii ettt sttt ettt see s 21
5 Opettajana varhaiskasvatusryhmaéssi 24
5.1 Opettajan tOIMINTALAVAL...........ccieeiirieiiereeseesteeteetesteesteeteeseessesssessaesseesseesseassesssesseesssesseessessesssesseesses 24
5.2 OppimiSymparistOSSa NUOMIOIEAVAR .......cueeruieiiiiieiieieseeieeie e ete e steesteeseesseseeesseesseesseesseessesssesnnenees 26
6 Yhteenveto 30
7 Pohdinta 32
Liihteet 34




1 Johdanto

Meilla tutkielman tekijoilld on aiempaa kokemusta kuulovammaisten parissa tyoskentelysta ja
puhetta tukevista kommunikaatiomenetelmisté, kuten kuvista ja viittomista. Erityisesti molem-
pien rakkaus viittomakieltd kohtaan inspiroi tutkielman aiheen valinnassa. Idea sisédkorvaistut-
teeseen keskittymisestd syntyi sen ajankohtaisuudesta kuulovammaisten maailmassa. Kuulolii-
ton (2019) mukaan vuoden 2017 loppuun mennessé oli tehty noin 2000 sisdkorvaistuteleik-
kausta ja niiden mééréd on kasvussa niin aikuisilla kuin lapsillakin. Takalan (20164, s. 23) mu-

kaan koulumaailmassa sisédkorvaistutetta kéyttavid lapsia on vuonna 2013 ollut 71 koulussa.

Olemme ldhestyneet aihetta varhaiskasvatuksen opettajan ndkokulmasta. Koska varhaiskasva-
tusta tarjoavat muun muassa kunnalliset ja yksityiset pdivikodit sekéd perhepdivdhoito, emme
ole rajanneet tutkielmaamme koskemaan ainoastaan yhtd varhaiskasvatusmuotoa. Tulevina
opettajina tavoitteenamme on lisdtd ammattitaitoamme sen suhteen, miten voisimme tarjota si-
sdkorvaistutetta kdyttaville lapselle samanlaiset mahdollisuudet oppimiseen ja lapsiryhmissi
toimimiseen kuin muillekin lapsille. Tutkielmamme on mielestimme tarked, koska koemme
tietoisuuden aiheesta olevan péivikodeissa vihidistd. Olemme nihneet ja kuulleet, kuinka paljon
sisdkorvaistute on vaikuttanut kuurojen eldméain ja jopa torménneet késitykseen, ettéd istute on
kiytannossd poistanut kuurouden. Péatimme tutkia asiaa tarkemmin ja selvittdd, mita sisékor-
vaistutteen kéytto tarkoittaa lapselle ja kuinka opettajan tulee ottaa se huomioon. Koemme, etté
tutkielmamme on hyddyllinen niin meille kuin muillekin varhaiskasvatuksen ammattilaisille.
Mielestimme on tirkedd, ettd myds muu varhaiskasvatushenkildsto on tietoinen, kuinka sisi-

korvaistutetta kdyttdvan lapsen kanssa toimitaan.

Tutkielmallamme pyrimme edistdméén tasa-arvoisen varhaiskasvatuksen antamista jokaiselle
lapselle. Sekd Sume (2018, s. 317) ettd Svird (1997) toteavat, ettd kuulovammainenkin lapsi
on ennen kaikkea lapsi. Lisdksi Svird huomauttaa, ettd lapsi haluaa ymmartii, vaikkei aina
kuulekaan (Svird, 1997, s. 271). Sume (2018, s. 317) jatkaa, ettéd lapsi korvaa puutteellisia kuu-

lohavaintojaan néon avulla.

Tutkielmamme sisdltdd ensiksi tietoa tutkimuksen tekemisestd. Lisdksi kuvaamme tydskente-
lyprosessiamme sekéd tarkennamme tutkielmamme tavoitteet. Tdmén jidlkeen pohjustamme ai-
hetta kertomalla perusasioita sisdkorvaistutteesta ja sen vaikutuksesta lapsen kuuloon. Téstd

siirrymme varhaiskasvatuksen pariin ja mairittelemme lyhyesti, mitd varhaiskasvatus on. Ker-



romme muun muassa, kuinka lapsen kuulovamma nikyy varhaiskasvatuksessa ja sen vaikutuk-
sista lapsen sosiaalisiin suhteisiin sekd puheen ja kielen kehitykseen. Lisdksi kerromme erilai-
sista kommunikaatiomenetelmisti. Opettajan ndkokulmaa tuomme esille viidennessé luvussa,
kun avaamme, kuinka opettaja voi ottaa sisdkorvaistutetta kdyttdvan lapsen huomioon omilla
toimintatavoillaan varhaiskasvatustoiminnassa ja oppimisymparistossd. Yhteenvedossa koko-
amme tiivistetysti tutkimustuloksemme ja tuomme ilmi omia nikemyksidmme. Tutkielman

padtimme muun muassa aineiston ja luotettavuuden pohdintaan.



2 Tutkimuksen lihtokohdat

Tutkielmamme edustaa laadullista eli kvalitatiivista tutkimusta. Eskola ja Suoranta (1998) maa-
rittelevit, ettd kvalitatiivinen tarkoittaa aineiston muodon ei-numeraalista kuvausta. He jatka-
vat, ettd kvalitatiivista tutkimusta usein maaritellddn kertomalla, miti se ei ole, ja vertaamalla
sitd kvantitatiiviseen eli madrdlliseen tutkimukseen. Eskola ja Suoranta luettelevat lisdksi muu-
tamia kvalitatiivisen tutkimuksen tunnusmerkkeji, joista tarkastelemme 1dhemmin hypoteesit-
tomuutta ja aineistoldhtdistd analyysia. Laadullisessa tutkimuksessa hypoteesittomuus tarkoit-
taa, ettei tutkijalla ole ennakko-oletuksia esimerkiksi tutkimuksen tuloksista. Aineistoldhtoi-
selld analyysilld puolestaan tarkoitetaan teorian laatimista empiirisestd aineistosta ldhtien (Es-

kola & Suoranta, 1998, s. 13, 19).

Niilld kahdella tunnusmerkilld varmennamme tutkielmamme laatua ja luotettavuutta. Meilld ei
ollut ennakko-oletuksia tutkielman aloittacssamme, koska emme olleet ennen tutkielman tekoa
perehtyneet sisédkorvaistutteeseen tai sen mahdollisiin vaikutuksiin lapsen kehitykseen ja oppi-
miseen. Aineistoa kartoittaessamme myds tutkielman sisdltd on kehittynyt nykyiseen muo-
toonsa. Tutkielmamme tulokset ja pohdinta perustuvat kokonaan tutkielmamme teossa kaytet-

tyyn aineistoon.

Tutkimusmenetelméksi valitsimme kuvailevan kirjallisuuskatsauksen, koska se sopii parhaiten
laajan tiedon kisittelemiseen ja kokoamiseen yhteen tutkielmaan. Salminen (2011) médrittelee
kirjallisuuskatsauksen olevan metodi, jossa tarkoituksena on tutkia jo tehtyjd tutkimuksia.
Niistd kootaan perusta uusille tutkimustuloksille. Salminen tarkentaa kuvailevan kirjallisuus-
katsauksen olevan kirjallisuuskatsauksen yleisimmin kdytetty muoto, joka on erddnlainen yleis-
katsaus laajoine aineistoineen. Kuvailevassa kirjallisuuskatsauksessa ei ole rajaavia metodisia

sdant6jd aineiston valintaa koskien (Salminen, 2011, s. 1, 6).

Eskolan ja Suorannan (1998) mukaan kun samaa ilmi6té tutkii useampi kuin yksi tutkija, pu-
hutaan tutkijatriangulaatiosta. He tuovat esille sen, etti tutkijatriangulaatio vaatii tutkijoilta pal-
jon neuvottelua havainnoistaan ja nidkemyksistdén. Liséksi Eskola ja Suoranta kertovat, ettd
tdllainen jérjestely vaatii, ettd tutkijat pddsevit yksimielisyyteen tutkimusta koskevista padtok-
sistd. Esimerkkind ndistd he mainitsevat aineiston kerddmiseen ja sen tulkintaan liittyvat ratkai-
sut. Eskola ja Suoranta tuovat esiin tutkijatriangulaation hyvind puolina sen, ettd kun mukana
on useampi tutkija se monipuolistaa tutkimusta sekéd antaa laajempia nékokulmia (Eskola &

Suoranta, 1998, s. 70). Yhteistydmme tutkielmaa tehdessémme on toiminut saumattomasti.



Olemme yhdessé pohtineet eri ndkdkulmia seki tulkinneet aineistoa keskustellen ja toistemme
ajatuksia kommentoiden. Uskomme, ettd yhdessd tehdyt pohdinnat ovat rikastuttaneet ja moni-

puolistaneet tutkielmaamme.

2.1 Tutkimuskysymykset

Paadyimme valitsemaan seuraavat tutkimuskysymykset.

1. Miten sisdkorvaistute vaikuttaa lapsen kuuloon?

2. Millaisissa asioissa sisdkorvaistutetta kdyttivd lapsi voi tarvita erillistd tukea varhaiskas-
vatuksen opettajalta?

3. Mitd varhaiskasvatuksen opettajan tulee ottaa tydssddn huomioon, kun lapsiryhmdssd on

sisdkorvaistutetta kdyttdvd lapsi?

Ensimmadiselld tutkimuskysymykselld haemme vastausta sithen, millainen lapsen kuulo on si-
sakorvaistutteen kadyttoonoton jilkeen. Tdma tieto auttaa meitd ymmartdméain paremmin kah-
den seuraavan kysymyksen tutkimustulosta. Toisella tutkimuskysymykselld pyrimme selvitta-
miin, millaisissa asioissa sisdkorvaistutetta kdyttavén lapsen tuen tarve ilmenee varhaiskasva-
tuksessa. Viimeiselld tutkimuskysymykselld tutkimme, milld tavoin opettajan tulee mukauttaa
omaa opetustaan, jotta myos sisdkorvaistutetta kayttavéalld lapsella olisi tasavertaiset mahdolli-
suudet osallistua ja olla osa lapsiryhmii siind missd muutkin lapset. Koemme, ettd ndiden ky-
symysten my6td saamme sisdkorvaistutteesta meille tuleville varhaiskasvatuksen opettajille

oleellisimman tiedon.

2.2 Tutkimusaineisto

Tutkielmamme keskittyy varhaiskasvatukseen ja varhaiskasvatuksen opettajan ndkokulmaan.
Kisityksemme opettajuudesta ei eroa sen mukaan, onko opettaja tdissd alakoulun vai varhais-
kasvatuksen puolella, minkd vuoksi padtimme avoimin mielin tutustua kirjallisuuteen kuulo-
vammaisen lapsen opettamisesta myos alakoulussa. Koulumaailman puolella on kirjoitettu eri-
tyisesti esimerkiksi fyysisessd oppimisympadristossd huomioitavista asioista, mutta muita suuria
eroja emme ldhdeaineistossamme huomanneet. Opettajien kiyttamét tukimuodot sopivat usein
kaikille kuulovammaisille lapsille idstd huolimatta. Tassé tutkielmassa tarkoitamme lapsella

varhaiskasvatusikaista eli 0—6-vuotiasta lasta.



