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Liikunnalla on tärkeä vaikutus lapsen kokonaisvaltaiseen kehitykseen, terveyteen ja 

hyvinvointiin. Lapsen leikkiessä ja touhutessa hän oppii samalla erilaisia motorisia 

taitoja, joita tarvitsee myöhemmin elämässään, ja jotka vaikuttavat hänen elämäänsä. 

Varhaisvuosien fyysisen aktiivisuuden suosituksen mukaan alle kouluikäisen lapsen 

tulisi liikkua vähintään kolme tuntia päivässä monipuolisesti. Nykyään lapset liikkuvat 

liian vähän, sillä vain viidesosa liikkuu suositusten mukaisesti. Liikkumattomuus al-

tistaa sairauksille ja motoristen taitojen riittämättömälle kehittymiselle. 

 

Eläinavusteinen työ on alkanut jo 1800-luvulla. Nykyään eläimiä hyödynnetään sosi-

aali-, terveys- ja kasvatusalalla yhä enemmän, sillä eläinavusteisen työskentelyn suo-

sio on kasvanut sen monipuolisuuden takia. Suomessa sen suosio on vasta kasvussa. 

Eläimen omistamisella on runsaasti myönteisiä vaikutuksia ihmiseen. Vuonna 2016 

Suomessa joka kolmannessa kotitaloudessa oli jokin lemmikkieläin, suurimmalla 

osalla koira. 

 

Opinnäytetyön tarkoituksena oli tuottaa Nortamon Perhekeskuksen terveydenhoitajien 

ja fysioterapeutin jaettavaksi opas, joka sisältää motorisia taitoja kehittäviä harjoitteita, 

joita lapsi voi tehdä yhdessä perheen koiran kanssa. Tavoitteena on, että perhekeskuk-

sen henkilökunta jakaa opasta niille vanhemmille, joiden lapsella havaitaan ongel-

mia/viivästymiä motorisessa kehityksessä esimerkiksi neuvolan tarkastuksessa. 

 

Opinnäytetyössä keskityttiin lapsen motoriseen kehitykseen, siihen vaikuttaviin teki-

jöihin ja sen tukemiseen. Työssä perehdyttiin myös eläinavusteiseen työskentelyyn, 

koiran terveysvaikutuksiin sekä koiran ja lapsen suhteeseen. Teoriatiedon pohjalta 

koostettiin opas, jossa on motorisia harjoitteita tasapaino-, liikkumis- ja käsittelytaito-

jen kehittämiseksi. 

 

Opas pilotoitiin kahdella Nortamon Perhekeskuksen fysioterapeutin valitsemalla per-

heellä, jotka oppaan testaamisen jälkeen täyttivät kirjallisen palautekyselyn. Palaute 

oli hyvää, eikä sen perusteella oppaaseen tarvinnut tehdä muutoksia. Myös fysiotera-

peutti antoi omia muokkausehdotuksiaan oppaaseen, jotta se vastaisi Perhekeskuksen 

esitteiden ja oppaiden yhtenäistä ulkomuotoa. 
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Exercise has an important effect to children’s comprehensive development, health and 

well-being. When playing and hustling, child learns at the same time different motor 

skills he/she will need later in his/her life and that affect to his/her life. According to 

recommendation for physical activity in early childhood, a child under the school age 

should move variously at least three hours per day. Today children move too little 

because only one fifth moves by the recommendations. Immobility exposes to diseases 

and insufficient development of motor skills. 

 

Animal assisted work has begun in the 19th century. Today animals are benefited in 

social services, health care and education ever more because popularity of animal as-

sisted work has increased due to its diversity. In Finland its popularity is just increas-

ing. Having a pet has a lot of positive effects on human. In 2016 there was a pet in 

every third household in Finland, most of them had a dog. 

 

The purpose of this thesis was to create a guide book for Nortamon Perhekeskus. The 

guide book includes exercises that advance motor skills. A child can do them together 

with a family’s dog. The aim of this thesis is that public health nurses and the physical 

therapist of Nortamon Perhekeskus will share the guide book to parents whose child 

has problems or delays in motor development. 

 

The thesis focused on child’s motor development, factors that affect it and how to 

support it. The thesis also got acquainted with animal assisted work, health effects of 

a dog and a relationship between a child and a dog. Based on a theory the guide book 

was composed that has motor exercises to advance stability, locomotor and manipula-

tive skills. 

 

The guide book was tested with two families that the physical therapist of Nortamon 

Perhekeskus chose. The families filled the feedback inquiry after they’d tested the 

guide book. The feedback was good and no changes had to be made on that to the 

guide book. The physical therapist also gave her own editing propositions so the guide 

book would respond to appearances of other brochures and guide books of Nortamon 

Perhekeskus. 
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1 JOHDANTO 

Liikunnalla on tärkeä vaikutus lapsen kokonaisvaltaiseen kehitykseen, terveyteen ja 

hyvinvointiin. Lapsen leikkiessä ja touhutessa hän oppii samalla erilaisia motorisia 

taitoja, joita tarvitsee myöhemmin elämässään. Hyvät motoriset taidot mahdollistavat 

monta asiaa, kuten monipuolisen leikin ja sosiaalisten suhteiden kehittymisen. Lii-

kunta myös ehkäisee erilaisia sairauksia. Siksi on kehitetty varhaisvuosien fyysisen 

aktiivisuuden suositus, jonka mukaan alle kouluikäisen lapsen tulisi liikkua vähintään 

kolme tuntia päivässä monipuolisesti. Nykyään lapset liikkuvat liian vähän, sillä vain 

viidesosa liikkuu suositusten mukaisesti. Samaan aikaan ruutuaika on lisääntynyt. 

Nämä altistavat monille sairauksille ja motoristen taitojen riittämättömälle kehittymi-

selle. (Varhaisvuosien fyysisen aktiivisuuden suositukset 2016, 6-13.) 

 

Eläinavusteinen työ on alkanut jo 1800-luvulla, jolloin Florence Nightingale ymmärsi 

eläimen merkityksen terapeuttiselta kannalta. Alkuun eläimiä käytettiin psykiatristen 

potilaiden hoidossa, mutta 1900-luvun puolivälin jälkeen niitä alettiin käyttää myös 

osana kuntoutusta. Nykyään eläimiä hyödynnetään sosiaali-, terveys- ja kasvatusalalla 

yhä enemmän, sillä eläinavusteisen työskentelyn suosio on kasvanut sen monipuoli-

suuden takia. Kansainvälisesti sillä on merkittävä rooli, Suomessa suosio on vasta kas-

vussa. Eläimen omistamisella on runsaasti myönteisiä vaikutuksia ihmiseen. (Kahila-

niemi 2016, 18-19, 31.) Vuonna 2016 Suomessa joka kolmannessa kotitaloudessa oli 

jokin lemmikkieläin, suurimmalla osalla koira (Suomen virallinen tilasto (SVT) 2016). 

 

Opinnäytetyön yhteistyökumppani on Nortamon Perhekeskus Raumalla. Perhekes-

kuksessa toimii alle kouluikäisten ja alakouluikäisten fysioterapia, johon tulee lapsia, 

joilla on viivästymiä motorisessa kehityksessä. Opinnäytetyö on toiminnallinen, ja sen 

tuotoksena syntyvä opas on tarkoitettu vanhemmille, joiden lapsen motorisessa kehi-

tyksessä on viivästymiä. Opas sisältää motorisia taitoja kehittäviä harjoitteita, joita 

lapsi voi tehdä yhdessä perheen koiran kanssa. Tavoitteena on, että Perhekeskuksen 

henkilökunta jakaa opasta tarvittaessa. Aihe valikoitui oman mielenkiinnon mukaan, 

sillä sekä lasten fysioterapia että eläinavusteisuus kiinnostavat ja halusin yhdistää 

nämä kiinnostuksen kohteet. Nortamon Perhekeskus kiinnostui aiheesta, kun esitin sitä 

heille.  
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2 MOTORINEN KEHITYS 

 

2.1 Motoriset perustaidot 

Motorisilla perustaidoilla tarkoitetaan jokapäiväisessä elämässä tarvittavia liikkumis-

kykyjä. Ne voidaan jakaa tasapaino-, liikkumis- ja käsittelytaitoihin. (Karvonen, Siren-

Tiusanen & Vuorinen 2003, 44-47.) Motoriset taidot voidaan jakaa myös karkea- ja 

hienomotorisiin taitoihin. Karkeamotoriikkaa vaaditaan liikkeissä, joissa suuret lihas-

ryhmät työskentelevät. Tästä esimerkkejä ovat juokseminen ja heittäminen. Jos liike 

vaatii pienten lihasryhmien toimintaa ja silmä-käsi-koordinaatiota, kuten kirjoittami-

sessa, on kyse hienomotoriikasta. Monissa taidoissa vaaditaan molempia, mutta pai-

notus vaihtelee sen mukaan, mitä kaikkea taito sisältää. Taidot voivat olla myös sul-

jettuja tai avoimia ympäristön mukaan. Suljetussa motorisessa taidossa ympäristö ei 

muutu suorituksen aikana, kun taas avoimessa taidossa ympäristö on epävakaa, jolloin 

suorittaminen vaatii tekijältä ympäristön huomioonottokykyä. Jotkut taidot, kuten 

juokseminen, voivat olla molempia riippuen olosuhteista. (Jaakkola 2010, 48-49.) 

 

Jos lapsella on hyvät motoriset perustaidot, liikkuu hän todennäköisesti aktiivisesti 

sekä lapsena että aikuisena (Jaakkola 2014, 14). Ne ovat yhteydessä myös hyvään 

luku- ja laskutaitoon ja sitä kautta koulumaailmassa pärjäämiseen (Iivonen, Laukka-

nen, Haapala & Reunamo 2016, 34). Kun lapsella on hyvät perustaidot, pystyy hän 

helposti ottamaan osaa leikkeihin ja hankkimaan kavereita, jolloin hän kehittyy myös 

psyykkisesti ja sosiaalisesti. Leikkiessä lapsi oppii vuorovaikutustaitoja ja toisten huo-

mioon ottamista. Huonot motoriset taidot altistavat taas muun muassa tapaturmille, 

ylipainolle ja heikolle koulumenestykselle. (Iivonen ym. 2016, 34; Varhaisvuosien 

fyysisen aktiivisuuden suositukset 2016, 16, 20.) 

2.1.1 Tasapainotaidot 

Tasapainotaidoiksi lasketaan kaikki liike, joka kehittää tai ylläpitää tasapainoa suh-

teessa painovoimaan. Jokaisessa liikkeessä vaaditaan tasapainoa, joten se perustaa 
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pohjan kaiken liikkumisen oppimiselle. (Gallahue & Ozmun 2006, 48, 194.) Tasapai-

non ylläpitämiseksi vaaditaan kykyä vastustaa maan vetovoimaa, aktivoida oikeita li-

haksia ja hyödyntää aistien kautta saatavaa tietoa eli kykyä hallita kehoa. Kehonhal-

lintaa vaaditaan erilaisilla alustoilla liikkuessa, nopeissa suunnanmuutoksissa ja hy-

pyissä. Hallinta kehittyy liikkuessa, ja sen tuoman varmuuden myötä lapsi innostuu 

liikkumaan lisää. (Numminen 2005, 115, 213.) Erityinen ajanjakso tasapainon kehit-

tymiselle on 5-7-vuotiaana (Numminen 1996, 24). 

