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KUN LAPSEN ON VAIKEA OSALLISTUA
- Psykososiaalisen toimintakyvyn arviointi lasten
toimintaterapiassa 5-12 — vuotiailla asiakkailla

Lapsilla on vahaisesti keinoja ilmaista tunteitaan, ja he ilmaisevat pahaa oloaan usein
samanlaisilla keinoilla. Illmaisutapoina toistuvat usein kayttaytymiseen liittyvat tekijat,
kuten levottomuus, tunnetilaan liittyvat tekijat, kuten artyneisyys tai alakuloisuus,
ajattelukykyyn liittyvat tekijat, kuten keskittymis- ja oppimisvaikeudet sekd suhtautuminen
muihin ihmisiin, joka saattaa ndkya mm. vetaytymisend muiden seurasta tai riitaisuutena.
Syyt pahaan oloon voivat olla moninaisia.

Opinnaytetydbmme tarkoituksena on tarjota tietoa lasten psykososiaalisen toimintakyvyn
arvioinnissa  kaytettavistd  arviointimenetelmistda ja  kaytannoistd teoreettisen
vitekehyksemme  avulla. Teimme  Kkartoittavan  kyselytutkimuksen  Suomen
sairaanhoitopiirien psykiatrisissa yksikodissa toimiville lasten toimintaterapeuteille ja
kerdsimme tietoa arviointikdytdnndistd sekd kaytdssa olevista arviointimenetelmista
Suomessa. Lisdksi opinnaytetydbmme tarkoituksena on heréattaéa keskustelua arviointityon
kehittamisesta toimintaterapeuttien keskuudessa Suomessa.

Tutkielman teoreettisen tarkastelun pohjalta voidaan nahda, ettd psykososiaalinen
viitekehys tarkastelee lapsen psykososiaalisen toimintakyvyn arviointia lapsen toimintaan
osallistumisen tekijoiden nakokulmasta. Naita tekijoitd ovat lapsen sensomotorinen
kehitys, varhainen kiintymyssuhde, temperamentti, vertaisvuorovaikutustaidot, leikki,
selviytymiskyky sek&a yksilon ja ympéristdn vuorovaikutus. Toimintaterapian nakemys
ihmisesta kokonaisuutena toteutuu myoés tassa viitekehyksessa. Lapsen kehitys koostuu
useista elementeistd, jotka kaikki vaikuttavat toisiinsa. Teoreettisessa viitekehyksessa
korostuvat lapsen omassa ymparistéssa tapahtuvan havainnoinnin seka haastatteluiden
merkitys, jonka myota arviointikertoja tarvitaan useampia.

Tiedonantajamme koostuivat padasiassa sairaanhoitopiirien lasten psykiatristen
poliklinikoiden ja osastojen toimintaterapeuteista. Kyselyn mukaan arviointikertojen
madrat vaihtelivat 1-10 kerran valilla ja aikavalit vaihtelivat 1-3 kuukauteen. Suuri osa
tiedonantajistamme ilmoitti saavansa madrittelemattomia lahetepyyntoja.
Tiedonantajamme ottivat tasaisesti kantaa toimintakyvyn eri osa-alueisiin. Arviointitapoja
kaytettiin laajasti, ja yleisesti menetelmid oli kaytdssa useita erilaisia. Kuitenkin
yksittéisilla tiedonantajilla oli p&dosin vahaisesti tai suppeasti strukturoituja ja/tai
standardoituja arviointimenetelmia kaytdssa. Terapeuttien tai yksikdiden itse luomia
menetelmid kaytettiin yleisesti eniten. Varsinaisia standardoituja tai strukturoituja
menetelmid tiedonantajamme kaipasivat lis&a.

ASIASANAT:Toimintaterapia, psykososiaaliset tekijat, arviointi, kyselytutkimus, lapset,
toimintakyky
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WHEN IT IS DIFFICULT FOR THE CHILD

TO PARTICIPATE - THE ASSESSMENT OF
PSYCHOSOCIAL FUNCTIONING IN CHILDREN
AGED 5 TO 12 IN OCCUPATIONAL THERAPY

Children often express their malaise with similar means because they possess few
means to convey their emotions. These expressions often repeat patterns of behavior
such as restlessness, factors connected to the emotional state such as irritability or
downheartedness and factors connected to the ability to think such as difficulties in
concentration and learning. Reactions to other people manifest e.g. as pulling out of the
company of others or rowdiness. The reasons for malaise are complicated.

The purpose of our thesis is to provide data through our theoretical frame of reference on
the evaluation methods and conventions in assessing children’s psychosocial functioning.
The purpose of the survey questionnaire was to acquire knowledge on the assessment
conventions as well as on the evaluation methods currently used in Finland. Furthermore,
the purpose of this thesis was to stimulate discussion to help develop occupational
therapy within the practicing therapists in Finland.

The theoretical analysis section of the thesis illustrates that the psychosocial frame of
reference is concerned with the child’s participation through the assessment of the child’s
psychosocial functioning. Occupational therapy shares this holistic view of man with the
frame of reference. The child’s development comprises of several elements that are all
intertwined. The theoretical frame of reference highlights the importance of observing and
interviewing the child in his or her own environment which necessitates multiple
evaluations.

Our subject group comprised mainly of the occupational therapists working within the
children’s psychiatric polyclinics and wards of the Hospital Districts. According to the
questionnaire the number of evaluations per child varied between 1 to 10 sessions in the
timeframe of 1 to 3 months. Majority of our informants told they received undefined
referrals. Our informants commented evenly all the different categories of functioning.
Evaluation methods were used broadly and in general there were various methods in
practice. However, single informants had limited access to structured and/or standardized
evaluation methods. Most commonly the methods used were those developed by the
therapist himself/herself or within the unit. There is a need for a variety of standardized
and structured methods.

KEYWORDS: occupational therapy, psychosocial elements, assessment, survey,
children, functioning
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1 JOHDANTO

Suomessa lasten psykiatrisen erikoissairaanhoidon toiminnasta vastaavat
padasiassa moniammatilliset tyéryhmat. Toimintaterapeutilta voidaan
pyytaa toimintakyvyn arviointia o0sana moniammatillista arviointia.
Opinnaytetydbmme  toimeksiantajana toimivat Turun sosiaali- ja
terveystoimen laékinnédllisen  kuntoutuksen lastentoimintaterapeutit.
Yhteistydkumppaneillamme on tarve kehittdd arviointimenetelmiaan
vastaamaan sellaisten lasten kuntoutussuunnitelmaa joiden ongelmat

painottuvat enimmakseen psykososiaalisiin toimintakyvyn ongelmiin.

Psykososiaalisen toimintakyvyn ongelmat ilmenevat usein kayttaytymiseen
liittyvind tekijoind, kuten levottomuus, tunnetilaan liittyvina tekijoina, kuten
artyneisyys tai alakuloisuus, ajattelukykyyn liittyvina tekijoina, kuten
keskittymis- ja oppimisvaikeuksina seka suhtautumisena muihin ihmisiin,
joka saattaa ndkyd mm. vetaytymisenda muiden seurasta tai riitaisuutena.

Syyt pahaan oloon voivat olla moninaisia.

Opinnaytetydbmme koostuu kahdesta osasta. Ensimmaisessd osassa
opinnaytetyota kaytdmme psykososiaalista viitekehystd, jonka pohjalta
kuvaamme lapsen psykososiaalisen kehityksen elementteja, jotka
vaikuttavat lapsen sosiaaliseen osallistumiseen hénelle tarkeisiin
jokapaivaisen elamén toimintoihin. Psykososiaalinen toimintakyky koostuu
fyysisestd, psyykkisesta ja sosiaalisesta toimintakyvysta. Nama osa-alueet
vaikuttavat toisiinsa ja tastd syystd niitd ei voida mitata tai arvioida
erillisind. Tata viitekehysta kayttaen selvitiamme, mita toimintaterapeutin
tulisi kaytanndssa arvioida ja miten. Tahan opinnaytetyohon olemme
koostaneet psykososiaalista viitekehysta kayttden taulukoita, joissa on
esitelty kaikki kirjallisuuden seka tutkimusten avulla l6ytamamme
psykososiaalisen toimintakyvyn arviointiin soveltuvat arviointimenetelmat.
Taulukoissa on esitetty myos naiden menetelmien validiteetti seka

reliabiliteetti.
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Opinnaytetydmme toisessa osassa selvitamme kartoittavan
kyselytutkimuksen avulla mita arviointimenetelmia ja kaytantéja Suomessa
on kaytossa psykososiaalisen toimintakyvyn arvioinnissa
toimintaterapeuteilla, jotka tydskentelevat 5-12-vuotiaiden lasten parissa.
Tarkoituksena on tamén kyselyn sekéa teoreettisen viitekehyksen avulla
|0ytad& mahdollisia uusia arviointimenetelmia toimeksiantajamme kayttoon.
Lisédksi opinnaytetyomme tavoitteena on myds valittaa tietoa
toimintaterapeuteille psykososiaalisen toimintakyvyn arviointikaytantojen
nykytilasta Suomessa sekd herattada keskustelua  arviointityon
kehittamisestéa toimintaterapeuttien keskuudessa.

2 TOIMINTATERAPEUTTI MONIAMMATILLISEN
TYORYHMAN JASENENA

Lasten arviointia suoritetaan yleensa moniammatillisissa tydryhmissa, silla
lapsen kehitykseen vaikuttavat osa-alueet ovat moninaisia. (Mulligan
2003, 227.) Ihmisen kehitystd voidaan tarkastella biologisten,
sensomotoristen, kognitiivisten ja sosioemotionaalisten o0sa-alueiden
kautta. (Hautala ym. 2011, 58; Pownall 2001, 34-35.) Toimintaterapeuttien
koulutus tarjoaa mahdollisuuden tarkastella ihmistd erilaisten
kehityksellisten teorioiden kautta. (Pownall 2001, 34-35.)
Toimintaterapeutti voi osallistua lapsen psykososiaalisen toimintakyvyn
moniammatilliseen arviointiin tarjoamalla arvion lapsen
toimintakokonaisuuksista, taidoista ja/tai valmiuksista. (Prior 2001, 135;
Suomen Toimintaterapeuttiliitto 2010, 11-12.)

Ellila ym. (2005) tutkivat psykiatristen osastojen ammattihenkildston
maaraa ja jakaumaa Suomessa. Lasten ja nuorten psykiatrisilla osastoilla
Suomessa on tydskennellyt vuonna 2005 yhteensd 960 henkilokunnan

jasentd, jotka ovat muodostaneet omassa yksikossddn moniammatillisen
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tyoryhman. Padosa moniammatillisen tyoryhman jasenista osastoilla
kuului hoidolliseen henkilokuntaan (81%). Muina tyéryhman jasenina olivat
yleensa laakarit (8%), psykologit (5%), sosiaalityontekijat (3%) ja
toimintaterapeutit (3%). Tyoryhmén jasenind voi toimia my6s muita alan
edustajia, esimerkiksi lastentarhaopettajia ja nuorisotyontekijoitd, joiden
maaraa ei tassa tutkimuksessa tutkittu. Tutkimustulokset kertoivat, etta
Suomessa on vuonna 2005 tydskennellyt yhteensa 14 toimintaterapeuttia
lasten ja nuorten psykiatrisilla osastoilla. Erityistyontekijat toimivat usein
myds osaston lisdksi poliklinikoilla, jolloin heidan tyOpanoksensa ei ole
sidottu vain osastolle. (35.)

Tietous toimintaterapian ammattilaisten tiedoista ja taidoista sek&
vastuualueista saattavat olla osittain rajalliset muilla tyéryhmén jasenilla.
(Lougher 2001, 12; Pottebaum & Svinarich 2005, 8; Harrison & Forsyth,
2005, 181.) Tama saattaa johtaa siihen, ettd toimintaterapeutin rooli ja
tehtavat eivat ole aina selkeat lasten mielenterveystyossa. (Harrison &
Forsyth, 2005, 181.), mistd johtuen toimintaterapian palveluita ei
valttamatta osata hyddyntaa tai siihen saattaa osoittautua odotuksia, joihin
ei toimintaterapiassa voida vastata. Nama tekijat vaikuttavat siihen, kuinka
paljon toimintaterapiaan tehdaan lahetteitd seka siihen, mita lahetteissa
osataan pyytda. (Pottebaum JS., Svinarich A. 2005, 8.)
Toimintaterapeuteilla on ammatillinen velvollisuus ja oikeus selventaa
lahetteen laatijalta arvioinnin tavoitetta sekd huomioida taloudelliset ja
ajalliset resurssit seka henkilokohtainen arviointiosaaminen suhteessa

l&hetteen arviointipyyntéon (Suomen Toimintaterapeuttiliitto 2010, 17).

Ellila ym. (2005) toivat esiin tutkimuksessaan, ettd Suomessa
moniammatillinen  tyéryhma  koostuu paaasiassa  hoidollisesta
henkilokunnasta lasten psykiatrisilla osastoilla. (35.) Toimintaterapeutin
tyd perustuu hyvin erilaisin  malleihin ja viitekehyksiin kuin muun
moniammatillisen tydéryhman jasenten tyd. Toimintaterapian teorioihin
perustuvan tyén tekeminen voi olla haastavaa sellaisissa tyoryhmissa,

joissa on vahva ammattikunnan hoito- tai interventiokulttuuri. Terapeutin
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tulee perustella ja selittéd muille ammattiryhmille omaa muista poikkeavaa
tapaa tehda tyotaan. (Lougher 2001, 12-13.)

Harrison ja Forsyth (2005) toivat esiin mielipidekirjoituksessaan, etta
toimintaterapeuttien tulisi yhdenmukaistaa lasten mielenterveystydssa
tehtavaa toimintaterapiatyota, jotta toimintaterapeutin rooli
moniammatillisessa tyoryhmassa selkiytyisi. Tatd kautta myods kyettaisiin
kehittdmaan nayttdon pohjautuvaa tyota. (181.) Vuonna 2010 Suomen
toimintaterapeutti liitto ry julkaisi Hyvét arviointikaytdnnét suomalaisessa
toimintaterapiassa -ohjeistuksen toimintaterapeuttien ammatillisesta
toiminnasta asiakkaan arviointiprosessissa. Ohjeistuksen tavoitteena on
antaa toimintaterapeuteille yleiset ja  yhteiset l&htokohdat
arviointiprosessin eri vaiheissa huomioitavista asioista. Ohjeistuksen
tyostamisessa  on huomioitu Toimintaterapianimikkeisto seka
ammattieettiset ohjeet. Ohjeistuksen tydstamisessa on hyédynnetty myos
Toimintakyvyn mittaamisen ja arvioinnin kansallinen asiantuntijaverkosto
TOIMIA-hankkeen ty6téa, jonka tavoitteena on parantaa toimintakyvyn
arvioinnin  yhdenmukaisuutta ja laatua. Hyvat arviointikdytannot
suomalaisessa toimintaterapiassa -ohjeistus taydentaa TOIMIA -hankkeen
tuottamaa tietoa sekd tarjoaa ammattialakohtaisia  suosituksia
toimintaterapeuteille, ndin voidaan yhdenmukaistaa arviointikaytantoja.

(Suomen Toimintaterapeuttiliitto, 2010, 5-6.)

Suomessa tarve yhtendistaa kaytantéja on kaynnistanyt myos yksittaisia
hankkeita sairaanhoitopiireissa. Hyksin nuorisopsykiatriassa
tyoskentelevat toimintaterapeutit ovat kokeneet tarvitsevansa kollegiaalista
tukea ja tiedon jakamista ammattikunnan kesken. Heidan tarpeensa
kaynnisti syksylla 2009 Kliinisen toimintaterapian ja toimintakyvyn
tutkimuksen kehittamishankkeen, jota he nimittavat Opintopiiriksi.
Opintopiirissa jaetaan tietoa ja taitoa seka tuetaan ammatillista
identiteettia. Opintopiirin tavoitteena on yhdenmukaistaa ja selkiyttda
toimintakyvyn tutkimuksen kaytantdja seka menetelmia. Opintopiirin

jasenet ovat koostaneet laakareille ja tyéryhmille kirjallisen koosteen

TURUN AMK:N OPINNAYTETYO | Marika Karjalainen ja Susanne Réttd



toimintaterapian teoriasta, toimintakyvyn tutkimuksesta ja kaytettavista
arviointimenetelmisté, joiden avulla laakarit ovat tehneet kohdennettuja

lahetteita toimintaterapiaan. (Halkosalmi ym. 2011, 16-17.)

3 TOIMINTATERAPIAN NAKOKULMA
ARVIOINTITYOSSA

Toimintaterapian ihmiskasityksessd ihminen nahdaan kokonaisena
holistisena olentona. Holistisuudella eli yksilon kokonaisvaltaisuuden
ymmartamisella tarkoitetaan mielen, sielun ja kehon yhteyden
ymmartamista. Naméa kolme muodostavat toimivan kokonaisuuden, eika
nita voi eritelld, eivatkA ne voi toimia erillaan. Toimintaterapian
ihmiskasitykseen siséltyy ajatus siita, ettd ihmisella on sisdinen motivaatio
toimintaan eli ihmisella on luontainen tarve toimia. Toimintaterapiassa
ihminen koetaan yksilollisena ja arvokkaana kokonaisuutena, ja hénet
tulee néhda sosiaalisena, vuorovaikutukseen pyrkivana olentona.
Ihmisella on luontainen tarve kuulua erilaisiin sosiaalisiin ryhmiin ja olla
yhteydessa muihin ihmisiin. (Creek 2002, 32-33.)

Toimintaterapian filosofinen perusta ja keskeiset teoriat ovat
asiakaslahtoisia, toimintakeskeisid ja pyrkivat edistamdan asiakkaan
toimintakykyd. Toimintaterapiassa toimintaa tarkastellaan toiminnan
hierarkkisen mallin eli Top down- ajattelumallin avulla. Ajattelumallissa
toimintaa (occupation) tarkastellaan sen osatekijoiden kautta. Toiminta
muodostuu toimintakokonaisuuksista (performance areas), joiden tulee
olla tasapainossa, jotta ihminen voi hyvin. Toimintakokonaisuuksia ovat
mm. itsesta huolehtiminen, leikki ja vapaa-aika, lepo seka ty6 ja tuottavuus
toiminta. Toimintakokonaisuuksien sisalla kaikki tekeminen (activity) ei ole
aina toimijalle merkityksellistd ja tavoitteellista. Toimijan tekeminen
muodostuu teoista (actions), joita voidaan havainnoida taitoina (skills).
Toimijan taidot muodostuvat pienemmistd osatekijoista, joita kutsutaan

valmiuksiksi tai kyvyiksi (abilities). (Suomen kuntaliitto 2003, 16-17.)
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Tama toimintaterapian n&kokulma lasten arvioinnissa keskittyy
ensisijaisesti  lapsen  osallistumiseen  omassa  ympéaristossaan
maarittddkseen, mika on lapselle ja hanen vanhemmilleen tarkeaa.
Toimintaterapeutti arvioi, mitéa lapsi haluaa tehdd ja hé&nen odotetaan
tekevan voidakseen tunnistaakseen ne tekijat, jotka edistavat tai estavat
naitd lapsuusajan toimintoja. (Coster 1998, 338; Brown & Chien 2010,
137; Stewart 2010, 194; Suomen Toimintaterapeuttilitto 2010, 12.) Kun
naistd toiminnoista on saatu kattava kuva, voidaan arvioida toiminnan
taustalla vaikuttavia valmiuksia, jotta voidaan maarittdd osallistumista
estavia tekijoita. (Coster 1998, 338.)

Toimintakeskeinen ja asiakaslahtdinen arviointi ei keskity lapsen
valmiuksien puutteisiin, jos ne eivat estd lasta osallistumasta hanelle
merkityksellisiin  toimintoihin sek& héneen kohdistuvista rooleistaan
suoriutumiseen hanta itseaan tyydyttavalla tavalla. Tama toimintaterapian
ajattelumalli tuo esiin positiivisia tekijoita, jotka edistavat ja tukevat lapsen
osallistumista valmiuksien puutteellisuudesta riippumatta. Terapian
vaikuttavuutta arvioidaan sen mukaan, kuinka lapsen toiminnallinen
osallistuminen muuttuu, ei pelkastaan sen mukaan, kuinka valmiudet ovat
kehittyneet. (Coster 1998, 340; Olson 2010, 306.) Arvioinnissa siis
muodostetaan kuva arjesta nousevista haasteista, taidoista ja valmiuksista
sekd ympariston antamasta tuesta, jotka vaikuttavat lapsen
osallistumiseen ikatasoisiin toimintoihin, kuten leikkiin, harrastuksiin ja
itsestd huolehtimiseen ja koulun kayntiin. (Olson 1999, 354; Prior 2001,
135))

Toimintaterapeuttien tulisi kiinnittd& huomiota jokaisen lapsen psyykkiseen
hyvinvointiin havainnoimalla lapsen ilmaisemia tunteita, osallistumista ja
ymparistba. Havainnoinnissa tulisi kiinnittdd huomiota tunneilmaisussa
siihen, ilmaiseeko lapsi paivanmittaan iloa ja mielihyvaa. Osallistumisessa
tulisi kKiinnittaa huomiota  siihen, onko lapsella erityisia
mielenkiinnonkohteita tai harrastuksia, jotka edistavat iloa ja hyvinvointia.

