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Tamain kandidaatintutkielman tavoitteena oli selvittda, millainen kasvuympaéristo alkoholiperhe
on keskilapsuuden kehitysvaiheessa. Alkoholinkdyttd on Suomessa varsin yleistd ja sen haitat
kéayttdjdlle tunnistetaan, kun taas lapsia voidaan kuvailla alkoholinkdytdon unohdetuiksi uh-

reiksi. Vanhemman ongelmallisen alkoholinkdyton haitat lapselle ovat pitkéaikaisia.

Tutkimus toteutettiin kuvailevana kirjallisuuskatsauksena. Tutkimusaineisto koostuu kuudesta-
toista vertaisarvioidusta tutkimuksesta, joista 15 oli kansainvilisié ja yksi suomenkielinen. Ai-
neiston analyysi toteutettiin aineistol&htodisesti, jokseenkin kuitenkin teoriasidonnaisena. Tutki-
muksessa havaittiin alkoholiperheen olevan keskilapsuuden kasvuympéristond mahdollisesti
riskialtis ja epdsuotuisa. Epdsuotuisia piirteitd alkoholiperheissd ovat esimerkiksi konfliktien
ilmapiiri, emotionaalinen etdisyys, vihamielisyys, laiminlyonti ja vikivalta seké lapsen psyko-
sosiaaliselle toimintakyvylle, sosiaaliselle kompetenssille ja itsetunnolle aiheutuneet haitat.
Tutkimus kuitenkin osoitti riittdvien suojaavien tekijoiden voivan tarjota turvaa lapsen kasvulle
ja kehitykselle, ja ndin ollen kaikille alkoholiperheiden lapsille ei muodostu esimerkiksi héiri-

Oitd.

Tulokset osoittavat useita mahdollisia alkoholiperheessd kasvamisen aiheuttamia haittoja lap-
selle, mutta myds sen, ettd esimerkiksi muiden aikuisten ldsnéolo eldméssé voi osaltaan turvata
lapsen kasvua ja kehitystd kotiympériston haitallisuudesta huolimatta. Tulokset kertovat per-
heiden, lasten ja tilanteiden yksil6llisyyden suuresta vaikutuksesta, ja sen myo6té erityisesta tar-

peesta haasteiden varhaiseen tunnistamiseen ja tuen tarjoamiseen.

Tutkimuksen rajoitteiksi tunnistetaan esimerkiksi aineiston rajallinen koko. Aineiston haun ja
analyysin aikana havaittiin my0s tarvetta jatkotutkimukselle, silld edelleen lapsuusikéisié alko-
holiperheiden lapsia on tutkittu vain véhdn. Tdmi voi osaltaan johtua ilmioon liittyvistd stig-
masta ja hdpedstd. Lisdksi tulokset osoittavat epdselvyyttd vanhemman alkoholiongelman yh-
teydestd lapsen kdytoshdiridihin sekd muita heikompiin tuloksiin koulussa, ja myos tétd on

syyta tutkia.

Avainsanat: alkoholiperhe, alkoholiriippuvuus, kasvuympéristo, keskilapsuus, keskilapsuuden

kehitys
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1. Johdanto

Yli puoli miljoonaa suomalaista kiyttdd alkoholia jopa siind méérin, ettd se kohottaa heiddn
riskiddn pitkéaikaisiin terveyshaittoihin (THL, 2021). Alkoholinkdyton haitat eivat kuitenkaan
rajoitu vain kayttdjddn itseensd, vaan ongelmakaytostd kérsivdat myds alkoholiriippuvaisen 14-
heiset ja lapset (Tigerstedt, Mikeld ja Warpenius, 2018; Takala ja Roine, 2013; Holmila, Bardy
ja Kouvonen, 2008). Lasinen lapsuus tarkoittaa lapsen tavalliselle kasvulle ja kehitykselle hai-
tallista kokonaisuutta, joka muodostuu vanhemman ongelmallisesta alkoholinkédytosta ja sitd
ympéroivastd kayttaytymisestd (A-klinikkasditio, 20.10.2022). Haitat ovat laajoja ja voivat kat-
taa esimerkiksi hdpedd, ahdistusta, luottamuksen kérsimistd, unen puutetta (Takala ja Roine,
2013) seké arjen kaoottisuutta, jonka myo6ta aikuisen tehtdvid jad lapsen vastuulle (Holmila,
Bardy ja Kouvonen, 2008). Vihintéédn toisen kodissa asuvan vanhemman pédihdeongelmaa si-
vusta seuraa arviolta 6570 000 alaikiistd lasta ainoastaan Suomessa (Raitasalo, Holmila ja

Jaaskeldinen, 2016).

Haitat ja vaikutukset, joita vanhempien ongelmallisella pédihteidenkdytolla on lapsille, ovat pit-
kiaikaisia ja liittyvdt emootioihin, psyykkisiin hdiridihin sekd lapsen normaaliin kehitykseen.
Péihtyneen vanhemman kiyttaytyminen voi ndyttdytya lapselle ristiriitaisena, arvaamattomana
jajopa pelottavana (A-klinikkasaatio, 20.10.2022). Teini-ikéisilld alkoholiriippuvaisten lapsilla
on esimerkiksi havaittu muita samanikdisid enemmén tunne-eldmén ja temperamentin riskite-
kijoitd ja vihemmain persoonallisuuteen ja kouluun liittyvid vahvuuksia (Mylant, Ide, Cuevas
ja Meehan, 2002). Haitat heijastuvat kodin ulkopuolelle ja esimerkiksi lapsen koulunkdyntiin:
jatkuva murehtiminen, vastuu ja piihtyneen vanhemman kaytos voivat esimerkiksi héirita yo-
unta, jonka puute vaikeuttaa oppitunneilla keskittymistd (Simonen, Pirskanen, Kataja, Holmila

ja Tigerstedt, 2016).

Vanhemman pédihteidenkdyton sivustaseuraaminen voi heréttéd lapsessa niin huolen, turhautu-
misen, vihan, ja hidpeén kaltaisia vahvoja tunteita kuin my0s tunteiden tyhjyyttd (Simonen ym.,
2016). Péihteiden jatkuva ldsndolo lisdéd lapsen pahoinvointia ja sysdi lapselle vastuuta van-
hemmuuden tehtivistd samalla vihentden vanhemmalta saatua tukea (Holmila ym., 2016). Van-
hemman ongelmallinen péihteidenkiytt voidaan néhdéa lapsen kaltoinkohtelun muotona, joka
voi olla traumaattinen tapahtuma (Ruglass ja Kendall-Tackett, 2015). Pdihdeperheissd voi

esiintyd my0s perheriitoja ja vikivaltaa. Hipedn ja piilottelun vuoksi lapsella ei ole aina vaylaa



pahoinvoinnin purkamiselle, ja siksi my0s lapsella voi ilmeté kiyttdytymisongelmia (Raitasalo,

Holmila ja Jaaskeldinen, 2016).

A-klinikkasédétion kyselyyn osallistuneista nuorista yli 25 % raportoi kokeneensa haittaa kodin
aikuisen alkoholinkdytosta (Takala ja Roine, 2013). Juomatapatutkimukseen vastanneista puo-
lestaan jopa yli 80 % naisista ja noin 70 % miehisté kertoi 1dheisen alkoholiongelman vaikutta-
neen heihin jossakin méérin viimeisen vuoden aikana (Tigerstedt, Mikelé ja Warpenius, 2018).
Pelkéstidén Suomessa on siis runsaasti ihmisid, joihin l&heisen pdihdeongelma vaikuttaa jollakin

tavalla. Vaikutukset ovat pitkdaikaisia, mutta millaisen kasvuympériston ne tarjoavat?



2. Teoreettinen viitekehys

Tassd kandidaatintutkielmassa tarkastellaan alkoholiperhettd kasvuympéristoné suhteessa kes-
kilapsuuteen iké- ja kehitysvaiheena. Tutkimuksen avainkdsitteitd ovat alkoholiperhe, alkoho-
liriippuvuus, kasvuympdristo, keskilapsuus ja keskilapsuuden kehitys. Tdssi osiossa alkoholi-

perhetti ja keskilapsuutta kehitysvaiheena avataan ja méadritelldén tarkemmin.