 

Tasapainotaidot jaetaan staattisiin ja dynaamisiin tasapainotaitoihin. Staattista tasapai-

noa tarvitaan, kun keho pysyy paikallaan, esimerkiksi yhdellä jalalla seistessä ja pai-

kallaan tehtävissä kierto-, kääntö-, koukistus-, ojennus- ja heilahdusliikkeissä. Dynaa-

mista tasapainoa vaaditaan liikkuessa, kuten juostessa ja hyppiessä, ja se onkin ehto 

muiden liikuntataitojen oppimiselle. (Gallahue & Ozmun 2006, 194; Jaakkola 2014, 

13.) Tasapainotaidoista ensin kehittyvät staattiset taidot, joista monet voivat kehittyä 

myöhemmin dynaamisiksi taidoiksi (Numminen 2005, 115). 

2.1.2 Liikkumistaidot 

Liikkumistaitoja ovat taidot, joiden avulla ihminen liikkuu paikasta toiseen (esimer-

kiksi kävely, juokseminen, hyppääminen ja loikkaaminen) (Gallahue & Ozmun 2006, 

198; Jaakkola 2014, 13). Lapsen tulee osata käyttää eri liikkumistaitoja, muuttaa liik-

kumistapaansa tilanteen niin vaatiessa sekä sopeuttaa liikkumisensa ympäristön muu-

toksiin (esimerkiksi kävellä puomin päällä tai pompottaa palloa kävellessä). Näin lapsi 

pystyy käyttämään liikkumistaitojaan yhdessä käsittely- ja tasapainotaitojensa kanssa. 

(Gallahue & Ozmun 2006, 198-200.) 

2.1.3 Käsittelytaidot 

Käsittelytaidot voivat olla karkea- tai hienomotorisia. Karkeamotoriikkaa vaaditaan 

liikkeissä, joissa liikkeen voima siirtyy esineeseen (heittäminen) tai esineen tuottama 

voima vastaanotetaan (kiinniottaminen). Hienomotoriikkaa vaaditaan, kun käytetään 
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käden ja ranteen pieniä lihaksia esimerkiksi saksilla leikatessa ja kirjoitettaessa. (Gal-

lahue & Ozmun 2006, 49.) Hienomotoriikkaa vaaditaan myös liikkeissä, jotka vaativat 

tarkkuutta (Jaakkola 2014, 13). 

 

Yleensä käsittelytaidot ovat kahden tai useamman liikkeen yhdistelmiä, ja niitä käyte-

tään yleensä yhdessä tasapaino- ja liikkumistaitojen kanssa. Siksi ne voivat kehittyä 

tehokkaiksi vasta kun tasapaino- ja liikkumistaidot ovat kehittyneet riittävästi. (Gal-

lahue & Ozmun 2006, 220-222). Kehittyminen edellyttää myös eri aistien kehittymistä 

ja yhteistyötä. Näköaistiin liittyy vahvasti tuntoaisti eli taktiiliaisti ja lihas-jänneaisti 

eli proprioseptiikka, jotka muodostavat suuren osan nähdyn ymmärtämisestä. (Num-

minen 2005, 136.) Käsittelytaitojen käyttäminen kehittääkin lapsen silmä-käsi- ja 

silmä-jalkakoordinaatiota (Autio 2007, 29). 

2.1.4 Karkeamotoriset taidot 4-6-vuotiaalla 

Neljävuotiaana lapsi osaa liikkua monipuolisesti jo melko hyvin. Kävely ja juoksu 

ovat sujuvaa, ja lapsi osaa tehdä nopeita suunnanmuutoksia. Hyppäämiseen on tullut 

lisää tehokkuutta, joten vauhdista ja yhdellä jalalla hyppääminen onnistuvat. Käsitte-

lytaidot ovat kehittyneet siten, että lapsi osaa heittää palloa ja ottaa sen käsillään kiinni. 

Kuitenkin pallo voi vielä irrota kädestä väärään aikaan, ja vastaanotettavan pallon täy-

tyy olla iso, jotta sen saa kiinni. Pallon potkaisun haluttuun suuntaan lapsi osaa. (Kar-

vonen & Lehtinen 2009, 24, Kauranen 2011, 353.) Lapsi pystyy kävelemään kapealla 

alustalla sekä suoraa viivaa pitkin lyhyen matkaa (Gallahue & Ozmun 2006, 189). 

 

Viisivuotias hallitsee liikkumisensa hyvin ja osaa yhdistellä liikkeitä paremmin kuin 

aiemmin. Hän osaa muuttaa nopeutta ja suuntaa sekä liikkua erilaisissa maastoissa su-

juvasti. (Karvonen & Lehtinen 2009, 27; Kauranen 2011, 353.) Lapsi pystyy hyppää-

mään matalien esteiden yli sekä paikaltaan että vauhdista. Myös pituushyppy onnistuu 

noin metrin verran. Pallon käsittely on kehittynyt siten, että lapsi pystyy tähtäämään 

heittonsa lyhyen matkan päässä olevaan isoon kohteeseen. (Kauranen 2011, 353.) Yh-

dellä jalalla hyppely onnistuu paikallaan ja eteenpäin suuntautuneena. Kapealla alus-

talla tasapainottelu on kehittynyt, ja lapsi osaa kävellä 6-9 senttimetriä leveän puomin 
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päällä vuoroaskelin. Lisäksi lapsi osaa seisoa yhdellä jalalla 3-5 sekuntia ja tehdä al-

keellisen kuperkeikan eteenpäin. (Gallahue & Ozmun 2006, 189-190.) 

 

Kuusivuotiaana liikkeiden yhdistelyn kehittyminen jatkuu, ja niissä esiintyy resipro-

kaalisuutta eli vastavuoroisuutta. Suunnan- ja nopeudenmuutokset onnistuvat mer-

kistä, ja hypyt ovat kehittyneet joustaviksi ja monipuolisiksi. Lapsi osaa kuljettaa pal-

loa jalallaan ja potkaista vauhdista jotenkuten. (Kauranen 2011, 354.) Heitto- ja pot-

kuliike alkavat kuitenkin olla kehittyneellä tasolla. Pienen pallon kiinniotto onnistuu 

pelkillä käsillä. Kuperkeikka eteenpäin on kehittynyt, mikäli lapsella on ollut mahdol-

lisuus harjoitella sitä. (Gallahue & Ozmun 2006, 189-190.) 

2.2 Kehityksen eteneminen 

Motorinen kehitys on koko eliniän kestävä prosessi, jonka aikana motoriset taidot ja 

motorinen kontrolli kehittyvät. Motorinen kontrolli tarkoittaa liikkeen aikana tapahtu-

vaa hermo-lihasjärjestelmän toimintaa. (Jaakkola 2010, 32). Kehitykseen vaikuttavat 

perimän ja elinympäristön lisäksi ihmisen oma persoonallisuus ja motivaatio liikuntaa 

ja harjoittelua kohtaan (Karling, Ojanen, Sivén, Vihunen & Vilén 2009, 123; Jaakkola 

2014, 14). 

 

Kehitys noudattaa tiettyä kaavaa. Ensin kehittyvät kokonaisvaltaiset liikkeet, sitten 

eriytyneet (Karling ym. 2009, 123). Motorinen kehitys kulkee myös suunnittain. Se 

etenee kefalokaudaalisesti eli päästä jalkoihin, joka ilmenee siten, että lapsi oppii ensin 

kannattamaan ja liikuttamaan päätään, jonka jälkeen kehittyy vartalon hallinta. Kehi-

tys etenee myös proksimodistaalisesti eli kehon keskiosista ääriosiin, jolloin lapsi op-

pii ensin liikuttamaan kehoa lähinnä olevia niveliä (kuten olkaniveliä) ja myöhemmin 

kaukana vartalosta sijaitsevia niveliä (kuten ranneniveliä). (Kauranen 2011, 346.)  

 

Jokainen lapsi kehittyy yksilöllisesti riippuen ympäristöllisistä ja perinnöllisistä teki-

jöistä (Gallahue & Ozmun 2006, 193). Yleensä kehitys kuitenkin etenee tietyssä jär-

jestyksessä, mutta nopeudessa voi olla eroja, jolloin se etenee välillä nopeammin ja 

välillä hitaammin. Tämän takia kehityksessä esiintyy kriittisiä ja nopean kehityksen 

jaksoja. Kriittisten jaksojen aikana lapsen tulisi saada oppia erilaisia motorisia taitoja. 
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Mikäli se ei toteudu, voi motoriikkaan jäädä pysyviä muutoksia, jolloin taitojen oppi-

minen myöhemmin on vaikeaa tai jopa mahdotonta. Tästä esimerkkinä on pitkä vuo-

delepo sairauden tai vamman takia, jolloin lapsella ei ole mahdollisuutta kokea ja op-

pia uusia liikunnallisia asioita. Nopean kehityksen jaksoilla lapsi oppii tietyn liikunta-

taidon helpommin kuin muuna aikana. Jos kyseinen taito jää oppimatta, on sen myö-

hempi oppiminen pitkän harjoittelun takana. (Gallahue & Ozmun 2006, 65; Jaakkola 

2013, 174; Kauranen 2011, 346-347.) Kehityksessä voi kuitenkin esiintyä myös poik-

keamia tai jotkut vaiheet voivat jopa jäädä pois (Autio 2007, 53). Pienikin muutos 

jossain kehitykseen vaikuttavassa tekijässä, kuten elinympäristössä, vaikuttaa myös 

muihin tekijöihin, mikä taas vaikuttaa kokonaisvaltaiseen motoriseen kehitykseen. 

Joskus jokin tekijä kehittyy muita hitaammin, jolloin motorisessa kehityksessä ilme-

nee viivästymiä. Joskus kehitys voi vaikuttaa hyvinkin suurelta, kun yksi muutos lau-

kaisee lumipalloefektin kaltaisesti muissa tekijöissä muutoksen. (Numminen 2005, 

98.) Lapsi voi olla eri kehitysvaiheessa myös erilaisten motoristen taitojen suhteen. 

Jopa tietyn motorisen taidon sisällä voi olla eroa kehityksessä, esimerkiksi heittoliik-

keessä käden liike voi olla vielä harjoitteluvaiheessa, mutta jalkojen liike kehittynyt. 

(Gallahue & Ozmun 2006, 193.) 

 

Motorinen kehitys voidaan jakaa ikävaiheittain neljään eri vaiheeseen: refleksitoimin-

tojen vaihe (0-1 v), alkeellisten taitojen omaksumisen vaihe (1-2 v), motoristen perus-

taitojen oppimisen vaihe (2-7 v) ja erikoistuneiden taitojen oppimisen vaihe (7-14 v). 

