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1 JOHDANTO

Suomessa vaeston fyysinen terveydentila on parantunut viime vuosina, mutta
mielenterveys- ja paihdeongelmista on tullut koko ajan kasvava kansantervey-
dellinen haaste. Mielenterveyden ongelmat aiheuttavat sairauslomapaivia,
tyokyvyttomyyselakkeelle siirtymisia ja ovat myos keskeisin syrjaytymista ai-
heuttava tekija. Nykyinen palvelujarjestelma tarjoaa heikosti palveluita mielen-
terveyskuntoutujille, eivatka palvelut ole potilaslahtoisia. llman varhaista apua
ongelmat pitkittyvat ja kasvattavat myds yhteiskunnan kustannuksia. (Wahl-
beck ym., 2018, s. 12, 15.) Erityisesti nuorten syrjaytyminen ja mielenterveys-
hairiot ovat nykypaivana kasvava ongelma, ja niita tulisikin ennaltaehkaista
mahdollisimman tehokkaasti. My6s neuropsykiatrisista hairidista (nepsy) kar-
sivien nuorten haasteisiin ja tuen tarpeisiin on kiinnitetty nykyaan yha enem-

man huomiota.

Dialektinen kayttaytymisterapia on laajasti kaytetty menetelma nuorten tera-
piahoitomalli, josta I0ytyy runsaasti tutkimuksia. Suomen Dialektisen kayttay-
tymisterapian yhdistys ry. (n.d.) luonnehtii dialektista kayttaytymisterapiaa psy-
koterapeuttiseksi hoitomalliksi, joka keskittyy erityisesti tunnesaatelyvaikeuk-
sista karsivien ihmisten auttamiseen muutoksen avulla. Hoidossa opitaan uu-
sia toimintamalleja seka harjoitellaan vuorovaikutustaitoja, tunnesaatelya seka
ahdingon sietamisen taitoa. Dialektisessa kayttaytymisterapiassa painotetaan
tietoisen lasnaolon taitoja (mindfullness) seka hyvaksynnan tavoittelemista ja
tydskentelya hyvaksynnan saavuttamiseksi. Dialektinen filosofia yhdistaa na-
enndisesti vastakkaiset tavoitteet eli vanhoista, vahingollisista toimintamal-

leista luopumisen ja hyvaksynnan edistamisen.

Pakohuonepedagogiikka puolestaan on yleisesti kouluissa ja erilaisissa kou-

lutusymparistdissa  kaytéssa oleva oppimismetodi. Se  perustuu



iimidlahtdiseen oppimiseen pelillisyyden kautta ja kehittda yhteisty6- ja ongel-

manratkaisutaitoja. (Liedes, 2019, s. 1.)

Opinnaytety0 toteutettiin osana esiselvitystyota Satakunnan ammattikorkea-
koulun Yhdessa pakoon -hankkeelle. Tutkimme tyossamme Kkirjallisuuskat-
sauksen avulla dialektisen kayttaytymisterapian ja pakohuonepedagogiikan
ominaisuuksia seka yhtenevaisyyksia. Tavoitteenamme oli selvittada, miten pa-
kohuonepedagogiikkaa ja dialektista kayttaytymisterapiaa voisi kayttaa nuor-

ten hyvinvoinnin tukemiseen.



2 NUORUUS ELAMANVAIHEENA

Nuoruuden katsotaan alkavaksi, kun murrosian biologiset muutokset alkavat.
Nuoruusian kehitys on yksildllista ja siksi ei ole yhta oikeaa nuoruusikaa. (Mart-
tunen & Karlsson, 2013a, s. 7.) Yleisesti ajatellaan nuoruusvuosien ajoittuvan
13-22 ikavuosiin, kun taas YK:n mukaan se ajoittuu 15-24 ikavuosiin (Storvik-
Sydanmaa ym., 2019, s. 27). Suomen nuorisolain mukaan nuoria ovat kaikki
alle 29-vuotiaat (Nuorisolaki 1285/2016, 1 luku 3 § 1 mom).

Nuoruusikadan kuuluu nopea keskushermoston kehitys, fyysinen, psyykkinen
ja sosiaalinen kasvu. Nuoruusika voidaan jakaa kolmeen eri kehitykselliseen
vaiheeseen. (Marttunen & Karlsson, 2013a, s. 8.) Varhaisnuoruus kattaa ika-
vuodet 12—14. Varhaisnuoruus on aikaa, missa lapsen tunteet kuohuvat ja sa-
malla alkaa irrottautuminen vanhemmistaan. (Korhonen, 2021a.) Nuori tarvit-
see kuitenkin vanhemman apua ja laheisyytta. Kohdatessaan suuria vastoin-
kaymisia, tulee nuorella olla aikuinen kehen turvautua. (Marttunen & Karlsson,
2013a, s. 8.) Keskinuoruus kattaa ikavuodet 1517 ja jalkinuoruus ikavuodet
18-22. Tahan ikdan mennessa nuoren tunteet ovat tasaantuneet ja pahin tun-
teiden kuohunta on helpottunut. (Korhonen, 2021a.) Nuori kykenee jo tunnis-
tamaan tunteitaan ja hallitsemaan tunnetilojen vaihteluita. Keskeisinta tassa
ikdkaudessa on nuoren seksuaalisuuden kehitys sekd muutokset tarkeim-

missa ihmissuhteissa. (Marttunen & Karlsson, 2013a, s. 9.)

Nuoruus on tarkeaa aikaa oman identiteetin |0ytamisen kanssa. Jos oman
identiteetin I0ytaminen epdonnistuu se saattaa ndkya nuoressa eristaytymi-
sena tai epatoivona. (Korhonen, 2021a.) Onkin yksildllista, millaista tukea
nuori aikuiselta tarvitsee. Toinen saattaa tarvita suojelua vaaroilta, kun taas
toinen rohkaisua itsenaistymiseen. Nuoruus on aikaa, kun erilaisten kokeilujen
kautta I6ydetdan omannakoiset elintavat ja tottumukset. Tama nakyy nuoren
suhtautumisessa liikuntaan, paihteisiin ja ruokailutottumuksiin. Nuoruus onkin
tarkea kehityksen vaihe myohemman terveyden, elintapojen seka mielenter-
veyden kannalta. (Marttunen & Karlsson, 2013a, s. 9-10.)



3 NUORTEN MIELENTERVEYS

Mielenterveys on tarkea pohja inmiselle selviytyakseen elaman vastoinkaymi-
sistd. Se antaa ihmiselle tukea koko ihmisen elamankaaren ajan. Kaikilla on

oikeus hyvaan mielenterveyteen. (Hamalainen ym., 2017, s. 19.)