Rajasimme aineiston tutkielman kannalta keskeisid kisitteitd koskeviin 1dhteisiin. Tutkielmalle
keskeisid kisitteitd ovat sisdkorvaistute, kuulovamma, varhaiskasvatuksen opettaja, varhaiskas-
vatus, kommunikaatiomenetelmét sekd oppimisympadristd. Tutkielmassa keskitymme sisékor-
vaistutteeseen ja sitd kayttaviin lapsiin, mutta kdytimme myo6s kuulovammaisen kasitetta lépi
tutkielman. Perustelemme kuulovamma-termin kayttod silld, ettd sisdkorvaistutetta kayttavét
ovat my0s kuulovammaisia, vaikka istute antaakin heille mahdollisuuden kuulla. Aineiston et-
simisessd kdytimme hakusanoina edelld mainittuja keskeisia kasitteitd ja niiden eri yhdistelmia.

Kéytimme sekd suomen- ettd englanninkielisid hakutermeja.

Valitsimme aineistoomme tieteelliseen tutkimukseen perustuvien artikkeleiden kokoelmateok-
sia, vertaisarvioituja tutkimusartikkeleita sekd muutaman verkkojulkaisun. Aineistoa karttui
aluksi varhaiskasvatusta, erityisopetusta ja hieman myos perusopetusta koskevista teoksista.
Uudempaa tietoa etsimme internetistd, koska sisidkorvaistutteet ovat vield kohtalaisen tuore
asia. Loytdmistdimme ulkomaisista artikkeleista useimmat késittelivit sisdkorvaistutetta ladke-
tieteellisestd nidkokulmasta, eivétkd ndin ollen soveltuneet tutkielmamme rajattuun nakokul-
maan. Meidén tutkielmassamme niiden antama hydty olisi ollut hyvin pieni, joten emme sisil-
lyttdneet niitd aineistoon. Kédyttimadmme ulkomaiset artikkelit ovat kuuluneet opetusta ja psy-

kologiaa kisitteleviin julkaisuihin.

Lisdksi olemme kéyttaneet varhaiskasvatuksen ty6td ohjaavia asiakirjoja, kuten Opetushalli-
tuksen julkaisemaa Varhaiskasvatussuunnitelman perusteita. Olemme kéyttdneet harkiten myds
eri liittojen ja yhdistysten verkkojulkaisuja, joita havaitsimme joidenkin l&hdeteostemme kéyt-
tdneen viittauksissaan. Ymmarrdmme, etteivit liittojen ja yhdistysten julkaisut ole tieteellisid
artikkeleita, minkd vuoksi olemme tukeneet niistd otettuja asioita myds muilla julkaisuilla ja

teoksilla.

Olemme pyrkineet kdyttdmédn aineistona 2000-luvun puolella julkaistua materiaalia ja 16yti-
miidn mahdollisimman tuoreita ldhteitd. Noin kolmasosa ldhteistimme on kirjoitettu ennen
2010-lukua, mikéd vanhentaa aineistomme 1kdi. Etenkin suomenkieliset painetut teokset ovat jo
huomattavan vanhoja, kun taas verkosta 16ytyneet ldhteet ovat tuoreempia. Metsdmuurosen
(2003) mukaan aineiston vanha julkaisuvuosi ei tarkoita automaattisesti sitéd, ettd siind oleva
tieto olisi vanhentunutta. Tieto saattaa edelleen pitdd paikkaansa, mutta sitd tdytyy voida arvi-
oida nykytiedon valossa. Jos uutta tietoa ei ole julkaistu, voi vanhempikin ldhde olla hyvinkin

ajankohtainen (Metsdmuuronen, 2003, s. 15).



Painettujen teosten vanhuutta on korostanut erityisesti niissa kdytetyt termistot. Ndistd esimerk-
kind mainittakoon termi pdivéhoito. Pdivdhoito on niin sanotusti vanhentunut termi, jota kiy-
tettiin vuonna 1973 voimaan tulleessa péivédhoitolaissa. Pihlaja ja Viitala (2018) tuovat esille,
ettd alun perin paivdhoidon tarkoituksena oli mahdollistaa naisten tydssdkaynti ja vanhempien
opiskelu. Tdmén vuoksi paivihoito nédhtiinkin enemmaén perheiden sosiaalipalveluna ja my0s
termi néhtiin palveluun viittaavana (Pihlaja & Viitala, 2018, s. 22). Vuonna 2015 laki muutettiin
varhaiskasvatuslaiksi, jolloin my0s paivdhoito-sanasta luovuttiin ja uudeksi kisitteeksi nousi
varhaiskasvatus. Tutkielmassamme kidytdmme ainoastaan varhaiskasvatus-termid nykylainsda-

dannon mukaisesti.

Olemme pyrkineet valttiméan toisen kdden lahteitd, mutta tutkielmamme teon aikana vallinnut
COVID-19-viruksen aiheuttama poikkeustilanne on estinyt meitd saamasta painettuja teoksia
kirjastojen ollessa suljettuina. Téstd syystd olemme joutuneet kdyttdmidn yhtd toisen kdden
lahdettd. Tunnistamme toisen kdden ldhteisiin liittyvdn tiedon luotettavuusongelman, mutta

koimme kyseisen ldhteen tiedon tarkedksi tutkielmamme kannalta.

2.3 Tutkimusprosessin kuvaus

Aloitimme tutkielman tekemisen etsimélld yhdessé painettua kirjallisuutta aiheesta. Molemmat
ottivat kirjoja ldhempéén tarkasteluun. Vaikka verkossa julkaistujen artikkelin tieto on usein
tuoreempaa kuin painettujen teosten, koimme aineiston keruun aloittamisen helpommaksi pe-
rusteoksilla kuulovammaisuudesta, varhaiskasvatuksesta, erityispedagogiikasta ja sisdkorvais-
tutteista. Lisdksi etsimme aineistoa Finna-kirjastopalvelun hausta sekd EBSCO-tietokannasta,
josta haimme ainoastaan vertaisarvioituja artikkeleita. Jonkin verran olemme myos kaytténeet
Google-hakua. Googlesta 16ytynyttd tietoa olemme késitelleet hyvin kriittisesti ja valinneet tut-

kielman aineistoon kaikista tairkeimmaéksi ja luotettavimmaksi kokemamme ldhteet.

Kun tietopohjaa oli jonkun verran kasassa, aloimme yhdessd tydstdd runkoa kirjallisuuskat-
sauksellemme. Tdlloin molemmille oli jo tullut mielikuva kiytdnnonléheisestd tutkielmasta.
Aluksi kirjoitimme yhdessd, mutta tutkielman edetessé totesimme tuottoisammaksi tavaksi, ettd
molemmat kirjoittavat yksin itselleen sopivaan aikaan. Pidimme kuitenkin kiinni viikoittaisista
“kandipalavereista”. Ndissd keskustelimme avoimesti edistyksestimme, uusista ideoista, ldh-
dekirjallisuudesta ja mieltd askarruttavista asioista. Tarkednd pidimme myo0s vélitavoitteiden

asettamista, jotta tutkielmamme valmistuisi aikataulun mukaisesti.



Tyonjako vilillimme sujui helposti. Jaoimme aineistona kéytettdvin kirjallisuuden, jotta kum-
mankaan taakka ei kasvaisi liian suureksi. Kirjallisuuden puolittaminen auttoi myos kirjoi-
tusurakan jakamisessa. Aluksi jaoimme osan luvuista siten, ettd vain toinen kirjoitti niitd. Ta-
mén jélkeen vaihdoimme lukuja ja toinen jatkoi ja tdydensi ensimmadisen kirjoittamaa. Koko-
naisuutena teksti on kirjoitettu yhteistyoné. Téllainen niin sanottu keskusteleva kirjoitustapa
sopi meille parhaiten. Huomasimme myos kirjoitustyyliemme olevan hyvin samankaltaisia,

mika nékyy tasalaatuisena tekstina.
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3 Kuulovamma ja sisikorvaistute

Hasanin (2005) mukaan Suomessa syntyy 50—60 vaikeasti kuulovammaista lasta vuosittain.
Hasan jatkaa tdmén tarkoittavan hieman yli yhtd promillea. Kuulovamma on siis melko harvi-
nainen vastasyntyneilld lapsilla (Hasan, 2005, s. 31). Takala ja Takkinen (2016) tdsmentavét
kuulovammaisen olevan yleiskdsite henkildlle, jolla on jonkinasteinen tai -laatuinen kuu-
lonalenema. Kuulovammainen kattaa késitteend kaiken lievéstd huonokuuloisuudesta tdaydelli-

seen kuurouteen (Takala & Takkinen, 2016, s. 8).

Seitsonen, Kurki ja Takala (2016) sekd Kuuloliitto (2019) mairittelevit sisdkorvaistuteen kuu-
rojen ja vaikeasti kuulovammaisten apuvélineeksi, jonka tehtdvé on vélittdd d4ni sdhkdisend
arsytyksend suoraan sisdkorvan simpukassa sijaitseviin kuulohermon siikeisiin. Istutteen ra-
kenne ja osat ndkyvit kuvassa 1. Istutteeseen kuuluu ulkoinen osa eli audioprosessori ja ldhe-
tinkela sekd leikkauksessa asennettava implantti, joka koostuu istutteesta ja elektrodista (Seit-
sonen ym., 2016, s. 74-75; Kuuloliitto, 2019). Davenport ja Alber-Morgan (2016, s. 43) koros-
tavat, kuinka tirkedd on, etti varhaiskasvatushenkil0sto tuntee sisdkorvaistutteen osat ja osaa

huomioida istutetta kdyttdvan lapsen lapsiryhmassa.

1. audioprosessaon, 2. Iahetinkela, 3. implantti, 4. kuulohermo

Kuva 1 Sisdkorvaistutteen rakenne (Cochlear)

Sumen (2005) mukaan Suomessa ensimmadinen sisékorvaistutteen laittaminen lapselle tehtiin

vuonna 1995. Hén tuo esille, ettd jo vuonna 2004 Suomessa on ollut yli 160 lasta, joille on tehty
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sisdkorvaistuteleikkaus. Sume jatkaa, ettd sisdkorvaistutetta kéyttdvien lasten madrd varhais-
kasvatuksessa kasvaa koko ajan (Sume, 2005, s. 301). Kurki ja Takala (2005, s. 45) nostavat
esiin, ettd Suomessa edellytys sisdkorvaistutteen saamiselle on se, ettei kuulokojeen tuoma apu

ole riittavaa.

Kurki ja Takala (2005, s. 44) huomauttavat, ettd sisdkorvaistutteesta voidaan kayttdd myos ni-
mid sisdkorvaimplantti tai kokleaimplantti, joka tulee suoraan laitteen englanninkielisestd ni-
mestéd cochlear implant. Davenportin ja Alber-Morganin (2016) mukaan sisékorvaistute voi-
daan asentaa lapselle, jolla on sensori-hermostollinen kuulonmenetys, joka tarkoittaa vioittu-
neita hermoja sisdkorvassa. Implantilla pystytddn ohittamaan vioittuneet hermot ja aiheutta-

maan aistidrsyke suoraan kuulohermoon (Davenport & Alber-Morgan, 2016, s. 42).

