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Varhaiserityiskasvatus muuttuvassa
varhaiskasvatuksen kentissia

Piivi Pihlaja & Marita Neitola
Johdanto varhaiserityiskasvatukseen

Téssé katsauksessa kuvataan varhaiserityiskasvatukseen liittyvid muutoksia, joita on tapah-
tunut vuosina 1997-2016. Tarkastelemme sitd, millaisia muutoksia lasten (erityis)tuen tar-
peissa ja lapsille suunnatuissa palveluissa on ndhtévissé ja millaisia varhaiserityiskasvatuk -
sen rakenteita kunnat ovat luoneet. Varhaiserityiskasvatukseen liittyville muutoksille luo
kontekstin suomalaisen pdivdhoidon ja varhaiskasvatuksen kenttd. Tama kenttd on eldnyt jo
useita vuosikymmenid voimakasta uudistusten ja paineiden aikaa. Keskeisimpid varhais-
kasvatuksen palvelujarjestelmédn muutoksia ovat olleet subjektiivinen paivdhoito-oikeus
seké esiopetuksen ja varhaiskasvatuksen siirtyminen sosiaali- ja terveysministerion toimia-
lalta opetus- ja kulttuuriministerion toimialalle. Pdivdhoito-oikeus koki osittaisen kolauk-
sen, kun padministeri Juha Sipildn hallitus (nimitetty 29.5.2015) antoi vuonna 2015 kunnil-
le mahdollisuuden rajoittaa kyseistd oikeutta ja lisdtd lasten mairdd suhteessa kasvatus- ja
hoitotehtdvissd olevien tyontekijoiden méaaraan. Lisdksi yksityiset varhaiskasvatuspalvelut
ovat laajentuneet merkittdviksi vaihtoehdoksi kunnallisen péivdhoidon rinnalle, miké
kuvastaa siirtymistd kohti hyvinvointipalvelujen markkinamallia. Tdssd mallissa tarjonnan
ja kysynnédn kohtaaminen markkinoilla médrittelee laajemmin palveluja ja niiden hintaa,
jolloin myo0s asiakaskunnat voivat eriytyd (ks. Julkunen 2001, 293; Rinne 2003, 154).
Markkinamalliin liikkkumista edustanee my6s uusi laki varhaiskasvatuksen asiakasmaksuis-
ta. Siind on mééritelty yldraja maksulle, tosin tdmi yldraja ei koske yksityisid palveluita.
(Laki varhaiskasvatuksen asiakasmaksuista 2016.)

Varhaiserityiskasvatus on osa varhaiskasvatusta, ja niin ollen tdssé kontekstissa tapah-
tuneet muutokset vaikuttavat myos varhaiserityiskasvatukseen. Varhaiserityiskasvatusta
voidaan tarkastella palvelujen rakenteena, pedagogisena toimintana tai tutkimuksen ja teo-
reettisen kehittelyn kohteena. Viitala (2014) toteaa, ettd varhaiserityiskasvatus ei ole oma
tieteenalansa, vaan sen perusta on varhaiskasvatustieteessd ja erityispedagogiikassa. Var-
haiserityiskasvatus siséltdd lapsen erityiset tuen tarpeet, tarpeisiin vastaamisen muodot ja
varhaiskasvatuksen erityispedagogiset elementit (Pihlaja 2004; 2009; Pihlaja ym. 2010).
Tukea tarvitsevien lasten kasvatus ja opetus toteutuvat parhaiten varhaiskasvatuksen ylei-
selld pedagogiikalla ja sen liséksi tarvittaessa erityispedagogisilla menetelmilléd (esim. Ali-
joki 2006; Alijoki & Pihlaja 2012). Inklusiivisen ajattelun suuntaisesti kyse on kaikille
yhteisestd ja yhtéldisestd laadukkaasta varhaiskasvatuksesta, jossa lasten tuen tarpeisiin
vastataan monimuotoisesti. Yhteinen oppimisympéristo rakennetaan siten, ettd kaikilla lap-
silla on mahdollisuus kehittyd ja oppia yhdessd. (Pihlaja 2009.) Varhaiserityiskasvatuksen
eettisid periaatteita ovat hyviksyminen, arvostus, yksilod kunnioittava puhetapa ja luokitte-
lujen karttaminen (Pihlaja 2008; Viitala 2014). Varhaiserityiskasvatus (praktinen toiminta)
siséltyy sekd varhaiskasvatukseen ettd erityiskasvatukseen ja sen pitdisi toteuttaa samoja
kasvatuksen tavoitealueita kuin muunkin paivihoidon (Viittala 2008). Viitala (1998) rajaa
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varhaiserityisopetuksen tarkoittamaan paivihoidon opetuksellista osuutta.

