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TIVISTELMA

Tamaéan opinnaytetyon tarkoituksena oli tutkia minkalaisia haasteita ADHD-
diagnoosin saaneella aikuisella on perhearjessa seka tydelamassa. ADHD-
diagnooseja on viime vuosina tehty aikuisille aiempaa enemman, silla ymmar-
rys aikuisten aktiivisuuden ja tarkkaavuuden hairiosta on lisdantynyt. Opinnay-
tetyon tavoitteena oli koota kattava katsaus ADHD:sta ja sen aiheuttamista
haasteista. Tyossa kaytettiin kvalitatiivista tutkimusotetta ja se toteutettiin ku-
vailevana kirjallisuuskatsauksena. Tutkimuskysymykset olivat: "millaisia haas-
teita ADHD-aikuisella on perhe-elamassa?” ja "millaisia haasteita ADHD-aikui-
sella on tybelamassa?”.

Tiedonhaku toteutettiin useista tietokannoista mukaanotto- ja poissulkukritee-
reja noudattaen. Kirjallisuuskatsaukseen valikoitui mukaan 11 tutkimusta. Tut-
kimuksista kolme oli suomenkielisia ja kahdeksan englanninkielisia. Tutkimus-
tulosten analysointi tehtiin teemoittelemalla. Kirjallisuuskatsauksen teoreetti-
sessa viitekehyksessa kasitellaan ADHD:n taustaa ja oireita, litinnaishairioita
seka hoitomuotoja.

Aineistosta nousi esille nelja paateemaa: sosiaaliset suhteet, psykologiset on-
gelmat, taloudelliset ongelmat ja tydymparistdé. ADHD-oireisilla aikuisilla ha-
vaittiin olevan vaikeuksia sosiaalisissa suhteissa. Usein parisuhdetyytyvaisyys
oli alentunut ja laheisyys puolison kanssa vahentynyt. Tuloksista oli nahta-
vissa, ettd ADHD-oireisella aikuisella on usein huono itsetunto, mindkuvan on-
gelmia, vaikeuksia tunteiden saatelyssa ja itsensa arvostamisessa, ahdistusta,
mielialaongelmia ja huono unenlaatu. Taloudelliset ongelmat ovat yleisia
ADHD-aikuisella. Tutkimuksissa havaittiin taloudellisen osaamisen olevan
heikkoa. ADHD-aikuisilla on myds tervetta vaestéa useammin velkoja seké
huonommat tulot. Tutkimustuloksissa havaittiin myds tydympariston ja tyoka-
vereiden asenteiden vaikuttavan oireiluun. Motivaatio-ongelmien, vasymisen,
kuormittumisen ja keskittymisvaikeuksien huomattiin olevan yleista tydela-
massa. Tuloksista kavi ilmi myos se, etta ADHD-aikuisen idearikkaus, luovuus
ja oppimisen halu koettiin positiivisina asioina. Johtopaatoksena todettiin, etta
ADHD-oireet voivat aiheuttaa huomattavaa haittaa aikuiselle elaman eri osa-
alueilla. Erilaiset muutokset tydymparistossa ja elamantavoissa voivat kuiten-
kin helpottaa oireilua ja auttaa arjessa jaksamiseen. Myos tyéympariston ja la-
heisten tuki on tarkeaa.
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ABSTRACT

The purpose of this thesis was to explore what kind of challenges an adult
diagnosed with ADHD faces in family and work life. ADHD diagnoses for
adults have increased in recent years as the understanding of attention defi-
cit/hyperactivity disorder in adults has grown. The objective of the thesis was
to provide a comprehensive review of ADHD and the challenges it causes.
The study used a qualitative research method and was carried out as a desc-
riptive literature review. The research questions were:"What challenges does
an adult with ADHD face in family life?” and "What challenges does an adult
with ADHD face at work life?”.

Data was searched from several databases using inclusion and exclusion cri-
teria. 11 studies were selected for the literature review. Three of the studies
were in Finnish and eight in English. The analysis of the study results was car-
ried out by thematic analysis. The theoretical framework of the literature re-
view includes the status and symptoms of ADHD, co-occurring disorders and
treatments.

Four main themes emerged from the data: social relationships, psychological
problems, financial problems and work environment. Adults with ADHD were
found to have difficulties in social relationships. Often relationship satisfaction
was lowered and intimacy with the spouse was reduced. The results showed
that adults with ADHD often have poor self-esteem, self-image problems, diffi-
culties with emotion regulation and self-esteem, anxiety, mood problems and
poor sleep quality. Financial problems are common with adults who have
ADHD. The studies found that financial literacy is weak. Adults with ADHD
have more debt and lower income than the healthy population. The results
also found that work environment and co-workers' attitudes affect symptoms.
Problems with motivation, fatigue, stress and concentration were found to be
common in working life. The results also showed that the ADHD adult's
richness of ideas, creativity and desire to learn were perceived as positive
things. The conclusion was that ADHD symptoms can cause significant harm
to adults in different areas of their lives. However, various changes in the work
environment and lifestyle can ease the symptoms and help the person to cope
with everyday life. The support of the work environment and family members
Is also important.
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1 JOHDANTO

ADHD:n eli aktiivisuuden ja tarkkaavuuden héairion esiintyvyyden arvioidaan
olevan tutkimuksesta ja maaritelmasta riippuen noin 4-10% vaestdsta. ADHD-
oireet ovat havaittavissa jo lapsuudessa, mutta joskus diagnoosi saadaan teh-
tya vasta aikuisialla. Aikuisen opiskelu- ja tydvaikeuksien, paihteiden ongel-
makayton, kaytdsongelmien ja psykiatristen ongelmien taustalta voikin [6ytya
diagnosoimaton ja hoitamaton ADHD. (Huttunen & Socada 2019.) Kaypa hoito
-suosituksen (ADHD 2019) mukaan ADHD:n impulsiivisuusoireet usein véhe-
nevét ja lieventyvat idn myota, mutta on tavallista, ettd tarkkaamattomuusoi-
reet jatkuvat aikuisuuteen asti. ADHD-oireet saattavat aiheuttaa huomattavaa
haittaa aikuiselle elaméan eri osa-alueilla. Hairidn ydinoireita ovat pitkaan jatku-
neet ja toimintakykya haittaavat vaikeudet aktiivisuuden ja tarkkaavuuden s&a-

telyssa seka eri tavoin ilmeneva impulsiivisuus.

ADHD on Suomessakin yleinen hairid, ja vaikka sen oireiden tunnistaminen
on kehittynyt vuosikymmenien aikana, on varsinkin aikuisten ADHD:n tunnis-
tamisessa edelleen haasteita. Aikuisten aktiivisuuden ja tarkkaavuuden hairi-
Osta johtuvia vaikeuksia saatetaan usein vieldkin virheellisesti luulla mielenter-
veyden ongelmiksi. Dufva ym. (2012, 11) kertovat teoksessaan, ettd ADHD-
oireisten aikuisten palvelu- ja hoitojarjestelma on edelleen puutteellinen ja
tuen tarpeesta ikaihmisten keskuudessa ei ole olemassa lahes ollenkaan tie-

toa.

ADHD:ta hoidetaan usealla eri tavalla. Ladkehoidon ohella myds ladkkeeton
hoito on tarkeaa. Ladkehoidon sivuvaikutukset voivat myds tuoda erilaisia vai-
keuksia ADHD-oireisen arkeen. ADHD-oireet vaikuttavat usein koko perheen
elamaan, eivat vain itse oireisen elamaan. ADHD-oireisten laheiset tai tyoto-
verit voivat tehda monenlaisia asioita helpottaakseen aktiivisuus- ja tarkkaa-
vuushairidisen arkea. ADHD-oireinen voi myos itse omalla toiminnallaan ja hy-

valla suunnittelulla saada arkeaan toimivammaksi.

Opinnaytetyon aihe on valittu sen mielenkiintoisuuden vuoksi. Aihe on my6s

ajankohtainen, silla ADHD on yleinen hairi6, jonka voi kohdata niin ty6paikalla



7

kuin arkielamassakin. Maailma muuttuu vuosi vuodelta suorituskeskeisem-
maksi ja aikuisilta vaaditaan ty6ssa ja arjessa paljon. Suorituskeskeisyys na-
kyy etenkin tydelamassa siten, etta lahes jokaisessa tytpaikassa vaaditaan
tyontekijalta koko ajan taytta tehokkuutta tyoskentelyssa. Myos tuloskeskei-
Syys on noussut tydelamassa koko ajan tarkeammaksi. Useiden eri alojen ty6-
paikoilla tyontekijoitd vahennetddn, mutta siitd huolimatta tyomaara lisdantyy.
Aikuisilla ilmenevaa aktiivisuuden ja tarkkaavuuden héairi6ta ja sen moninaisia
oireita on alettu tutkimaan enemman vasta lahivuosina. On tarkeaa saada li-
saa tietoa aikuisten ADHD-oireista ja kokemuksista, jotta hairié tunnistettaisiin
paremmin ja sen hoito olisi tehokasta. ADHD-diagnoosin saanut henkil6 saat-
taa tuntea itsensa erilaiseksi kuin muut ihmiset, koska ADHD aiheuttaa mo-
nenlaisia haasteita arjessa ja tytelamassa. Arjen tavallisetkin asiat saattavat
tuntua haasteineen todella suurilta. Lisaantynyt tietous aktiivisuuden ja tark-
kaavuuden hairiosta auttaa sosiaali- ja terveydenhuollon ammattilaisten liséksi

my0s oireista henkilda itseaan seka hanen laheisiaan.

Opinnaytety6ssa etsitdan vastausta kahteen tutkimuskysymykseen: "millaisia
haasteita ADHD-aikuisella on perhe-elamassa?” seka "millaisia haasteita
ADHD-aikuisella on tydelamassa?”. Tyon tavoitteena on koota kattava kirjalli-

suuskatsaus ADHD-oireilusta ja sen vaikutuksesta perhe- seka tydelamaan.

2 ADHD ELI AKTIIVISUUDEN JA TARKKAAVUUDEN HAIRIO
2.1 ADHD ja sen esiintyvyys

ADHD eli aktiivisuuden ja tarkkaavuuden hairio (attention deficit, hyperactivity
disorder) on yleinen seka lasten ettd aikuisten keskuudessa, mutta sen tunnis-
tamiseen ja hoitoon paasyyn liittyy edelleen haasteita. ADHD on kehitykselli-
nen neuropsykiatrinen hairid, johon liittyy pitkaaikaisia ja toimintakykya hait-
taavia vaikeuksia keskittymisessa, impulssien hillinnassa seka aktiivisuuden
saatelyssa. Oireet ja niiden voimakkuus vaihtelevat ihmisesta ja tilanteesta
riippuen, ja oireisto voi muuttua idn myoéta. (Berggren & Hamalainen 2018, 11,
13.)

ADHD voidaan diagnosoida joko lapsuudessa, nuoruudessa tai aikuisuu-
dessa, mutta talla hetkella diagnoosin edellytyksena on oireiden alkaminen jo

lapsuudessa. ADHD-diagnoosin saaneiden lasten ja nuorten maéra on viime
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vuosina kasvanut, mutta sen epadillaan johtuvan oireiden paremmasta tunnis-
tamisesta. ADHD on moninkertaisesti yleisempaa pojilla kuin tytdilla, mutta tyt-
téjen ADHD jaa herkemmin tunnistamatta. Myohemmalla ialla naisten suhteel-
linen osuus esiintyvyydessa kasvaa. (ADHD 2019.) Esiintyvyys vaeston kes-
kuudessa vaihtelee tutkimuksesta ja maaritelmasta riippuen noin 4-10 pro-
sentin valilla, ja Suomessa on varovaisenkin arvion mukaan vahintaan 200
000 henkilda, jolla on ADHD-oireita. Tama tarkoittaa sita, etta laskennallisesti
jokaisesta koululuokasta 16ytyy vahintdankin yksi ADHD-oireinen lapsi. (Jantti
2016, 290.)