Hasan (2005, s. 48) kirjoittaa, ettd ensimmaiset sisdkorvaistuteleikkauksessa kdyneet lapset oli-
vat 14ltd4n viiden vuoden kahta puolta. Seitsosen ja kollegoiden (2016, s. 75) mukaan nykyaéin
suurimmalle osalle Suomessa kuuroina syntyneisti lapsista laitetaan sisékorvaistute ennen kuin
lapsi tayttidd kaksi vuotta. Hasan (2005, s. 48) tarkentaa lisddmalld, ettd istuteleikkaus tehdddn
mieluiten ldhelld lapsen yksivuotissyntymépdivdd. Vikmanin (2015) mukaan muissa maissa on
leikattu istutteita myds selvisti alle 1-vuotiaille lapsille, mutta ndytt64 sen antamasta lisi-

hyo6dysti ei ole raportoitu.

3.1 Kuuloika

Sume (2018, s. 308) seké Seitsonen ja kollegat (2016) puhuvat kuuloidstd, jota kdytetddn sisa-
korvaistutteen saaneen lapsen kohdalla, kun puhutaan ajasta, jonka lapsi on kayttanyt istutetta.
Seitsonen ja kollegat (2016) tarkentavat, ettd kédsitteelld tarkoitetaan aikaa, jolloin lapsella on
ollut mahdollisuus kuulla. Heiddn mukaansa kuuloikd on aina riippumaton lapsen kronologi-
sesta idstd (Seitsonen ym., 2016, s. 76). Varhaiskasvatuksen opettajan nikdkulmasta tima tar-
koittaa sitd, ettd lapsen taitoja ja kehitysté ei voida suoraan verrata normaalikuuloisten vertais-
ten kehitykseen. Kahden vuoden ajan istutetta kdyttdneen 4-vuotiaan lapsen puheen ja kielen

kehitysti et siis tule suoraan verrata muiden 4-vuotiaiden lasten kehitykseen.

Kurki ja Takala (2005) huomauttavat, ettd leikkauksen, istutteen aktivoinnin ja ohjelmoinnin
jalkeinen kuntoutusvaihe kestdd kuukausia. Télloin lapsi opettelee kuulemaan istutteella. He

jatkavat, ettd joskus ithmisten voi olla vaikea ymmartdd, ettd istutteen saamisen jélkeen kestda
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vield kauan ennen kuin lapsi voi kommunikoida puhuen (Kurki & Takala, 2005, s. 45-46).

Sume (2018, s. 308) lisd4, ettd jokainen lapsi reagoi ja tottuu istutteeseen yksilollisesti.

Szagunin ja Stumperin (2012) tutkimuksessa tutkittiin lasten kielenkehityksen riippuvuutta
ikddn, jolloin hén on aloittanut sisédkorvaistutteen kayton. Tutkimuksessa havaittiin, ettd lap-
silla, joille istute oli asennettu ja otettu kdyttoon ennen kahden vuoden ikai, kielelliset taidot
kasvoivat huomattavasti pian asennuksen jilkeen. Vanhemmilla, 3—4-vuotiaana istutteen saa-

neilla lapsilla suurin kehitys tapahtui vasta myShemmin (Szagun & Stumper, 2012, s. 1649).

Ertmerin, Strongin ja Sadagopan (2003) tekemaéssé tutkimuksessa seurattiin sisdkorvaistutetta
kayttdvan taaperon kielen kehitystd 42 kuukauden ajan leikkauksesta. Heiddn tutkimuksessaan
verrattiin lapsen kuuloikéd ja kielenkehitystd normaalikuuloisen lapsen ikdén ja kehitykseen.
Tutkimuksessa havaittiin, ettd sisdkorvaistutetta kdyttdvian lapsen jokeltelu oli vdhdisempaid
kuin lapsilla keskimadrin. My0s hénen sanavarastonsa oli suppeampi kuin muilla lapsilla (Ert-

mer, Strong & Sadagopan, 2003, s. 336).

Ertmerin ja kollegojen (2003) tutkimuksessa havaittiin my0s, ettd kaiken kaikkiaan sisékorvais-
tutetta kdyttdvin lapsen puheenkehitys oli hitaampaa kuin normaalikuuloisilla lapsilla. Tésta
huolimatta istutetta kdyttdva lapsi tuotti ensimmaiisen kahden sanan yhdistelménsa kuuloiéltdin
nuorempana kuin normaalikuuloiset lapset yleensd. Kolmannen ja neljdnnen vuoden aikana
leikkauksesta lapsen sanasto oli 1ihes samanlaajuinen kuin normaalikuuloisilla lapsilla (Ertmer,

Strong & Sadagopan, 2003, s. 336).

3.2 Sisikorvaistutetta kayttivin lapsen kuulo

“Jos lapsen kuulo ei ole yhtd hyvi eikd tarkka kuin normaalikuuloisten ikéitovereiden ja hdnen
kielellinen kehityksensd on jdljessd ikdtovereista, hdn tarvitsee kuullakseen hyvdt akustiset olosuh-
teet, selkedd kieltd puhuvat aikuiset ja ympdrilleen sellaisia henkiléitd, jotka yrittdvit ymmdrtdd

héinen vaillinaista puhettaan.” (Ahti, 2005, s. 59)

Sume (2005, s. 301) ja Takala (2016b, s. 50) huomauttavat, ettei sisdkorvaistute tee kuulosta
normaalia, vaan laitetta kdyttdessddn lapsi on lievésti tai keskivaikeasti kuulovammainen. Seit-
sosen ja kollegojen (2016) mukaan istutteesta saatu hyoty on aina yksil6llistd ja riippuu myds
kiyton méérdstd. Istute kuitenkin mahdollistaa esimerkiksi puheen ja ympériston kuulemisen
(Seitsonen ym., 2016, s. 74-76). Preislerin, Tvingstedtin ja Ahlstrdomin (2005) tutkimuksen

mukaan lapset saattoivat kokea ympéariston erilaiset ddnet vililli myos haitallisina, drsyttdvina
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tai pelottavina. Tdmén vuoksi lapset saattoivat itsendisesti laittaa laitteen pois pdéltd (Preisler

ym., 2005, s. 263).

Chatterjee (2018) toteaa, etteivat kaikki ddnet vility sisékorvaistutteen kautta samoin kuin kuu-
levalle, vaikka se yleensd auttaakin havaitsemaan puheen ja muut dénet. Istute ei vélitid d44nen-
painojen tuomia vihjeitd, mika vaikeuttaa puhujan tunteiden tulkitsemista. Istutetta kéyttéva ei
my0skéddn kykene tunnistamaan puheen musikaalisuutta, mikd Chatterjeen mukaan on osa pu-
hujan sanatonta viestintdd. Hanen mukaansa sisédkorvaistutetta kiyttavit yleensd ymmartavit

kylld, mitd sanottiin, mutta eivit aina, miten se sanottiin (Chatterjee, 2018, s. 142—143).

Takala (2016b, s. 50) muistuttaa, ettei opettajan tulisi olettaa istutetta kiyttdvan lapsen ymmaér-
tdvin samalla tavalla kuin normaalisti kuulevat lapset. Chatterjee (2018) selventdd kuulevien
kuulon ja sisdkorvaistutetta kiyttdvian kuulon eroa auditiivisen kuvan késitteelld. Hinen mu-
kaansa kuulevan henkilon auditiivinen kuva on laaja ja koostuu eri taajuuksiin reagoivien her-
mojen ldhettdmista signaaleista aivoille. Tima auttaa kuulevaa erottamaan puhujan tunteita pu-
heen musikaalisuudesta, puheen taustahilystd ja ymmértdméén puhetta, vaikka tila olisi esi-
merkiksi voimakkaasti kaikuva. Sisdkorvaistutetta kdyttdva ei Chatterjeen mukaan kuitenkaan
kykene tdhin taajuuksien tarkkaan erotteluun, koska implantti antaa drsykkeen paljon laajem-
malle alueelle kuulohermoja. Se puolestaan aiheuttaa toisiinsa ndhden paillekkaisid viesteja ja

auditiivinen kuva muuttuu epdselviéksi (Chatterjee, 2018, s. 143—-144).
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4 Sisidkorvaistutetta kiyttivi lapsi varhaiskasvatuksessa

Varhaiskasvatuslaissa (540/2018) mééritellddn varhaiskasvatuksen olevan pedagogiikkaa pai-
nottava kokonaisuus, joka koostuu lapsen suunnitelmallisesta ja tavoitteellisesta opetuksesta,
kasvatuksesta ja hoidosta. Téhén lakiin perustuen on julkaistu varhaiskasvatussuunnitelman pe-
rusteet (Varhaiskasvatuslaki 540/2018 1:2 §, 5:21 §). Varhaiskasvatussuunnitelman perusteissa
(OPH, 2018) madritetdén varhaiskasvatustoiminnan keskeisimmat tavoitteet ja sisdllot, yhteis-
ty0 monialaisesti sekd lasten huoltajien kanssa. Perusteissa mééritetidn myds, miten varhais-
kasvatus jirjestetddn ja mitkd asiat ovat kuntakohtaisesti péddtettdvissd. Namé perusteet ovat
valtakunnallisesti velvoittavia, milld on pyritty yhdenmukaistamaan kaikkien varhaiskasvatus-
palveluihin osallistuvien lasten kasvun, kehityksen ja oppimisen mahdollisuudet (OPH, 2018).
Opetusta suunniteltaessa ja toteutettaessa on huomioitava myds paikalliset varhaiskasvatus-

suunnitelmat seka lasten henkilokohtaiset varhaiskasvatussuunnitelmat (OPH, 2018, s. 37).

Varhaiskasvatuslain (540/2018) mukaan jokaiselle péivikodissa tai perhepdivdhoidossa ole-
valle lapselle on laadittava henkilokohtainen varhaiskasvatussuunnitelma, johon kirjataan ta-
voitteet lapsen varhaiskasvatuksen toteuttamiseksi siten, ettd se tukee lapsen kehitystd, oppi-
mista ja hyvinvointia. Lisdksi suunnitelmaan kirjataan toimenpiteet tavoitteiden saavutta-
miseksi ja mahdollisen tuen tarpeen toteuttamiseksi. Lapsen varhaiskasvatussuunnitelman laa-
timisesta vastaa varhaiskasvatuksen opettaja, ja se tehdddn yhdessé lapsen vanhempien tai huol-
tajan kanssa. Myds lapsen mielipide on otettava huomioon suunnitelmaa laadittaessa (Varhais-

kasvatuslaki 540/2018 5:23 §).