Varhaiserityiskasvatuksen aihepiiriin liittyen on kéytetty hyvin moninaista késitteistoa:
erityispdivahoito, erityisvarhaiskasvatus, varhaisvuosien erityisopetus, varhaisvuosien eri-
tyiskasvatus, kasvatuksellinen kuntoutus, varhaiserityiskasvatus, varhainen puuttuminen,
erityisen tuen tarve, erityisen hoidon ja kasvatuksen tarve, erityislapsi. On kéyty keskuste-
luja siitd, onko kyse kasvatuksesta, opetuksesta, hoidosta, kuntoutuksesta vai niistd kaikis-
ta. Myos lapsen suunnitelma on saanut useita nimié, esimerkiksi kuntoutussuunnitelma,
HOJKS, HOPS, lapsen Vasu, toimintasuunnitelma, toiminta- ja kuntoutussuunnitelma (Pih-
laja 2001). Erityispdivahoito-késitettd ei lainsdddédnndssa ole pitkddn aikaan kiytetty. Silld
tarkoitettiin pdivdhoidossa enemmén tukea tarvitsevien lasten pédivéhoitojdrjestelméd, sen
toimintatapaa tai -muotoa (ks. Pihlaja 2003; Heindméki 2004).

Normien sanomaa

Suomalaisessa pdivdhoidossa on ollut 1dhtSkohtana varhaiskasvatuspalvelujen jarjestimi-
nen kaikille yhteisissa palveluissa. Lainsdddantd normittaa talla hetkelld lasten ja pedagogi-
sen henkiloston suhdeluvun ja velvoittaa tekeméédn lapsikohtaisen varhaiskasvatuksen
suunnitelman. Lainsdddédnnossd madratasin, ettd kunnan kiytettdvissd on oltava lasten péi-
viahoidossa esiintyvdd tarvetta vastaavasti erityislastentarhanopettajan palveluja (PhL
28.12.2012/909). Muutoin lainsdddéanto sisaltdd 1ahinna tavoitelauseita lapsen yksilollisyy-
den huomioimisesta, tasa-arvosta ja lasten ja vanhempien osallisuuden mahdollisuuksista.
Sitd, millaiset rakenteet tai resurssit tulisi olla tai miten varhaiserityiskasvatusta tulisi
toteuttaa, ei lainsddddnndssd mainita. Varhaiskasvatuslaissa ja voimassa olevassa paivihoi-
toasetuksessa kdytetddn termejéd erityisen hoidon ja kasvatuksen tarpeessa oleva lapsi tai
puhutaan lapsen tuesta (Varhaiskasvatuslaki 1973/36; Asetus lasten pdivdhoidosta
1973/239). Varhaiskasvatussuunnitelman perusteissa vuodelta 2005 (THL 2005) kéytettiin
késitettd erityinen tuki varhaiskasvatuksessa ja laissa télloin késitettd erityisen hoidon ja
kasvatuksen tarve (PhL 1973/36). Viimeisimmaéssa varhaiskasvatussuunnitelmien valtakun-
nallisissa perusteissa (OPH 2016) puhutaan lapsen kehityksen ja oppimisen tuesta. Suunni-
telma tdsmentéé kisitettd ja toteaa: ”Kun tuen tarve johtuu lapsen vaikeasta vammasta, sai-
raudesta, kehityksen viivdstyméstd tai sosioemotionaaliseen kehitykseen liittyvéstd tuen
tarpeesta, tarvitsee lapsi yleensd kokoaikaista, jatkuvaa ja yksilollistd tukea. Talloin lapsel-
la on usealla kehityksen osa-alueella haasteita tai jollakin alueella erittdin suuri tuen tarve.”
(OPH, 2016). Uudessa varhaiskasvatuslaissa (580/2015) tuodaan esiin késitteet lapsen tar-
vitsema tuki, tukitoimenpiteet ja niiden toteuttaminen seké yksiléllinen tuen tarve ja tarkoi-
tuksenmukainen tuki varhaiskasvatuksessa. Esi- ja perusopetusta koskee lakisddteinen kol-
miportaisen tuen jérjestelmd, jonka mukaan tukea tarvitsevan lapsen opetuspalvelut
nykyéin jarjestetdén (PL 642/2010; OPH 2016).

Erityinen tuen tarve

Erityisen tuen tarpeen nimedminen, tunnistaminen tai sen médrittely ei ole yksinkertaista.
Lapsen kasvu, kehitys ja oppiminen ja niihin liittyvit haasteet ovat sidoksissa kontekstiin.
Erityisen tuen tarpeiden laajuuden esittiminen on vaikeaa. Fokusoiduissa tutkimuksissa
selvitetddn jonkin tietyn erityisen tuen tarpeen esiintymistd, kuten kielen kehityksen vai-
keus. Fokusoitujen tutkimusten mukaan esimerkiksi lasten mielenterveyden héirididen
esiintymisen luvut vaihtelevat 15 prosentin molemmin puolin (Brauner & Stephens 2006;
Merikangas ym. 2010), lasten kielen kehityksen viiveitd on noin 10 prosentilla (Korpilahti
ym. 2016) ja kehitysvammaisuutta noin yhdelld prosentilla ikdluokasta (Westerinen ym.
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2007). Varhaiskasvatuksen yleisissd selvityksissd kuntakohtainen keskiarvo kaikista lasten
erityisen tuen tarpeista on noin 8 prosenttia (Pihlaja 1997; Sékkinen 2011). Esiintymisluvut
siis vaihtelevat, ja yleisselvityksissd tunnistettu tuen tarve ndyttdisi olevan suhteettoman
pientd verrattuna fokusoituihin tutkimuksiin.