Ymparistdon havainnoinnissa tulisi kiinnittdd huomiota siihen, sisaltaako
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ymparistd huolehtivia aikuisia, jotka vahvistavat luonteen vahvuuksia ja
positiivisia tunteita. (Bazyk 2010, 4.)

4 PSYKOSOSIAALINEN VIITEKEHYS

Sosiaalinen osallistuminen muodostuu American Occupational Therapy
Associationin (AOTA) 2002 mukaan jarjestaytyneista
kayttaytymismalleista, joita sosiaalinen jarjestelma edellyttaa ja jotka ovat
yksilbnasemasta riippuvaisia. Lasten sosiaalinen  osallistuminen
lansimaisessa  yhteiskunnassa, edellyttdd heilta jarjestaytyneita
kayttaytymismalleja suhteessa perheisiin, koulutukseen ja yhteisdihin.
Lapsilla joilla on haasteita sosiaalisissa tilanteissa tai tunne-elaméssa, on
suurempi riski ongelmallisiin perhesuhteisiin, akateemiseen
epaonnistumiseen samoin kuin toimintakyvyn vaikeuksiin niin lapsena kuin
aikuisenakin. Perinteisesti kouluissa on paasaantoisesti keskitytty
opettamaan lapsille akateemisia taitoja. Tutkijat ja opettajat pitavat
nykyaan sosiaalisen ja emotionaalisen kehityksen tukemista lasten
koulutuksessa yhta tarkeind, kuin akateemisten taitojen kehittamista.
(Olson 2010, 306.)

Psyykkisten hairididen kehitys on hyvin monitahoista ja sitd ohjaavat
monet eri tekijat. Monimutkaisten jarjestelmien tutkiminen on luonut
uudenlaisen  tieteellisen  teorianmuodostuksen, jota  kutsutaan
kansanomaisesti kaaosteoriaksi. TAma teoria kuvaa sita, kuinka vaikea on
tehda ennusteita, kun ilmiéon liittyy useampi kuin yksi tai kaksi taustalla
vaikuttavaa syytekijga. Kun tekijéiden maara lisdantyy, kasvaa
mahdollisten yhdistelmien maard sellaiseksi, ettd lopputulosta on vaikea
ennustaa, vaikka syytekijat tunnetaan. Lasten psyykkisten tekijoiden
tutkimiseen tama vaikuttaa siten, ettd on tarkeampi tutkia erilaisia
yksil6llisia syiden tai kehityspolkujen malleja kuin etsi yhta erityistd syyta
tietyn sairauden esiintymiselle. Sama hairio, esimerkiksi masennus, voi eri

yksil6illa johtua eri syysta. (Broberg ym. 2005, 32.)

TURUN AMK:N OPINNAYTETYO | Marika Karjalainen ja Susanne Réttd



Toimintaterapeutti ja filosofian tohtori Laurette Olson (1999) on jakanut
psykososiaalisen  kehityksen viiteen osa-alueeseen, joita ovat
kiintymyssuhde, temperamentti, vertaisvuorovaikutustaidot,
selviytymiskyky, yksilon ja ympéariston vuorovaikutus. Nama viisi
psykososiaalisen kehityksen osa-aluetta vaikuttavat tiiviisti toisiinsa.
(Olson 2010, 323.)

Tama viitekehys pohjautuu maaritelmiin ja kayttdytymisen teorioihin,
joiden kautta voidaan hahmottaa sitd, miten lapset oppivat osallistumaan
tehokkaasti sosiaalisissa tilanteissa ja sitd, miten taitojen oppimisen
tukeminen on edellytys sosiaaliselle osallistumiselle paivittdisessa
elamassa. Tassa viitekehyksessd kuvataan myos, miten tehtavat ja
sosiaalisen osallistumisen puitteet voidaan joutua muuttamaan, jotta
voidaan lisata lasten mahdollisuuksia sosiaaliseen osallistumiseen. Yhta
tarkeaa on, ettd toimintaterapeutti voi arvioida ja puuttua sosiaalisiin
nakokonhtiin lasten toiminnallisessa osallistumisessa yhta taydellisesti, kuin
han ka&sittelee toiminnallista suorituskykya sensorisesta ja motorisesta
nakokulmasta. (Olson 2010, 306.)

Kaikkien lasten toimintaterapia vaatii terapeutilta tietoa lapsen
emotionaalisesta ja psykososiaalisesta kehityksestd, jotta terapeutti voi
olla herkkd huomaamaan lapsen kehitykselliset viiveet nailla alueilla.
Tarkeaa tamé& on varsinkin silloin, kun arvioidaan lapsen psyykeen
merkitystd toimintakykyyn. (Pownall 2001, 34; Prior 2001, 34; Creeck
2002, 399.) Melkein kaikilla toimintaterapian asiakkaina olevilla lapsilla on
riskitekijoitd, jotka vaikuttavat emotionaalisen ja psykososiaalisen
kehitykseen. (Case — Smith ym. 1996, 426.)

Psykososiaalinen toimintakyky koostuu fyysisestda, psyykkisestd ja
sosiaalisesta toimintakyvysta. Lapsen normaalin kehityksen
ymmartaminen on tarkeaa arviointiprosessia suunniteltaessa. Tieto auttaa
kokoamaan sopivimmat ja asiaankuuluvimmat kysymykset, valikoimaan

sopivimmat lelut ja toiminnot arviointiin, auttaa saamaan kasityksen eri-
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ikaisten ja eri kehityksen tasojen lahestymistavoista sekd kokoamaan
arviointitiedot yhteen. (Mulligan 2003, 29.)

5 PSYKOSOSIAALISEN KEHITYKSEN OSA-
ALUEET

5.1 Sensomotorinen kehitys

Yhdysvaltalainen lastentoimintaterapeutti ja psykologian tohtori Jean
Ayres on kehittdnyt teorian sensorisesta integraatiosta. Teorian mukaan
lapsen kehitys tapahtuu sensoristen ja motoristen toimintojen kautta.
Lapsella on sisdinen tarve kehittya ja koska kehittymisen halu on niin
vahva, pidamme itsestdan selvana sensomotorista kehitysta. (Ayres 2008,
44.) Kehossamme on runsaasti eri aistitietoa vastaanottavia
aistireseptoreja, joiden kautta saamme aistitietoa kehostamme ja
ymparistostamme. Kun lapsen aivot kykenevat kasittelemaa aistitietoa
tarkoituksenmukaisella tavalla, lapsi voi toimia ymparistossaan
jasentyneesti (Ayres 2008, 15-19.) Ennen kouluikaa lapsen aivot ovat
herkimmillaan vastaanottamaan ja jasentamaan aistimuksia. Kaikkien
lasten sensorisen integraatio eli aistitiedon jasentymisen kehitys tapahtuu
samassa luonnollisessa jarjestyksessa, joillakin nopeammin, toisilla
hitaammin, mutta kaikilla samassa jarjestyksessa. Lapsilla on luonnostaan
vietti, joka ohjaa heidan sensorisen integraationsa kehitysta. Luonto ohjaa
lasta sisédisesti rydmimaan, seisomaan ja kipedmaan ilman, etta heita
pitdd kehottaa siihen. (Ayres 2008, 41-45.)

Ensimmaisten seitseman ikdvuoden aikana lapsi kehittyy kovaa vauhtia.
Han oppii aistimaan oman kehonsa ja ymparillddn olevan maailman.
Ensimmaisen vuoden aikana lapsi oppii nousemaan seisomaan. Han oppii
puheen ja sen, mita erilaiset &anet tarkoittavat. Han oppii ymmartamaan,
miten erilaiset fysiikanlait vaikuttavat h&nen toimintaansa ja kuinka toimia

useiden eri esineiden, lelujen ja vaatteiden seka ihmisten kanssa. Kaikista
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naista lapsi saa aistitietoa ja sensorisen integraation kehityksen myoéta han
oppii kayttdamaan sitd tehokkaasti hyvakseen. (Ayres 2008, 41.)
Sensorinen integraatio tapahtuu aivoissa tiedostamatta eli samoin kuin
hengittaminen tapahtuu, sitd ei tarvitse ajatella. Aivot eivat pysty
sellaisenaan hyodyntamaan ymparistéstd  vastaan ottamiaan
aistiarsykkeita. Kaikki tieto, jonka saamme ymparistostamme ja omasta
kehostamme, valittyy meille aistijarjestelmiemme kautta. Sensorinen
integraatio jasentaa tietoa, jonka aistit eli maku, nako, kuulo, tunto, haju,

like, painovoima ja asento ottavat vastaan (Ayres 2008, 30.)

Joillakin lapsilla sensorinen integraation kehitys poikkeaa merkittavasti
normaalikehityksestd. Tama nékyy jasentymattomana toimintana ja
lapsella todennékoisesti ilmenee mydhemmin ongelmia muilla alueilla.
Kun lapsen keho ja aistijarjestelmat toimivat yhdessa hyvin, on aivojen
mahdollista oppia uusia asioita. Puutteellinen sensorinen integraatio nakyy
usein oppimisvaikeuksina. Useat lapset oppivat kompensoimaan
ongelmiaan jotenkin tai ilmaisevat ongelmia toisella tavalla (Ayres 2008,
87-91).

Ayresin sensorisen integraation teoria (1972, 1989) sekd muiden, jotka
ovat rakentaneet perustaa taman viitekehyksen kautta (Fisher, Murray &
Bundy 1991), ovat tarjonneet toimintaterapialle viitekehyksen, jonka kautta
voidaan tutkia sekavaa, hyperaktiivista, aggressiivisista, stereotyyppista,
jaykkaa tai vetaytyvaa kayttaytymista. Lapsilla, joilla on sensorisen
integraation hairié, voi sensorisen integraation terapia tukea lapsen
edellytyksid osallistua jokapaivaisiin toimintoihin seka vahentaa muun tuen
tarvetta. (Olson 2001, 184.)

On tarkeaa pitdd mielessa, etta koko lapsen kehityksen ajan sensorisen
integraation prosessi edistda lapsen identiteetin rakentumista, mutta myods
monet muut tekijat vaikuttavat identiteetin rakentumiseen vahvasti. Naita
tekijoitd ovat esimerkiksi perhe ja kulttuuri, jotka muokkaavat lapsen
toiminnallisia rutiineja. Tahan vaikuttaa my6s ympariston palaute ja se,

milla tavoin lapsen kayttaytymista tulkitaan. Myo6s lapsen omilla taidoilla ja
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kyvyilla on iso merkitys. Lisaksi merkittavat tapahtumat lapsen elaméassa
voivat vaikuttaa lapsen identiteetin rakentumiseen. (Parham & Mailloux
2010, 329.) Kaikkien alyllisten taitojen sekd kayttaytymisen ja
emotionaalisen kypsymisen perusta on Kkuitenkin sama. Kaikki on

rakentunut sensomotorisen perustuksen varaan (Ayres 2008, 45).

Lapsilla, joilla on kehityksellisia hairioita, on 2.5-5 kertaa korkeampi riski
sairastua psyykkisesti. Yhdella kolmesta lapsesta, jolla on kehityksellisia
hairioita, esiintyy psyykkisia ongelmia. Selkeaa syyta tdhan ei ole, mutta
ne saattavat johtua kehityksellisen hairion mukanaan tuomasta arjen
stressista, silla nama lapset kohtaavat muita lapsia enemman sosiaalisesti
negatiivisia  ympaéristoja ja kokemuksia. Toimintaterapeuteilla on
mahdollisuus palveluidensa avulla edistdd lasten positiivista psyykkista
kehitysta merkityksellisten toimintojen avulla seké tukiessaan normaalia
kehitysta tarkoituksenmukaista toimintaa tukevassa ymparistossa. (Bazyk
2010, 2.)

5.2 Varhainen kiintymyssuhde

Lapsen syntyessa vanhemman ja lapsen vdlille syntyy ainutlaatuinen ja
kehittyva suhde, jota kutsutaan kiintymyssuhteeksi. Kiintymyssuhteessa
lapsi saa psykologista tukea, turvallisuudentunnetta sekd biologisten
tarpeiden hoitoa. (Olson 1999, 326; Davidson 2010, 406.) Lapsen ja
vanhemman valinen kiintymyssuhde on lapsen tunne-elaman, sosiaalisen
ja fyysisen kehityksen kannalta erittdin tarkeda (Ayres 2008, 102).
Varhaisen kiintymyssuhteen luoma turvallisuus tai turvattomuus vaikuttaa

koko ihmisen elamé&aén kivijalan tavoin (Broberg 2005, 7).

Varhaisen  kiintymyssuhteen  muodostumiseen vaikuttavat lapsen
temperamentti ja persoonallisuus. Mahdolliset viiveet lapsen kehityksesséa
tai sensorisen prosessoinnin pulmat saattavat puolestaan vaikuttaa
heikentavasti kiintymyssuhteen muodostumiseen. (Olson 1999, 326;
Davidson 2010, 405.) Ayresin teorian mukaan tutkimukset osoittavat, etta
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varhainen kiintymyssuhde perustuu paaosin tuntoaistiin. Jotta lapsi voi
muodostaa emotionaalisen kiintymyssuhteen, tulee h&nen aivonsa tulkita
kontaktissa syntyvat aistimukset oikein. Lapsen tunne-elamén kehitys on
vakavassa vaarassa, jos lapsi ei kykene tulkitsemaan aistimuksia oikein.
Tama korostuu, jos lapselta puuttuu naiden lisdksi emotionaalinen
turvallisuuden tunne. (Ayres 2008, 102.) Lisdksi kiintymyssuhteeseen
vaikuttavat ~ vanhempien omat kokemukset lapsuudesta  ja
vanhemmuudesta (Olson 1999, 325). Vanhemmilla saattaa olla myos
muita heidan hoivakykydan heikentavia tekijoitd. Yleisin naistd on
vanhemman masennus (Olson 1999, 330).

Varhainen kiintymyssuhde sek& maaraltaan ettd laadultaan on tarkea
itsetunnonrakentaja. Lukuisissa tutkimuksissa on osoitettu, ettéd lapset
jotka kokevat valinpitaméatonta ja heidan tarpeistaan piittaamatonta hoitoa
seka toistuvia varhaisia hylatyksi tulemisen kokemuksia ovat yhteydessa
heiddn mydhempien vuosien itsetuntovaurioihin. Se, ettei kykene
luottamaan muihin, vie samalla kyvyn luottaa itseenséd. (Keltikangas-
Jarvinen 2004, 128; Davidson 2010, 407.) lhmisille joilla itsetunto on
vaurioitunut, on tyypillistda paitsi vahainen itseluottamus myo6s
joustamattomuus uusissa tilanteissa ja kyvyttomyys [0ytd& sopivia
toimintamalleja vastoinkaymisten tullessa (Keltikangas-Jarvinen 2004,
128). Varhaisen kiintymyssuhteen laatu vaikuttaa lapsen kykyyn olla
vuorovaikutuksessa muiden kanssa, luoda ja yllapitdd kaverisuhteita.
(Olson 1999, 327; Davidson 2010, 406.) Varhainen kiintymyssuhde
vaikuttaa myos lapsen selviytymiskykyyn, leikki- ja
ongelmanratkaisukykyyn sekéa pettymyksen ja rajojen sietokykyyn. (Olson
1999, 327.)

Ihanteellinen kiintymyssuhde muodostuu joustavaksi siten, ettd se ajan
myota tukee lasta myds itsenaiseen selviytymiseen. My6s vanhempien
tulee osata muokata tarjoamaansa apua suhteessa lapsen kehitykseen.
Esimerkiksi kaksivuotias lapsi voi viela tarvita konkreettista fyysista tukea

kilvetessdan hiekkalaatikolle. Kun lapsi on kuusivuotias, riittda usein niin
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sanottu henkinen tuki. Vanhemmat ovat tilanteessa lasna, mutta he voivat

jo jattaytya esimerkiksi istumaan puiston laidalle. (Olson 1999, 326.)

Joskus jo hyvin muodostunut lapsen ja hanen hoitajiensa vélinen
kiintymyssuhde voi  kuitenkin  erilaisten olosuhteiden muutosten
seurauksena heikentyd. Taman kaltaisia tilanteita voivat olla esimerkiksi
vanhempien avioero tai vanhempien sairaus. Vanhempia tukemalla myo6s
heikosti muodostuneeseen kiintymyssuhteeseen voidaan vaikuttaa
positiivisesti, mika puolestaan saattaa edesauttaa lapsen koulussa
suoriutumista, ystavyyssuhteita sekd tukea lasta kokonaisvaltaiseen
ikatasoiseen leikkiin. (Olson 1999, 327.)

Toimintaterapeutti voi tukea lapsen ja vanhemman kiintymyssuhdetta
jakamalla tietoa lapsen kehityksestda, kommunikaatiotavoista seké
auttamalla vanhempia kehittdmaan ratkaisuja ongelmatilanteisiin.
Toimintaterapeutti voi auttaa perhettd huomaamaan arjen stressia
aiheuttavia tekijoita, jotta tilanteisiin voidaan kehittaa ratkaisuja muun
muassa luomalla arkeen struktuuria ja rutiinia, jotka soveltuvat parhaiten

lapsen ja perheen tarpeisiin. (Davidson 2010, 407.)

5.3 Temperamentti

Puhuttaessa  lapsen peritystd,  synnynndisesta tavasta olla
vuorovaikutuksessa ympariston kanssa kaytetdan sanaa temperamentti.
Siihen, miten temperamentti lapsella ilmenee vaikuttaa lapsen kyky,
saadelld tunteita, motoriikkaa seka tarkkavaisuutta tarkoituksenmukaisella
tavalla seka lapsen itsesaatelykyky. (Davidson 2010, 404; Olson 2010,
317.)

Keltikangas-Jarvisen mukaan temperamentti on ihmisen my6hemmaéan
persoonallisuuden varhainen perusta, biologinen perusta. Temperamentti
siséltdd joukon synnynndisia taipumuksia tai valmiuksia, jotka nahdaan

raakamateriaalina, josta ympariston vaikutus, kuten lapsen saama
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kasvatus, yhteison odotukset ja kulttuurin normit ja arvostukset
muokkaavat persoonallisuuden. (Keltikangas- Jarvinen 2004, 36.)

Osa lapsista on temperamentiltaan helposti miellytettavia. He sopeutuvat
helposti ymparistoonsa. Heilla on saanndlliset ruokailu- sekd unirytmit ja
he ovat yleisesti tarkkaavaisia ja iloisia heidan huoltajiensa kanssa. Toiset
lapset voivat puolestaan muuten olla temperamentiltaan helposti
miellytettavissa, mutta he reagoivat vahvasti muutoksiin. Heidan
adaptaationsa erilaisiin uusiin tilanteisiin tapahtuu siis hitaasti. Lapset,
jotka ovat temperamentiltaan haasteellisia, ovat vaikeita miellyttda, usein
pahalla tuulella ja heilla on usein my6s epasaanndéllinen ruokailu- seka
unirytmi. Osalla néaistd lapsista esiintyy ylivilkkkautta, yliherkkyytta,
hairidalttiutta, tunteiden epévakaisuutta tai tyytymattomyyttd Usein lapsilla,
joilla on aistisaatelyn pulmia, on haasteellinen temperamentti. Nama
lapset voivat kokea maailman fyysisesti tai sosiaalisesti erittain
stressaavaksi, samoin kuin heidan hoitajansa voivat kokea
vuorovaikutuksen heidan kanssaan yhtalailla stressaavaksi. (Davidson
2010, 404; Olson 2010, 308).

Persoonallisuus kehittyy vuorovaikutuksesta elinympariston kanssa.
(Olson 1999, 324; Ayres 2008; 90; Davidson 2010, 405.)
Kayttaytymismalleja ei voisi oppia, ellei olisi jotain, mistd oppia (Ayres
2008, 90). Temperamentin ilmenemiseen voidaan siis vaikuttaa
muokkaamalla lapsen ymparistdd, tosin synnynndinen temperamentti
sdilyy. (Olson 1999, 324; Davidson 2010, 405.)