2.1 Alkoholiperhe

Alkoholiriippuvuus on krooninen sairaus, jossa sekd mieli ettd keho tulevat riippuvaiseksi al-
koholista (Huttunen, 2018). Suomessa yleisesti kiytetyssd ICD-10 tautiluokitusjarjestelmissa
sairautta méadritelldén diagnoosilla F10.2 eli alkoholiriippuvuus (Duodecim, 2015). Luokituk-
sessa alkoholiriippuvuuden diagnostisiin kriteereihin lukeutuu yleisid vieroitusoireiden kritee-
reitd sekd vihintddn kolme kymmenestd, padosin fysiologisesta oireesta, kuten syddmentyky-
tys, padnsiarky ja hikoilu (Terveyden ja hyvinvoinnin laitos ja Kuoppasalmi, 2012). Huttusen

(2018) mukaan perinndllisilld seikoilla on osansa alkoholiriippuvuuden alkamisessa.

Alkoholiperheessé kasvamista voidaan kuvata toisin sanoin lasiseksi lapsuudeksi, mutta koska
termi ei ole runsaasti tieteellisessd tutkimuksessa kéytetty, ei sitd tulla hyodyntdmaién téssd kan-
didaatintutkielmassa. Lasisen lapsuuden mééritelmén alta voidaan kuitenkin 16ytéa kattavasti
1lmidtd kuvaavaa tietoa, joten termilld 10ydettyad tietoa ilmidstd todennédkoisesti hyddynnetdan

tutkielmassa.

Alkoholiperheessd kasvaminen kietoutuu vanhemman ongelmallisen alkoholinkdyton seka sii-
hen liittyvén kayttdytymisen ympérille (A-klinikkasaitio, 12.12.2022). Vanhemman ongelmal-
lisen alkoholinkdyton haitat lapselle ovat moninaisia ja liittyvit sekd psyykkiseen ettd fyysiseen
puoleen. Juovan vanhemman kiyttdytyminen voi olla arvaamatonta ja ahdistavaa (A-klinik-
kasadtio, 12.12.2022) ja hénelld voi olla vaikeuksia suoriutua tehtdvistd, jotka kuuluvat arkeen
ja vanhemmuuteen (Raitasalo, Holmila ja Jadskeldinen, 2016). Fyysisestd turvattomuudesta
puolestaan kertoo Raitasalon, Holmilan ja Jddskeldisen (2016) mukaan juovien vanhempien
lasten korostunut riski joutua sairaalahoitoon tapaturman tai sairauden vuoksi. Heiddin mu-
kaansa lapselle muodostuva stressitila voi johtaa osalla lapsista myos psyykkiseen oireiluun tai

kaytoshairidihin.



2.2 Keskilapsuus kehitysvaiheena

Keskilapsuus sijoittuu kouluikddn alkaen noin kuuden vuoden idssi ja ulottuen noin kahden-
toista vuoden ikédén saakka (Nurmi ja kollegat, 2014). Eri méadritelmissa keskilapsuuden alka-
misen ja padttymisen ajankohdat vaihtelevat, kuitenkin vain hieman: Esimerkiksi Harold ja Hay
(2005) sijoittavat keskilapsuuden viidestd vuodesta yhteentoista ikdvuoteen saakka. Kuten
muissakin ikdvaiheissa, myos keskilapsuudessa kehitystd tapahtuu kaikilla ihmisen osa-alu-
eilla. Tadma kandidaatintutkielma keskittyy ndistd pddasiassa psyykkiseen ja sosiaaliseen kehi-
tykseen ja niiden osa-alueisiin. Huomionarvoista on se, etti vaikka téssékin tutkielmassa kes-
kitytdan keskilapsuuden kehitykseen ja sen vaiheisiin ja etenemiseen, kehittyy jokainen yksi-

161liseen tahtiin.

Kognitiivinen kehitys on yksi psykologisen kehityksen osa-alueista. Kognitiiviset toiminnot
ovat tiedon késittelyyn liittyvid toimintoja, kuten ajattelua ja muistamista (Vuoksimaa, 2019).
Keskilapsuudessa lapsi on kuitenkin kykenevd my0ds metakognitioon, eli omien kognitiivisten
prosessien tarkasteluun (Harold ja Hay, 2005). Samassa ikdvaiheessa myds kyky sdilod tietoa
muistissa ja palauttaa sitd mieleen kehittyy (Harold ja Hay, 2005). Tdméankaltainen muistin ke-
hitys ndkyy esimerkiksi kyvyssd muistaa aiempaa pidempid sanoista tai numeroista koostuvia
sarjoja (Nurmi ym., 2014). Nurmen ja kollegoiden (2014) mukaan myds muististrategioiden
kayttamisessd tapahtuu muutosta keskilapsuudessa: Yleisid kdytettivid strategioita ovat esimer-

kiksi toistaminen, luokittelu ja assosiaatio.

Keskilapsuudessa tapahtuvaa kielellistd kehitystd kuvaavat kenties keskeisimmin lukemisen ja
kirjoittamisen taitojen kehittyminen (Berger, 2014). My®ds elinpiirin laajeneminen kouluympé-
ristdon siirryttdessd kasvattaa sanavarastoa. Kielellinen kehitys yhdessd muistin kehityksen
kanssa mahdollistaa my0s omaa menneisyyttd kasittelevien tarinoiden jakamisen (Harold ja
Hay, 2005). Kaikkiaan keskilapsuuden ajattelua voitaisiin kuvailla konkreettiseksi, ja Piaget’n

(1953) mukaan abstrakti ajattelu voi keskilapsuudessa olla vield haastavaa.

Kognitiivisista taidoista my0s tarkkaavaisuudessa tapahtuu kehitystd keskilapsuudessa. Naind
ikdvuosina tyypillisesti kehitytddn esimerkiksi tarkkaavaisuuden kohteen aktiivisessa valitse-
misessa, tarkkaavaisuuden suuntaamatta jéttdmisessé epdolennaisiin kohteisiin, tarkkaavaisuu-
den ylldpitdmisessd sekd tarkkaavaisuuden kohteen joustavassa vaihtamisessa (Nurmi ym.,
2014). Naistd etenkin valikoiva tarkkaavaisuus voi auttaa lasta ikdvaiheen keskeisessd tehta-

vassi eli koulunkdynnissd (Berger, 2014).



Moraalin kehitys voidaan lyhyesti sanottuna ndhdd prosessina sdéntdjen ymmartdmisestd ja
noudattamisesta kohti laajempaa ymmaérrysti tasa-arvosta, yhdenvertaisuudesta ja reiluudesta.
Keskilapsuudessa ja etenkin sen alkuvaiheessa moraaliset kdsitykset keskittyvit yksinkertaisiin
asioihin, kuten sdint6jen ja lakien merkitykseen seki jo varhain opittaviin tapoihin, kuten sii-
hen, ettei toista saa lydda, silld se satuttaa (Nucci, 2002). Kohlbergin (1963) kolme moraalin
tasoa kuvaavan teorian mukaan keskilapsuudessa ollaan yleisesti moraalin kahdella ensimmadi-
selld tasolla, eli prekonventionaalisella tai konventionaalisella tasolla. Keskilapsuuden aikana
moraaliset késitykset kehittyvét ja mahdollistavat esimerkiksi pohdinnan suoran tasa-arvon ja
yhdenvertaisuuden reiluuden vélilld (Nucci, 2002). Tamai kehitys mahdollistaakin litkkumisen
tasolta toiselle (Kohlberg, 1963). Niill4 tasoilla moraaliset valinnat ja perustelut tehddan usein

sdantdjen ja oikeiden tai vdirien tekojen pohjalta (Kohlberg, 1963).