Lasten nimeé&minen, luokittelu ja diagnostiikka ovat saaneet osakseen myos kritiikkié
pedagogisessa toiminnassa. Haittana on pidetty niiden kohdistumista yksittdiseen lapseen.
Lisdksi yksilon sairaaseen puoleen keskittyminen tai leimaaminen ovat luokittelun riskeji
(esim. Broberg ym. 2005; Moberg & Vehmas 2015). Gillman, Heyman ja Swain (2000)
tuovat esiin, ettd vaikka diagnoosi perustuu vammaan, silld on taipumus kohdistua ennem-
min yksiloon kuin vuorovaikutukseen tai sosiaaliseen ja rakenteelliseen ympéristoon. Yksi-
16n diagnosoinnista ja ”vikojen” ja “puutteiden” etsimisestd ja korjaamisesta on kasvatuk-
sessa aiheellista siirtyd kohti yhteison esteiden ja rajoitusten tarkastelua (Vehkakoski 2006;
Vehmas 2010). Nimedmisen tai tunnistamisen riskit tulee tiedostaa. Tdémén ohella on jolla-
kin tavalla identifioitava ne oppilaat, jotka tarvitsevat erityisopetusta. (Moberg & Vehmas
2015, 57-63.) Ilman tunnistamista resurssien ja sopivien opetusmenetelmien tai interven-
tioiden kohdentaminen on haasteellista.

Kun lapsen kehitys ja oppiminen aiheuttavat huolta tai eivit etene tyypillisen kehityk-
sen mukaisesti, puhutaan erityiskasvatuksessa nykyéén usein lapsen tuen tarpeesta. Thomas
ja Loxley (2007) arvioivat kriittisesti child’s need -késitettd, silld heiddn mukaansa on kyse
kasvatusinstituution tarpeista rauhaan, jirjestykseen ja ennustettavuuteen ennemmin kuin
yksittdisen lapsen tuen tarpeesta (Thomas & Loxley 2007). Onkin syytd pohtia, mihin
havidvit kisitteet kasvatus ja opetus niiden lasten osalta, joiden kehitys ja oppiminen eivét
etene tyypillisen tai totutun kaavan mukaisesti. Siitd huolimatta, ettd tarkastelemme tdssi
tutkimuksessa varhaiserityiskasvatusta empiirisesti ja nojaudumme kayténtdihin — ehké
jopa perinteisesti mééritellen — on pidettdvd mielessé se, ettd uudet késitteet ohjaavat kas-
vatuksen ja opetuksen toimintakulttuuria aina johonkin suuntaan.

Tutkimuksen lihtokohta, konteksti ja tutkimuksen suorittaminen

Taméan tutkimuksen tavoitteena on kuvata varhaiserityiskasvatukseen liittyvid muutoksia.
Millaisia muutoksia lasten (erityis)tuen tarpeissa (tuen tarpeen laatu ja méérd) ja lapsille
suunnatuissa palveluissa (millaisia resursseja kunnassa on) on néhtdvissa? Millaiset varhai-
serityiskasvatuksen rakenteet kunnat ovat luoneet?

Lahtokohtana on vuonna 1997 tehty valtakunnallinen tutkimus (Pihlaja 1998), jossa tar-
kasteltiin erityispdivdhoitoa ja sen rakenteita, resursseja sekd lasten erityisid tuen tarpeita.
1990-luvulla késite erityispdivahoito kosketti nimenomaan erityistd tukea tarvitsevia lapsia
pdivahoidossa ja sitd, millaista tukea tai palvelua lapsille kunnissa “tarjottiin”. Kevaélla
2016 tehtiin kysely, jonka tehtdvéni oli tutkia samoja asioita kuin vuonna 1997, siten kuin
kontekstin muutokset huomioon ottaen oli mahdollista.

Vuoden 1997 lopussa Suomessa oli 452 kuntaa, joista kaupunkeja oli 105 ja muita kun-
tia 347. Vuonna 1997 péivdhoito oli osa kunnan sosiaalipalveluja, ja sen toiminta kuului
valtakunnan tasolla sosiaali- ja terveysministerion alaisuuteen. Asiantuntijavirastona toimi
Terveyden ja hyvinvoinnin laitos (ent. Stakes, Sosiaali- ja terveyshallitus, Sosiaalihallitus).
Palvelujen jarjestimistd koski vuoden 1973 Laki lasten paivdhoidosta (36/73), johon oli
tehty vuosien varrella runsaasti pienid muutoksia. Pdivihoito oli osa sosiaalipalveluja, ja
sen taustalla oli sosiaalihuoltoon liittyvd lainsdddéntd. Varhaiskasvatuksessa oli vuonna
1997 kaikkiaan 229 090 lasta eli 59 prosenttia 1-6-vuotiaista lapsista. Kunnan kustanta-
massa péivikotihoidossa oli lapsista 64 prosenttia ja perhepdividhoidossa 36 prosenttia lap-
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sista. (THL 2016).