Refleksitoimintojen vaiheessa vauva saa refleksien avulla informaatiota ympäristös-

tään ja omasta kehostaan. Samalla ne toimivat selviytymismekanismeina herättämällä 

esimerkiksi imemisen. Refleksien myötä kehittyvät myöhemmin liikkumistaidot. Al-

keellisten taitojen omaksumisen vaiheessa lapsi oppii liikuttamaan itseään tahdonalai-

sesti, ja liikkeet ovat alkeellisella tasolla, mutta kehittyvät nopeasti. Taitojen kehitty-

minen vaihtelee yksilöittäin ja riippuu biologisista, ympäristöllisistä ja taitoon liitty-

vistä tekijöistä. Motoristen perustaitojen oppimisen vaiheessa lapsi on kiinnostunut 

liikkumisesta ja käyttää omaa kehoaan. Samalla hän oppii ne motoriset perustaidot, 

joita hänellä on mahdollisuus harjoitella. Harjoittelun myötä liikkeiden kontrolli para-

nee. Ympäristöllä on tässä vaiheessa suuri vaikutus perustaitojen oppimiseen. Erikois-

tuneiden taitojen oppimisen vaiheessa lapsi oppii yhdistelemään, hienosäätelemään ja 

täsmentämään motorisia perustaitoja vaaditulla tavalla esimerkiksi tiettyä urheilulajia 

varten. Tässä vaiheessa lapsi voi vielä oppia motorisia perustaitoja, mutta hitaammin 
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kuin alle kouluikäisenä. Yleensä suurin osa perustaidoista on tähän mennessä opittu. 

Viimeiseksi vaiheeksi voidaan laskea vaihe, joka alkaa 14 -vuotiaasta ylöspäin. Vaihe 

kestää loppuelämän, ja sen aikana lapsuudessa opittuja taitoja hyödynnetään jokapäi-

väisessä elämässä. (Gallahue & Ozmun 2006, 49-54; Jaakkola 2010, 78; Jaakkola 

2014, 15.) 

 

Ympäristötekijät, kuten liikunnan mahdollisuudet, kannustus ja ohjeistus, ovat tärkeitä 

motoristen perustaitojen kehittymiseksi (Gallahue & Ozmun 2006, 189). Kehityksessä 

onkin nähtävissä kaksi ajanjaksoa, jolloin vaikutus on erityisen suuri. Kun lapsi on 5-

8-vuotias, kokonaisvaltaisten ja yksinkertaisten liikkeiden oppiminen on helppoa. 

Liikkumisen täytyy olla monipuolista, jotta liikkumisen eri osa-alueet, erityisesti tasa-

paino, ketteryys, liikkuvuus ja nopeus, kehittyisivät. Liikesarjojen oppiminen ja liik-

keiden yhdistely painottuvat seuraavalle tärkeälle ajanjaksolle, joka sijoittuu 9-12 ikä-

vuoden välille. Tällöin lapsen tulisi harjoitella myös erilaisten välineiden käyttöä ja 

käsittelyä. Lapsi oppii muokkaamaan ja soveltamaan liikkeitä ympäristön mukaan 

sekä hienosäätämään niitä. (Kauranen 2011, 347.) 

 

Yksi motorista kehitystä selittäviä teorioita on dynaamisten systeemien teoria. Siinä 

liikkeiden syntymistä tarkastellaan hermolihasjärjestelmän, ympäristötekijöiden ja 

tehtävään liittyvien tekijöiden sekä näiden yhteistyön näkökulmasta. Liikkeet synty-

vät, kun ihminen liikuttaa ja säätelee kehonsa eri osia. (Jaakkola 2010, 150-151.) Lapsi 

oppii kokemuksen kautta, miten hänen omat ominaisuutensa, kuten kehon mittasuh-

teet, ympäristö, kuten lämpötila ja käytettävissä olevat välineet sekä tehtävän tavoite 

vaikuttavat hänen toimintansa onnistumiseen tai epäonnistumiseen. (Numminen 2005, 

96-97.) 

2.3 Motorinen oppiminen 

Motoriseksi oppimiseksi kutsutaan prosesseja, jotka harjoittelun kautta aiheuttavat 

muutoksia ihmisen motoriikassa ja motorisessa suorituskyvyssä. Muutokset tapahtu-

vat keskushermoston rakenteen muokkaantumisen myötä. Aistien kautta tuleva tieto 

yhdistyy kokonaisuudeksi niin, että oppija pystyy sen perusteella toimimaan oikealla 
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tavalla. Uusien motoristen taitojen oppiminen ja jo opittujen taitojen kehittäminen ta-

pahtuvat nimenomaan motorisen oppimisen kautta. Lapsella muodostuu uusia hermo-

soluja keskushermostoon ja motoriseen säätelyjärjestelmään sitä mukaa, kun hän opet-

telee ja harjoittelee jotain taitoa. Aikuisella taas nämä lapsuudessa muodostuneet her-

mosolut järjestyvät uudelleen ja muokkaantuvat motorisen oppimisen myötä. (Kaura-

nen 2011, 291-292; Viholainen, Hemmola, Suvikas & Purtsi 2011, 22.) Motoriseen 

oppimiseen liittyy pysyvyys ja sovellettavuus. Opittu taito on mahdollista palauttaa 

mieleen pitkänkin ajan jälkeen. Ihminen pystyy myös toteuttamaan oppimansa taidon 

erilaisissa ympäristöissä taitotasostaan riippuen. Oppimiseen vaikuttavat harjoiteltava 

asia sekä henkilön yksilölliset ominaisuudet ja senhetkinen tila, kuten motivaatio ja 

vireystaso (Jaakkola 2010, 31-35). 

 

Motorisen oppimisen prosessi voidaan jakaa kolmeen vaiheeseen. Ensimmäisessä eli 

kognitiivisessa vaiheessa liikkeen suorittaminen vaatii oppijalta runsaasti huomiota, ja 

suoritukset ovat epätarkkoja ja virheellisiä, sillä oppija yrittää hakea itselleen sopivaa 

suoritustapaa. Tämän takia suoritusten laatu voi vaihdella suurestikin. Liikkeet ovat 

kömpelöitä, koska oppija käyttää sellaisia lihaksia tai lihasryhmiä, joita ei liikkeen 

suorittamiseen tarvita. Tästä johtuen oppija myös väsyy nopeasti, koska energianku-

lutus on suuri. Edistyminen on tässä vaiheessa yleensä nopeaa, ja vaiheen kesto on 

korkeintaan muutama viikko (Huisman & Nissinen 2005, 27; Jaakkola 2010, 105; 

Kauranen 2011, 307, 356-357.) 

 

Toisessa eli assosiaatiovaiheessa suoritusten vaihteluväli pienenee, ja liikkeet alkavat 

muuttua sulaviksi ja varmoiksi. Suoritukset eivät vaadi enää niin paljon huomiokykyä 

mitä ensimmäisessä vaiheessa. (Kauranen 2011, 307.) Oppijalla on mielikuva taidosta 

ja tietää, mitä sen suorittamiseen vaaditaan, joten hänen motivaationsa harjoittelua 

kohtaan kasvaa ja toistojen määrä lisääntyy. Suoritustekniikka on oikea, ja oppija tun-

nistaa virheet suorituksissaan. Lihasten toiminta alkaa olla yhtenäistä ja turhien lihas-

ten käyttö on vähentynyt, joten energiankulutuskin on pienempi kuin alkuvaiheessa. 

Suljettujen ja avoimien taitojen oppimisessa on eroja. Suljetun taidon harjoittelussa 

suoritukset pysyvät tasaisina, kun taas avoimien taitojen kohdalla suoritusväli vaihte-

lee. Tämä selittyy sillä, että harjoitellessa avointa taitoa oppijan täytyy ottaa huomioon 

ympäristön vaihtelut ja vaatimukset. (Jaakkola 2010, 107-108) Toinen vaihe kestää 

muutamista kuukausista muutamiin vuosiin. (Kauranen 2011, 308.) 
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Kolmannessa eli automaation vaiheessa suoritukset ovat automatisoituneet eivätkä 

vaadi suurta huomiokykyä, jolloin oppija voi ottaa huomioon myös ympäristönsä. Vir-

hesuoritukset ovat vähäisiä, ja suorituksista on tullut varmoja, tasaisia ja tarkkoja. 

(Kauranen 2011, 358.) Oppija pystyy korjaamaan virheet helposti ja joskus jopa kes-

ken suorituksen. Huomio ei ole keskittynyt pelkästään taitoon, vaan hän pystyy teke-

mään muitakin tehtäviä samaan aikaan. Lihasten yhteistoiminta on sujuvaa ja optimaa-

lista. Oppija pystyy ennakoimaan, mitä tapahtuu seuraavaksi, ja suhteuttamaan toimin-

tansa sen mukaan. Automatisaatio voi vaatia jopa vuosien harjoittelun, eivätkä kaikki 

välttämättä saavuta sitä. (Jaakkola 2010, 108-110.) 

 

Motoristen taitojen oppiminen voidaan jakaa myös eksplisiittiseen ja implisiittiseen 

oppimiseen. Eksplisiittinen oppiminen tarkoittaa sitä, kun oppija tietoisesti pohtii 

omaa tekemistään. Implisiittinen oppiminen on taas tiedostamatonta oppimista. Erityi-

sesti jälkimmäistä korostetaan, kun puhutaan taitojen oppimisesta. Lapsi – tai kuka 

tahansa oppija – oppii parhaiten tiedostamatta, kun hän saa toimia ja liikkua omien 

taitojensa mukaan, ja hänelle tarjotaan siihen mahdollisuus esimerkiksi erilaisilla vä-

lineillä. (Jaakkola 2010, 38.) 

2.4 Motorisen kehityksen viivästyminen 

Motorisessa kehityksessä voi olla viivästymiä monesta syystä. Ne voivat johtua vai-

keuksista suunnitella, koordinoida ja tuottaa liikettä sekä oppia uusia motorisia taitoja. 

Tällöin lapsen on vaikea suoriutua sellaisista toiminnoista, jotka hänen ikänsä puolesta 

pitäisi osata. Vaikeudet jatkuvat pitkään, mutta ne voivat kadota ajan myötä. Tällaista 

häiriötä kutsutaan kehitykselliseksi koordinaatiohäiriöksi, mutta sen omaavia lapsia 

kutsutaan usein kömpelöiksi. (Lano 2014, 60-61.) Toinen motorista kehittymistä hi-

dastava häiriö on sensorisen integraation häiriö, joka on keskushermoston toiminta-

häiriö, ja joka vaikeuttaa motorista oppimista ja liikkeiden ohjailua, koska lapsi ei osaa 

käsitellä aistien kautta tulevaa tietoa (Kranowitz 2003, 29-32). Muita syitä motorisen 

kehityksen viivästymiselle ovat neurologiset sairaudet (kuten CP-vamma), kehitys-

vamma, lihassairaudet ja perinnölliset tekijät (kuten rakenteelliset tekijät) (Herrgård & 

Renko 2000, 2041). 
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2.4.1 Kehityksellinen koordinaatiohäiriö 

Kehityksellisellä koordinaatiohäiriöllä tarkoitetaan lapsella esiintyviä motorisia vai-

keuksia, jotka haittaavat lapsen elämää. Niistä voidaan käyttää myös nimitystä moto-

rinen kömpelyys, jota käytetään usein arkikielessä. On arvioitu, että jonkinasteista 

kömpelyyttä esiintyy 6-8 prosentilla lapsista ja vakavaa, toimintaa rajoittavaa kömpe-

lyyttä 2-5 prosentilla. Lapset, jotka on arvioitu kömpelöiksi 5-7-vuotiaana, ovat vielä 

nuoruudessa motorisissa taidoissa ikäkauttaan jäljessä. (Ahonen, Viholainen, Cantell 

& Rintala 2005, 12-13.) Yleensä kehityksellinen koordinaatiohäiriö todetaan 6-12-

vuotiaana, ja sitä esiintyy enemmän pojilla kuin tytöillä (Barnhart, Davenport, Epps & 

Nordquist 2003, 723). Häiriö esiintyy usein muiden liitännäisongelmien kanssa. Ylei-

sin niistä on aktiivisuuden ja tarkkaavaisuuden häiriö eli ADHD, mutta myös ongelmia 

puheen- ja kielenkehityksessä sekä lukemaan ja kirjoittamaan oppimisessa esiintyy. 