ADHD on osittain perinnéllinen hairio ja useiden geenien on osoitettu lisdavan
ADHD:n esiintyvyytta. Yksittdista ADHD:n aiheuttavaa geenié ei ole tunnis-
tettu. ADHD-diagnoosin saaneen lahisuvusta l6ytyy keskim&araistd useammin
tdm& sama hairid. (Huttunen & Socada 2019.) Perimén ja ymparistotekijoiden
yhteisvaikutus ADHD:n oirekuvan kehittymiseen on huomattava. Monet ras-
kaudenaikaiset ymparistotekijat ja synnynnaiset rakenteelliset tekijat lisdavat
ADHD:n ja muiden neuropsykiatristen kehityshairididen riskia. Myds aidin tu-
pakointi tai alkoholin ja huumeiden kéayttoé raskauden aikana lisaa varsinkin ge-
neettisesti alttiiden lasten neuropsykiatristen kehityshéairididen riskid. (ADHD
2019.)

2.2 Oireet

Jokaiselta inmiselta 16ytyy ADHD:n piirteita. Toisilta piirteita 10ytyy vahemman
ja toisilta enemman, mutta diagnoosin saaminen edellyttaa sita, ettd nama
piirteet ovat voimakkaita ja aiheuttavat ongelmia. (Hansen 2018, 13.) Diag-
noosikriteereissa ADHD:n ydinoireet on jaoteltu kolmeen ryhmaan: tarkkaa-
vuushairié/keskittymiskyvyttomyys, hyperaktiivisuus/yliaktiivisuus ja impulsiivi-
suus. Tarkkaavuusoireisiin kuuluu esimerkiksi keskittymisvaikeuksia, huoli-
mattomuusvirheita, ajatusten harhailua ja “haaveilua”, aloitekyvyttdmyytta, vai-
keutta suunnitella toimintaa ja noudattaa ohjeita, asiasta toiseen hyppimista,
tavaroiden kadottamista ja asioiden unohtelua, hairioherkkyytta ja asioiden
loppuunsaattamisen vaikeutta. (Jantti 2016, 290.) Hyperaktiivisuuteen kuuluu
varsinkin lapsuudessa seuraavia oireita: levottomuus ja hermostuneisuus, pai-

kallaan pysymisen vaikeus, jalkojen ja kasien heiluttelu tai jatkuva napertely,
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liiallinen aanekkyys ja motorinen aktiivisuus, jatkuva puhuminen, rentoutumi-
sen vaikeus ja rauhattomuus. (Jantti 2016, 291.) Nuoruudessa yliaktiivisuus
usein vahenee ja muuttaa muotoaan. Oire ilmenee esimerkiksi sormien ja jal-
kojen naputteluna ja esineiden jatkuvana kosketteluna ja napertelyna. Aikuis-
ialla yliaktiivisuus voi ilmeta liiallisena puheliaisuutena tai rauhattomuutena,
mutta usein oireena on vain tunne sisaisesta levottomuudesta. Tavallista on
myds paikalla oloa vaativien tilanteiden vélttely. Aikuisuudessa voi myos il-
meta aliaktiivisuutta (hitaus, matala vireystila, aloittamisen vaikeus). Samalla
henkil6lla voi olla erilaista vaikeutta erilaisissa tilanteissa, silla seka yli- etta
aliaktiivisuudessa on kyse vireystilan ja aktiivisuuden saatelyn vaikeudesta.
(Berggren & Hamalainen 2018, 19.) Impulsiivisuuteen kuuluu toiminta ennen
harkintaa. Se ilmenee usein artyisyytena ja lyhytpinnaisuutena, karsimatto-
myytena, lyhytjanteisyytend, arsykeherkkyytena, nopeina ja voimakkaina tun-
nereaktioina, vaikeutena hillita itseaan ja kaytostaan. Lyhytjanteisyys nakyy
usein kesken jadneina opintoina ja projekteina, tydn ja harrastusten nopeina
vaihtoina ja jopa vaaratilanteina. Aikuisialla ADHD-henkil6t usein seka innos-
tuvat herkasti etta kyllastyvat nopeasti. Tama johtaa helposti erilaisiin ongel-
miin ihmissuhteissa ja riskikayttaytymiseen. (Berggren & Haméalainen 2018,
19.)

Kaypa hoito -suosituksen (ADHD 2019) mukaan ADHD:sta voidaan tunnistaa
kolme esiintymismuotoa: yhdistetty esiintymismuoto (mikéali tarkkaamatto-
muus- seka yliaktiivisuus-impulsiivisuuskriteerit tayttyvat), padasiassa tarkkaa-
maton esiintymismuoto (mikali pelkastaan tarkkaamattomuuskriteerit tayttyvat)
ja paaasiassa yliaktiivinen tai impulsiivinen esiintymismuoto (mikéali yliaktiivi-

suus- ja impulsiivisuuskriteerit tayttyvat).

2.3 Diagnosointi

ADHD:n mahdollisuus on syyta pitéa mielessa, jos heraa huoli lapsen oppimi-
sen ja kayttaytymisen ongelmista tai huonosta toimintakyvysta. Aikuisella taas
voi heraté epailys aktiivisuuden ja tarkkaavuuden hairiosta itsellaan erilaisten
arkeen, tyohon tai opiskeluun liittyvien ongelmien vuoksi. Oireita ja havaintoja
on usein ollut jo lapsuudesta asti, ja oireet onkin helposti tulkittu muiksi hairi-
Oiksi, esimerkiksi kaytosoireiksi tai masennukseksi. ADHD-oireiden kaltaisia

oireita iimenee my6s monissa muissa hairidissa ja sairauksissa. Sumian ym.
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(2016) mukaan vuorovaikutuksesta vetaytyva ja passiivinen kayttaytyminen
seka hitaus ystavyyssuhteiden luomisessa on yleista varsinkin tarkkaamatto-
massa seka yhdistetyssa esiintymismuodossa. Nama sosiaalisen vuorovaiku-
tukseen ongelmat ovat yhteydessa autisminkirjon hairioon. Onkin tarkeaa, etta
diagnosoinnissa arvioidaan muut mahdolliset samanaikaishairiot ja erotusdia-
gnostiset vaihtoehdot. Myds moniammatillisesta tyéryhmasté on diagnosoin-
nissa hyotya. (Berggren & Hamalainen 2018, 22.)

ADHD:n oirekriteerit ovat kansainvalisesti sovittuja ja diagnosointi perustuu
Suomessa niihin. Suomessa virallinen diagnoosi tehdaan Maailman terveys-
jarjeston eli WHO:n tautiluokituksen perusteella. Tautiluokitus on nimeltédan
ICD-10 (International Classification of Diseases). Diagnosoinnissa voidaan
kayttaa apuna myads toista kriteeristdoa eli DSM-tautiluokitusta (Diagnostic and
Statistical Manual of Mental Disorders). ICD-10:n mukaan ADHD-diagnoosi
voidaan jakaa kahteen eri diagnoosimerkintdan, mutta nykyinen Kaypahoito-
suositus suosittelee kaikista tarkkaavuushairion muodoista kaytettavan samaa
merkintaa F90.0. (Salakari & Virta 2018, luku 1.)

Luotettavan ADHD-diagnoosin tekemisen kannalta on tarkeaa saada pitkalta
ajalta tietoa diagnosoitavan henkilon oireista ja toimintakyvysta erilaisissa ti-
lanteissa. Diagnosoinnissa olennaista on diagnoosikriteerien tayttyminen ja
varmistuminen siita, etta oireet eivat johdu somaattisesta tai psykiatrisesta sai-
raudesta, ladkeaineista tai paihteista. Joissain tapauksissa saatetaan tarvita
erotusdiagnostisia verikokeita ja muita tutkimuksia. (ADHD 2019.) Diagnoosin
edellytyksend on myds usean tyypillisen oireen ilmeneminen ja niiden pysyva-
luonteinen vaikuttaminen elamaa hairitsevasti. Diagnosoitavan henkilon it-
sensa ja hanen laheisensa haastattelu on myos ratkaisevassa asemassa. Tar-
keaa tietoa saadaan myos lapsuudesta asti esimerkiksi neuvolan ja kouluter-
veydenhuollon merkinngista ja muista aiemmin keratyista tiedoista. (Huttunen
& Socada 2019.)

2.4 Laakehoito

ADHD:n laakehoidon tarkoituksena on aktivoida dopamiini- seka noradrenalii-

nivalitteisia hermoratoja. Naiden hermoratojen aktivoiminen vahentad ADHD-
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oireita. Ladkkeen aloituksen aikana on tarkeda seurata ladkkeiden vaikutuk-
sia. Tarvittaessa ladkitysta voidaan saatdd. Alkuvaiheessa ladkityksen vaiku-
tusta on seurattava viikoittain, mutta myéhemmin riittd& vuosittainen seuranta.
(Saano & Taam-ukkonen, 2020, 470.) ADHD-laakityksen aloittavalla l&a&karilla
on oltava asiantuntemusta aktiivisuuden ja tarkkaavuuden hairion hoitoon liit-
tyen. Mahdolliset munuaisten tai maksan terveyteen liittyvat ongelmat tai kilpi-
rauhasongelmat taytyy huomioida ennen laakityksen aloittamista. Myods sy-
dan- ja verenkiertoelinten sairaudet voivat olla esteend ADHD-laakityksen
aloittamiselle. (ADHD 2019.)

Psykostimulantteihin luetaan atomoksetiini, metyylifenidaatti, lisdeksamfeta-
miini, deksamfetamiini sekd guanfasiini. Tavallisimmin ADHD:n laakehoito
aloitetaan metyylifenidaatilla. Aloitusannos on pieni ja sita lisatdan vahitellen
haittavaikutukset huomioiden. Stimulantteihin seka atomoksetiiniin liittyy tiet-
tyja yleisia haittavaikutuksia. Téallaisia haittavaikutuksia ovat ruokahalutto-
muus, suolisto-ongelmat seka paénsarky. Laakkeen kayttaja saattaa olla arty-
nyt seké aggressiivinen. Myds unihairiitd saattaa esiintya. Laakityksen aloit-
tamisen yhteydessa on huomioitava verenpaineen seurannan tarkeys, koska

verenpaine ja syke saattavat nousta. (Puustjarvi 2019.)

ADHD-laékkeisiin liittyva paihdekayton riski on hyva huomioida laakityksen
seurannassa. Jos ADHD-laakityksen saaneella ei ole aiempaa paihdehisto-
riaa, on myos laakkeiden vaarinkayton riski pienempi kuin niilla, jotka ovat
aiemmin kayttaneet paihteita. Suurin riski laakkeiden vaarinkayttéon on lyhyt-
vaikutteisen metyylifenidaatin tai amfetamiinivalmisteen kanssa. (Sumia, Lep-
pamaki & Niemela 2016.) Metyylifenidaatti-ladkityksen aikana on tarkeaa huo-
mioida alkoholin kayttod. Alkoholin kayttd yhdessa ladkkeen kanssa saattaa
voimistaa ladkkeen haittavaikutuksia. Metyylifenidaatti-laékityksen aikana
saattaa myos esiintyd ruokahaluttomuutta. Saannoéllinen ruokailu on syyta
muistaa, vaikka nalan tunne ei tulisikaan esille samalla tavalla, kuin aiemmin.
(Laaketietokeskus 2021.)

Kilpaurheilua harrastavilla henkil6illa on oltava erivapaus, mikali ADHD-laak-
keet ovat jatkuvassa kaytdssa. Tama johtuu siita, etta ADHD-ladkkeet ovat pi-
risteitd, jotka saattavat parantaa suoritusta urheilussa. (Rauhala ym. 2020,
2465-2466.)
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2.5 Laakkeetdn hoito

Riittdvan unen maaran ja liikunnan merkitys korostuu ADHD:n hoidossa. Liik-
kuminen edistaa terveyttd, sekd auttaa hallitsemaan stressia ja lisda keskitty-
miskykya. Sopiva maara unta auttaa muistamaan asioita paremmin ja riittava

uni edistaa uusien asioiden oppimista. (Savikuja & Puustjarvi 2022, 120.)