Vuonna 2016 Suomessa oli 313 kuntaa, joista kaupunkeja oli 107 ja muita kuntia 206
(Arkistojen portti 2017). Vuonna 2016 piivdhoito oli osa opetus- ja kulttuuriministerion
toimialaa ja lainsdddédnnossd paivahoitokdsitteen rinnalla oli tdlldin ja on edelleen varhais-
kasvatus. Uusi Varhaiskasvatuslaki tuli voimaan 1.8.2015, ja asiantuntijavirastona on toi-
minut tistd ldhtien Opetushallitus. Vuonna 2015 varhaiskasvatuksessa oli kaikkiaan 245
650 lasta eli 68 prosenttia 1-6-vuotiaista lapsista. Kunnan kustantamassa péivikotihoidossa
oli vuonna 2015 kaikkiaan 76 prosenttia (185 273 lasta) ja perhepdivdhoidossa 11 prosent-
tia (27 629 lasta) varhaiskasvatuksen piirissa olleista lapsista. Kunnan mydntédmien palve-
lusetelien osuus oli 6 prosenttia (15 514 lasta), ja Kelan yksityisen hoidon tuen osuus 7
prosenttia (17 234 lasta) kaikista varhaiskasvatuksessa olleista lapsista. (THL 2016.) Laki
lasten kotihoidon ja yksityisen hoidon tuesta tuli voimaan 1.8.1997. Toimintavuodesta 2015
alkaen tietoja on saatavissa myOs niistd lapsista, joille kunta on myoOntdnyt varhaiskasva-
tuksen palvelusetelin. (THL 2016.)

Vuonna 1997 kysely ldhetettiin postikyselynéd péivdhoidosta vastaaville viranhaltijoille
eli kuntien sosiaalijohtajille, jotka antoivat tehtdvan usein paivdhoidosta vastaavan tyoteki-
jéan taytettaviksi. Kyselyt ldhetettiin 255 kuntaan, 104 kaupunkiin ja 151 muuhun kuntaan.
(Ks. tarkemmin Pihlaja 1998, 41.) Kaikki yli 100 000 asukkaan kunnat olivat mukana. Vas-
tausprosentti oli 71. Vuoden 1997 tutkimuksessa oli mukana yhteensd 180 kuntaa, ja niissé
oli yhteenséd 165 388 alle kouluikéistd lasta. Vuoden 1997 osalta ei eritelty esiopetuksessa
olleita lapsia, vaan ndmai lapset olivat osa alle kouluikéisten maérad pdivihoidossa. Lapsia
oli téilloin valtakunnallisesti kunnallisessa paivdhoidossa 219 380, ja yksityisessd 9 710
(yhteensd 229 090). Lasten osuus vuoden 1997 tutkimuksessa oli 75 prosenttia kaikista péi-
vihoidossa olevista lapsista. Vastaajien toimi- tai virkanimikkeitd oli 11. Yleisimpid nimik-
keitd olivat kunnan sosiaalijohtaja tai -sihteeri, perhepédivdhoidon ohjaaja, pdivdhoidon
ohjaaja tai kiertéva erityislastentarhanopettaja.

Vuonna 2016 kysely ldhettiin kuntien varhaiskasvatuksesta vastaavalle tyontekijille.
Kysely ldhetettiin kevaélld jokaiseen Suomen kuntaan (N=311), ja se toteutettiin Webropo-
lin avulla. Kyselyyn vastasi kaikkiaan 131 kuntaa. Vastausprosentti oli 42. Vuoden 2016
tutkimuksen aikana pdivdhoidossa oli 171 185 lasta, lisdksi esiopetuksessa oli 9 091 lasta,
jotka eivit olleen péiviahoidossa, mutta ovat mukana tdssd tutkimusta esiopetuksen osalta.
Esiopetuksessa oli tutkimuksessa 37 743 lasta, ja ndistd lapsista paivdahoidossa oli 28 652
lasta. Yhteensé vuoden 2016 tutkimuksessa oli mukana 180 276 lasta. Valtakunnallisesti
lasten lukumaéérid vuoden 2016 tilastoista ei ole tutkimuksen tdssd vaiheessa saatavilla,
joten tdssd yhteydesséd esitimme valtakunnalliset luvut vuodelta 2015. Lapsia oli télloin
koko maassa kunnallisessa pdivihoidossa 212 902. Liséksi yksityisen hoidon tukea sai 17
234 lasta ja kunnan myontamilld palveluseteleilld 15 514 lasta (yhteensd 245 650). Vuoden
2016 kyselyssd oli mukana arviolta 63 prosenttia kaikista pdivdhoidossa olevista lapsista.
Valtakunnalliseen tilanteeseen suhteutettuna tutkimusten otoskoko on suuri. Vuonna 2016
vastaajien erilaisia nimikkeitd oli 32, joista yleisimmit olivat varhaiskasvatusjohtaja, var-
haiskasvatuksen pééllikko, pdivihoidon johtaja tai pééllikko, pdivihoidon ohjaaja tai péiva-
kodin johtaja.