Lapsella voi olla ongelmia myös sosiaalisissa taidoissa ja tunne-elämässä, sillä he vält-

televät helposti liikuntaa ja kokevat itsensä huonommaksi kuin muut, joiden seurauk-

sena esiintyy alhaista itsetuntoa, ahdistuneisuutta ja käytöshäiriöitä. Vähäisen liikun-

nan vuoksi fyysiset ongelmat, kuten ylipaino, ovat yleisiä. (Lano 2014, 64-65.) 

 

Virallisen tautiluokituksen DSM-5:n mukaan kehityksellinen koordinaatiohäiriö ilme-

nee vaikeuksina motorisessa koordinaatiossa verrattuna lapsen ikään. Lasta voidaan 

pitää kömpelönä, sillä hän saattaa pudottaa tavaroita, törmäillä ja kompuroida. Lap-

sella on voinut olla viivästymiä varhaislapsuuden motorisessa kehityksessä, kuten ryö-

mimään ja kävelemään oppimisessa, ja uusien motoristen taitojen oppiminen on han-

kalaa. Vaikeuksia voi olla karkea- tai hienomotoriikassa tai molemmissa, ja ne hait-

taavat sekä koulumaailmassa että arkielämässä suoriutumista. Ne eivät kuitenkaan 

johdu terveydentilasta tai sairaudesta, kuten CP-, näkö- tai kehitysvammasta. (Harris, 

Mickelson & Zwicker 2015, 659; Lano 2014, 62.) Kehitykselliselle koordinaatiohäiri-

ölle on tyypillistä, että lapsella on vaikeuksia suorittaa monivaiheisia toimintoja, sää-

dellä lihasvoimaa toimintaan sopivaksi ja ajoittaa liikettä oikein. Suoritusten vaihtelu-

väli on normaalia suurempi, ja toiminta on hidasta ja/tai epätarkkaa. Tasapainon säi-

lyttäminen on vaikeaa, ja lapsi kompensoi sitä tukeutumalla vahvasti näköaistiin ja 

keskivartalon lihasten käyttöön. (Ahonen ym. 2005, 12-13.) 
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Kehityksellisen koordinaatiohäiriön syistä on olemassa erilaisia teorioita, sillä yksit-

täisen syyn löytäminen on hankalaa häiriön heterogeenisyyden eli epäyhtenäisyyden 

takia. On esitetty, että häiriö olisi jatkumoa CP-vammalle tai seurausta solutason her-

movauriosta aivojen välittäjäaineissa tai reseptorijärjestelmässä. (Barnhart ym. 2003.) 

Aivojen rakenteessa tai toiminnassa on muutoksia, jotka johtuvat niiden kehittymiseen 

liittyvistä tapahtumista tai perinnöllisistä tekijöistä. Erityisesti pikkuaivojen toimin-

nassa on poikkeavuuksia. (Viholainen ym. 2011, 10.) Riskitekijöitä häiriön syntymi-

selle ovat erityisesti miessukupuoli, alhainen syntymäpaino ja keskosuus (Harris ym. 

2015, 659). Myös perintötekijöillä on suuri merkitys (Ahonen 2002, 276). 

2.4.2 Sensorisen integraation häiriö 

Sensorinen integraatio tarkoittaa aistien kautta saatavan tiedon jäsentämistä siten, että 

lopputuloksena syntyy haluttua liikettä tai oppimista. Aivot saavat aistien kautta jat-

kuvasti tietoa kehosta ja ympäristöstä ja reagoivat tähän tietomäärään valitsemalla sen 

seasta oleellisen tiedon ja yhdistämällä ne kokonaisuudeksi. Aisteihin luetaan maku-, 

näkö-, kuulo-, tunto- ja hajuaistin lisäksi liike-, painovoima- ja asentoaistit. Sensorinen 

integraatio kehittyy lapsen leikkiessä, mikä taas mahdollistaa uusien ja monimutkais-

ten taitojen oppimisen. Lapsi oppii myös hallitsemaan käyttäytymistään ja toimin-

taansa, mikä helpottaa älyllisten ja sosiaalisten taitojen oppimista. (Ayres 2008, 29-

33.) 

 

Jos aivot eivät käsittele ja jäsennä aisteista tulevaa tietoa oikein eivätkä näin tuota tar-

koituksenmukaista liikettä, mutta hermot ja lihakset toimivat normaalisti, puhutaan 

sensorisen integraation häiriöstä tai SI-häiriöstä. Sen syytä ei tiedetä, mutta se voi joh-

tua sekä geneettisistä että ympäristöllisistä tekijöistä. Häiriö voi ilmetä jo vauvaiässä 

siten, että vauvan motoriset taidot eivät kehity samaan aikaan muiden lasten kanssa. 

Joillakin lapsilla kehitys on normaalia vauvaiässä, ja häiriö ilmenee vasta myöhem-

min. Lapsen koordinaatiokyvyssä voi olla ongelmia, jolloin liikkuminen ei ole sujuvaa 

ja hallittua, ja hän voi vaikuttaa kömpelöltä ja kolhia itseään. Joskus motorisissa tai-

doissa ei ole vikaa, mutta lapsen päättely- ja ymmärryskyky ovat heikot. Vaihtelu joh-

tuu siitä, että SI-häiriössä eri taitoalueet kehittyvät epätasaisesti, ja jotkut taitoalueet 

ovat vahvemmat kuin toiset. Lapsella voi olla vaikeuksia leikkiä samoja leikkejä kuin 
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muut lapset, koska hänen leikkimistaitonsa kehittyvät hitaasti, ja hän suoriutuu anne-

tuista tehtävistä heikommin kuin muut. Yleensä lapsella on myös viivästymiä kielen 

kehityksessä. Muita tunnusmerkkejä ovat yliaktiivisuus, heikko keskittymiskyky, käy-

tösongelmat, lihasjänteyden vaikeudet sekä oppimisvaikeudet koulussa. On kuitenkin 

syytä muistaa, että sensorisen integraation häiriö ei vaikuta älykkyyteen eikä se ole 

kehitysvamma. (Ayres 2008, 35-36, 87-96.) 

2.5 Motorisen kehityksen tukeminen 

On tärkeää tunnistaa, mikäli lapsella on motorisia vaikeuksia, jotta hänen oppimisval-

miuksiaan voidaan edistää harjoittelulla tai fysioterapialla ja vähentää lisäongelmien 

syntymisiä. Jos vaikeudet huomataan ajoissa, on lapsella runsaasti aikaa kehittää tai-

tojaan. (Rintala 2005, 6.) Vanhempien havaintojen lisäksi terveydenhoitajat, lääkärit, 

fysioterapeutit ja päiväkodin henkilökunta ovat tärkeässä roolissa motoristen vaikeuk-

sien tunnistamisessa. Neuvolan määräaikaistarkastuksissa arvioidaan lapsen motorista 

kehitystä, ja ongelmien ilmetessä vanhempia ohjeistetaan jatkohoidon suhteen. Lapsi 

voidaan lähettää fysio- tai toimintaterapeutin vastaanotolle tai jatkotutkimuksiin. Päi-

väkodin henkilöstö näkee lapsen päivittäin arkisissa toiminnoissa, joten he osaavat ha-

vainnoida lapsen motorisia taitoja. (Laasonen 2005a, 199-201.) 

 

Fysioterapiassa pyritään lapsen iän mukaisten ja arjessa vaadittavien taitojen oppimi-

seen ja hallitsemiseen. Se voi olla yksilö- tai ryhmäterapiaa. (Lano 2014, 65.) Motori-

sia taitoja harjoitellaan leikinomaisesti, jotta lapsi jaksaa keskittyä tekemiseen. Hyviä 

harjoitteita ovat esimerkiksi rytmiset loru- ja laululeikit, eri tavoilla liikkumiset eri 

suuntiin, muodostelmien ja ratojen rakentaminen sekä pareittain tehtävät työntämis- ja 

vetämisleikit. Alkuun harjoitteet voidaan tehdä matalissa alkuasennoissa eli istuen, 

maaten tai kontaten, jolloin mahdolliset tasapainovaikeudet eivät tee aiheuta ongelmia. 

Pikkuhiljaa kuitenkin edetään pystyasennossa tehtäviin harjoituksiin, kun taidot kart-

tuvat. (Laasonen 2005b, 132-145.) Harjoituksissa keskitytään ensin motoristen perus-

taitojen sekä kehon- ja tilanhahmotuksen hallitsemiseen, ja vasta sen jälkeen harjoitel-

laan monimutkaisia taitoja. On tärkeää, että lapsi löytää liikkumisen ilon ja motivoituu 

liikkumaan. Fysioterapiaan liittyy oleellisena osana myös kotiharjoittelu, sillä motori-

sia taitoja opitaan leikkimisen ja arjen toimintojen keskellä. (Laasonen 2005a, 215-
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216.) Näin lapsi oppii siirtämään jo opitut taidot arkeensa. Jos perhe tai lapsi eivät ole 

motivoituneita harjoitteluun tai perheen tilanne ei mahdollista sitä, voidaan lasta tukea 

esimerkiksi tarjoamalla hänelle vaihtoehtoja jonkin toiminnan tekemiseen päiväko-

dissa tai kotona (Lano 2014, 65). 

 

Lapsen tulisi liikkua monipuolisesti päivittäin erilaisissa ympäristöissä, ja myös mui-

den lasten kanssa (Varhaisvuosien fyysisen aktiivisuuden suositukset 2016, 21). Lapsi 

tarvitsee runsaasti liikuntaa, sillä se muokkaa ja kehittää hermostoa ja muuta elimistöä. 

Näin lapsi kasvaa ja kehittyy sopusuhtaisesti. (Karvonen & Lehtinen 2009, 47.) Lapsi 

oppii tuntemaan omat taitonsa ja rajansa kokeilemalla, josta seurauksena voi syntyä 

pieniä naarmuja ja kolhuja. Samalla hän oppii sietämään vastoinkäymisiä. (Varhais-

vuosien fyysisen aktiivisuuden suositukset 2016, 22.) Vanhempien tulee kannustaa 

lasta liikkumaan ja kokeilemaan sen sijaan, että suojelisi häntä liiallisesti haavereilta 

ja kolhuilta. Lasta kohtaan ei myöskään tulisi asettaa liiallisia odotuksia. (Karling ym. 

2009, 129.) 