Lapsen psyykkiselle kehitykselle on merkityksellista perheen vuorovaikutus ja
sosiaalinen tuki. Psyykkiselle kehitykselle on my0s tarkeaa tarpeeksi turvalli-
nen seka jatkuva kiintymys hoivaajan ja lapsen valilla. Lapsen perusturvalli-
suuden ja luottamuksen kokemus syntyy jo vauva-aikana lapsen ja vanhem-
man vuorovaikutuksesta. Vuorovaikutus luo pohjan lapsen hyvalle itsetunnolle

ja minakuvalle seka se kehittdd empatiakykya. (Hamalainen ym., 2017, s. 22.)

Mielenterveyteen vaikuttavat biologiset tekijat, kuten perima ja sukupolvi. Jo-
kainen ihminen voi maaritella oman mielenterveytensa omien kokemuksiensa
kautta. Elamankokemukset syntyvat ihmisen vuorovaikutuksesta ymparis-
tonsa kanssa ja nama muovaavat ihmisen mielenterveytta. Mielenterveyteen
negatiivisesti vaikuttavia elamantapahtumia voi olla esimerkiksi laheisen kuo-
lema, taloudellinen kriisi, vakava sairastuminen, vakivallan kohteeksi joutumi-

nen tai vakava ongelma laheisen kanssa. (Hamalainen ym., 2017, s. 21.)

Ihminen sairastuu psyykkisesti, kun mielen tasapaino jarkkyy. Mielen tasapai-
noon vaikuttavat yhteiskunta ja kulttuuri, silla ne edustavat olosuhteita ja ra-
kenteita, missa me elamme. Sairastumisen altistavina tekijéina voivat olla esi-
merkiksi varhaislapsuuden kokemukset, raskauteen tai synnytykseen liittyvat
tekijat, perheymparistd, sosiaaliset suhteet, koulutus, tyodllisyys, asuminen,
tyoolosuhteet seka perinndlliset tekijat. Masennus, ahdistuneisuushairiot ja va-
kavat psyykkiset hairiot, kuten psykoosi, ovat tavallisimmat mielenterveyden

hairiét. (Hamalainen ym., 2017, s. 25.)

Mielenterveyskuntoutumisen tavoitteena on tukea hyvinvointia seka toiminta-
kyvyn parantumista. Yksilollisesti suunniteltavaan kuntoutukseen kuuluu erilai-

sia tukimuotoja, kuten terapia, laakehoito, sosiaalinen kuntoutus ja
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ammatillinen kuntoutus. jotka auttavat selviytymaan arjessa paremmin. (STM,

n.d., Kuntoutus.)

Marttunen & Karlsson (2013a, s. 10) toteavat oppaassaan, etta mielenterveys-
hairiot ovat verrattain yleisia ja monet niista ilmaantuvat jo nuoruudessa. Va-
estotutkimuksien mukaan aikuisian mielenterveyshairidista liki puolet alkaa jo
ennen 14 vuoden ikaa. Nuorilla mielenterveysongelmia on lahes kaksi kertaa
enemman kuin lapsilla ja 20-25 % karsii jonkinasteisesta mielenterveyden hai-
riosta. Yleisimmin nuoret karsivat mieliala-, kaytos- ja ahdistuneisuushairioista

seka paihdehairioista.

3.1 Ahdistus ja ahdistuneisuushairio

Nuorista noin 10-15 % karsii eritasoisista pelkotiloista ja ahdistuneisuushairi-
Oista. Lapsen normaaliin kehitykseen myos kuuluvat erilaiset lievat seka ohi-
menevat pelot ja ahdistusoireet. (Luoma, 2022a.) Normaaleja pelko- ja janni-
tystiloja saattaa nuorella esiintya esimerkiksi uusissa sosiaalisissa tilanteissa,

epaonnistumisissa seka menetyksissa (Strandholm & Ranta, 2013, s. 17).

Ahdistuksen tunne muistuttaa paljon pelon tunnetta, mita nuori ei osaa viela
eritellda. Ahdistuksen tunne menee usein nuorella nopeasti ohitse ja se kuuluu
nuoren tavalliseen kehitykseen. Kun ahdistuksen tunne aiheuttaa toiminnal-
lista haittaa tai se aiheuttaa merkittavaa karsimysta, silloin ahdistus muuttuu
nuorelle hairioksi. Hairitseva ahdistus voi vaikeuttaa nuoren kouluun tai har-
rastukseen menemista tai jopa ystavyyssuhteiden saamista ja niiden yllapita-
mista. Pahimmillaan ahdistus voi saada aikaan sen, ettei nuori suostu poistu-
maan kotoaan. Ahdistuneisuushairio on yleensa pitkaaikainen ja niita esiintyy
monenlaisina erilaisina hairidina. Hairio sellaisenaan heikentaa elamanlaatua
ja toimintakykya. (Strandholm & Ranta, 2013, s. 17.)

Ahdistuneisuushairiéssa voi esiintya niin psyykkisia kuin fyysisisia oireita. Oi-
reilu nakyy myos nuoren kaytoksessa. Kaikki oireilu yllapitavat ja vahvistavat
toisiaan. (Strandholm & Ranta, 2013, s. 26.)
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Ahdistushairion syntyyn vaikuttaa perinndllisyys, synnynndinen tempera-
mentti, erilaiset elamantapahtumat, traumaattiset kokemukset ja perheessa
vallitseva ilmapiiri (Luoma, 2022a). Ahdistuneisuushairioita esiintyy tytoilla
useammin, mita pojilla. Masennus ja ahdistus liittyvat usein nuorilla toisiinsa ja
se voi myos liittya psykoosiriskin oirekuvaan. Ahdistuneisuushairid myos lisaa
paihteidenkayton riskia. (Strandholm & Ranta, 2013, s. 17.) Nuoren ahdistu-
neisuushairion oireiluun voi littya myds muita tunne-elaman- tai kayttaytymi-

sen hairioita (Luoma, 2022a).

Yleistyneen ahdistuneisuushairion hoidossa kaytetaan kognitiivista kayttayty-
misterapiaa. Keskeisia tekijoita kognitiivisessa kayttaytymisterapiassa ovat tal-
I6in esimerkiksi rentoutusmenetelmat seka tunnetaitojen, ongelmanratkaisu-
taitojen ja tunteiden saatelykeinojen harjoittelu. Terapian tavoitteena on loytaa
uusia lahestymistapoja ahdistaviin ajatuksiin seka tunnistaa ja prosessoida
niita. (Koskinen, 2018, s. 286, 287.)