Tulokset
Varhaiserityiskasvatuksen piirissi olevat lapset

Lasten méirét kuntien pédiviahoidossa vaihtelevat runsaasti (1997: 820 137 vrt. 2016: 18—
29 960) riippuen kunnan asukasmaérastd. Lasten osuus pédiviakodeissa on lisddntynyt (1997:

83



Kasvatus & Aika 11(3) 2017, 70-91

66,5%, vrt. 2016: 88%) ja perhepdivihoidon osuus on laskenut (1997: 30,6%, vrt. 2016:
9%). Muualla hoidossa lapsia on edelleen noin kolme prosenttia. (Ks Liite 1.)

Vuonna 2016 saimme tietoja myds yksityiseltd sektorilta. Yksityisessd pdivahoidossa oli
péivikodeissa 22 214 lasta, perhepéivdhoidossa 3 956 lasta ja muualla yksityisessd 637 las-
ta. Yhteensa yksityiselld sektorilla oli 26 807 lasta (12%).

Vuonna 1997 péivahoidossa olleista lapsista erityisen hoidon ja kasvatuksen tarpeessa
oli 7,5 prosenttia (vaihteluvéli kuntien kesken 0—49 %). Vuoden 2016 osalta lukujen selvit-
tdminen ei ole yhtd yksinkertaista. Vuonna 2016 kyselyn kunnista 86 kuntaa oli ottanut kol-
miportaisen tuen kaytinnon myods 0—5 vuotiaiden lasten varhaiskasvatukseen, ei siis vain
esiopetukseen. Kysyimme yleiselld kysymykselld lasten erityisen hoidon ja kasvatuksen
tarpeen laajuutta kunnallisella ja yksityiselld sektorilla tiedustelemalla niiden lasten luku-
miirad, joiden on todettu olevan tehostetun tai erityisen tuen tarpeessa kunnallisessa péiva-
hoidossa, yksityisessé pdivahoidossa tai muualla (Taulukko 1).

Tehpstettu Erlt.ymen Yhteensi
tuki tuki N(%)
N(%) N(%) ’

. 4051 9059
Kunnallinen 5008 (96,5) (98,9) (97.6)
Yksityinen 170 (3,3) 36(0,9) 206 (2,2)
Jokin muu
taho 12 (0,2) 5(0,2) 17 (0.2)
Yhteensd 5190 (100) 14092 (100) 9282 (100)

Taulukko 1. Tehostetun ja erityisen tuen tarpeessa olevien lasten mddrdt ja osuudet kaikista
tehostetun ja erityisen tuen piirissd olevista lapsista 2016, jaoteltuna kunnallisessa ja yksi-
tyisessd pdivihoidossa tai muualla olevien lasten mukaan.

Tehostetun ja erityisen tuen piirissé oli vastausten mukaan yhteensd 9 282 lasta kaikista
péivihoidossa olevista lapsista (5,4% kaikista pédivdhoidossa olevista 0—5 vuotiaista lapsis-
ta, N=171 185 lasta). Luku on pieni, tehostetun tuen osalta tdhén kysymykseen jétti vastaa-
matta 25 kuntaa, ja erityisen tuen osalta 15 kuntaa, joista kaksi oli noin 200 000 asukkaan
kuntaa. Kun katsotaan vain ne kunnat, joissa oli ilmoitettu erityisen tuen tarpeen maira,
niin erityisen tuen piirissd olevien lasten osuus pdivdhoidossa olevista lapsista oli 3 pro-
senttia ja tehostetun tuen tarpeen osuus 3,6 prosenttia. Yhteensi tuen tarpeessa ndissa kun-
nissa oli 6,6 prosenttia paivahoidossa olevista lapsista. Ylléttava tulos oli se, ettd yksityises-
sd varhaiskasvatuksessa oli tehostetun tuen piirissd vastausten mukaan vain 3 prosenttia ja
erityisen tuen piirissd vajaa yksi prosentti kaikista tuen tarpeessa olevista lapsista. Kyse-
lyissd selvitettiin eri kysymykselld myds tuen tarpeen laatua. Kun tdmin kysymyksen
perusteella laskettiin yhteen esiopetuksessa olevat erityisen tuen tarpeessa olevat lapset
vuonna 2016, niin tehostetussa tuessa ja erityisen tuen tarpeessa oli vajaa 10 prosenttia kai-
kista esiopetusikdisistd (N= 37 743 lasta) (Taulukko 2). Tdmaé luku on selkeésti isompi ver-
rattuna 0—5-vuotiaisiin lapsiin.
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t"ll"lel?iostettu t]irlitiymen Yhteensi
Esiopetuksessa 1, ,¢) 1119 3580
lapsia 37 743
Osqus - 6,5 % 3% 9.5 %
(vaihteluvali) (0-36%) (0-50%) ’

Taulukko 2. Esiopetuksessa olevat tuen tarpeessa olevat lapset ja ndiden osuus kaikista
esiopetuksessa olevista lapsista 2016.