 

Lapsen liikkumisessa vanhempien tuki on tärkeää. Vanhemmat ovat lapselleen rooli-

malleja niin hyvässä kuin pahassa. (Varhaisvuosien fyysisen aktiivisuuden suosituk-

set, 16.) Vanhempien tehtävänä on tarjota lapselle liikunnan mahdollisuus. Asenteet ja 

tottumukset lähtevät kotoa ja vaikuttavat lapsen myöhemmässä elämässä. Perheen in-

nostus liikkumiseen voi herättää lapsessa kiinnostuksen liikuntaa kohtaan. Jos taas per-

heessä ei harrasteta liikuntaa eikä anneta lapselle mahdollisuuksia liikkua, voi lapselle 

syntyä kielteinen asenne liikkumiseen. (Karvonen & Lehtinen 2009, 47.) Vanhempien 

tulee luoda lapselle houkutteleva liikunta- ja oppimisympäristö, jota hän voi muokata 

haluamallaan tavalla esimerkiksi keksimällä uusia käyttötarkoituksia tavaroille ja ra-

kentamalla ratoja. Tämä herättää lapsen motivaation, kun liikkuminen on hänen mie-

lestään kivaa ja sopivan haasteellista. (Pulli 2013, 27.) 

 

Leikkiminen on ensiarvoisen tärkeää motorisen kehityksen kannalta. Leikkiessä lapsi 

saa runsaasti erilaisia aistikokemuksia ja oppii liikuttamaan itseään eri tavoin. Voi sa-

noa, että leikki kehittää lapsen leikkimistä, sillä aistiärsykkeiden myötä lapsi oppii 

tuottamaan monimutkaisia toimintoja, mikä taas tekee leikistä monimuotoisen. Van-

hempien on hyvä antaa lapsen käyttää mielikuvitustaan leikeissään. Aina lelujen ei 

tarvitse olla kalliita, sillä lapset leikkivät mieluusti myös tavallisilla esineillä, kuten 
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kodin tarvikkeilla ja pahvilaatikoilla. (Ayres 2008, 258-260.) Erilaiset lelut ja välineet 

houkuttelevat lasta leikkimään. Leikkimisessä kannattaa hyödyntää myös ympäristöä. 

Vanhemmat voivat viedä lapsensa esimerkiksi metsään, puistoon ja rannalle, ja antaa 

lapsen keksiä myös itse tekemistä. (Varhaisvuosien fyysisen aktiivisuuden suositukset 

2016, 24-25.) Luonnossa liikkuminen erityisesti kehittää motorisia taitoja (Karvonen 

2003, 236). 

 

Jos lapsella on ongelmia motoristen taitojen oppimisessa, yhdessä tekeminen auttaa 

häntä oppimaan. Vanhemmat voivat tukea lasta sanallisesti ja auttaa ensimmäisillä 

kerroilla fyysisesti, mikäli huomaavat lapsen haparoivan yrittäessään suorittaa uutta 

tehtävää. Tehtävä voidaan pilkkoa pienempiin osiin tai yksinkertaistaa, jotta lapsi saa 

kokea onnistumisen ja osaamisen tunteita, ja hänen itsetuntonsa kasvaa. Tehtävän eri 

kohdille voidaan kehittää muistisääntöjä, joita lapsi käy ääneen läpi. Kun lapsen huo-

mio kiinnitetään näihin kohtiin, voivat vanhemmat yhdessä lapsen kanssa pohtia, mi-

ten tehtävä kuuluu suorittaa, mikä meni vikaan tai miten tehtävä onnistui. Lapsi oppii 

myös matkimalla ja jäljittelemällä. Kehonhahmotusta voi parantaa tarjoamalla lapselle 

erilaisia aistivirikkeitä, jolloin hän oppii tuntemaan ja hahmottamaan omaa kehoaan. 

(Ayres 2008, 173-174, 255; Viholainen ym. 2011, 14.) Lapselle voidaan näyttää har-

joiteltavasta taidosta mallia joko itse tai kuvilla ja kertoa, mitä häneltä vaaditaan suo-

rituksen onnistumiseksi (Numminen 1996, 99). Motorisen taidon oppiminen vaatii pal-

jon toistoja, kannustusta ja rohkaisua. Siksi siihen kannattaa yhdistää leikinomaisuus, 

jotta lapsen kiinnostus ja jaksaminen pysyvät yllä. Taidon harjoittelu tulee suorittaa 

erilaisissa ympäristöissä, jotta lapsi osaa käyttää sitä uusissa tilanteissa. (Viholainen & 

Ahonen 2014, 258-259.) Tutkimusten mukaan hyvä määrä motoristen taitojen harjoit-

telemiseen on vähintään kaksi kertaa viikossa ja 20 minuuttia kerrallaan (Iivonen ym. 

2016, 34). On tärkeää muistaa, että lasta ei saa pakottaa tekemään sellaisia asioita, 

joihin hänellä ei ole valmiuksia (Ayres 2008, 246). 

 

Konkreettisia esimerkkejä eri taitojen harjoittelemisesta on lueteltuna seuraavassa. 

Pallonkäsittelytaitojen harjoittelu on hyvä aloittaa isolla pallolla, ilmapallolla tai her-

nepussilla, sillä niitä on helpompi käsitellä kuin pientä palloa. Kun lapsi on oppinut 

käsittelemään isoja palloja, voidaan siirtyä pieniin palloihin. Harjoitukset kannattaa 

tehdä molemmilla käsillä. Tasapainoharjoituksissa alkuasennon on hyvä olla matala, 
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jotta tukipintaa on riittävästi, ja siitä edetä vaativampiin harjoituksiin. Taidon kasva-

essa mukaan voidaan ottaa erilaisia välineitä. Jos lapsella on vaikeuksia pitää tasapai-

noa tai liike on muuten vaativa, häntä voidaan tukea kädestä tai vyötäröstä kiinni pitä-

mällä. (Karvonen 2000, 85-89.) 

3 ELÄINAVUSTEINEN TYÖSKENTELY 

3.1 Eläinavusteisen työskentelyn muodot 

Eläinavusteinen työskentely voidaan jakaa eläinavusteiseen toimintaan (AAA), tera-

piaan (AAT) ja opetukseen (AAP). Eläinavusteinen toiminta perustuu yleensä vapaa-

ehtoistoimintaan. Eläimen ohjaajan ei tarvitse olla koulutettu sosiaali- tai terveysalan 

ammattilainen, mutta hänellä täytyy olla tietoa ja taitoa toteuttaa eläinavusteista toi-

mintaa. Toiminta ei pohjaudu tavoitteisiin, ja se on ilmaista. Eläinavusteisessa terapi-

assa eläin on oleellinen osa asiakkaalle annettavaa terapiaa, joka voi olla fysio-, toi-

minta-, puhe- tai psykoterapiaa. Terapialle on asetettu selkeät tavoitteet, ja sen edisty-

mistä dokumentoidaan ja seurataan. Eläimen ohjaajan tulee olla koulutettu sosiaali-, 

terveys- tai kasvatusalan ammattilainen, jolla on koulutus myös eläinavusteisen tera-

pian ohjaajaksi. Eläinavusteinen opetus voi olla joko eläinavusteista toimintaa tai te-

rapiaa. Toimintaa voi tarjota luokan tai koulun opettaja, joka on perehtynyt toimin-

nassa käytettävään eläimeen. Terapiaa voi tarjota opettaja, joka on saanut vaadittavan 

koulutuksen. Tällöin terapialle on asetettu tavoitteet ja se on suunniteltu tarkkaan. (Ikä-

heimo 2013a, 10-11.) 

 

Monia eri lajeja voidaan käyttää eläinavusteisessa työskentelyssä. Yleisimmin käyte-

tyt eläinlajit ovat koira, kissa ja hevonen. Koira on suosittu sen koulutettavuuden ja 

sosiaalisuuden takia. (Dimitrijević 2009, 237.) Se on myös monipuolinen ja helppo-

käyttöinen (Kahilaniemi 2016, 10). Kissa sopii eläinavusteiseen työskentelyyn yhtä 

hyvin kuin koira. Jotkut ihmiset pitävät enemmän kissan koiraa pidättyväisemmästä 

käytöksestä, ja se sopii hyvin myös koira-allergiselle tai -pelkoiselle ihmiselle. Kissaa 

käytetään enemmän eläinavusteisessa toiminnassa kuin terapiassa, riippuen sen luon-



20 

teesta. Hevosta voidaan käyttää sellaisissa tehtävissä, jotka eivät onnistu pieneltä eläi-

meltä. Näitä ovat esimerkiksi ratsastusterapia, ratsastus kuntoutusmuotona ja vikellys 

eli voimistelu hevosen selässä. Hevonen sopii kuitenkin myös samanlaisiin tehtäviin 

kuin koira ja kissa. (Granger & Kogan 2006, 266-268.) Muita eläinavusteisessa työs-

kentelyssä käytettäviä eläinlajeja ovat alpakka, laama, aasi, kana, sika, lammas, vuohi 

ja lehmä (Kivikari 2013, 108; Salmela 2013, 125). Tässä opinnäytetyössä keskitytään 

koira-avusteiseen työskentelyyn. 

3.2 Koira-avusteinen fysioterapia 

Koira-avusteinen fysioterapia on yleistynyt voimakkaasti viime vuosina. Yleisimpiä 

koira-avusteisen fysioterapian kohderyhmiä ovat vammaiset lapset ja aikuiset, mielen-

terveyskuntoutujat ja ikääntyneet. Koiran tulee olla koulutettu ja soveltuva tehtävään, 

kuten myös fysioterapeutin tulee olla ammattitaitoinen ja koira-avusteiseen terapiaan 

koulutettu. Fysioterapia on aina tavoitteellista. (Leppänen 2013, 150.) 

 

Kuntoutujan motivaatio ja osallistuminen kasvavat, kun koira on mukana fysioterapi-

assa. Koira ei koskaan anna negatiivista palautetta ja se sallii epäonnistumiset. Kun-

toutuja jaksaa harjoitella koiran kanssa kauemmin kuin yksinään ja on halukkaampi 

yrittämään normaalia haastavampia tehtäviä. (Leppänen 2013, 151.) Koiran avulla 

kuntoutuja voi siirtää huomionsa omista heikkouksista omiin vahvuuksiinsa, mikä kas-

vattaa motivaatiota osallistua aktiivisesti terapiaan. Koiran kanssa kontaktissa olemi-

nen auttaa kuntoutujaa keskittymään tiettyyn hetkeen, jos hän on esimerkiksi ahdistu-

nut tai levoton. (Höök 2010a, 33.) 

 

Koiraa voi käyttää fyysisen harjoittelun apuna, jolloin se suhteuttaa oman aktiivisuu-

tensa asiakkaan aktiivisuuteen. Koiran avulla voidaan harjoittaa karkeamotorisia tai-

toja, tasapainoa ja lihasvoimaa. Kuntoutuja voi esimerkiksi heittää pallon koriin, jol-

loin koiraa noutaa sen takaisin pyydettäessä, tai vierittää pallon koiralle, joka vierittää 

sen takaisin. Samalla tavalla koiraa voidaan hyödyntää aivohalvauksesta kuntoutuvan 

fysioterapiassa, jolloin asiakas voi esimerkiksi käyttää heikkoa kättään koiran hoita-
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miseen. (Höök 2010b, 21.) Koiraa voidaan käyttää myös keskivartalon lihasten ja liik-

kuvuuden harjoittamiseen sekä sängyssä ja pyörätuolissa liikkumisen harjoitteluun 

(Höök 2010a, 44-46). 