Temperamentin  pysyvyys ei kuitenkaan ole piirre, joka sailyy
samanlaisena koko ihmisen elaman. Pysyvyyteen vaikuttaa
ikakausivaihtelu eli temperamentin piirteet saavat erilaisia muotoja eri-
ikéaisilla. Esimerkiksi impulsiivisuus on pysyva piirre, mutta se ilmenee eri
tavoin, jos kyseessa on aikuinen tai pieni lapsi. Tahan vaikuttaa aivojen
kehitys ja niiden rakenteelliset muutokset. Lisdksi temperamentin
iimenemiseen vaikuttavat kasvatus ja ymparistd. (Keltikangas-Jarvinen
2004, 174.)
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Lapsi sopeutuu ymparistoon oppiessaan omien kokemustensa kautta,
mitd odottaa. Lapsen padivittdinen eldm& muuttuu jossain maarin
rutiininomaisemmaksi lapsen kyetessd mukauttamaan temperamenttiaan
ymparistoonsad nahden. Kaytannossa lapsi voi sopeutua perheen, koulun
ja yhteisdn sosiaalisiin odotuksiin tehokkaasti, vasta kun lapsi kykenee
hallitsemaan omia impulssejaan ja keskittdmaan huomionsa tarvittaessa
sosiaalisiin  toimintoihin. (Davidson 2010, 405; Olson 2010, 317.)
Keltikangas korostaa, ettéd synnynnainen temperamentti ei suinkaan selita
kaikkea lapsen levottomuutta ja keskittymiskyvyttomyyttd. Levoton kaytos
voi heijastaa monia eri asioita lapsen kehityksessa. (Keltikangas-Jarvinen
2004, 171))

Kun lapsella on haasteita kasitella uusia tilanteita tai lapsella on
vaikeuksia sopeutua rutiineiden muutoksiin, se todennékdisesti vaikuttaa
lapsen kykyyn sopeutua ja tulla hyvaksytyksi omassa ymparistossaan.
Lapselle voi olla vaikeaa olla avoin oppimaan ymparistostaén, jos hén ei
kykene saatelemdén tunteitaan tai temperamenttiaan. Silloin lapsi ei
vastaa tarkoituksenmukaisella tavalla hoivaan ja ohjaukseen tai hanella
saattaa olla haasteita osallistua leikkiin ikéatovereidensa kanssa. (Olson
2010, 318.)

Kun, mietitddn temperamentin merkitystd lapsen psykososiaaliseen
toimintakykyyn vaikuttajana, on tarked huomioida lapsen ja hanen
vanhempansa temperamenttien yhteen sopivuus. (Olson 1999, 324;
Davidson 2010, 405.) Joissain perheissa lapsi ja hanen vanhempansa
voivat olla temperamentiltaan hyvin samankaltaisia, jolloin vanhempien voi
olla helppo ymmartaa lapsensa vaikeampaakin temperamenttia. Jos
vanhemmat ja lapsi ovat temperamentiltaan hyvin erilaisia ja epasopivia,
voi tdma vaikuttaa heidan valiseen suhteeseensa negatiivisesti.
Vanhempien voi olla vaikea asettautua lapsen asemaan, ja suhde saattaa
olla kired. Tama saattaa muodostaa noidankehén, jonka seurauksena niin
lapsi kuin hanen vanhempansa saattavat valttdd vuorovaikutustilanteita
valttadkseen konfliktitilanteet. (Olson 1999, 324.)
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Keltikangas-Jarvisen mukaan sama temperamentin piirre voidaan eri
yhteyksissa kokea positivisena tai negativisena ominaisuutena.
Esimerkiksi  kun  koululainen  suorittaa  matematiikan tehtavaa
luovuttamatta, vanhemmat kokevat taman sinnikkdan kaytbksen
positiivisena piirteend. Jos lapsi yhtd perddn antamattomattomasti vaatii
vanhemmiltaan jotain, voivat vanhemmat kokea taman negatiivisena
piirteena. Temperamentti on siis sama, mutta riippuen asian yhteydesta se

voi herattdd hyvaksynnan tai moitetta. (Keltikangas-Jarvinen 2004, 168.)

Mitd sujuvampi vuorovaikutus on siis vanhempien ja lapsen valilla, sita
vahaisempi merkitys lapsen temperamentilla on kehityksen kannalta
(Broberg 2005, 69). Vanhempien tulee tuntea oma ja lapsensa
temperamentti, jotta he voivat paremmin ymmartaa kuinka ympéristda
kannattaisi muokata ja strukturoida (Olson 1999, 325). Toimintaterapeutti
voi auttaa vanhempia, paivahoidon henkilbkuntaa ja opettajia
ymmartamaan lapsen temperamenttia sek& tunnistamaan, milloin toiminta
ja ympariston vaatimukset eivat sovi yhteen lapsen temperamentin
kanssa. Kun lapsen temperamentti otetaan huomioon ja ennakoidaan
suunnitellessa ja rytmitettdessa toimintoja, voidaan mahdollistaa lapsen

aktiivinen osallistuminen ilman turhautumisia. (Davidson 2010, 405.)

5.4 Vertaisvuorovaikutustaidot

Vertaisvuorovaikutustaidoilla tarkoitetaan kaverina olemisen taitoja ja
vuorovaikutustaitoja vertaistensa kanssa. Perustana myos néiden taitojen
kehittymiselle on varhainen kiintymyssuhde. (Olson 1999, 330; Davidson
2010, 406.) Lapsen tunteiden saatelykyky toimii perustana hanen
luodessa vuorovaikutussuhteita ikatovereihinsa (Olson, 2010, 314).
Lapsuuden yksi isoimpia kehityksen haasteita on sosiaalisten taitojen
kehittyminen, joita tarvitaan kaikissa tulevissa ihmissuhteissa (Woodyatt &
Rodger 2009, 166).
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Lapsi kokee muut lapset Ilumoavina, silla nama ovat enemman
samanlaisia kuin h&n itse, verrattaessa aikuisiin. Vuorovaikutus
ikatovereiden kanssa vaatii lapselta enemman taitoja, koska myos toisilla
lapsilla on oma tahtonsa, jonka mukaan he haluavat toimia. Lasten kanssa
toimiminen vaatii siis enemman neuvottelutaitoja, toisin kuin aikuisten,
jotka usein antavat lapsen johtaa leikkia. Lapsen kasvaessa ja kehittyessa
han harjoittelee ja oppii muilta lapsilta toisten kuuntelua, neuvottelutaitoja,
omien halujen esiin tuomista sek& sopuratkaisujen tekemistd. (Olson
2010, 312-314.)

Usein lapsen leikkiin osallistumista ja vertaisten kanssa tapahtuvaa
vuorovaikutusta estavat lapsen heikot leikkitaidot. Silloin lapsi ei nauti
leikistd muiden lasten kanssa ja lapsi vetaytyy naista tilanteista tai joutuu
jatkuviin konfliktitilanteisiin. (Olson 1999, 352-353.) Toisaalta lapsella
saattaa olla hyvat leikkitaidot, mutta heikot sosiaaliset tai selviytymistaidot.
Lapsi saattaa kokea, etta toiset lapset eivat pida hanesta tai kohtelevat
hantd huonosti tai hdn ei koe olevansa hyvad hanelle tarkeissa
toiminnoissa. (Olson 1999, 354.)

Jos lapsella on muita heikommat valmiudet, saattaa toimintojen
haasteellisuus vaikuttaa itsetunnon heikkenemiseen. Heikko itsetunto
saattaa johtaa huonoon kaytbkseen ja toisten kielteiseen reagointiin.
Talléin hadnen on vaikeaa ajatella toisten parasta, silla hanen tulee
keskittyd omaan onnistumiseensa ja itsensa tarkeaksi tuntemiseen. Talldin
peleissa ja leikeissa haviaminen saattaa uhata lapsen heikkoa itsetuntoa
ja talldin han mahdollisesti pyrkii pilaamaan koko leikin. Lapsi saattaa
talldin leikkid itsed&n nuorempien lasten kanssa, jotka eivat haasta hanta
tai itseaan vanhempien lasten kanssa, jotka hyvaksyvat ja ymmartavat
hanta. Joskus lapsi saattaa hakeutua myds vain aikuisten seuraan. (Ayres
2008, 95.) Toimivat vertaisvuorovaikutustaidot nakyvat, kun lapsi on
toisten lasten hyvaksyma ik&an sopivissa ja tai kehitykseen sopivissa
ryhmissa. Lapsi ldhestyy muita ikatovereitaan positiivisella tavalla
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aloittaakseen vuorovaikutuksen ja vastaa positiivisesti useimpiin muiden
aloitteisiin. (Olson 2010, 322.)

Ryhmassa toimiminen kehittdd lapsen psykososiaalisia taitoja seka
leikkitaitoja  (Olson 1999, 331). Lapset joilla on heikompi
tunteidensaatelykyky, eivat todenndkodisemmin pysty samalla tavoin
hyodyntamaan sita positiivista vaikutusta jonka ikatoveriryhmissa toiminen
tarjoaa emotionaaliseen tai sosiaaliseen kehitykseen (Olson 2010, 314).

Leikki

Lapsen ollessa terve han motivoituu luonnostaan leikkiin. Leikki on
toimintaa, joka synnyttaa sisdisen mielihyvan (Olson 1999, 323). Yleisesti
tiedetdan, ettd leikki vaikuttaa kognitiiviseen, fyysiseen, sosiaaliseen,
emotionaaliseen ja kielen kehitykseen (Rigby & Rodger 2009, 180). Leikki
sisaltdda aanien, liikkeiden, esineiden ja erilaisien toimintamallien
tutkistelua ja uudelleen yhdistamista. Tutkiskelu ja uudelleen yhdistely
tapahtuu puolestaan taman prosessin tuoman ilon vuoksi. (Olson 1999,
323.) Leikin kautta lapset rakentavat maailmankuvaansa (Rigby & Rodger
2009, 180).

Leikin eri muotoja ovat sensomotoriset, rakentelu, mielikuvitus- ja
yhteisleikit. Leikkien muodot menevat paallekkain lapsen yhdistellessa
niitd (Olson 1999, 335.) Leikki kehittyy ominaisuuksiltaan ja laadultaan
lapsen kasvaessa (Mulligan 2003, 100). Leikin kautta lapsi tulee
tietoiseksi, kuinka hanen kehonsa toimii suhteessa ymparistoon ja
erilaisiin aktiviteetteihin. Lapsi ei ainoastaan opi ymmartamaan, mita han
on itse kykeneva tekemaan, vaan oppii myds ymmartamaan, miten eri
asiat toimivat ja miten tehd&d erilaisia asioita. Leikkii haastaa lasta
kayttamaan kykyjaan seka mielikuvitusta. (Rigby & Rodger 2009, 180.)
Asennoitumista  leikkiin kutsutaan  yleensa leikkimielisyydeksi.
Leikkimielisyys ja kognition kehitys ovat yhteydessa toisiinsa. (Knox 2010,
542.)
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Lapsen kuvitteellisten leikkitaitojen kehittyminen edellyttdd kehitysta
kielen, motoristen taitojen, sensorisen tietoisuuden, sosiaalisten taitojen,
emotionaalisen tietoisuuden ja kognition alueilla. Kuvitteellinen leikki
kehittyy 18 kuukauden ja seitseman ikavuoden valissa. (Stagnitti 2009a,
61.)

Stagnitti jakaa kuvitteellisen leikin osa-alueisiin, joiden kautta h&n kuvaa
kuvitteellisen leikin kehittymistd osana lapsen kehitysta. Naita osa-alueita
ovat leikin teemat, leikin sarjallisuus, esinekorvaavuus, sosiaalinen
vuorovaikutus, roolileikki seka nukke/nalleleikki. (Stagnitti 1998, 1.)
Kuvitteellisen leikin taidot edellyttavat loogista ajattelua, sarjallista
ajattelukykya ja ajattelun organisointia. Taito sarjoittaa leikkitoimintoja
saattaa liittyd myds siihen, miten lapsi ymmartaa kieltd. Kyky sarjoittaa
toimintaa loogisessa jarjestyksessa toimii perustana tarinan kerronnalle,
mika puolestaan liittyy lukemistaidon varhaisiin valmiuksiin. Lapsi, jolla on
kyky jasentaé leikkitoimintaa loogiseen tapahtumajarjestykseen, kykenee
leikkiin, jossa leikin tarinalla on juoni, alku ja loppu. (Stagnitti 1998, 45.)

Jotta lapsi voi osallistua leikkiin muiden kanssa, hanelld tulee olla leikkiin
vaadittavat  taidot. Leikkitaitojen kehittyminen on edellytys
vertaisvuorovaikutustaitojen  kehittymiselle ja ne ovat toisistaan
riippuvaisia. Toisin sanoen, lapsi sitoutuu helposti toisiin lapsiin, laajentaa
ja valmistaa huolellisesti leikkitaitojaan vuorovaikutuksessaan muiden
lasten kanssa. (Olson 1999, 333-334.) Leikin kautta lapsi tutkii toiminnan
rajoja, mikd samalla valmistaa lasta hyvaksymaan ennalta maarattyja
ryhmén saantdja ja tarvetta kehittaa taitoja, joita vaaditaan organisoituun
vapaa-ajan toimintaan osallistumiseen (Olson 1999, 334-335). Leikin
siséltd on yleensa yhteydessa myos lapsen perheeseen seka sosiaalisen
ja kulttuuriseen ymparistoon. Ympaéristd tarjoaa lapsen leikille fyysiset,
psykologiset, sosiaaliset, kulttuuriset ja henkiset vaatimukset ja resurssit.
(Knox 2010, 542.)
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5.5 Selviytymiskyky

Selviytymiskyky on psykososiaalisen viitekehyksen mukaan lapsen tapa
hoitaa uusia ja haasteellisia tilanteita. Selviytymistaidot kehittyvat, kun
lapsen vanhemmat tukevat sen tyyppisia selviytymistapoja, jotka sopivat
lapsen temperamentin kanssa yhteen joka edesauttaa lapsen aktiivista
sitoutumista fyysiseen ja sosiaaliseen ymparistoon. (Olson 1999, 341.)

Lapsen kasvaessa han alkaa itse vahitellen ottaa vastuuta omasta
kayttaytymisen saatelystadn. Lapsi oppii tiedostamaan omia tunnetilojaan
ja muokkaaman omaa toimintaansa stressaavissa tilanteissa valitsemalla
tilanteeseen sopivan, stressia vahentavan toiminnan tai vuorovaikutuksen.
(Olson 1999, 341.) Lapsi kohtaa jokapaivaisessa arjessa tilanteita, jotka
vaativat lapselta sinnikkyyttd. Lapsi on sinnikds, jos han kykenee
keventamaan onnistuneesti stressia, jota uudet ja haastavat tilanteet
aiheuttavat. Sinnikkyys on kyky palauttaa tasapaino lyhyessa ajassa
stressaavan tilanteen jalkeen. Tama tarkoittaa, ettd lapsi on
emotionaalisesti rauhallinen ja kykenee keskittymaan leikkiin tai muuhun

vaadittavaan toimintaan. (Olson 1999, 341.)

Kun lapsen kayttaytymiseen vaikuttaa aistisdatelyn pulmat, hén reagoi
tilanteisiin eri tavalla kuin toiset lapset samoissa olosuhteissa.
Todenndkdisesti hanen on haasteellista kasitella arjesta nousevaa
stressia puhumattakaan uusista ja oudoista tilanteista. (Ayres 2008, 95.)
Sinnikkyytta vaativa tilanne voi syntya esimerkiksi silloin, jos lapsi tulee
ikatoverinsa torjumaksi. Talléin lapsen tulee tunnistaa oma reaktionsa
seka paatella mik& siihen johti. Taman jalkeen lapsen tulee vastata
tilanteeseen tavalla, joka johtaa hyvaksyntdén tai ei vahingoita hanen
itsetuntoaan. Lapsi voi menné kotiin puhumaan tilanteesta tai han voi
keksid tavan joka johtaa ikatoverinsa seuraan, esimerkiksi keksimalla
uuden toiminnan tai etsimalla toisen kaverin jonka seuraan hakeutua.
(Olson 1999, 341-324.) Ymparistd tarjoaa lapselle monia leikki- ja
toimintamahdollisuuksia. Tastd syystad lapselle jolla on kyky selviytya,
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motivaatio leikkiin ja toimintaan on suurempi kuin mahdollista
turhautumista aiheuttavat tekijat. (Olson 1999, 342.)

5.6 Yksilon ja ympariston vuorovaikutus

Lapsen kehityksen virstanpylvaiden ja toiminnallisten tavoitteiden
saavutukset ovat lapsen sek& h&nen ymparistbnsa jatkuvan
vuorovaikutuksen tulosta. Yksilon ja ympariston vuorovaikutus tapahtuu
paaosin kotona, koulussa ja yhteisdssa. (Davidson 2010, 404; Olson
2010, 319-320.) Hyva koti tarjoaa psyykkista ja fyysista turvallisuutta
vanhempien lasndolon kautta. Lis&ksi koti tarjoaa voimavaroja leikkiin
seka kulttuurin, rituaalien ja roolien periytymisen. Kaikkein tarkein hyvan
kotiympériston tarjoama elementti on johdonmukainen, huolehtiva
aikuinen, joka tarjoaa lapsen elamaan struktuuria ja rajat, joiden kautta

lapsi oppii toimimaan omassa yhteisfssédan. (Olson 2010, 319-320.)

Kouluympariston tulee olla fyysisesti lapselle turvallinen. Koulun tulee
huolehtia, ettd lapsen biologiset tarpeet tulevat tyydytettyd. Koulu tarjoaa
lapsen oppimiselle tarvittavat tilat ja tarvikkeet. Yhteisossé lapsi saa
roolimalleja, mahdollisuuden ympariston tutkimiseen seka leikkiin ja muihin
yhteisiin toimintoihin. Ensisijaisesti tarkeintd on, etta koulu tarjoaa lapselle
valittavan opettajan, joka tarjoaa lapsen vaatimaa struktuuria ja tukea,
jotta lapsen on mahdollista keskittya opiskeluun. (Olson 2010, 320-321.)

Hyvan strukturoidun yhteison tulisi tarjota selkeét aikuisen ja lapsen
roolimallit. Lisaksi hyvan yhteison tulisi antaa lapselle mahdollisuus tutkia
ymparistdaan turvallisesti seka tilat, resurssit ja vapauden sitoutua
erilaisiin  leikkeihin tai yhteisbn toimintaan. (Olson 2010, 321.)
Sosiaalistuminen puolestaan on eteneva prosessi, koska ihmisen roolit
vaihtuvat elaman aikana (Rodger & Ziviani 2009, 18). Sosiaalisen ja
kulttuurisen ymparistonsd kautta lapselle valittyvat myds tietyt
rooliodotukset. Roolin odotuksiin vastaaminen vaikuttaa puolestaan lapsen

kehitykseen ja persoonallisuuteen. Onnistunut rooliin asettautuminen
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jontaa  vahvaan sosiaaliseen  hyvaksyntaan, kun puolestaan
epaonnistuminen  roolin  odotuksiin  ndhden johtaa sosiaaliseen
paheksuntaan (Rodger & Ziviani 2009, 15.)

6 ARVIOINTIPROSESSI

Arviointiprosessin  ensimmaisessd osassa luodaan  asiakkaasta
toiminnallinen profiili (Mulligan 2003, 25; Coster 2008, 13; AOTA 2012,
26.), eli selvitetddn alustava toimintaterapian tarve seka asiakkaan
elamantilanne,  (Toimintaterapianimikkeist6 2003, 34; Suomen
Toimintaterapeuttiliitto 2010, 18.) joka sisdltda asiakkaan toiminnallisen
historian, tietoa asiakkaan nykyisistd toiminnoista, toiminnallisuudesta
nousevista huolista ja prioriteeteista seka interventioista (Davidson 2010,
423; AOTA 2012, 26). Lisaksi selvitetaan, kuinka kauan haasteita on
ilmennyt ja missa tilanteissa ne nakyvat vahvinten. (Olson 1999, 354; Prior
2001, 135.) Myos lapsen kohtaamat mahdolliset traumaattiset kokemukset
tulee huomioida, kun muodostetaan kuvaa lapsen toiminnallisuudesta.
(Stewart 2010, 194.) Ymmartaakseen lapsen arjesta nousevien
ongelmatekijoita tulee lapsen arkinen ymparistd ottaa huomioon.
Arvioinnissa tulee selvittdd muuttuneet eldmantilanteet seka perheen
voimavarat, jotta voidaan méaarittda ratkaisua ongelmiin. Arvioinnissa tulee
huomioida rutiinien ja roolien merkitys lapsen kayttaytymiseen ja
temperamentin ilmenemiseen. (Stewart 2010, 194.) Lapsen taustatiedoista
tulisi kerata, niin paljon kuin on mahdollista, tietoa lapsen aiemmista ja
nykyisistd paivakoti-, koulu-, terapia-, seka hoitotiedoista (sairaala,
neuvola). (Mulligan 2003, 28; Davidson 2010, 423.) Arvioinnin
ensimmainen osa muodostetaan esitiedoista saatujen tietojen seké
haastatteluiden ja itsearvioinnin avulla (Toimintaterapianimikkeisté 2003,
34).