Varhaiskasvatussuunnitelman perusteissa (OPH, 2018) kerrotaan, ettd varhaiskasvatuksen
opettajilla on péddvastuu lapsiryhmien toiminnan suunnittelusta, arvioinnista ja kehittimisesta.
Vaikka vastuu on varhaiskasvatuksen opettajilla, varhaiskasvatustoimintaa suunnitellaan ja to-
teutetaan yhdessé erityisopettajien, varhaiskasvatuksen sosionomien, lastenhoitajien ja muun
henkildston kanssa (OPH, 2018, s. 18). Sume (2016a) huomauttaa, ettd kuuron lapsen ymparilla
on laaja verkosto eri alojen ammattilaisia, jotka tekevét kaikki yhteisty6td. Ennen lapsen kou-
luikdd tdhén joukkoon lukeutuvat yhdesséd pdividkodin kanssa neuvola, sairaala ja sosiaalitoi-
misto. Lisédksi yhteistyotd tehddén terapeuttien ja avustajien kanssa, jotka voivat olla mukana

my0s paivikodin arjessa (Sume, 2016a, s. 99).
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Takalan ja Rainon (2016, s. 33) tutkimuksen mukaan suurin osa istutteen saaneista lapsista on
tavallisissa péiviakotiryhmissd. Myos Lonkan (2014) tutkimus tukee titd. Hénen tutkimuk-
seensa osallistuneista sisékorvaistutetta kayttavistd lapsista 73 % osallistui inklusiiviseen eli
kaikille yhteiseen varhaiskasvatukseen ja kouluikédisistd lapsista 43 % julkiseen opetukseen
(Lonka, 2014, s. 49). Kurjen (2005, s. 71) mukaan on tdrkedd, ettd pdivikodin henkilokunta
asennoituu kuulovammaisen lapsen kanssa tydskentelyyn positiivisesti ja ettd heilld on yhteis-

tyokykyé, koulutusvalmiutta ja tarvittaessa myos viittomakielen taitoa.

4.1 Tuen jirjestiminen varhaiskasvatuksessa

Lehtomiki ja Takala (2005) muistuttavat, ettei kuulovamma ole nékyvd vamma ja siksi sitd
saatetaan helposti véhitelld. Kuulovammaisen lapsen tuen tarpeet on otettava todesta siini
missd ndkyvisti vammaisen lapsenkin (Lehtomidki & Takala, 2005, s. 103). Varhaiskasvatus-
suunnitelman perusteissa (OPH, 2018) sanotaan, ettd tukea jérjestetddn lapsen kehityksen ja
oppimisen turvaamiseksi. Tuen tulee olla johdonmukaista ja jatkua lapsen siirtyessd varhais-
kasvatuksesta esiopetukseen. Tuki jarjestetidédn tarvittaecssa moniammatillisesti lapsen tuen tar-
peen mukaisesti, ja varhaiskasvatus toteutetaan inkluusion mukaisesti eli tukea tarjotaan lapsi-
ryhmissd. Tukea jdrjestettdessd otetaan huomioon lapsen oppimiseen ja kehitykseen vaikutta-
vat asiat sekd lapsen vahvuudet. Tuen tarve ja sen jarjestiminen kirjataan lapsen henkilokoh-

taiseen varhaiskasvatussuunnitelmaan (OPH, 2018, s. 54-55).

Liséksi varhaiskasvatussuunnitelman perusteissa (OPH, 2018) tuodaan esiin, kuinka lapsen tuki
suunnitellaan yhdessé lapsen itsensd, huoltajien, varhaiskasvatuksen opettajan, varhaiskasva-
tuksen erityisopettajan sekd muun henkiloston kesken. Mukana voi myds lapsen tarpeiden mu-
kaan olla terveyden- ja sosiaalihuollon asiantuntijoita. Varhaiskasvatussuunnitelman perus-
teissa todetaan my0s, kuinka péivéakotiryhmin kokoa arvioitaessa otetaan huomioon ryhmaéssa
tukea tarvitsevien lasten etu, tuen tarve sekd mahdollisuus saavuttaa koko ryhmille asetetut
tavoitteet (OPH, 2018, s. 54-55). Lukkarisen ja Peltolan (2016, s. 88) mukaan kuulovamma ei

tarkoita automaattisesti pidennettyé oppivelvollisuutta.

4.2 Oppimiseen ja opetukseen vaikuttavat mahdolliset liitinnidisvammat

Sisdkorvaistutetta kayttavalla lapsella voi kuulovamman liséksi olla muitakin vammoja. Ahti
(2005) nostaa esiin, ettd ne voivat liittyd kuulovammaan tai olla siitd riippumattomia. Mahdol-

lisia liitdnndisvammoja voivat olla esimerkiksi ndkdvamma, kielellinen erityisvaikeus, luki- tai
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kirjoitushdirid, motorinen hiirid puhealueella, cp-vamma tai kehitysvamma (Ahti, 2005, s. 60).
Alila (2005, s. 131-132) tuo esiin, ettd opetuksen arjessa voi olla haastavaa erottaa, onko syyna
lapsen oppimisen vaikeuksiin puutteellinen kuulohavainto, oppimisympéristd vai onko kuulo-
vamman lisdksi kyse esimerkiksi kielellisestd erityisvaikeudesta. Hakli (2015) ja Vikman
(2015) arvioivat jopa 30—40 prosentilla kuulovammaisista lapsista olevan muitakin lapsen ke-
hitykseen vaikuttavia vammoja. Hékli (2015) jatkaa, ettd tavallisimpia ndistd vammoista ovat
eriasteiset kehityksen viivdstymét ja kehitysvammaisuus. Lonkan (2014) tutkimukseen osallis-
tuneista lapsista neljdsosalla oli liitinndisvammoja, jotka vaikuttivat kielenkehitykseen hidas-
tavasti. He suosivat viittomakieltd kommunikoinnissa. Vain neljdn hénen tutkimukseensa osal-
listuneen lapsen kielitaito oli verrattavissa heiddn kronologisen ikédnsi tasoon (Lonka, 2014, s.

49-51).

Haklin (2015) mukaan kuulovamman syylld on merkitystd muiden oireiden esiintyvyydessa.
Hianen mukaansa liitinndisvammoja esiintyy enemmén lapsilla, joiden kuulovamma johtuu ras-
kauden aikaisesta infektiosta tai keskosuudesta. Keskosuus ja siihen liittyvé tehohoito seka ras-

kauden aikaiset infektiot ovat riskitekijoitd useille sairauksille (Hakli, 2015).

Kuulovammaisuus ei automaattisesti tarkoita, ettd lapsella olisi oppimisvaikeuksia, Takala
(2005) huomauttaa. Hinen mukaansa kuulovammaisella lapsella voi kuitenkin olla oppimisvai-
keuksia siind missé kuulevilla lapsillakin. Takala jatkaa, ettd yleisimpid oppimisvaikeuksia ovat
lukivaikeus, kielellinen erityisvaikeus ja tarkkaavuushdirio. On arvioitu, ettd kuulovammaisilla
on hieman muuta védestdd enemmaén oppimisvaikeuksia, mitd on pyritty selittdméén kuulovam-

man atheuttajien yhteydelld my6s muihin kehityksen osa-alueisiin (Takala, 2005, s. 217).

4.3 Sisikorvaistutetta kiyttivin kuulovammaisen lapsen sosiaalisten suhteiden tukemi-

nen

Schorrin (2006) tutkimuksessa tulkittiin, ettd nuorimpana implantin saaneet lapset kokivat eni-
ten kuuluvansa heitd ympérdivddn sosiaaliseen ympdristoon. Lasten mahdollisuus todella osal-
listua sosiaaliseen vuorovaikutukseen alkaa implantin kdyttdonotosta (Schorr, 2006, s. 375).
Sumen (2016b) mukaan sosiaaliset taidot kehittyvét vuorovaikutuksessa muiden lasten kanssa.
Kuulovammaisella lapsella ndiden taitojen kehittymiseen vaikuttavat hanen kielenkehityksensi
ja kommunikointimenetelménsi (Sume, 2016b, s. 202). Sume viittaa Poikkeuksen teoriaan so-

siaalisesta pitevyydestd, joka on usein heikompi kuuroilla ja huonokuuloisilla lapsilla, joilla on
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kuulevat vanhemmat. Kuvassa 2 nikyvit sosiaalisen pétevyyden viisi ulottuvuutta: (1) sosiaa-
liset taidot, (2) sosiokognitiiviset taidot, (3) negatiivisen kdyttdytymisen puuttuminen, (4)
myonteiset toverisuhteet ja (5) mindkuva, motivaatio ja odotukset (viitattu ldhteessd Sume
2016b, s. 205). Sumen (2016b, s. 205) mukaan suurin ongelma kuuroilla lapsilla on péésti ver-

taisryhménsa jéseniksi yhteisen kommunikointitavan puuttuessa.

sosiaaliset
taidot

minakuva,
motivaatio ja
odotukset Sosiaalinen
patevyys

sosiokognitiiviset
taidot

my('jnteiset negatiivisen
. kayttaytymisen
toverisuhteet buute

Kuva 2 Poikkeuksen malli sosiaalisesta patevyydestd (viitattu ldhteessd Sume 2016b, s. 205)

Varhaiskasvatussuunnitelman perusteissa (OPH, 2018) tuodaan esiin, kuinka tirkeda on, etté
lapsi kokee tulevansa kuulluksi. Henkildston reagointi myds lapsen non-verbaaliseen kommu-
nikointiin on tirkedd lapsen vuorovaikutustaitojen kehityksen kannalta. Lapsen vuorovaikutus-
taitojen kehitysté tuetaan kannustamalla héntéd aktiiviseen vuorovaikutukseen niin muiden las-
ten kuin aikuistenkin kanssa (OPH, 2018, s. 41). Myos Xien, PotméSilin ja Petersin (2014, s.
434) tutkimuksen mukaan hyvé tapa auttaa sisdkorvaistutetta kayttdvai lasta luomaan sosiaali-
sia vertaissuhteita on kannustaa muita lapsia leikkiméén istutetta kdyttdvan lapsen kanssa. Da-
venportin ja Alber-Morganin (2016, s. 45) mukaan on liséksi suositeltavaa laittaa istutetta kéyt-
tidva lapsi ja normaalisti kuuleva lapsi tyoskenteleméén kahdestaan rauhalliseen paikkaan, jol-

loin heiddn kahdenkeskinen kanssakdymisensd on usein helpompaa.

Sume (2016b) on havainnut, ettd sisdkorvaistutetta kdyttavilld lapsilla on usein kuulemiseen
liittyvid kommunikointivaikeuksia. Ndma vaikeudet tuottavat hinen mukaansa ongelmia sosi-

aalisissa suhteissa erityisesti kuulevien kanssa (Sume, 2016b, s. 206). Preislerin ja kollegojen
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(2005) tutkimuksessa havaittiin, ettd istutetta kiyttavilld lapsilla on usein ongelmia kuulla mui-
den lasten puhetta taustamelun vuoksi. Lapset kokivat myds, ettei heilld ole samanlaisia mah-

dollisuuksia kommunikoida muiden kanssa kuin kuulevilla lapsilla (Preisler ym., 2005, s. 264).

Lehtomaéki ja Takala (2005, s. 102) lisddvit, ettd lapsi voi kokea huonommuuden tunnetta ja
turhautumista, jos hén jai sosiaalisten suhteiden ulkopuolelle kielellisten taitojen heikkouden
vuoksi. Sosiaalisten suhteiden luomiseen ja ylldpitimiseen voi kielellisten taitojen heikkouk-
sien lisdksi vaikuttaa muutkin asiat. Chatterjeen (2018) ja Kérkkéisen (2016, s. 134) mukaan
sisdkorvaistutetta kayttavét lapset eivdt kykene erottamaan tunteita puheesta yhtd hyvin kuin
normaalisti kuulevat lapset. Chatterjee (2018) huomauttaa, ettd tunteiden luku- ja tuottamistai-
dot ovat merkittdva osa sosiaalista osaamista. Hanen tutkimuksessaan havaittiin, ettd sisdkor-
vaistutetta kiyttdvien lasten puheessa oli huomattavasti vihemmaén ilon ja surun vélisid eroja,
minkd vuoksi heidén tunteitaan oli my0s hankalampi erottaa toisistaan (Chatterjee, 2018, s.