 

Fysioterapiaan voidaan liittää myös muistin, hienomotoristen, sosiaalisten ja kognitii-

visten taitojen harjoittaminen. Namien piilottaminen koiralle voi olla joillekin hyvää 

aivojumppaa ja samalla he saavat fyysistä harjoittelua. Hienomotorisia taitoja tulee 

hiottua esimerkiksi kiinnittämällä hihna pantaan ennen kävelylle lähtöä. Koiran kanssa 

voi harjoitella puhumista ja keskustelutaitoja esimerkiksi aivovamman jälkeen, jolloin 

vuorovaikutus toisen ihmisen kanssa voi olla hankalaa. Asiakasta voi myös pyytää 

keksimään itse harjoitteita koiralle, jolloin kognitiivisia taitoja tulee harjoitettua. Ryh-

mämuotoinen terapia voi edistää asiakkaan terveyttä monella tavalla, sillä fyysinen 

peli muiden osallistujien ja koiran kanssa on samalla sosiaalisten taitojen harjoittelua. 

(Höök 2010b 20-22; 43-55.) 

3.3 Koira terapiaeläimenä 

3.3.1 Koiran terveysvaikutukset ihmiseen 

Koira vaikuttaa monella tavalla ihmisen terveyteen. Näkyvin hyöty koiran omistami-

sessa on se, että sen kanssa käydään kävelyllä, mikä lisää omistajan positiivista suh-

tautumista liikuntaan. Kävelylenkeillä koira edesauttaa keskustelun syntymistä, jolloin 

uusiin ihmisiin tutustuminen käy helposti. Tämä taas luo yhteisöllisyyden tunteen. 

Koira vaikuttaa ihmiseen myös tunnetasolla. Sekä lapsilla että aikuisilla vastuuntunto 

ja empatiakyky kehittyvät koiran omistamisen myötä. Tilanteet, joissa koiran on läsnä, 

koetaan turvallisiksi ja hyväntahtoisiksi, mikä herättää ihmisissä keskustelun tarvetta, 

naurua ja halua leikkiä. Se myös lohduttaa ja ilmaisee luottamusta ja hyväksyntää. 

(Höök 2010b, 36; Ikäheimo 2013b, 6.) Monet tutkimukset ovat osoittaneet, että lem-

mikinomistajat ovat muita ihmisiä terveempiä, he käyttävät vähemmän lääkkeitä, ja 

heillä on parempi immuunijärjestelmä sekä vähemmän lääkärikäyntejä (Höök 2010a, 

31-33). 
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Koiran läsnäolo vaikuttaa myös ihmisen hormonitoimintaan. On kansainvälisesti tut-

kittu, että vuorovaikutus koiran kanssa parantaa hyvinvoinnin tunnetta ja vähentää 

stressiä, mikä edesauttaa paranemista ja toipumista. Oksitosiinia, jota kutsutaan myös 

kiintymyshormoniksi, ja endorfiinia erittyy enemmän, kun taas stressin aiheuttama 

kortisolin eritys vähenee. Näin ollen koira auttaa kehittämään stressin säätelykykyä, 

mikä taas auttaa kuntoutujaa keskittymään ja oppimaan uusia asioita. Samalla kipu-

kynnys kasvaa ja krooninen kipu vähenee (Höök 2010a, 31; Ikäheimo 2013b, 7.) Stres-

sin vähenemisen myötä verenpaine ja sydämen syke laskevat. Myös masennus ja ah-

distus helpottuvat koiran kanssa tekemisestä. (Friedmann & Tsai 2006, 96-97). 

3.3.2 Koiralta vaadittavat ominaisuudet 

Terapiakoiran tärkein ominaisuus on luonne – rodulla ja koiran koolla ei ole väliä, 

kunhan se on aikuinen ja todettu terveeksi eläinlääkärin tarkastuksessa. On tärkeää, 

että koira on perustottelevainen ja saanut koulutuksen tehtäväänsä. Sen täytyy osata 

sopeutua uusiin ja outoihin tilanteisiin sekä olla tottunut erilaisiin ihmisiin, apuväli-

neisiin, hajuihin ja pintoihin. Nämä vaativat koiralta hyvää hermorakennetta, stressin-

sietokykyä ja sietokykyä erilaisia ärsykkeitä kohtaan. Koiran tulee osoittaa kiinnos-

tusta ja luottavaisuutta ihmisiä kohtaan, jotta asiakkaan ja koiran välinen vuorovaiku-

tus onnistuu. On myös hyvä, että koira olisi leikkisä, jotta terapiatilanteet sujuisivat 

jouhevasti. Ne eivät kuitenkaan saa ”jäädä päälle”, vaan koiran tulisi osata rauhoittua 

silloin kun mahdollista. Ohjaajan ja koiran välinen hyvä suhde ja yhteistyö ovat avain-

asemassa terapian onnistumisessa. Ohjaajan tulee osata lukea koiraa ja tunnistaa väsy-

myksen ja stressin piirteet. Koiran täytyy saada levätä riittävästi sekä työtehtävien vä-

lissä että vapaa-ajalla, jotta palautuminen on riittävää. Kaikkein tärkeintä on, että koira 

ei saa missään nimessä osoittaa aggressiivisuutta ihmistä kohtaan. Myöskään pelokas 

ja tehtäväänsä pakotettu koira eivät sovi terapiakoiriksi. (Höök 2010b, 17; Kahilaniemi 

2016, 29; Leppänen 2013, 154.) 

 

Suomessa kasvatus- ja kuntoutustyössä käytettävän koiran ei tarvitse olla virallisesti 

tehtävään koulutettu ja sertifioitu, kunhan se on peruskoulutettu, ja sen kanssa harjoi-

tellaan työtehtävässä vaadittavia asioita (Kahilaniemi 2016, 33). Mikäli haluaa viral-

liseksi koira-avusteisen terapian tai opetuksen koirakoksi, tulee silloin suorittaa Koirat 
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kasvatus- ja kuntoutustyössä ry:n soveltuvuuskoe ja työnäyttö. Soveltuvuuskokeella 

varmistetaan, soveltuuko koira haluttuun työskentelymuotoon. Tämän jälkeen ennen 

työnäyttöä ohjaajan tulee käydä Jyväskylän ammattikorkeakoulun järjestämä koira-

avusteisen työskentelyn täydennyskoulutus. (Koirat kasvatus- ja kuntoutustyössä ry.) 

3.3.3 Koira ja lapsi 

Lapsen ja koiran – tai minkä tahansa muun eläimen – välinen suhde on hyvin erityinen 

verrattuna muihin suhteisiin, jotka lapsi sitoo elämänsä aikana, ja se vaikuttaa lapsen 

kokonaisvaltaiseen kehitykseen. Lapsi oppii sosiaalisia vuorovaikutustaitoja, rajojen 

asettamista, emotionaalista vastavuoroisuutta ja vastuun ottamista. (Thompson 2009, 

199.) Kanssakäyminen eläimen kanssa kehittää myös empatiakykyä ja kykyä säädellä 

sekä positiivisia että negatiivisia tunteita (Ikäheimo 2013c, 136). 

 

Koira kehittää lapsen kykyä leikkiä ja tutkia ympäristöä sekä lisätä itsenäisyyttä. Kou-

luiässä lapsi voi kokea saavansa turvaa koirasta, jolloin hän uskaltaa mennä uusiin 

tilanteisiin ja paikkoihin. Samalla voi syntyä uusia ystävyyssuhteitakin. Lapsen itse-

tunto kasvaa, kun hän näkee oman vaikutuksena koiran käytökseen esimerkiksi kou-

luttamisen kautta. Nuorelle koira on myös eräänlainen turva, koska sille voi purkaa 

mieltään ja olla varma, että se ei petä nuoren luottamusta. (Sinkkonen 2013, 40.) 

 

Koiran omistaminen kasvattaa lapsen viikoittaisen fyysisen aktiivisuuden määrää. 

Liikkumiseen vaikuttaa vanhempien tuen ja aktiivisuuden lisäksi lapsen omat motiivit 

liikuntaa kohtaan. Motiivit voidaan jakaa sisäisiin ja ulkoisiin motiiveihin. Sisäiset 

motiivit syntyvät alitajuisesti ja liittyvät tunteisiin, kun taas ulkoiset motiivit syntyvät 

tietoisesti, ja niihin vaikuttavat ulkoiset vaatimukset. Kun koira on mukana liikun-

nassa, lapsi saa siitä enemmän nautintoa, sillä koira toimii tunnepitoisena ärsykkeenä 

ja luonnollisena kannustimena. Uutta asiaa opetettaessa koira voi toimia mallina, jol-

loin lapsi huomaa osaavansa tehdä saman asian kuin koira. Näin ollen koiran läsnäolo 

herättää lapsessa sisäisen motivaation. (Wohlfarth, Mutschler, Beetz, Kreuser & Kors-

ten-Reck 2013, 1-5.) 
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Aikuinen on aina vastuussa koirasta. Lapsi voi osallistua koiran hoitoon, ruokintaan, 

ulkoiluun ja koulutukseen, kunhan ne tapahtuvat aikuisen opastuksella ja valvonnan 

alla. Aikuisen tulee myös vahtia lapsen ja koiran leikkimistä, ettei leikki mene liian 

rajuksi. Jahtaamaan yllyttäminen saattaa herättää koirassa metsästysvaiston, jolloin 

voi syntyä vahinkoja. (Kennelliitto n.d.) Myös palloleikeissä kannattaa olla tarkkana. 

Sopiva määrä niille on korkeintaan pari kertaa viikossa, sillä ne aiheuttavat koirassa 

suuren stressireaktion, josta palautumiseen menee aikaa. Mikäli koira ei saa tarpeeksi 

aikaa palautua stressistä, voi se aiheuttaa tai pahentaa jo olemassa olevia käytösongel-

mia. Koira voi myös kiintyä liiaksi palloon, jolloin sille jää leikki päälle, ja se jää 

odottamaan pallon uudelleen liikkeelle lähtöä jopa tuntikausiksi. (Kaimio 2009, 96-

97.) 

 

4 OPINNÄYTETYÖN TARKOITUS JA TAVOITE 

 

Nortamon Perhekeskuksessa ei ole koira-avusteista toimintaa, ja Raumalla yksi hen-

kilö tarjoaa koira-avusteista työtä osana lähihoitajan palveluita. Koira-avusteista fy-

sioterapiaa Raumalla ei tiettävästi ole. Usein sitä tarjoavat fysioterapeutit ovat yksityi-

sellä puolella töissä tai yrittäjinä, ja Nortamon Perhekeskus on Rauman kaupungin 

alainen. Koira-avusteinen toiminta vaatii myös ohjaajan ja koiran koulutuksen, joten 

sitä ei voi noin vain tarjota. Halusinkin ottaa koira-avusteisuuteen uuden näkökulman 

eli oman lemmikin hyödyntämisen fysioterapiassa, jolloin työhön koulutettua koiraa 

ei tarvita. 

 

Opinnäytetyön tarkoituksena on tuottaa Nortamon Perhekeskuksen terveydenhoitajien 

ja fysioterapeutin jaettavaksi opas, joka sisältää motorisia taitoja kehittäviä harjoitteita, 

joita lapsi voi tehdä yhdessä perheen lemmikin kanssa. Tavoitteena on, että perhekes-

kuksen henkilökunta jakaa opasta niille vanhemmille, joiden lapsella havaitaan ongel-

mia/viivästymiä motorisessa kehityksessä esimerkiksi neuvolan tarkastuksessa. 
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5 OPINNÄYTETYÖN MENETELMÄT 

 

 

Opinnäytetyö on toiminnallinen, sillä sen tuotoksena syntyi opas kohderyhmän eli mo-

torisia vaikeuksia omaavien lasten vanhempien käytettäväksi. Toiminnallinen opin-

näytetyö liittyy vahvasti käytäntöön, ja se voi olla ohjeistus, opastus, tuote tai jonkin 

tapahtuman järjestäminen. Toteutustapa vaihtelee kohderyhmän mukaan; tässä opin-

näytetyössä tarkoituksena on tuottaa opas, mutta se voi olla myös kansio, video, koti-

sivut tai tapahtuma. Kohderyhmä määrittelee myös tuotoksen sisällön. Tuotos on kui-

tenkin aina tarkoitettu jonkun käytettäväksi. (Vilkka & Airaksinen 2003, 9-40.) 