Kunnalliset varhaiserityiskasvatuksen rakenteet

Varhaiserityiskasvatukseen suunnatut resurssit ndyttivét vastausten mukaan lisddntyneen
(Taulukko 3). Tosin resursointia ei ole edelleenkdin otettu riittdvéasti huomioon vuonna

2016.

On

On huomioitu
Kohde talousarviossa varauduttu | ... . .

1997 ruttavasti

2016

Kunnassa on erityisryhméa/-
ryhmié tukea tarvitseville 56 31%) 57 (44%)
lapsille*
Ryhmissi toimivien
erityislastentarhanopettajien 52 (40%)
virat**
Jokin muu N o
erityislastentarhanopettajan virka 73 (38%) 44 (34%)
Kiertdvien
erityislastentarhanopettajien 90 (69%)
toimet/virat
Lasten kuljetukset pdivahoitoon [112 (59%) |87 (67%)
Lastep l?kumaaran vidhentdminen 75 (39%) 77 (59%)
ryhmissd
Henkilokunnan
tdydennyskoulutus 86 (45%) 100 (76%)
erityiskasvatukseen liittyen
Henkllokupnan tyonohjaus ja/tai 73 (38%) 85 (65%)
konsultaatio
Avustajien toimet 98 (75%)
Avustavan hc?nkiléstén muu 124 (65%)
palkkaus (esim. 70 (53%)
tyollistdmistuella)
Kuntia yhteensd 180 131

*Vuonna 1997 kysyttiin kuinka monessa kunnassa oli ns. erityisryhma.

** Vuonna 1997 selvitettiin kiertdvien ja ryhmissd toimivien erityislastentarhanopettajien
lukumiirid kunnittain, nimikkeistd ja toimenkuvat ovat muuttuneet tdmin jilkeen.
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Taulukko 3. Kuntien mddrd, joissa varhaiserityiskasvatuksen erilaiset tarpeet on huomioitu
kuntien talousarvioiden kohteissa vuosina 1997 ja 2016.

Isoimmat muutokset resursoinnissa ovat suuntautuneet henkilokunnan tdydennyskoulutuk-
seen ja tyonohjaukseen ja/tai konsultaatioon. Muutoksen taustalla on tdydennyskoulutus-
velvoite, joka tuli voimaan vuonna 2005 (Sosiaalihuoltolaki 50/2005). Vuonna 1997 oli
noin kolmasosassa kunnista (32%) erityispdivdhoidon tyéryhmé, ja vuonna 2016 vastaava
ryhma oli ldhes joka toisessa kunnassa (42%). Mielenkiintoinen muutos on tapahtunut eri-
tyisryhmien ja integroitujen erityisryhmien suhteen, silld joissain isoissa kunnissa ne ovat
vastausten mukaan poistuneet kokonaan (ks. Taulukko 4).

Kunnassa On ns. Kuntien mdard |On ns. Kuntien miari

asllllkkai ta erityisryhmd  |tutkimuksessa  |erityisryhméd  tutkimuksessa
1997 1997 2016 2016

<5000 6 % 46 7% 46

500010 o o

000 11 % 54 21 % 29

10 000-30/, ., o

000 47 % 58 50 % 8

30000 -50\,, o o

000 88 % 8 83 % 6

50 000 — o o

100 000 100 % 7 50 % 8

>100 000 100 % 6 71 % 7

Yhteensd 31,1 % 180 30,5 % 131

Taulukko 4. Kuntien mddrd, joissa oli integroitu ja erillinen pdivihoidon erityisryhmd
1997 ja 2016 tutkimuksissa, ja ndiden kuntien osuus oman kokoluokkansa kaikista kunnista
1997 ja 2016 tutkimuksissa.