ADHD-diagnoosin saaneelle seka omaiselle suunnattua neuvontaa kutsutaan
psykoedukaatioksi. Psykoedukaatio voi toteutua myds ryhmamuotoisena, jol-
loin diagnoosin saanut saa vertaistukea sopeutumisvalmennuskurssilta. Hoi-
don onnistumisen kannalta on tarke&a, etta arvioidaan seka suunnitellaan tar-
kasti, millaista hoitoa ADHD-diagnoosin saanut tarvitsee. Jokaisella hoitopolku
suunnitellaan yksildllisesti. On todettu, ettéa usein hyodytaan eniten laakehoi-
don seka muiden hoitomuotojen yhdistelmasta. Yksi laakkeettomista hoito-
muodoista on neuropsykiatrinen valmennus. Neuropsykiatrisessa valmennuk-
sessa harjoitellaan erilaisia elamaa helpottavia toimintamalleja. Tallaisia toi-
mintamalleja ovat esimerkiksi opiskeluun liittyva suunnittelu, taito ratkaista eri-

laisia ongelmia seka toiminnan ohjaukseen liittyvat asiat. (ADHD 2019.)

ADHD tulee huomioida koulussa seka tyossa, ja diagnoosin saanut aikuinen
voi saada tukea opiskeluissa seké tydelamassa. Talléin opiskeluun seka tyo-
hon liittyvia jarjestelyitd muutetaan ADHD-oireiselle sopivimmiksi. Oman hoita-
van laékarin kanssa on hyva ottaa puheeksi tyo- tai opiskeluelamassa koetut
haasteet. Kognitiivista kayttaytymisterapiaa kaytetaan ADHD:n hoidossa yh-
tend hoitomuotona. Sen tarkoituksena on auttaa ADHD-oireista esimerkiksi
tunteiden saatelyn vaikeuksien kanssa ja hillitsemaan tunteiden kasittelyn vai-
keuteen liittyvaa raivostumista. Kognitiivinen kayttaytymisterapia voi toteutua
ryhma- tai yksilomuodossa. ADHD-diagnoosin saaneille on myds sopeutumis-
valmennuskursseja. Valmennuskursseille voivat osallistua myds omaiset. Val-
mennuskurssin tavoitteena on tarjota apua arjen haasteisiin. Sopeutumisval-
mennuskurssit toteutuvat ryhmissa. Kursseille osallistuvat henkil6t jakavat
vinkkeja ja kokemuksia esimerkiksi arkisista asioista seka niiden aiheuttamista
haasteista. (ADHD tutuksi s.a.)
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Laakehoito on todettu hyddylliseksi hoitomuodoksi ADHD:n hoidossa, mutta
kaikki diagnoosin saaneet eivat valttamatta halua laakehoitoa. Huomioitavaa
on myads se, ettd pelkalla ladkehoidolla vain lievitetaan ja helpotetaan oireita,
mutta diagnoosin saaneen on myos itse sitouduttava omilla toimintatavoillaan
toimivampaan arkeen. ADHD aiheuttaa usein ongelmia ja haasteita elaman eri
osa-alueilla ja on tarkeéaa, etta aktiivisuuden ja tarkkaavuuden hairion kanssa
ei jaa yksin. Apua tulisikin saada mahdollisimman monialaisesti. Tarvittaessa
toimintaterapeutti tekee toimintakyvyn arvioinnin. Diagnoosin ja mahdollisen
ladkityksen saamisen jalkeen elama ei muutu hetkessa helpommaksi, koska
ADHD kulkee ihmisen mukana elamassa jatkossakin. Uudenlaista arkea ja
uusia toimintatapoja on harjoiteltava ahkerasti ja pitkajanteisesti. (Leppamaki
ym. 2017, 5, 8.)

3 ADHD AIKUISELLA
3.1 Oirekuva aikuisella

ADHD:n diagnosointi aikuisella vaatii jo lapsena alkaneita ADHD:n oireita
(ADHD 2019). ADHD:n oireet ja niiden ilmenemistapa muuttavat muotoaan ih-
misen ikaantyessa, mutta ADHD ei useimmissa tapauksissa havia mihink&aan.
Aikuisen ADHD jaa usein tunnistamatta ja sen my6ta myos hoitamatta, silla di-
agnoosikriteerit eivat kuvaa aikuisen aktiivisuuden ja tarkkaavuuden hairion il-
mentymismuotoja yhta hyvin kuin lasten. Aikuistenkin ADHD:n oireet jaetaan
diagnostisesti kolmeen ryhmaan. Usein tarkkaavuusoireet sailyvat lapsuuden
ja nuoruuden lapi aikuisuuteen asti ja ylivilkkkausoireet vahenevat. Varsinkin
sellaisella aikuisella, jolla ADHD on todettu vasta aikuisialla, on vuosien
saatossa kehittynyt erilaisia oireiden hallintakeinoja. Niitd kutsutaan kompen-
satorisiksi strategioiksi. Oireiden hallintakeinojen vuoksi hairion oireet voivat

muokkaantua paljonkin. (Berggren & Hamalainen 2018, 239.)

Selkein ian tuoma muutos aktiivisuuden ja tarkkaavuuden hairion oireissa on
usein motorisen levottomuuden vaheneminen. Kaikilla levottomuus ei kui-
tenkaan vahene tai poistu. Joillakin aikuisilla levottomuus jatkuu samankal-
taisena kuin lapsuudessakin. Aikuisilla yleisempi levottomuuden muoto on
sisainen levottomuus, jonka jokainen kokee ja kuvailee eri tavoin. Siihen voi
liittya esimerkiksi tunteita mielen hyppimisesta, ajatusten sinkoilusta, yhteen

asiaan keskittymisen vaikeudesta. Sisdinen levottomuus voi myds ilmentyé



14

pakonomaisena tarpeena tehda jotain. Aikuisilla on yleista, ettd ADHD:n levot-
tomuusoireet on virheellisesti diagnosoitu joksikin muuksi, esimerkiksi
ahdistukseksi. (Berggren & Hamalainen 2018, 240, 241, 254.)

ADHD-aikuisen arki voi vaikuttaa hyvinkin kaoottiselta. Erilaiset oireet tuovat
haasteita arjesta selviytymiseen ja usein rutiinit elamassa ovat joko puutteel-
lisia tai puuttuvat kokonaan. Myodhéastely ja asioiden unohtelu on tavallista, ja
aloitetut projektit jadvat kesken. On yleista, ettd laskut jaavat maksamatta ja
kodissa on sotkuista. ADHD-oireisen aikuisen suurin haaste onkin usein
toiminnanohjauksessa, eli kyvyssa suunnitella, toteuttaa ja arvioida omaa
toimintaansa. (Berggren & Hamalainen 2018, 271.) ADHD-aikuisen tavallisim-
pia vaikeuksia ovat myds hairiintyminen helposti ulkopuolisista arsykkeista,
suunnitelmista luistaminen, oman vuoron odottamisen hankaluus, taloudelliset
ongelmat, lyhytpinnaisuus ja raivokohtaukset. Opintojen keskeytyminen ja
alisuoriutuminen opinnoissa tai tbissa on myos tavallista. (Salakari & Virta
2018, luku 12.) Huttusen ja Socadan (2019) mukaan monet ADHD:n oireista
voivat johtaa huonoon itsetuntoon ja tunteeseen siitd, ettd on huonompi kuin
muut. Tama taas voi osaltaan luoda vaikeuksia kestéavien ystavyys- ja pari-

suhteiden muodostamiseen.

3.2 ADHD:n liitannaishairiot

On hyvin yleista, ettd ADHD-aikuisella on jokin neuropsykiatrinen samanai-
kaissairaus. Jopa kolmella neljasta aikuisesta on aktiivisuuden ja tarkkaa-
vuuden hairion lisaksi esimerkiksi masennusta, ahdistuneisuushairio, kaksis-
uuntainen mielialahdairié, oppimishairio, pakko-oireinen hairid, epavakaa per-
soonallisuushairio, Touretten oireyhtyma tai autisminkirjon hairié. (Berggren &
Hamalainen 2018, 240-241, 254.)

ADHD:n esiintyvyys yhdessa autismin kirjon kanssa on huomattavaa ja jopa
80%:lla autismikirjon hairién lapsista on diagnosoitu myds ADHD (Sumia ym.
2016). Autismikirjon piirteet ilmenevat ihmisilla eri tavoin ja niiden vaikutus
toimintakykyyn on yksiléllista. Yhteisté kaikille autismin kirjon henkildille on
vaikeudet sosiaalisessa kanssakaymisessé, aistivaikeudet, toiminnan

ohjauksen ongelmat sekad voimakas hermoston kuormittuminen ja stressitason
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nouseminen. Autismin kirjon henkil6illa on usein poikkeuksellisen hyva keskit-
tymiskyky seka yksityiskohtien havaitsemisen kyky. Autismista aiheutuvat
toimintarajoitteet ovat hyvin vaihtelevia eri ihmisill&, joten autismin tasojen

erotkin ovat yksilollisia. (Autismiliitto 2022.)

Mielenterveyden hairidt ovat yleisia ADHD-diagnosoidulla. Mielenterveyden
hairiét voivat vaikeuttaa ADHD:n diagnosointia, koska niissa esiintyy saman-
laisia aktiivisuuden, tarkkaavuuden ja toiminnanohjauksen ongelmia kuin
ADHD:ssa. (Korkeila & Leppamaéki 2021.) Depressiota eli masennusta sai-
rastaa vuosittain noin 5—7 % suomalaisista. Masennukseen liittyy usein vas-
ymysta, mielialan laskua, kiinnostuksen ja mielihyvan menettamista,
itseluottamuksen ja omanarvontunnon vahenemista, itsetuhoisia ajatuksia ja
itsetuhoista kayttaytymista, unihairiditéa ja ruokahalun muutoksia. Luotettavaa
ja tarkkaa tietoa ADHD:n ja masennuksen yhteisesiintyvyyden maarasta ei
talla hetkella ole saatavilla, mutta on todettu, ettd masennusta sairastavilla
ADHD:n esiintyvyys on suurempaa kuin terveella vaestoélla. Masennuksen
vaikeusasteita on useita, aina lievan asteen hyvasta toimintakyvysta vaikean
asteen toimintakyvyttomyyteen. Masennukseen l6ytyy erilaisia hoitomuotoja,

mutta sen uusiutusmisriski on suuri. (Depressio 2022.)

Salakarin ja Virran (2018, luku 4) mukaan paihteiden haitallinen kaytto ja
paihderiippuvuus ovat tavallisia ADHD-oireisella. My6s syomishairidilla on
havaittu olevan yhteys aktiivisuuden ja tarkkaavuuden hairi6on. Paihderiippu-
vuuden lisaksi myds muunlaiset riippuvuudet, kuten peli- ja nettiriippuvuudet
ovat tavallisia. ADHD:n oireisiin kuuluu levottomuuden lisaksi elamyshakui-
suutta ja ADHD on riskitekija paihteiden kaytolle. ADHD:sta johtuva jatkuva
levottomuus aiheuttaa sen, ettd henkild saattaa tavoitella paihteiden kaytélla
hetkellista rauhoittumisen tunnetta. Keskittymiskyky voi hetkellisesti parantua.
Edella mainitut asiat lisaavat paihdekierteen riskia ADHD-henkilolla.
(Leppamaki 2013.)

3.3 Vaikutus parisuhteeseen ja perhe-elaméaan

Yhden tai useamman perheenjasenen ADHD-oireet vaikuttavat koko per-
heeseen. Mikali vanhemmalla on ADHD-oireita, arjen asioista huolehtiminen

el valttamatta suju ongelmitta. Lapsen ja nuoren ADHD-oireet stressaavat
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helposti vanhempia ja sisaruksia, ja ristiriitoja saattaa syntya perheessa taval-
lista enemman. Lasten kasvatuksessa tulee haastavia tilanteita ja ne lisdavat

my0s perheen stressia. (ADHD 2019.)

ADHD-diagnoosin saaneet henkilot kokevat usein arjen olevan haastavaa ja
asioiden hoitaminen jaa helposti kesken. Elamassa tapahtuvat muutokset
pahentavat usein oireita, ja arjen hallinta tuntuu entista haastavammalta.
ADHD-aikuisella saattaa olla haasteita esimerkiksi ajan hahmottamisessa.
Ajan hahmottamisen vaikeudet tuottavat ongelmia monilla elamén osa-
alueilla. Sovituista tapaamisista myohastyminen tai tapaamisten unohtaminen
kokonaan kuuluu usein ADHD-aikuisen elamaan. ADHD-aikuisen haasteet
tarkkaavuuden ja aloitekyvyn kanssa saattavat aiheuttaa rahaongelmia ja
siten vaikeuttaa elamaa. Laskujen maksamisen unohtelujen liséksi
herateostokset ovat tavallisia. Impulsiivisuus saa tekemé&éan nopeita
herateostoksia esimerkiksi kaupoissa ja verkkokaupoissa, vaikka tuotteille ei
olisi valttamatta edes kayttéd. (Leppamaki ym. 2017, 10-12.)