150-151).

Sume (2018) toteaa, ettd lapsen ryhmaéssé osalliseksi pddseminen riippuu osaltaan siitd, millai-
set puheen, kielen ja kommunikaation taidot hanelld on. Hinen mukaansa kuulovammaiset lap-
set voivat yrittdd paista leikkeihin mukaan kayttimalla strategioita, joita muut lapset eivit ym-
mirrd ja kokevat ne jopa héiritsevinid. Sume listaa tdllaisiksi strategioiksi muun muassa liian
ldhelle tulemisen ja norkoilemisen. Opettaja voi auttaa lasta 10ytdméédn sopivampia toiminta-
malleja, jolloin epdonnistumisen kokemuksia ryhméddn piddsemisessd voitaisiin myds valttda

(Sume, 2018, s. 314).

Davenport ja Alber-Morgan (2016) neuvovat varhaiskasvatuksen opettajaa opettamaan lasta
pyytdméén kavereitaan toistamaan, jos hén ei ole kuullut tai saanut selvda heidén puheestaan.
Heiddn mukaansa sisdkorvaistutetta kadyttdva lapsi saattaa helposti kaantdd hénelle puhuneelle
henkildlle selédn tai jopa jéttdd puhujan kokonaan huomiotta, jos hin ei heti saa puheesta selvia.
Tarkeintd on opettaa lasta tunnistamaan, milloin kommunikaatio katkeaa (Davenport & Alber-

Morgan, 2016, s. 45).

Mielestimme tdssd tulee hyvin esille opettajan rooli: hidn ohjaa ja opettaa sisdkorvaistutetta
kayttdvai lasta toimimaan sosiaalisissa tilanteissa. Lisdksi opettaja ohjaa myos lapsen kavereita
sisdkorvaistutetta kdyttdvéan lapsen kanssa kommunikoimiseen. Kérkkiisen (2016, s. 128—129)
mukaan on kaikkien lasten etu, ettd opettaja ymmartdé, kuinka pienillikin asioilla voidaan tukea
kuulovammaisen lapsen sosiaalisten taitojen kehitystd sekd mydnteisen mindkuvan ja terveen

itsetunnon saavuttamista.
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4.4 Puheen ja kielen kehitys

Varhaiskasvatussuunnitelman perusteissa (OPH, 2018) todetaan selkedsti, kuinka varhaiskas-
vatuksen tehtdva on tukea lapsen kielellisen identiteetin kehitystd seka kielellisia taitoja ja val-
miuksia. Kielellinen identiteetti koostuu vuorovaikutustaidoista, kielen ymmaértdmisen ja pu-
heen tuottamisen taidoista, kielen kayttotaidoista, kielellisestd muistista ja sanavarastosta seké
kielitietoisuudesta. Kielen kehitys on osa lapsen monilukutaidon kehitysti ja on yhteydessa
myo6s vuorovaikutustaitojen laaja-alaiseen osaamiseen. Kieli ndhdddn varhaiskasvatuksessa
niin oppimisen vilineend kuin kohteenakin (OPH, 2018, s. 40—41). Takala ja Takkinen (2016,
s. 20) lisdavit, ettd kielenkehitykselld on yhteys myds tunteiden kehitykseen ja niiden tunnista-

miseen.

Sisdkorvaistutetta kdyttdvien lasten puheen ja kielen kehitysti on tutkittu paljon. Ertmetin, Jun-
gin ja Kloiberin (2013, s. 602) mukaan aika ennen sisdkorvaistutteen saamista ei vaikuttanut
lapsen kielen- ja puheen kehitykseen, mikéli istute asennettiin ja otettiin kdyttoon kielellisen
kehityksen herkkyyskauden aikana. Lonkan (2014) tutkimuksessa puolestaan havaittiin, ettd
aika, jolloin lapsi ei kyennyt vastaanottamaan auditiivista informaatiota vaikutti lapsen puheen-
tuottamisen taitoon. Hianen tutkimukseensa osallistuneiden kuuroutuneiden lasten kielenkehitys
oli selkedsti nopeampaa kuin kuuroina syntyneilld (Lonka, 2014, s. 43). Ertmerin ja kollegojen
(2013) tutkimuksessa verrattiin sisdkorvaistutetta kdyttdvien lasten puheen- ja kielenkehitysta

heidin kuuloikdinsd vastaavien kuulevien lasten kehitykseen.

Ahti (2005, s. 59) toteaa, ettd mitd nuorempi lapsi on istutteen saadessaan, sitd paremmat mah-
dollisuudet hianelld on omaksua puhe ensisijaiseksi kommunikointimenetelmikseen. Vikman
(2015) lisdd, ettd jos lapsi saa istutteen myShéén, vaikeuttaa se merkittévisti puhekielen omak-
sumista ja ikdodotusten saavuttamista kielellisissd taidoissa. Tdma tulee usein ndkymaién siten,

ettd arkipuhetta monimutkaisemman kielen hallitsemisessa on puutteita (Vikman, 2015).

Varhaiskasvatussuunnitelman perusteissa (OPH, 2018) ohjeistetaan varhaiskasvatushenkilos-
tod seuraamaan ja ohjaamaan lapsen puheen tuottamisen taitoja. Lasta tulee kannustaa kaytta-
madn kieltd (OPH, 2018, s. 42). Ertmerin ja kollegojen (2013, s. 594) tutkimuksessa olleet lap-
set osallistuivat kuuloa ja puhetta tukevaan interventio-ohjelmaan, miké saattoi nopeuttaa hei-
dén puheen omaksumistaan. Varhaiskasvatuksessa (OPH, 2018) lapsen kielen ja puheen kehi-

tystd autetaan aktiivisesti rikastuttamalla lapsen kielellistd maailmaa kirjallisuuden, tarinoiden,
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lorujen ja sanallisen viestinnin avulla. Puheen rinnalla kdytetdédn kommunikaatiota tukevia me-
netelmid. Myo6s oppimisympéristd suunnitellaan tukemaan lasten kielellistd kehitystd (OPH,

2018, s. 33-42).

Varhaiskasvatussuunnitelman perusteiden (OPH 2018) mukaan musiikillisella ilmaisulla ohja-
taan lasta ddniympériston havainnointiin. Lapsi opettelee hahmottamaan dénen kestoa, tasoa ja
voimaa sekd saa kokemuksia sanarytmeistd ja perussykkeestd (OPH, 2018, s. 43). Takalan
(2016D, s. 50) mukaan laulamisella ja musiikin harrastamisella voidaan auttaa sisdkorvaistutetta
kayttavan lapsen auditiivista havaitsemista. Torpan (2016, s. 289) tutkimuksessa havaittiin, ettd
laulamisella ja ohjatulla musiikkitoiminnalla voi olla positiivinen vaikutus sisdkorvaistutetta
kayttavien lasten puhekielenkehitykseen. Lapsen omalla laulamisella on yhteys parempaan
kuulotarkkaavuuteen, mutta myods vanhempien laulaminen vaikuttaa siihen taustalla (Torppa,

2016, s. 288).

4.5 Kommunikaatiomenetelmat

Sume (2016a) tuo esiin, kuinka kuulovammaisen lapsen kommunikaatiomenetelmin valinta on
ensisijaisesti vanhempien péatos, joka kuitenkin tehdddn yhdessd ammattilaisten kanssa. Kom-
munikointitavan valintaan vaikuttaa oleellisesti perheen kieli- ja kulttuuritausta (Sume, 2016a,
s. 98). Takalan (2016b) mukaan on tirkedd, ettd lapsen perheessd valittua kommunikointitapaa
tuetaan my0s varhaiskasvatuksessa. Hin huomauttaa, kuinka sekd ymmairtdminen ettd ymmar-
retyksi tuleminen ovat tirkeitd elementtejd vertaissuhteiden luomisessa ja yllapitimisessd. Var-
haiskasvatuksen opettaja voi edesauttaa lapsen vertaisryhméin kuulumisen tunnetta tiedosta-

malla ja tuntemalla lapsen kuulemisen haasteet sekd kommunikointitavat (Takala 2016b, s. 55).

Sekd Lonkan (2014, s. 50), Takalan ja Rainon (2016, s. 35) ettd Sumen (2013) tutkimusten
mukaan suurin osa sisdkorvaistutteen saaneista lapsista kayttdd puhetta ensisijaisena kommu-
nikaatiomenetelména. Sumen (2013) mukaan ennen istutteen saamista heidén perheissdin kay-
tettiin samanaikaisesti useita kommunikaatiomenetelmid, joista yleisimpid olivat tukiviittomat,
viitottu puhe seki totaalikommunikaatio, joka pitdd sisdllddn kaikki kommunikaatiota tukevat
menetelmédt. My0s leikkauksen jdlkeen lasten perheissd kdytettiin useita kommunikaatiomene-

telmid (Sume, 2013, s. 193—-194).

Takala (2016b) mairittelee viittomakielen kuurojen kieleksi. Hin jatkaa sen olevan visuaalinen

kieli, joka poikkeaa puhutusta kielestd omalla kielioppirakenteellaan. Viittomakieli muodostuu
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useista osista, joihin kuuluvat viittomamerkit, kehonasennot, eleet, ilmeet ja suun liikkeet (Ta-
kala, 2016b, s. 38). Kuurojen liitto (2020) huomauttaa, ettd Suomessa kaytetdén suomalaista ja
suomenruotsalaista viittomakieltd. Lisdksi Sume (2013, s. 193) ja Kuurojen liitto (2020) tar-

kentavat, ettd myos sisdkorvaistutetta kayttdvé lapsi voi olla viittomakielinen.

Takalan (2016b, s. 43) mukaan viitottu suomi on puhutun kielen ja viittomakielen sekoitus.
Kehitysvammaliitto (2019) kéyttaa tistd kommunikaatiotavasta nimitysté viitottu puhe, joka on
my0s meille tutumpi termi, ja siksi kdytdmme sité jatkossa. Takalan (2016b) ja Kehitysvam-
maliiton (2019) mukaan viitotussa puheessa puhuttua kieltd tuetaan samanaikaisesti viittomilla,
jotka toteutetaan perusmuodossa ja sanatarkasti. Tukiviittomia puolestaan kdytetddn puheen tu-
kena, mutta silloin viitotaan ainoastaan avainsanat, joita halutaan korostaan viestin selventi-
miseksi (Takala, 2016b, s. 43—44; Kehitysvammaliitto, 2019). Takalan ja Rainon (2016, s. 35)
tutkimuksessa havaittiin viittomiin pohjautuvien kommunikaatiomenetelmien olevan puheen

jélkeen yleisimpid kommunikaatiotapoja sisékorvaistutetta kdyttdvien lasten perheissa.