Lasten tuen tarpeiden laatu

Sekd vuonna 1997 ettd vuonna 2016 kysyttiin erikseen sitd, millaisia tuen tarpeita lapsilla
oli ja kuinka monella lapsella oli kyseistd tuen tarvetta pdivihoidossa/varhaiskasvatuksessa.
Nelja yli 100 000 asukkaan kuntaa ei ollut tilastoinut lasten erityisen tuen tarpeen laatua ja
méérid. Esimerkiksi yksi iso kunta oli sijoittanut kaikki erityisen tuen tarpeessa olevat lap-
set kohtaan Muut. Tésséd yhteydessé ei ole olennaista raportoida lukuméérid, vaan se, miten
erilaiset tuen tarpeet ovat suhteessa toisiinsa (kuten kielen kehityksen vaikeudet, sosiaalise-
motionaaliset vaikeudet) ja ovatko tuen tarpeet muuttuneet. Eniten alle kouluikdisilld lap-
silla on edelleen kielen kehitykseen liittyvid haasteita kehityksessédn. Sosiaalisemotionaa-
listen vaikeuksien osuus kaikista erityistuen tarpeen perustana olevista vaikeuksista pieneni
(1997: 14.3%, vrt. 2016: 9.4%). ADHD/tarkkaavaisuuden héiriéiden osuus lasten tuen tar-
peena olevista vaikeuksista sen sijaan lisdéntyi (1997: 4,9% vrt. 2016: 9%). Myos yleinen
kehityksen viivistyminen tuen tarpeen perustana oli vihentynyt. Niiden lasten osuus, joilla
oli kehitysvamma, oli vuonna 1997 vajaa 8 prosenttia, ja vuoden 2016 vastausten mukaan
heidan osuutensa oli noin kolme prosenttia. Kuntien ilmoituksen mukaan koulun kéynnin
myohentdmispédédtoksen saaneiden lasten madré oli myos vihentynyt.
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Pohdinta

Olemme kuvanneet varhaiserityiskasvatukseen liittyvid rakenteellisia muutoksia. Tulosten
yleistettdvyyttd tukee runsas kuntien maéra tutkimuksessa molempina ajankohtina, kuntien
hajautuminen eri puolelle Suomea, ja se, ettd tutkimuksissa oli mukana erikokoisia kuntia.
Lisdksi kunnissa oli merkittdvéd osuus péivahoidossa/varhaiskasvatuksessa olevista lapsista
valtakunnallisesti katsottuna. Vuoden 2016 osalta kyselyn analysointi osoittautui osin haas-
teelliseksi siitd syystd, ettd varhaiskasvatuksen kenttd on kokenut suuria muutoksia tdnd
aikana ja kunnissa on esimerkiksi erityiseen tukeen kdytdssd erilaisia késitteitd, kayténtoja
ja erilaisia tilastointitapoja.

Ensimmiinen muutos liittyi késitteisiin, joilla toimintaa kuvattiin eri ajanjaksoina.
Vuonna 1997 kiytettiin késitettd erityispdivédhoito ja vuonna 2016 varhaiserityiskasvatus.
Pdivéhoitolain nimi on muuttunut Varhaiskasvatuslaiksi ja toiminta on siirtynyt opetus- ja
kulttuuriministerion toimialaan. Nykyisessd laissa kdytetddn késitteitd pdivdhoito ja var-
haiskasvatus, mikd kuvaa kdynnissi olevaa murrosta. Onko pitkdaikainen keskustelu siit4,
onko kyse hoidosta, kasvatuksesta vai opetuksesta, saamassa paatoksen?

Toinen iso muutos, joka koskee koko varhaiskasvatuksen ja péivdhoidon kenttdd, on
yksityisten palveluiden kasvu. Valtakunnallisesti kunnissa oli vuonna 1997 yksityisessé
paivahoidossa noin neljd prosenttia pdivédhoidossa olevista lapsista (THL 2016, 3) ja vuon-
na 2016 luku oli tdssé tutkimuksessa 12 prosenttia (sisdltden palvelusetelit). Mielenkiintoi-
nen tulos oli se, ettd yksityisessd varhaiskasvatuksessa tehostettua ja erityisté tukea saavia
lapsia oli vain marginaalinen osuus. Saavatko yksityiset pdivéikodit siis valita asiakkaansa?
Ovatko asiakaskunnat jo nyt eriytyneet (ks. Julkunen 2001; Rinne 2003)? Suomen kuuden
suurimman kunnan, Kuusikkokuntien, raportissa (Ahlgren-Leinvuo 2014) todetaan: ”Yksi-
tyisen hoidon tuella jérjestetyssd pdivdhoidossa olevien tukea tarvitsevien lasten méérd ei
ole tiedossa, mutta todenndkoisesti se on hyvin pieni, silld tukea tarvitsevat lapset ohjautu-
vat yleensd kunnalliseen péivihoitoon.”

Hammentéva tulos oli myds se, ettid kolmiportaisen tuen rakenteen myoté erityisen tuen
tarpeen ja tehostetun tuen tarpeen maéiritteleminen on edelleen muuttunut. Erityisen tuen
tarpeen tunnistaminen ja méaédritteleminen on ollut hyvin eritasoista ja vaihtelevaa kunnissa
aiemminkin (ks. Lummelahti & Kaakkurinniemi 1990; Viitala 2000; Pihlaja 2010), mista
on esimerkkind se, ettd erityisen hoidon ja kasvatuksen tarve vaihteli kunnittain 0—49 pro-
sentin vililld vuonna 1997. Télloin erityisen hoidon ja kasvatuksen tarpeessa oli kuntien
ilmoituksen mukaan 7,5 prosenttia paivihoidossa olevista lapsista. Samaan aikaan (1997)
erityisen hoidon ja kasvatuksen tarpeessa olevien lasten méira oli lapsiryhmétutkimuksen
mukaan 15 prosenttia (Pihlaja & Junttila 2001). Lapsiryhmien henkiloston ndkemykset ja
kuntatason niin sanotut viralliset ndkemykset erosivat ndin ollen runsaasti toisistaan.