3.2 Masennus

Lapsen normaaliin kehitykseen kuuluu ajoittaiset surullisuuden ja alakulon tun-
teet. Masennuksesta puhutaan, kun lapsi on pitkan aikaa surumielinen, artyisa
ja iloton. Masennustilat yleistyvat lapsilla kymmenen ikdvuoden jalkeen.
(Luoma, 2022b.) Ensimmaisen kerran masennus todetaan yleisimmin 15-18-
vuotiailla. Masennukseen sairastuu 5-10 % nuorista ja pitkdaikaista masen-
nusta sairastaa 1-2 %. Tytdilla esiintyy masennusta kaksi kertaa enemman,
mita pojilla. (Marttunen & Karlsson, 2013b, s. 43.)

Masennuksen eli depression oireita nuorilla on masentunut mieliala, vasymys
tai uupumus seka mielinyvan ja mielenkiinnon menetys. Nuoren mieli voi olla
vihainen, artyisa tai itkuinen. Aloitekyvyttdmyys nakyy myos mielekkaissa asi-
oissa ja nuori saattaakin vetaytya harrastuksista seka kavereiden seurasta.
Riippuen miten vaikeasta masennuksesta on kyse, saattaa esiintya myos
muita oireita, kuten keskittymis- ja huomiokyvyn heikkenemista seka itsetun-

non heikkenemista. Nuorella saattaa esiintya synkkia tulevaisuuden ajatuksia,
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itsetuhoisia ajatuksia, unihairidita seka heikentynytta ruokahalua. (Marttunen
& Karlsson, 2013b, s. 42.)

Masennuksen syntyyn vaikuttaa moni tekija. Sairastumisen taustalla on biolo-
giset, psykologiset ja sosiaaliset seikat. (Marttunen & Karlsson, 2013b, s. 48.)
Lapsilla ja nuorilla esiintyy perinndllinen alttius sairastua masennukseen. Sai-
rastumiseen voi myds liittya menetyksia ja kuormittavia kokemuksia. Kuormit-
tavat kokemukset voivat esimerkiksi liittya kiusatuksi joutumisesta tai elaman-
muutoksista. Sairastumisen taustalla voi olla myds oppimisvaikeudet, tarkkaa-

vuuden ongelmat tai ahdistuneisuus. (Luoma, 2022b.)

Lasten ja nuorten masennuksessa yksilo- ja ryhmaterapiana toteutettu kogni-
tiivinen kayttaytymisterapia on tehokas, kehitystason huomioon ottava hoito,
joka sisaltaa seka toiminnallisia etta ajatuslahtoisia hoitomalleja. Menetelmina
kaytetaan joko suoraan tai yksilOllisesti sovellettuna esimerkiksi itsehavain-
nointia, tunteensaatelytaitoja seka sosiaalisten taitojen ja ongelmanratkaisu-
taitojen harjoittelua. Hoito tunnetaan myos nuoren masennukselta suojaavana
tekijana tilanteissa, joissa hanen vanhempansa karsivat masennuksesta.
(Tuomisto & Parkkinen, 2018, s.217-221.)

3.3 Syémishairid

Sydmishairid on nuorten yleinen psykiatrinen sairaus. Syomishairidihin kuulu-
vat laihuushairié (anoreksia nervosa), ahmimishairid (bulimia nervosa) seka
tarkemmin maarittelemattomat syomishairiot, esimerkiksi kohtauksittainen ah-
mintahairid. (Dadi & Raevuori, 2013, s. 61.) Tyypillisesti sydmishairioén sai-
rastutaan 12-24 vuoden iassa. Tytoilla syomishairidita esiintyy useammin,

mita pojilla. (Korhonen, 2021b.)

Syomishairié on uhka nuoren kehitykselle ja toimintakyvylle (Dadi & Raevuori,
2013, s. 61). Kaikkia sydmishairidita yhdistaa arkielamaa rajoittava sydomis-
kayttaytyminen. Hairioon liittyy negatiivinen kokemus omasta kehosta ja usein

esiintyykin voimakasta pelkoa painonnoususta tai lihomisesta. Taustalla voi
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olla myés itsetunnon ongelmat, perfektionismi ja persoonallisuuden vaativuus.
(Ruuska, 2022.) Sybmishairiodn sairastunut ei itse yleensa huomaa tai tuo
esiin oireitaan. Yleisimmat oireet ovat syomisen valttely, valikoivuus tai hallit-
semattomuus, aterioiden valiin jattdminen, ruuan oksentaminen, rajoittunut ja
joustamaton ruokavalio, painon nopea nousu tai lasku, salaa syominen ja pa-
konomainen liikunta. (Syomishairiét: Kaypa hoito — suositus, 2024, kohta Kes-
keinen sanoma.) Tavoitteena yleisesti on saavuttaa mahdollisimman pieni var-
talo ja alhainen rasvapitoisuus. Syomishairididen yhteydessa esiintyy usein
myos muita psykiatrisia ja somaattisia ongelmia, yleisimmin ahdistus- ja mie-
lialahairidita. (Dadi & Raevuori, 2013, s. 62.)

Sydmishairididen syntymiseen vaikuttaa monta eri tekijaa. Altistavina tekijoina
pidetdan ihmisen perimaa ja persoonallisuuden piirteita. Syémishairidihin al-
tistaa myos itsetuntoon liittyvia ongelmat, yhteiskunnalliset tekijat ja ymparis-
toon liittyvat tekijat. Sairastumisen voi laukaista esimerkiksi nuoruuteen kuulu-
vat kehon muutokset sekd kiusaamiskokemukset erityisesti kehoon liittyen.
(Ruuska, 2022.) Muita altistavia tekijoita sydomishairidille on lihomisalttius, tur-
vaton varhainen kiintymyssuhde, traumaattiset tapahtumat, hoikkuutta koros-
tava harrastus, tietyt krooniset sairaudet esimerkiksi diabetes seka lahisuku-

laisen syomishairio (Dadi & Raevuori, 2013, s. 68).

Sydmishairidpotilaan hoidossa tulee huomioida niin psyykkinen, kuin somaat-
tinen hoito. Varhainen hoitoon paasy parantaa hoidon ennustetta. (Syomis-
hairiot: Kaypa hoito — suositus, 2024, kohta Hoito.) Hoidon toteutus on ensisi-
jaisesti avohoidossa. Hoidon alkuvaiheessa perheen ja laheisten tuki edistaa
hoidon onnistumista. (Ruuska, 2022.) Syémishairididen hoidossa kaytetaan
Maudsleyn mallin mukaista perheterapiaa, joka kuuluu kayttaytymisterapia-
pohjaisiin perheterapioihin. Systeemista perheterapiaa ja yksilolliseen oival-
lukseen suuntautunutta psykoterapiaa on myds kaytetty sydomishairididen hoi-
dossa. (Ranta ym., 2018, s. 170.)
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3.4 Kaytdshairiot

Kaytoshairiot ovat lapsilla ja nuorilla yleisimpia psyykkisia hairidita. Nuorilla
kaytoshairioita esiintyy 5-10 %. Pojilla kaytoshairidita esiintyy kaksi kertaa
enemman mita tytoilla. Kaytoshairioille on ominaista niiden pitkaaikainen, ika-
ja kehitystasosta poikkeava, uhmakas, vastahankainen, tottelematon, viha-
mielinen tai piittaamaton kayttaytyminen. (Luoma, 2022c.) Oireilu nakyy esi-
merkiksi varasteluna, toistuvana valehteluna, omaisuuden tuhoamisena, ihmi-
siin tai elaimiin kohdistuvana julmuutena. Kaytoshairiot aiheuttavat ongelmia
sosiaalisissa suhteissa ja suoriutumisessa. (Kaytdshairiot (lapset ja nuoret):

Kaypa hoito- suositus, 2018, kohta Keskeinen sisalto.)