Arviointiprosessin toisessa osassa analysoidaan toimintaa (Mulligan 2003,

25; AOTA 2012, 26), eli arvioidaan asiakkaan toimintakokonaisuuksien
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hallintaa sek& taitoja ja valmiuksia, joita asiakas tarvitsee suoriutuakseen
hanelle tarkoituksenmukaisista ja merkityksellisista
toimintakokonaisuuksista. (Toimintaterapianimikkeistd 2003, 34; Asher
2007, 12; Suomen Toimintaterapeulttilitto 2010, 18.) Arvioinnissa tulisi
hyodyntdad arviointimenetelmia, joiden painotus on paivittaisissa
toiminnoissa, joiden avulla toimintaterapeutit ovat siirtyneet pois
ongelmakeskeisista menetelmistd kohti menetelmid, jotka auttavat
ymmartamaan paremmin lapsen sosiaalista ja yhteiskunnallista
osallistumista (Brown & Chien 2010, 137; Stewart 2010, 194).

Toimintaterapia-arvioinnissa  lapsi  arvioidaan kokonaisvaltaisesti.
Toimintaterapeutin muodostaessa arviointia tulee sen olla kattava ja
arviointimenetelmid on hyodynnettava laajasti. (Prior 2001, 135; Asher
2007, 13; Suomen Toimintaterapeulttiliitto 2010, 17.) Arviointi sisadltaa
lapsen sensomotoristen, kognitiivisten ja psykososiaalisten taitojen ja
valmiuksien arvioinnin. Naiden tekijoiden arviointi tulisi aina olla osana
toimintaterapeutin tekemaéa arviointia. (Prior 2001, 135.) Naiden liséksi
tulee arvioida lapsen ymparistotekijoiden merkitys, joka saattaa vaikuttaa
lapsen  osallistumiseen  paivittdisissda  toimissa seka vaikuttaa
psykososiaalisten oireiden ilmenemiseen. (Prior 2001, 135; Stewart 2010,
194.)

Toimintaterapeutin sensomotoristen taitojen ja valmiuksien arviointi tarjoaa
moniammatilliselle psykososiaalista toimintakykya arvioivalle tiimille
ainutlaatuisen panostuksen. Toimintaterapeutin tekema sensomotoristen
taitojen ja valmiuksien arviointi antaa tyoryhmaélle tarkeda tietoa, onko
lapsen mahdollisten paivittaisten toimintojen haasteellisuuden taustalla
jokin tietty fyysinen tai kehityksellinen viivastyma tai muu tekija. Nama
tekijat saattavat selittaa joitain lapsen kaytoksen erityispiirteita. Kuitenkaan
ei tule olettaa, ettd lapsen kaytoksen erityispiirteet selittyvat yksinomaan
lapsesta itsestdan johtuvista syistd. Esimerkiksi ymparistotekijat, kuten
epavakaa perhetilanne vaikuttavat siihen, kuinka lapsen tunteet ja

kayttaytyminen nayttaytyvat. (Prior 2001, 137.)
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7 ARVIOINTIMENETELMAT

Laéketiede pyrkii arvioimaan, mika parantaa sairauksia. Esimerkiksi
flunssaan voidaan maarata ladketta, jonka tuloksena ihminen paranee.
Termi parantua tarkoittaa taytta terveytta. Esimerkiksi asiakkaan kokemaa
kipua ei voida mitata mikroskoopin avulla. Talldin hanen kokemansa toimii
mittarina ja hantd pyydetaan kertomaan kivun tunteestaan. Toisinaan
asiakas ei saavuta taytta terveytta ja talloin osallistuminen sek&
itsendisyydesta kertovat arviointimenetelmat toimivat mittareina sille, mita
asiakas kokee tai kuinka asiakkaan toimintakyky on muuttunut. Naita
arviointimenetelmia kaytetaan, kun selvitetaan asiakkaan kayttaytymistéa
eli tapaa toimia. (Coster 2008, 744—746.)

Arviointi on lapsesta ja hanen perheestdén saadun tiedon kerdadmisen ja
yhteen kokoamisen prosessi (Mulligan 2003, 25; AOTA 2012, 26). Hyvat
toimintaterapian arviointikdytannot perustuvat nayttéon pohjautuvaan
tietoon. Terapeutin toimiessa nayttoon perustuen han kayttda kliinista
asiantuntemustaan  seka  harkintaa  valikoidessaan luotettavia,
kayttokelpoisia ja asiakkaalle soveltuvat menetelmia seka yhdistdessaan
tietoa eri lahteistd. Tietoa keratdkseen terapeutti kayttaa erilaisia
arviointimenetelmia. Yleisesti kaytetyt arviointimenetelmat jaetaan
seuraavasti: haastattelu, havainnointi ja mittaaminen. Arvioinnissa on
tarpeen kayttaa toisiaan taydentavia menetelmid. (Reed & Nelson
Sanderson 1999, 312; Asher 2007, 13—-14; Suomen Toimintaterapeulttiliitto
2010, 7.)

Haastattelu, havainnointi ja asiakkaan itsearviointi voivat olla strukturoituja
tai  strukturoimattomia  (Suomentoimintaterapeuttilitto 2010, 14).
Havainnointi ja haastattelu antavat tarke&& tietoa taustalla vaikuttavista
tekijoista, joita ei valttamatta voida saada pelk&stddn arviointimittareita
kayttamalla (Brown 2009, 164). Mittaamisella tarkoitetaan jonkin
ominaisuuden mittaamista siihen tarkoitetulla menetelmalla eli mittarilla.

Mittaamalla saadaan objektiivisuutta arviointiin.  Arviointimenetelmat
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voidaan jakaa standardoituinin  menetelmiin ja ei-standardoituihin
menetelmiin. (Suomentoimintaterapeuttiliitto 2010, 14.) Standardoiduissa
mittareissa on usein strukturoidut arviointitavat, jotka luovat mittarille
luotettavuutta (Reed & Nelson Sanderson 1999, 313;
Suomentoimintaterapeulttilitto 2010, 14). Ei-standardoituja menetelmia
kaytetaan silloin, kun halutaan enemman tilannekohtaista vaihtelua ja
nama mittarit voivat olla strukturoituja tai  strukturoimattomia

(Suomentoimintaterapeuttiliitto 2010, 14).

Arviointimenetelman luotettavuuteen vaikuttaa menetelmén validiteetti ja
reliabiliteetti.  Arviointimenetelman reliabiliteetti kuvaa menetelman
toistettavuutta. Arviointimenetelma nahdaan ominaisuuksiltaan
reliaabelina silloin, kun arvioinnin tulokset ovat samat mittaajasta ja
ajankohdasta riippumatta, kun arviointi on tehty menetelman ohjeiden
maarittamalla tavalla. Arviointimenetelmén toistettavuuteen voi lasten
arvioinnissa vaikuttaa lapsen arviointimenetelman osioiden oppiminen.
Tasta syysta lyhyitd arviointivalejd saman arviointimenetelméan kanssa ei
suositella. Arviointimenetelman validiteettia kuvaa menetelméan kyky
mitata, sita aihetta, mihin menetelma on suunniteltu sekd kyky mitata
aihetta tarpeeksi laajasti ja tehokkaasti. (Mulligan 2003, 180; Asher 2007,
16-17.)

7.1 Vanhempien haastattelu

Lapsesta huolehtivat henkilét ovat lapsen pidempaan tunteneina hanen
kykyjensa ja tarpeidensa asiantuntijoita, ja terapeutti tuo tilanteeseen
omaa ammatillista asiantuntijuuttaan. (Cronin 1996, 410; Law ym. 2003, 2;
Mulligan 2003, 8; Stewart D. 2006, 157.) Hyva yhteistyd vanhempien
kanssa on siis tarkeaa, kun arvioidaan osallistumista edistavid ja estavia
tekijoitda sekd ongelmienlaatua (Olson 2010, 324). Haastattelun avulla
terapeutti voi kerdtd tietoa Ilapsen vahvuuksista ja haasteista,

kiinnostuksista seka selvittda lapselle ja lapsen perheelle tarkeitad asioita
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(Mulligan 2003, 37). Apuna tiedon keraamiseen voi kayttaa erilaisia
kyselykaavakkeita keskusteluhaastattelun tueksi. (Reed & Nelson
Sandersson, 1999, 312; Mulligan 2003, 37; Olson 2010, 324.)

7.2 Opettajan haastattelu

Kouluikéaisen lapsen ensisijaisia hoitajia ovat vanhemmat, ja opettajat ovat
tarkeitd kasvatuskumppaneita (Olson 2010, 324). Koulun kanssa
tehtavaan yhteistyohon tulee olla kirjallinen lupa lapsen huoltajalta tai
muulta lapsen lailliselta edustajalta. (Prior 2001, 136; Perusopetuslaki
24.6.2010/642; Suomen toimintaterapeulttilitto 2010, 17.) Opettajalta
keratddn tietoa lapsen koulumenestyksestd, vertaissuhteista ja suhteista
koulun aikuisiin seka luokkahuonekayttaytymisesta (Prior 2001, 136). On
hyva muistaa, ettéd lapsen kasvatuksessa mukana olevien vanhempien ja
opettajien arvot, uskomukset, tavat ja rutiinit vaikuttavat lapsen
sosiaaliseen kanssakaymiseen ja lapsi toimii eri ymparistdissa eri tavalla.
(Olson 2010, 324.)

7.3 Lapsen haastattelu

Vanhemmilta ja opettajilta saadaan tarke&a tietoa heidan havainnoistaan
lapsesta osallistujana, mutta he eivéat kuitenkaan ole lapsen kanssa kaiken
ailkaa ja nadkevat lasta vain tietyissa tilanteissa ja ymparistoissa.
Vanhemmat ja opettajat voivat tuoda esille mielipiteensa siitd, kuinka he
tulkitsevan lapsen tuntevan. Saadakseen kuvan ja ymmartaakseen, milta
lapsesta itsestdan tuntuu toimintaan osallistuvana, tulee lapsen oma
nakokulma ottaa huomioon. Lapsen ainutlaatuinen ndkokulma omasta
tilanteestaan ja itsestdan on pateva ja pysyva, silla lapsi on
kokonaisvaltaisesti joka hetki mukana omissa kokemuksissaan. Sturgess
ym. tuovat esiin, ettd on olemassa todisteita siitd, ettd jo 4-vuotiaalla
lapsella on omanlainen nakemys itsestaan ja tilanteestaan. (Sturgess ym.

2002, 108.) Mulligan toteaa myods, ettd yli 4-vuotiasta lasta voidaan
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haastatella. Haastattelussa ei tule esittaa lapselle vain kysymyksia, vaan
sen tulisi olla keskustelunomainen tilanne. Kysymysten tulisi olla avoimia,
joihin tulee vastata kokonaisilla lauseilla, eika vain kylla tai ei -vastauksilla.
(Mulligan 2003, 37.)

Lapsen ollessa sitoutunut stressaamattomaan, hénelle helppoon
leikkitoimintoon, josta han nauttii, on terapeutin helpoin kerata tietoa
lapselta hanta itsed&dn huolettavista asioista. Silla lapsen ollessa
rentoutunut turvallisen leikkitoiminnon &arella on hanen helpoin puhua
terapeutille. Tamantyyppista haastattelua Olson kutsuu leikkihaastatteluksi
ja Mulligan vapaaksi haastatteluksi. (Olson 1999, 352; Mulligan 2003, 37,
38.)

Ennen haastattelua terapeutin tulee suunnitella |&hestymistapaansa
lapselle sopivaksi. Haastattelun aikana on aina oltava rehellinen lapselle
omasta halustaan olla kiinnostunut ymmartdmaan paremmin lapsen
nakemysta asioihin. (Olson 1999, 352; Mulligan 2003, 37.) Myo6s
vanhemmille tulee kertoa, mité lapselta kysytdan ja miksi (Mulligan 2003,
38). Terapeutin tulisi kertoa lapselle olevansa kiinnostunut ymmartamaan,
kuinka lapsi itse kokee parjadvansa muiden kanssa leikissa, koulussa,
kotona ja muussa lahiymparistossddan (Mulligan 2003, 37). Erityisen
tarkeaa on, etta terapeutti on haastattelun aikana sensitiivinen
huomaamaan lapsen pienimmatkin vihjeet h&nen kyvystaan kestaa
haastattelua, joita lapsi jakaa leikin aikana sanallisten ja sanattomien
viestien avulla (Olson 1999, 352).

Haastattelussa kaytettavien kysymysten tarpeellisuudesta, muotoilussa ja
asiakasryhmalle soveltuvuudessa toimintaterapeutti kayttda terapeuttista
(Kielhofner 2008, 145-146) eli ammatillista harkintaa
(Toimintaterapeuttiliitto 2010, 7). Terapeutin tulisi selvittdd haastattelun
avulla lapsen omaa nakemysta liittyen Ilapsen omiin leikkitaitoihin,
kaverisuhteisiin, selviytymiskykyynsd, hoivaajansa ja hanen valiseen
suhteeseen seka tyytyvaisyyttaan ymparistoonsa (Olson 1999, 354). Muun

muassa naista osa-alueista tulisi saada tietoa:
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Mista toiminnoista lapsi nauttii yksin ja vertaistensa sekd vanhempiensa
kanssa? (Olson 1999, 354; Kielhofner 2008, 146.) Nama asiat antavat
terapeutille tietoa lapsen vahvuuksista (Olson 1999, 354), ndkemyksesta
omista kyvyistddn ja tehokkuudestaan seka mielenkiinnonkohteista
(Kielhofner 2008, 146).

Eri toiminnoista, kuten leikki ja akateemiset tehtavat, jotka lapsi kokee
vaikeina tai turhauttavina (Olson 1999, 354), eli lapsen ndkemysta omista
kyvyistaan ja tehokkuudestaan (Kielhofner 2008, 146). Naista tiedoista on
hyotya mydhemmin, kun arvioidaan lapsen kognitiivisia, sensomotorisia

seka selviytymistaitoja ja -valmiuksia (Olson 1999, 354).

Kokeeko lapsi, ettd han kykenee tekemaan asioita, joita han haluaa ja
hanen tulee tehd&, niin koulussa, ystavien kanssa kuin yhteisgssa? (Olson
1999, 354; Kielhofner 2008, 145.) Terapeutti voi hyddyntaa tata tietoa
myo6hemmin kohdentaessaan lapsen terapian motivoivuutta (Olson 1999,
354).

Kuinka lapsi kokee selviytyvansa rooleistaan ja ympariston odotuksista
sekd kuinka ympaéristd vaikuttaa rajoitteillaan ja vaatimuksillaan lapsen
kayttaytymiseen? (Olson 1999, 354; Kielhofner 2008, 15, 146.) Lapsen
nakemys omista opettaja- ja luokkakaverikokemuksistaan auttaa
terapeuttia  ymmartamaan lapsen  kouluun  suhtautumista ja
vertaisvuorovaikutustaitoja. Terapeutin tulisi selvittdd lapsen tapaa
ymmartdd ystavyytta: ketkd lapsi kokee ystavikseen, millaisia he ovat,
kuinka he kohtelevat lasta ja kuinka lapsi kohtelee heitd? Tama tieto on
tarkedaa varsinkin, jos terapeutti harkitsee lapsen osallistumista
ryhmaterapiaan. Lapsen nakemys suhteessa muihin perheenjaseniin
antaa terapeutille ymmarrysta lapsen hoivaympéaristosta ja siitéd, kuka
saattaa olla lapselle tarkein henkild, joka voidaan mahdollisesti ottaa

toteutuvaan terapiaan mukaan. (Olson 1999, 354.)

Millainen on lapsen tavanomainen paiva kotona ja muussa omassa

ymparistossaan? (Olson 1999, 354). Tatd terapeutti tutkii selvittdmalla
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lapsen paivittaiset rutiinit (Kielhofner 2008, 146). Terapeutti saa nain
ymmarrystd lapsen paivittaisen elaméan toimintarikkaudesta tai
toimintakdyhyydesta (Olson 1999, 352).

Haastattelusta keratty tieto kootaan yhteen ja yhdistetédan vanhemmilta
seka opettajilta saatuun tietoon ja muihin lapsen taustatietoihin. On hyva
muistaa, ettd haastattelun avulla keratyn tiedon laatu ja maara ovat
riippuvaisia arviointikertojen maarasta ja ymparistdsta, jossa terapeutti
tyoskentelee sek&d terapeutin kyvyista tehda haastattelua. (Olson 1999,
352.) Haastattelua voidaan taydentad myos itsearvioinnin avulla. (Olson
1999, 352, 353; Mulligan 2003, 37.) (Haastattelumenetelmat, LIITE 1)

7.4 ltsearviointi

Itsearviointien luotettavuudesta on kayty paljon keskustelua, silla asiakas
voi itse maarittda, mita tietoa han haluaa tuoda esiin. Itsearviointien kautta
saadaan kuitenkin sellaista tietoa, jonka vain lapsi voi tietdd. Lasten
itsearviointimenetelmia kehitetddn jatkuvasti, jotta saadaan luotua sellaisia
tapoja koota tietoa, jotka erottaisivat, mitd asiakas tietaa, ei aidosti tieda
tai jattaa kertomatta. Tutkimusten avulla kehitetaan jatkuvasti keinoja, joilla
naitd tapoja voidaan kehittdd. On kuitenkin jo olemassa luotettavia
menetelmid, joiden avulla voidaan saada esille lapsen omaa nakemysta.
(Sturgess ym. 2002, 110; Pollock ym. 2010, 115-116.)

Itsearviointimenetelmaa valikoidessaan terapeutin tulisi kiinnittd& huomiota
kysymysten asetteluun, vastaustapoihin sekda mahdollisuuksiin kayttaa
konkreettisia  vihjeitd. Itsearvioinnissa  kaytettavat  konkreettiset
menetelmat, kuten kuvat, selkokieli ja selkeat vastausvaihtoehdot
parantavat menetelmien validiteettia. Terapeutin tulee huomioida lapsen
kielelliset valmiudet, ja arviointitilanteen tulee tukea lapsen keskittymista
(Sturgess ym. 2002, 110.) (Itsearviointimenetelmét, LITE 2)
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7.5 Havainnointi lapsen omassa ymparistossa

Kun haastatteluiden ja esitietojen avulla on luotu kuva arjesta nousevista
huolenaiheista, kerataan havainnoinnin avulla tietoa lapsen valmiuksista ja
taidoista suoriutua rooleistaan ja hénelle merkityksellisistéa toiminnoista
(Mulligan 2003, 38). Asiakkaan tahto, motivaatio ja kyky vastata
kysymyksiin  vaikuttavat  haastattelusta  saatuun tietoon, joten
haastattelussa esiin nousevia asioita on hyva myo6s havainnoida, silla
asiakkaan nakemykset omasta tavastaan toimia saattavat olla ristiriidassa

todellisuuden kanssa (Reed & Nelson Sandersson, 1999, 312).

Havainnointitilanne voi olla vapaan tilanteen havainnointia, jonka etuna on
se, etta se ei ole riippuvainen lapsen yhteistydhalukkuudesta (Prior 2001,
136). Havainnointitilanne voi olla my6s etukateen jarjestetty ja strukturoitu.
Strukturoidussa havainnoinnissa ymparistd on valmiiksi muokattu ja
havainnoinnissa terapeutti voi keskittyd valmiiksi suunnittelemansa
toiminnan havainnointiin. (Reed & Nelson 1999, 312.) Havainnointia tulisi
kuitenkin suorittaa niissd ymparistdissa ja toiminnoissa, joissa haasteita
iimenee (Mulligan 2003, 38). Havainnointi koulssa antaa ensikaden tietoa
esimerkiksi lapsen toiminnallisuudesta ja kayttaytymisesta koulussa niiden
toimintojen osalta, jotka ovat lapselle haasteellisia. (Prior 2001, 136;
Mulligan 2003, 38, 39.) Jos esimerkiksi lapsella on haasteita seurata
koulussa oppitunnin kulkua, havainnoidaan kaytanndssa lasta koulussa
silloin, kun lapsen tulee siirtyd toiminnoista toiseen (Mulligan 2003, 38).
Lapsen vuorovaikutukseen liittyvia tekijoita voidaan arvioida myos
koulussa vapaissa ja ohjatuissa toiminnoissa. Talldin havainnoinnissa
tulee keskittya siihen, kuinka lapsi on vuorovaikutuksessa ja tekee
yhteisty6ta vertaistensa kanssa pienissa ja suuremmissa toiminnallisissa
ryhmissd, joissa vaaditaan sosiaalista vuorovaikutusta eritasoisesti.
Tallaisia tilanteita voivat olla esimerkiksi vali-, ruoka-, liikunta- tai
kuvaamataidontunnit. (Olson 2010, 323.) Lapsen vapaata leikkia muiden

lasten kanssa on tarkead havainnoida (Mulligan 2003, 39; Olson 2010,

TURUN AMK:N OPINNAYTETYO | Marika Karjalainen ja Susanne Réttd



31

323.), ja koulun valitunnit antavat siihen hyvan mahdollisuuden (Olson
2010, 323).