Kisilld olevassa tutkimuksessa vuonna 2016 kuntien vastausten mukaan erityisen tuen
tarve oli kunnissa viahentynyt. Erityisen tuen tarpeessa oli pdivdhoidossa olevista lapsista 3
prosenttia ja tehostetun tuen tarpeessa 3,6 prosenttia. Kun tétd lukua verrataan vuonna 2015
tehtyyn kuuden isoimman kunnan raporttiin (Ahlgren-Leinvuo 2016), huomataan ero: kuu-
sikkokunnissa tukea tarvitsevien lasten osuus kunnallisen péivdhoidon lapsista oli keski-
méérin 7,5 prosenttia. Vuonna 2013 erityistd tukea saavien lasten osuus valtakunnallisesti
oli 8 prosenttia (Sakkinen 2014).

Kolmiportainen tukijérjestelmé tuli esiopetuksessa ja perusopetuksessa voimaan 2011.
Talla lainsdddannon muutoksella on ollut vaikutuksia my6s 0—5-vuotiaiden lasten varhais-
kasvatukseen, ja se on himmentinyt varhaiskasvatuksen kenttdd. Kuntakohtaiset erot tuen
tarpeen madrittelyssé, tunnistamisessa sekd nédiden pohjalta tapahtuvassa resurssien suun-
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taamisessa ovat edelleen suuret. Téll4 hetkelld se, kuka lapsi on tehostetun tuen tarpeessa ja
kuka erityisen tuen tarpeessa ja mitd ndmé ylip4étddn varhaislapsuudessa tarkoittavat, on
hamaérin peitossa. Kuntien tuen tarpeiden tilastointi ja mééritteleminen ndyttaytyivét tulos-
ten perusteella vaihtelevalta, ja kuntien vilinen vertailu oli siitd johtuen haasteellista.

Yll4ttava tulos oli se, ettd integroituja erityisryhmié ei ollut endi tarjolla kunnissa, jois-
sa nditd ryhmid oli aiemmin ollut. Herdd kysymys, miten inklusiivinen kasvatus ymmérre-
tadn kunnissa. Inklusiivinen kasvatus nojaa tasa-arvon, erilaisuuden arvostamisen ja osalli-
suuden arvoihin tarjoten erityisen tuen sinne, missd lapsi on (Ainscow & Miles 2009;
Booth, 2011). Inklusiivisessa lapsiryhméssé suurin osa lapsista on tyypillisesti kehittyneité
ja pieni osa tarvitsee erityistd tukea (ks. Pihlaja 2009), miki vastaa integroidun erityisryh-
mén maéritelmda. Onko niin, ettd inklusiivinen kasvatus on ymmarretty osassa kunnissa
siten, ettd lapsilla ei ole mahdollisuutta omaan ryhmikohtaisen varhaiserityisopettajan ope-
tukseen erityisryhmissd, vaan kaikki lapset ovat tavallisissa isommissa ryhmissd. Onko
taustalla mahdollisesti taloudellisia vaikuttimia?

Tutkimuksessa ei ole selvitetty lapsiryhmén tai yksittéisten lasten saamaa varhaiserityis-
kasvatusta ja sen laatua erilaisissa varhaiskasvatuksen konteksteissa. Tulevaisuudessa olisi-
kin tdrkedd tutkia sekd yksityisen ettid kunnallisen varhaiskasvatuksen ja erilaisten lapsiryh-
mien kohdalla sitd, miten opetus ja ohjaus on jarjestetty. Tarvittaisiin lisdksi tutkimusta sii-
td, mitd eri kunnissa tarkoitetaan tehostetulla ja erityiselld tuella tai lapsella, jonka ajatel-
laan olevan tehostetun tai erityisen tuen portaalla.

Liitteet
Kuntakoko/ Kuntia 1997 Kuntia 2016 Lasten maarin Lasten maaran
asukkaiden lukumasra vathteluvali 1997 vaihteluval 2016
alle 5 000 47 46 8200 18347
5 000-10 000 54 29 20-1 700 151-978
10 000-30 000 58 35 300-2 000 424-1 392
30 000-50 000 g 6 1300-2 150 1 436-2 191
50 000-100 000 7 8 2 0004 000 22763 365
vli 100 000 6 7 6 000-20 137 6 427-29 960
Yhteensa 180 131 10-20 137 18-29 960

Liite 1. Alle kouluikdisten lasten mddrd pdivihoidossa kuntakoon mukaan.
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