ADHD voi ndkya perhe-elamassa ja parisuhteessa joko kuormittavana
tekijana tai hyvana asiana. Jos oireet ovat lievida, ne eivat valttdmatta juurikaan
vaikuta arkeen. Joskus perhearki voi sujua helpostikin, varsinkin jos ADHD-
oireisen puoliso on ottanut suuremman vastuun asioiden hoidossa. ADHD-
oireinen taas voi olla hyva luovuutta ja heittdytymista vaativissa toiminnoissa.
Mikali parisuhteessa kummallakin osapuolella on aktiivisuuden ja tarkkaa-
vuuden hairid, on odotettavissa vaikeuksia ennemmin tai myéhemmin. Erilai-
set arjen velvollisuudet ja muut hoidettavat asiat unohtuvat helposti ja impulsi-

ivisuusoireet saattavat aiheuttaa ristiriitoja parin valille. (Dufva ym. 2012, 275.)

3.4 Vaikutus tydelaméaan

ADHD-oireisten ei tiedeta valitsevan itselleen juuri tiettya ammattia, mutta on
tutkimustietoa siita, ettd heidan osuutensa korkeakoulutusta edellyttavissa
vaativissa toissa on keskimaaraista vahaisempi. On my6s huomattu, etta
ADHD-oireisten keskuudessa yrittajyys on muuta vaestoa yleisempaa. (Sala-
kari & Virta 2018, luku 6.) ADHD-diagnoosin saaneen opiskelu ja tyollisty-
minen voi olla hankalaa. Varsinkin hoitamattomana ADHD heikentaa aikuisen

ihmisen toimintakykyéa ja tydssa suoriutumista, ja se voi nostaa tydtapaturmien
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ja sairauspoissaolojen maarad. ADHD tulee huomioida tydelamassa. ADHD-
oireisen voi olla hankalaa aloittaa tyOtehtavia, varsinkin jos ne eivat ole
hanesta mielenkiintoisia. Mielenkiintoiset tydtehtavat taas voivat olla helppoja
aloittaa ja suorittaa, ja niihin voidaan jopa ylikeskittya eli hyperfokusoida.
Tyonteon aloittamisen vaikeutta voidaan yrittaa helpottaa erilaisilla keinoilla.
Esimerkiksi tehtavien siirto sopivaan, oman vireystason mukaiseen hetkeen,
saattaa auttaa. Tydskentelyssa auttaa tehtéavien jakaminen pienempiin osiin
seka niiden aikatauluttaminen ja ennakointi. Erilaiset erityisjarjestelyt voivat
olla tyOpaikalla mahdollisia. ADHD-diagnoosista kertominen tyénantajalle on
tarkeaa, jotta erityisjarjestelyt voidaan tarvittaessa huomioida. Diagnoosista
kertominen voi auttaa tydelaméassa suoriutumisessa. ADHD-aikuisen on my6s
huolehdittava sdanndéllisistd elamantavoista ja arjesta. (Berggren & Hama-
lainen 2018, 304, 305, 307.)

ADHD-oireisia tyoskentelee Suomessa monenlaisissa tehtavissa. Yleensa
ADHD-oireinen onnistuu parhaiten sellaisella alalla, jossa han kykenee
hyédyntdmaan omia vahvuuksiaan ja joka on hanesta kiinnostava. Ongelmat
tyossa parjgdmisessa johtuvatkin usein siit, ettd ala ei ole juuri se oikea tai
tydolosuhteet ja tyttehtavat ovat vaaranlaisia. Tyopaikalla erilaiset hairidtekijat
voivat vaikeuttaa ADHD-oireisen keskittymista ja omien ajatusten harhailu
taas voi aiheuttaa tarkkaamattomuusvirheitéa ja unohduksia. Suunnittelun ja ai-
katauluttamisen vaikeuksien liséksi ongelmia voi olla myds olennaisten asioi-
den huomioimisessa. (Salakari & Virta 2018, luku 6.) Dufva ym. (2012) ker-
tovat teoksessaan, ettd ammatti, jossa on toistuvat rutiinit ja selkeat sddnnot,

voi edesauttaa ADHD-oireisen tydssa parjaamista.

Vaarinymmarrysten mahdollisuus on olemassa, mikali ADHD-oireinen ei ole
kertonut diagnoosistaan tydpaikalla. Diagnoosin saanutta voidaan pitaa
valinpitamattomana, laiskana ja hermostuneena, koska ei tiedeta tarkkaa-
vuusoireiden perimmaista syyta. Kuuntelemisen vaikeus, toksayttely ja puut-
teet sosiaalisissa taidoissa voivat tuoda haastetta ty6tovereiden valisiin ihmis-
suhteisiin. (Salakari & Virta 2018, luku 6.) ADHD-oireisen voi olla vaikeaa py-
sya pitkddn samassa tyopaikassa. Ty6urasta voi tulla hyvin rikkonainen.
(Huttunen & Socada 2019.)
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4 ELAMAA ADHD-OIREIDEN KANSSA
4.1 ADHD voimavarana

ADHD ei tuo mukanaan pelkastaan ongelmia, vaan siihen liittyy myés paljon
positiivisia piirteitd. ADHD voikin olla ihmiselle myds voimavara, ei ainoastaan
taakka. ADHD-diagnosoidut ovat usein kekselidita, tehokkaita ja energisia,
luovia, uteliaita, heittaytymiskykyisia ja rohkeita. Naista, ja monista muistakin
positiivisista piirteista puhutaan aivan liian vahan, silla diagnoosin tekeminen

edellyttda aina vaikeuksia. (Hansen 2018, 13.)

Huttusen ja Socadan (2019) mukaan osalla ADHD-aikuisista on kyky keskittya
itse&&n kiinnostaviin asioihin erityisen hyvin, vaikka muuten keskittymisessa
olisi hankaluuksia. Osa my6s kokee ympariston arsykkeista hairiintymisen luo-
vuutta lisdavana asiana. Hansen (2018, 90) kertoo, ettd ADHD-oireisen on
usein muita helpompaa tarkastella asioita uudesta nakékulmasta ja kehittaa
uudenlaisia ideoita. Puustjarven (2021) mukaan ADHD-aikuisilla on usein luo-
via harrastuksia ja he ovat seikkailunhaluisia ja riskinottokykyisid. Han kertoo
artikkelissaan, ettda ADHD-aikuiset pitavét itse vahvuuksinaan uteliaisuutta, so-

siaalisuutta, hyvaa huumorintajua ja nopeaa oivalluskykya.

Kaikki aktiivisuuden ja tarkkaavuuden hairion omaavat ihmiset ja heidan oi-
reensa ovat erilaisia, joten jokaisella heista on myés omanlaisensa vahvuudet.
Onkin tarkeaa, ettd ADHD-oireinen oppii tunnistamaan omat vahvuutensa ja

l6ytaa keinot hyddyntaa niitd. (Salakari & Virta 2018, luku 3.)

4.2 ADHD-oireisen tukeminen kotona

ADHD-aikuisen arkea voi helpottaa hoidettavia asioita varten tehty kotilukujar-
jestys. Lukujarjestykseen voi merkita ja aikatauluttaa kaikki hoidettavat arjen
rutiiniasiat, kuten esimerkiksi kaupassa kaynnit, siivoamiset ja pyykinpesut.
Toisen ihmisen tuki on ADHD-aikuiselle tarkeaa, ja arkea voi helpottaa asioi-
den yhdessa tekeminen ja hoidettavista asioista muistuttaminen. ADHD-oirei-
sella voi ilmeta tunteiden saatelyn vaikeutta, jonka johdosta pienetkin kiukun-
puuskat voivat saada hetkessa suuremmat mittasuhteet. Téllaiset tilanteet voi-

vat johtua esimerkiksi vasymyksesta, nalasta tai liian tiukasta aikataulusta.
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Puolison kannattaakin téallaisina hetkina odottaa parempaa hetkea jopa taval-
lisille kysymyksille. Puolison kannattaa myos pyrkia auttamaan asioiden enna-
koinnissa. Saannollinen nukkumaanmenoaika on tarked, koska uniongelmat
ovat ADHD-oireisella yleisia. Puolison on hyva muistuttaa nukkumaan kaymis-
esta, mikali kumppani on jaanyt huomaamattaan esimerkiksi television
aareen. (Dufva ym. 2012, 272, 276-277.)

Durchman (2021) kertoo teoksessaan, etta aamuheraamista voi helpottaa to-
istuvilla rutiineilla. On jarkevaa laittaa seuraavana paivana tarvittavat tavarat jo
edellisend iltana valmiiksi, jotta aamua saa hieman rauhoitettua. Mikali
aamupala ei heti heratessa maita, kannattaa se ottaa evaand mukaan ja
syodad mydhemmin. Durchman (2021) kehottaa myds teoksessaan ADHD-
oireista valttamaan illalla tv:n, tietokoneen tai kAnnykéan kayttéa niiden un-
ensaantia heikentavan vaikutuksen vuoksi. Han suosittelee niiden sijaan ilta-

rutiiniksi &&nikirjoja, musiikin kuuntelua tai venyttelya.

Dufvan ym. (2012, 277) mukaan parisuhteeseen voi helposti tulla erilaisia

ADHD:n mukanaan tuomia vaikeuksia. On tarkead, etta kumppani ymmartaa
ADHD:n piirteet ja lahtokohdat, joille yhteista arkea voi rakentaa. Parisuhteen
ongelmiin kannattaa myo6s pyytaa tarvittaessa apua ammattilaiselta, mieluusti

jo varhaisessa vaiheessa ennen ongelmien kasaantumista.

4.3 ADHD-oireisen tukeminen tydpaikalla

ADHD-oireiselle aikuiselle voi olla apua pienistakin tydkuvan ja tydolosuhtei-
den muutoksista. Ylimaaraisten hairiétekijoiden poistaminen ja tyopisteen jar-
jestaminen rauhallisesta paikasta voi helpottaa keskittymista. Joku voi hy6tya
kuulokkeiden kayttsta, muistiinpanojen tekemisesta ja ohjeiden saamisesta
kirjallisena. Tyotehtavien jarjestaminen niin, ettei keskeytyksia tule esimerkiksi
puheluiden tai séhkdpostien muodossa, voi auttaa. Joillakin palavereiden pito
kevyen ulkoilun yhteydessa voi auttaa keskittymiseen, koska liikunta nostaa
aivojen aktivaatiotasoa ja auttaa tarkkaavaisuushairidista pysymaan valp-
paana. Tyopaivan aikana kannattaakin lahte& hetkeksi liikkeelle, jos se vain
on mahdollista. Myds ylimaaraisten taukojen pitamisesté voi olla apua. (Sala-
kari & Virta 2018, luku 6.)
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Berggrenin ja Hamalaisen (2018) mukaan kannustava ja positiivinen henki
tyOpaikalla on varsinkin ADHD-oireiselle tarkead, virheista ja epaonnistum-
Isista kuuleminen jatkuvasti syo helposti itseluottamusta. Ty6ajoilla voi olla
suuri merkitys ADHD-oireisen tydssajaksamiselle. Hyvin suunnitelluilla
tyovuoroilla voidaan tukea ADHD-oireisen tyokykya ja tydsta palautumista.
Joustava tyGaika ja mahdollisuus omien tydvuorojen suunnitteluun ovat usein

tyossgjaksamista helpottavia tekijoita. (Saari 2018.)

5 OPINNAYTETYON TARKOITUS, TAVOITE JA TUTKI-
MUSKYSYMYKSET

Taman opinnaytetydn on tilannut Kaakkois-Suomen ammattikorkeakoulu
Xamk. Tyon tarkoituksena on tutkia minkalaisia haasteita ADHD-diagnoosin
saaneella aikuisella on perhearjessa seka tydelaméassa. Tavoitteena on koota
teoriatiedosta ja tutkimuksista kattava opinnaytety6, josta hyotyvét sosiaali- ja
terveysalan ammattilaiset ja opiskelijat, diagnoosin saaneet ja heidan lahei-
sensa seka kaikki aiheesta kiinnostuneet. Opinnaytety6ta voidaan kayttada ma-

teriaalina opiskelussa.