Kehitysvammaliiton (2019) mukaan sisdkorvaistutetta kayttdvit lapset hyotyvit erityisesti
vinkkipuheesta kommunikaatiomenetelméni, koska se tukee puhekielen ymmartdmisti ja tuot-
tamista. Ahtin (2005, s. 59) mukaan vinkkipuhe onkin tuotu Suomeen sisikorvaistutetta kéyt-
tdvien lasten vanhempien aloitteesta. Takala (2016b, s. 45) ja Ahti (2005, s. 59) kertovat vink-
kipuheen olevan menetelmad, jossa puheen kanssa yhté aikaa kdytetddn kdsimerkkeja selventi-
mééin samantapaisilta ndyttivid ddnteitd. Kuuloliitto (2011, s. 17) tismentéd vinkatessa kéytet-
tyjen kddenmuotojen tarkoittavan konsonantteja ja kdden paikan ilmaisevan vokaaleja, joista
huulioon yhdistettyna syntyy tavuja. Takalan (2016b, s. 45) mukaan vinkkipuheen hyoty poh-
jautuukin sithen, ettd puhuttu kieli saavuttaa kuulovammaisen lapsen sekd auditiivisesti etti

visuaalisesti.

Merikoski ja Pihlaja (2018) nostavat esiin, ettd varhaiskasvatuksessa kdytetddn paljon kuvia
esimerkiksi péivéjirjestyksessd ja lelulaatikoiden kyljissd. Heiddn mukaansa kuvien kéyttd
osana vuorovaikutusta voidaan kuitenkin kokea vaikeaksi. Merikoski ja Pihlaja suosittelevat,
ettd kuvien kaytto aloitetaan yksittéisistd kuvista, esimerkiksi valokuvista ja viha vahalta kayt-
tod laajennetaan. Heidédn mukaansa lapselle voidaan tehdd henkil6kohtainen laaja-alainen ku-
vakansio, jota hin kéyttdd kotona ja varhaiskasvatuksessa. Liséksi kuvista voi rakentaa leikki-

tai laulutauluja (Merikoski & Pihlaja, 2018, s. 207-208).
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Sume (2018) suosittelee varhaiskasvatuksessa kaytettidviksi sanalappuja, jotka voi kiinnittad
esimerkiksi huonekaluihin. Ne houkuttelevat lapsia kiinnostumaan kirjaimista, kehittavét hei-
din kielellistd tietoisuuttansa ja auttavat dantdmisen tdsmentymisessd (Sume, 2018, s. 316).
Myos Sviérd (1997) kehottaa, ettd esimerkiksi varhaiskasvatuksessa kéytossd olevissa kuvissa
olisi liséksi esineiden nimien kirjoitusasu. Hén jatkaa, ettd ndin kuulovammainen lapsi oppisi
yhdistdimédan mielessdén sanahahmon ja viittoman. Svérd kertoo sen toimivan osana suomen
kieleen perehtymistd ja tukevan niin kuulovammaisen kuin muidenkin lasten lukemaan oppi-
mista (Svérd, 1997, s. 265). Merikoski ja Pihlaja (2018) tuovat esiin, ettd myds viittomien ryt-
millisyys tukee lukemisen ja kirjoittamisen kehittyvié taitoja. Lisdksi he muistuttavat siité,
kuinka tirkedd kasvattajan antama malli on esimerkiksi lapsen viittomien oppimiselle (Meri-

koski & Pihlaja, 2018, s. 206-207).
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5 Opettajana varhaiskasvatusryhmissa

“- opettajalla on tirkedd olla selked artikulaatio, ei liioiteltua, ei tarvitse huutaa, rauhallinen ddni

Jja puhetahti, muuten tulee tunne, ettd joku puhuu kuin tyhmdlle.” (Kesti, 2016, s. 235).

Takala (2016a) nostaa esiin kuulovamman pedagogisen nédkokulman. Hén jatkaa, ettd on esi-
merkiksi oleellista tietdd, kuinka opettajan kannattaisi suunnitella opetus, jotta se tukisi lapsen
kehitystd ja osallistumista mahdollisimman hyvin. Takalan mukaan pedagogiseen ndkdkul-
maan kuuluu, ettd opetuksen suunnittelussa, toteutuksessa ja arvioinnissa otetaan huomioon
lapsen kuulovamma. Hén tarkentaa timén tarkoittavan opetuksen eriyttimisté, lapselle sopivien
opetusmenetelmien kiyttdd sekd lapsen taidot ja tarpeet huomioon ottavaa kommunikointia.
Néiden lisdksi Takalan mukaan pedagoginen nikdkulma kasittdd myos kuulonapuvilineiden ja
saatavilla olevan teknologian asianmukaisen kayton. Teknologian kdyttiminen voi sisdkorvais-

tutetta kéyttaville lapsille olla osallisuutta edistévai tai estiva asia (Takala, 2016a, s. 27).

Sume (2018, s. 312) huomauttaa, kuinka lapsen kehityksen ja kasvun kannalta on térkeéa, ettd
varhaiskasvatuksen henkildstolld on myoOnteinen asenne, yhteistyokykya ja koulutusvalmiutta.
Merikoski ja Pihlaja (2018) tuovat esille, ettd varhaiskasvatuksen henkilston on hyva kidyda
keskustelua siitd, missé vaiheessa esimerkiksi kommunikaatiomenetelman kdyton suhteen ol-
laan. Heidédn mukaansa keskustelussa voi ottaa puheenaiheeksi muun muassa tietavitko kaikki,
miten kdytdssd olevaa kommunikaatiomenetelméd kdytetddn lapsen tai koko ryhmén kanssa.
Toinen keskustelussa mahdollisesti esiin nostettava asia on, tarvitseeko joku tyontekijoistd
asian suhteen tukea (Merikoski & Pihlaja, 2018, s. 209). Varhaiskasvatuksen opettajan rooli

tiiminvetdjdnd korostuu, kun tiimi on yhdessé uuden asian edessa.

Varhaiskasvatussuunnitelman perusteissa (OPH, 2018) huomautetaan, kuinka positiivisten ko-
kemusten mahdollistamisella ja kannustamisella voidaan vahvistaa lapsen myonteisen mindku-
van kehitystd. Davenport ja Alber-Morgan (2016) tuovat esiin, kuinka opettajan tietoinen itse-
ndisyyteen kannustaminen voi auttaa lasta kehittyméain itsevarmemmaksi. Sisékorvaistutetta
kayttavai lasta tulee kannustaa muun muassa litkkumaan tilassa paikkaan, josta hin kokee itse

ndkevénsa ja kuulevansa paremmin (Davenport & Alber-Morgan, 2016, s. 46).

5.1 Opettajan toimintatavat

"Hyvd motto kuulovammaisen oppilaan opettajalle on: 'Kun nden, mitd kuulen, kuulen sen

oikein.’” (Luoto, 2005, s. 129).
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Preislerin ja kollegojen (2005) haastattelututkimukseen osallistuneet sisdkorvaistutetta kaytté-
vit lapset kertoivat, ettd luokassa heilld on usein vaikeuksia kuulla opettajaa, erityisesti kun
koko luokka on paikalla. Kuulemisen vaikeus johtui opettajan liian nopeasta tai epdselvésta
puheesta. Opettaja saattoi my0Os puhua liian paljon, jolloin kuuleminen ja ymmairtdminen vai-

keutuivat (Preisler ym., 2005, s. 264).

Luoto (2005) huomauttaa, ettd opettajan kannattaa pysya paikallaan puhuessaan ryhmaélle. Ha-
nen mukaansa lapsen on hankala seurata liikkuvaa d4ntd. Opettajan on hyvd myds havainnol-
listaa opetustaan esimerkiksi kuvilla tai taululle piirtimaélla, jolloin lapsen ei tarvitse turvautua
pelkkiin kuuloaistiin (Luoto, 2005, s. 121). Kérkkiinen, Luoto ja Aéri-Vihikyld (2005) sekd
Sume (2018) ehdottavat, etti opettaja voisi opetuksessa uuteen aiheeseen siirtyessddn niyttia
lapsille siihen liittyvédé kuvaa. Tdma toimisi ikddn kuin johdantona aiheeseen, ja kuulovammai-
nen lapsi voi kuvan avulla ennakoida tulevaa (Kérkkédinen ym., 2005, s. 99; Sume, 2018, s.
316). Svird (1997) toteaa havainnollistavien tukimenetelmien olevan hyvin luonnollinen osa
varhaiskasvatusta. Kuulovammaiselle lapselle ne ovat hinen mielestddn valttiméattomia mie-
lenkiinnon yllapitdmiseksi (Svird, 1997, s. 263). Karkkéinen ja kollegat (2005, s. 99) lisddvit,

ettd opettajan on hyva tukea sanomaansa huuliolla, ilmeilld, eleill ja kehon kielella.

Luoto (2005) huomauttaa, ettd opettaja voi muistuttaa my0s muita ryhmaéssa olevia lapsia kayt-
tdméédn kuuluvaa ja hitaampaa puhetta. Opettajan tulee muistaa antaa myds tarpeeksi vastaa-
misaikaa sisdkorvaistutetta kayttiville lapselle, jotta lapsi ehtii ymmartdd kysymyksen ja har-
kita sithen sopivaa vastausta (Luoto, 2005, s. 121). Davenportin ja Alber-Morganin (2016)
mukaan opettajan ei kannata myoskiin olettaa, mité lapsi saattoi sanoa, vaan mieluummin pyy-
tdd lasta selventdimédn sanomaansa. Téllaisella toimintatavalla voidaan opettaa lapselle, ettei
aina kannata toistaa sanomaansa, vaan joskus uudelleen sanoittaminen on toistoa tehokkaampaa

(Davenport & Alber-Morgan, 2016, s. 46).

Parkaksen (2005a, s. 161) mukaan olisi hyvé, ettd koko lapsiryhmad tottuisi alusta alkaen hyviin
tyOskentelytapoihin ja tyérauhan antamiseen. Davenport ja Alber-Morgan (2016, s. 46) huo-
mauttavat, ettd koko ryhmélle on hyvi opettaa vuoropuhelun sdént6ja, koska muut lapset saat-
tavat helposti jattad sisdkorvaistutetta kayttdvin lapsen keskustelun ulkopuolelle, jos timi vas-
taa heille hitaasti. Myos Parkas (2005a, s. 161) toteaa timén helpottavan erityisesti kuulovam-
maista lasta, mutta my0s muut lapset saavat helpommin selvii, jos puheenvuoro on yhdelld

kerrallaan. Svird (1997, s. 268-269) huomauttaa, ettd koko ryhmélle on hyvd myds opettaa,
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ettd kuulovammaista kaveria pitdisi aina ldhestyd edestd, koska hén saattaa sdikdhtéa, jos joku

yllattédd hénet takaapdin.

Svérd (1997) nostaa esille, kuinka koko lapsiryhmin kanssa voi erilaisten leikkien avulla yrittaa
eldytya sithen, millainen maailma on, jos ei kuule. Ndin muutkin lapset voivat saada kokemuk-
sen siitd, kuinka &énien puuttuminen voi vaikeuttaa eldmii. Svérd ehdottaa myos, ettd lapsi-
ryhmén kanssa voisi kokeilla, kuinka ndkdaistin kautta voi viestittdd kayttdmalld esimerkiksi
viittomia, kuvia, eleitd, ilmeiti ja piirroksia. Téllaiset leikit voivat kannustaa muita lapsia leik-

kimddn kuulovammaisen lapsen kanssa (Svérd, 1997, s. 263).