Emotionaaliseen kehitykseen lukeutuu esimerkiksi tunteiden havaitsemista, ymmartdmisti ja
sddtelyd (Harold ja Hay, 2005) ja jo vastasyntyneend lapsi tunnistaa emootioita vuorovaikutuk-
sessa hoivaajansa ilmeistd (Keltikangas-Jarvinen, 2012). Tunteidensditelyn kehitys alkaa jo
varhaisina elinvuosina, mutta jatkuu l&pi keskilapsuuden (Berger, 2014). Tunnetaitoja hyddyn-
netdédn sekd omien ettd muiden tunteiden tunnistamisessa ja tulkinnassa ja siten emotionaalinen
ja sosiaalinen kehitys ja niiden taidot liittyvétkin vahvasti toisiinsa. Usein sosiaaliset taidot saa-
vat tarkastelussamme kognitiivisten taitojen piirteitd, silld esimerkiksi ongelmanratkaisu on
keskeistd ithmissuhteissa (Keltikangas-Jarvinen, 2011). Keltikangas-Jarvisen (2011) mukaan
sosiaalisin taitoihin liittyy kuitenkin myods moraalinen aspekti, jota kognitiivisissa taidoissa ei
tavallisesti tarvita. Sosiaalisten taitojen kehitys saa hidnen mukaansa alkunsa varhaisimmissa
thmissuhteissamme, kiintymyssuhteissa. Varhaisimpina elinvuosinaan lapselle kehittyy sensi-
titvisessd vuorovaikutussuhteessa kuva minuudestaan ja yksildllisyydestddn, ihmisten vilisesta
toiminnasta ja mahdollisuudesta omien mielialojen ja kédyttdytymisen séételyyn (Keltikangas-
Jarvinen, 2012). Ndma perustaidot voidaan néhdéd pohjana keskilapsuudessakin tapahtuvalle

kehitykselle.

Keskilapsuudessa koulumaailmaa kohti siirtyminen saa lapsen kehittymédin itsendisemméksi
toimijaksi. Talloin lapsi Eriksonin (1982) mukaan harjoittelee tehtidvien hallitsemista ja ihmis-
suhteissa toimimista. Téhén vaiheeseen sijoittuu hinen mukaansa ahkeruuden ja alemmuuden
kriisi: lapsen on tirkedd saada kokemuksia itsestdéin ahkerana toimijana, ja jos tillaisia positii-

visia kokemuksia ei saada, on lapselle vaarana muodostua alemmuudentunne.



Keskilapsuuden alkaessa noin 5—6-vuotiaana lapsi on siirtymissd koulumaailmaan ja siten
myds vertaissuhteiden merkitys kasvaa. Keskilapsuuden yhteisleikeissd kantavia teemoja ovat
saanndt ja roolit (Nurmi ym., 2014). Namé voidaankin ndhdi merkkiné keskilapsuuden ajatte-
lun konkreettisuudesta. Pienille lapsille tyypillinen egosentrinen, eli itsekeskeinen tai itseldh-
toinen ajattelu hélvenee keskilapsuudessa (Berger, 2014). My0s tdmé voi helpottaa toisten
kanssa toimimista. Vuorovaikutuksessa muovautuva mindkuva muodostuu keskilapsuudessa
aikaisempaa realistisemmaksi ja samalla itsetietoisuus ja itsekritiikki voivat lisddntyéd (Davis-
Kean, Jager ja Collins, 2009). Mindkuvaan voivat vaikuttaa seka verbaaliset, ettd nonverbaaliset

vuorovaikutuksen keinot, ja sen kehitys jatkuu 14pi elaméinkaaren (Baby, 2012).



3. Tutkimuksen toteutus

Tamin tutkielman tavoitteena on luoda laaja katsaus alkoholiperheeseen keskilapsuuden kas-
vuympadristoné suhteessa kehitysvaiheeseen. Kuvaileva kirjallisuuskatsaus valikoitui kandidaa-
tintutkielman tutkimusmenetelmaéksi, silld sen myo6td voidaan vastata seuraavaan asetettuun tut-

kimuskysymykseen, joka on luonteeltaan laaja-alainen:

1. Millaisena keskilapsuuden kasvuympéristoni alkoholiperhe ndyttiytyy suhteessa lapsen ke-

hitysvaiheeseen?

Tutkimuksen kohteena ovat alkoholiperheet ja heidén lapsensa. Tavoitteena on selvittdd, min-
kilainen kehitysvaihe on keskilapsuus, ja minkélaisena kasvuymparistond alkoholiperhe niyt-
taytyy suhteessa kehitysvaiheeseen. Tutkimuksessa pyritddn saamaan tietoa esimerkiksi siité,
milld tavoin alkoholiperhe voi mahdollisesti haitata lapsen kasvua ja kehitystd keskilapsuu-

dessa.

3.1 Tutkimusmenetelméi

Tutkimuksen tavoitteisiin pyritddn vastaamaan kuvailevan kirjallisuuskatsauksen muodossa,
joka on Salmisen (2011) mukaan yksi yleisimmin kaytetyisté kirjallisuuskatsauksen tyypeista.
Hinen mukaansa kirjallisuuskatsaus on kokoava tyd, jossa aiempaa tutkimustietoa tarkastellen
kootaan katsaus aiheesta. Keskeisté kirjallisuuskatsauksessa on pyrkimys tuoda esille senhetki-
nen ymmarrys atheesta (Machi ja McEvoy, 2022). Tamén toteutumiseksi voidaan esimerkiksi
asettaa aineistolle hakukriteeri, jonka mukaan tutkimuksessa huomioidaan vain tietyn aikaik-
kunan sisdlla tehdyt julkaisut. Salmisen (2011) esittelemistd kuvailevan kirjallisuuskatsauksen
tyypeistd tdssd tutkielmassa painotutaan integroivan kirjallisuuskatsauksen puolelle, silld sen
keinot mahdollistavat systemaattistyylisen katsauksen kuitenkin hieman laajemmilla tutkimus-
aineiston kriteereilld. Integroivassa kirjallisuuskatsauksessa voidaan esimerkiksi tarkastella tut-

kimuksia erilaisista metodisista 1dhtokohdista (Salminen, 2011).

Cooper (1998) on tiivistanyt kirjallisuuskatsauksen toteuttamisen viiteen vaiheeseen, jossa ede-
tadn tutkimusongelman asettelusta aineistonhankintaan, arviointiin, analyysiin ja tulkintaan ja
lopulta tulosten esittdmiseen. Tétd kandidaatintutkielmaa varten aineistoa haettiin kotimaisista
ja kansainvalisistd tietokannoista. Télle tutkimukselle keskeisid hakutermejd ovat esimerkiksi
alkoholiperhe, vanhemman alkoholiriippuvuus, alkoholiongelma, keskilapsuus sekd niiden

englanninkieliset vastineet parental alcoholism, parental alcohol misuse ja middle childhood.
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3.2 Tiedonhaku ja aineiston analyysi

Kirjallisuuskatsauksen tiedonhakua varten asetettiin joitakin kriteereitd tarkoituksenmukaisen

aineiston 10ytdmiseksi. Kriteereitd asetettiin neljd kappaletta:

1. Julkaisu on tieteellinen ja vertaisarvioitu.

2. Julkaisun pééfokus on alkoholiperheissé, ei muissa pdihteissa.

3. Julkaisun pédfokus ei ole alkoholistin lapsen myohemmaéssé eldméssd, vaan lapsuudessa.
4. Julkaisu on ilmestynyt vuosina 2005-2023.

Niiden kriteerien lisdksi padtokseen mukaan ottamisesta vaikutti artikkelin abstrakti, jonka

pohjalta kunkin tutkimuksen fokuksesta saatiin tarkempaa tietoa.

Tutkimusaineistoa haettiin Ebsco- ja ProQuest-tietokannoista, Google Scholarista ja Oula-Fin-
nasta. Analyysiin valikoitui yhteensd 16 ldhdettd, joista 15 oli englanninkielisid ja 1 suomen-
kielinen. Tdhén valikoitumiseen vaikutti sekd englanninkielisten ldhteiden runsaampi maéra
ettd pyrkimys 10ytid kansainvélistd tutkimustietoa aiheesta. Alla olevassa taulukossa havain-
nollistetaan tehtyjd hakuja eri tietokannoista eri hakusanoilla ja -fraaseilla. Tarkemmin taulu-
koitujen hakujen liséksi ldhteistd kaksi 16ydettiin kdsin poimimalla esimerkiksi muiden tutki-

musten tai tieteenalan julkaisujen ldhdeluetteloista.

hakusana tietokanta tulokset valitut hylatyt
“parental alcohol abuse” | EBSCO Databases 25 2 23
AND children

“children of alcoholics” | EBSCO Databases 414 8 406
“alcoholic parent™*” ProQuest Databases 44 2 42
alkoholi AND lapset Oula-Finna 136 1 135
“childhood  exposure” | ProQuest Databases 23 1 22
AND “alcohol use” OR

alcoholism

kisinpoimitut 2
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Aineistonhaussa noudatettiin aiemmin muodostettuja kriteereitd. Haussa havaittiin haasteita
tutkimusten fokuksen suhteen. Tdmén tutkimuksen keskidssi on alkoholiperheessi kasvaminen
keskilapsuuden nédkokulmasta, kun taas suuri osa hakutuloksista késitteli alkoholia vaarinkayt-
tdvien vanhempien aikuisten lasten ndkemyksid, kokemuksia ja heiddn eldmissdan myShemmin
ndkyneitd vaikutuksia. Osassa tutkimuksista keskityttiin lapsuuteen siitd huolimatta, ettd tutki-
muksen kohteena olivat jo aikuistuneet alkoholistien lapset. Tdmai vaati erityistd huomiota ai-

neistonvalinnassa.