ADHD-oireinen voi kokea jaavansa yksin haasteidensa kanssa, koska oireita
ei valttamatta tunnisteta tyopaikoilla tai perheessa. Tybelamassa saattaa
tapahtua syrjintaa, koska ADHD-oireinen ei valttamétta suoriudu tehtavista sa-
malla tavalla kuin sellainen henkild, jolla ei ole neurologista poikkeavuutta.
Sopimattomaan tydymparistodn mukautuminen johtaa usein vasymiseen tyoe-
laméassa. Taméa opinnaytetyd voi auttaa ADHD-diagnoosin saaneita tai heidan
laheisiaan tunnistamaan ADHD:n aiheuttamat haasteet arjessa, tydelamassa

seka perhe-elamassa.

Opinnaytetyon tutkimuskysymykset ovat:
1. Millaisia haasteita ADHD-aikuisella on perhe-elamassa?

2. Millaisia haasteista ADHD-aikuisella on tydelamassa?



21

6 TUTKIMUKSEN TOTEUTUS
6.1 Kirjallisuuskatsaus

Opinnaytety0 toteutetaan kuvailevana eli narratiivisena kirjallisuus-
katsauksena. Salmisen (2011, 6) mukaan kuvailevassa kirjallisuus-
katsauksessa saannot eivat ole tarkkoja, eivatka ne rajaa aineiston valintaa.
Tutkittava asia voidaan kuvata laaja-alaisesti. Kuvailevassa kirjallisuus-
katsauksessa tutkimuskysymykset eivat ole yhta tiukkoja kuin muissa katsauk-
sissa. (Salminen 2011, 6.) Tutkimuskysymysta voidaan tarkastella monesta
nakokulmasta, mutta kysymyksen tulee kuitenkin olla riittavan tasmallinen ja
rajattu. Kysymyksen tasmallisyys ja rajaus mahdollistaa kysymyksen

syvemman tarkastelun. (Kangasniemi ym. 2013.)

Kuvailevan kirjallisuuskatsauksen tarkoituksena on kuvata aiheeseen liittyvia
aiempia tutkimuksia. Aikaisempi tieto kootaan ja jasennellaan tarkastelua
varten. Aineisto koostuu useista merkityksellisista tutkimuksista. Aineiston va-
lintaa ohjaavat asetetut tutkimuskysymykset. (Kangasniemi ym. 2013.) Eri kir-
jallisuuskatsaustyypeissa on samanlaisia tyypillisia osia, vaikka katsaukset
ovatkin erilaisia ja tehty erilaisiin tarkoituksiin. Kirjallisuuskatsauksen tyypilliset
osat ovat: Search (kirjallisuuden haku), AppraisaL (kriittinen arviointi),
Syntesis (aineiston perusteella tehty synteesi) ja Analysis (analyysi). (Stolt ym.
2016, 8-9.)

Stoltin ym. (2016, 23) mukaan kirjallisuuskatsauksen laatimisessa on viisi
vaihetta. Ensimmaisessa vaiheessa maaritetaan katsauksen tarkoitus ja tutki-
musongelma. Toisessa vaiheessa suoritetaan kirjallisuushaku ja aineiston va-
linta. Kolmannessa vaiheessa tutkimukset arvioidaan. Neljannessa vaiheessa
tehdaan aineiston analyysi ja synteesi. Viidennessa eli vimeisessa vaiheessa
raportoidaan tulokset. Kangasniemen ym. (2013) mukaan viimeinen vaihe, el
tulosten raportointi, sisaltdéd pohdinnan lisaksi myos eettisyyden ja luotetta-
vuuden arviointia. Kuvailevassa kirjallisuuskatsauksessa on tarkeda pohtia
tuotettua tulosta, vaikka katsaus onkin kirjallisuusperusteinen. Tutkijan eettiset

valinnat korostuvat kuvailevan kirjallisuuskatsauksen kaikissa vaiheissa.

Kuvaileva kirjallisuuskatsaus valittiin tytn menetelméaksi, koska se sopii

tyohon parhaiten ominaisuuksiensa vuoksi. Kirjallisuuskatsaus toimii
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itsenaisend tutkimusmenetelména ja sen avulla voidaan muodostaa laaja ko-
konaiskuva aktiivisuuden ja tarkkaavuuden hairiosta. Tydssa ei tutkita uutta
IImi6ta, vaan keratddn jo olemassa olevaa tutkimustietoa vastaamaan tutki-
muskysymyksiin. Kuvailevan kirjallisuuskatsauksen avulla voidaan kayttaa
laajasti erilaisia aineistoja jo tuotetuista materiaaleista. Aikuisten ADHD-di-
agnoosiin liittyvia tutkimuksia on haastavaa l0ytad, vaikka nykyaan di-
agnooseja tehd&énkin aiempaa enemman. Diagnoosien my6ta myos erilaisia
aiheeseen liittyvia tutkimuksia on tehty viime vuosina enemman. Kuvailevassa
kirjallisuuskatsauksessa saannot eivat ole tarkkoja, joten tiedon laajempi
hakeminen on mahdollista. Kuvailevan kirjallisuuskatsauksen avulla
opinnaytetydhon saatiin valittua selkeat tutkimuskysymykset, joihin vastaukset

ovat loydettavissa kaytettavissa olevista materiaaleista.

6.2 Aineiston keruu

Tutkimusaineisto kerataan tietokannoista valituista aineistoista. Aineiston
keruussa noudatetaan sisddnotto- ja poissulkukriteereja. Aineisto saa olla
korkeintaan 10 vuotta vanhaa, sen tulee olla kirjoitettu suomen tai englannin
kielella ja sen taytyy olla ilmaiseksi kaytettavissa. Tyon aineistoksi
hyvaksytaan pro gradu -tutkielma, vaitdskirja, YAMK-opinnéaytetyo tai tieteel-
linen artikkeli. Aineistoksi ei hyvaksytd AMK-tasoista opinnaytety6ta. Aineiston
sisdanotto- ja poissulkukriteerit esitellaén taulukossa 1. Tutkimusaineistoa
haetaan seuraavista tietokannoista: Finna, PubMed, Terveysportti, Medic, Ci-

nahl, APA PsycAtrticles ja APA Psycinfo. Tiedonhaku kuvataan liitteessa 1.

Taulukko 1. Sisaanotto- ja poissulkukriteerit

Sisaanottokriteerit Poissulkukriteerit

Suomen tai englannin kieli Muut kielet

Korkeintaan 10 vuotta vanhat teokset Yli 10 vuotta vanhat teokset

lImaiset julkaisut Maksulliset julkaisut

Pro gradu -tutkielma, vaitoskirja, AMK-opinnaytety®
YAMK-opinnaytetyd, tieteellinen artik-
keli
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Kirjallisuushaku ja aineiston valinta on kirjallisuuskatsauksessa tarkea vaihe.
Tietokantahaku voi olla vaativaa ja tuloksena voi olla joukko tutkimuksia, joita
ei voi soveltuvuutensa vuoksi tydssa kayttad. Tutkimusten valintaa ohjaavat
mukaanotto- ja poissulkukriteerit. Tiedonhaun aikana on tarkeaa tehda tark-
koja muistiinpanoja niista tutkimuksista, jotka on otettu mukaan seka myos
niista tutkimuksista, jotka on suljettu ty6sta pois. Tiedonhakuprosessi tulee
kuvata kirjallisuuskatsauksessa tarkasti. (Stolt ym. 2016, 27.)

Taman opinnaytetyon aineiston keruussa kaytetdan seuraavia suomenkielisia
hakusanoja: “adhd”, "aikuinen”, "perhe”, "ty0d”, "haasteet”, "tuki”. Englannin kie-
lella tehtyjen hakujen hakusanoja ovat: "adhd”, "attention deficit hyperactivity

Lt 11 ” ) {4 tE 11

disorder”, “adult”, “adults”, “adulthood”, “family”, “job”, “work”, “support”, “prob-
lems”, “difficulties”, “challenges”. Hakusanoja kaytetaan erilaisina
yhdistelmin&. Tutkimusten julkaisuvuodet rajataan tiedonhaussa vuosiin
2012-2022. Tiedonhaun tuloksia arvioidaan ensin otsikon perusteella ja
suljetaan pois tutkimukset, joiden otsikko ei vastaa tyon aihetta. Taman ja-
lkeen jaljelle jaaneista tutkimuksista arvioidaan tiivistelman perusteella,
vastaavatko tutkimusten tulokset asetettuihin tutkimuskysymyksiin.
Tiivistelman perusteella valitut tutkimukset luetaan ja sen jalkeen tehdaén

paatos niiden hylkdamisesta tai ottamisesta mukaan opinnaytetyohon.

Opinnaytety6hon hyvaksyttyjen tutkimusten laadun arvioi kaksi tyéryhman ja-
senta laadullisen tutkimuksen arviointikriteereja kayttaen. Itsenéisen arvioinnin
jalkeen tydryhman jasenet keskustelevat ja vertaavat tuloksiaan, ja sen ja-
lkeen tekevat paatdksen tutkimuksen mukaanotosta. Kahden henkilon
itsenainen laadun arviointi mukaan hyvaksytyista tutkimuksista lisda tutkimus-
ten arvioinnin luotettavuutta. Tutkimusten arvioinnin tarkoituksena on selvittaa,
kuinka luotettavaa ja relevanttia tutkimusten tieto on tutkimuskysymyksemme
kannalta. Arviointi on tarkeaa myds tutkimuksista saadun tiedon kattavuuden
ja tulosten edustavuuden tarkastelun kannalta. (Ks. Stolt ym. 2016, 28.) En-
nen tutkimusten laadun arviointia tulee varmistua siita, etta tutkimukset
vastaavat tutkimuskysymykseen. Tutkimusten tulosten tulee olla sellaisia, etta

niitd voidaan hyddyntaa tyossa. (Hotus s.a.)
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Tutkimusten laadun arvioinnissa tulee huomioida tutkimuksen puolueettomuus
ja paikkansapitavyys. Tutkimuksen ajantasaisuus ja siihen kaytettyjen lahtei-
den ik& on yksi tarkeimmista asioista laatua arvioitaessa. Laatua arvioitaessa
on myo6s kiinnitettava huomiota tutkimuksen tavoitteisiin ja kohderyhmaan.
Tutkimuksen tekijoiden status tulee olla ndkyvilla ja tutkimuksen tulee sisaltaa
luotettavuuden arviointia. Tutkimuksen tulee olla my6s tarpeeksi kattava.
Lahdeluettelon lapikdyminen arvioinnin yhteydessa on jarkevaa. (University of
Eastern Finland s.a.)

Tahan opinnaytetyohon valikoitui 11 tutkimusta. Tutkimuksista kahdeksan oli
englanninkielisia ja kolme suomenkielisid. Viisi tutkimusta keskittyi lahinna
opiskelu- ja tydelamaan, ja kuusi tutkimusta puolestaan arkeen ja parisuht-
eeseen. Tutkimusten haku oli haastavaa, silla suurin osa hakutuloksista
keskittyi lasten ADHD-oireisiin. Valtaosa hakutuloksista karsiutui pois jo
otsikon perusteella. Tutkimusten vahyyden vuoksi opinnaytetydhon otettiin
mukaan myds heikkolaatuisempia tutkimuksia, mikali niiden tulokset olivat rel-

evantteja taman opinnaytetyon tutkimuskysymysten kannalta.

6.3 Aineiston analysointi

Tutkimuksen analysoinnin tarkoituksena on todeta analysoitavasta aineistosta
tieteellisesti patevia asioita liittyen tutkimuskysymykseen. Analyysimenetelmia
on useita ja menetelman valintaan vaikuttaa moni asia. Tietynlainen ongelma-
nasettelu vaatii tietynlaisen analyysimenetelman. Aineiston analyy-
simenetelmista toiset ovat myds vaativavampia kuin toiset, joten tutkijan taidot
ovat my06s suuressa roolissa sopivaa menetelméaa valittaessa. (Koppa 2021.)
Analyysissa tutkimusaineisto jarjestellaan ja tutkimustuloksista tehdééan yht-

eenveto.