Havainnoidessa lasta vertaistensa kanssa tulisi toimintaterapeutin
kiinnittdd huomiota muun muassa seuraaviin asioihin: aloitteellisuus ja
vuorovaikutukseen vastaaminen vertaisten kanssa, vuoron odottaminen,
kompromissien tekeminen ja neuvottelu toiminnoissa, aggression
iImaiseminen vertaisia kohtaan tai vertaisilta lasta kohtaan, vertaisensa
avun vastaanottaminen ja tarjoaminen. Havainnoinnissa tulee arvioida

lasta huomioiden lapsen ika tai kehitystaso. (Olson 2010, 323.)

Mahdollisuus arvioida vanhemman ja lapsen valistd vuorovaikutusta
paivittdisessd toiminnassa auttaa terapeuttia ymmartdmaan haasteita,
joita lapsi ja vanhemmat kohtaavat paivittdisessd elaméassa. (Mulligan
2003, 39; Olson 2010, 325.) Havainnointi saattaa antaa viitteita niista
sosiaalisen osallistumisen osa-alueista, jotka saattavat olla lapsesta tai

vanhemmasta ahdistavimpia ja joihin tarvitaan tukea (Olson 2010, 325).

Vanhemman ja lapsen yhteisen toiminnan havainnoinnissa tulee
huomioida vuorovaikutuksen laatua ja prosessia seuraavissa kohdissa:
molemmin puoleinen toimintaan sitoutuminen, vanhemman seka lapsen
ilon, turhautumisen ja suuttumuksen sanallinen ja sanaton ilmaisu, lapsen
tahdon ja tarpeiden ilmaisu sekd vanhemman niihin vastaaminen, lapsen
reagoiminen vanhemman asettamiin  rajoihin sekd se mihin
vuorovaikutuksen aikana ilmenevat ongelmat ja turhautumiset johtavat
(Olson 2010, 325).

Terapeutin tulisi havainnoida, kuinka lapsi kohtaa paivittaisia haasteita ja
stressia paivittaisissa toiminnoissaan seka millainen merkitys ymparistolla
on lapsen tapaan vastata haasteisiin ja stressiin (Olson 2010, 326).
Havainnoidessaan lasta terapeutin tulisi kiinnittd& huomiota muun muassa
siihen, kohtaako lapsi aktiivisesti haasteita, vai valttddkod lapsi niitd,
toimivatko lapsen kaytéssa olevat strategiat, onko lapsella kaytossa

monipuolisesti erilaisia strategioita selvitikseen haasteista ja onko lapsella
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kyky valikoida tilanteeseen toimivin strategia (Olson 1999, 355).
(Havainnointimenetelmat, LIITE 3)

7.6 Standardoidut menetelmat

Standardoidut menetelmat edistavat nayttdon perustuvaa tyota ja niiden
avulla saadaan objektiivista tietoa lapsen suoriutumisesta (Mulligan 2003,
152). Standardoituja menetelmi& on kahdenlaisia; normeihin ja kriteereihin
perustuvia. (Mulligan 2003, 152; Asher 2007, 14; Suomen
Toimintaterapeuttiliitto 2010, 14.) Kaytettdessa normeihin perustuvaa
standardoitua menetelmaa saadaan tietoa lapsen tuloksista verrattuna
muihin testin tehneisiin. Talldin voidaan nahda, toimiiko lapsi
keskivertaisesti, yli tai ali keskiarvon menetelman mittaamalla alueella
verrattuna normijoukkoon. (Reed & Nelson Sanderson 1999, 313;
Mulligan 2003, 152; Asher 2007, 14, 15.) Silloin kun halutaan tietoa,
kuinka lapsi hallitsee jonkin tietyn toimintakokonaisuuden, yksittaisen
toiminnon tai taidon voidaan kayttda kriteeriperusteista standardoitua
menetelmaa. (Mulligan 2003, 153; Asher 2007, 14.) Kriteeriperusteinen
menetelma ei vertaa lapsen suoriutumista ikdryhmansa normeihin vaan
voi antaa tietoa esimerkiksi lapsen avun tarpeesta tai keinoista, joista lapsi
hyotyy suoriutuakseen toiminnasta (Mulligan 2003, 153).

Sellaisen lapsen kanssa, jolla on suuria haasteita arviointitilanteessa
olemisessa, keskittymisessa, ymmartamisessa, selkea hata tunne-
elamassa tai yhteistyokyvytonta kaytostd, saattaa havainnointi toimia
standardoituja arviointimenetelmid paremmin. Standardoitujen testien
kriteerit ja normit saattavat olla myo6s liian tiukat lapsille, joilla esiintyy
tamantyyppisia haasteita. (Prior 2001, 137.) (Standardoidut menetelmat /

kognitiiviset ja sensomotoriset taidot ja valmiudet, LIITE 4)
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8 TUTKIELMAN TARKOITUS JA
TUTKIMUSONGELMAT

Opinnaytetydbmme tarkoitus on tarjota lasten toimintaterapeuteille
arviointimenetelmia, jotka soveltuvat psykososiaalisen toimintakyvyn
arviointiin seka tietoa arviointikaytantéjen nykytilasta Suomessa. Lisaksi
opinnaytetydmme tarkoituksena on kerata tietoa ulkomailla kaytettavista
arviointimenetelmistad aiheeseen liittyen sek& heréattaa keskustelua
arviointityon kehittdmisesta toimintaterapeuttien keskuudessa Suomessa.
Kyselyn seka kirjallisuuden avulla kerétyn tiedon tavoitteena on loytaa
uusia psykososiaalisen toimintakyvyn arviointimenetelmia

toimeksiantajiemme kayttoon.

Tutkimusongelmat:

1. Minkalaisia arviointikdytantdja Suomessa on 5—-12-vuotiaidenlasten

toimintaterapiassa psykososiaalisen toimintakyvyn arvioinnissa?

2. Mitd arviointimenetelmia Suomessa on 5-12-vuotiaidenlasten

toimintaterapiassa psykososiaalisen toimintakyvyn arvioinnissa?

9 TUTKIELMAN TOTEUTUS

9.1 Kysely arviointikdytanndista ja menetelmista

Aineiston keruumenetelmana kaytimme kyselylomaketta (LIITE 7), joka on
yleisimpid aineistonkeruumenetelmid (Tuomi & Sarajarvi 2009, 71).
Kyselylomakkeen muodostimme sahkbiseen muotoon, jotta kyselyyn
vastaaminen olisi mahdollisimman vaivatonta. Pilotoimme
kyselylomakkeen kahdella lastentoimintaterapeutilla ja muokkasimme

kyselya palautteen mukaan, ennen kuin lahetimme sen varsinaisille
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tiedonantajille. Lahetimme saatekirjeen (LITE 8) ja kyselylomakkeen
sahkopostitse  kohderyhmalle, ja kysely oli my6és Suomen
toimintaterapeuttiliton toimesta vastattavissa liiton séhkdisen median

foorumilla, jonne paasevat vain rekisteroityneet kayttajat.

Kysymyksilla kartoitimme tietoa arviointimenetelmistd ja -kaytannoista
tiedonantajiemme toimipaikoissa. Muodostimme teoreettisten
viitekehyksiemme pohjalta kysymykset teorialahtdisesti (Tuomi & Sarajarvi
2009, 74). Kysymyksia lomakkeella oli yhteensa neljatoista. Kysymyksista
maarallisia oli yhteensd kuusi ja laadullisia kahdeksan. Valmiiden
monivalintakysymysten viimeisessa osassa oli vastausvaihtoehtona avoin
“jokin - muu, mikd?” -osio. Taman kohdan avulla varmistimme
tiedonantajalle mahdollisuuden tuoda esiin kysymyksiin liittyvdd muuta
tietoa. Varmistaaksemme yhtendisten termien kaytén hyddynsimme
viimeisintd Toimintaterapianimikkeistéa (2003). Sahkdisen kyselyn kautta
oli mahdollista  p&&sta  Kuntaliiton Internet-sivuilla  olevaan

toimintaterapianimikkeistoon.

Kun olimme ker&nneet aineiston, aloitimme sen analysoinnin. Litteroimme
kaikki vastaukset antamalla jokaiselle vastaajalle oman koodin ja
laskimme vastausprosentit. Luimme aineiston lapi seka perehdymme sen
sisaltoon. Kysely lomakkeen avoimet kysymykset analysoimme kayttaen
aineistolahtoista siséllon analyysia. Monivalintakysymykset analysoimme

teorialdhtoisesti. (Tuomi & Sarajarvi 2009, 91).

9.2 Tutkimusjoukko

Kohderyhm&mme koostui Suomessa tyoskentelevista
lastentoimintaterapeuteista, jotka tekevat psykososiaalisen toimintakyvyn
arviointityota. Virallista tietoa tai rekisterid naiden toimintaterapeuttien
maarastd eli tutkimuksen kohderyhméstd ei ole saatavilla.
Tutkimuksessamme oli tarke&a, ettd tiedonantajat tietavat tutkittavasta

aiheesta mahdollisimman paljon, joten pyrimme harkinnanvaraiseen seka
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tarkoitukseemme sopivaan tiedonantajien valintaan (Tuomi & Sarajarvi
2009, 85-86). Tutkimuksemme kohderyhm&an kuuluviksi henkil6iksi
valitsimme Suomen sairaanhoitopiirien lasten psykiatrisessa yksikossa
toimivat toimintaterapeutit. Kohderyhmamme toimivat osana
moniammatillisia tydryhmid sairaanhoitopiireissa erikoissairaanhoidossa
ympari Suomea, joista paaosin muodostuvat psykososiaalista
toimintakyvyn arviointia tekevat tahot. Tiedot sairaanhoitopiireistd saimme

Kuntaliiton Internet-sivuilta.

Kohderyhmé&an kuuluvat henkil6t tavoitettiin kartoittamalla tiedonantajien
yhteystiedot puhelimitse sairaanhoitopiireistd koko Suomen alueelta.
Kohderyhm&an kuuluvia pyydettiin toimittamaan kyselykaavaketta oman
sairaanhoitopiirinsd alueella toimiville toimintaterapeuteille, joiden he
tietdvat tekevan psykososiaalista arviointitydtda heidan lisakseen.
Kohderyhmé&éan kuuluvia toimintaterapeutteja pyrittiin tavoittamaan myos
Toimintaterapeulttiliiton sahkoisenmedianfoorumin avulla.

Kohderyhm&mme muodostaa tutkielmassamme naytteen perusjoukosta.

Selvitimme puhelimitse kaikista Suomen sairaanhoitopiireista heilla lasten
psykiatrisilla osastoilla ja poliklinikoilla tydskentelevien toimintaterapeuttien
yhteystiedot. Harkinnanvaraiseen otokseen kuului 45 toimintaterapeuttia.
Kyselyymme vastasi yhteensa 19 tiedonantajaa, jotka muodostavat
tutkimusjoukkomme. Heistéa jokainen ilmoitti tekevansa psykososiaalisen
toimintakyvyn arviointia 5-12-vuotiaille lapsille. Vastausprosentti ol
42,22%.
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Taulukko 1 Tiedonantajien tydnantajatiedot

Tyonantajatiedot

Vastausten maara

ei vastausta Erikoissairaanhoidossa, FErikoissairaanhoidossa, Yksityisend
lasten psykiatrisella lasten psykiatrisella ammatinharjoittajana
osastolla poliklinikalla
Tyonantajatiedot

Tiedonantajamme toimivat p&dasiassa lasten psykiatristen yksikoiden
osastoilla tai poliklinikoilla. Lasten psykiatrisilla osastoilla tydskenteli
seitseman vastaajaa, joista nelja ilmoitti tydskentelevdnsa myos
poliklinikalla. Tiedonantajista kahdeksan ilmoitti tydskentelevansa vain
poliklinikalla. Yksityisena ammatinharjoittajana toimi kaksi

tiedonantajaamme. Kaksi vastaaja ei ilmoittanut tyéskentelypaikkaansa.
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Tiedonantajien kokemusta lasten toimintaterapiasta kuvaa alla oleva
taulukko.

Taulukko 2 Tiedonantajien kokemus lasten toimintaterapiasta

Kokemus vuosina lasten toimintaterapiasta

Vastausten maara

ei vastausta 0-2 vuotta 3-5 vuotta 6-10 vuotta 10-15 vuotta yli 15 vuotta

Kokemus vuosina

Tiedonantajiemme  tyokokemus lastentoimintaterapiassa jakaantui
tasaisesti. Heista viisi eli 27,8% tiedonantajaa ilmoitti omaavansa 11-15

vuoden kokemuksen lasten toimintaterapiassa.

10 TUTKIELMAN TULOKSET

10.1 Tiedonantajien suorittamat lisakoulutukset

Lisakoulutuksia koskevia tietoja kasittelimme hyédyntden aineistoléhtotista
sisdllon analyysida. Etsimme vastauksista alkuperdiset ilmaukset, jotka
kuvasivat lisdkoulutuksia. Taman jalkeen ryhmittelimme vastaukset.
Seuraavaksi kasitteellistimme ja muunsimme alkuperaisinformaation
teoreettisiksi kasitteiksi. (Tuomi & Sarajarvi 2009, 108.)
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Taulukko 3 Tiedonantajien suorittamat lisakoulutukset

Koulutukset

22,2%

T 16,7%

Vastausten maarat

17— - — —

53% | 53%  53% 53%  53%  53%

T T T T T T T T
MAP- Sensory BOT-2 SCOPE Ludic PEGS Slterapeutin COPM
koulutus Profile koulutus

Koulutukset

Tiedonantajista kolmetoista ilmoitti suorittaneensa lisdkoulutuksia. Osa
tiedonantajien suorittamista arvioinnin lisékoulutuksista eivat kohdentuneet
suoraan toimintaterapian arviointimenetelmiin. N&itd menetelmia olivat
mm. MIM- vuorovaikutushavainnointikoulutus, Theraplay sek& pidemmat
muiden alojen taydentavat koulutukset. Tiedonantajamme ilmoittivat
kdyneensa useita toimintaterapian omia arvioinnin lisdkoulutuksia. Naita

koulutuksia kuvaa ylla oleva taulukko.
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10.2 Lahetekaytannot

Lahetepyyntdjen sisdltva kuvaamaan hyddynsimme teorialéhtoista sisallon
analyysiad. Etsimme vastauksista alkuperéiset ilmaukset, jotka kuvasivat
arviointipyyntéjen sisaltéd. Taman jalkeen ryhmittelimme vastaukset.

Seuraavaksi kasitteellistimme ja muunsimme alkuperaisinformaation

teoreettisiksi  kasitteiksi. Seuraavaksi muodostimme |&hetepyynt6ja
kuvaavat luokat teorialéhtoisesti. (Tuomi & Sarajarvi 2009, 117.) Ylaluokat
muodostimme Toimintaterapeulttiliton Nimikkeiston (2003) péaaluokan
"asiakkaan toimintamahdollisuuksien arvioinnin” alaluokkien mukaan.
Alaluokat muodostimme Nimikkeiston osatoiminnoista. Naista luokista
muodostamme luokitteluasteikon, jotta voisimme Kkasitelld vastauksia
kvantitatiivisessa muodossa. Taman triangulaation tavoitteena oli saada
kuva

mahdollisimman kattava

sisallosta. (Tuomi & Sarajarvi 2002, 141-142.)

ja  monipuolinen arviointipyynttjen

Taulukko 4 Lahetekaytant6jen luokittelutaulukko

YLALUOKKA ALALUOKKA

PELKISTEYT ILMAUKSET

Leikkimisen arviointi,
koulunkdynnin ja opiskelun
arviointi, asioimiseen ja
kotielamaan liittyvien toimintojen
arviointi

Leikki, koulussa
havainnointi, arjen
tukitoimet

Toimintakokonaisuuksi
en hallinnan arviointi

Prosessitaidot, psyykkiset, Toiminnan ohjaus,

Taitojen arviointi

sosiaaliset taidot

itseilmaisu, vuorovaikutus

Toimintavalmiuksien
arviointi

Sensoriset, kognitiiviset,
psyykkiset ja motoriset sosiaaliset
valmiudet

Aistitiedonsaately, karkea
ja hienomotoriikka,
hahmottaminen, tunne-
elama, kehonkuva,
minakuva, voimavarat,
kontakti

Alustava
toimintaterapian
tarpeen selvittdaminen

Maarittelemattomat pyynnot

Yleisesti
toimintaterapeutin arvio,
vain esitiedot asiakkaasta
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Alla olevat taulukot kuvaavat lahetepyynt6jen sisaltoja.

Taulukko 5 Lahetepyynt6jen siséltd; Toimintakokonaisuudet

LahetepyyntSjen sisalté Toimintakokonaisuuksien arviointi

4
i
g o
o
(<]
-
[}
3
7
QS 27
>
1
o—
Leikki Koulunkéynnin ja opiskelun arviointi kotieldmé&an liittyvien toimintojen
arviointi

Lahetepyyntojen sisadltoé Toimintakokonaisuuksien arviointi

Tiedonantajiemme  vastauksissa toimintakokonaisuuksien hallintaa

koskevat arviointipyynnot koskivat leikkid, koulunkayntia ja kotielamaa.

Taulukko 6 Lahetepyynt6jen siséltd; taitojen arviointi

Lahetepyyntojen sisalté Taitojen arviointi

Vastausten méara

Prosessitaidot Psyykkiset taidot Sosiaaliset taidot
Lahetepyyntojen siséltéo Taitojen arviointi
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Tiedonantajiemme vastauksissa taitojen arviointia koskevat
arviointipyynnot  koskivat prosessitaitojen, psyykkisten taitojen ja

sosiaalistentaitojen arviointia.

Taulukko 7 Lahetepyyntdjen siséltd; Toimintavalmiuksien arviointi

Lahetepyyntojen sisilté Toimintavalmiuksien arviointi

61

24—

Vastausten maara

Sensoriset valmidet Motoriset valmiudet Psyykkiset valmiudet

Lihetepyyntdjen sisaltdé Toimintavalmiuksien arviointi

Tiedonantajiemme vastauksissa lahetepyynndissa pyydettiin arvioimaan

toimintavalmiuksista sensorisia, motorisia ja psyykkisia valmiuksia.

Tiedonantajista 13 eli 68% ilmoitti saavansa maaritteleméattomia
lAhetepyynt6ja. Yleisimmin maarittelemattdmissa l&hetteissd pyydetddn
yleisesti toimintaterapeutin arviota tai terapeutti saa lapsesta vain

esitiedot.

10.3 Toimintakyvyn osa-alueet arvioinnissa

Osa-alueet, joihin tiedonantajamme ottavat yleisimmin kantaa
toimintakyvyn alkuarvioinnissa, muodostimme teorialdhtbisen

luokitteluasteikon avulla. Luokat muodostimme
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Toimintaterapianimikkeiston (2003) Asiakkaan toimintamahdollisuuksien

arvioinnin alaluokista.

Avoimen kysymyksen perusteella saamamme tiedot kasittelimme
hyodyntaen aineistolahtoista sisallon analyysid. Etsimme vastauksista
alkuperaiset ilmaukset, jotka kuvaavat arviointipyyntdjen sisaltéd. Taman
jalkeen ryhmittelimme vastaukset. Seuraavaksi kasitteellistimme ja
muunsimme alkuperaisinformaation teoreettisiksi kasitteiksi. (Tuomi &
Sarajarvi 2009, 108.) Kolme tiedonantajaa oli maininnut avoimen
kysymyksen kohdalla sellaisen arvioitavan alueen, jonka luokan he olivat
jo aiemmin valikoineet. Naista kaksi olivat “sensorisen integraation
erityisvaikeuksiin”, joka kuuluu valmiuksien arviointiin sekd “tunne ja
itseilmaisu”, jotka kuuluvat taitojen arviointiin. Yksi tiedonantaja oli
maininnut seuraavasti: Kannanotto/suositus mahdollisesta
toimintaterapiasta”, joka kuuluu vyhteenveto ja arvio asiakkaan
toimintamahdollisuuksien edistamiseksi -luokan alle, joka ei ole
toimintakyvyn osa-alue vaan arvioinnin tulosten kirjaamista seka
terapiatavoitteiden asetteluun kuuluva Iluokka Nimikkeiston mukaan

(2003). Emme muodostaneet uusia luokkia avointen kysymysten kohdalla.
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Taulukko 8 Toimintakyvyn osa-alueet arvioinnissa

Toimintakyvyn osa-alueet arvioinnissa

Joku muu osa-alue™ 16, 7%

Muiden toimintaa mahdollistavien tekijdiden arviointi— 36,8%
[
[}
2 Toimintavalmiuksien arviointi—] 100%
o
& [
(2]
; Taitojen arviointi—] 88.8%
g Y mparistossa selviytyminen 78.3%
£
'2 Toimintakokonaisuuksien arviointi- 83.5%
[
Asiakkaan eldmén tilanteen arviointi 57,3%

ei vaIintaa—:| 5.25%

0 5 10 15 20
Vastausten méara

Tiedonantajamme ottivat tasaisesti kantaa kaikkiin toimintakyvyn osa-

alueisiin. Toimintavalmiuksien arviointi kuului aina osaksi arviointia.