 

Kun kyseessä on opas, on lähdekritiikki erityisen tärkeää; kannattaa suosia ensisijaisia 

ja tieteellisiä lähteitä. Myös käytettävyyteen, sisällön sopivuuteen ja selkeyteen on 

kiinnitettävä huomiota. Varsinaisen konkreettisen tuotoksen lisäksi toiminnalliseen 

opinnäytetyöhön kuuluu raportointi, jolla työprosessia avataan ja arvioidaan. Opinnäy-

tetyön teoriaosuuden tulee kertoa, mihin tietoon ja teoriaan kaikki sisällölliset valinnat 

perustuvat. Toiminnallisen opinnäytetyön arvioinnissa keskeisimmät arviointikohteet 

ovat työn idea, työn toteutustapa, prosessin raportointi ja opinnäytetyön kieliasu. Näi-

den kautta voidaan arvioida esimerkiksi asetettujen tavoitteiden saavuttamista, työssä 

käytetyn teoriatiedon luotettavuutta ja laatua sekä ammatillisuutta. (Vilkka & Airaksi-

nen 2003, 72-161.) 

5.1 Hyvän oppaan kriteerit 

 

Hyvän oppaan tunnistaa siitä, että se on sisällöltään kattava, helposti ymmärrettävä ja 

omaan toimintaan kannustava. Tekstin tulee olla kohderyhmälle, eli tässä opinnäyte-

työssä vanhemmille, sopivaa, yleiskielistä ja selkeää. Vierasperäisiä sanoja ja lääke-

tieteellistä sanastoa on syytä välttää, sillä ne vierastavat lukijan aiheesta. Jos niitä kui-

tenkin joutuu käyttämään, on ne hyvä suomentaa ja selittää lukijalle. (Hyvärinen 2005, 

1769-1772.) Opas puhuttelee lukijaa kertomalla jo alussa, kenelle se on suunnattu ja 

käyttämällä sopivaa puhuttelutapaa. Käskymuotoja ei tulisi käyttää, sillä ne antavat 
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epäkohteliaan vaikutuksen. Joskus ne voivat olla tarpeen, kun halutaan painottaa sisäl-

lön tärkeyttä. Käskymuotojen sijaan kannattaa käyttää perusteluja, koska tällöin lukija 

saa tietää, mitä ja miksi hänen täytyy tehdä. (Torkkola, Heikkinen & Tiainen 2002, 36-

39.) 

 

Se, missä järjestyksessä asiat esittää, lisää oppaan ymmärrettävyyttä. Ne voidaan esit-

tää esimerkiksi aika-, aihe- tai tärkeysjärjestyksessä. Yleensä käytetään jälkimmäistä 

tapaa, jolloin aloitetaan tärkeimmistä asioista ja edetään vähemmän tärkeisiin. Tällöin 

kirjoittajan täytyy miettiä, mikä on lukijan kannalta tärkeää. (Hyvärinen 2005, 1769-

1770.) Otsikointi helpottaa oppaan lukemista. Pääotsikko kertoo oppaan aiheen ja vä-

liotsikot jakavat tekstiä pienempiin osiin. Oppaassa voi käyttää myös kuvia tekstin tu-

kemiseksi ja täydentämiseksi. Ne herättävät lukijan mielenkiinnon ja lisäävät oppaan 

ymmärrettävyyttä. (Torkkola ym. 2002, 39-41.) Oppaan pituutta miettiessä on hyvä 

muistaa, että yleensä lukijat suosivat ennemmin lyhyttä kuin pitkää opasta. Tiedon ei 

tarvitse olla liian yksityiskohtaista, sillä se voi aiheuttaa lukijassa sekaannusta. Luki-

jalle voikin vinkata erikseen aiheeseen liittyvästä kirjallisuudesta ja muusta materiaa-

lista. (Hyvärinen 2005, 1772.) 

 

Opasta voidaan pitää terveyttä edistävänä aineistona, sillä sen avulla estetään ongel-

man paheneminen ja mahdollistetaan sen korjaaminen. Oppaalla on siis preventiivinen 

näkökulma, mitä käytetään silloin, kun jokin ongelma, tässä tapauksessa motoristen 

taitojen heikkous, on vaarassa kehittyä tai se on jo kehittynyt. Toinen terveyden edis-

tämisessä käytettävä näkökulma on promotiivinen, joka tarkoittaa sitä, että luodaan 

terveyttä edistäviä mahdollisuuksia ennen kuin ongelmia ehtii syntyä. Opinnäytetyön 

tuotoksena syntyvällä oppaalla pyritään muutoksen tekemiseen eli motoristen taitojen 

kehittymiseen, mikä vaatii yksilöltä tarpeeksi resursseja ja voimavaroja muutoksen 

mahdollistamiseksi, tässä tapauksessa esimerkiksi lemmikin omistamisen. Kenenkään 

ei siis tarvitse hankkia lemmikkiä, vaan opas on nimenomaan tarkoitettu niille, joilla 

lemmikki jo on. Samalla sillä myös luodaan mahdollisuus muutokseen antamalla 

konkreettisia keinoja eli harjoitteita. Se siis vahvistaa ja tukee terveyttä koskevien pää-

töksien tekoa sekä auttaa ymmärtämään muutoksen tärkeyden ja ne asiat, mitkä vai-

kuttavat terveyteen. (Rouvinen-Wilenius 2007, 5-6.) 
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5.2 Taitavaksi liikkujaksi koiran kanssa harjoitellen -oppaan sisältö 

Opas keskittyy karkeamotorisiin taitoihin, ja se sisältää harjoitteita, joita lapsi voi 

tehdä yhdessä perheen lemmikin kanssa. Harjoitteet suunniteltiin koiran kanssa tehtä-

viksi, sillä koira on koulutettavuudeltaan ja käyttökelpoisuudeltaan helpoin. Harjoit-

teiden suunnittelussa käytettiin kirjallisuutta apuna, ja niistä pyrittiin tekemään sellai-

set, että koiraa tarvitsisi kouluttaa mahdollisimman vähän, jos ollenkaan. Harjoitteet 

kattavat karkeamotorisista taidoista tasapainon, juoksemisen, hyppäämisen ja pallon 

käsittelytaidot. Ne valittiin kirjallisuudesta löytyneiden motoristen harjoitteiden poh-

jalta ja sen mukaan, miten ne olivat sovellettavissa koiran kanssa tehtäviksi. Ikäryh-

mänä on 4-6-vuotiaat lapset, sillä harjoitteet edellyttävät itsenäistä liikkumistaitoa. 

 

Opas sisältää harjoitteiden lisäksi teoriaa sekä harjoitteiden suoritusohjeet, mukaan lu-

kien mahdolliset tarvittavat välineet, sovellutukset ja koiran roolin. Harjoitteita sel-

ventävien kuvien mallina käytettiin omaa koiraani sekä jotain tuttavapiirin leikki-

ikäistä lasta. Kuvia ottaessa testattiin samalla harjoitteiden toimivuutta. 

5.3 Pilotointi ja arviointi 

Pilotoin oppaan ulkonäköä, selkeyttä ja harjoitteiden ymmärrettävyyttä ja sopivuutta 

kahdella eri perheellä, jotka perhekeskuksen fysioterapeutti valitsi asiakkaistaan. He 

täyttivät kyselylomakkeen, jonka kysymykset kattavat edellä mainitut pilotoinnin koh-

teet. Valmis opas esitellään perhekeskuksen henkilökunnalle työn valmistumisen jäl-

keen. 

 

Opasta voidaan arvioida terveysaineiston laatukriteereiden avulla. Niitä ovat tavoit-

teen konkreettisuus ja selkeys, terveyden taustatekijöiden välittyminen, muutoksen ai-

kaansaavien keinojen antaminen, yksilön motivoiminen muutoksen tekemiseen, koh-

deryhmän tarpeiden palveleminen, mielenkiinnon ja luottamuksen herättäminen sekä 

ulkomuodon ja sisällön vaatimusten huomioiminen. Kaiken kaikkiaan terveysaineis-

ton tulisi tarjota oikeaa ja kohderyhmälle kohdennettua tietoa, ja että se tyydyttää koh-

deryhmän tarpeet. (Rouvinen-Wilenius 2007, 9-11.) 
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6 VALMIS OPAS 

 

Valmis opas (Liite 1) sisältää teoriatietoa lapsen motorisesta kehityksestä ja sen tuke-

misesta, motorisista taidoista sekä lapsen ja koiran suhteesta. Teoriatiedon jälkeen on 

lueteltuna harjoitteet, jotka on jaettu tasapaino-, liikkumis- ja pallon käsittelytaitoihin 

sekä näiden yhdistelmiin. Jokaisesta taidosta on kaksi harjoitetta, joten niitä on yh-

teensä kahdeksan. Harjoitteista on kerrottu helpompi ja vaikeampi versio, koiran rooli 

sekä harjoitteen tavoite eli millainen oikean suorituksen tulisi olla. Suurimmasta osasta 

harjoitteista on kuva, jolla selvennetään harjoitteen ideaa. Oppaan lopussa on luetel-

tuna lähteet, joiden pohjalta teoriatieto on koostettu. Kaiken kaikkiaan oppaassa on 11 

sivua, ja se on tehty A4-muotoon. Varsinainen yhteistyökumppanille lähetetty opas on 

A5-muodossa, ja siinä on 18 sivua. Oppaan värimaailma ja fontit ovat yhtenäiset mui-

den Nortamon Perhekeskuksen esitteiden kanssa, mutta muu ulkonäkö on peräisin 

omista ideoistani. Opas on suunnattu vanhemmille, joten teksti ja sanasto ovat sen mu-

kaiset, että ne ovat ymmärrettävissä. 

7 POHDINTA 

 

Eläinavusteinen työ on vasta kasvussa Suomessa, mutta sitä käytetään sekä yksityisellä 

että julkisella sektorilla. Sitä tarjoavat monen eri ammattikunnan edustajat. (Kahila-

niemi 2016, 31.) Koirat kasvatus- ja kuntoutustyössä ry:n hyväksymien koirakkojen 

listalla on muun muassa fysioterapeutteja, toimintaterapeutteja, erityisopettajia, opet-

tajia ja koulunkäynninohjaajia (Koirat kasvatus- ja kuntoutustyössä ry). Koska viralli-

sen kasvatus- ja kuntoutuskoirakon titteliin vaaditaan koulutus, ei sitä ole joka puolella 

Suomea vielä saatavissa. Oman lemmikin hyödyntämiseen fysioterapiassa en ole ikinä 

törmännyt ja pohdinkin, miksei sitä voisi hyödyntää. Koiran terveysvaikutukset tun-

tien on paljon mielekkäämpää asiakkaankin kannalta tehdä harjoitteita koiran kanssa 

kuin yksin. Samalla koira saa tarvitsemaansa aktiviteettia, ja omistajan ja koiran väli-

nen suhde vahvistuu. Voi olla, että asiaan perehtymättömillä fysioterapeuteilla ei ole 

tietoa koiran vaikutuksista ihmiseen eivätkä näin ollen osaa yhdistää lemmikkiä osaksi 

fysioterapiaa. 
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Suomessa tehdyn tutkimuksen mukaan lapset osasivat erilaisia liikkumistaitoja enem-

män ja paremmin kuin käsittelytaitoja. Ulkomailla tehdyt tutkimukset osoittivat, että 

esimerkiksi Yhdysvalloissa lasten motoriset taidot olivat heikot yli puolilla lapsista. 