Kaytoshairiot jaetaan neljaan eri muotoon ICD-10 tautiluokituksen mukaan.
Perheensisaisessa kaytoshairiossa oireet nakyvat perheen sisalla. Lapsen tai
nuoren epasosiaalinen, tuhoava tai aggressiivinen kaytos kohdistuu perheen-
jaseniin. Perheen ulkopuolella kaytosoireita ei juurikaan esiinny. Epasosiaali-
sessa kaytoshairiossa lapselta tai nuorelta puuttuvat ikatasoiset ystavyyssuh-
teet. Sosiaalisessa kaytoshairiossa lapsella tai nuorella on ikatasoiset ysta-
vyyssuhteet. Uhmakkuushairiota esiintyy enemman alle 10-vuotiailla lapsilla,
joka voi edeltaa kaytdoshairion syntymista. (Von der Pahlen & Marttunen, 2013,
s. 98.)

Kaytdshairididen taustalla voi olla montaa syyta. Syyt vaihtelevat eri lapsilla ja
nuorilla. Taustalta saattaa I6ytya tunnistamaton ja hoitamaton aktiivisuuden ja
tarkkaavuuden hairi6 (ADHD), masennustila tai kaksisuuntainen mielialanhai-
rio, traumaattisia kokemuksia, oppimisvaikeuksia tai muita kehityksellisia
haasteita. Joskus taustalla saattaa olla vakavampi psyykkinen hairié. (Luoma,
2022c.) Kaytoshairidihin usein liittyy samanaikaisesti muita mielenterveyden-
hairidita, kuten depressio, ahdistuneisuus- ja paihdehairié (Von der Pahlen &
Marttunen, 2013, s. 98).

Kaytdshairididen hoidossa vahvin nayttd on saatu strukturoidusta vanhem-
muustaito-ohjauksesta. Ohjauksessa annetaan tukea lapsen ja vanhemman

myodnteiselle suhteelle seka vahvistetaan positiivista kaytosta. (Kaytoshairiot



15

(lapset ja nuoret): Kaypa hoito- suositus, 2018, kohta Keskeinen sisaltd.) Van-
hemmuustaitojen ohjausta toteutetaan kirjallisiin ohjeisiin perustuvana oma-
hoitona, ryhmamuotoisesti tai yksildllisesti (Luoma, 2022c). Hoitomallit perus-
tuvat perhekeskeisiin menetelmiin. Kaytoshairidihin pyritddn vaikuttamaan
perhe- ja kayttaytymisterapian avulla. (Von der Pahlen & Marttunen, 2013, s.
106.)

3.5 Itsetuhoisuus

Itsetuhoisuutena pidetaan kaikkia sellaisia ajatuksia tai tekoja, joista on uhkaa
nuoren terveydelle tai hengelle. Nuoruusian normaaliin kehitykseen ei kuulu
kuoleman toivomista tai itsensa satuttamisen ajatuksia. Itsetuhokayttaytymista
esiintyy eniten 15—-19- vuotiailla. (Pelkonen & Strandholm, 2013, s. 125-126.)

Itsetuhoiseen kayttaytymiseen liittyy usein nuoren masennus tai kaksisuuntai-
nen mielialahairio, paihteiden ongelmakaytté seka impulssin ja tunteiden saa-
tely hairidita. Nuori ajautuu itsetuhoisiin tekoihin tavallisimmin monien pitkaai-
kaisten ongelmien takia. ltsetuhokaytoksen takana voi olla esimerkiksi haas-
tavat kotiolot, koulukiusatuksi joutuminen, ihmissuhdevaikeudet tai konfliktit
poliisin kanssa. (Pelkonen & Strandholm, 2013, s. 127-128.)

3.6 Paihdehairio

Paihdekokeilut ovat normaaleja nuoruudessa. Jos paihteet alkavat hallita ela-
maa, silloin puhutaan paihdehairiosta. On arvioitu noin 5 %:lla nuorista olevan
diagnoositasoinen paihdehairid. Paihdehairion kehittyminen alkaa yleensa
14—15-vuotiaana. (Von der Pahlen ym., 2013, s. 114-115.) Toisilla nuorista
paihteiden kaytto alkaa varhaisessa vaiheessa ja saa aikaan laajemman syr-
jaytymisen kierteen. Usein nuorella on paihteita tukeva kaveripiiri, opinnot jaa-

vat kesken ja rikollinen toiminta tulee kuvioihin. (Hakkinen ym., 2022, s. 181.)

Paihdehairidlla tarkoitetaan paihteiden vaarinkayttoa ja paihderiippuvuutta.
Paihteiden vaarinkaytdssa nuorella esiintyy kyvyttomyytta selviytya
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velvoitteista. Nuori rikkoo lakia ja paihteiden kayttd toistuu fyysisesti vaaralli-
sissa tilanteissa. Paihderiippuvaisella nuorella on pakonomainen tarve kayttaa
paihteitd eika hallitse niiden kayttamista. Nuorella esiintyy myos vieroitusoi-
reita. (Von der Pahlen ym., 2013, s. 114.)

Paihdehairion riskitekijoihin lasketaan nuoren persoonallisuus, perinndlliset
taipumukset, lapsuuden perhe, toiminnallinen kyky seka ymparistoseikat. Jos
nuoren riskitekijoitd kasautuu, on se suuri riski myohempaan alkoholi- ja huu-
meriippuvuuteen. (Von der Pahlen ym., 2013, s. 119.) Paihdehairion lisaksi
nuori saattaa karsia samanaikaisesti muista mielenterveydellista hairioista, ta-
vallisimmin kaytoshairiosta, aktiivisuuden ja tarkkaavuuden hairiosta tai mie-

lialahairiosta (Niemeld, 2022, s. 2).