Karkkiinen ja kollegat (2005) muistuttavat, ettd kuulon apuvilineen avulla kuuntelu on ras-
kasta. Opettajan on hyvi jéirjestdd pdivén aikana lapselle myos hengihdyshetkid, jolloin kuun-
teleminen ei ole niin vélttiméatontd (Karkkdinen ym., 2005, s. 98). Mielestimme varhaiskasva-
tuksessa téllaisia hetkié on helppo jéarjestdd muun muassa lepohetkien yhteyteen tai rauhalliseen

itsendiseen toimintaan, kuten piirtimiseen tai muovailuun.

Davenport ja Alber-Morgan (2016) ovat tehneet listan kdytinnon asioista, joita varhaiskasva-
tushenkil6ston tulisi huomioida, kun ryhmiésséd on sisdkorvaistutetta kayttava lapsi. Istutteen
paristot tulisi tarkistaa péivittdin, silld alhainen virta vihentda laitteen hyotya. Paivikodissa olisi
hyva myds olla varaparistoja, mikéli ne tdytyy vaihtaa kesken pdivan. Samalla on hyva varmis-
taa my0s koko laitteen kunto mahdollisten vaurioiden varalta. Ryhmaissi olisi hyvé olla kansio,
jossa on kerrottu laitteen asetuksista, kuten déneen voimakkuudesta ja lapsen omista sdddoista.
Kansio kannattaa laatia yhdessé lapsen vanhempien tai terapeuttien kanssa. Liséksi he kehotta-
vat tekemadn paivittdisid ddnitestejd (Davenport & Alber-Morgan, 2016, s. 44). Luoto (2005)
suosittelee, ettd ryhméssé, jossa on kuulovammainen lapsi, olisi valmiit ohjeet my0s sijaiselle.
Luoto perustelee timin olevan hyvi kéytinto, koska se auttaa oppimisolosuhteiden pysymiseen

hyvind, vaikka ryhmissé olisi vieras opettaja (Luoto, 2005, s. 121).

5.2 Oppimisympiristossi huomioitavaa

Varhaiskasvatuslaissa (540/2018, 2:10 §) varhaiskasvatusymparistdé madritelldén olemaan tur-
vallinen ja asianmukainen seki esteettomyyden huomioiva. Varhaiskasvatussuunnitelman pe-
rusteissa (OPH, 2018) varhaiskasvatuksen oppimisympéristoksi on tarkennettu tilat, paikat, va-

lineet, tarvikkeet, yhteisot sekd kaytdnnot, joilla tuetaan lapsen kehitysté ja oppimista. Fyysis-
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ten tilojen ja paikkojen lisdksi oppimisympéristd siséltdd psyykkisen ja sosiaalisen ulottuvuu-
den. Fyysisid oppimisympéristdjd suunniteltaessa ja kehitettdessi tulee huomioida muun mu-
assa ergonomia, esteettomyys, valaistus ja akustiikka. Oppimisymparistdissa tulee olla mahdol-
lista toimia erikokoisissa ryhmissé, joissa jokaisella lapsella on mahdollista osallistua toimin-

taan ja vuorovaikutukseen (OPH, 2018, s. 32-33).

Kirkkiisen, Luodon ja Airi-Vihikylidn (2005) mukaan kuulovammaisen lapsen ryhmitilan ei
tulisi sijaita 1dhelld liitkuntasalia tai ruokalaa eikd mydskddn vilkkaan tien puolella. Téti he pe-
rustelevat silld, ettd néistd voi aiheutua turhaa melua ja hélinda. Kuulovammaisen lapsen ryhma
tilalle sopiva sijainti voisi olla kdytdvén pédssd, jolloin valtytddn ohikulkuliikenteeltd (Karkkai-
nen ym., 2005, s. 94). Davenport ja Alber-Morgan (2016, s. 45) kehottavat varhaiskasvatuksen
opettajia ylldpitimadn ympariston jarjestelmillisyytti ja ennakoitavuutta. Rasa (2005, s. 10—
11) ja Svird (1997) ottavat esille myds tilan akustiikan olevan tdrked asia. Kaikuva tila on
huono myds muille lapsille, koska lapsiryhmista ldhtee usein paljon déntd (Svérd, 1997, s. 263).
Rasa (2005) huomauttaa myos taustamelun ja -musiikin vaikuttavan kuuntelemiseen. Esimer-
kiksi erilaisten koneiden ja laitteiden sekd ilmanvaihdon aiheuttama suhina voi vaikeuttaa kuu-

lemista (Rasa, 2005, s. 10—11).

Kurki (2016, s. 107) kehottaa opettajaa kiinnittimaan huomiota siihen, etté lapsen sijainti tilassa
mahdollistaa lapselle sujuvan opetuksen seurannan. Svird (1997, s. 263) on havainnut, etté lap-
siryhmén kokoontuessa kuulovammaisen lapsen on hyva istua aikuisen l4hettyvillé, jolloin ai-
kuinen voi tarpeen tullen esimerkiksi lasta koskettamalla ohjata lapsen huomion haluttuun paik-
kaan. My0s Parkas (2005a) huomauttaa, ettd kuulovammaisen lapsen istumapaikan pitéisi olla
sellainen, mistd lapsi saa parhaiten selvia aikuisten ja muiden lasten puheesta. Hinen mukaansa
tdmd voi lapsen kuulon mukaan tarkoittaa joko tapahtumien keskipisteessé oloa tai sivussa is-
tumista paremmin kuuleva korva tapahtumia pédin. Lisdksi ymparistossd on huomioitava, ettd
lapsella on nidkdyhteys kaikkeen (Parkas, 2005a, s. 161). Kérkkéinen ja kollegat (2005) huo-
mauttavat, ettd puolikaaressa istuminen toimii hyvin pienen lapsiryhmén kanssa, koska muoto
tekee mahdolliseksi sekd kuulemisen ettd ndkemisen. Lisdksi he muistuttavat, ettd kuulovam-
maisella lapsella on lupa kééntyilld paikallaan. Karkkdinen ja kollegat perustelevat asiaa silla,
ettd lapsi ei tee sitd rauhattomuuttaan, vaan hén yrittdd paikantaa puhujaa. Kuulovammaisella
lapsella voi olla kdytdssddn pyorivi tuoli, jolla liikkuminen on helpompaa eiki se aiheuta hii-

riotd muille (Kérkkdinen ym., 2005, s. 94-95).
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Davenport ja Alber-Morgan (2016) huomauttavat, ettd yleenséd varhaiskasvatustiloissa on pal-
jon kovia materiaaleja, kuten laattalattiat, betoniseinit ja suuret ikkunat. Sekd Kurjen (2016)
ettd Davenportin ja Alber-Morganin (2016) mukaan kovia pintoja voi peittdd matoilla, seini-
vaatteilla ja ikkunaverhoilla sekd muilla pehmeilld materiaaleilla ja kalusteilla. Lisdksi he suo-
sittelevat huopatassuja tai kdytettyjd tennispalloja tuolien ja pdytien jalkoihin, mika vihentda
huomattavasti tuolien liikuttelusta aiheutunutta melua (Kurki, 2016, s. 106—107; Davenport &
Alber-Morgan, 2016, s. 44). Néiden lisdksi Kuuloliitto (2011) huomauttaa, ettd lattialla leik-
kiessd on hyva olla matto alla ja poytéleikeissa liina pdydallda vaimentamassa leikkimisesta tu-
levia dénid. Liitto ehdottaa my®s, ettd esimerkiksi ilmastointiteippid voisi kdyttdd isojen lelujen

kovien pydrien pehmustamiseen (Kuuloliitto, 2011, s. 14).

Karkkéinen (2016) ja Svérd (1997) kannustavat kasvattajia kiinnittdméén huomiota myos kuu-
lovammaisen lapsen visuaaliseen ympéristoon. He kéyttavat kisitteitd visuaalinen hily ja visu-
aalinen melu, joilla tarkoitetaan lapsen nékokentéssd olevia, keskittymistd hiiritsevid asioita.
Néitd voivat esimerkiksi olla muiden lasten touhut, askartelut ja kuvat seinilld ja poydilla seké
lelut lattialla. Svird toteaakin, ettd jos lapsen halutaan keskittyvén, on ndita syyti poistaa (Kéark-

kéinen, 2016, s.133; Svird, 1997, s. 263).

Parkas (2005a, s. 161) sekd Rasa (2005) huomauttavat, ettd valaistus tilassa tiytyy olla riittava,
mutta ei kuitenkaan liian kirkas, koska silloin se voi hdik&istd. Rasa mainitsee my®ds, ettd puhu-
jan, kuten opettajan, ei ole hyvé seistd ikkunan tai muun kirkkaan valon edessi, koska silloin
kasvot jadvét varjoon ja takaa tuleva valo héiritsee (Rasa, 2005, s. 19). Kérkkiisen (2016) mu-
kaan on parasta, ettd kuulovammainen lapsi istuu itse ikkunan edessé selkd ikkunaan pdin. Tél-
16in ikkunasta tuleva luonnonvalo valaisee muut tilassa olijat ja helpottaa puheen ymmartimista

(Kérkkédinen, 2016, s. 132).

Parkaksen (2005b) mukaan hyvéssd kuulovammaisen lapsen erityistarpeet huomioivassa var-
haiskasvatusympéristdssd on mahdollisuus pienryhmissé toimimiseen. Lisdksi hanen mukaansa
ympdriston tulee mahdollistaa se, ettd kaikki lapset voivat halutessaan osallistua keskusteluun
ja vuorovaikutukseen. Ympériston tulisi olla mahdollisimman esteeton kommunikaatioympé-
ristd sekd lisdksi kannustaa leikkiin ja tutkimaan (Parkas, 2005b, s. 70). Usein esteettomyydella
ymmarretdédn vain litkkkumisen esteettomyyttd, mutta Rasa (2005) lukee sithen kuuluvaksi myos
hyvét kuunteluolosuhteet ja kunnollisen valaistuksen. Liséksi Rasa painottaa sitd, ettd esteeton
ympdristd tekee muidenkin kuin kuulo-, ndkd-, tai litkuntavammaisten eldmasti vaivattomam-

paa (Rasa, 2005, s. 26, 28).
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Rasan (2005, s. 21) mukaan esteettomyyttd voidaan parantaa myos apuvilineiden, kuten
yleensd rakennusvaiheessa asennettavan induktiosilmukan avulla. Kuuloliitto (2011) toteaa
FM-laitteen olevan yleisin varhaiskasvatuksessa kdytossd oleva apuvéline. Laite toimii siten,
ettd puhujalla on ldhetin, josta puhe siirtyy langattomasti kuulovammaisella lapsella olevaan
vastaanottimeen (Kuuloliitto, 2011, s. 13). Kérkkédinen ja kollegat (2005, s. 99) huomauttavat,
ettd FM-laitetta kannattaa varastoida aina tietysséd paikassa, jotta se on kaikkien 16ydettivissa,

ja ettéd se on ladattava joka péiva.