Aineiston analyysi toteutettiin aineistoldhtoisesti tarkastellen tutkimusartikkeleissa havaittuja
alkoholiperheessa kasvamisen vaikutuksia lapsen kasvuun, kehitykseen ja hyvinvointiin. Ana-
lyysin taustalla oli kuitenkin myds tutkimuksen teoreettinen viitekehys, joten analyysitapaa voi-
taisiin mahdollisesti kuvailla osin myo0s teoriasidonnaiseksi. Tutkimustulokset luokiteltiin lu-

kemisen selkeyttdmiseksi keskenddn samankaltaisten havaintojen joukkoihin.
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4. Tulokset

Tassd luvussa esitellddn aineiston analyysissd havaittuja alkoholiperheessd kasvamiseen liitty-
vid seikkoja, jotka voivat vaikuttaa sithen, minkélaisen kasvuympdiriston alkoholiperhe tarjoaa
lapselle keskilapsuudessa. Tuloksia esitellddn seuraavaksi luokiteltuna lukuihin, jotka kuvaile-
vat keskenddn samankaltaisia havaintoja. Keskeinen useimmista, ellei kaikista analysoitavista
tutkimuksista esiin tuleva seikka on, ettei alkoholiperheessd kasvaminen aiheuta kaikille lap-
sille ongelmia tai héiriditéd, vaikka kasvuympéristd onkin riskialtis (ks. esim. Huq ym., 2021).
Ongelmien muodostumiseen vaikuttavat riskitekijoiden lisdksi suojaavat tekijét, joita kullakin

on yksildllisesti. On siis syytd huomioida jokaisen lapsen, perheen ja tilanteen yksilollisyys.

4.1 Perheen ilmapiiri ja lapsi-vanhempisuhde

Kodin sisdinen perheessi vallitseva ilmapiiri sekd vanhemman ja lapsen vilinen suhde havait-
tiin useissa tutkimuksissa lapsen hyvinvointiin vaikuttavana tekijana alkoholiperheessd. Hyvin-
voinnin liséksi ilmapiiri voi merkittdvisti vaikuttaa lapsen kehitykseen (Iacopetti, Londi, Pa-
tussi ja Cosci, 2021). Lapsilla, joiden vanhemmilla on alkoholiongelma, on muita todennikoi-
semmin laadultaan heikkoja perhesuhteita sekd epdsuotuisa perheen emotionaalinen ilmapiiri
(Tacopetti ym., 2021). Alkoholiperheen epdsuotuisa ilmapiiri voi ilmetéd esimerkiksi vihamieli-
syytend, tyytymittomyytend ja emotionaalisena etdisyytend vanhempien taholta (Iacopetti ym.,
2021), ja alkoholia ongelmakayttévien &itien onkin havaittu olevan todennikdisemmin emotio-
naalisesti etdisid kuin tungettelevia lapsiaan kohtaan (Jacques, Sturge-Apple, Davies & Cic-
chetti, 2021). Aidin alkoholin ongelmakiytdn on havaittu olevan yhteydessi my®s lisééintynee-
seen ankaruuteen vanhemmuudessa (Conners-Burrow ym., 2015). Emotionaalisen tuen ohella
alkoholia ongelmakayttivit vanhemmat tarjoavat muita vanhempia epiatodennékoisemmin lap-

silleen myoskain 1dampdoa ja huolenpitoa (Ramstedt, Raninen, Larm & Livingston, 2022).

Tinnfalt, Froding, Larsson ja Dalal (2018) tuovat ilmi 7-9-vuotiaiden alkoholiperheiden lasten
kokemuksia, joista keskeisend nousee esille vanhempien riitelyn aiheuttama surun tunne. Las-
ten mukaan suru tuntuu fyysisend tunteena kehossa, ja sitd voidaan ilmentdé esimerkiksi itke-
malld (Tinnfalt ym., 2018). Myos Jiji ja Rakesh (2012) ovat havainneet konfliktin ilmapiirin
olevan alkoholiperheille tyypillinen piirre, joka voi olla riski lapsen psykososiaaliselle kehityk-
selle. Jatkuva perheessd tapahtuva riitely onkin osalle lapsista jopa alkoholinkdytt6d hairitse-

vampéd (Itdpuisto, 2005). Keskilapsuus on kehitysvaiheena keskeinen muun muassa hipeén ja
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syyllisyyden tunteiden sekd muista huolestumisen kannalta (Tinnfélt ym., 2018), ja mahdolli-
sesti osin siitdkin syysté lapset voivat tunteiden niyttdmisen sijaan myds piilotella tunteitaan
vanhemmiltaan. Oman tunteen pienentdminen voi alkoholiperheen lapselle olla myds keino

suojella vanhempaa (Tinnfélt ym., 2018).

Konfliktit ja vihamielisyys eivéit kosketa ainoastaan vanhempien vilisid suhteita, vaan alkoho-
liongelmasta kérsivd vanhempi voi osoittaa vihamielisyyttd ja tyytymittomyyttd myds lasta
kohtaan (Iacopetti ym., 2021). lacopetti kollegoineen (2021) raportoi alkoholiperheen lapsilla
olevan vertaisia useammin kokemuksia emotionaalisesti episuotuisasta perheilmapiiristd. He
tuovat esille kokemuksia vanhemman tyytymattomyydesta ja vihamielisyydesté lapsesta huo-
lehtiessaan. Vihamielisyys voi ilmetd my0s sanallisena vékivaltana (Lakshmamma ja Kalavati,

2018).

Tinnfalt ja kollegat (2018) raportoivat lasten toivovan perhe-eliméltd mukavaa ja hauskaa yh-
dessdoloa, vanhempien vilistd ystivallisyytta sekd riitelyn ja alkoholinkédyton lopettamista. Ma-
tala perheen sisdinen koheesio sekd suurempi konfliktien méérda muihin perheisiin verrattuna
onkin havaittu toistuvina piirteind alkoholiperheissd joukon heterogeenisyydestd huolimatta
(Jiji ja Rakesh, 2012). Vanhemman alkoholiongelman vaikutukset perheen koheesioon tai lap-
sen parjadmiseen eivit kuitenkaan aina ole yksiselitteisesti negatiivisia. Positiivinen ilmapiiri
tai toisen luotettavan perheenjésenen olemassaolo voi toimia lapsen kehitystd suojaavana teki-

jand (Park & Schepp, 2015).