10.4 Arviointikertojen sisalto

Arviointikertojen sisaltoa kasittelimme teorialdhtdisen luokitteluasteikon
avulla. Luokat muodostimme hyddyntéden teoreettisen viitekehyksemme
teorioita, joissa tuotiin esiin millaisia arviointitapoja ja kaytantdja

alkuarvioinnin tulisi sisaltda toimintakyvyn arvioinnissa.

Taulukko kuvaa, kuinka tiedonantajiemme arviointikertojen sisallot

jakautuvat alkuarvioinnissa.
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Taulukko 9 Arviointikertojen sisalto

Arviointikertojen sisall6t

Joku muu—115,8%

ltsearviointi 84,2%

Valmius- ja taitotason arviointimenetelmat] 94,7%

Toiminnan havainnointi terapiatilassa= 100%

Toiminnan havainnointi lapsen omassa ymparistéssa- 73.7%

Arviointikertojen sisélto

Vanhempien haastattelu] 100%

ei vastausta—:|5,3%

0 5 10 15 20

Vastausten maara

Tiedonantajiemme  arviointikerrat  sisélsivat  tasaisesti  erilaisten
menetelmien  kayttéd. Toiminnan havainnointia lapsen omassa
ymparistossa, jota toteutti 14 tiedonantajaa, kuului harvimmin
arviointikertojen sisaltoon. Vanhempien haastattelu sek& valmius- ja
taitotason arviointimenetelmien hyoédyntaminen arvioinnissa kuuluivat

kaikkien tiedonantajien arviointikertojen sisaltéihin.

10.5 Arviointikertojen maarat ja aikavalit

Tiedonantajistamme kolme ilmoitti, ettd heilla on alkuarvioinnissa
vakiom&ara. Yksi tiedonantaja ilmoitti suoraan asiakkaalle varattujen
arviointikertojen vakiomaaran olevan kolme kertaa, mutta arviointi sisaltaa
myos arviointeja, jotka tapahtuvat ryhmatilanteissa, jolloin arviointi ei ole

sidottu vain yhteen asiakkaaseen. Yksi tiedonantajista ilmoitti vakiomaaran
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olevan keskimaarin 4-5 kertaa ja yksi tiedonantaja ilmoitti vakiomaaran
olevan yhteensd kuusi arviointikertaa, joista yksi kerta kaytetaan
vanhempien haastatteluun ja yksi kerta lahettdvan tahon kanssa

kaytavaan neuvotteluun.

Taulukko 10 Arviointikertojen vahimmaismaarat

Arviointikertoja vahintaan

Vastausten maara

ei vastausta 2 3

Arviointikertoja vahintdaan

Arviointikertojen vahimmaismaarat vaihtelivat 1 ja arviointikerran valilla.
Yleisin arviointikertojen vahimmaismaara on kolme kertaa, jonka ilmoitti

36,8% tiedonantajista eli 7 tiedonantajaa.
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Taulukko 11 Arviointikertojen enimmaismaarat

Arviointikertoja enintdin

Vastausten madra

o-
ei vastausta 1 4 5 6 7 8 10

Arviointikertoja enintaian

Arviointikertojen enimmaismaarat vaihtelivat 1 ja 10 arviointikerran valilla.
Yleisin arviointikertojen enimmaismaara on kuusi kertaa, jonka ilmoitti
36,8% tiedonantajista eli 7 tiedonantajaa. Kolme tiedonantajaa ei

iimoittanut arviointikertojen enimmaismaaraa.

Taulukko 12 Aikavalit, joilla arviointi tapahtuu

aikavali jolla arviointi tapahtuu

Vastausten maara

Ei vastausta alle 1kk 1-2 kk.
aikavaili jolla arviointi tapahtuu

Tiedonantajistamme 53% eli 10 tiedonantajaa ilmoitti, ettd arviointi
tapahtuu keskimaarin 1-2 kuukauden aikana, mika oli yleisin aikavali, jolla
arviointi tapahtuu.
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Tiedonantajiemme toteuttama arviointi tapahtui keskimaarin 3-6

arviointikerralla 1-2 kuukauden aikana.

10.6 Arviointimenetelmét

Arviointimenetelmia  kuvataksemme  hyédynsimme  teorialahtdista

sisdllonanalyysia. Kasitteellistimme ja muunsimme alkuperaisinformaation
teoreettisiksi  kasitteiksi, muodostamme  luokat
Viides

siséllénanalyysin kautta. Naista luokista muodostamme luokitteluasteikon,

jonka  jalkeen

teorialahtoisesti. alaluokka muodostui aineistolahtdisen

jotta voisimme ka&sitella vastauksia kvantitatiivisessa muodossa. Tamén

triangulaation tavoitteena oli saada mahdollisimman kattava ja

monipuolinen kuva siitd, millaisia arviointimenetelmia tiedonantajamme

kayttavat. (Tuomi & Sarajarvi 2002, 141, 142.)

Taulukko 13 Arviointimenetelmien luokittelu

YLALUOKKA ALALUOKKA PELKISTEYT ILMAUKSET TT-mentelmit
Kliininen havainnointi*****, Learn to
Havainnointi play*

ARVIOINTIMENETELMAT

Haastattelu

Sensory Profile Measurement****,
COPM**** GAS**

Sensory Profile Measurement***,
Cosa***** QSA** PIP*, PEGS*, GAS,

Itsearviointi COPM*, ITE*, GAS*

Standardoidut | WMI***** BOT-2*** M-Fun*, MAP***,
menetelmat BOT*, TVPS3*, Erdhardt*, Mosute*
Toimipisteen | Omat asiakaslahtoiset

itse luomat itsearviointimenetelmat******,
arviointi- havainnointimenetelmat***** ja
menetelmat haastattelut***

Muut arviointi-
menetelmat

Cars-autistisuuden arviointiasteikko*,
Watch, wait and wonder-
videointimentelma*MIM-
videointimenetelma*
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Alla taulukko niista arviointimenetelmista, joita tiedonantajamme kayttavat.
Vaaleansiniset pylvdat kuvaavat tiedonantajiemme tai  heidan
tyoyksikoidensa itse luomiaan arviointimenetelmid, turkoosin variset
pylvaat kuvaavat sensomotoristen taitojen ja valmiuksien arviointiin
kaytettavia arviointimenetelmia, keltaiset pylvaat kuvaavat
itsearviointimenetelmia, vihreat pylvaat kuvaavat haastattelumenetelma ja

punaiset pylvaat havainnointimenetelmia.

Taulukko 14 Arviointimenetelméat

Arviointimenetelmat

Omat haastattelumenetelmat-]
Omat havainnointimenetelmat-|
Omat itsearviointimenetelmét]
MoSuTe 5,3%
EDPA-S
TVPS3
BOT
MAP 16,7%
M-Fun
BOT-2-
WM 33,3%
ITE
PEGS—
PIP
0SA-] 10,5%
COSA- 22.2%
GAS
COPM
Sensory Profile Measurement
SIPDC
Kiiininen havainnointi-] 27,8%

Arviointimenetelmat

I I I I I I
0 1 2 3 4 5 6

Vastausten maarat

Arviointimenetelmista kaytettiin paljon toimintaterapeuttien tai yksikéiden
itse luomia arviointimenetelmid  (yhteensd 13 tiedonantajaa).
Haastatteluun kéaytettavida menetelmid oli tiedonantajillamme véhiten
kaytossa (6 tiedonantajaa). Sensomotoristen taitojen ja valmiuksien

arviointiin kaytettavia arviointimenetelmid oli tiedonantajillamme kaytossa
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eniten (17 tiedonantajaa). Eniten kayettetyja arviointimenetelmia olivat:
Kliininen havainnointi, Beery WMI- Beery—Buktenica Developmental Test
of Visual-Motor Integration (WMI) seka The Child Occupational Self
Assessment (COSA).

Tiedonantajamme ilmoittivat  kayttavansa erilaisia itse luomiaan
toiminnallisia menetelmid lasten arvioinnissa. Menetelmid olivat muun
muassa erilaiset tunnekortit (Nallekortit, Blob -tunnekortit), lauseenjatkot,
luovat toiminnat, vapaa leikki, voimavarapeli seka piirtdmispelit. Osastoilla
tyoskentelevat kayttivat ryhmissa erilaisia toimintoja, joissa heilla oli
mahdollisuus arvioida esimerkiksi lapsen sanallista ja sanatonta viestintaa

ja tapaa toimia ryhmassa,

10.7 Vapaa sana

Vastauksista nousi esille, etta opinnaytetyd aihe koettiin erittéin tarkeaksi
ja moni toi esille kaipaavansa juuri taman tyyppista tietoa lisaa.
Tiedonantajamme toivat esille, ettd he kokevat tyon kehittamisen
tarkeaksi. Suurin osa vastaajista toivoi etenkin arviointiin lisda valineita ja
koulutusta. Muutama vastaaja toi esille, ettd psykososiaalinen

toimintakyky on sanana vieras.

"Mielestéani toimintaterapeuttien pitéisi aktivoitua kayttdméén arvioinnissa
naitd kanadalaisten kehittdmia asiakaskeskeisia arviointimenetelmia, joista
on sovelluksensa myds lapsille. Nain aijon itsekin tehda, kun saan aikaa
perhetyd niihin. Toimintaterapeuttien vahvuutena on ymmartaa motoriikka
ja sensomotoriikkaa, mutta tarvitaan syvallisempaa ymmarrysta siihen,
kuinka lapsilla motoriikka (ruumiillisuus) ja kognitiot (ajattelu) ovat tiiviissa
yhteydessa tunnesaatelyyn ja nama kaikki yhteydesséa lapsen turvallisen
kasvuympariston antamaan tukeen ja miten puutteelliset kasvuolot
(turvaton vanhemmuus, yksinaisyys, vékivalta) vaikuttavat lapsen
kehitykseen seka psykososiaaliseen kehitykseen etta kehon motoriikkaan

ja aistisdatelyyn. Nama eivat ole joko tai asioita, mika saattaa olla vaikeaa
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ymmartaa, muistaa ja hahmottaa. VIELA TARKEAMPAA ON OSATA
KERTOA LAPSEN VANHEMMILLE, MITA ARVIOIDAAN, MIKSI
ARVIOIDAAN, MITA TULOKSET OVAT JA MIKA NIIDEN MERKITYS ON
JA MITA VANHEMMAT VOIVAT ITSE TEHDA LAPSENSA HYVAKSI.”
(Tiedonantaja 12)

"Olisi hyvéa, jos hiukan enemmaén avaisitte psykososiaalisen toimintakyvyn
-termia, ja mita kaikkea silla tarkoitatte. Kuten varmasti huomaatte, juuri
mitdan strukturoituja menetelmia ei kentélla ole kaytdssa, joten tybnne on

hyvin arvokasta.” (Tiedonantaja 1)

"Kehitettdvdd on paljon, arviointimenetelmi& on  vdhé&nlaisesti

kaytettavissé/tiedossa.” (Tiedonantaja17)

"Lisdé standardoituja menetelmia tarvitaan ja tutkimusta lisaa, nayttoon
perustuvan arvioinnin toteuttamiseksi. Tyénne on téarked!” (Tiedonantaja
19)

11 POHDINTA

Opinnaytetydssamme halusimme |6ytaa toimeksiantajillemme seka muille
lasten  toimintaterapeuteille  arviointimenetelmia  psykososiaalisen
toimintakyvyn arviointiin 5-12-vuotiaille lapsille. Rajasimme
opinnaytetydomme aiheen koskemaan arviointia ennen interventiota.
Tarkastelimme aihetta psykososiaalisen viitekehyksen kautta, joka avaa
psykososiaaliseen  toimintakykyyn vaikuttavia elementteja, jotka
toimintaterapeutin tulisi huomioida tehdessaan arviointia.
Psykososiaalinen viitekehys painottaa asiakkaan kokonaiskuvan luomista
huomioiden yksild, ymparistd ja toiminta. . Aiheen kasittely osoittautui
haasteelliseksi sen laajuuden johdosta. Tasta johtuen pystyimme
kasittelemaan psykososiaaliseen toimintakykyyn vaikuttavia elementteja

vain pintapuolisesti.
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Muodostimme teoreettisen viitekehyksen avulla kokonaiskuvan siita,
kuinka arviointia tulisi tehda toimintaterapian nakokulmasta sekd millaisia
arviointitapoja tulisi hyédyntdd. Taman teoreettisen viitekehyksen seka
Hyvat arviointikaytdnnét Suomalaisessa toimintaterapiassa -ohjeistuksen
pohjalta valitsimme naihin teorioihin parhaiten soveltuvat
arviointimenetelmat, jotka ovat esitelty liitteilla 1-4. Koska néita
menetelmid ei ole listattu, eika meilla ole kokemusta niiden sisélldista,
osoittautui  arviointimenetelmataulukoiden muodostaminen  ty6laaksi.
Muodostimme tiedot erikseen jokaisen menetelman kohdalta eri lahteista
taulukoihin. Tama vaati paljon tiedonhakua ja tiedon yhdistelya.
Mielestamme saimme muodostettua erittéin kayttokelpoiset kuvaukset eri
menetelmista ja niiden kayttdtarkoituksista. Lisaksi taulukoissa on tuotu
esille eri menetelmien validiteetti ja reliabiliteetti. Koimme tdman tarkeaksi,
silla tutkittujen menetelmien kayttd tukee nayttboén perustuvaa

arviointityota.

Kyselytutkimus

Kyselytutkimus vastasi tavoitteisimme hyvin. Vastausten avulla saimme
muodostettua hyvan naytteen siitd, minka tyyppisesti arviointityota lasten
psykososiaalisen toimintakyvyn osalta tehdddn Suomessa. Kyselyn
toteutuksen yksi haastavimmista osuuksista oli kaikkien Suomen
sairaanhoitopiirien alaisuudesta lastenpsykiatrisissa yksikdissa toimivien
toimintaterapeuttien yhteystietojen kerddminen, koska mitaan valmista
listaa ei ollut olemassa. Onnistuimme kuitenkin keraamaan useiden alalla
toimivien toimintaterapeuttien yhteystiedot. Naita yhteystietoja meilta on jo
pyydetty eri tahoilta muun muassa tyon kehittamistarkoituksessa

jarjestettavia tapaamisia varten.

Tutkimusjoukostamme suurin osa oli padasiassa sairaanhoitopiirien lasten
psykiatristen poliklinikoiden  ja  osastojen  toimintaterapeutteja.

Mielestamme oli hyva, etta tutkimusjoukkomme koostui pitkalti
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samantyyppistéa  arviointitydta tekevistda ammattilaisista.  Selkeasti
suuremmalla osalla kyselyyn vastanneista toimintaterapeuteista ol
useamman vuoden tyokokemus lastentoimintaterapiasta, joten koemme,
ettd saimme kyselyn avulla arvokasta tietoa vankan tyokokemuksen
pohjalta. Yli puolet tiedonantajistamme ilmoitti  suorittaneensa
lisdkoulutuksia, joista osa ei ollut toimintaterapia lisédkoulutuksia. Suoraan
lasten  psykososiaaliseen toimintakykyyn liittyvid toimintaterapian
koulutuksia ei noussut vastauksista esille. Arviointikertojen maaréa
vaihtelivat eri vastaajien valilla paljon. Téahan luonnollisesti vaikuttavat
varmasti eri yksikoiden tavat. Vastauksista nousi esille selvasti kuitenkin
se, ettd arviointiin kaivataan lisaa koulutusta ja tiedonjakoa puolin jos

toisin. Yhteistyota eri toimijoiden valilla olisi hyva kehittaa.

Yleisesti tiedonantajamme olivat vastanneet kyselyymme erittain
huolellisesti. Moni oli vastannut kyselyn avoimiin osioihin selvasti paljon
asioita pohtien. Kysymykset oli ymmarretty hyvin ja saimme mielestamme
kartoitettua kyselyn avulla juuri niita asioita, joista halusimme kerata tietoa.
Muutama tiedonantajista toi esille, ettd termi psykososiaalinen oli vieras.
Myds tiedonantajamme toivat vahvasti esille, ettda kokevat

opinnaytetydmme aiheen erittain tarkeaksi.

Suuri osa tiedonantajistamme ilmoitti saavansa usein maarittelemattomia
lahetepyynt6ja. Moni vastaaja toi esiin, etta lahetteissd monesti pyydettiin
yleisesti arvioimaan, hyotyisikd lapsi toimintaterapiasta. Tutkielmamme
teoreettisesta osuudesta nousi myos esiin, ettda lahetepyynnot
toimintaterapia-arviointiin ovat monesti maarittelemattomid. Teoreettisessa
osuudessa nousi myods esiin, ettd Suomessa pyritadn yhtendistimaan
arviointikaytantdéja, minkd  vuoksi on  kaynnistetty  yksittaisia
kehittamishankkeita, joissa tyonkuvaa on pyritty maarittelemaan.
Tyonkuvan maarittely saattaisi toimia hyddyllisena, niin
toimintaterapeuteille itselleen kuin muullekin tyéryhmalle. Sen avulla olisi
hyva tuoda esiin tietoa toimintaterapian toimintakyvyn tutkimuksesta seka

kaytettavissa olevista menetelmista.
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Toimintakyvyn osa-alueet

Tiedonantajamme vastauksista nousi esiin, ettd he ottavat kantaa
padasiassa  toimintakyvyn kaikkiin osa-alueisiin. Teoreettisen
vitekehyksemme mukaan arvioinnin tulisi aina sisaltaa asiakkaan
elamantilanteen arviointia. Vain hieman yli puolet vastaajista ilmoitti
tekevansd taman osa-alueen arviointia. Arviointimenetelmid suoraan
tdhdn kohdentuen ei tiedonhaussamme noussut esiin, mutta
haastatteluiden ja itsearviointien avulla saadaan koottua paljon tietoa
aiheeseen liittyen. Vanhempien haastattelu kuului jokaisen tiedonantajan
arviointikertojen sisaltéihin. Tiedonantajistamme suuri osa ilmoitti, etta
itsearviointien tekeminen kuului osaksi arviointikertojen sisaltoa. Usealla
tiedonantajalla oli kaytdssaan niin itse luotujakuin strukturoitujakin
haastattelu- ja itsearviointimenetelmia, jotka antavat tietoa asiakkaan

elamantilanteesta.

Toimintakokonaisuuksien hallinnan arvioinnin osa-alueista lahetteissa
pyydettiin paaasiassa leikin sekd koulunkaynnin ja opiskelun arviointia.
Psykososiaalisen viitekehyksen mukaan lapsen leikkiin osallistumisen
haasteellisuus saattaa estaa lapsuusajan tarkedn toiminnon toteutumista.
Osa tiedonantajistamme toi esiin, ettd he arvioivat leikkia ja arvioinnissa
he kayttavat itse luomiaan arviointimenetelmia. Vain yksi tiedonantaja
iimoitti  kayttavansa standardoitua ja strukturoitua menetelmaa leikin
arviointiin. Kuvitteellisen leikin arviointi antaa erittéin tarkeaa tietoa lapsen
leikin kehityksen tasosta sek& lapsen leikissd nousevista haasteista ja
vahvuuksista. Kuvitteellisen leikin arviointiin on olemassa strukturoituja ja
standardoituja menetelmid, joita hyddyntamalla toimintaterapeuteilla on
mahdollisuus toimia nayttoéon perustuen. Tama korostuu varsinkin
nuorempien asiakkaiden kohdalla. Namé& menetelmat analysoivat leikkia

toimintana ja niiden avulla toimintaterapeutti voi pilkkoa kuvitteellisessa
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leikissé tarvittavia taitoja osiin seka tunnistaa ne tekijat, jotka ovat lapselle
haasteellisia.