Kuuloliiton (2011, s. 16) mukaan varhaiskasvatuksen monipuoliset ja kokemukselliset toimin-
tatavat, kuten retket, tukevat myos kuulovammaisen lapsen kehitystd monin tavoin. Karkkdinen
ja kollegat (2005) ehdottavat, ettd FM-laitteen eli ryhmikuuntelulaitteen voisi ottaa myos péi-
vikodin ulkopuolisille retkille mukaan. Laitteen avulla lapsi kuulee ohjeet myds ollessaan jo-
non viimeisend. Kdrkkéinen ja kollegat huomauttavat, ettd retkilld on syyté kiinnittia erityistd
huomiota kuulovammaisen lapsen turvallisuuteen, koska litkennemelu ja muut ulkona kuuluvat

ddnet vaikeuttavat opettajan antamien ohjeiden kuulemista (Kéarkkéinen ym., 2005, s. 108—109).
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6 Yhteenveto

Sisékorvaistute on kuulon apuviline. Tutustuessamme sen vaikutuksiin lapsen kuuloon havait-
simme monia asioita, joista myos varhaiskasvatuksen opettajan on hyva olla tietoinen. Aineis-
toissamme korostui, ettei sisdkorvaistute tee lapsen kuulosta normaalia. Sen sijaan lapsi on
edelleen lievisti tai keskivaikeasti kuulovammainen, eivitké dénet vility istutteen kautta sa-
moin kuin kuulevalle. Istute ei myOdskddn saa lasta heti asentamisen jdlkeen puhumaan ikdtove-
reidensa lailla, vaan kuuleminen vaatii harjoittamista. Tdméan vuoksi varhaiskasvatuksen opet-
tajan tulee ottaa huomioon istutetta kiyttdvan lapsen kuuloikd muun muassa lapsen puheen ja

kielen kehitystd arvioidessa.

Sisdkorvaistutetta kiyttavalla lapsella voi kuulovamman lisdksi olla myds muita liitdnndisvam-
moja ja oppimisvaikeuksia. Varhaiskasvatuksen opettajan tulee huomioida ne lapsen varhais-
kasvatussuunnitelman ohella my6s lapsen kehityksen sekd varhaiskasvatustoiminnan doku-
mentoinnissa ja arvioinnissa. On kuitenkin tarkedd muistaa, ettei kuulovamma automaattisesti

tarkoita oppimisvaikeutta tai liitinndisvammaa.

Sisdkorvaistutetta kayttévilla lapsilla on usein haasteita sosiaalisten suhteiden luomisessa ja yl-
lapitdmisessd. Aineistossamme korostettiin lapsen kuulon, puheen ja kielen kehityksen sekd
kommunikaatiomenetelmien vaikuttavan oleellisesti vuorovaikutustilanteissa. Vaikka puheen
ja kielen kehitykseen liittyvid tutkimuksia on tehty paljon, niiden tuloksissa on yhé ristiriitai-
suuksia (ks. Ertmer ym, 2013 ja Lonka, 2014). Tutkimusten ristiriitaisiin tuloksiin voi vaikuttaa
muun muassa kieli, jota tutkimuksessa tutkitaan, kulttuuri ja tutkimusten erilaiset menetelmét.
Se, ettd toisessa tutkimuksessa aika ennen istutetta vaikutti lapsen puheen kehityksen ja toisessa
ei, voi mielestimme viitata my0s lasten yksilolliseen kehitykseen ja oppimiseen. Varhaiskas-
vatuksen opettajan tulee kiinnittdd huomiota lapsen puheen ja kielen kehityksen haasteisiin,

jotta hin voi tukea lasta timén sosiaalisissa suhteissa.

Aineistossamme oli lueteltu huomioita opettajille koskien heiddn omaa toimintaansa ja oppi-
misympdristdd. Opettajan tulee muistaa kiinnittdd huomiota omaan puheeseen ja toimintaan,
jotta sisdkorvaistutetta kiyttava lapsi pystyy kuulemaan ja ymmairtdmaén. Opettajien oman pu-
heen pitdisi olla selkedd ja rauhallista. On hyvi opettaa myos muita lapsia kiinnittimééan puhee-
seensa huomiota ja odottamaan omaa puheenvuoroaan, koska istutetta kdyttdvan voi olla vaikea

erottaa samanaikaista puhetta toisesta. Myds oppimisympadristossd voi ottaa sisdkorvaistutetta
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kéayttavan lapsen huomioon muun muassa materiaalivalinnoilla, esteettomyydelld, apuvélineilld

ja kuunteluolosuhteiden parantamisella.

Jokainen lapsi on yksild, mika tarkoittaa, ettd jotkut sisdkorvaistutetta kéyttavit lapset tarvitse-
vat enemmaén tukea kuin toiset. My0s tuen tarpeet ovat yksil6llisid. Puheen ymmartdmistd voi
tukea kayttdimalld muun muassa kuvakommunikaatiota, tukiviittomia tai viitottua puhetta.
Kommunikaatiomenetelméa kuitenkin méérdytyy sen mukaan, mité lapsi on kotona oppinut ja
tottunut kiyttamédn. Tukitoimista, kuten puhetta tukevista kommunikaatiomenetelmistd, es-
teettomyydesti, rauhallisesta oppimisympadristdstd ja vuoropuhelun sidéntdjen opettelusta hyo-

tyvit kaikki ryhmén lapset.
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7 Pohdinta

Tutkimuskysymyksemme osoittautuivat aiheen rajauksesta huolimatta yllattdvan laajoiksi.
Aluksi meilld oli kaksi tutkimuskysymystd, mutta koimme helpommaksi jakaa toisen niistd
kahteen, jotta vastaukset olisivat helpommin hahmotettavissa. Olemme mielestimme onnistu-
neet tutkimuskysymyksiin vastaamisessa. Koemme myds kuvailevan kirjallisuuskatsauksen ol-
leen oikea valinta tutkimusmenetelméksi, koska sen avulla olemme pystyneet tutustumaan laa-
jasti jo tehtyihin tutkimuksiin. Onnistuimme saamaan itsellemme kattavan tiedon sisdkorvais-
tutteesta ja siitd, kuinka meidén tulee se tulevina varhaiskasvatuksen opettajina huomioida, jos
ryhméssdmme on istutetta kédyttava lapsi. Tutkielman tulosten my6td tulemme tulevaisuudessa
kiinnittdimain enemmain huomiota esimerkiksi oppimisympdaristoihin, vaikka lapsiryhma koos-
tuisikin tdysin kuulevista lapsista. Muun muassa kovien pintojen peittdminen ja leikkimisen

déinten vaimentaminen matoilla ovat molemmat hyvia keinoja melutason pienentdmiseen.

Lapi tutkielman olemme johdonmukaisesti kdyttdneet termid sisdkorvaistutetta kayttava lapsi.
Lahdekirjallisuutta lukiessamme usein tormasimme késitteeseen sisékorvaistutelapsi tai lyhy-
emmin Sl-lapsi. Koimme tdmén késitteen kuitenkin leimaavan lasta ja sitd kautta saavan hie-
man negatiivisen sdvyn. Meille on tdrkedd korostaa, ettei kenenkdén vamma tai kehityshiirio

madritd heit tai heidin kykyjdan.

Toinen kisite, jota tutkielmassa olemme kéyttdneet, on kuulovammainen. Se on yleiskésite,
joka kattaa kaikki lievistd kuulovammasta vaikeaan kuulovammaan asti. Koska kasite kuulo-
vammainen ei ole niin tuore kuin sisdkorvaistutetta kdyttidva ja se kattaa suuremman ryhmén
thmisid, myds ldhdeteoksia on tarjolla laajemmin kuin sisdkorvaistutetta kdyttavistd. Koemme,
ettd kuulovammaisuuden kisitteen kédyttiminen sisékorvaistutteen rinnalla on aiheellista tut-
kielmalle, koska sisdkorvaistutteen kanssakin lapsi on lievisti tai keskivaikeasti kuulovammai-

nen.

Tutkielmassamme kéytetystd aineistosta osa on suhteellisen vanhaa, minkd vuoksi olemme
koko ajan tarkkailleet sen luotettavuutta. Esimerkiksi Svirdin tekstit ovat vuodelta 1997, mutta
siséltavit vield tdndkin pdivédnd oleellista ja kdytdnnonldheistd tietoa, jonka pddtimme sisdllyt-
tdd tutkielmaamme. Tutkielmaa tehdessd pyrimme koko ajan etsimdin uudempaa tietoa ka-

siimme ja uudemman lédhteen 16ytyessd korvasimme silld vanhemman.

Tutkielman alussa intouduimme kerddmaéaédn aineistoa jonkin verran myos eri liittojen sivus-

toilta. Liitot tarjoavat monia erilaisia oppaita ja verkkojulkaisuja, jotka ovat tdynnd kaytdnnon
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ohjeita arjen tilanteisiin. Tutkielman edetessd huomasimme niiden ongelmallisuuden luotetta-
vuutta ajatellen, ja pyrimme korvaamaan ne tieteellisesti luotettavammilla teoksilla ja artikke-
leilla. Toisen kidden ldhteet ovat myos luotettavuuteen vaikuttava asia. Tutkielman teon loppu-
vaiheilla kiinnitimme huomiota niiden maardin. Ratkaisimme asian luopumalla tutkielman
kannalta tarpeettomista ja korvaamalla tarpeelliset muilla saatavissa olevilla ldhteilld. Toisen
kéden ldhteistd ainoastaan Poikkeuksen teoria jdi osaksi lopullista tutkielmaamme. Yritimme
saada alkuperdisen ldhteen kdyttoomme, mutta COVID-19-viruksen aiheuttaman poikkeustilan

vuoksi emme sitd saaneet.

Aineistoa valitessa arvioimme muun muassa ldhteiden ikéé, luotettavuutta ja sitd, kuinka hyo-
dyllinen se tutkielmalle olisi. Aiemmin mainitut liittojen verkkojulkaisut rajautuivat ldhteista
pois paria lukuun ottamatta. Niille emme 16yténeet vastaavaa korvaajaa, mutta niissé ollut tieto
oli mielestimme tutkielman kannalta oleellista, joten sisdllytimme ne tydbhomme. Niiti ldhteitad

olemme tukeneet muilla tieteellisesti varmemmilla 1dhteill4.

Pohdimme, missd méiirin apuvilineet ja esteettdmyyden tarjoaminen kuulovammaiselle lap-
selle on hyodyksi tai voiko siité olla joissain tilanteissa my0s haittaa. Voiko se, ettd kuulovam-
maiselle lapselle tarjotaan esimerkiksi pyOrivda tuolia muiden istuessa paikoillaan, asettaa lap-
set eriarvoiseen asemaan ja antaa aihetta kiusaamiselle? Lapsi ei ehké itse koe apuvilineiden
kéayttod samalla tavalla kuin opettaja. Tdiméan vuoksi koemme, ettd on tirkedd keskustella apu-
vélineistd lapsen kanssa. Mielestimme myos silld, ettd kommunikaatiota tukevia menetelmid
kaytetddn koko ryhmén kanssa, voidaan vdhentdd lapsen eriarvoistumista muiden lasten sil-

missa.

Havaitsimme, ettei Suomessa ole tehty paljoa kasvatustieteellistd tutkimusta sisdkorvaistutetta
kayttavistd lapsista 2000-luvun alun jélkeen. Lisdksi tehdyista tutkimuksista suurin osa keskit-
tyy kouluikaisiin. Ulkomaisia tutkimuksia varhaiskasvatusikéisistd istutetta kdyttavisté lapsista
16ytyi enemmén kuin suomalaisia. Koska istuteleikkausten mééra on kasvussa ja niitd tehdddn
hyvin nuorille lapsille, olisi meidédn mielestimme hyvé tehdd enemmén tutkimusta my0s var-

haiskasvatusikaisista.
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