Nuoren paihdeongelman varhainen tunnistaminen on tarkeaa, koska silloin on-
gelmaan pystytaan melko hyvin viela vaikuttamaan. Ensisijaisesti kaytetaan
motivoivaa haastattelua, milld pyritddn voimistamaan nuoren motivaatiota
muutokseen. Nuoren hoito pyritaan toteuttamaan avohoidossa. Laitoshoitoa
tulee kuitenkin miettia, jos hoito ei avohoidon puolella onnistu. (Von der Pahlen
ym., 2013, s. 121-122.) Laitoshoito jarjestetaan yleisesti lastensuojelunviran-
omaisten kautta. Hoitomalleina nuorilla on kaytdssa kognitiivis-behavioraali-
nen psykoterapia seka perheterapiamallit. (Niemela, 2022, s. 2.) Perheterapi-
aan usein lisataan myos nuoren yksilokaynteja hoidon onnistumisen lisaa-
miseksi (Von der Pahlen ym., 2013, s. 122).

4 NEUROPSYKIATRISET HAIRIOT (NEPSY)

Neuropsykiatriset hairiot ovat kehityksellisia, aivojen toiminnassa tapahtuvia
hairidita. Ne vaikeuttavat muun muassa sosiaalista vuorovaikutusta, kielellista
ja ei-kielellista viestintaa, tunteiden ja kayttaytymisen saatelya seka oman toi-

minnan ohjausta. Niihin liittyy monesti myds oppimisen ja motoriikan
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vaikeuksia, ahdistuneisuutta tai mielialojen vaihtelua. Neuropsykiatrisiin hairi-

6ihin luetaan ADHD, autismin kirjon hairiét seka tic-oireet. (HUS, n.d.)

Periman vaikutusta neuropsykiatrisen hairion synnyssa pidetaan merkityksel-
lisena. Muita riskitekijoita ovat pieni syntymapaino, synnytyksen aikaiset vam-
mat, hapenpuute vastasyntyneena, veren pieni glukoosipitoisuus seka aidin
tupakointi, paihteiden kaytto tai voimakas stressi raskausaikana. Varhaislap-
suudessa tapahtuneet traumaattiset kokemukset tai pitkdaikainen stressi voi-
vat myos lisata riskia neuropsykiatrisen hairion kehittymiseen. (Savikuja &
Puustjarvi, 2022, s. 16-17.)

Kehityksellisessa eli neurobiologisessa neuropsykiatrisessa hairidssa oireet il-
menevat jo lapsuudessa. Toimintakyky voi muuttua myos onnettomuuden tai
aivosairauden vuoksi, jolloin kyseessa on ns. hankinnainen tai sekundaarinen
neuropsykiatrinen hairid. Oireiden syntytavasta ja taustasyysta riippumatta
kaikki neuropsykiatriset hairiot voivat aiheuttaa samankaltaisia oireita, kuten
haasteita toiminnanohjauksessa. Pojilla kehityksellisia neuropsykiatrisia hairi-
oita esiintyy hieman tyttoja yleisemmin. Neuropsykiatriset hairiot tuovat haas-
teita useisiin elaman osa-alueisiin, kuten opiskeluun, tydelamaan, sosiaalisiin

suhteisiin ja arjen sujuvuuteen. (Savikuja & Puustjarvi, 2022, s. 15-17.)

4.1 ADHD (Attention Deficit Hyperactivity Disorder)

Yleisin kehityksellinen neuropsykiatrinen hairio on ADHD. Sen kehittymiseen
vaikuttavat raskaudenaikaiset ymparistotekijat (mm. aidin tupakointi ja alkoho-
lin kayttd), varhainen kasvuymparistd (perushoidon puutteet, kaltoinkohtelu)
seka perintotekijat. Tyypillisia oireita ovat lyhytjannitteisyys, keskittymisvaikeu-
det, ylivilkkaus seka impulsiivisuus. Lapsena todettu ADHD jatkuu yli 50 pro-
sentilla potilaista myds nuoruusiassa, toisaalta osa oireilevista lapsista ja nuo-
rista diagnosoidaan vasta nuoruusiassa. Talléin ADHD voi jaada kuitenkin
diagnosoimattakin johtuen muista seurannaisoireista, joita voivat olla esimer-

kiksi masennus tai ahdistuneisuus. Hoitona ADHD:sséa ovat laakehoito seka
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psykososiaaliset hoitomuodot, jotka molemmat suunnitellaan yksildllisesti.
(Pihlakoski & Rintahaka, 2016, ADHD lapsilla ja nuorilla, ADHD:n etiologia.)

4.2 Autismi

Kaypa hoito —suosituksen (Autismikirjon hairié: Kaypa hoito -suositus, 2023)
mukaan autismikirjon hairié (autism spectrum disorder, ASD) on keskusher-
moston kehityksellinen hairid. Autismin oireita ovat sosiaalisen vuorovaikutuk-
sen ja kommunikaation laaja-alaiset ongelmat, jotka haittaavat toimintakykya.
Samoin autismiin kuuluvat kaytésmallit tai kiinnostuksen kohteet, jotka ovat
yleensa rajoittuneita, taipumattomia seka toistuvia. Moilanen & Rintahaka
(2016, Autismikirjon kliininen kuva) puolestaan luonnehtivat autismiin liittyvan
sosiaalisen vuorovaikutuksen, kommunikaation ja kognitiivisten taitojen kehit-

tymisen viivastymat ja poikkeavuudet.

Autismin varhainen tunnistaminen seka kuntoutus on olennaista, jotta voidaan
suunnitella tukitoimia arkeen, tukea toimintakykya ja positiivista minékuvaa
seka ehkaista monihairidisyytta. Yksilollinen kuntoutus, psykoedukaatio seka
erilaiset tukimuodot ovat hoidossa keskeisessa asemassa seka yksilOlle etta

myds hanen laheisilleen. (Autismikirjon hairid: Kaypa hoito -suositus, 2023)

4.3 Tic-oireet ja Touretten oireyhtyma

Tic-oireet ovat akillisia, tarkoituksettomia ja toistuvia, yksinkertaisia tai pidem-
pia liikkeita tai adnnahdyksia. Ne ovat varsinkin alakouluikaisilla, erityisesti po-
jilla, hyvinkin yleisia, eivatka ne suurimmalla osalla vaadi hoitoa tai edes sel-
vittelya. Tic-oireet vahenevat nuoruusiassa suurimmalla osalla ja vain harvalla
ne jatkuvat aikuisikaan asti. (Autismikirjon hairié: Kaypa hoito -suositus, 2023,

lisatietoartikkeli Touretten oireyhtyma ja autismin kirjon hairié.)