4.2 Lapsen psyykkiset ja emotionaaliset kokemukset alkoholiperheessi

Vanhemman alkoholiongelma kasvattaa riskid lapsen mielenterveyshdiridihin (ks. esim. Raita-
salo, Holmila, Jaiskeldinen ja Santalahti, 2018; Mansharamani, Patil, Behere, Mansharamani
ja Nagdive, 2018). Tutkimusaineiston analyysissa yleisimmiksi alkoholistien lasten mielenter-
veyden haasteiksi havaittiin masennus ja ahdistuneisuus (Mansharamani ym., 2018; Laksh-
mamma & Kalavati, 2018; Ramstedt ym., 2022). My6s muiden, kuten kdyttdytymisen ja tunne-
eldmédn hiirididen esiintymisen on havaittu olevan alkoholia ongelmakayttivien vanhempien
lapsilla muita yleisempéé (Raitasalo ym., 2018). Muihin lapsiin verrattuna psykososiaalinen
toimintakyky ndyttdytyy heikompana (Conners-Burrow ym., 2015), ja Ramstedt kollegoineen
(2022) kertoo heikommista suhteista vanhempien lisdksi myos ystdviin. Mielenterveyden hai-

ridt ovat yleisempid lapsilla, joiden vanhempien alkoholiongelma on luonteeltaan vakava (Rai-
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tasalo ym., 2018). Tilanteen haitallisuutta lisda se, jos molemmilla vanhemmista on alkoholi-
ongelma (Raitasalo ym., 2018) tai jos kodin ainoalla vanhemmalla on alkoholiongelma (Laksh-
mamma ja Kalavati, 2018). Havainto on linjassa aiemman tutkimuksen kanssa, jossa Park ja
Schepp (2015) havaitsivat toisen, luotettavan perheenjdsenen olemassaolon toimivan lapselle
suojaavana tekijand. Huomion arvoista on, ettei mielenterveysongelmien riski katoa, vaan se

jatkuu aikuisuuteen saakka (Jiji ja Rakesh, 2012).

Vanhemman alkoholiongelman vaikutukset lapsen psyykkiseen hyvinvointiin eivét kuitenkaan
ilmene ainoastaan diagnooseina, vaan haasteita voi olla esimerkiksi itseséételytaidoissa tai tun-
teidenséatelyssa (Park ja Schepp, 2015). Park ja Schepp (2015) kertovatkin alkoholistien lasten
itsesddtelytaitojen olevan keskiméérin muita heikommat. Alkoholiongelma perheessé aiheuttaa
monenlaisia tunteita lapsessa. Konfliktien aiheuttaman surun lisdksi tyypillistd on pettymys,
hiped ja pelko siitd, ettd perheen tilanne paljastuu muille ithmisille (Tinnfdlt ym., 2018) seka
pitkdkestoinen stressi (Jiji ja Rakesh, 2012; Tacopetti, Londi, Patussi, Sirigatti ja Cosci, 2019).
Jiji ja Rakesh (2012) kuvailevat alkoholistin lapsen tyypillisiksi piirteiksi esimerkiksi itsekriit-
tisyyden, vaikeudet hyviksyd omia virheitd, hylatyksi tulemisen pelon sekd hyvidksynnén ha-

kemisen.

4.3 Internalisoivat, eksternalisoivat ja kiayttiytymisen ongelmat

Alkoholiperheessé lapsi voi joutua kohtaamaan fyysisti ja seksuaalista véikivaltaa seka itsedén,
ettd my0Os muita kohtaan, ja pelkka vdkivallan todistaminen voi aiheuttaa emotionaalista haittaa
(Lakshmamma ja Kalavati, 2018). Alkoholiperheiden lapset kohtaavat muita todennidkdisem-
min negatiivisia eldméntapahtumia ja heidén psyykkinen hyvinvointinsa on vertaisiaan mata-
lampi (Iacopetti ym., 2019). Park ja Schepp (2015) raportoivat alkoholia ongelmakéyttdvien
vanhempien lasten olevan muita taipuvaisempia kokemaan seké eksternalisoivia eli ulospéin-
suuntautuvia, ettd internalisoivia eli sisddnpédin suuntautuvia ongelmia. Eksternalisoivia ongel-
mia ovat esimerkiksi hyperaktiivisuus ja aggressiivisuus, kun taas internalisoivina ongelmina
nidhdddn muun muassa matala itsetunto ja masennus (Park ja Schepp, 2015). Parkin ja Scheppin
(2015) mukaan tytot ovat poikia herkempid internalisoiville ongelmille, kun taas pojat kokevat
herkemmin eksternalisoivia ongelmia. Eksternalisoiville ongelmille riskialttiimpia ovat néhté-
vésti myds lapset, joilla on kaksi alkoholia ongelmakayttdvdd vanhempaa, tai joiden perheessé

alkoholismi on perheen yleinen ongelma (Park ja Schepp, 2015).
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Alkoholia ongelmakayttidvien vanhempien lasten mahdollisista kdyttdytymisen ongelmista tai
hiiridistd on ristiriitaista tietoa. Esimerkiksi Raitasalo kollegoineen (2018) raportoi kéyttayty-
misen hdirididen riskin olevan alkoholia ongelmakayttavien vanhempien lapsilla yleisempid,
kun taas esimerkiksi Mansharamani ja kollegat (2018) raportoivat, ettei vanhemman alkoholi-
ongelman ja lapsen kiyttdytymisen ongelmien tai hdirion vililld havaittu yhteyttd. Conners-
Burrow kollegoineen (2015) puolestaan raportoi didin alkoholiongelman olevan jollain tapaa
yhteydessd lapsen kdyttdytymisen ongelmiin, mutta suoraa viitettd tutkimus ei tuottanut. Sa-
mankaltaisia tuloksia saivat myOs Huq ja kollegat (2021), joiden kirjallisuuskatsauksessa kym-
menen tutkimusta osoitti yhteyttd alkoholille altistumisen ja kiyttdytymisen ongelmien valilla,
kun taas yhdekséan tutkimusta osoitti ristiriitaisia tuloksia tai ei 16ytanyt yhteyttd. Unen ja kiyt-
tdytymisen ongelmien yhteyttd tutkittaessa alkoholiongelmasta kérsivien vanhempien lasten ja
kontrolliryhmén vililld havaittiin, ettd uniongelmat néyttaytyvét riskitekijané kéyttaytymisen
ongelmien syntymiselle seki koe- ettd kontrolliryhméssd (Wong, Brower, Conroy, Lachance &
Crayn, 2017). Kayttdytymiseen liittyvid haasteita on havaittu myos muissa tutkimuksissa: esi-
merkiksi Lakshmamma ja Kalavati (2018) raportoivat vastustavan ja aggressiivisen kdytoksen
sekd heikomman sosiaalisen kompetenssin esiintymisen olevan yleisempéé alkoholiongelmasta

kérsivien vanhempien lapsilla.

4.4 Kognitiivinen ja akateeminen pérjiiminen

Alkoholiperheesséd kasvaneiden lasten kognitiivista ja akateemista pdrjadmistd on tarkasteltu
tutkimuksissa, ja yhteys vanhemman juomisen ja lapsen heikomman akateemisen parjdédmisen
ja/tai dlykkyyden vililld on havaittu (Huq ym., 2021). Tutkimuksissa alkoholiperheen lapset
ovat saaneet heikompia tuloksia koulussa (Lakshmamma ja Kalavati, 2018) seké kognitiivisissa
testeissd (Park ja Schepp, 2015). Myo6s koulun kokeminen mielekkdéné on alkoholiriippuvuu-
den kanssa eldvien vanhempien lapsilla vihdisempid (Ramstedt ym., 2022). Toisaalta Mansha-
ramani kollegoineen (2018) raportoi tutkimustuloksista, joiden mukaan matalalla dlykkyydelld

ei ollut yhteyttd alkoholiperheessd kasvamiseen.

Tutkimuksissa mainitaan vanhemman alkoholinkdyton héiritsevyydestd esimerkiksi suhteessa
uneen (ks. esim. Itdpuisto, 2005). Havainnot kiinnittdvétkin huomion siihen, ovatko alkoholi-
perheissi kasvaneiden lasten kouluongelmat enemmaénkin yhteydesséd unen hédiriintymiseen, vi-
symykseen tai yleiseen epdjohdonmukaiseen ilmapiiriin kotona, kuin matalampaan dlykkyy-

teen.
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4.5 Lapsi toimijana alkoholiperheessi

Vanhemman ollessa alkoholin ongelmakéyton vuoksi estynyt joihinkin toiminnoistaan, voi
osassa alkoholiperheistd tapahtua muutosta rooleissa, ja lapsi voi ottaa kontolleen vanhemman
vastuuta itsestdédn, sisaruksistaan, kodistaan ja jopa juovasta vanhemmasta (Park ja Schepp,
2015). Tété roolien muutosta kutsutaan joissakin 14hteisséd parentifikaatioksi. Roolien muutok-
sen seurauksena lapsi joutuu pitdméan huolta esimerkiksi kodista vanhemman ollessa juomassa
(Choi, Watt, Skinner, Kalichman & Sikkema, 2015). Park ja Schepp (2015) kuvailevat paren-
tifikaation voivan johtaa negatiivisiin seurauksiin kehityksessd, kuten sosiaaliseen eristdytymi-

seen, emotionaalisiin hiiridihin tai huonoon minidkuvaan.