Taman opinnaytetyon aineisto analysoidaan teemoittelemalla. Teema tarkoit-
taa aineistossa useasti toistuvaa asiaa. Teemoittelussa aineistosta etsitaan
tutkimuskysymyksen kannalta olennaiset teemat ja usein esiintyvat samat piir-
teet. Aineistossa esiintyvat teemat eritelladn yla- ja alateemojen alle. Tee-
moittelussa tarkeinta on se, etta teema syntyy aina analyysin tuloksena, eika

niin, etta teemat ovat jo ennalta valmiina tutkijan mielessa. (Juhila 2021.)
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Tassa tydssa ylateemoja muodostui nelja: sosiaaliset suhteet, psykologiset
ongelmat, taloudelliset ongelmat ja tydymparistd. Sosiaalisten suhteiden alle
jaoteltiin tutkimuksista esille nousseet kasitteet: tuki, ADHD-oireiden vaikutus
sosiaalisiin suhteisiin ja parisuhdetyytyvaisyys. Psykologisten ongelmien alle
jaoteltiin k&sitteet: huono itsetunto, mindkuvan ongelmat, tunteiden saatelyn
vaikeudet, itsearvostus, ahdistus ja mielialaongelmat ja huono unenlaatu.
Taloudellisiin ongelmiin kuuluivat kasitteet: taloudellinen osaaminen, impulsi-
Iviset ostokset, velat ja tulot. Tydympaériston alle liitettiin kasitteet: epasopiva
tydymparistd, muiden asenteet, keskittymisvaikeudet, tyon tehokkuus, tark-
kaamattomuusongelmat, motivaatio-ongelmat, kuormittuminen ja vasyminen.

Taman opinnaytetyon teemoittelutaulukko esitellaan liitteessa 4.

7 TUTKIMUSTULOKSET
7.1 ADHD-aikuisen haasteet perhe-elaméassa

Tutkimustulosten perusteella on paateltavissa, etta tarkkaamattomuus ja im-
pulsiivisuus vaikeuttavat ADHD-aikuisen jokapaivaista elaméa. Vaikeudet tun-
teiden saatelyssa tuovat haasteita arkeen ja parisuhteisiin. ADHD-oireisen ai-
kuisen kumppanit kokevat, ettd elama on haasteellista oireiden vuoksi ja etta
laheisyys puolison kanssa on vahentynyt. Laheisyyden vaheneminen parisuh-
teessa heikentaa molempien osapuolten elaménlaatua. Tutkimuksissa havait-
tiin, ettd ADHD-oireet voivat vaikuttaa parisuhteen laatuun varsinkin naisilla
negatiivisesti. Oireilu voi myos lisata koettua stressia. (Ks. Ben-Naim ym.
2017; Fuermaier ym. 2021; Bruner ym. 2014.) Tutkimustulokset tukevat Duf-

van ym. (2012) kasitysta ADHD-aikuisen tunteiden saatelyn vaikeudesta.

Leppamaki ym. (2017) kertoivat teoksessaan ADHD-aikuisen impulsiivisuusoi-
reista ja niiden vaikutuksesta taloudellisiin ongelmiin. Tutkimustulokset kulke-
vat linjassa heidan teoksensa tietojen kanssa. Tutkimustuloksista selviaa, etta
spontaani ja valtteleva tyyli tehda paatoksia aiheuttaa helposti hankaluuksia
arjessa. Tulevaisuuteen vaikuttavien paatosten tekeminen on haastavaa. Paa-
toksenteko on ADHD-aikuiselle tavallisesti hankalaa ja ongelmia havaittiin ta-
loudellisen paatoksenteon eri osa-alueilla. Impulsiivisuus tuo mukanaan vai-
keuden hallita raha-asioita ja ADHD-aikuinen saattaa tehda paljon herateos-

toksia. ADHD-oireisilla on tervetta vaestb6a useammin velkoja, seké pienem-
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mat tulot. Myos séastatilit ovat harvinaisempia. Bangman ym. (2019) tutkimuk-
sessa havaittiin ADHD-oireisen henkilon taloudellisen osaamisen seka erilais-
ten taloudellisten ongelmien arvioinnin olevan haastavaa. Tutkimuksessa huo-
mattiin, etta tiliotteiden ja poytéakirjojen ymmartamisessa on usein hankaluuk-

sia.

Kwonin ym. (2019) tutkimuksesta selvidd myds, ettd ADHD-oireet lisdantyvat
huonon unenlaadun takia. Huono unenlaatu taas altistaa ahdistukselle ja ma-
sennukselle. Huonon unenlaadun sekd ADHD-oireilun huomattiin olevan yh-

teydessa huonoon elaménlaatuun.

Tutkimuksista selvisi, ettd ADHD:n aiheuttamat sosiaaliset ongelmat koettiin
fyysisia oireita hankalammiksi. Oireilulla havaittiin olevan negatiivisia vaikutuk-
sia ADHD-oireisen minakuvaan. Kuten Huttunen ja Socadakin (2019) toteavat,
myds tutkimustulosten perusteella havaittiin huonon itsetunnon, voimattomuu-
den tunteiden ja hyvaksynnén puutteen olevan ADHD-aikuisella yleista.
ADHD-oireisilla aikuisilla on todettu olevan alhaiset odotukset omaa suoriutu-
mista ja omia saavutuksia kohtaan, ja he kokevat osaamisen ja vahvuuksien
arvostuksen puutetta. Vasta aikuisialla saadun ADHD-diagnoosin oli koettu
olevan jarkytys, ja diagnoosin saaneet olivat alkuun hAmmentyneita omasta
identiteetistaan. (Schrevel ym. 2014; Aoki ym. 2020.)

7.2 ADHD-aikuisen haasteet tydelaméassa

Tutkimustulosten mukaan ADHD-aikuisen tarkkaamattomuus on yksi tarkea
tydelaman haasteita aiheuttava tekija. ADHD-aikuisen keskittyminen ty6tehta-
viin herpaantuu helposti tehtavanannon jalkeen. Myds motivoitumisen vaikeu-
det ovat ADHD-oireisilla yleisia. Tyotehtavien aikatauluttamisella ja pilkkomi-
sella seka kehon vireystilan yllapitamiselld, esimerkiksi likkumalla, voidaan
tuoda oireisiin helpotusta. Erilaiset ongelmat tyopaikalla ovat ADHD-aikuisilla
tavallisia ja tyonteko ei valttamatta ole tehokasta. Tutkimustulosten mukaan
impulsiivisuusoireet aiheuttavat haittaa arjen lisdksi myds tyopaikalla. (Fuer-
maier ym. 2021; Levan ym. 2022.) Paavola (2016) kuitenkin havaitsi tutkimuk-
sessaan, ettd ADHD-oireisen oma toimijuus omassa tydssa on aktiivista,

vaikka haasteita tydelamassa ilmeneekin. Levanin ym. (2022) mukaan
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ADHD:n aiheuttamien piirteiden vaikutukset nakyvat eparointiné jo tyénhaku-
prosessin aikana. He myo6s havaitsivat tutkimuksessaan, ettda ADHD-oireinen
aikuinen kuormittuu ty6elamassa kiireisen aikataulun seka tyon vaativuuden

vuoksi herkemmin, kuin oireeton henkil6. ADHD-oireisen aikuisen huomattiin
my0s olevan itseddn kohtaan vaativa. Taman havaittiin aiheuttavan henkista
vasymysta. Tutkimuksen tulosten perusteella riittAmé&ton tuki tydelamassa ai-
heuttaa oireiselle tunteen siita, ettd han ja& haasteidensa kanssa yksin.

Kuten Berggren ja Hamalainenkin (2018) totesivat, tutkimuksissa huomattiin
tydympariston ja tybkavereiden asenteiden vaikuttavan ADHD-aikuisen oirei-
luun. Tydympariston mukauttaminen ADHD-oireiselle sopivaksi voisi auttaa oi-
reiden ilmenemiseen ja niiden hallitsemiseen. Omista oireistaan oli helpompi
kertoa tyopaikalla, mikali ADHD-aikuinen oli ennen sité keskustellut psykiatrin
kanssa. Selviytymistaitojen opettelun katsottiin olevan tarke&aa arkea ja oirei-
den hallitsemista varten. (Aoki ym. 2020.) Salakari ja Virta (2018) kertoivat te-
oksessaan opintojen keskeytymisen ja alisuoriutumisen olevan tavallista.
My@6s tutkimustulosten perusteella ADHD-oireisilla huomattiin ilmenevan opin-
tojen kesken jadmista, vaikeutta keskittya opintoihin ja saada niita suoritettua
loppuun. Myds ajoittainen hyperkeskittyminen ja opiskelutehtavien valttely ko-
ettiin ongelmiksi. Diagnoosin huomattiin vaikuttavan aloitekykyyn. ADHD-oirei-
sella myos havisi nopeasti opiskeluinto ja opiskelusta tuli vastenmielista.
ADHD-aikuisella havaittiin olevan vaikeuksia keskittya tehtavanantoon ja teh-
tavien tekoon. Keskittymisen koettiin olevan vaikeaa varsinkin silloin, kun ty6
tuntui turhalta tai ymparilla oli paljon ihmisia. Diagnoosin saamisesta, ADHD-

ladkityksesta ja toimintaterapiasta huomattiin olevan apua. (Ruohomaki 2022.)

Nagatan ym. (2019) tutkimustulosten mukaan ADHD-oireilla on selkea yhteys
tyontekijan kokemaan psykologiseen ahdistukseen tydssaan. Tydympariston
tuen koettiin olevan ADHD-aikuiselle tarkedd. Ruohomaen (2022) tutkimuk-
sessa havaittiin, etta idearikkaus, luovuus, tiedon ja oppimisen halu, seka halu
ja kyky ymmartaa koettiin positiivisina asioina. Mytés Hansen (2018) kuvasi te-
oksessaan luovuuden, kekselidisyyden ja uteliaisuuden olevan ADHD-oirei-
selle suuri voimavara. Ruohomaen (2022) tutkimuksen tulokset vahvistavat

Hansenin teoriaa.
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8 POHDINTA
8.1 Johtopaatokset ja jatkotutkimusehdotukset

Taman opinnaytetyon tutkimusten tulokset tukevat selvasti teoriaa siita, etta
ADHD-aikuisella voi olla huomattavia haasteita niin omassa henkil6koh-
taisessa perhe-arjessaan kuin tydelamassakin. Ongelmat voivat haitata oirei-
sen itsensa liséksi myos esimerkiksi ADHD-oireisen puolisoa ja muuta per-
hettd, seka opiskelu- tai tydyhteis6a. ADHD-oireisen aikuisen vaikeudet
elaman eri osa-alueilla voivat olla eriasteisia ja ne voivat ilmentya erilaisilla
tavoilla. Oireilu voi myos johtaa erilaisiin mielenterveyden ongelmiin seka
taloudellisiin vaikeuksiin ja heikentaa oireisen elamanlaatua huomattavasti.
Tuloksista selvida, ettd ADHD-oireiset kokevat itsensa usein huonommaksi

kuin muut, ja etté heidan odotuksensa omasta itsestdén eivat ole suuria.

Tybeldmassa suurimman ongelman aiheuttaa tutkimustulosten perusteella
tarkkaamattomuus ja siitd seuraavat keskittymisvaikeudet. Ty6paikalla void-
aan kuitenkin yrittdd helpottaa ADHD-oireisen aikuisen vaikeuksia erilaisin jar-
jestelyin. Tydympariston mukauttaminen ADHD-oireiselle sopivaksi voi
vaikuttaa positiivisesti oireisiin ja tydskentelyyn. Ty6ilmapiirilla ja

tydympariston tuella on suuri vaikutus ADHD-oireiluun.

