jamk.fi

Keinoja pyoratuolivanhemman lapsi-
perheen arkeen

Hanna-Riikka Paakkonen

Opinnaytetyd

Lokakuu 2015

Lilkunta-, sosiaali- ja terveysala

Toimintaterapeutti (AMK), toimintaterapian tutkinto-ohjelma

Jyvaskylan ammattikorkeakoulu
JAMK University of Applied Sciences



jamk. f.l Kuvailulehti

Tekija(t) Julkaisun laji Paivamaara

Paakkonen, Hanna-Riikka Opinnaytetyd, AMK 27.10.2015
Sivumaara Julkaisun kieli
34+14 Suomi

Verkkojulkaisulupa
myodnnetty: X

Tydn nimi
Keinoja pyoratuolivanhemman lapsiperheen arkeen

Tutkinto-ohjelma
Toimintaterapian tutkinto-ohjelma

Tyon ohjaaja(t)
Mari Kantanen

Toimeksiantaja(t)
Kuntoutus Peurunka toimintaterapeutit

Kaikilla on oikeus omiin lapsiin. Lasten hoito voi olla haasteellista kenelle tahansa, mutta
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Abstract

Everyone have the right to have baby. Caring a child can be challenging to everyone but
for parent in wheelchair it can be more challenging. The focus of occupational therapy is
on enabling client’s daily occupation. One practical model to enhance daily occupation is
compensate ineffective occupational skills, body functions and parson factors. Adapted
equipment, assistive technology, teaching alternative or compensatory strategies and
modifying task or physical or social environments are considered. The need for this study
arose from occupational therapists working at the Rehabilitation centre of Peurunka. They
meet parents who use wheelchair and parents who dream of having a baby.

Aim of this bachelor’s thesis was to develop the written guide for parents who are in
wheelchair and to those who are planning to have a baby. Occupational therapists can use
the guide when guiding and consulting parents. This thesis is a functional study with two
parts. First part is theoretical background which is based on Person, Environment and Oc-
cupation model (PEO) and Occupational Therapy Intervention Process Model (OTIPM).
Second part is practical guide for clients and other who are interested in this subject. Com-
pensatory strategies based on content analysis of seven web blogs of clients who use
wheelchair and one website and theory literature.

As a outcome were found that compensatory strategies enable the parent who uses
wheelchair to cope activities of child care independently in daily living. Adapting activities
has a significant positive impact on relationship between parents and their children. The
practical guide is first published guide in Finland which presents compensatory strategies
all around in the world. Part of adapted equipments and assistive technological solutions
are self made and other part is commercial. It would be good to investigate how the im-
porting of some of these products would manage and are them legal in Finland.
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1 Johdanto

”Miten padrjaa vauvaperhe, kun molemmat vanhemmat ovat pyératuolissa? Sita
miettii mielessaan varmaan moni, kun Huttusen perhe rullaa ohi Lahden kaduilla.
Vanhemmat ovat pyoératuoleilla, vaunut toisen tuolissa kiinni erityisella aisalla ja rin-
nalla holkottelee vield avustajakoira. Yhdistelma keraa katseita. Mutta vastaus kysy-
mykseen: hyvin. Perheen arki sujuu siind missa muillakin pienten lasten vanhemmil-

la.” (Etel3-Suomen Sanomat 2014.)

Lapsen saanti on monelle tarked paamaara. Samaan aikaan kun uuden perheenjase-
nen tuleminen perheeseen saattaa olla jannittavaa, voimavarojen I6ytaminen vam-
maisena vanhempana voi olla haastavaa (Abledata 2014). Kansainvalista tietoa ja
tutkimuksia on jonkin verran saatavilla. Ne puhuvat sen puolesta, etta apuvalineilla
on merkittava positiivinen vaikutus ja niiden avulla pystytaan mahdollistamaan py6-
ratuolissa olevan vanhemman itsendinen selviytyminen lapsen hoidollisista toimin-
noista seka kasvun ja kehityksen tukemisesta. Fyysisesti vammaiset vanhemmat saa-
vat apuvalineiden avulla enemman vaihtoehtoisia tapoja osallistua lapsen hoitoon.
Apuvilineet vahentavat tai poistavat ympariston asettamia rajoja. (Tuleja & DeMoss

2014, 76.)

Taman opinndytetyon aiheena ovat apuvalineet ja muut arjen ratkaisut lapsiperhees-
sa, jossa vanhempi/vanhemmat ovat pyoratuolissa. Toimeksiantaja on Kuntoutus
Peurungan toimintaterapia ja tyon tavoitteena on laatia opas. Oppaasta tulee Kun-
toutus Peurungan toimintaterapeuttien mukaan tyéelamaan kaivattu tyovaline, kos-
ka selked kotimainen tieto apuvalineista ja erilaisista arjen ratkaisuista ympariston ja
toiminnan muokkaamiseksi puuttuu. Tieto on kulkeutunut pitkalti ”“puskaradiona”
vanhemmalta vanhemmalle. Oppaasta tulevat hyotymaan perhetta suunnittelevat
pyoratuolikuntoutujat, kuntoutusalan ammattilaiset ja. Jo vauva- ja lapsiperheen
arkea eldvéat saavat oppaasta tietoa erilaisista apuvalineratkaisuista. Opinnaytetyon

aineistoa on tarkoitus hyodyntdaa myos koulutuskaytossa.

Toimintaterapia on kuntoutusta, jonka tavoitteena on mahdollistaa asiakkaan itse-

ndisyytta arjessa ja pdivittdisessa toiminnassa. Toimintaterapia rohkaisee olemaan



oman elaman aktiivinen toimija. Tavoitteena on yhdessa asiakkaan kanssa l6ytaa
ratkaisuja arkielaman haasteisiin. Toimintaterapian keinoja asiakkaan toimintamah-
dollisuuksien parantamiseksi voivat olla esimerkiksi asunnon muutostdiden suunnit-
telu ja apuvdlinetarpeen arviointi. (Suomen toimintaterapialiitto 2012.) Toimintate-
rapeutti havainnoi ja arvioi vanhemman toimintaa, kun vanhemmat hoitavat lapsi-
aan. Arvioinnin jalkeen toimintaterapeutti avustaa uusien ratkaisujen loytdmisessa
perheen tarpeiden mukaan. llman sopivia apuvalineita, monet vammaiset vanhem-
mat kohtaavat lisdantynytta kipua, fatiikkia ja usein merkittavia vaikeuksia huolehti-
essaan pienista lapsistaan. (Indiegogo 2014.) Aihe on tutkimisen arvoinen, koska jo-

kaisella, my6és vammaisella, on oikeus perheeseen.

”YK:n vammaissopimuksen 23. artiklan mukaan vammaisilla henkil6illa on oikeus
vhdenvertaisesti muiden kanssa solmia avioliitto ja perustaa perhe, paattaa vapaasti
lastensa lukumaarasta seka sailyttda hedelmallisyytensa. Lisdksi olennaista on, etta
vammaisille henkilille annetaan tarvittaessa lasten hoidossa ja kasvatuksessa tukea,
joka on riittavaa ja jolla varmistetaan vanhempi-lapsisuhteen olemassaolo.” (Tervey-

den ja hyvinvoinninlaitos 2014.)

2 Toimeksiantajan esittely

Toimeksiantajanani toimii Kuntoutus Peurunka ja toimeksiantajan edustajina ovat
Kuntoutus Peurungan toimintaterapeutit. Kuntoutus Peurunka on kuntoutuksen
ammattilainen, jonka toiminta perustuu vuosikymmenten kokemukseen, toimialaa
koskevan tieteellisen tutkimuksen soveltamiseen sekd omaan aktiiviseen tutkimus-

toimintaan. (Kuntoutus Peurunka 2014.)

Kuntoutus Peurungan kuntoutusideologia perustuu kasitykseen ihmisesta kokonai-
suutena. Asiakkaita aktivoidaan fyysisen, psyykkisen ja sosiaalisen toiminnan keinoin.
Kuntoutus toteutetaan moniammatillisissa tydryhmissa, joihin tapauskohtaisesti
osallistuvat 1aakari, toimintaterapeutti, fysioterapeutti, psykologi ja sosiaalityonteki-
ja. Peurungan kuntoutustydéryhmaan kuuluvat lisaksi kuntoutuksen ohjaaja, jalkahoi-

taja, sairaanhoitaja ja ravitsemusterapeutti. Kuntoutus Peurungassa seurataan kun-



toutuksen arkivaikuttavuutta mittaamalla kuntoutujien terveydessa ja elamanlaadus-
sa tapahtunutta muutosta. Peurungan kuntoutusmenetelmat ovat nayttéénperustu-
via. Kuntoutus Peurungan toimintaterapeuteilla on pitka kokemus ja asiantuntemus
mm. aikuisten neurologisesta kuntoutuksesta, painokevennetyn kavelyn harjoittami-
sesta, Tules-kuntoutuksesta, ikdaihmisten kuntoutuksesta ja sydankuntoutuksesta.
Terapiassa hyodynnetdadan monipuolisesti Peurungan tiloja ja valineita. Naita ovat
esimerkiksi allastilat, kuntosalit seka painokevennetyn kavelyn harjoituslaite. Myds
Peurunkaa ymparo6ivaa luontoa voidaan hyddyntada harjoituksissa. (Kuntoutus Peu-

runka 2014.)

3 Opinnaytetyon tavoite ja tarkoitus

Taman opinnaytetyon tarkoitus on kehittdd Kuntoutus Peurungan toimintaterapiaa ja
antaa Kuntoutus Peurungan toimintaterapeuteille konkreettinen tyovaline pyo6ra-
tuolivanhempien kuntoutukseen. Opinnaytetyoni tavoitteena on laatia opas apuvali-
neista ja erilaisista keinoista lapsen hoitamiseen fyysisesti vammaisille vanhemmille,
jotka ovat pyoratuolissa. Kuntoutus Peurungan toimintaterapeutit kohtaavat tyos-
saan pyoratuolikuntoutujia, joilla on jo lapsia tai lasten hankintaa suunnittelevia.
Kuntoutus Peurungan toimintaterapeutit tarvitsevat tietoa millaista pyoratuolikun-
toutujien perheissa lasten hoito on ja sen haasteista, esimerkiksi ulkoileminen; las-
tenvaunujen tyontaminen, vaipan vaihto, sangysta/lattialta lapsen nostaminen, kyl-
vettdminen, syottotuoliin nostaminen jne. Toisaalta tarvitaan myos kartoitusta jo

olemassa olevista apuvalineista ja keinoista esim. ulkomailta.

Taman hetkinen tieto erilaisista keinoista ja apuvélineratkaisuista on varsin vahaista
ja sirpaleista. Aihetta on syyta tarkastella seka isien etta ditien nakdkulmasta. Oppaa-
seen on koottu erilaisia apuvalineratkaisuja ja ympariston muokkausideoita vauvan
hoitoon ja itsendisen selviytymisen mahdollistamiseksi perheissa, joissa vanhem-
pi/vanhemmat ovat pyoratuolissa. Opas tulee sahkbiseen muotoon Kuntoutus Peu-

rungan verkkosivuille.