Kun monimuotoisia motorisia ja aanellisia (vahintaan yksi) tic-oireita esiintyy
pitkakestoisesti, puhutaan Touretten oireyhtymasta (Touretten syndrooma,
TS). Tourettessa oireiden voimakkuus voi vaihdella paljonkin. Touretten
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oireyhtyman tarkkaa syyta ei tunneta, mutta perinndllisten tekijéiden uskotaan
olevan merkittdvassa roolissa. Suurimmalla osalla potilaista on myds jokin
(neuro)psykiatrinen sairaus, kuten ADHD tai pakko-oireinen hairid, joka hei-
kentda oireyhtymaa sairastavan elamanlaatua ja psykososiaalista selviyty-
mista. (ADHD (aktiivisuuden ja tarkkaavuuden hairi¢): Kaypa hoito -suositus,
2019, lisatietoartikkeli Tic-hairidt (nykimishairiot) ja ADHD.)

4.4 Neuropsykiatristen hairididen hoito

Neuropsykiatristen hairididen hoidossa tarkeassa asemassa ovat kognitiiviset
kayttaytymisterapiat. Esimerkiksi ADHD:n hoito suunnitellaan yksildllisesti
nuoren vahvuudet ja ongelmakohdat seka ika, oireiden voimakkuus ja haittaa-
vuus arjessa huomioon ottaen. Laakehoidon lisaksi keskeisia oireita pyritaan
vahentamaan kognitiivisella kayttaytymisterapialla, joka keskittyy nuoren kay-
tds- ja tunne-eldaman ongelmiin. Seka nuorelle ettd hanen perheelleen suun-
natun ladkkeettoman hoidon tavoitteena on samalla myds nuoren toimintaym-
pariston muokkaaminen nuoren toivottua kaytosta paremmin tukevaksi. (Pih-
lakoski & Rintahaka, 2016, ADHD:n hoito.) Samoin tic-oireiden ja Touretten
oireyhtyman hoidossa kayttaytymisterapeuttiset menetelmat auttavat nuorta
tunnistamaan oireensa seka niitd lisdavia tekijoitd. Kognitiivisen terapian
avulla pyritaan I6ytamaan haitallisen oireen tilalle jokin muu, parempi toiminto.
Olennaisena osana hoitoa on myos psykoedukaatio, jossa pyritaan lisddmaan
nuoren ja hanen laheistensa tietoa oireyhtymasta ja sen hoidosta seka ym-

martamaan oireyhtyman luonnollista kulkua. (Leivonen yms., 2016.)

Myo6s autisminkirjon henkildiden hoidossa paapaino on erityisesti heille mu-
kautetussa kayttaytymisterapiassa, jossa pyritdan luomaan toimiva yhteistyo,
luovat ja yksildlliset tavat tydskennella seka erilaiset kayttaytymiskokeet ja roo-
liharjoitukset. Mukautettu kognitiivinen kayttaytymisterapia onkin todettu te-
hokkaaksi hoitomuodoksi erityisesti ahdistuneisuuden hoidossa henkilGilla,
joilla on kognitiivisesti hyvan tasoinen autismi. (Autismikirjon hairi6: Kaypa
hoito -suositus, 2023, kohta Kognitiivisen kayttaytymisterapian mukauttaminen

autismikirjon hairidssa.) Moilanen & Rintahaka (2016, Autismikirjon hoito,
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kuntoutus ja opetus) puolestaan linjaavat autismikirjolaisen kuntoutukseen
kuuluviksi asioiksi muun muassa kommunikaation, vuorovaikutus- ja sosiaa-
listen taitojen seka tunteiden tunnistamisen kehittamisen. Naita taitoja harjoi-
tellaan osittain kognitiivisen kayttaytymisterapian menetelmilla, kuten esimer-
kiksi elokuvien tai videoiden kautta tehtavalla sosiaalisten tilanteiden arvioimi-
sella. Sosiaalisten taitojen oppimisessa tarkea osa on myés ryhmakuntoutuk-

sella.

5 DIALEKTINEN KAYTTAYTYMISTERAPIA

Dialektinen kayttaytymisterapia eli DKT on tunne-elaman epavakauden ja it-
setuhoisuuden hoitoon kehitelty psykoterapiamuoto. Hoitomuoto kehitettiin
1970-luvulla USA:ssa psykologian professori Marsha Linehanin toimesta.
(Suomen Dialektisen kayttaytymisterapian yhdistys ry, n.d.) Se perustuu bio-
sosiaaliseen teoriaan, joka maarittelee biologisen herkkyyden ja vaurioittavien
kehitysymparistdjen altistavan tunteiden hallinnan ongelmille (Péyhtari &
Ranta, 2016, s. 536). Dialektista kayttaytymisterapiaa kaytetaankin hoitomuo-
tona nimenomaan tunnesaatelyvaikeuksiin (Koivisto & Lindeman, 2021, s. 1)
ja se todettu tehokkaaksi hoitokeinoksi myos itsetuhoisten potilaiden hoitoon
(Kekkonen ym., 2022, s. 1951). Terapiasta on myos kehitetty lapsille ja nuorille
omia, kehityssensitiivisia sovelluksia, joista kaytetaan lyhennetta DKT-N
(Poyhtari & Ranta, 2016, s. 536).

Dialektisessa kayttaytymisterapiassa opitaan uusia toimintamalleja seka har-
joitellaan vuorovaikutustaitoja, tunnesaatelya seka ahdingon sietamisen taitoa
(Suomen Dialektisen kayttaytymisterapian yhdistys ry, n.d). Hoitomallissa pai-
notetaan itsensa hyvaksynnan opettelua seka tarvetta kayttaytymisen muutok-
seen (Poyhtari & Ranta, 2016, s. 536). Dialektinen filosofia yhdistdad naennai-
sesti vastakkaiset tavoitteet eli vanhoista, vahingollisista toimintamalleista luo-
pumisen ja hyvaksynnan edistamisen. (Suomen Dialektisen kayttaytymistera-

pian yhdistys ry, n.d.) Tatd muutosta harjoitellaan terapiaohjelman avulla, joka
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yhdistda ryhmassa tapahtuvan taitoharjoittelun, yksildllisen terapian seka tar-
vittaessa puhelinohjauksen. Ohjelma toteutetaan ammattilaisten ohjausta tar-
joavan konsultaatiotiimin tuella. (Poyhtari & Ranta, 2016, s. 536.) Taitovalmen-
nuksessa on viisi erilaista osa-aluetta. Mindfulness eli hyvaksyva tietoinen las-
naolo on ydintaito, jolla mahdollistetaan muiden taitojen omaksumisen ja kay-
ton. Nelja muuta osa-aluetta ovat ahdingonsietotaidot, tunnetaidot, ihmissuh-
detaidot ja keskitientaidot. (Kekkonen ym., 2022, s. 1952.)