Erottelu parentifikaation ja muun lapsen aktiivisen toiminnan vélilld on haastavaa, silld aineis-
ton analyysin perusteella parentifikaation keskeiseksi piirteeksi voidaan mééritelld vanhemman
vastuunoton siirtyminen lapselle. Kuitenkin suuri osa muustakin tdssid yhteydessd kuvatusta
lapsen toiminnasta on sellaista vastuunottoa, jonka ottamiseen lapsella ei tulisi olla tarvetta.
Tassd tutkielmassa kuitenkin erotellaan parentifikaatio muusta lapsen toiminnasta siten, ettd
parentifikaationa kéisitelldén lapsen vastuunottoa kodista, perheenjdsenistd ja arjen toimin-

noista.

Tinnfalt kollegoineen (2018) raportoi alkoholiperheiden 7-9-vuotiaiden lasten kokemuksista,
ja yhdeksi viidestd tuloskategoriasta nousi lasten pyrkimykset kontrolloida tilannetta. Heiddn
mukaansa lapset pyrkivit esimerkiksi suojelemaan vanhempaansa omaa tunnettaan (esim. suru)
pienentdmalld, ja tulosten mukaan lapsi voi jopa piilottaa tunteitaan. Tunneseikkojen lisdksi
Tinnfalt kollegoineen (2018) kertoo lasten kéyttavin muitakin keinoja tilanteen kontrolloimi-
seen, kuten pyynnoét lopettaa riitely, turvalliseen seuraan hakeutuminen, epamiellyttavasta ti-
lanteesta fyysisesti tai mielessd poistuminen ja riitojen ennaltachkéisy esimerkiksi piilottamalla
alkoholia. Itdpuisto (2005) puolestaan jakaa viitoskirjassaan alkoholiperheessé eldaneiden ko-
kemuksia, joiden mukaan lapset ovat joutuneet esimerkiksi estimééin juovaa vanhempaa teke-
méstd itsemurhaa, tukehtumasta oksennukseen nukkuessaan tai pahoinpitelemésté toista van-
hempaa. Yleistd on myds hiped ja pelko siitd, ettd muut saavat tietdd perheen ongelmista (Tinn-

falt ym., 2018), jonka vuoksi ongelma usein pyritdén salaamaan.
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4.6 Lapsen kaltoinkohtelu

Lapsen kaltoinkohtelun késite sisdltdd Maailman terveysjarjest6 WHO:n (2022) mukaan kaikki
sellaiset pahoinpitelyn muodot ja laiminly6nnin, jotka aiheuttavat mahdollista tai todellista vaa-
raa lapsen terveydelle, kehitykselle, eldmalle tai ihmisarvolle. Vanhemman ollessa alkoholin
vaikutuksen alaisena on hinen arviointikykynsd heikentynyt, ja lapsi voi siksi joutua ajoittain
tai jatkuvasti laiminlydnnin kohteeksi (Lakshmamma ja Kalavati, 2018). Alkoholiongelmasta
karsivd vanhempi voi olla estynyt suorittamaan kaikkia vanhemmuuteen liittyvid toimintojaan,
ja kuten aiemmin kuvattiin, lapsi voi esimerkiksi joutua ottamaan harteilleen vanhemman vas-
tuuta kodista ja itsestddn (Park & Schepp, 2015). Choi ja kollegat (2015) kertovat lasten tar-
peesta huolehtia kodista vanhemman ollessa juomassa, ja my0s Lakshmamma ja Kalavati
(2018) raportoivat alkoholiperheen lapsen joutuvan mahdollisesti toisinaan jopa hylétyksi.
Vanhemman poissa ollessa lapsi voi saada jopa fyysisid vammoja (Choi ym., 2015). Péihteitd
kayttdvat vanhemmat pahoinpitelevit lapsiaan kolme kertaa muita todennidkoisemmin, ja nelja
kertaa muita todennékodisemmin laiminlyovit heitd (Lakshmamma ja Kalavati, 2018). Alkoho-
liperheen lapsi voi kuitenkin kohdata fyysisté ja seksuaalista vikivaltaa myos muiden taholta:
Itdpuisto (2005) sekd Choi ja kollegat (2015) kertovat kokemuksista, joiden mukaan lapsi on
voinut joutua seksuaalisen vékivallan uhriksi ollessaan esimerkiksi sukulaisen huollettavana
vanhemman ollessa pédihtyneend. Lakshmamma ja Kalavati (2018) kertovat perhetilanteen ole-
van lapselle vieldkin haitallisempi, mikéli lapsi eldd ainoastaan riippuvaisen vanhemman

kanssa.

Muun laiminly&nnin ohella vanhemman alkoholiongelma voi vaikuttaa myds perheen talouteen
ja sen myd&td myds lapsen hyvinvointiin. Alkoholiriippuvuuden kanssa eldva vanhempi voi ku-
luttaa runsaasti varoja alkoholiin tai muihin asioihin, ja lapset voivat kokea eldvinsi koyhyy-
dessd tai puutteessa (Itdpuisto, 2005). Itdpuisto (2005) korostaa myos, ettd on ongelmallista
olettaa taloudellisten etuuksien valuvan” lapsille, silld riippuvainen vanhempi voi kéyttii ra-
hat omiin menoihinsa. Kertomusten mukaan kotona ei vélttaméttd esimerkiksi ole leipdéd pa-

rempaa ravintoa (Itdpuisto, 2005).

4.7 Resilienssi ja suojaavat tekijat

Aineiston analyysissd havaittiin, etti useat tutkimukset korostavat alkoholiperheessé kasvami-
sen haastavien vaikutusten liséksi my0s sitd, ettei ongelmia tai hdiriditd muodostu kaikille al-

koholiperheissia kasvaville (ks. esim. Huq ym., 2021). Esimerkiksi mielenterveyden héirididen
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muodostumisessa keskeistd on ymmartid kokonaisuuden ja sen eri osien vaikutuksia: Nykyka-
sityksen mukaan mielenterveyshiirididen muodostumiseen vaikuttavat perima ja ympéristo,
mutta myds riskitekijit ja suojaavat tekijit. Alkoholiperheessd kasvavalle suojaavia tekijoitd
voivat olla esimerkiksi luotettavan perheenjdsenen olemassaolo ja positiivinen perheilmapiiri
(Park & Schepp, 2015), kuten my6s muu sosiaalinen tuki (Amodeo, Griffin ja Paris, 2011).
Alkoholiperheen lapsella on siis yhtélailla mahdollisuus hyvéén elaméan, vaikka joitakin riski-
tekijoitd voikin heiddn kasvuympaéristossdédn olla keskivertoa enemman (Jiji ja Rakesh, 2012).
Yksiloiden vililld haavoittuvuus ja resilienssi vaihtelevat (Park & Schepp, 2015), mutta alko-
holiperheiden lasten resilienssi niyttda olevan aiemmin luultua parempi (Jiji ja Rakesh, 2012).
Yksilollisista tekijoistd esimerkiksi korkea itsetunto ja itsesdételytaidot sekd joustava tempera-
mentti ndyttdvit olevan yhteydessd korkeampaan resilienssiin (Park & Schepp, 2015). Re-
silienssin merkitysté tuovat esille myos lacopetti ja kollegat (2019), joiden mukaan resilienssi
on keskeistdi myohemméin hyvén elimén kannalta. Amodeo kollegoineen (2011) on kertonut
my0s alkoholiperheesséd kasvamisen positiivisista vaikutuksista. Positiivisia vaikutuksia ha-
vainneet alkoholiperheiden lapset ovat raportoineet esimerkiksi luonteen vahvistumisesta, kyp-

syydestd ja emotionaalisesta tasapainosta (Amodeo ym., 2011).
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5. Johtopaatokset