Opinnadytetyoni kysymys on:

Millaisia apuvalineita ja muita keinoja on erilaisiin lapsen hoidollisiin tehta-
viin/paivittaisiin toimintoihin lapsen kanssa, jotta pyoratuolissa oleva vanhempi sel-

viaa arjesta itsendisesti?

4 Taustateorian rakentaminen

Oppaan taustateoriaa lahdettiin rakentamaan tutkimus — ja teoriatietoa hyddynta-
malla. Olen etsinyt artikkeleita ja tutkimuksia eri tietokannoista: Nelli-portaali, Chi-
nal, Pubmed seka Otseeker. Kotimaista tietoperustaa, ammattikirjallisuutta ja tutki-
muksia on heikosti saatavilla. Eniten tutkimuksia l6ytyy selkdydinvammaisten van-
hemmuuteen liittyen Chinal-tietokannasta hakusanoilla spinal cord injury, wheel-
chair, parenthood ja adaptive babycare equipment. Cowleyn (2007, 59—-65) tapaus-
tutkimuksesta kavi ilmi, ettd selkaydinvammaisten aitien joukko on kasvanut viime
vuosina, mutta kuvauksia lastenhoidossa kaytetyista valineista ja muokkauksista on
vahaisesti. Valineet ja tekniikat, jotka mahdollistavat fyysisen itsendisyyden vauvan-

hoidossa matala-asteisille tetrapleegikoille henkilGille ei ole aikaisemmin kuvattu.

Cowleyn tapaustutkimuksessa kuvataan muokattujen valineiden ja fyysisten strategi-
oiden kayttoa C8 tetrapleegikko aidilld pienen vauvan hoidossa. Olennaiset asiat fyy-
sisista toiminnoista tunnistettiin, potentiaaliset lahteet valineista ja tekniikoista kay-
tiin [3pi ja laadittiin valine- seka tekniikkaratkaisut. Esimerkiksi lastenvaunujen ja ma-
nuaalisen pyoratuoliin valiin tehtiin varsi kiinnikkeineen, pinnasankyyn muokattiin
liukuovet, jotta pyoratuolin tasolta paastaan kasiksi vauvaan. Reunallinen poyta
suunniteltiin ja rakennettiin toimimaan leikkipintana, johon &iti kykeni itsendisesti
asettamaan vauvan. Muut valineet vauvan hoitoon oli kaupallisesti saatavilla ja aiti
kehitti tavat kayttaa niita ilman muutoksia. Tutkimuksen aiti kykeni saavuttamaan
fyysisen itsendisyyden vauvahoidossa lukuunottamatta kylvettamista kuvattuja vali-

neita ja tekniikoita kayttaen. (Cowley 2007, 59-65.)

Ruotsalainen The Swedish Handicapped Institute on tehnyt oppaan, nimeltd Smarn-

foraldrar med rorelsehinder, apuvélineista fyysisesti vammaisille vanhemmille vuon-



na 1994. (Tuleja & DeMoss 1999, 72). Tata opasta en etsinndistani huolimatta saanut

kasiini.

Ammattikorkeakoulujen verkkokirjasto Theseus —haun tuloksena I6ytyi yksi aihettani
hieman koskeva Jaana Mustosen ja Tiina Ryynasen SAMAT-projektille tehty opinnay-
tetyo “Rakas lapsi”, joka on palveluopas vammaisille ja pitkdaikaissairaille vanhem-
mille. Oppaaseen on koottu tietoa perheiden ja vammaisten palveluista ja tukimuo-
doista. Oppaassa on myos tietoa perhesuunnittelusta, lapsiperheen arjesta, ehkaise-
vasta lastensuojelusta, vanhemmuudesta, vammaisuudesta, palveluohjauksesta, krii-
seista perheissa, esteettomyydesta seka syrjinnasta. (Mustonen & Ryynanen 2013,

6.)

Oppaan taustateorian rakentamisen tueksi haettiin tietoa myos internetin kautta.
Taman tiedonhaun kautta paadyin amerikkalaisen jarjestén Through the Looking
Glass (TLG) verkkosivuille. TLG on edelldkavija vammaisten vanhempien asioissa: tut-
kimuksessa, kuntouttamisessa ja heille suunnatuissa palveluissa. Jarjesto on julkais-
sut kansallisen tutkimuksen, jonka mukaan lapsen hoitoon suunnitellut apuvalineet
voivat merkittavasti lisata vanhempien osallistumista lapsenhoitoon, vahentaa van-
hempien kokemusta tehtavien vaikeudesta, vahentaa kipua, stressia, fatiikkia seka
riskia sekundaarisiin vammoihin seka parantaa vanhemman ja lapsen valista positii-
vista vuorovaikutussuhdetta. (Tuleja & DeMoss 1999, 77.) Tama tutkimus I6ytyi myos

Cinahl-tietokannasta.

4.1 Toimiva ihminen ja toimintaterapia

Seuraavissa kahdessa luvussa kasittelen opinnaytetydtani ohjaavia toimintaterapeut-
tisia teorioita. Naitad ovat Person-Environment-Occupation eli PEO —malli (Law &
Barker Dunbar 2007; Law, Cooper, Strong, Stewart, Rigby & Letts 1996, 15-17) seka
Occupational Therapy Intervention Process Model —malli (Fisher 2009, 1). Kasittelen
myos viimeisessa kappaleessa Tuleja & DeMossin (1999, 71-77) tutkimusta “Babycare

assistive technology”.



4.1.1 Yksilo, ymparisto ja toiminta

Mary Law kollegoineen kehitti vuonna 1996 toimintaterapian teoreettisen mallin
Person-Enviroment-Occupation eli PEO-mallin. Alla on kuvio (kuvio 1) PEO-mallista.
Mallin idea on, etta yksild, toiminta ja ymparistd ovat vuorovaikutuksessa keskendan
ja ottaa huomioon kokonaisvaltaisesti niiden vaikutuksen toisiinsa yksilon elamassa.
Yksilon toiminnallisuus (occupational performance) maaraytyy yksilo- ja ymparistote-
kijoiden seka toimintaan liittyvien tekijoiden yhteisvaikutuksesta. (Law & Barker

Dunbar 2007, 31.)

Peo-mallissa yksilolla (Person) on erityisia fyysisid, emotionaalisia, kognitiivisia ja
henkisia ominaisuuksia (Law & Barker Dunbar 2007, 30). Yksilé maaritellaan uniikiksi
olennoksi, joka omaksuu samanaikaisesti useita erilaisia ja vaihtuvia rooleja. Naita
rooleja han pyrkii toteuttamaan elamassaan. Yksilon mindkuva, persoonallisuus, kult-
tuurinen tausta ja kyvyt rakentuvat yksilén ominaisuuksista ja elamankokemuksista.
Nama ovat suoriutumisen osatekijoita. Yksilon toimijuuteen seka vuorovaikutukseen

ympariston kanssa vaikuttavat nama kaikki ominaisuudet. (Law ym. 1996, 15-17.)

Ympadristd (Environment) on PEO-mallissa laaja kasite, joka sisaltaa kulttuurisen, so-
sioekonomisen, fyysisen ja sosiaalisen ympariston. Ymparisto on konteksti, jossa yksi-
[6 osallistuu toimintaan. Ymparistot voivat muokata yksilon kayttaytymista seka ja
vaikuttaa yksilon kayttaytymiseen. Ymparistolla voi olla joko yksilén toimintaa rajoit-
tava tai tukeva vaikutus. (Law & Barker Dunbar 2007, 30; Law ym. 1996, 15-17.) Tule-
ja ja DeMossin (1999, 72) mukaan ympariston rajoitukset ja fyysiset elementit, jotka
eivat sovi vanhemman toiminnallisiin kykyihin nahddaan enemmin ongelmana kuin

vanhemman fyysiset rajoitukset.

Toiminta maaritelldadn ryhmaksi itseohjautuvia toimintoja (activities) ja tehtavia
(tasks), joihin yksilo osallistuu elamankaaren aikana (Law & Barker Dunbar 2007, 31).
Osallistuminen toimintoihin on yksilélle luonteenomainen piirre huolehtia itsestaan.
Toiminnan kautta han ilmaisee ja toteuttaa itsedan henkil6kohtaisissa rooleissa ja
ymparistossa. (Law ym. 1996, 17.) Kaikilla yksil6illa on sisdinen tarve osallistua toi-

mintoihin (Law & Barker Dunbar 2007, 31).



Yksilon toimin-

nallisuus eli

occupational
Yksils performance

Ymparisto Toiminta

Kuvio 1. PEO-malli (Law & Barker Dunbar 2007, 29.)

Yksiléna PEO-mallin mukaan opinnaytetydssani ovat pydratuolikuntoutujat. Heidan
roolinsa tassa tapauksessa on olla vanhempi, aiti ja isa. Jokaisella heilla on erilainen
toimintakykya rajoittava sairaus tai vamma. Ymparistona tarkastellaan ldhinna per-
heen kotiymparistda ja sen muokkaamista asiakaslahtdisesti siten, etta asiakkaalla on
paras mahdollinen toimijuus (vrt. kuvio 2) niissd toiminnoissa, jotka ovat hanelle

merkityksellisia eli tdssa tapauksessa lapsesta ja hdanen tarpeistaan huolehtiminen.

4.1.2 Toimintaterapiaprosessi OTIPM-mallin mukaan

Tassad opinndytetydssa toimintaterapiaprosessia ohjaa Fisherin (2009) OTIPM-malli.
Asiakaskeskeisyys, toimintakeskeinen arviointi, interventio ja top-down- ajattelumalli
ovat mallin tarkeimmat kasitteet. Asiakaskeskeisyydesta on tullut toimintaterapian
padkasite ja toimintaterapiassa asiakaskeskeisyydella tarkoitetaan yhteisymmarrysta
toimintaterapeutin ja asiakkaan valilla. (Fisher 2009, 2.) Top-down ajattelumallin mu-
kaan toimintaterapeutti pyrkii ensin luomaan asiakkaasta ja hanen tilanteestaan laa-
jan kuvan. Taman jalkeen toimintaterapeutti keskittyy asiakkaan toiminnallisiin haas-
teisiin. Alkuarvioinnin jalkeen toimintaterapeutti ja asiakas laativat yhdessa tavoit-
teet. Asiakas ja toimintaterapeutti suunnittelevat ja toteuttavat yhteistyossa toimin-

takeskeisen intervention. (Fisher 2009, 6-7.)
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Fisher kuvaa mallissaan toimintaterapiaprosessin vaiheita. Toimintaterapiaprosessi
alkaa asiakaskeskeisen viitekehyksen muodostamisesta. Asiakkaan kanssa tydsken-
nelldaan yhteistyossa ja tama edellyttda asiakkaan tilanteen kokonaisvaltaista ymmar-
tamista. Toimintaterapeutti pyrkii selvittdmaan asiakkaan toiminnallisen suoriutumi-
sen tason ja pystyyko asiakas suoriutumaan hanelle merkityksellisista paivittaisista
toiminnoista. Alkuvaiheen arviointiin kuuluu myds asiakkaalle merkityksellisien rooli-
en ja niihin liittyvien toimintojen, asiakkaan mielenkiinnon kohteiden, tapojen seka
tottumuksien ja motivaation selvittaminen. (Fisher 2009, 15.) Tassa tyossa asiakkaan
merkityksellinen rooli on vanhemman rooli ja toimintaterapeutti selvittda kuinka

asiakas selviytyy hanelle merkittavasta paivittaisista toiminnoista eli lasten hoidosta.