Johtopaatoksena voidaan todeta, ettd ADHD-oireet voivat aiheuttaa huomatta-
vaa haittaa aikuiselle. Oireilua on kuitenkin mahdollista lievittda l1a&kehoidolla
seka erilaisilla ladkkeettomilla hoidoilla. Hoito voi kohentaa oireista kéarsivan
elaménlaatua huomattavasti. Tutkimuksen tuloksista voidaan havaita se, etta
vaikka ADHD-oireisella voi olla paljon erilaisia haasteita tydelamassa ja
opiskelussa, voi hanella kuitenkin olla myds vahvuuksia ja voimavaroja, jotka
tukevat tyoskentelyd. Teoreettisen viitekehyksen seké tutkimustulosten muk-
aan ADHD-oireiset ovat usein kekselidita ja luovia. Nama piirteet voivat olla
tydelamassa suuri etu. Myos erilaisilla elaméantapa- ja ympéaristomuutoksilla
voidaan vaikuttaa ADHD-oireisen jaksamiseen. Tuki ja ymmarrys ovat tarkeita

asioita henkilélle, jolla on aktiivisuuden ja tarkkaavuuden hairio.

Aikuisten ADHD:sta ei [6ydy viela paljon tutkimustietoa. Olisi tarkeaa tutkia

sitd tulevaisuudessa lisad. Myos aikuisten ADHD:n ja sen erilaisten esiinty-



29

mismuotojen esille tuominen olisi tarke&a. Aikuisen aktiivisuuden ja tarkkaa-
vuuden hairio on viela monille varsin tuntematon asia. Hairion esille tuominen
voisi vaikuttaa positiivisesti tydelaman vaatimuksiin ja ymmarrykseen oirei-
lusta. ADHD-aikuisilla on erilaisia haasteita tydtelaméssa seka usein
vaikeuksia taloudellisen osaamisen kanssa. On kuitenkin havaittu, etta
yrittédjyys on ADHD-oireisten keskuudessa muuta vaestoa yleisempaa. (Sala-
kari & Virta 2018, luku 6.) Olisi mielenkiintoista saada tutkimustietoa siita,
miten ADHD-oireiset ovat parjanneet yrittajina piirteidensa kanssa ja miten
piirteet ovat vaikuttaneet menestymiseen yrittdjana.

Taman opinnaytetydn tutkimustuloksissa havaittiin opintojen keskenjaamistéa
ja opiskeluinnon kadottamista. Tutkimustulokset olivat linjassa teoreettisen
viitekehyksen kanssa. ADHD:n tunnistaminen ja diagnosoiminen tarpeeksi
ajoissa Vvoisi auttaa oireisia opiskelijoita pysymaan valitsemiensa opintojen
parissa. Sopivalla tuella opintojen suorittaminen saattaisi olla helpompaa.
Riittavan ajoissa saadulla diagnoosilla ja oikealla hoidolla voidaan mahdollis-
esti valttdd myds paihdeongelmia, parisuhteen kariutumista, ahdistusta ja mie-
lialaongelmia, univaikeuksia ja taloudellisia vaikeuksia. Diagnoosin saaminen
voi olla oireiselle henkildlle helpotus, silla se voi antaa luonnollisen selityksen

moneen mieltd vaivaavaan asiaan.

ADHD voi vaikuttaa koko perheen elamaan suuresti. Se voi tuoda mukanaan
heittdytymista ja hassuttelua, mutta myods ongelmia ja vaikeuksia. Arjen hallin-
nan perusasiat voivat olla ADHD-vanhemmalla kadoksissa ja arki voi olla koko
perheelle erittdin haastavaa. Olisi merkityksellista tutkia, milla tavalla ADHD-
aikuinen itse on kokenut oman vanhemmuutensa. Tutkimusasetelman voisi
myos kaantaa toisin pain. Tutkimuksen tarkoituksena voisi olla selvittda, miten
lapsi on kokenut vanhemman ADHD:n arjessa. Jatkotutkimusehdotuksena
olisi my6s voimavaralahtdinen tutkimus, jossa tutkittaisiin, etta mita hyvia asi-

oita vanhemman ADHD on perheen arkeen tuonut.

8.2 Eettisyys ja luotettavuus

Eettiset suositukset, lait ja asetukset ohjaavat opinnaytetytn tekoa. Hen-

kilotietojen kasittelyyn ja henkildiden tietosuojan toteutumiseen tulee kiinnittaa
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erityisesti huomiota. (Arene 2020.) Anonymiteetti on yksi keskeisimmisté hu-
omioitavista asioista tutkimusprosessisa (Kankkunen & Vehvilainen-Julkunen
2013, 221). Tassa opinnaytetydssa tai tyota varten ei kerata, kasitella tai
sailytetd henkilotietoja tai tietoja, joista yksittdinen henkild olisi tunnistetta-
vissa. Opinnaytetydssa ei tutkita organisaatiota, organisaation toimintaa tai
sen edustajia, joten tyéhon ei tarvita tutkimuslupaa. Tydssa kaytetdan vain
luotettavista lahteista peréisin olevaa teoria- ja tutkimustietoa, ja tybhén mer-
kitaan kaikki kaytetyt l&hteet. Tydssa ei kaytetd minkaanlaista rahoitusta.
Opinnaytety6ssa noudatetaan hyvan tutkimuskaytannon periaatteita,
lainsdadantda, ammattieettisia ohjeita seké Kaakkois-Suomen ammattikor-
keakoulun ohjeita. Plagiointi, eli toisen henkilon kirjoittaman tekstin esit-
tadminen omanaan, on ehdottomasti kiellettya. Myos suora lainaaminen ilman
asiallisia lahdeviitteitd on plagiointia. Tutkijan on tarkedd muistaa lahdeviittei-
den oikeellisuus. (Kankkunen & Vehvilainen-Julkunen 2013, 224.) Ennen
opinnaytetyon arviointia ty6 tarkistetaan plagiaatintunnistusjarjestelmassa.
(Arene 2020).

Taman opinnaytetyon teoreettisen viitekehyksen lahteiksi rajattiin teokset,
jotka ovat korkeintaan 10 vuotta vanhoja. Teosten ikaa rajaamalla tyohon
saatiin tuoreinta tietoa aktiivisuuden ja tarkkaavuuden hairiosta. Aikuisten
ADHD-oireita on tutkittu ja tunnistettu enemman vasta lahivuosina, joten yli 10
vuotta vanhat teokset eivat ole valttamatta enda tana paivana luotettavia.
Kankkusen ja Vehvilainen-Julkusen (2013, 93) mukaan kirjallisuushakua on
hyva rajata ajallisesti, ja jos on mahdollista, kayttaa tutkimuksessa vain
tuoreinta tietoa. He kertovat teoksessaan myos, ettd tutkimuksen luotetta-
vuuden kannalta on tarkeaa kayttaa vain alkuperaislahteitd mahdollisten si-

teerausvirheiden vuoksi.

Tutkimuseettinen neuvottelukunta (2012) méaarittelee, etté tutkimus voi olla
luotettava ja hyvaksyttava vain mikali tutkimusprosessi on tehty hyvan tieteel-
lisen kaytdnndn ohjaamalla tavalla. Jokainen tutkija vastaa tieteellisen
kaytannon noudattamisesta itse. Huolimattomuus ja osaamattomuus tulosten
kirjaamisessa, raportoimisessa ja sailyttdmisessa voi heikentaa tutkimustu-
losten luotettavuutta, mutta se ei valttdmatta merkitse sitd, etta tutkija olisi
toiminut tutkimuseettisesti vaarin. Tutkimuksen luotettavuutta lisda aineiston

kerdaminen sielta, missa ilmiota esiintyy. Luotettavuutta lisda myds se, etta



31

tutkimuksen suorittamisen vaiheet kuvataan raportissa selkeasti ja tarkasti.
(Hyvéari ym. 2016.) Kankkunen ja Vehvilainen Julkunen (2013, 218) kertovat
teoksessaan, etté tutkija tekee ensimmaisen eettisen ratkaisunsa jo tutki-
musaihetta valitessaan. Tutkimuksen tekemisen lahtokohtana on tutkimuksen
hyddyllisyys. Tutkimuksen tekijan on pohdittava tutkimuksen vaikutusta siihen
osallistuviin ihmisiin, sek& mietittava aiheen yhteiskunnallista merkitysta. Kan-
gasniemen ym. (2013) mukaan tutkimuskysymyksen selkea esittdminen ja
sen teoreettinen perustelu on tarkein asia tutkimuksen luotettavuuden kan-
nalta. Johdonmukainen eteneminen koko tutkimusprosessin aikana lisaa

tutkimuksen eettisyytta ja luotettavuutta.

Taman opinnaytetyon tekemisessa noudatettiin eettisia suosituksia, ja tyo
tehtiin huolellisesti, rehellisesti ja tarkasti. Tutkimuksen tulokset eivat riippu-
neet tutkijoiden mielipiteista tai ennakko-oletuksista. Tutkimuksen luotetta-
vuuteen on saattanut vaikuttaa tutkimusten vahyys ja tutkimusten kielen ra-
jaaminen. Tiedonhaussa tutkimukset rajattiin suomen- ja englanninkielisiin,
tutkimuksen tekijoiden kielirajoitteiden vuoksi. Tutkimuksen luotettavuuteen on
voinut vaikuttaa myds tutkimuksen tekijoiden kokemattomuus. Tassa tydssa
kaytettiin vain maksuttomia materiaaleja, joten maksulliset materiaalit ovat ja-
aneet tyon ulkopuolelle. Maksuttomuus on voinut vaikuttaa tutkimuksen luotet-

tavuuteen.
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Liite 1
TIEDONHAKUTAULUKKO
Tieto- Rajaus Ha- Tulokset | Otsikon Tiivistelman
kanta kusanat perus- perusteella
teella valitut
valitut
Finna Suomi + eng- | adhd AND | 24 3 3
lanti, pro aikuinen
gradu +
vaitoskirja +
YAMK
opinnaytetyo,
2012-2022
Finna Suomi, pro adhd AND | 12 0 0
gradu + arki
vaitoskirja,
YAMK
opinnaytetyo,
2012-2022
Finna Suomi, pro adhd AND | 11 0 0
gradu + perhe
vaitoskirja +
YAMK
opinnaytetyo,
2012-2022
Finna Pro gradu, adhd AND | 32 0 0
vaitoskirja, aikuinen,
maisteri- adhd NOT
vaiheen ty6, , | child
kandityo,
YAMK-
opinnaytetyo,
2012-2022
PubMed 2017-2022 adhd AND | 28 2 2
job
Ter- Hoitotyon tie- | adhd ai- 5 0 0
veysportti | tokanta kuinen
Medic 2012-2022, adhd OR | 18 0 0
koko teksti attention
deficit hy-
peractivity
disorder
AND adult
OR adults
Medic 2012-2022, adhd AND | 7 0 0
koko teksti job OR
work
Cinahl Englanti, koko | adhd OR | 30 2 2
teksti, 2012- attention
2022 deficit hy-
peractivity
disorder
OR atten-
tion defi-
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cit-hyper-
activity
disorder
AND work
OR job
AND
adults OR
adult

Cinahl

Englanti, koko
teksti, 2012-
2022

adhd OR
attention
deficit hy-
peractivity
disorder
AND adult
OR adult-
hood AND
family OR
relation-
ship

138

APA
PsycArti-
cles

2012-2022,
koko teksti

adhd OR
attention
deficit hy-
peractivity
disorder
OR atten-
tion defi-
cit-hyper-
activity
disorder
AND adult
OR adults
OR adult-
hood

163

APA
Psyclinfo

2017-2022,
koko teksti

adhd OR
attention
deficit hy-
peractivity
disorder
OR atten-
tion defi-
cit-hyper-
activity
disorder
AND
problems
OR chal-
lenges
OR diffi-
culties
AND adult
OR adults
OR adult-
hood

143
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Liite 2

Tutkimuksen

Tutkimuksen tar-

Tutkimusmenetelméa

Tutkimuksen

nimi, tekija(t) | koitus ja tavoitteet tulokset ja

ja julkaisu- johtopaatokset

VUuosi

Adhd at the ADHD-aikuisen Kvantitatiivinen Tarkkaamatto-

workplace: tyohon liittyvat menetelm4,; tilastol- muus on vahvasti

ADHD symp- ongelmat, vertailu linen analyysi yhteydessa tydssa

toms, diagnos- | muiden tyéyhteisén esiintyviin

tic status, and | jasenten seka ongelmiin.

work-related ADHD-diagnoosin

functioning. saaneiden kesken. Tarkkaamatto-

Fuermaier An- muuteen sek& im-

selm B M, Tu- pulsiivisuuteen liit-

cha Lara, tyvét oireet aiheut-

Butzbach tavat

Marah, jokapaivaisessa

Weisbrod Mat- elamassa

thias, Aschen- haasteita.

brenner Stef-

fen, Tucha Oli- ADHD-diagnoosin

ver. 2021. saaneilla on usein
tyossa erilaisia
ongelmia ja eten-
kin tyon tehok-
kuus karsii.