Dialektisessa kayttaytymisterapiassa tunnesaatelyongelmia tarkastellaan niin
sanotun biososiaalisen teorian pohjalta, minka mukaan tunnesaatelyhairio ke-
hittyy biologisesti tunnehaavoittuvan yksilon seka invalidoivan kasvuymparis-
ton vuorovaikutuksessa. Ongelmallista kayttaytymista esiintyy silloin, kun tun-
teiden saatelyn kanssa tulee haastetta tai yritetaan paasta vaikeista tunteista
eroon. (Suomen Dialektisen kayttaytymisterapian yhdistys ry, n.d.) Keskeisim-
mat dialektiset vastakohdat ovatkin hyvaksynta ja muutos. Hyvaksyntaa tuke-
vat hoidon niin sanotut validointi- eli vahvistusmenetelmat. Seka potilaiden etta
terapeutin nakokulmasta on tarkeaa sisallyttaa samanaikaisesti hyvaksynta- ja

muutostekniikat terapiasuhteeseen. (Poyhtari & Ranta, 2016, s. 536.)

5.1 Nuorten dialektinen kayttaytymisterapia (DKT-N)

Nuorten dialektinen kayttaytymisterapia jakaantuu erilaisiin vaiheisiin. Hoito-
suhde aloitetaan allekirjoittamalla sitoumus hoitomalliin seka sen tavoitteisiin.
(Poyhtari & Ranta, 2016, s. 540.) Keskeisessa asemassa onkin tama hoitoa
edeltava vaihe, jossa nuorten ja vanhempien tai huoltajien kanssa kaydaan
l&pi hoito-ohjelman tavoitteet ja heita tuetaan sitoutumaan hoitoon (Suomalai-
nen ym., 2018, s. 441).

Varsinaisessa hoidon ensimmaisessa vaiheessa pyritaan turvallisuuden lisaa-
miseen nykyhetkessa, sisaltaen valitavoitteita kuten elamaa tai elamanlaatua
haittaavan kayttaytymisen vahentaminen seka tunteiden vakauttamisen taidot.
Seuraavassa vaiheessa kaydaan lapi elamantapahtumia tavoitteena trauma-

perdisen stressin vaheneminen. Kolmannessa vaiheessa jatketaan
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tydskentelya eteenpain ja valitavoitteita, kuten itsekunnioituksen lisdaminen tai
muita yksilOllisia tavoitteita asettaen. Viimeisessa, neljannessa vaiheessa ta-
voitteena on ilon ja vapauden |0ytyminen ja puutteellisuuden tunteesta eroon
paaseminen. (Poyhtari & Ranta, 2016, s. 540.)

Kuten aikuisillakin, nuorten dialektinen kayttaytymisterapia koostuu viikoittai-
sista yksiloterapiasta ja taitoharjoitteluryhmista seka mahdollisuudesta puhe-
lintukeen. Paremman toteutettavuuden varmistamiseksi DKT-N poikkeaa ai-
kuisten hoitomallista siina, etta hoito on kestoltaan lyhyempi (4 kk) seka ope-
teltavien taitojen maara on pienempi. Lisaksi erona aikuisten hoitomalliin ovat
taitoharjoitteluryhmat, joissa mukana ovat nuoren perhe tai muut laheiset. Per-
heen sisaisen vuorovaikutuksen kehittamiseksi onkin kehitetty koko perhetta
koskevat taitoharjoittelumoduuli nimeltaan “Walking the middle path”, jonka
avulla nuori ja vanhemmat harjoittelevat hyvaksyntaa viestittavia vuorovaiku-
tustaitoja (validaatio) ja dialektiikkaa eli oman kayttaytymisensa ymmartamista
seka sen saatelya. (Poyhtari & Ranta, 2016, s. 540.) Taitovalmennuksessa
korostuu uusien taitojen ja selviytymiskeinojen oppiminen seka naiden hyo-

dyntaminen arkielaman kaikissa tilanteissa (Kekkonen ym., 2022, s. 1952).

Yksiloterapia on kerran viikossa ja siella kaydaan viikon aikana ilmenneet on-
gelmatilanteet lapi. Terapeutin tehtava on motivoida, ohjata yksildllista harjoit-
telua seka tunnistaa asiakkaan puutteet taidoissa. Ketjuanalyysit ovat tilanne-
analyyseja, joita kaytetaan ongelmakayttaytymisen tunnistamiseen ja sen hal-
linnan opetteluun. Talla tydskentelylla tahdataan opittujen taitojen kayttami-
seen arkielaman ongelmatilanteissa. Myds taitoryhmissa tavoitteena on uu-
sien taitojen hankkiminen. Aluksi painotetaan hyvaksyvan vuorovaikutustaidon
harjoittelua, jolla pyritdadn vahentamaan vaikutusta nuoren ongelmakayttayty-

miseen tai lisddmaan terapiaan sitoutumista. (Poyhtari & Ranta, 2016, s. 540.)

Taitoryhmien viidesta taitojen ryhmasta olennaisin on tietoisen lasnaolon ydin-
taidot. Niissa tavoitteena on oppia tekemaan havaintoja ja osallistumaan ta-
pahtumiin kritiikittdmalla tavalla eli omia tunteita, ajatuksia ja omassa itsessa
tapahtuvia muutoksia osataan havainnoida. Ahdistuksen sietamisen taito si-

saltaa taidon hyvaksya elamaan ja arkeen kuuluva normaali ahdistus seka



23

kayttaa erilaisia tekniikoita sen sietamiseen. Tehokkaan vuorovaikutuksen tai-
doilla opetellaan esimerkiksi selviamaan sosiaalisista konflikteista seka sano-
maan ei tai pyytamaan mita tarvitsee. Tunteiden saatelyn taidoilla harjoitellaan
hallitsemaan aarimmaisia tunne- tai mielialakayttaytymista. Hyvaksynnan ja
muutoksen tasapainottamista harjoitellaan perhetyén avulla, jossa fokus on
perheen tai huoltajan ja nuoren valisessa vuorovaikutuksessa. (Poyhtari &
Ranta, 2016, s. 540.)

6 PAKOHUONEPEDAGOGIIKKA

6.1 Pakohuone

Pakohuone on yleensa 2—6 henkilon pelaama ryhmapeli, jossa ideana on
paattelemalla ja pulmia ratkomalla paasta ulos lukitusta huoneesta tietyn ajan
kuluessa. Pakopelin pelaamiseen ei kuitenkaan tarvita valttamatta huonetta,
vaan pelia voi pelata esimerkiksi ulkotiloissa, kaupunkialueella tai siihen tar-
koitukseen erikseen suunnitellussa tilassa, kuten tehdas tai vaikkapa asunto-
vaunu. (Kortesuo, 2018, s. 10.) Huoneesta tai tilasta pakeneminen onnistuu
ongelmien tai arvoitusten ratkaisemisella. Ulospaasy vaatii pelaajien yhteis-

tyota ja toimimista omien vahvuusalueidensa pohjalta. (Liedes, 2019, s. 1.)