Koulunkayntiin ja opiskeluun liittyvia strukturoituja tai standardoituja
arviointimenetelmia ei tiedonantajillamme ollut kaytdéssa. Tama saattaa
johtua siita, etta tiedonantajamme kayttavat arvioinnissa hyddykseen itse
luomiaan arviointimenetelmid. Teoreettinen viitekehys toi esiin, etta
havainnointi lapsen omassa ympaéristossa olisi ensiarvoisen tarke&a.
Koulussa tapahtuva arviointi antaa monenlaista tietoa lapsen
osallistumisesta  erilaisissa  sosiaalisissa  toiminnoissa.  Lapsen
koulunkayntiin ja opiskeluun liittyvien tekijoiden arviointiin on olemassa
myds standardoituja ja strukturoituja menetelmia. Arviointi voi kohdentua
lapsen kouluympéristoon sopeutumiseen, koulussa osallistumiseen tai
kognitiivisten valmiuksien ja oppimisprosessiin liittyvien tekijoiden

arviointiin.

Teoreettisessa viitekehyksessa nousi esiin, etta asiakkaan ymparistossa
selviytymista tulisi arvioida, jotta voidaan méaarittaa asiakkaan palveluiden
tarvetta. Tiedonantajista selkeasti enemmistd ilmoitti tekevdnsa taman
osa-alueen arviointia. Heistd kolme ilmoitti, ettd lahetteissa on toisinaan
kohdennettuna pyydetty arvioimaan lapsen palveluiden tarvetta, jolloin
tiedonantajamme ilmoittivat ottavansa p&adasiassa kantaa lapsen
henkilokohtaisen avustajan tai kouluavustajan tarpeeseen. Koulun kayntiin
ja opiskeluun liittyvien arviointimenetelmien avulla voidaan koota tietoa

lapsen avustamisen tarpeesta koulussa.

Taitojen arviointi

Taitojen arvioinnissa lahetteissa pyydettin  paaasiassa arvioimaan
prosessi-, psyykkisia ja sosiaalisia taitoja. Prosessitaidoista lahetteissa
pyydettiin arvioimaan pa&asiassa asiakkaan kykya hallita ja s&adella
toimintaansa, niin ettd aloitettu tehtdva tulisi tehtya suunnitelman

mukaisesti, josta kaytettiin lahetteissa yleisimmin toiminnan ohjaus-
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kasitetta. Arviointimenetelmind prosessitaitojen arviointiin - soveltuvat
erilaiset standardoidut ja/tai strukturoidut havainnointimenetelmat.
Psyykkisten taitojen osalta lahetteissa pyydettiin arvioimaan asiakkaan
itseilmaisua. Teoreettinen viitekehys tuo esiin, ettd terapeutin tulisi
havainnoida lapsen kykya tunnistaa, hallita ja ilmaista tunteitaan toiminnan
aikana. Tiedonantajamme ilmoittivat kayttdvansd pdadasiassa itse
luomiaan arviointimenetelmia havainnoidessaan naitd asioita. Osa
itsearviointimenetelmistd soveltuu hyvin arvioimaan lapsen kykya

tunnistaa tunteitaan.

Teoreettinen viitekehyksemme painottaa, etta lapsen sosiaalisten
vuorovaikutustaitojen arvioinnin tulisi tapahtua lapsen ollessa vertaistensa
kanssa. Tiedonantajistamme suuri osa ilmoitti tekevansa toiminnan
havainnointia lapsen omassa ymparistossd. Osastoilla tydskentelevat
tiedonantajamme ilmoittivat jokainen arvioivansa lapsen sosiaalisia taitoja
erilaisissa ryhmatilanteissa. Sosiaalisten taitojen arviointiin  nousi
tiedonhaussa esiin useita kyselykaavakkeita, joita voidaan kayttaa
haastattelun tukena. Kyselykaavakkeet olivat suunnattu joko vanhemmille,
opettajille tai paivakodin henkilokunnalle. Myds haastattelumenetelmien
avulla voidaan Kkartoittaa sosiaalisissa tilanteissa esiin tulevia
ongelmakohtia. Sosiaalisten taitojen arvioimiseen on olemassa myos

standardoituja ja/tai strukturoituja arviointimenetelmia.

Valmiuksien arviointi

Teoreettisen viitekehyksemme korosti, ettd toimintaterapeutin tekema
toimintavalmiuksien arviointi  varsinkin  sensoristen ja motoristen
valmiuksien osalta tarjoaa moniammatilliselle tyéryhmalle erittain tarkeaa
tietoa lapsesta. Kaikki tiedonantajamme ilmoittivat, ettd he ottavat
yleisimmin kantaa lapsen toimintavalmiuksiin. Vastauksista nousi esiin,
ettd melkein kaikki kayttavat valmiuksien arvioinnissa jotain strukturoitua

jaltai standardoitua arviointimenetelmaa. Tiedonantajamme ilmoittivat, etta
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lAhetteissa toimintavalmiuksien osalta pyydettiin arvioimaan sensorisia,
motorisia ja psyykkisia valmiuksia. Sensoristen valmiuksien arviointiin
tiedonantajillamme oli kaytdssad havainnointi- ja haastattelumenetelmia.
Motoristen valmiuksien arviointiin tiedonantajillamme oli kaytossa erilaisia
menetelmid. Kuitenkin yksittaisilla tiedonantajilla oli padosin vahaisesti tai
suppeasti strukturoituja ja/tai standardoituja arviointimenetelmia kaytossa.
Muutamalla tiedonantajalla oli kaytbéssa useampia arviointimenetelmia

seka monipuolisesti aihetta mittaavia menetelmia.

Teoreettisessa osuudessa tuotiin esiin, etta terapeuttien tulisi valikoida
erilaisia arviointimenetelmia, jotta sensomotorisia valmiuksia voitaisiin
arvioida mahdollisimman laajasti. Tiedonhaun avulla 10ytyi useita
strukturoituja ja/tai standardoituja menetelmid, joiden avulla voidaan
arvioida sensomotorisia valmiuksia. Teoreettinen viitekehys toi esiin, etta
lapsen psyykkisten valmiuksien arvioinnissa tulisi kiinnittdd huomiota
siihen, kuinka laajasti lapsi tuo esiin tunteitaan toimintojen seka paivan
aikana. Myds lapsen selviytymiskykyyn tulisi kiinnittda huomiota.
Psyykkisten valmiuksien arviointiin ei tiedonantajillamme ollut kaytossa
strukturoituja ja/tai standardoituja menetelmia. Naiden valmiuksien
arviointiin  kaytettiin péaasiassa erilaisia tiedonantajiemme tai heidan
yksikdidensa luomia arviointimenetelmid. N&ma menetelmét arvioivat
padasiassa lapsen kykya tuoda esiin tahtoaan, tunteitaan tai
tuntemuksiaan toiminnan aikana ja perustuivat paaosin toiminnan
havainnointiin. Tiedonhaun avulla psyykkisten valmiuksien arviointiin ei
suoraan loytynyt menetelmida, mutta joissain menetelmissd arvioidaan
ainakin yhtd psyykkisten valmiuksien osa-aluetta, kuten esimerkiksi
tahdon ilmaisua. Tiedonhaussa suoraan lapsen selviytymiskykya arvioivia

menetelmia 16ytyi vain yksi.

Tiedonantajiemme vastauksista yleisesti katsoessa voidaan n&hda, etta
heilla on kaytdssa useita erilaisia arviointimenetelmia. Kuitenkin yksittaisia
vastauksia tarkastellessamme huomasimme, ettd vain muutamilla

tiedonantajillamme oli kaytdéssa useita menetelmia eri osa-alueiden
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arviointiin. Syitd tahan saattaa olla monia, kuten aiheeseen liittyvien
koulutusten vahaisyys Suomessa. Usea tiedonantaja toi esiin, ettd he

kaipaisivat tietoa erilaisista arviointimenetelmista.

Arviointimenetelmat toimeksiantajille

Kaiken kaikkiaan opinndytetydmme onnistui mielestamme hyvin, koska
onnistuimme kokoamaan paljon aiheeseen liittyvda tietoa. LOysimme
tutkielman teoreettisen osuuden kautta useita arviointimenetelmia, joita
toimintaterapeutit voivat hyodyntaa 5—-12-vuotiaiden lasten
psykososiaalisen toimintakyvyn arvioinnissa. Kartoittavan kyselyn
tuloksena puolestaan esille tuli, ettd yleisesti tiedonantajillamme on
kaytossa paljon itse luotuja arviointimenetelmia. Kyselyn avulla emme

|6ytaneet arviointimenetelmaa esiteltavaksi toimeksiantajillemme.

Kirjallisuuden seka tutkimusten avulla l6ytamistamme
arviointimenetelmista valitsimme esiteltavaksi kolme arviointimenetelmaa,
joiden ajattelimme soveltuvan toimeksiantajiemme kayttoon. (LITTEET 8-
10) Toimeksiantajamme toivoivat kayttbonsa sellaista
arviointimenetelmad, joka olisi helppo ottaa kayttoon ja ettéa arviointi
voitaisiin ~ kokonaisuudessaan  toteuttaa  yhdella  arviointikerralla
terapiatilassa. Kaikki  valitsemaamme kolme menetelmaa ovat
osallistumista arvioivia, soveltuvat toimeksiantajamme asiakasryhmalle ja

vaativat vain yhden arviointikerran. Naitad menetelmia olivat:

Short Child Occupational Profile (SCOPE), joka antaa tietoa lapsen
osallistumisesta. SCOPE oli havainnointimenetelmista ainoa, joka ei ollut

sidottu tiettyyn toimintaan tai ymparistoon.

School Function Assessment (SFA) kyselykaavake, jonka avulla voidaan
ennen arviointia keratéa koulusta ja paivakodista tietoa, kuinka lapsi toimii

naissa ymparistoissa.
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Evaluation of Social Interaction (ESI), joka arvioi sosiaalisen
vuorovaikutuksen laatua ja soveltuu hyvin kaytettavaksi yli kaksi

vuotiaasta lahtien.

11.1 Tutkimuksen eettisyys

Tutkimusprosessin jokaisessa kohdassa olemme huomioineet, etta
tiedonantajamme pysyvat tunnistamattomina. Emme esimerkiksi kysyneet,
mista sairaanhoitopiirissd tiedonantaja tytdskentelee, silla tutkimuksen
kohdejoukkoon kuuluu vahainen maara henkiloita ja tiedonantajan
taustatiedot olisivat mahdollistaneet tiedonantajan tunnistamisen. Emme
myoskadan yhdistdneet vastauksia ja taustatietoja samasta syysta.
Analysoinnin  paatyttyd  havitimme tiedonantajiemme  vastaukset.
Tutkimusjoukolle lahetetyssa sahkodpostissa pyysimme heita lahettamaan
meille sahkopostiosoitteensa halutessaan, johon voimme toimittaa
kyselymme tulokset. S&ahkopostiosoitteen lahettdminen  perustui
vapaaehtoisuuteen. Emme julkaise erikseen listaa, jossa nékyisivat
kyselyn tulosten haluavien sdhkdpostiosoitteet, vaikkakin kyselyn tulosten

saaminen sahkopostiin ei velvoittanut kyselyyn vastaamista.

11.2 Opinnaytetyon jatkotutkimusehdotuksia

Opinnaytetydbmme oli rajattu koskemaan arviointia ennen interventiota.
Psykososiaalinen viitekehys tarjoaa myos terapiamenetelmia, joita emme
tdssda opinnaytetydssdmme ole kasitelleet. Mielestamme hyvia
tulevaisuuden opinnaytetyon aiheita olisi esimerkiksi psykososiaalisen
viitekehyksen mukaisten toimintaterapiamuotojen kartoitus Suomessa
seka sen aiheen tutkiminen, mink&laisia uusia toimintaterapiamuotoja

psykososiaalinen viitekehys tarjoaa.
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BADL, IADL,
Vineland Adaptive Behavior kognitio, kieli, HVVAA
Scales- Second Edition (Vineland- leikki ja 0-90 Hyvaa nayttoa néiyy\t/tda Asher 2007, Brown 2010
1)) sosiaalinen
patevyys
The C di o . | 8 H Parker DM. & Sykes C.H. 2006. A Systematic Review
e Canadian Occupationa _ . yli 8- T yvaa of the Canadian Occupational Performance Measure:
Performance Measure (CMOP) Toiminnallisuus vuotiaille Hyvaa nayttoa nayttoa A Clinical practice perspective. BJOT 69(4) + Stewart
2006, Asher 2007, Davidson 2010
Alstimuksii Ikdaryhmat: Jotain
. istimuksiin : . e [
e - - o 2006, Asher 2007
Sensory Profile reagointi 3-10ja 11-yli| Hyvaa nayttoa nayttda Stewart 2006, Asher 20
65
. Selviytymistavat 3-16 s Hyvaa
e - o Asher 2007
Coping Inventory ja taidot vuotiaille Hyvaa nayttoa nayttoa sher
Karkea ja
: : L hienomotoriset i
MIASTTE ) s LTI taidot seka 2,6 —7 Hyvaa nayttoa I—.|.yva.1§_1_ Asher 2007, Olson 2010
Scales (M-FUN) sosiaalinen vuotiaat nayttéa

osallistuminen
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ITSEARVIOINTIMENETELMAT LIITE 2
; Arvioitava ; , L . _— . : ,
Menetelma alue Ikaryhmat | Reliabiliteetti | Validiteetti Tutkimus/Lahde
Noreau, L., Lepage, C., Boissiere, L., Picard R.,
Fougeyrollas, P., Mathieu, J., et al.2007.
Assessment of Life Habits for . . e s Hyvaa Measuring participation in children with disabilities
children (LIFE-H) Elaman tavat 8-13 vuotiaat | Hyvaa nayttoa nayttoa useing the assessment of life habis.
Developmental Medicine and Child Neurology,
49(9) + Asher 2007, Brown 2010
Keller J., Kf_:lfkes A, Kie}hc_)fner G. 200_5.
Child Occupational Self deniteettiia | B3 | aes | RV | e .
Assessment (COSA) patevyys vuotiaille w nayttoa SJOT 12(3). Part 2; 12(4). + Asher 2007,
Kielhofner 2008, Davidson 2010
o Ikéaryhmat: 4- o
Self -Perception Report(SPP) I:':lslgglr(\?;;{fs 7,8-12, 13- Jotain nayttéa ngyy\t/tada‘a' Asher 2007, Brown 2010
17
; ; Bult M., Verschuren O., Gorter J., Jongsmans M.,
. o Osa.lhsftummen' Piskur B., Ketelaar M.2010. Cross-Cultural
Chlldren_ S AS_Sessment of t0|m'_nn.aSta L validation and Psychometric evaluation of the
Participations and nauttiminen, 6kk- 21- Jotain néyttoa Hyvaa Dutch language version of the Children
Enjoyment/Preference for muiden kuin vuotiaille nayttoa A(%S:;;F;entc ?]flzhe Paf_tirt]?ipagfi,r\\/_ar?d Egjﬁymerrt
N A P H n ildren with an ithout ysica
Artiies off Calldlren (AR EiFAe) kOUIUtOImImOJen Disabilities. Clinical Rehabilitation 24(9) +Stewart
merkitys 2006, Asher 2007, Brown 2010, Olson 2010
o . . I 6-21 TR Jotain
Paediatric Interest Profiles (PIP) | Kiinnostus leikkiin vuotiaille Jotain nayttoa nAytoa Asher 2007, Brown 2010
Activities Scales for Kids (ASK) BADL ja IADL 515 Hyvaa nayttoa H..W"’.‘f".‘. Brown 2010
vuotiaille nayttoa
Patevyyden
Perceived Efficacy and Goal tunne -~ da Hyvaa
: e - o Stewart 2006, Asher 2007
Settings (PEGS) paivittaisissa 6-9 vuotiaille | - Hyvad nayttoa nayttéa ewar Shet
toiminnoissa
Sosiaaliset taidot Paivakotl- Jotain Dpigﬁ%asjysztgfﬁfnﬂf;ﬁﬁfft t?]rétg(;l;%ﬁii?; gﬂlls
Social Skills Rating System (SSRS) ja -ymparisto I::(%:\S/:f;?eﬁ_ Jotain nayttéa NAytoa Validity for an elementary Sample. Psychology in

the Schools, 42(4). + Davidson 2010, Olson 2010
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HAVAINNOINTIMENETELMAT LITE 3(2)
) Arvioitava , , - : - : . .
Menetelma alue Ikaryhmat | Reliabiliteetti | Validiteetti Tutkimus/Lahde
*Knox S. 2008. The Revised Know
Revised K P hool Pl Leikki Hyvis Preschool Play Scale. Teoksessa
evise nox Pre-scnoo ay elKKI- ) s e yvaa Parham L., Fazio L. (toim.), Play in
Scale (PPS-R) kayttaytyminen 0-6 Hyvaa nayttoa nayttoa occupational therapy for Children.
Mosby Elsevier, St. Louis. + Brown
2010.
ikki Harkness L., Bundy A. 2003. The Test
Test of Playfullness (ToP)Test of L6|kk'|5.;ny. vapaan 55 of Playfulness a)llnd Children with
3 3 leikin aikana 6kk- 18- M s s Hyvaa h iy ;
Enviromental Suppotiveness o . Hyvaa nayttoa s Physical Disabilities. Occupational
(TOES) (TOP)+ Leikki vuotiaalle nayttoa Therapy Journal of Research, 21(2). +
ymparistd (TOES) Davidson 2010, Brown 2010.
*McEwen |.R., Arnold S.H., Hansen
L.H., Johansson D. 2003. Interrated
L relibility and content validity of a
Sl BT TEEEL T T Tehtavista 3.18- Hyvaa minimal data set to measure outcomes
suoriutuminen . Jotain nayttoa o of students receiving school-based
(SOMm) koulussa vuotiaille nayttoa occupational Therapy and Physical
Therapy. Physical and Occupational
Therapy in Pediatrics, 23(2). + Brown
2010.
AmETENE] elEpEmeEnos Bégs%i}aﬁizétja Bkk- 7- Hyvaa nayttoa Hyvaa Brown 2007 + Asher 2010
Measurement for Children (WeeFIM) toiminnot vuotiaille w nayttoa
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HAVAINNOINTIMENETELMAT LIITE 3(2)

, Arvioitava ; , L . - . :
Menetelma alue Ikaryhmat | Reliabiliteetti | Validiteetti Tutkimus
School Version of the Assessment . . <
. Koulutehtéviin yli 3 M s s Hyvaa Asher 2007, Kielhofner 2008, Brown
of Motor and Process Skills (School littyvét taidot vuotiaille Hyvaa nayttoa naytioa 2010
AMPS)
Psykososiaaliset
Occupational Therapy Psychosocial | taidot ja oppilaan 6-12 Ei naytt6a Jotain Brown 2007, Kielhofner 2008,

Assessment of Learning (OTPAL) | kouluympéristéon | vuotiaille tutkittu nayttéa Davidson 2010, Olson 2010.
sopeutuminen

BADL ja IADL,
kommunikointi,
Adabtive Behavior Assessment koulutoiminnot 0-89 ds s Hyvaa
o S ’ o o B 2007
System - Second edition (ABAS-II) sosiaalisuus, vuotiaille Hyvaa ndyttoa nayttoa roun
vapaa-aika, tyo,
itseohjautuvuus
Osallistuminen Paivakoti- . _
School Function assessment (SFA) | koulussa, tuen | ikaisista 6. | Hyvaa nayttoa n';y%%% Asher 2007, D%‘i%on 2010, Olson
tarve ja laatu luokkalaisiin
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HAVAINNOINTIMENETELMAT LIITE 3(3)
. Arvioitava " . - . - : .
Menetelma alue Ikaryhmat | Reliabiliteetti | Validiteetti Tutkimus
Toiminnallisuuden
laatua,
Skilled Observation/ Strukturoitu sarjoittamista, :
Kliininen havainnointi) kestoa; i ) ) Davidson 2010
sensomotoriset
valmiudet
Stagnitti K., Unsworth C. 2004. The
test-retest reliability of the Child Initated
Child-Initated Pretend Pl Kuvitteeli Hyviis Pretend Play Assessment. AJOT,
ild-Initated Preten ay uvitteellinen i . hr s yvaa 58(1). + Swindells D., Stagnitti K. 2006.
Assessment (ChIPPA) leikki 3-7vuotiaat | Hyvaa nayttoa nayttoa Pretend Play and Parent’s view of

Social competence: The construct
validity of the Child-Initiated Pretend
Play Assessment. AJOT 53(4)

The Symbolic and Imaginative Play

Symbolinen ja

Developmental Chekclist (SIPDC) | mielikuvitusleikki 0-5 vuotiaat i i Stagnitti 1998
Evaluation of Social Interaction Sosiaaliset taidot YI|_2_ i i Fisher 2010
(ESI) vuotiaille
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STANDARDOIDUTMENETELMAT/kognitiiviset

LITE 4
ja sensomotoriset taidot seka valmiudet
; Arvioitava . . L . - : : ;
Menetelma alue Ikaryhmat | Reliabiliteetti | Validiteetti | Tutkimus/L&ahde
Karkea ja
. : L hienomotoriset o
ISt (Rreien el e TefEie Seajes taidot seka 2,6 - ! Hyvaa nayttda I—_|_yva_\_a_\_ Asher 2007, Olson 2010
(M-FUN) o vuotiaat nayttéa
sosiaalinen
osallistuminen
Sensoriset,
] motoriset 2,9-5,8 b e e Hyvaa
] e o Asher 2007
Miller Assessment for Preschoolers (MAP) kognitiiviset vuotiaat Hyvaa nayttéa nayttoa sher
valmiudet
Sensorinen HVVAA
Sensory integration and Praxis tests (SIPT) integraatio ja 4-9 vuotiaat | Hyvaa nayttba néyy\t/tda Asher 2007
praksia
Munkholm M., Léfgren B.,
. o ) Fisher A. 2012. Reliability
School Version of the Assessment of Motor and Koulutoimintoihin yli 3 Hyvaa naytoa Hyvaa of the School AMPS
Process Skills (School AMPS) liittyvat taidot vuotiaille w nayttoa measures. SJOT,
19(1)+ Prior 2001, Asher
2007, Brown 2010
Visuaalinen
Beery-Buktenica Developmental Test of Visual-Motor hahmofctamlnen 2-18 h s e Hyvaa Asher 2007
Integration, Sixth Edition (Beery- WMI) : a vuotiaille Hyvaa ndyttoa nayttéa Sher
' visuomotorinen
koordinaatio
Kognitiiviset
: : o valmiudet;
Dynamic Occupational Therapy Cognitive - ' 6-12 - b s Hyvaa
. - e Asher 2007
assessment for Children (Dotca-Ch) _opp|m|skykyz vuotiaille Hyvaa nayttoa nayttéa Shet
ajattelustrategia,
muisti
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Taulukoiden 1-4 Lahteet: LIITE S

Brown T., Chien CW. 2010. Occupation-Centered Assessment with Children. Teoksessa Rodger Sylvia (toim.)
Occupation-centered Practice with Children. Wiley-Blackwell, West- Sussex.