Toimintaterapeutti voi maaritellad asiakkaan toiminnalliseen suoriutumiseen vaikutta-
vat vahvuudet ja heikkoudet, kun han on hankkinut asiakkaasta mahdollisimman pal-
jon tietoa. Arvioinnissa huomioidaan myos toiminnot, joista asiakas mahdollisesti
selviytyy tulevaisuudessa heikosti. Lopuksi asiakas priorisoi eli asettaa tarkeysjarjes-
tykseen itselleen merkitykselliset seka tarkoituksenmukaiset toiminnot, joista han ei
suoriudu haluamallaan tavalla. Nama asiakkaan nimedamat toiminnot otetaan tar-

kemman arvioinnin sekda mahdollisesti intervention kohteeksi. (Fisher 2009, 15-16.)

Alkuarvioinnin jalkeen toimintaterapeutti havainnoi asiakkaan toimintaa ja suorittaa
toiminnan analyysin. Toimintaterapeutti arvioi asiakkaan toiminnallisen suoriutumi-
sen laatua toiminnan analyysissa. Taman analyysin avulla toimintaterapeutti pystyy

maarittelemaan, mita taitoja asiakas kayttaa tehokkaasti. Havainnoituaan asiakkaan
toimintaa hanelle luonnollisessa ymparistossa ja asiakkaalle merkityksellisen toimin-
nan yhteydessa, toimintaterapeutti pystyy maarittelemaan, mitka tekijat vaikuttavat
asiakkaan toiminnalliseen suoriutumiseen. Naita tekijoita voivat olla ihmiseen (vam-
ma, toimintarajoite), ymparistéon (sosiaalinen, fyysinen) tai yhteiskuntaan liittyvat

tekijat. (Fisher 2009, 16-18.)

Toimintaterapeutti valitsee yhden tai useamman mallin, jota hyodyntaa interventiota
suunnitellessaan ja toteuttaessaan arviointivaiheen jalkeen. OTIPM:iin kuuluu nelja

eri mallia: korvaava malli, koulutuksen ja opettamisen malli, toiminnallisten taitojen
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harjoittelun malli ja yksilotekijoiden ja kehon toimintojen parantamisen malli. (Fisher

2009, 16-18.)

Naista neljasta mallista opinnaytetyotani ohjaamaan sopii kompensaatio -malli eli
compensatory model (ks. kuvio 2 alla). Fisherin (2009, 37) korvaavassa mallissa toi-
mintaa pyritdaan mukauttamaan eri keinoin. Toimintaa voidaan mahdollistaa kaytta-
malla apuvalineita tai muokkaamalla asiakkaan sosiaalista ja fyysista ymparistoa.
Mukautettu toiminta sisaltaa aina yhteistydhon perustuvaa konsultaatiota seka kou-
lutukseen pohjautuvia toimintatapoja eli toimintaterapeutti voi antaa asiakkaalle
suosituksia toimintojen mukauttamiseksi ja opettaa, miten toimintaa voidaan mu-

kauttaa turvallisella ja tehokkaalla tavalla.

Plan and implement adaptive occupation to compensate for
decreased occupational skill

[ Adaptation ]

[ Consultation ] <:::> [ Education ]

/

Adaptation strategies

Provide adapted Teach alternative Modify task or
equipment or or compensatory physical or social
assistive strategies environments
technology

Kuvio 2. Kaaviokuva Fisherin kompensoivasta mallista (Fisher 2009, 37).

Kun suunnitellut interventiot on toteutettu, on uuden arvioinnin aika. Tall6in arvioi-

daan toimintaterapian interventioiden vaikuttavuutta asiakkaan toimintakykyyn. Asi-
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akkaan edistyminen ja interventioiden vaikuttavuus nahdaan, kun alkuarvioinnin ja

interventioiden jalkeisen arvioinnin tuloksia verrataan toisiinsa. (Fisher 2009, 19.)

4.1.3 Pyoratuolivanhemmuus ja apuvalineet

Seuraavassa kappaleessa kasittelen pyératuolivanhempien arjen haasteita, apuvali-
neiden vaikutusta arkeen ja vanhemman jaksamiseen, kuinka apuvalinetarve muut-
tuu lapsen kasvaessa seka mita mukautetut tekniikat tarkoittavat pyoratuolivan-

hemman arjessa.

Pyoratuolivanhemman haasteet arjessa

Fyysisesti vammaisen vanhemman terveydentilassa saattaa olla vaihteluita ja liikku-
minen voi olla erilailla rajoittunutta. Vammojen laatu saattaa olla pienista vammoista
merkittaviin vammoihin. Fyysiset ongelmat voivat sisdltda mm. vakavia selkdaongel-
mia, rajoittunutta kaden ja kasivarren toimintaa seka voimaa, heikkoutta vartalossa,
tasapainossa ja koordinaatiossa. (Idaho Assistive Technology Project 2014, 12.) Siir-
tymatilanteisiin liittyvat fyysiset toiminnat kuten lapsen siirtdminen, kantaminen ja
liikkkuminen lapsen kanssa seka asentojen vaihtelut koetaan vaativimpina tehtavina
lapsen hoitamisessa. Nama kyseiset toiminnat liittyvat moniin lapsen kanssa suoritet-

taviin hoitotoimenpiteisiin. (Tuleja & De Moss 1999, 75.)

Vuosien ajan vammaisilla vanhemmilla ei ole ollut kdytdssa erityisia lapsenhoitovali-
neitd. He ovat ratkaisseet asiat kotitekoisilla valineilld helpottaakseen vanhemmuut-
taan. Vaikka uusi teknologia on paljon kehittynyt, vilineita on edelleen vahan, jotka
vastaisivat vammaisten vanhempien tarpeita. Vanhempien mukaan yleisimmat on-
gelmat liittyvat tiedon vahyyteen ja kannustavan ohjauksen puutteeseen vanhem-
muuteen valmistauduttaessa. Vammaisten vanhempien mielesta tarvetta on etenkin
lasten kantamiseen ja liikuttamiseen liittyviin apuvaélineisiin. Vanhempien lasten van-
hemmat puolestaan kaipaavat apuvalineita, joiden avulla he pystyisivat osallistu-
maan lastensa koulu- ja vapaa-ajanviettoaktiviteetteihin. Valineet, jotka edistavat
turvallisuutta lasten kasvatuksessa ovat erittdin tarkeitd vammaisille vanhemmille.
Muutostyot kotona tekevat vammaisesta vanhemmasta itsendisemman. (Idaho As-

sistive Technology Project 2014, 11.)
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Eniten vauvan hoitoon liittyvia apuvalineita suunnitellaan siirtymatilanteisiin. Rat-
kaistaessa vanhempien siirtymisiin liittyvia esteitd, monet muut lapsen hoitoon liitty-
vat toiminnat ratkaistaan yleensa samanaikaisesti. Tuleja ja De Moss (1999, 75) suo-
sittelevat, ettd vanhemmat ja ammattilaiset perehtyvat ensimmaiseksi vanhemman

liikkumiseen lapsen kanssa kehitellessaan valineita lapsenhoitoon

Apuvilineen vaikutus

Apuvalineet ja muokatut vdlineet saattavat vaikuttaa monilla alueilla yksilon elamas-
sa. Silla voi olla vaikutusta yksilon tarpeisiin ja taitoihin seka perheen tavoitteisiin,
tarpeisiin, toiveisiin ja hyvinvointiin. Apuvalineet ja ympariston muokkaaminen aut-
taa vanhempaa sdadstamaan energiaa muihin tehtaviin ja voi vahentda mahdollisien
lissvammojen synnyn. (Idaho Assistive Technology Project 2014, 11.) Lapsenhoitoon
liittyvien apuvalineiden vaikutus perheiden elamaan ja tilanteeseen on ollut TLG:n
tutkimuksen mukaan merkittavaa. Kaiken kaikkiaan valineet ovat vahentaneet ympa-
riston rajoituksia ja siten lisdanneet heiddn toiminnallista kykyaan ja osallisuuttaan

hoitaa lasta. (Tuleja & DeMoss 1999, 73.)

Kayttdessaan vauvanhoitoon liittyvid apuvalineitd, vanhemmat kokivat, etta vaikeu-
det, uupumus ja kivut, joita lapsen hoidon aikana esiintyy, vahenivat. Lapsen hoitoon
liittyvat apuvalineet helpottavat lapsenhoitoa, joten vanhemmat kiinnittavat va-
hemman huomiota tehtavien fyysisiin vaatimuksiin. Tama puolestaan vaikuttaa van-
hemman sitoutumiseen positiivisempaan vuorovaikutukseen lapsen kanssa. Van-
hemmat tuntevat myos kokevansa itsensa varmemmaksi huoltajana, tyytyvaisem-
maksi siind kuinka he suorittavat lastenhoidolliset tehtavat ja vahemman huolestu-

neisuutta lapsen turvallisuudesta toiminnan aikana. (Tuleja & DeMoss 1999, 73.)

Apuvilinetarve muuttuu lapsen kasvaessa. Ensimmaisten vuosien ajan tama tarve voi
muuttua usein, koska lapsen kasvussa ja kehityksessa tapahtuu nopeita muutoksia.
Nama muutokset tulee ennakoida hyvissa ajoin. Jos apuvaline kehitelldan lilan myo-
h&dan tai valmistaminen kestaa liian kauan, lapsi saattaa kasvaa ulos apuvalineesta.
Lapsen jatkuvan kehityksen huomioiminen on myos turvallisuustoimenpide. Esimer-
kiksi hoitopoydalle voi olla tarpeellista valmistaa lapsen putoamisen ehkdisemiseksi

kiinnityshihnat. (Tuleja & De Moss 1999, 75.)
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Mukautetut tekniikat (Adaptive techniques)

Lapsenhoitoon liittyvat apuvalineet eivat ehka itsestdaan tarpeeksi helpota lapsen
hoitoon liittyvia tehtdvia. TLG:n mukaan mukautetut tekniikat ovat oleellinen nako-
kulma lasta hoidettaessa. Mukautetut tekniikat ovat vaihtoehtoisia tapoja tai strate-
gioita tehtavien tekoon, jotka vahentavat vaatimuksia vanhemmalta tai tekevat teh-
tavan kokonaan mahdolliseksi. Mukautettu tekniikka voi olla kdaytanndllinen itsestaan

tai yhdistamalla valineeseen. (Tuleja & De Moss 1999, 76.)