Attention-Defi- | Tarkoituksena oli Verkkokysely Runsaammat

cit/Hyperacti- tutkia vaikuttavatko ADHD-oireet

vity Disorder ADHD-oireet lisdavat tun-

Symptom Le- negatiivisesti teidensaate-

vels and Ro- korkeakouluopiskeli lyvaikeuksia ja

mantic Relati- | joiden parisuhteen koettua stressia.

onship Quality | laatuun.

in College Stu- ADHD-oireet voi-

dents. Bruner, vat vaikuttaa

Michael R. Ku- negatiivisesti pari-

ryluk, Amanda suhteen laatuun,

D. Whitton, varsinkin naisilla.

Sarah W.

2014. Tunteiden saate-

lyn ongelmat voi-
vat olla syy siihen,
ettd ADHD
vaikuttaa
negatiivisesti
naisopiskelijoiden
parisuhteen
laatuun.

Effect Modifi-
cation by At-

tention Deficit
Hyperactivity

Tutkimuksen tarkoi-
tuksena tutkia,
miten ADHD-oireet
vaikuttavat

Kvalitatiivinen ja kvan-

titatiivinen tutkimus
(Kyselylomakkeet)

Tulosten mukaan
ADHD-oireilla on
selked yhteys si-
ihen, etta
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Disorder
(ADHD)
Symptoms on
the Asso-
ciation of
Psychosocial
Work Environ-
ments With
Psychological
Distress and
Work Enga-
gement. Na-
gata, M., Na-
gata, T., Inoue,
A., Mori, K.,
Matsuda, S.
2019.

tydymparistossa
vuorovaikutukseen
ja psykologiseen
ahdistukseen.

tyontekija kokee
psykologista
ahdistusta tyossa.

Tybymparistdossa
sosiaalinen tuki on
tarkeaa ADHD-
oireisilla.

Financial de-
cision-making
in adults with
ADHD.
Bangma, Do-
rien F. Koerts,
Janneke. Fuer-
maier, Anselm
B.M. Mette,
Christian. Zim-
mermann,
Marco. Tous-
saint, Anna K.
Tucha, Lara.
Tucha, Oliver.
20109.

Tavoitteena tutkia
ADHD-aikuisten
kykya
taloudelliseen
paatoksentekoon.

Kvantitatiivinen tutki-
mus

ADHD-oireisilla on
ongelmia
taloudellisen
paatoksenteon eri
osa-alueilla.

ADHD-oireisilla on
useammin
velkoja,
pienemmat tulot
seka harvemmin
saastotilia.

Taloudellinen
osaaminen ja
taloudellisten
ongelmien arvio-
inti haastavaa; es-
imerkiksi tiliottei-
den seka
poytékirjojen
ymmartamisessa
on usein
vaikeuksia.

ADHD-oireinen
henkilt tekee
usein impulsiivisia
ostoksia. Taval-
lista on myos valt-
televa ja
spontaani
paatoksentekotyyli

Sellaisten
paatosten tekemi-
nen, joilla on
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vaikutusta tule-
vaisuuteen, on
haastavaa.

Hyva juuri
naiden aak-
kosten takia.
ADHD ja tyoe-
lama. Levan,
Heini, Myl-
lymaa Jaana.
2022.

ADHD-aikuisen
haasteet ja ongel-
mat tybelamassa
seka ratkaisut
ADHD-aikuisen tu-
kemiseen tyoe-
laméssa

Kvantitatiiviset ja
kvalitatiiviset
menetelméat

Tutkimuksen tu-
losten mukaan
eniten ADHD-
oireisen aikuisen
tybelamaa
vaikeuttaa tark-
kaamattomuus.
Myds motivoi-
tumisvaikeus
koetaan
haasteena tybe-
[amassa.

ADHD-piirteiden
vaikutukset
nakyvat
epargintind
tyonhakijoilla
usein jo
tyonhakuproses-
sin aikana.

ADHD-aikuinen
kuormittuu tye-
lamassa tutkimus-
ten tulosten muk-
aan kiireisen ai-
kataulun sekéa
tyon vaativuuden
vuoksi herkem-
min, kuin sellainen
henkild, jolla ei ole
ADHD-oireita.

ADHD-oireinen on
helposti itseaan
kohtaan vaativa,
ja taméa aiheuttaa
henkista vas-
ymysta.

Riittamaton tuki
tybelaméssa saa
aikaan tunteen si-
ita, ettd ADHD-
oireinen jaa yksin
haasteidensa
kanssa.

Tyo6n aikataulutta-
minen ja ty6-
tehtavien pilkkomi-
nen seka kehon
vireystilan
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yllapitaminen liik-
kumalla on koettu
tekijoiksi, jotka
helpottavat

tyontekoa ADHD-
oireista hu-
olimatta.
Life With a Tavoitteena arvi- Kvantitatiivinen tutki- ADHD-oireisten
Partner with oida ADHD-oireilun | mus puolisot kokevat,
ADHD: The vaikutusta avioliit- ettda ADHD
Moderating totyytyvaisyyteen ja vaikuttaa
Role of Inti- l&heisyyteen. Tutki- negatiivisesti avio-
macy. Ben- mus tehty ADHD- liit-
Naim, Shiri. oireisen henkildn totyytyvaisyyteen.
Marom, Inbal. | puolison n&kokul-
Krashin, masta. Puolisot kokevat,
Michal. Gifter, ettd elama ADHD-
Beatris. Arad, oireisen kanssa
Keren. 2017. on haasteellista.
ADHD-oireisiin liit-
tyy usein laheisyy-
den vaheneminen
puolison kanssa,
mika heikentaa
molempien kump-
paneiden
elamanlaatua.
Paassa vaan Tarkoituksena Laadullinen Vaikka henkil6illa,
tulee semmo- | lisata ymmarrysta siséllonanalyysi;teema | joilla on tarkkaa-
nen dikdikdik- | siitd, miten tarkkaa- | haastattelut vaisuushairio, on
dik — tarkkaa- | vaisuushairio haasteita tyoe-

vaisuushairidis
ten aikuisten
ammatillinen
toimijuus.
Paavola Vilja.
2016.

vaikuttaa tyoe-
lamassa
toimimiseen.

lamassa, heidan
oma toimijuus
omassa tyossa on
aktiivista.

Relationship of
sleep quality
and attention
deficit hyper-
activity disor-
der symptoms
with quality of
life in college
students.
Kwon, Soo Jin.
Kim,

Tarkoituksena oli
tutkia
korkeakouluopiskeli
joiden ADHD-oirei-
den ja unen laatua
ja niiden merkitysta
elamanlaatuun.

Kvantitatiivinen tutki-
mus

ADHD-oireet
lisdadntyvat hu-
onon unenlaadun
johdosta, ja huono
unenlaatu altistaa
masennukselle ja
ahdistukselle.

ADHD-oireilu ja
huono unenlaatu
ovat yhteydessa

Yoonjung. huonoon

Kwak, Yeun- elamanlaatuun.
hee. 2019.

The experi- Tavoitteena ol Kvalitatiivinen tutki- Tybymparisto ja
ences of re- tutkia perusteellis- mus toisten asenteet

esti aikuisena
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ceiving a diag-
nosis of atten-
tion deficit hy-
peractivity dis-
order during
adulthood in
Japan: A quali-
tative study.
Aoki, Yumi.
Tsuboi, Ta-
kashi. Furuno,
Takehiko.
Watanabe,
Koichiro.
Kayama,
Mami. 2020.

saatuun ADHD-di-
agnoosiin liittyvia
kokemuksia ja di-
agnoosin saaneen
tarpeita.

voivat vaikuttaa
ADHD-oireiluun.

Niille, jotka olivat
konsultoineet
psykiatria
tyopaikalle sopeu-
tumisen ongelm-
ien vuoksi, oli
helpompaa kertoa
tyOpaikalla omista
ADHD-oireistaan.

Tybymparisto tulisi
mukauttaa kykyjen
ja ADHD-oireiden
mukaiseksi.

On tarkeaa
opetella selviyty-
mistaitoja arkea
varten ja ADHD-
oireiden hal-
litsemista varten.

Aikuisena saatu
ADHD-diagnoosi
oli jarkytys, ja
osallistujat olivat
alkuun ham-
mentyneita
omasta identi-
teetistaan.

"Diagnoosi pe-
lasti opintoni”
Narratiivinen
tutkimus
ADHD-diagno-
soitujen kor-
keakouluopis-
kelijoiden vah-
vuuksista.
Ruohomaéki, R.
Pro gradu-tut-
kielma. 2022.

Tutkimuksen tarkoi-
tuksena oli kuvata,
millaisia vah-
vuuksia ADHD- ja
ADD-diagnoosin
saaneilla
korkeakouluopiskeli
joilla on.

Kvalitatiivinen, narratii-
vinen tutkimus

Negatiivisia asi-
oita olivat opinto-
jen kesken ja-
aminen, vaikeus
keskittya ja saada
opintoja loppuun,
ajoittainen hyper-
keskittyminen ja
opiskelutehtavien
valttely.

Diagnoosin
saaminen, ladkitys
ja toimintaterapia
koettu opinnot pe-
lastavaksi asiaksi.

Diagnoosi
vaikuttaa alo-
itekykyyn ja
innostus haviaa
nopeasti ja
opiskelusta tulee
vastenmielista.
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Vaikeuksia keskit-
tya tehtavanan-
toon ja tehtavien
tekoon. Keskit-
tyminen
herpaantuu
helposti luennoilla
ja opetustilante-
issa. Keskit-
tyminen vaikeaa
kun ty0 vaikuttaa
turhalta.

Luovuus, idearik-
kaus, tiedon ja op-
pimisen halu, halu
ja kyky ymmartaa
koettiin
positiivisina asi-
oina.

Vaikeus keskittya,

jos paljon ihmisia
ymparilla.

‘Do | need to
become some-
one else?’ A
gualitative ex-
ploratory study
into the expe-
riences and
needs of
adults with
ADHD. Schre-
vel, Samuel J.
C. Dedding,
Christine.
Aken, Jeroen
A. Broerse,
Jacqueline E.
W. 2014.

Tavoitteena arvi-
oida ADHD-aikuis-
ten nakodkulmia,
ongelmia ja tar-
peita.

Kvalitatiivinen kar-
toittava tutkimus

ADHD:n aiheutta-
mat sosiaaliset
ongelmat koettiin
fyysisia oireita
hankalammiksi.

ADHD-oireilulla
negatiiviset
vaikutukset
minakuvaan.
ADHD-aikuisilla
esiintyy huonoa
itsetuntoa, voimat-
tomuuden tunteita,
ja hyvaksynnan
puutetta.

ADHD-aikuiset
kokevat osaami-
sen ja vah-
vuuksien ar-
vostuksen puu-
tetta.

ADHD-aikuisilla
on alhaiset
odotukset omasta
suoriutumisesta ja
saavutuksista.
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Liite 3

TEEMOITTELUTAULUKKO
Ylateema Alateema
Sosiaaliset suhteet Tuki
ADHD-oireiden vaikutus sosiaalisiin
suhteisiin
Parisuhdetyytyvaisyys

Psykologiset ongelmat

Huono itsetunto

Mindkuvan ongelmat
Tunteiden saatelyn vaikeudet
Itsearvostus

Ahdistus ja mielialaongelmat

Huono unenlaatu

Taloudelliset ongelmat

Taloudellinen osaaminen
Impulsiiviset ostokset
Velat

Tulot

Tybymparisto

Epéasopiva tydymparistt
Muiden asenteet
Keskittymisvaikeudet

Tyo6n tehokkuus
Tarkkaamattomuusongelmat
Motivaatio-ongelmat
Kuormittuminen

Vasyminen