Tutkimuksessa havaittiin joitakin piirteitd, jotka néyttidvit alkoholiperheissd olevan muita per-
heitd yleisempid. Néitd olivat esimerkiksi konfliktien sdvyttdmi ilmapiiri ja matala koheesio
(Jiji & Rakesh, 2012) seké alkoholiperheiden lasten korkeampi riski sairastua joihinkin mielen-
terveyshéiridihin (Raitasalo ym., 2018). Kun tarkastellaan ilmapiirin ohella tutkimushavaintoja
esimerkiksi vanhemman alkoholinkdyton yhteydestd emotionaaliseen etdisyyteen (Jacques
ym., 2021), vihamielisyyteen, tyytymattomyyteen (Iacopetti ym., 2021) ja ankaruuteen van-
hemmuudessa (Conners-Burrow ym., 2015), voidaan huomata alkoholiperheen lapsen mahdol-
lisesti joutuvan toimimaan hyvin itsendisesti esimerkiksi tunnekokemustensa kanssa. Tun-
teidenséételyn kehitys alkaa jo hyvin varhaisessa vaiheessa eldméai, ja jatkuu luonnollisesti
edelleen keskilapsuudessa (Berger, 2014). Tutkimuksessa havaittiin alkoholiperheiden lasten
esimerkiksi sddtelevdn tunnetilaansa pienemmaéksi suojatakseen vanhempaansa (Tinnfalt ym.,
2018). Kun huomioidaan tdmé yhdessa konfliktin ilmapiirin sekd vanhemman emotionaalisen
etdisyyden kanssa, voidaan ymmartid, ettei alkoholiperhe vélttimaéttd tarjoa lapselle tarkeda

ympadristod ilmaista tunteitaan ja harjoitella niiden kéasittelyd yhdessd vanhemman kanssa.

Tunnetaidot puolestaan ovat merkittdvid ihmissuhteiden kannalta (Keltikangas-Jarvinen,
2011), ja mikéli niiden kehittymiseen ei tarjota riittdvad ymparistod, voivat tunnetaitojen on-
gelmat mahdollisesti vaikuttaa myohempiin ithmissuhteisiin. Sosiaalisten suhteiden luominen
puolestaan tulee ajankohtaiseksi koulumaailmaan siirryttdessa, jolloin lapsi osin irtaantuu van-
hemmistaan ja kouluympéristd mahdollistaa uusien vertaissuhteiden luomisen. Tutkimuksessa
havaittiin alkoholiperheen lapsilla olevan mahdollisesti muita heikompi psykososiaalinen toi-
mintakyky (Conners-Burrow ym., 2015) seké sosiaalinen kompetenssi (Lakshmamma & Kala-
vati, 2018). Yhdessé itsesaitelyn ja tunteiden séditelyn vaikeuksien (Park & Schepp, 2015)
kanssa ndma voivat edelleen tehdi sosiaalisesta toiminnasta, ystavyyssuhteiden luomisesta sekd

niiden ylldpitdmisestd haastavaa.

Sosiaalisen maailman haasteiden lisdksi itsesdételyn ja tunteiden sdételyn vaikeudet (Park &
Schepp, 2015) voivat mahdollisesti hankaloittaa myos kouluty6td, silld itsen ohjaaminen kohti
tavoitteita voi taitojen heikomman tason seurauksena vaikeutua. Sen liséksi lapsen koulutyoté
voivat hdiritd myos kotiympdriston jatkuvat konfliktit, pitkdaikainen stressi (Jiji & Rakesh,

2012) seké kodin tapahtumat, jotka héiritsevit lapsen unta (Itdpuisto, 2005). Alkoholiperhe voi
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siis tarjota puutteelliset edellytykset lapsen koulunkédynnille. Alkoholiperheiden lasten heikom-
paa koulupérjadmistd on my0s havaittu tutkimuksen puitteissa (ks. esim. Lakshmamma & Ka-

lavati, 2018).

Keskilapsuudessa ajattelua kuvastaa konkreettisuus, eikd abstraktin ajattelun taito ole viela eri-
tyisen kehittynyt (Piaget, 1953). Etenkin keskilapsuuden varhaisessa vaiheessa lapsen ajattelu
voi my0s olla vield hyvin egosentristd eli mindkeskeistd (Berger, 2014). Muun muassa néisti
syistd lapsen voi olla haastavaa ymmartidd vanhempansa alkoholinkdytdstd johtuvaa vihamie-
listd, emotionaalisesti etdistd tai jopa vikivaltaista kdyttdytymistd. Ajattelun egosentrisyyden
takia lapsi voi jopa tehdd virheellisid paédtelmia siitd, ettd vanhemman kayttdytyminen on lap-
sesta johtuvaa. Tété ajatusta vahvistaa Eriksonin (1982) teorian mukainen ahkeruuden ja alem-
muuden kriisi keskilapsuudessa. Keskilapsuudessa lapsi tarvitsee kokemuksia itsestidén ahke-
rana toimijana, tai on vaarana, etti lapselle muodostuu alemmuudentunne (Erikson, 1982). Jos
lapsen saama palaute vanhemmalta on valtaosin vihamielisti, tyytymétonté tai muuten epdedul-
lista, voi lapsi jddda paitsi kokemuksista, joissa hdn itse on ahkera toimija. Keskilapsuuden
edetessd ja egosentrisen ajattelun hilvetessd mindkuva muodostuu realistisemmaksi, ja myos
itsekritiikki voi lisddntyd (Davis-Kean ym., 2009). Vuorovaikutuskokemukset vaikuttavat vah-
vasti mindkuvan kehitykseen (Baby, 2012), ja mikéli alkoholiperheessi saatuja vuorovaikutus-
kokemuksia sdvyttivit tyytyméattdmyys ja vihamielisyys (lacopetti ym., 2021), voivat ne mah-

dollisesti luoda pohjaa jopa tarpeettoman itsekriittiselle mindkuvalle.

Jos huomioidaan alkoholia ongelmakéyttdvin vanhemman suurempi todennikdisyys olla lap-
selleen emotionaalisesti etdinen, vihamielinen ja jopa vékivaltainen seké alkoholiperheille tyy-
pillinen roolien muutos eli parentifikaatio, voidaan huomata suuri mahdollisuus sille, ettd lapsi
joutuu jo nuoresta idstd saakka toimimaan hyvin itsendisesti. Vaikka kouluikddn tullessaan lap-
sen itsendistyminen on osa kehitystd, voivat ylimairdinen vastuu ja itsendistyminen aiheuttaa
lapsen toiminnalle haasteita. Park ja Schepp (2015) raportoivat parentifikaation voivan aiheut-
taa lapselle negatiivisia vaikutuksia, ja myds Vygotskyn (1978) ldhikehityksen vyohykkeen
mallin mukaan lapsi tarvitsee aikuisen tukea potentiaalisia kehitystasoja saavuttaakseen. Kou-

luymparistdssa lapsi voi kuitenkin saada tatd tukea muiltakin aikuisilta kuin vanhemmiltaan.

Roolien muutos eli parentifikaatio voi saada lapsen ottamaan vastuuta itsestdéin ja kodistaan,
mutta vastuun siirtyminen lapselle voi olla myds laiminlyontid vanhemman toimesta. Alkoho-
liperheissé lapsen joutuminen laiminly6dyksi on muita yleisempéé (Lakshmamma & Kalavati,

2018). Vanhemman ollessa péihtynyt lapsi voi saada fyysisid vammoja tai joutua esimerkiksi
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seksuaalisen vikivallan uhriksi ollessaan muualla hoidossa (Choi ym., 2015), mutta myds al-
koholia védrinkdyttdvdat vanhemmat itse pahoinpitelevit lapsiaan muita todenndkdisemmin
(Lakshmamma & Kalavati, 2018). On siis selvdd, ettd vanhemman alkoholiongelma voi aiheut-
taa lapselle todellista fyysistd vaaraa, ja alkoholiperhe voi siten olla erityisen epdsuotuisa kas-

vuympdristd niin keskilapsuudessa kuin muissakin kehitysvaiheissa.