5 Opinndytetyon toteutus

5.1 Toiminnallinen opinnaytetyo

Toiminnallinen opinnaytetyd on ammatillisella kentalla toiminnan ohjeistamista,
opastamista, toiminnan jarjestamista tai jarkeistamista. Se voi olla ammatilliseen
kdaytantdoon suunnattu ohje tai opastus. Toiminnallinen opinnadytetyd voi olla myds
tapahtuman toteuttaminen. Toiminnallisen opinnadytetyon toteutustapa voi olla port-
folio, kotisivut, kirja, opas, jarjestetty nayttely tai tapahtuma. Toiminnallisessa opin-
nadytetyodssa yhdistyvat kdaytannon toteutus ja sen raportointi tutkimusviestinnan kei-

noin. (Vilkka & Airaksinen 2003, 9.)

Toiminnallisessa opinnaytetydssa tutkimuskadytantoja kaytetdaan valjemmassa merki-
tyksessa kuin tutkimuksellisissa opinndytetdissa. Tieto kuitenkin kerataan samanlai-
sin keinoin. Toiminnallisissa opinndytetdissa saadun tiedon laatu pyritdaan turvaa-
maan kayttamalla valmiita tutkimuskaytantoja perustasolla. Toiminnallisessa opin-
ndytetyossa ei ole valttamatonta analysoida kerattya aineistoa yhta tarkasti ja jarjes-

telmallisesti kuin tutkimuksellisissa opinnaytetoissa. (Vilkka & Airaksinen 2003, 57.)

Raportti toiminnallisesta opinndytetyosta on teksti, josta selvida, mitad, miksi ja miten
on tehty. Raportista ilmenee myds se, miten omaa prosessia ja oppimista arvioidaan.
Opinnaytetyo on sekd ammatillisen ettd persoonallisen kasvun véline ja kertoo teki-

jan ammatillisesta osaamisesta. Toiminnallisiin opinnaytet6ihin kuuluu raportin lisak-
si tuotos eli produkti, joka on usein kirjallinen. Tuotoksen tekstuaaliset ominaisuudet

ovat erilaiset kuin raportin. Tuotoksessa puhutellaan kohderyhmaa. Raportissa selos-
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tetaan prosessia ja oppimista ja se kirjoitetaan tutkimusviestinnan keinoin. (Vilkka &
Airaksinen 2003, 65.) Taman toiminnallisen opinndytteen tuotos on siis opas, joka on

suunnattu vauvaa suunnitteleville ja jo perheellisille pyératuolivanhemmille.

5.2 Blogit ja teorialahtoinen sisallon analyysi

Kerasin analysoitavan aineiston kansainvalisista ja kotimaisista blogeista vuosilta
2009-2015, joissa vanhemmuudestaan kirjoittavat pyoratuolivanhemmat. Eskolan ja
Suorannan mukaan (1998, 120) joukkotiedotusvalineet kuten internet ja blogit, tuot-
tavat nykyaan aineistoa, joka soveltuu erinomaisesti laadullisen analyysin kohteeksi.
Sisallénanalyysi on tekstianalyysid, jonka avulla voidaan tutkia monenlaisia doku-
mentteja kuten kirjoja, artikkeleita, paivakirjoja seka keskusteluja. Dokumentilla tar-
koitetaan tassa yhteydessa melkein mita tahansa materiaalia, joka on muutettu kir-
jalliseen muotoon. (Tuomi & Sarajarvi 2009, 103.) Opinnaytetyossani dokumentteina
ovat pyoratuolivanhempien blogit. Ne ovat kirjallisessa muodossa ja blogeja voi ver-

rata paivakirjoihin.

Tuomen ja Sarajarven mukaan (2009, 91-98.) sisallonanalyysi on laadullisen tutki-
muksen perusanalyysimenetelmad, jonka avulla on mahdollista tehdda monenlaista
tutkimusta. Sisallon analyysia voidaan kayttaa tutkimuksessa valjana teoreettisena
viitekehyksena osana erilaista analyysikokonaisuutta tai yksittdisena metodina. Sisal-
I6nanalyysia voidaan tehda aineistolahtdisesti, teoriaohjaavasti ja teorialahtoisesti.
(Tuomi & Sarajarvi 2009, 91-98.) Kdytan opinnaytetydssani teorialahtoista sisallon-
analyysia valjemmassa merkityksessa, koska opinnaytetyoni on luonteeltaan toimin-

nallinen.

Sisalldnanalyysi voidaan muodostaa teorialdahtdisesti eli deduktiivisesti. Aineiston
analyysin luokittelu perustuu viitekehykseen, joka voi olla esimerkiksi teoria. Teo-
rialahtoisen sisallonanalyysin ensimmainen vaihe on analyysirungon muodostaminen
(ks taulukot 1-5). Analyysirunko voi olla valja tai strukturoitu. Strukturoituun ana-
lyysirunkoon kerataan aineistosta vain niita asioita, jotka sopivat analyysirunkoon.

(Tuomi & Sarajarvi 2009, 113.)
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Luin blogeihin kirjoitetut tekstit huolellisesti lapi vuodesta 2009 syyskuuhun 2015 ja
poimin blogeista tiedostoihin tekstit, joissa kerrottiin apuvélineistd ja muista arjen
ratkaisuista vauvan ja pienen lapsen hoidossa. Luin tekstitiedostoja |lapi muutamaan
kertaan ja aloin analysoimaan tekstia Fisherin OTIPM-viitekehyksen sekd PEO-mallin
mukaan. Luokittelin tekstitiedostoista apuvalineitda kompensoivan mallin (ks. kuvio 2)
mukaisesti taulukoihin. Pdivittaiset toiminnat poimin PEO-mallin (ks. kuvio 1) mu-
kaan. Blogeista |0ytyi vauvan ja lapsen hoitoon liittyvat toiminnat, joita ovat liikkumi-
nen kylvettaminen, sy6ttaminen/ruokailu, nukuttaminen, vaipan vaihtaminen, leikki
ja vuorovaikuttaminen, lapsen pukeminen seka lapsen kanssa kaupassa asioiminen.
Ty06stin ensin tyotaulukkoa, johon kerasin apuvalineita. Tyotaulukosta muokkasin

opinnaytetydohon sopivat taulukot pilkkomalla ty6taulukon pienempiin osiin.

Olin sahkopostitse yhteydessa Akson ry:n ja heidan vinkeilldan 16ysin ruotsalaisen
mamma och pappa lam-blogin, joka oli merkittava aineistolahde. Koska blogiaineisto-
jen aineistot alkoivat tuntua liian suppeilta, kerasin lisdksi aineistoa ruotsalaiselta
selkdydinvammaisten Spinalistips-verkkosivustolta. Blogien ja muiden aineistojen
avulla hain vastausta opinnaytetyoni kysymykseen. Blogeja oli mukana seitseman

kappaletta. Seuraavassa kappaleessa on aineistojen esittely.

D-isin elamaa

Blogi on suomalaisen isan kirjoittama. Isa kertoo blogissaan tarinoita isyydestadan,
jossa haasteena on isdan Duchennen lihasdystorfia ja han kayttaa pyoratuolia. Myos
perheen didilla on fyysinen vamma (cp-vamma), mutta lilkkkuminen sujuu suhteellisen

hyvin. Blogiteksteja on lapsen ensimmaisen vuoden ajalta.

Moms on Wheels

Taman englanninkielisen blogin kirjoittaja on nainen, joka kayttaa pyoratuolia. Han
asuu Amerikassa. Kirjoittaja jakaa blogissaan vinkkeja, tietoa seka rohkaisua muille
fyysisesti vammaisille vanhemmille. Han ei kerro vammastaan muuta kuin minkalai-
sia haasteita hanella on. Naita haasteita ovat kdaden hienomotoriikan rajoitukset seka
koordinaation ongelmat. Puoliso ei ole vammainen. Lapset ovat blogin kirjoittamisen

aikaan olleet jo isompia, mutta han jakaa blogissaan vinkkeja vauva- ja taaperoajalta.
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Parents in Wheelchairs

Blogi on hyvin ammattimainen ja blogia kirjoittaa englantilainen selkaydinvammai-
nen nainen. Han on vammautunut onnettomuudessa ja halvaantunut lantiosta alas-
padin. Blogi on erittdin selkea lukea ja han on kerannyt blogiin erillisten otsikoiden alle
vauva- ja taaperoikdisen lapsen hoitoa helpottaneet apuvilineet ja ympariston

muokkaamiset. Han loi sivuston jakaakseen kokemuksensa muille ihmisille.

Disabled positive parent

Taman blogia kirjoittavat molemmat vanhemmat. He ovat kumpikin fyysisesti vam-
maisia. He aloittivat blogin pitdmisen, koska he halusivat jakaa kokemuksiaan ja tie-

toa muille vammaisille vanhemmille.

Kun 3iti kelaa

Blogia pitda suomalainen liikuntavammainen &iti, joka sairastaa CRPS Il ja yleistynytta

dystoniaa. Han kertoo yksilapsisen perheen arjesta, jossa aditi kulkee pyorilla.

Mamma och pappa lam

Blogi on selkdaydinvammaisten ruotsalaisvanhempien blogi, jonka tarkoitus on lisdta
tietoa selkdaydinvammaisen hedelmallisyydesta, raskaudesta, synnyttamisesta seka
vanhemmuudesta. Sivuilla on my6s hyvin kattava ja helppolukuinen sivusto erilaisista

lapsen hoitoon soveltuvista apuvalineista ja arjen ratkaisuista.

Blog the Mobility Resource

Blogi, jonka tekstit kasittelevat vammaisuuteen liittyvia asioita monesta ndakokulmas-
ta. Sivuilla on kolmetoista erilaista kategoriaa. Vanhemmuus on yksi naista kategori-

oista.

Spinalistip.se

Spinalistips.se on internetsivusto, joka on perustettu projektina vuosina 2005-2008.
Toimintaterapeutit Dorothee Riedelilld ja Elisabeth Lagerkransilla on monen vuoden
kokemus tyoskentelysta selkdydinvammaisten kanssa. He ovat oppineet paljon asiak-
kailtaan ja suurin osa heidan ammatillisesta osaamisestaan perustuu asiakkailta opit-

tuun. Tama tarkea tieto koottiin yhteen internetsivustoksi inspiraation lahteeksi
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muille. Spinalistips.se on kohdennettu selkdaydinvammaisille henkildille, heidan per-

heilleen seka kuntoutusalan ammattilaisille.

5.2.1 Teorialahtoisen sisallon analyysin tulokset

Aineistoista nousi eniten esiin tietoa muokatuista valineista tai apuvalineista. Aineis-
toista l0ytyi my0s ratkaisuja vaihtoehtoisiin tekniikoihin vauvan perushoidollisissa
tehtavissa. Ideoita sosiaalisen ja fyysisen ympariston muokkaamiseen oli vahanlaises-
ti. Erddssa blogissa kerrottiin avustajakoiran tuovan apua arjen tilanteisiin. Analyysin
tulokset on keratty omiin taulukoihin lukuun ottamatta paivittaisista toiminnoista

pukemista ja kaupassa asioimista.