Motorisissa taidoissa on tapahtunut muutosta 1970-luvulta 2000-luvulle heikompaan 

suuntaan eli sellaisten lapsien määrä on kasvanut, joilla on heikot motoriset taidot. 

(Iivonen ym. 2016, 33.) Tämä voi johtua siitä, että nykyään lapset viihtyvät yhä pi-

dempiä aikoja television, tabletin ja kännykän ääressä. Samalla fyysinen aktiivisuus 

vähenee. Olen huomannut, että nykyään näkee yhä vähemmän ulkona vapaa-ajalla 

leikkiviä lapsia. Jos lapset vain pari tuntia päivässä leikkivät päiväkodin tai koulun 

pihalla ja muun ajan istuvat digitaalisten välineiden ääressä, ei motoriset taidot voi-

kaan kehittyä. Ilmiö on nähtävissä erityisesti koulujen liikuntatunneilla. Jo silloin, kun 

itse olin yläasteella, oli luokan oppilaista helppo havainnoida, ketkä harrastavat liikun-

taa ja ketkä eivät. Ne liikuntaa harrastamattomat oppilaat eivät olleet järin innostuneita 

osallistumaan liikuntatunneilla peleihin ja muuhun aktiviteettiin, sillä heidän motoriset 

taitonsa eivät olleet tarpeeksi kehittyneet, jotta liikkuminen olisi ollut mielekästä. Siksi 

jo varhaislapsuudessa olisi tärkeä taata jokaiselle lapselle riittävät motoriset taidot, 

jotta heidän ei tarvitsisi myöhemmin kouluelämässä hävetä osaamattomuuttaan. Ja 

motoriset taidot eivät kehity kuin harjoittelemalla. 

 

Opinnäytetyön tekeminen alkoi vuoden 2016 loppuvuodesta aiheen suunnittelulla. 

Lasten fysioterapia ja eläinavusteisuus kiinnostavat minua, joten halusin yhdistää ne. 

Pitkän pohdinnan ja ajankohtaisten uutisten lukemisen jälkeen keksin aiheen, jolle läh-

din seuraavaksi etsimään yhteistyökumppania. Otin yhteyttä Rauman Nortamon Per-

hekeskukseen, jonka fysioterapeutti kiinnostui aiheesta. Perhekeskus suostui yhteis-

työhön, ja opinnäytetyön suunnitelman jälkeen allekirjoitin tutkimusluvan, joka vaa-

ditaan kaikilta Rauman kaupungille opinnäytetyötä tekeviltä. Koko opinnäytetyöpro-

sessin ajan yhteistyö Perhekeskuksen fysioterapeutin kanssa oli sujuvaa, ja jaoimme 

ideoita toisillemme. 

 

Prosessi jatkui lähdekirjallisuuden etsimisellä. Työtä vaikeutti se, että suoraan aiheesta 

ei ole tehty tutkimuksia tai kirjallisuutta, joten riittävän tiedon etsiminen tuotti haas-

teita. Jouduin yhdistämään eri lähteistä löytynyttä tietoa, jolloin lähteiden määrä kas-

voi suureksi. Motorisesta kehityksestä löytyi yllättävän vähän lähteitä, jotka olisi jul-
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kaistu viimeisen kymmenen vuoden sisällä, joten jouduin käyttämään myös sitä van-

hempaa kirjallisuutta. Suurin osa eläinavusteisen työskentelyn kirjallisuudesta oli eng-

lanniksi eikä niitä löytynyt Satakirjastoista, mutta onneksi sain ne käsiini yliopiston 

kirjastosta. Opinnäytetyötä tehdessäni englannin kielen taitoni kehittyi erityisesti am-

mattisanaston osalta. Samalla opin tunnistamaan, mitkä ovat luotettavia lähteitä myös 

suomenkielisestä kirjallisuudesta. Halusin jättää internet-sivustojen käyttämisen läh-

teinä minimiin ja käytin paljon aikaa, jotta löytäisin joko painettua tietoa tai e-kirjoja. 

 

Koko opinnäytetyön kirjoittamisen haastavuus tuli minulle yllätyksenä. Vaikka mi-

nulla oli koko kevät ja kesä aikaa kirjoittaa, oli se äärimmäisen hidasta ja vaikeaa. 

Tämä saattoi johtua siitä, etten tehnyt itselleni kunnon suunnitelmaa. Suunnittelin ai-

noastaan, missä kuussa mikäkin työvaihe on valmis, eikä se riittänyt minulle. Näin 

suuren työn tekemisessä olisin ehdottomasti tarvinnut konkreettisen suunnitelman jopa 

päivätasoisesti. Suurin osa kirjoittamisesta painottuikin syksyyn, mikä aiheutti kiireen 

ja valtavan stressin. Suunnitelmattomuus olikin suurin heikkouteni työtä tehdessä. 

Opinnäytetyöprosessi oli kuitenkin myös antoisa. Aihe motivoi minua käyttämään pal-

jon aikaa lähteiden etsimiseen ja tekemään työstä niin hyvän kuin mahdollista. Työhön 

panostaminen oli mielestäni vahvuuteni, vaikka aikaa kuluikin suunniteltua enemmän. 

Sain myös hyvin pidettyä aiheen kasassa eli en lähtenyt laajentamaan sitä liikaa. 

 

Olen tyytyväinen oppaaseen kokonaisuudessaan. Oppaan tekemisessä käytin pohjana 

terveysaineiston laatukriteereitä, jotka on esitelty kappaleessa 5.3. Teoriatiedon kasaa-

minen oli melko vaikeaa, kun piti miettiä, mikä tieto on vanhemmille hyödyllistä ja 

mikä ei. Asetinkin itseni aiheesta tietämättömän vanhemman asemaan ja mietin, mitä 

haluaisin tietää. Samalla mietin fysioterapeuttina, mitä vanhempien on tärkeä tietää. 

Mielestäni sain kasattua teoriasta hyvän ja selkeän kokonaisuuden. Oppaan ulkonäköä 

minun ei onneksi tarvinnut suuremmin miettiä, sillä värimaailma, fontit ja logo tulivat 

Perhekeskuksesta. Sain kuitenkin riittävän vapaat kädet oppaan toteuttamiseen esimer-

kiksi harjoitteiden kuvien osalta. Kuvien ottaminen tuotti hieman haasteita, sillä mal-

lina toiminut koirani loukkasi polvensa kesällä ja joutui leikkaukseen, joten se ei saa-

nut juosta eikä hyppiä kuvienottoaikaan. Jouduinkin hieman soveltamaan, jotta har-

joitteiden idea välittyisi tarpeeksi kuvista. Melkein kaikkiin kuviin olen tyytyväinen, 

mutta estehyppy-kuva hieman harmittaa, sillä olisin halunnut koiran hyppäävän lapsen 
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mukana. Pääasia on kuitenkin, että koira näkyy kuvassa taustalla. Harjoitteiden keksi-

misessä yhdistin mielikuvitustani ja kirjallisuudesta löytämiäni lasten motorisia har-

joitteita. 

 

Oppaan pilotointi tapahtui niin, että Perhekeskuksen fysioterapeutti etsi sopivat per-

heet, jotka olisivat innostuneita pilotointiin. Se osoittautui yllättävän haastavaksi, ja 

fysioterapeutti joutui etsimään perheitä myös Perhekeskuksen terveydenhoitajien asi-

akkaista sekä omista asiakkaistaan, joilla on motorista kömpelyyttä pelkästään ylipai-

non takia. Loppujen lopuksi pilotointiin suostui kaksi perhettä. Tavoitteena oli, että 

perheitä olisi ollut viisi kappaletta, jotta olisin saanut laajemman kuvan oppaan toimi-

vuudesta. Pilotointi suoritettiin niin, että otin puhelimitse yhteyttä perheisiin ja kerroin 

heille pilotoinnin idean ja aikataulun. Oppaan lähetin molemmille sähköpostitse, sillä 

se on sähköisessä muodossa, ja niin se oli nopeampi saada lähetettyä ja takaisin kuin 

kirjeitse. Samalla lähetin heille palautekyselyn (Liite 2), jonka he täyttivät oppaan tes-

taamisen jälkeen ja palauttivat minulle. Molemmilta perheiltä tuli hyvää palautetta op-

paasta. Opas oli heidän mielestään selkeä ja helposti ymmärrettävä. Kuvat olivat hy-

viä, ja ne tukivat tekstiä hyvin. Harjoitteita oli sopiva määrä, sillä lapsi jaksoi tehdä ne 

kaikki kerralla. Toisen perheen lapsi motivoitui liikkumaan normaalia enemmän, kun 

koira oli mukana. Toisella perheellä oli hieman vaikeuksia saada koiran ja lapsen yh-

teistyö toimimaan, sillä koira ei osannut tehdä harjoitteiden vaatimia asioita. Perheen 

äiti kuitenkin pohti, että voisi opettaa koiralle nämä vaaditut asiat. Voi siis sanoa, että 

oppaan tavoite onnistui eli lapsen motivaatio harjoitteluun kasvoi, ja myös perheen 

motivaatio harjoitteluun panostamiseen lisääntyi. 

 

Aiheesta ei ole ennen tehty opinnäytetyötä, joten siitä voi jatkojalostaa ideoita moneen 

suuntaan. Kohderyhmä voi olla jokin muu kuin lapset ja diagnoosi jokin muu kuin 

motorisen kehityksen viivästymä. Eläinavusteisuudesta löytyi paljon tutkimustietoa 

psykiatristen sairauksien hoidossa, joten sen yhdistäminen psykofyysiseen fysiotera-

piaan voisi olla mielenkiintoista. Olisi myös mielenkiintoista tietää, miten laajalti 

eläinavusteinen fysioterapia on Suomessa levinnyt, ja miten sitä toteutetaan. 
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LIITE 2 

PALAUTEKYSELY 

 

1. Onko opas selkeä ja helppolukuinen (tekstin asettelu, fonttikoko ym.)? Jos ei, niin 

mitä voisi korjata? 

 

2. Ovatko kuvat selkeitä? 

 

3. Millaisia harjoitteet olivat (ymmärrettävyys, turvallisuus ym.)? Miten niiden toteu-

tukset onnistuivat? 

 

4. Voisitko kuvitella hyödyntäväsi opasta arjessasi? 

 

5. Kaipaatko oppaaseen jotain lisää tai onko siinä liikaa sisältöä? 

 

6. Vapaa sana/kehittämisideoita 

 

 

 

Kiitos palautteestanne! 

Fysioterapiaopiskelija Janika Lipsula 

Satakunnan ammattikorkeakoulu 