Tutkimuksen tulosten ja edelli esitettyjen johtopéétdsten pohjalta voidaan sanoa alkoholiper-
heen voivan olla epdsuotuisa keskilapsuuden kasvuympéristo etenkin kaltoinkohtelun, epasuo-
tuisan ilmapiirin sekd psykososiaalisen hyvinvoinnin osalta. Suoraan ndin ei kuitenkaan voida
vaittdd, silld kukin perhe ja lapsi on yksildllinen. Tutkitusti tietyt haitat, kuten masennus, ah-
distuneisuus (ks. esim. Mansharamani ym., 2018) ja matala itsetunto (Park & Schepp, 2015)
ovat yleisempid alkoholiperheiden lapsilla, mutta héirididen tapaan myds muut haittavaikutuk-
set ovat riskitekijoiden ja suojaavien tekijoiden summa. Kaytdnndssd suojaavat tekijit voivat
ollessaan riittdvid tarjota lapsen kasvulle ja kehitykselle turvaa, silld tutkimusten mukaan kai-
kille alkoholiperheiden lapsille ei kehity esimerkiksi hiirigitd (ks. esim. Huq ym., 2021). Osassa
tapauksista riskitekijoiden vaikutukset kuitenkin ylittdvit suojaavien tekijoiden kantokyvyn.
Tarkedd onkin siis tarkastella kutakin tapausta yksittdin. Kuitenkin tutkimustiedon selkeésti
osoittaessa alkoholiperheessd kasvamisen mahdollisia haittavaikutuksia, on ongelman varhai-

nen tunnistaminen ja tuen tarjoaminen erityisen tirkeaa.
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6. Pohdinta

Tamin kandidaatintutkielman tavoitteena oli selvittdd, millaisena keskilapsuuden kasvuympa-
ristond alkoholiperhe ndyttiytyy suhteessa kehitysvaiheeseen. Tutkimuksessa selvisi, etti alko-
holiperhe voi olla kasvuympiristoné epasuotuisa johtuen esimerkiksi kasvun kannalta epdedul-
lisesta ilmapiiristd sisdltdessddn epdjohdonmukaisuutta, konflikteja, emotionaalista etdisyytta
ja vihamielisyyttd (ks. esim. lacopetti ym., 2021; Jacques ym., 2021). Epdsuotuisan kasvuym-
pariston voivat muodostaa my0Os korkeampi riski joutua laiminlyddyksi tai pahoinpidellyksi
(Lakshmamma & Kalavati, 2018) sekd vanhemman vastuun siirtyminen lapselle (Choi ym.,
2015; Park & Schepp, 2015). Alkoholiperheessé kasvamisella voi olla negatiivisia vaikutuksia
my0s esimerkiksi psykososiaaliseen hyvinvointiin (Jiji & Rakesh, 2012), sosiaaliseen kompe-
tenssiin (Lakshmamma & Kalavati, 2018) ja itsetuntoon (Park & Schepp, 2015). Tutkimuksessa
havaittiin kuitenkin, ettd suojaavat tekijét voivat ollessaan riittdvii tarjota tukea lapsen kasvulle

ja kehitykselle (ks. esim. Huq ym., 2021).

Tutkimuksen tulokset ovat padasiassa linjassa aiemman tutkimuksen kanssa. Tutkimus ei tar-
jonnut selvdd vastausta vanhemman alkoholiongelman ja lapsen kdytoshéirididen yhteydesta,
ja myos yhteys lapsen akateemiseen parjddmiseen oli osin epéselvd. Viitteet alkoholiperheen
lapsen heikompaan akateemiseen parjadmiseen herétti pohdintaa siitd, voiko mahdollinen hei-
kompi koulumenestys johtua ennemmin kaoottisesta kotiymparistostd, kuin esimerkiksi mata-
lammasta dlykkyydestd. Lisdksi heikompi koulumenestys vaikuttaa osin ristiriitaiselta ottaen
huomioon, ettd joissakin tutkimuksissa alkoholiperheiden lapsia kuvaillaan taipuvaisiksi miel-
lyttdmisenhaluun sekéd hyviaksynnédn hakemiseen. Tdmé voisi mahdollisesti ndkyd koulutyossa

tunnollisuutena.

Tahén tutkimukseen liittyy joitakin rajoitteita, joita on syytd huomioida. Ensinndkin tutkimuk-
sen aineisto on laajuudeltaan hyvin rajallinen. My0s aineistonvalinnan rajaukset, joita tehtiin
esimerkiksi julkaisuvuoden sekd hakusanojen suhteen, ovat voineet sulkea joitakin soveltuvia
artikkeleita tutkimuksesta. Lisdksi tutkimuksessa havaittiin, ettd 6—12-vuotiaita alkoholiperhei-
den lapsia on tutkittu hyvin rajallisesti, ja pddasiassa tutkimuksiin valikoituneet alkoholiriippu-
vuudesta kirsivien vanhempien lapset ovat jo aikuisia. Syyna tille voi olla esimerkiksi alkoho-
liriippuvuuteen liittyva hiped ja stigma seka se, ettei riippuvainen itse nde ongelmaansa. Tdméan
takia lapsi voi jadda pois tutkimuksesta, kun taas aikuisena kukin voi itse pédéttdéd osallistumi-
sestaan. Tutkimustulosten kannalta voi kuitenkin olla merkitysti silld, onko tutkimuksen osal-

listuja vield tapahtumien keskidssa vai ovatko tapahtumat vuosikymmenia sitten koettuja. Tama
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asettaa tarpeen tutkia alkoholiperheissd kasvavia lapsia ja heiddn hyvinvointiaan myds tulevai-

suudessa.

Alkoholiriippuvuuteen liittyvé stigma, hdped ja muut hankalat tunteet ja kokemukset vaikutta-
vat kuhunkin perheeseen yksildllisesti. Aiheen vaikeuden takia esimerkiksi haastatteluissa tai
kyselytutkimuksissa ei ikind voida tdysin poistaa vanhemman mahdollisuutta vaikuttaa lapsen
kertomaan, ja myos lapsi voi tahtoa salata joitakin asioita. Perheiden tilanteiden yksilollisyyden
vuoksi ei myoskddn voida yksiselitteisesti sanoa, onko alkoholiperhe haitallinen keskilapsuu-
den kasvuympdristo, silld pohdinnassa tulee huomioida kunkin lapsen yksilolliset riskitekijét ja
suojaavat tekijat. Suoraan voidaan tutkimuksen pohjalta sanoa ainoastaan se, ettd alkoholiperhe

voi olla kasvuympéristona riskialtis.

Rajoitteiden ohella tdlld tutkimuksella on myds vahvuutensa. Tdmédn tutkimuksen luotetta-
vuutta on pyritty lisiédméaan usein keinoin: tutkimuksen vahvuutena voidaankin ndhdi kansain-
vilinen tutkimusaineisto, jolla pyritddn minimoimaan yksittdisen kulttuurin vaikutus tutkimus-
tuloksiin. Lisdksi tutkimusaineiston valinnassa ehdoton kriteeri oli aineistolle tehty vertaisarvi-
ointi. Tutkimuksen toistettavuutta on pyritty lisddmééin kuvailemalla tiedonhakua kattavasti ja
lapindkyvisti. Lahdeviittauksissa on noudatettu huolellisesti APAG6-viittausohjetta. Lisdksi
tyOssd on pyritty huomioimaan alkoholiperheessi kasvamisen vaikutuksia kasvun, kehityksen
ja hyvinvoinnin osa-alueisiin mahdollisimman kokonaisvaltaisesti, mikd mahdollistaa tarkoi-

tuksenmukaisen vastauksen muodostamisen tutkimuskysymykseen.

On myds syytd huomioida tutkimuksessa analysoidun aineiston monimenetelméisyys. Analy-
soidun aineiston yleisimmét tutkimusmenetelmét ovat olleet kirjallisuuskatsaus seki erilaiset
haastattelut, mutta joukosta 16ytyy myos kvantitatiivisemmalla otteella tehtyja tutkimuksia. Eri-
laisin menetelmin saavutetun tutkimustiedon tarkastelu voidaan nédhda sekd rajoitteena ettd vah-
vuutena. Esimerkiksi systemaattisesti ainoastaan kokeellisia tutkimuksia tarkastelemalla timéa
tutkimus voisi tarjota nykyistd vahvempaa tietoa syy-seuraussuhteista sekd esimerkiksi tiettyjen
vaikutusten yleisyydestd. Taméan tutkimuksen kannalta aineiston monimenetelmaisyys on kui-
tenkin myds sen vahvuus, silld laadulliseen tutkimusaineistoon perehtyminen on mahdollistanut

ymmaérryksen syventdmisen.
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