Liikkuminen

Liikkumiseen liittyvat asiat koettiin haasteellisimmiksi asioiksi blogeissa. Vanhemmat
pohtivat kuinka he pystyvat kelaamaan turvallisesti lapsen ollessa sylissd, tyonta-
maan lastenvaunuja ja samanaikaisesti kelaamaan pyoratuoliaan. Autolla liikkumi-
seen monella vanhemmalla oli kipinda, mutta haasteeksi muotoutui lapsen nostami-

nen ja kiinnittaminen istuimeen.

Erilaiset helposti puettavat elastiset kantoliinat seka rintareput helpottavat vauvan ja
lapsen pitamista sylissa. Pyoratuolilla liikkuminen kelaten on myos turvallisempaa.
(Mamma och pappa lam 2013.) Pehmean tarrallisen painonnostajan vyon avulla lap-
sen sylissa pitdminen koetaan helpompana ja vanhempi pystyy kelaamaan turvalli-
sesti lapsen pysyessa sylissa. (Spinalistips 2015.) Kun lapsi ldhtee kdvelemaan, valjas-

reppu on kadteva apuvaline (Disabled Positive Parent 2011).

Lastenvaunuilla liikkkumiseen vinkkeja oli vahanlaisesti. Toimivaksi lastenvaunuksi
koettiin yhdistelmavaunut pehmealla kantokopalla varustettu Emmaljungan Classic
Sport-malli. Tyontdaisan korkeus on helposti saddettavissa pyoratuolinkayttajalle
sopivaksi. Yhdistelmavaunut ovat matalammat kuin tavalliset lastenvaunut. Tama
helpottaa lapsen nostamista vauhuihin/vaunuista pois. (Spinalistips 2005.) Ruotsalai-
nen Cindy Sjoblom on suunnitellut pyoratuoliin kiinnitettdvat rattaat: Cursum Strol-
ler. Nama rattaat napsautetaan kiinni pyoratuoliin. Vanhempi pystyy tyontamaan ja

ohjaamaan rattaita. (The New Mobility Resource 2014.)
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Autoiluun loytyi lapsen kyytiin nostamista helpottava alustallaan 360 astetta pyoriva

vauvan turvakaukalo seka 90 astetta kaantyva turvaistuin vanhemmalle lapselle. Lap-

sen nostaminen tuoliin ja turvavoiden kiinnittaminen on helpompaa taman kaanty-

misen ansiosta. Tuoli kddnnetdan takaisin ajosuuntaan ja lukitaan paikalleen. (Mam-

ma och Pappa lam 2015; Parents in Wheelchairs 2015). Alla olevassa taulukossa on

kooste erilaisista keinoista liikkkumiseen (Taulukko 1).

Taulukko 1 Liikkuminen

Paivittdiset toi- Muokattujen vali-  Vaihtoehtoisten tai

met lapsen kanssa | neiden ja apuvali- kompensatiivisten
neiden hank- keinojen opettami-
kiminen (Provide nen (Teach alternative or

adapted equipment or compensatory strategies)

assistive technology)

Tehtavan tai fyysi-
sen tai sosiaalisen
ympariston
muokkaaminen

(Modify task or physical

or social environment)

Liikkuminen Rintareppu

lapsen kanssa
Elastinen kantoliina

pyoratuolilla
Pehmea tarrallinen
painonnostajan vyo
Valjasreppu
Liikkuminen Yhdistelmavaunut
lastenvaunuilla pehmealld kanto-

kopalla (Emma-

ljunga City Sport)

Cursum Stroller

rattaat
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Liikkuminen au- Turvakaukalo, joka
tolla pyorii alustaan 360
astetta (Britax Dual-

fix)

Turvaistuin, joka
kdaantyy 90 astetta
alustallaan (Maxi

Cosi Axiss Goup 1)

Vauvan imettaminen ja ruokailu

Imettamiseen liittyvia haasteita oli vauvan kannattelu rinnalla. Tahan ongelmaan
vanhemmat olivat |6ytaneet ratkaisuja imetystyynysta. Imetystyyny helpottaa ime-
tysta ja antaa tukea. (Blog the Mobility Resource 2014.) Imettamiseen on suunniteltu
erityinen kantoliina. (Blog the Mobility Resource 2014). Lapsen siirtyessa syottotuo-
liin, vanhemmat kokivat hankalaksi lapsen nostamisen tuoliin, koska py6ratuolilla on
vaikea paasta lahelle. Poytaan kiinnitettava kevytistuin takaa sen, etta pyoratuolilla
padsee lahelle syottétuolia ja lapsen nostaminen istuimeen on helppoa (Spinalistips
2015). Sivulta avoimeen syottotuoliin on pyoratuolin kdyttdjan helppo nostaa lapsi

esim. Stokke Sitti (Spinalistips 2015).

Erdaan blogin vanhempi oli kehitellyt strategian ruokailun sujuvuuden turvaamiseksi.
Ruokapdytdan varataan useampi ruokailuvaline valineiden tippumisen varalta. Ruo-
kailun pienapuvaline jarholder eli pilttipurkin paikallaan pitdja on osoittautunut hy-
vaksi, jos vanhemman kdden kaytossad on haasteita. Imukuppilautaset ovat myds

ruokailun sujuvuuden kannalta hyva. (Moms on Wheels 2009). Taulukkoon 2 on ke-

ratty imettamisen ja ruokailun erilaiset keinot.



Taulukko 2 Vauvan imettaminen ja ruokailu

Pdivittdiset toi-

minnat lapsen

Muokattujen vali-

neiden ja apuvali-

Vaihtoehtoisten tai

kompensatiivisten

21

Tehtdvan tai fyysi-

sen tai sosiaalisen

kanssa neiden hankkimi-  keinojen opettami-  ympariston muok-
nen nen kaaminen
Imettdminen Imetystyyny Useampi ruokailuva-

Ruokailu

Nukkuminen

Imetykseen suun-

niteltu kantoliina

Poytaan kiinnitet-

tava kevytistuin

Sivulta avoin syot-
totuoli (Stokke

sitti)

Jarholder eli piltti-
purkin paikallaan

pitdja

Imukuppiastiat

line poytaan

Lasten tavalliset pinnasangyt ovat pyoratuolin kayttdjalle hankalia kayttaa ulottuvuu-

den vuoksi. Pohja on matalalla ja laidat korkeat seka kiinteat. Aineistoista |6ytyi eri-

laisia pinnasanky- ja muita sankyratkaisuja. Erddssa blogissa kerrottiin puusepan

suunnittelemasta ja muokkaamasta pinnasangystd, josta yksi laita on tehty sivulle

avattavaksi oveksi. Pinnasangyn jalat ovat korkeammat, jotta vanhemman on helppo
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padsta pyoratuolille sdngyn viereen. (Kun aiti kelaa 2014). Pinnasanky on myds mah-

dollista saada sahkoisesti korkeussaddettavana (Spinalistips 2015). Taulukkoon 3 on

koottu nukkumisen erilaiset ratkaisut.

Taulukko 3 Nukkuminen

Paivittaiset toi-
minnat lapsen

kanssa

Muokattujen vali-
neiden ja apuvali-
neiden hankkimi-

nen

Vaihtoehtoisten tai
kompensatiivisten
keinojen opettami-

nen

Tehtdvan tai fyysi-
sen tai sosiaalisen
ympariston muok-

kaaminen

Nukkuminen

Puusepadn suunnitte-
lema ja muokkaama
pinnasanky avatta-

valla laitaovella

Sahkoisesti korkeus-
saadettava pin-

nasanky

Lapsen hygieniasta huolehtiminen

Tavalliset lasten hoitopdydat ovat pyoratuolin kdyttdjalle useimmiten liian korkeita ja

pddsy poydan lahelle on haasteellista. Aineistossa vanhemmat |6ysivat ratkaisun sei-

naan kiinnitettavasta hoitopoydasta, minka saa asennettua pyoratuolinkayttajan

kannalta juuri oikealle korkeudelle. Vaipanvaihtoon oli I6ydettavissa yhdenlainen

mukautettu tekniikka. Vanhempi vaihtoi vaipan lapselleen sylissa. Lapsi on vatsallaan

sylisséa ja vaippa otetaan pois. Taman jdlkeen lapsi nostetaan istualleen ja uusi vaippa

laitetaan paikoilleen.

Kylvettaminen tavallisessa vauvan ammeessa on pyoératuolinkayttdjalle vaikeaa, kos-

ka amme on matalalla ja vanhemman on hankala pitaa lapsesta kiinni ja kylvettaa.
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Tahan ratkaisuna on Tummy Tub-amme ja taso, jolle amme laitetaan. Ne ovat irralli-
sia ja helppo liikuttaa paikasta toiseen. Tummy Tub on helppo tayttaa vedella ja kul-
jettaa sylissa kylpemispaikalle. Tasolla ollessaan amme on juuri sopivalla korkeudella
pyoratuolinkadyttajalle. (Parents in Wheelchairs 2015.) Taulukosta 4 |6ytyvat lapsen

hygieniasta huolehtimiseen liittyvat apuvalineet ja keinot.

Taulukko 4 Lapsen hygieniasta huolehtiminen

Paivittdiset toi- Muokattujen vali- Vaihtoehtoisten tai Tehtdvan tai fyysi-
minnat lapsen neiden ja apuvali- kompensatiivisten  sen tai sosiaalisen
kanssa neiden hankkimi- keinojen opettami- ympariston

nen nen muokkaaminen
Vaipanvaihto Seindan kiinnitettd-  Vaipanvaihto sylissa

va hoitopoyta

Sahkoisesti korkeus-
saadettava hoito-

poyta

Kylvettaminen Tummy Tub-amme

alustoineen

Vuorovaikutus ja leikki

Vanhemmat pohtivat keinoja miten paasisivat vuorovaikutukseen ja leikkiin samalle
tasolle lapsensa kanssa. Kahdessa blogissa mainittiin bumbo-istuin, jonka avulla yli
nelja kuukautta vanhan vauvan voi laittaa tukevasti ja turvallisesti istumaan korke-
ammalle tasolle. Toisena hyvana vaihtoehtona loytyi korkeussaadettava sitteri. (D-
isin elamaa 2014, Disabled Positive Parent 2011.). Lasten kavelytuen ja hyppykiikun

kerrottiin olevan hyvia valineita leikkiin ja vuorovaikutukseen. Hyppykiikusta oli apua
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my0s lapsen harjoitellessa pystyasentoa. (Disabled Positive Parent 2011.) Imetystyy-

ny helpotti pienen vauvan sylissa pitoa sekad samalla edesauttoi vanhemman ja lap-

sen valista vuorovaikutusta. Korkean sangyn kayttaminen leikkialueena mahdollisti

vanhemman ja lapsen yhteisen leikin samalla tasolla. Vanhempi voi helpottaa lapsen

syliin nostamista valjailla tai vanhemmalle voidaan opettaa vaihtoehtoinen tekniikka

lapsen nostamiseen lattialta syliin. (Spinalistips 2015.) Taulukkoon 5 on koottu vuo-

rovaikutuksen ja leikin valineet.