Prior K. 2001. Occupational Therapy with School-aged Children. Teoksessa Lougher Lesley (toim.)
Occupational Therapy for child and adolescent mental health. Churchill Livingstone, London

Davidson D. 2010. Psychosocial Issues Affecting Social Participation. Teoksessa Case- Smith, O Brien (toim.)
Occupational therapy for children. 6. painos. Mosby Elsevier, Missouri.

Stewart K. 2010. Purposes, Processes, and Methods of Evalution. Teoksessa Case- Smith, O Brien (toim.)
Occupational therapy for children. 6. painos. Mosby Elsevier, Missouri.

Olson L. 2010. A Frame of Reference to Enhance Social Participation. Paula, Hinojosa Jim (toim.)
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LIITE 6

Saatekirje

Heil

Tyoskentelet toimintaterapeuttina ja kuulut tiedonantajiemme eliittiin.
Sinulla on arvokasta tietoa, jota haluaisimme jakaa ammattikuntamme
kesken. Kartoitamme toimintaterapeuttien kayttamia arviointimenetelmia
psykososiaalisen toimintakyvyn arvioinnissa 5-12 -vuotiailla asiakkailla.
Toivomme hetken ajastasi. Kiitokseksi saat kyselymme vastaukset

sahkopostiisi ja toivottavasti nain myds menetelmia omaan tyohdosi.

Suomessa lasten psykiatrisen sairaanhoidon toiminnasta vastaavat
padasiassa moniammatilliset tyéryhmat. Toimintaterapeutilta voidaan
pyytaa toimintakyvyn arviointia osana moniammatillista arviointia. Lapset
iimaisevat pahaa oloaan usein samanlaisilla keinoilla, silla heilla on
vahaisesti keinoja ilmaista tunteitaan. lImaisutapoina toistuvat usein
kayttaytymiseen liittyvat tekijat, kuten levottomuus, tunnetilaan liittyvat
tekijat, kuten artyneisyys tai alakuloisuus, ajattelukykyyn liittyvat tekijat,
kuten keskittymis- ja oppimisvaikeudet seka suhtautuminen muihin
ihmisiin, joka saattaa ndkyda mm. vetdytymisend muiden seurasta tai

riitaisuutena.

Opinnaytetydbmme  tarkoituksena  on  Kkartoittaa  toimintaterapian
arviointimenetelmia ja —kaytantdja Suomessa, erityisesti lasten
psykososiaalisen arvioinnin osalta sekad I6ytdd uusia arviointimenetelmid
ulkomailta. Jotta Suomessa lasten psykososiaalisen arvioinnin saralla
tehtavaa tyota toimintaterapiassa voidaan kehittdd, on ensiarvoisen
tarkeaa saada kuva kaytantdjen nykytilasta. Osallistumalla kyselyyn voit
olla mukana jakamassa arvokasta tietoa ammattikuntamme kesken.

Kyselyyn vastaaminen vie noin 15 minuuttia.

Kysely on lahetetty Suomen kaikkien sairaanhoitopiirien psykiatrisessa
yksikdssa toimiville lastentoimintaterapeuteille. Olemme erittain kiitollisia,

jos lahetat myo6s kyselyd eteenpain  esimerkiksi  yksityisille
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ammatinharjoittajille tai muille vastaaville taholille, joita tiedat kyselyn

koskettavan.

Kyselylomakkeen tayttdohjeet:

Esitiedot kerataan monivalintakysymyksin. Valikoi vaihtoehdoista sopivin.
Arviointimenetelmia ja —kaytantéja kartoittava osuus sisaltaa avoimia
kysymyksid, joihin voit vastata vapaasti sille varattuun paikkaan seka
monivalintakysymyksia, joihin voit valikoida useamman vaihtoehdon.
Kyselyn lopussa pyydetdédn sahkopostiosoitteesi, jotta voimme lahettaa
sinulle kyselymme tulokset. Sahkopostiosoitetta ei yhdisteta vastauksiin,
joten henkil6llisyytesi pysyy salassa. Viimeiseksi paina Loppu -painiketta
ja voit sulkea kyselyn. Vastaukset Kkasitelladn ja analysoidaan
luottamuksellisesti niin, ettad vastaajien henkilollisyys pysyy taysin salassa.
Kiitamme vastauksistanne ja ajastanne. Lahetdmme kyselyyn vastanneille

kyselyn tulokset viimeistaan syksylla 2012.

Linkki kyselyyn:
https://www.surveymonkey.com/s/WP7F5D9

Y hteistyoterveisin

Susanne Ratto ja Marika Karjalainen

Toimintaterapeuttiopiskelijat
TTTS09 Turun ammattikorkeakoulu
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LIITE 7

Kysely

Psykososiaalinen toimintakyvyn arviointi 5-12 -vuotiailla lapsilla
toimintaterapiassa

1. Teetkd psykososiaalisen toimintakyvyn arviointia 5-12 vuotiaille lapsille?

" Teetkd psykososiaalisen toimintakyvyn arviointia 5-12 vuotiaille lapsille?
Kylla

-
En
Jos vastaat useamman yksikkosi toimintaterapeutin puolesta, ilmoita

tiedonanatajien Iukumaara.‘

2. Kokemus lasten toimintaterapiasta

Kokemus lasten toimintaterapiasta 0-2 vuotta
3-5 vuotta

6-10 vuotta

11-15 vuotta

yli 15 vuotta

R I N

3. Tyoskeletkd

Tyoskeletké Erikoissairaanhoidossa, lasten psykiatrisella osastolla
Erikoissairaanhoidossa, lasten psykiatrisella poliklinikalla
Perusterveydenhuollossa

Yksityisen palveluksessa

Yksityisend ammatinharjoittajana

Kolmannella sektorilla

0 I R S DN R

Kunnan sosiaalitoimen alaisuudessa

Jossain muualla, missa?|

4. Minkalaisia lisékoulutuksia olet kaynyt liittyen psykososiaalisen
toimintakyvyn arviointiin lasten toimintaterapiassa? Mainitse myds, jos olet
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suorittanut sensorisen integraation -terapeutin patevyyden tai olet
suorittanut sensorisen integraation ja praksian—testin lisakoulutuksen.

=]
[« | 2

Minkalaisia lisakoulutuksia olet kaynyt liittyen psykososiaalisen toimintakyvyn
arviointiin lasten toimintaterapiassa? Mainitse myads, jos olet suorittanut
sensorisen integraation -terapeutin patevyyden tai olet suorittanut sensorisen
integraation ja praksian—testin lisakoulutuksen.

5. Mité lahetteissa toimintaterapia-arviointiin yleisesti pyydetdan arvioimaan
ja kuinka tarkasti?

2
< | 2

Mité lahetteissé toimintaterapia-arviointiin yleisesti pyydetadn arvioimaan ja
kuinka tarkasti?

6. Mihin toimintakyvyn osa-alueisiin otat yleisimmin kantaa toimintakyvyn
alkuarvioinnissa?

" Mihin toimintakyvyn osa-alueisiin otat yleisimmin kantaa toimintakyvyn

alkuarvioinnissa? Asiakkaan elamantilanteen arviointi
" Toimintakokonaisuuksien hallinnan arviointi
2 Y mparistossa selviytyminen

L Taitojen arviointi

-

Toimintavalmiuksien arviointi

" Muiden toimintaa mahdollistavien tekijoiden arviointi

Joku muu, mika|
Luokkien siséllot voit tarkistaa Toimintaterapian nimikkeistosta (2003).
Internet -osoite nimikkeistoon:
http://www.kunnat.net/fi/asiantuntijapalvelut/soster/nimikkeistot-
luokitukset/kuntoutus-erityistyontekijoiden-
nimikkeistot/Documents/Toimintaterapianimikkeist%C3%B6_2003.pdf

7. Arviointikertojen siséltd alkuarvioinnissa

a Arviointikertojen sisélto alkuarvioinnissa Vanhempien haastattelu

" Toiminnan havainnointi lapsen omassa ymparistossa (koti, koulu, paivakoti

tms.)
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" Toiminnan havainnointi terapiatilassa

" Valmius- ja taitotason testit

Itsearviointi

Joku muu, mika?|
8. Yksikdssani on kaytdssa alkuarvioinnin vakiomaara

Yksikdssani on kaytdssa alkuarvioinnin vakiomaara Ei

Kyll&, kuinka monta kappaletta?|

9. Arviointikertojen maara alkuarvioinnissa vahintaan, kuinka monta
kappaletta?

Arviointikertojen méara alkuarvioinnissa vahintdan, kuinka monta kappaletta?

10. Arviointikertojen maara alkuarvioinnissa enintéaan, kuinka monta
kappaletta?

Arviointikertojen méaara alkuarvioinnissa enintaan, kuinka monta kappaletta?

11. Aikavali, jolla alkuarviointi tapahtuu keskimaarin

Aikavali, jolla alkuarviointi tapahtuu keskimaarin Alle 1kk
1-2kk

1-3kk

1-4kk

1-5kk

1- yli 5kk

Joku muu, mika?|

0 I R R B I

12. Mit& arviointimenetelmia teill& on yleisesti kaytdssa 5-12 vuotiaiden
lasten arvioinnissa, kun teette psykososiaalisen toimintakyvyn arviointia?
Luettele menetelmien nimet.

Mita
arviointimenetelmia
teilld on yleisesti
kéytossa 5-12
vuotiaiden lasten

TURUN AMK:N OPINNAYTETYO | Marika Karjalainen ja Susanne Rétto



arvioinnissa, kun
teette
psykososiaalisen
toimintakyvyn
arviointia? Luettele
menetelmien nimet.
Havainnointi

Haastattelu |

ltsearviointi |

Muut
arviointimenetelmét

13. Kuvaile toimipisteesi itse luomat arviointimenetelmat, joita kaytatte
tietyn asiakasryhman tai oireen arviointiin ja miten. (Esimerkiksi lautapelien
hyddyntadminen pettymyksen sietokyvyn arvioinnissa)

K4
< | i
Kuvaile toimipisteesi itse luomat arviointimenetelmat, joita kaytéatte tietyn
asiakasryhman tai oireen arviointiin ja miten. (Esimerkiksi lautapelien
hyodyntdminen pettymyksen sietokyvyn arvioinnissa)

14. Sana vapaa. Kommentoi vapaasti kyselya tai tuo esille mielipiteesi lasten
psykososiaalisen toimintakyvyn arvioinnin kehittdmiskohteista tai
vahvuuksista.

] | i

Sana vapaa. Kommentoi vapaasti kyselya tai tuo esille mielipiteesi lasten
psykososiaalisen toimintakyvyn arvioinnin kehittdmiskohteista tai vahvuuksista.
KYSELY ON PAATTYNYT.

KITOS VASTAUKSISTASI!

VAIVANNAKOSI PALKITAAN!

MIKALI HALUAT KYSELYN VASTAUKSET SAHKOPOSTIISI
REFEROITUNA, LAITA SAHKOPOSTIOSOITTEESI SEURAAVAAN
OSOITTEESEEN, susanne.ratto@students.turkuamk.fi
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LIITE 8

Short Child Occupational Profile = SCOPE —

— Lapsen lyhyt toiminnallinen profiili

Inhimillisen toiminnan malliin  perustuva havainnointimenetelma, jonka
avulla terapeutti voi kerata tietoa lapsen toiminnallisesta suoriutumisesta
(Kielhofner 2008, 294). SCOPE voi toimia alkuarviointina, kun aikaa on
vahaisesti ja pyydetddn nopeaa arviota asiakkaan tarpeista (Bowyer 2005,
Seppasen 2009, 21 mukaan). SCOPE tarjoaa objektiivisen ja ytimekkaan
arvioinnin lapsen toiminnallisen suoriutumisen osa-alueista, jonka voidaan
nahda edistdvan toimintaterapeutin paatbksentekoa ja auttavan
tiedottamisessa moniammatilliselle tiimille (Bowyer 2005, Seppasen 2009,
28 mukaan).
- Suunniteltu 2-21 —vuotiaille lapsille ja nuorille, joilla on
psykososiaalisia ja/tai fyysisia rajoitteita toimintakyvyssa
- Kiriteeripohjainen arviointimenetelma, jossa 24-0sainen
arviointiasteikko, jonka jokainen osio koostuu neljasta vaittamasta
- Lapsen vahvuuksista ja vaikeista alueista pisteytyksen avulla
visuaalinen profiili
- Havainnointi ei ole sidottu tiettyyn ymparistdé6n tai toimintaan
- Arvioi tahtoon, tottumukseen, taitoihin ja ymparistoon liittyvia alueita
ja auttaa terapeuttia huomioimaan lapsen toiminnallisen
suoriutumisen vaikuttavat persoonalliset ja tilannekohtaiset tekijat.
(Kielhofner 2008, 293, 294; Bowyer 2005, Seppasen 2009, 18, 19,
22, 28 mukaan.)

"Esimerkki: Haasteisiin vastaaminen ja laajennettu kriteeristo
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4= edistaa. Edistaa osallistumista toimintaan.

Lapsi etsii ja vaatii spontaanisti uusia tai haastavampia toimintoja.
- Yrittaa olla nopeampi, parempi jne.

- Kehittaa tai hyvaksyy uusia ja haastavampia saantoja peleihin.

- Sinnittelee, yrittaa pysya mukana.

- Yrittda uudelleen.

3= sallii. Sallii osallistumisen toimintaan.

Lapsi yrittdd spontaanisti uusia tai haastavampia toimintoja, mutta
turhautuu herkasti

jaltai tarvitsee hieman tukea pysyakseen aikeessaan.

- Hylkaa tavallisesti haastavamman tehtavan yhden yrityksen jalkeen.

- Pyytaa apua kun tehtava on vaativampi

- Tarvitsee vaiheesta -vaiheeseen apua pysydkseen haastavammassa

tehtavassa.

2= vaikeuttaa. Vaikeuttaa osallistumista toimintaan.

Lapsi tarvitsee usein merkittavdd tukea osallistuakseen uuteen ja
haastavampaa

toimintaan ja sietddkseen turhautumista ja pysyakseen toiminnassa.

- Haluaa havainnoida toisia suorittamassa haastavampia tehtavia.

- liImaisee epailystddn omasta kyvystéa suorittaa haastavampia tehtavia.

1= estda. Estaa osallistumista toimintaan.

Lapsi valttdd uusia tai haastavampia toimintoja, koska ne aiheuttavat
hanelle

turhautumista.

- Hatdantyy uusien asioiden yrittamisesta.

- Imaisee &arimmaista turhautumista kun havaitsee toiminnan vaatimukset
vaikeammiksi.”

(Bowyer 2005, Seppéanen 2012, 23 mukaan.)
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SCOPE on todettu olevan reliabiliteetiitaan ja validiteetiltaan hyva

arviointimenetelma (Bowyer ym. 2007, 67-85).

Lahteet:

Bowyer P., Kramer J.,Kielhofner G., Maziero-Barbosa V. & Girolami G.
2007. The measurement properties of the Short Child Occupational Profile
(SCOPE). Physical and Occupational therapy 27(4)

Kielhofner, Gary 2008: Model of Human Occupation. Theory and
Application. Fourth edition. The United States of America: Lippincott
Williams & Wilkins.

Seppanen Tiina 2009. Lapsen lyhyt toiminnallinen profiili (SCOPE) Esittely
ja pienimuotoinen kokeilu. Opinnaytetyo. Toimintaterapeutin

paivityskoulutus. Helsinki: Metropolian ammattikorkeakoulu
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LIITE9

School Function Assessment (SFA)

- Kyselykaavake opettajalle taytettavaksi

- Soveltuu paivakoti-ikaisista kuudes luokkalaisiin

- Kriteeriperusteinen arviointimenetelma. Arviointiasteikko: 1= erittain
vahainen osallistuminen — 6= taysi osallistuminen

- Suunniteltu mittaamaan ja seuraamaan lapsen toiminnallisuutta
koulussa, ei akateemista suoriutumista, seka toimenpiteita jotka tukevat
lapsen osallistumista koulussa.

- Arvioi lapsen tuentarvetta eri koulutilanteissa (mm. vuorovaikutuksessa
muiden kanssa, ohjeiden seuraamisessa) ja ymparistoissa, (esim.
luokkassa, valitunnilla ja wc:ssa).

- Arvioi, millaista tukimuotoa lapsi tarvitsee voidakseen osallistua
toimintaan, kuten aikuisen avustamisen tarvetta tietyissa tehtavissa seka
aikuisen avustamisen tarvetta lapsen adaptaation parantamiseksi seké
ympéariston muokkaamisen tarvetta.

SFA on hyva reliabiliteetiltaan ja validiteetiltaan. (Asher 2007, 51.)

Tilattavissa:
http://www.pearsonassessments.com/HAIWEB/Cultures/en-
us/Productdetail.htm?Pid=076-1615-709&Mode=summary

Hinta noin 170€
LAHDE:

Asher, E. 2007. Occupational Therapy Assessment Tools; An Annotated
Index. 3.painos. Aota Press, Bethesda, USA.
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LIITE 10

Evaluation of Social Interaction (ESI)

- toimintaterapeuteille kehitetty standardoitu havainnointiin perustuva
arviointimenetelma; Fisher, A. & Griswold, L. A. 2010. Evaluation
of Social Interaction. 2nd Edition. Fort Collins, CO: Three Star
Press.

- Mittaa sosiaalisen vuorovaikutuksen laatua luonnollisessa
ymparistossa

- Soveltuu yli kaksivuotiaille lapsille, jotka kommunikoivat puheella tai
kayttavat jotakin korvaavaa kommunikaatiomenetelmaa

- Kayttaminen edellyttda patevoitymista ESl-arvioijaksi (Liitto)

- Havainnoidaan kaksi luonnollista sosiaalista tilannetta (n. 15-20min)

- Pisteytys (normiperusteinen) 27 osa-alueella asteikolla 1-4;

o Esimerkiksi sosiaalisen vuorovaikutuksen aloittaminen,
lopettaminen, tuottaminen, fyysinen tukeminen, sisallon
muokkaaminen, yllapitaminen, sanallinen tukeminen ja

vuorovaikutuksen sopeuttaminen.

LAHTEET:

Heinijoki, H.,Valimaki H. 2011. Evaluation of Social Interaction (ESI)
arviointimenetelma kaytanndssa. Viitattu 6.5.2012.

http://www.toimintaterapeuttiliitto.fi/images/stories/esitoiminnanvoimaa.pdf
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