Taulukko 5 Vuorovaikutus ja leikki

Paivittdiset toi-
minnat lapsen

kanssa

Muokattujen vali-
neiden ja apuvali-
neiden hankkimi-

nen

Vaihtoehtoisten tai
kompensatiivisten
keinojen opettami-

nen

Tehtdvan tai fyysi-
sen tai sosiaalisen
ympariston

muokkaaminen

Vuorovaikutus ja

leikki

Pukeminen

Bumbo-istuin

korkeussaadettava

sitteri

kavelytuet

hyppykiikku

korkea sanky

imetystyyny

Lapsen nostaminen

syliin

Vauvan pukeminen vaatteisiin pyoratuolista onnistuu seindan asennettavalla hoito-

poydalld ja vanhempien sangyllad seka sylissa (Disabled Positive Parent 2011).
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Asioiminen kaupassa

Kaupassa asioimiseen oli I0ydettavissa vain yksi keino. Vauvojen kanssa kaupassa
kayntiin ei [6ytynyt ratkaisuja. Taaperoikaisen lapsen kanssa kaupassa kaynti onnis-
tuu siten, ettd lapsi seisoo pyoratuolin jalkatuella ja vanhempi keraa ostoksia syliin.

(Moms on Wheels 2009.)

5.3 Opinnaytetyon eteneminen

Tassa luvussa kuvaan opinndytetyoni etenemista (ks. kuvio 1 alla) Tarkoituksen ja
tavoitteiden asettelun jalkeen aloitin aiheeseen perehtymisen tekemalla tiedonhakua
ja etsimalla kirjallisuutta seka analyysiin sopivia blogeja. Ideoin my6s opasta toimek-
siantajan kanssa kdydyn keskustelun pohjalta. Aloitin raportointiosuuden kirjoittami-
sen, jonka ajattelin tydstda ensin. Koska taustamateriaalia |6ytyi alkuun niukasti, aloi-
tin myds blogien analysoimisen ja oppaan raakaversion kokoamisen. Lopulta rapor-

tointiosuuden ja oppaan tyostaminen on tapahtunut rinnakkain.

Alusta asti oli selvda, etta oppaaseen tulee kuvitus, mutta toteuttamistapaa pohdin
pitkdan. Lopulta paadyin siihen, etta otin yhteytta blogien kirjoittajiin séhkdpostitse
ja pyysin heilta luvan kayttaa kuvia. Opintojeni aikana olin kerran tyéstanyt oppimis-
tehtavan oppaan muotoon, mutta haastetta oli kuitenkin tdman oppaan parissa.
Pohdin oppaan ulkondkéa kuinka asettelisin tekstit ja kuvat jarkevasti oppaaseen.
Ensin tein opasta pystysuuntaisena, mutta kaansin sen vaakasuuntaiseksi. Ndin mie-
lestani oppaan visuaalinen ilme parani huomattavasti paremmaksi. Esittelin muuta-
man kerran sdhkopostitse aineistosta esiin nousseita apuvalineitd ja keinoja toimek-

siantajalle pyytdaen samalla palautetta.

Oppaan taustalla kaytetdan seka teoriatietoa ettd pyoratuolikdyttavien lasten van-
hempien kirjoittamia blogiteksteja. Blogeja kaytettiin yhteensa 7 kappaletta. Lisdksi
otin aineistoksi selkdydinvammaisten verkkosivuston Spinalistips. Tutustuin blogeihin
kuvaustekstien kautta. Valitsin aineistoni silld perusteella, etta blogista selvasti ilmeni

ainakin toisen vanhemmista kayttavan pyoratuolia ja etta blogeissa oli ideoita ja apu-
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valineita vauvan ja pienen lapsen hoidontarpeeseen. Koska pelkista apuvalineista
tietoja alkoi l0ytya niukasti ja seka teoriatietoa oli my6s suppeasti, otin kasittelyyn
myos keinot ymparistdn mukauttamiseen seka lapsen hoidon mukautettuja tekniikoi-

ta kasittelevia aineistoja saadakseni kattavamman katsauksen tehtya.

Opasvihkon koostamisessa kaytettiin apuna hyvan terveysaineiston laatukriteereita.
Laadukkaalla terveytta edistavallad aineistolla tuetaan ja yllapidetdan yksildiden ter-
veytta. Voimavaralahtoisyys eli se miten aineisto tukee tai vahvistaa esimerkiksi yksi-
I6n omia voimavaroja on keskeisella sijalla terveytta edistavassa aineistossa. (Rouvi-
nen-Wilenius 2008, 5.) Terveyden edistamisen keskus on laatinut laatukriteeriston
hyville terveysaineistolle. Laatukriteereiden tarkoitus on toimia terveysaineiston
kehittamisen ja arvioinnin valineend, parantaa terveysaineiston laatua tavoitellun
lukijaryhman nakdkulmasta seka tukea terveysaineiston johdonmukaista arviointia.
Laatukriteereita on seitseman kappaletta. (Rouvinen-Wilenius 2008, 10.) Arvioin

opastani ndiden laatukriteereiden kautta pohdintaluvussa.

Tiedonhankinta - Raportointiosuuden o _ Obpach] Valmis
e L . « | Aineiston esittely kokoaminen I
- Kirjallisuus kirjoittaminen > o > . opinndyte-
X . toimeksiantajalle - Tekstit
- Tutkimukset - Oppaan suunnittelu R ty6 ja opas
A A
Muokkaus Muokkaus
v
Aineiston hankinta
y- Blogit )
- Spinalistips- —> Analyysi Palaute
verkkosivusto
[ syksy 2014 kevdt 2015 syksy 2015 >

Kuvio 3. Opinndytetydprosessi.

6 Pohdinta

Tutkimuksen mukaan apuviélineet ja ympariston muokkaaminen ja vaihtoehtoisten
keinojen opettaminen vaikuttavat positiivisesti pyoratuolivanhempien hyvinvointiin,
jaksamiseen arjessa seka lisdavat vanhemman osallisuutta oman lapsen hoidossa.
(Tuleja & de Moss 1999, 73.) Taman opinnaytetyon tuotokseen eli oppaaseen on

keratty keinoja pyoratuolivanhempien arjen haasteiden vahentamiseksi ja lasten
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hoidon helpottamiseksi. Tarvetta tallaiselle opinnaytetydlle oli Laukaan Kuntoutus

Peurungan toimintaterapeuteilla.

Tarkastelen tassa opasta tarkemmin Rouvinen-Wileniuksen (2008, 10) laatukriteeris-
ton kautta. Terveysaineiston laatukriteerit jaetaan kahteen osa-alueeseen: terveyden
edistamisen nakdkulmien esittamiseen seka aineiston sopivuuteen kohderyhmalle.

Terveyden edistamisen nakdkulmiin kuuluu nelja kriteeria:

e Aineistolla on selkea ja konkreettinen terveys- /hyvinvointitavoite.

e Aineisto valittaa tietoa terveyden taustatekijoista.

e Aineisto antaa tietoa keinoista, joilla saadaan muutoksia kdyttaytymisessa ja

elamanoloissa.

e Aineisto motivoi ja voimaannuttaa terveyden kannalta my&nteisiin paatoksiin.

Ensimmaisen standardin mukaan oppaalla on selkea ja konkreettinen tavoite, joka
tulee jo esiin oppaan nimessa: "Keinoja pyoratuolikuntoutujan lapsiperheen arkeen”.
Opinnadytetyon tuotoksen eli oppaan tehtava on antaa monipuolista tietoutta seka
helpottaa tiedonhankintaa. Myos oppaan sisalto ja johdanto on kirjoitettu niin, etta
ne antavat selkedan kuvan oppaan tarkoituksesta antaa vinkkeja ja keinoja mahdolli-

simman itsendiseen lapsiperheen arkielamaan.

Tahan oppaaseen ei ole koottu tietoa pydratuolivanhemmuudesta ja sen taustateki-
joista, koska se ei ole mielestdni oleellista tdssa tapauksessa. Opasta ei koottu jotain
tiettyd vammaa/sairautta ajatellen vaan yleiseksi oppaaksi kaikille seka perhetta
suunnitteleville etta jo perheellisille pyoratuolivanhemmille. Kolmannen standardin
mukaan oppaaseen on koottu keinoja, jotka ovat jo olleet kdytdssa pyoratuolivan-
hemmilla ja ne on havaittu toimiviksi. Apuvélineet ja keinot on mietittdava jokaisen
kayttdjan ja perheen tarpeiden mukaan, mutta ajattelen taman oppaan antavan tar-
peellista tietoa erilaisista ratkaisuista ja ideoita tavallisten lastenhoitoon tarkoitettu-

jen valineiden muokkausmahdollisuuksista ja kdytettavyydesta.
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Uskon oppaani olevan neljannen standardin mukainen. Jo tekovaiheessa oppaasta
ollaan oltu kiinnostuneita tahoilla, joihin olen ollut yhteydessa seka kotimaassa etta
ulkomailla. Aihe on Suomessa uusi ja aiheesta on puuttunut selkea kotimainen tieto-

paketti.

Kolme laatukriteeria ohjaa aineiston sopivuutta kohderyhmalleen:

e Aineisto palvelee kohderyhman tarpeita.

e Aineisto herattaa kiinnostuksen ja luottamuksen ja aineisto luo hyvan tun-

nelman.

e Aineistossa on huomioitu julkaisuformaatin, aineistomuodon ja sisallon edel-

lyttdmat vaatimukset. (Rouvinen-Wilenius 2008, 10.)

Kohderyhma eli pyoratuolivanhemmat on huomioitu opasta tehdessa. Olen pyrkinyt
tekemaan oppaasta selkean ja kirjoittamaan tekstiosuudet mahdollisimman konk-
reettisella tasolla kdyttdamatta ammattisanastoa. Kuvat selkeyttavat tekstiosuuksia.
Opas tarjoaa myos tietoa ja vinkkeja kuntoutusalan ammattilaisille. Jotta toinen
standardi toteutuisi, oppaan taustalla on lahdemateriaalina kansainvalisia ndayttoon
perustuvia tutkimuksia, teoriatietoa seka arjessa testattuja keinoja ja apuvalineista

kertovaa materiaalia.

Ennen julkaisemista oppaan tulee lukemaan ja kommentoimaan alan asiantuntijat eli
toimintaterapeutit sekd ohjaava opettaja. Opas on ldhetetty luettavaksi myos muu-
tamalle pyoratuolivanhemmalle. Nain varmistetaan, etta opas on luotettava ja

asianmukainen.

Opinnaytetyo oppaineen julkaistaan ammattikorkeakoulujen opinnaytetdiden verk-
kopalvelu Theseuksessa. Toimeksiantajalle tehddan sahkoinen pdf-tiedosto, jonka on
tarkoitus tulla luettavaksi Kuntoutus Peurungan verkkosivuille. Oppaasta luovutetaan
my0Os paperinen versio toimeksiantajalle. Sahkdinen opas lisda sen saatavuutta ja
tavoitettavuutta kohderyhmalle. Opas on muotoiltu tavalla, joka mahdollistaa myos
sen tulostamisen A5-kokoiseksi paperiseksi oppaaksi. Opas antaa tietoa ja vinkkeja

apuvilineistd ja erilaisista arjen ratkaisuista toimintaterapeuteille ja vanhemmille,
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jotka ovat pyoratuolinkayttajia. Apuvalineista tarvittava tieto on helposti saatavissa

seka helppolukuista oppaan muodossa. Opasta on mahdollisesti paivitettava.

Fisherin OTIPM-malli sopii opinnaytetyoni viitekehykseksi hyvin, koska malli on asia-
kaslahtoinen. Terveyden ja hyvinvoinnin laitoksen mukaan (2015) apuvalineen tarve
on arvioitava kayttajalahtoisesti, oikea-aikaisesti ja yksilollisesti huomioiden asiak-
kaan toimintakyky, eldmantilanne ja asuinymparistdén apuvalineen toiminnalle aset-
tamat vaatimukset. Toimintaterapeutti keskittyy kdayttamaan interventiokeinona
kompensoivaa mallia. Asiakasta eli vanhempaa tuetaan suoriutumaan haluamissaan
ja tarvitsemissaan paivittaisissa toiminnoissa eli lastenhoidossa apuvalinein, ymparis-
to6a muokkaamalla jarjestelemalla se asiakkaalle sopivaksi ja opettamalla mukautet-
tuja tekniikoita. (Fisher 2009, 1, 37.) Opinndytetydssani ei ole maaritelty tiettya
vamma/sairausdiagnoosia vaan huomioidaan top-down ajattelun mukaisesti pyora-
tuolikuntoutuja vanhempana, vanhemman tarpeet ja mista tehtavista vanhempi ha-

luaa pystya suoriutumaan tai hanen odotetaan suoriutuvan. (Fisher 2009, 6.)

Toisena teoreettisena viitekehyksena tyossani on Lawin PEO-malli. Malli on myos
asiakaslahtoinen ja tukee intervention keskittymista toiminnan ja ympariston muu-
tokseen. Ympariston muutokset voivat tapahtua ympariston joka tasolla. Opinnayte-
tyossani keskitytaan kotiympariston muokkaamiseen. Toiminnan tasot kehittyvat ja
muuttuvat lapsen kasvaessa. (Law & Barker Dunbar 2007, 32.) Talléin myds apuvali-

neiden ja keinojen tarve muuttuu.

Minua mietitty blogien kaytto aineistona, kun aloitin opinnaytetyon tekemisen. Loy-
sin eradn opinndytetyon, jossa aineistona toimivat myos blogit. Lisaksi etsin tutki-
muskirjallisuudesta internetaineistojen kaytdsta opinndytetyon aineistona. Internetin
kdyttaminen aineiston ldhteena tutkimuksessa ei muuta sen enempaa lainsdddannon
kuin tutkimusetiikankaan perusperiaatteita. Tutkittavien Ihmisarvon ja itsemaaraa-
misoikeuden kunnioittaminen seka vahingon valttaminen ja tutkittavien yksityisyy-

den suojaaminen on ldhtokohtana kaikelle tutkimukselle. (Kuula 2011, 192.)

Pohdin sitd, olisiko minun ilmoitettava blogien kirjoittajille, ettd kerddn aineiston

opinndytetydhoni heidan blogeista vai voisinko kerata aineiston blogeista lupaa ky-
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symatta, koska blogitekstit ovat julkisia ja kenen tahansa haettavissa seka luettavissa.
Blogien tutkiminen ei edellyta lupaa kyseisten sivustojen haltijoilta. Tekijanoikeudel-
lisesti sivustoihin on viitattava normaalein viitetiedoin. Internet-tutkimuksen eettiset
ongelmat voi ratkaista kysymalla lupaa tutkimiseen tai tiedottamalla meneillaan ole-
vasta tutkimuksesta aina kun se on mahdollista. (Kuula 2011, 188, 199.) Olen ollut
vhteydessa suomalaisiin blogien kirjoittajiin ja kysynyt lupaa kadyttaa aineistona hei-
dan blogitekstejaan ja tarvittaessa kuvia. Kansainvalisten blogien kirjoittajille olen
lahettanyt sahkopostia ja tiedottanut heitd sekad samalla kysynyt luvan kayttaa aineis-
tona heidan tekstejaan. Pohdin myds olisinko saanut kerattya aineistoa haastattele-
malla pyoratuolivanhempia. Mutta toimeksiantajan puolelta haastatteleminen ei ole
mahdollista, koska asiakkaat ovat Kelan kustantamassa kuntoutuksessa ja ndin ollen

vaadittaisiin luvat myds Kelan taholta.

Apuvalineet ovat perdisin kansainvalisista |ahteistd, joten valineiden laillisuus Suo-
messa on asia, johon olisi seuraavaksi perehdyttava. Eli tassa jatkotutkimusehdotus:
Ovatko oppaan apuvdlineet Suomen lainsaadannén mukaisia. Opinndyteprosessin
ajan olen myos pohtinut tiettyjen tuotteiden saatavuutta Suomesta. Sahkdisesti kor-
keussaadettavia pinnasankyja seka hoitopoytia en ole suomalaisilta markkinoilta 10y-
tanyt. Yksi tutkimuksen aihe olisikin selvittaa kuinka ndiden apuvalineiden maahan-

tuonti onnistuisi.

Opinnaytetyo on ollut opintojeni haastavin opintokokonaisuus. Prosessin aikana olen
oppinut uutta itsestani toimijana, vanhemmuudesta vammaisuuden nakékulmasta,
ammatillisuudesta, toimintaterapiasta ja sen mallien soveltamisesta kaytantoon. Pro-
sessi on ollut haastava tiedon vahyyden ja sirpaleisuuden vuoksi. Myds teorian ja
aineiston kansainvalisyys on tuonut omat haasteensa tyon tekemiseen. Toisaalta se

on puolestaan kasvattanut kansainvalista puolta ammatillisuudestani.

Tietoperustaa etsiessani olen lukenut artikkeleita lehdista ja internetista seka pyora-
tuolivanhempien blogeja. Naissa kaikissa teksteissa on tullut esiin yhteiskunnan ne-
gatiivinen kasitys ja suhtautuminen, joten aihetta on mielestani erittdin tarpeellista
tuoda tunnetuksi. Toimeksiantajani mukaan moni pyoratuolikuntoutuja haaveilee

omasta perheesta ja lapsista, mutta he pelkdavat selviytymistaan arjessa.
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Opinndytetyoni on ollut pitka prosessi. Noin vuoden mittaisen tyoskentelyn aikana
olen l6ytanyt tyohoni uusia lahteita ja nakdkulmia. Tyota tehdessa olen pohtinut na-
kokulmaani monelta kantilta ja pyrkinyt tekemaan valintani siten, etta tyosta olisi
mahdollisimman paljon hyotya pyoratuolivanhemmille sekd kuntoutusalan ammatti-

laisille.

Aineistoja lukiessani minulle tuli monta muunlaista kdyttoideaa perheen kayttamille
valineille. Yksi hyvin toimiva valine voi parhaimmillaan toimia niin ruokailussa, lei-
keissa kuin vauvan pukeutumisen apuvalineena. Lastentarvikeverkkokauppoja sela-
tessani virisi mieleen tarvikkeille erilaisia kayttotarkoituksia pyératuolivanhemman

itsendista arkea helpottamaan.
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Lukijalle

Vanhemmuuden roolin omaksuminen vaatii jokaiselta henkil6lta
mukautumista. Fyysisesti vammaisen vanhemman tulee ottaa
erityisesti huomioon lapsen hoidon haasteet ja oman
toimintakyvyn rajoitukset. Lapsen hoitaminen saattaa edellyttda
asuinymparistén muokkaamista ja uusien apuvilineiden
kayttoonottamista. Oppaaseen on koottu erilaisia keinoja seka
apuvalineita ympariston ja toiminnan muokkaamiseen

paivittdisten toimintojen mahdollistamiseksi.

"Keinoja pyoratuolivanhemman arkeen lapsiperheessa”-opas on
tarkoitettu pyoratuolivanhempien kaytt66n. Oppaasta saavat
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Jyvaskylan Ammattikorkeakoulun toimintaterapian
koulutusohjelman opinndytetyona yhteistydssa Kuntoutus

Peurungan toimintaterapeuttien kanssa.

Toivon, etta lukijana saat oppaasta tarvitsemaasi tietoa.
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Lapsen nukuttaminen

Lapsen nukuttaminen tavanomaisessa pinnasdangyssa saattaa olla
ulottuvuuden kannalta haasteellista vanhemmalle, joka kayttaa
pyoratuolia. Lapsen helpompaan ja turvalliseen nukuttamiseen on

erilaisia vaihtoehtoja.

Pinnasangyn teettaminen mittatilaustyona puusepalla on yksi
vaihtoehto. Puuseppa voi suunnitella sankyyn erityisen laskettavan
tai avattavan laidan, joka helpottaa vauvan nostoa sangysta ja on
turvallinen. Mittatilaustydsanky kannattaa suunnitella sangyksi,

johon lapsi mahtuu hieman isompanakin nukkumaan.

Markkinoilla on my6s pinnasankyja, joiden korkeutta voidaan
saadelld sahkoisesti. Talloin pyoratuolilla padsee erittdin lahelle

sankya ja lapsen nostaminen sankyyn on turvallista.



Kuva 1 Korkeussaadettiva Sesam —pinnasanky, jonka laita avautuu portin
tavoin Korkeussaadettdvyys mahdollistaa sen, ettd vanhempi paasee
pyoratuolilla ldhella sankya. Kuva: Spinalistips 2015.

Tavallista pinnasankya voi muokata pyoratuolivanhemman
tarpeisiin sopivaksi. Osa pinnasangyn pinnoista on irrotettu ja

korvattu vahvalla kankaalla, joka on naulattu alaosasta kiinni.

Yldosan kiinnitykseen on kaytetty kaksipuoleista tarranauhaa.
Sangyn jalkoihin voi kiinnittaa renkaat, jolloin sankya on helppo Kuva 2 Tavallisen pinnasingyn muodonmuutos, miks helpottaa

liikutella vanhemman ty6ta. Kuva: Mamma och pappa lam 2015.



Lapsen kanssa liikkuminen ja lapsen kuljettaminen

Jokaiselle vanhemmalle muovautuu arjessa sopivin keino liikkua
pienen lapsen kanssa. Erilaiset tyynyt, vyot ja kantoliinat
toimivat hyvana apuna. Lastenvaunuihin on mahdollista tehda
jonkin verran muokkauksia jalkikateen. Esimerkiksi vaunuihin
voidaan asentaa kasijarru ja muokata tyontdaisaa kayttajalle

sopivammaksi.

Lastenvaunut

Kun vaunuja tyéntaa pyoratuolissa istuen, taytyy ottaa
huomioon vaunujen paino, renkaiden koko, tyontdaisan pituus
ja jalkajarrun paikka. Kun tyontoaisa on tarpeeksi pitka ja leved,
se helpottaa vaunujen tyontamista pyoratuolissa istuen.
Lastenvaunuihin voidaan my0ds asentaa kasijarru jalkikateen.

Yhdistelmavaunut ovat matalammat kuin tavalliset lastenvaunut.

Tama helpottaa lapsen nostamista vauhuihin/vaunuista pois.

Kuva 3 Emmaljungan yhdistelmavaunut. Pyoratuoli ja vaunut ovat samalla
korkeudella, jolloin lapsen nostaminen kyytiin ja vaunuista pois on
helpompaa.

Kuva: Spinalistips 2005.

Cursum Stroller

Cindy Sjoblom on kehitellyt rattaat vanhemmille, jotka ovat
pyoratuolissa. Rattaat ovat juuri sopivalla korkeudella
pyoratuolinkayttajalle ja ne saa lukittua pyoratuoliin, joten ote
on varmasti pitava. Tavarakori on polvien korkeudella. Cursum

Stroller rattaat eivat ole viela markkinoilla.



Kelaaminen pyératuolissa lapsen ollessa sylissa
Pehmea painonnostajan tarrallinen vyé vanhemman ja lapsen
ymparilla helpottaa pienen lapsen sylissa pitoa ja vanhempi voi

kelata turvallisesti pyoratuolilla. Saatavilla urheilutarvikkeita

myyvista liikkeista.

Kuva 4 Tarrallinen painonnostajan vyo6.
Kuva: Spinalistips 2015.

Kunnollisen rintarepun avulla voi liikkua vauvan kanssa

pyoratuolilla turvallisesti kelaten.

Kuva 5 Rintareppu Kuva: Spinalistips 2015.

Tavallinen elastinen kantoliina toimii hyvin vanhemmalla, joka
kayttaa pyoratuolia. Viisi metria pitka liina ylettdda vanhemman
ympari. Vanhemman kadet ovat vapaana ja han pystyy
lilkkumaan yhdessa vauvan kanssa. Kantoliina sopii

vastasyntyneelle ja muutaman kuukauden siitd eteenpain.

Kuva 6 Elastinen kantoliina. Kuva Mamma och pappa lam 2015.



Liikkuminen autolla
Turvakaukalo

Pyoratuolivanhemman saattaa olla haastavaa saada vauva
nostettua ja kiinnitettya turvavoin normaaliin turvakaukaloon.
Britax Dualfix-istuinta voidaan kiertaa jopa 360 astetta
alustallaan, jolloin vanhemman on helpompi nostaa ja kiinnittaa
vauva turvavoin istuimeen. Turvaistuin kiinnitetdan autoon
Isofix-kiinnikkeiden avulla selka (0-18kg) tai kasvot (9-18kg)
menosuuntaan. Turvakaukaloa saatavilla Suomesta mm. Ozbaby

lastentarvikeliikkeesta.

Kuva 7 Britax Dualfix turvakaukalo vauvalle, jota voidaan kiertda jopa 360
astetta alustallaan. Kuva: Mamma och pappa lam 2015.

Lasten turvaistuin

Markkinoilla on myds alustallaan kaantyvia turvaistuimia
vanhemmalle lapselle. Kuvassa (kuva 9) oleva Maxi Cosi Axiss —
turvaistuin (9-18 kg) on kaantyva malli, johon lapsen paasy ja
turvavodiden kiinnittdminen on vaivatonta. Tuotetta saatavilla

suomalaisesta lastentarvikeliikkeesta.
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Kuva 8 Maxi-Cosi Axiss Group 1 istuin, joka kddntyy alustallaan 90 astetta.
Kuva: Muksutalli 2015.



Turvakaukalo pyérilla

Kuvan (kuva 10) liikkkumisvéline on tee-se-itse-malli.
Turvakaukalo on kiinnitetty tyotuolin jalkaosaan. Pienta vauvaa

on helpompi kuljettaa mukana paikasta toiseen sisatiloissa.

Kuva 9 Turvakaukalo on kiinnitetty ty6tuoliin. Kuva: Spinalistips 2015.

Lapsen hygieniasta huolehtiminen
Kylpeminen

Tummy tub eli kohtuamme mahdollistaa pyératuolivanhemman
itsendisen selviytymisen vauvan kylvettamisesta alusta loppuun.
Ammeen pystyy tayttamaan itsendisesti ja kuljettamaan sen
sylissa kylvettamispaikalle. Vauvan nostaminen ammeeseen
onnistuu myds hyvin. Amme on helposti siirrettdva ja alustan
kanssa kylvettaminen onnistuu samalla tasolla pyoratuolin
kanssa. Amme ja alusta ovat erilliset osat ja niiden kasittely on

siten helpompaa.

Tummy tubin etuja ovat, etta vauva voi rentoutua tutussa
sikidasennossa ja vauva on vedessa olkapadiva myoéten, joten han
pysyy lampoisempana kauemmin kuin tavallisessa ammeessa.
Vauva tuntee olonsa turvalliseksi ja rentoutuneeksi. Tummy
tubin tayttamiseen tarvitsee vahemman vetta, joten se on myos
ekologisempi. Tummy tub ammetta voi kayttaa kuuden
kuukauden ikdan saakka. Tummy tub ammetta ja alustaa on

saatavilla suomalaisesta lastentarvikeliikkeesta.



Kuva 10 Tummy Tub-amme. Kuva: A-T Lastenturva 2015.

Vaipanvaihto
Vaipanvaihto hoitopoydalla

Vaipanvaihto on vaikeaa tavallisella hoitopdydalla. Ensinnadkin
poyta on korkea ja toisekseen vaippa pitdaa vaihtaa huonossa
asennossa sivuttain, jos hoitopdydassa on alalaatikot, niin kuin
useimmissa malleissa. Markkinoilla on monia seindan
kiinnitettavia hoitotasoja, jonka hoitotason saa laskea alas kun
tarve ilmenee ja nostaa takaisin seinda vasten kun sita ei tarvita.
Seindan kiinnitettavan hoitopdydan alle padsee pyoratuolilla
helposti ja sen voi kiinnittda haluamalleen korkeudelle. Seindan
kiinnitettavia hoitopoytia myydaan mm. lkeassa ja suomalaisissa

lastentarvikeliikkeissa. Hoitopoytia on myos sahkoisesti

korkeussaadettavina.

Kuva 11 Seinaan kiinnitettava
hoitopoyta.
Kuva: Spinalistips 2015.




Vaipanvaihtaminen sylissa

Kuva 12 Vaipan vaihtaminen sylissa. Kuva: Spinalistips 2015.
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Ruokailu
Apuvilineitd imettamiseen: Imetystyyny
Imettamisen helpottamiseksi voi kayttaa tyynya tai

imetystyynyja, joiden avulla pienta vauvaa on helpompi ja

tukevampi pitaa sylissa.

Ruokailu poydan daressa
Syottotuoli
Sivuilta avoin syottotuoli Stokke Sitti lapselle, joka osaa istua.

Korkeus pyoratuolissa ja syottotuolissa on sama. Vanhempi voi

nostaa lapsen sylistaan tuoliin sivulta ja valttaa raskaan

nostamisen.

Kuva 13 Stokke Sitti syottotuoli. Kuva:
Spinalistips 2015.



POytaan kiinnitettava kevytistuin

Syottotuolien runsaasta tarjonnasta kaytossa parhaimmaksi on
osoittautunut poydan reunaan kiinnitettava kevytistuin.

Syottotuoli on helppo kiinnittda poytdan ja sen voi tarvittaessa
ottaa mukaan. Pyoratuolilla paasee istuimen alle, joten lapsen

voi ujuttaa sylista istuimeen helposti.

Kuva 14 Poydan reunaan kiinnitettava kevytistuin.
Kuva: Spinalistips 2015.

Muita keinoja ruokailun sujuvuuden takaamiseksi voi olla useamman
ruokailuvalineen varaaminen poytdan seka pienapuvalineet kuten

jarholder eli pilttipurkin paikallaanpitdja seka imukupein varustetut

astiat.

Leikki ja vuorovaikutus
Sitterit

Tavallisesta sitterista, joka on ruuvattu kiinni pdytaan, on
helppo ottaa lapsi syliin seka paasta pyoratuolilla Iahelle lasta.
Tama ratkaisu soveltuu myos ruokailuun. Poytaan ruuveilla
kiinnitetty sitteri mahdollistaa vauvan ja vanhemman

vuorovaikutuksen samalla tasolla.

Kuva 15 Poytdan kiinniruuvattu sitteri.
Kuva: Spinalistips 2015.
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Beaba Up & Down -babysitteri on sitteri, jonka korkeutta voi
sadtaa. Sitterin saa saddettya neljaan eri korkeuteen. Ndin vauva
on aina sopivalla korkeudella seurustelemaan muiden kanssa.
Beaban sitterissa on vauvalle supistaja, joka otetaan pois vauvan
kasvaessa. Sitterissa on kolmeen eri asentoon saddettava
istuinosa, johon voit laittaa vastasyntyneen vauvan. Up & Down
-sitterissa on pehmea pehmustettu istuinosa, joka on
irrotettavissa pesuun. Sitterin painoraja on 9 kg. Sitterissa on
saadettadvat turvavaljaat. Sitteri keinuu pehmeasti, mutta
keinunnan saa lukittua pois my0ds pois. Sitteria saatavilla

suomalaisesta lastentarvikeliikkeesta..

Kuva 16 Korkeussdadettava
Beaba Up & Down sitteri.
Kuva: Hanna Aarnos 2015.
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Bumbo

Bumbo on vauvanistuin, joka on suunniteltu ja muotoiltu niin,
ettd vauva voi istua siina heti, kun pystyy pitamaan itse paansa
pystyssa eli noin 3-4 kuukauden ikdisena. Istuinta voidaan
kayttaa noin 14 kuukauden ikaan tai 10 kg:n painoon saakka.
Vauvan oma vartalo ja paino muotoilevat istuimen. Istuin on
kevyt ja helppo kantaa ja soveltuu kaikille pinnoille sisdlla ja
ulkona. (OZBaby 2015). Bumbo soveltuu lapsen istuimeksi
ruokaillessa seka vuorovaikutukseen ja leikkiin. Bumboja on

saatavilla Suomen markkinoilta.

Kuva 17 Bumbo-istuin.
Kuva: Google kuvahaku 2015.



Muita valineita leikin ja vuorovaikutuksen tukemiseen:
hyppykiikku, imetystyyny, korkea sanky seka erilaiset

kavelytuet.

Lapsen nostaminen syliin

Valjaat

Valjaat toimivat apuvalineena, kun lapsi nostetaan lattialta

syliin.

Kuva 18 Valjaat lapsen nostamiseen lattialta.
Kuva: Spinalistips 2015.

Lapsen nostaminen syliin ilman apuvilineita

Kuva 19 Lapsen nostaminen syliin ilman apuvalineitad. Kuva: Spinalistips
2015.
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Pukeminen

Vauvan pukeminen vaatteisiin pydratuolista onnistuu seindan
asennettavalla hoitopoydalla ja vanhempien sangylla seka
sylissa

Asioiminen kaupassa

Kaupassa asioimiseen oli I0ydettavissa vain yksi keino. Vauvojen
kanssa kaupassa kayntiin ei |6ytynyt ratkaisuja. Taaperoikdisen
lapsen kanssa kaupassa kdynti onnistuu siten, etta lapsi seisoo

pyoratuolin jalkatuella ja vanhempi keraa ostoksia syliin.
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