Pakopelilla on aina oma teemansa ja tietty ymparisto, joista Kortesuo (2018,
s. 10) mainitsee miljodesimerkkeina lentokoneen, mielisairaalan tai luostarin.
Teemoina voivat olla esimerkiksi murhaajan tai aarteen etsiminen tai pakene-
minen uhkaavalta onnettomuudelta. Pelin ohjaaja seuraa pelia ulkopuolelta ja
antaa tarvittaessa neuvoja ja vinkkeja pelaajille. Padpaino on kuitenkin pelaa-
jien omassa ongelmanratkaisussa. Siind mielessa pakopeli ei ole roolipeli ja
tarina on vain apuvaline siihen, etta pelaajat saadaan uppoutumaan elamyk-

seen.
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Pakopeleissa pyritaan flow-kokemukseen. Flow tarkoittaa optimaalisen keskit-
tymisen “virtauskokemusta”, jossa ihminen sulkee kaiken muun tietoisuudes-
taan ja keskittyy yksinomaan tiettyyn asiaan. Optimaalisen keskittymisen tila
on optimaalista myds oppimisen kannalta, silla se sitouttaa kasilla olevaan teh-

tavaan seka tuottaa iloa. (Koiranen, 2019, s. 25-26, 37.)

Koirasen (2019, s. 26-33) mukaan flow-tilaan paasemiseksi pakopelin tehta-
vien tulisi olla sopusoinnussa pelaajien kykyjen seka pelin tavoitteiden kanssa.
Pelaajilla on mahdollisuus saada vinkkeja ja vihjeita pelin ohjaajalta, mikali
tehtavat aiheuttavat haasteita, mutta lilan helpot tehtavat aiheuttavat vain tur-
hautumista. Ensimmainen tehtava voi olla tasoltaan helpompi ja vaikeustasoa
nostetaan loppua kohti. Lisaksi selkeyden vuoksi tehtavat kannattaa ketjuttaa
niin, etta ne ratkaistaan jarjestyksessa, yksi kerrallaan eika niin, etta tehtavia

yritetdan ratkaista yhta aikaa monta.

Pelissa myods selkea tavoite ja palautteen saaminen valittdmasti edistaa flow-
kokemuksen saavuttamista. Tavoitteena on pelin lapaiseminen ennalta maa-
ratyssa ajassa ja palaute oikeanlaisesta toiminnasta mahdollistaa pelissa ete-
nemisen. Eteneminen eli osatehtavassa onnistuminen tuo mielihyvaa ja onnis-
tumisen tunteita. Flow-kokemukseen liittyy olennaisesti motivaation syntymi-
nen tehtavan suorittamiseen, mika oppimisen kannalta on ihanteellinen. Oppi-

minen on taysin vapaaehtoista ja keskittynytta. (Koiranen, 2019, s. 28-29, 32.)

6.2 Pakopelien pedagogiikka

Pelillistaminen on peleista tuttujen ominaisuuksien siirtamista erilaisiin ympa-
ristoihin. Pelillisyytta hyodynnetaan monella tavalla, esimerkiksi tydymparis-
toissa, koulutuksissa tai sitouttamaan asiakkaita. (Koiranen, 2019, s. 21.) Kuk-
kosen (2021, s. 7-8) mukaan pelillisyys kasitetdan usein video- tai digitaalisiin
peliformaatteihin liittyvaksi mutta sitd voidaan hyoddyntaa myds esimerkiksi
kortti- tai lautapeleissa. Asiakkaille on monenlaista hyotya pelillisyydesta. Se
rentouttaa, osallistaa seka nostaa keskusteluissa esiin erilaisia teemoja, jotka
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eivat normaalitilanteessa ehka tulisi puheeksi. Pelillisyys luo myds yhdessa-

olon tunnetta, yhteistyotaitoja seka onnistumisia.

Pakopelipedagogiikassa pelillisyys on suunnattu opettamaan koululaisille ja
kaikenikaisille opiskelijoille yhteistyo- ja ongelmanratkaisutaitoja tyo- ja arki-
elamassa pakohuonepelin valityksella. Se perustuu paitsi siis pelillisyyteen niin
my0s ilmidlahtdiseen oppimiseen. (Liedes, 2019, s. 1.) Pakopelien konseptiin
kuuluu se, etta ne ovat ryhmapeleja, joita pelataan nimenomaan tiimissa (Koi-
ranen, 2019, s. 34).

Pakohuoneen kayttd pedagogisena menetelméana on kasvanut nopeasti pelin
keksimisen jalkeen. Suomessa tutkimuksia on viime vuosina tehty sen vaiku-
tuksista ryhmaytymiseen ja oppimisymparistona peruskoulussa ja lukiossa,
samoin tutkimuksia I6ytyy sen kaytosta terapiassa. (Liedes, 2019, s. 1.) [Imi6-
oppimisen valineena pakopeli mahdollistaa ilmididen eri puolien kasittelyn
seka pelillisesti ettd konkreettisesti turvallisessa ymparistossa. Samalla se an-
taa pelaajille mahdollisuuden todellisuutta jaljittelevana simulaationa harjoi-
tella omia taitoja ilman pelkoa epaonnistumisesta. Peli luo merkityksen myos
taidoille, joita ei valttamatta tule ajatelleeksi perinteisen opetuksen sisaltoina.

Tasta esimerkkina tiedonhakutaito. (Koiranen, 2019, s. 37.)

Koirasen (2019, s. 59) mukaan olennainen osa pakopelien pedagogiikkaa on
ryhmassa toimimisen harjoittelu. Yhdessa selviytyminen yhdistaa ihmisia ela-
massa yleensakin, niin myods pakopelissa. Pakopelit soveltuvatkin hyvin ryh-
maytymiseen ja toisilleen aiemmin tuntemattomien pelaajien tutustuttamiseen
toisiinsa. Toisaalta pelissa on mahdollista sailyttaa riittava etaisyys, jotta va-
rautuneimmankaan pelaajan ei tarvitse paljastaa itsestaan lilkaa heti alussa.
Siitd huolimatta peli kannustaa yhteistydhdon muiden pelaajien kanssa, jotta
tehtavat saadaan ratkaistua. Koska kaikissa pakopeleissa harjoitellaan ryh-
maytymista, voi peli itsessaan olla Iahes millainen tahansa. Nuorille, varsinkin
toisilleen ennestaan tuntemattomille, suunnatun pakopelin ollessa kyseessa3,
huumoria sisaltava pelia voidaan pitaa erittain hyvana vaihtoehtona. Tehtavat
kannattaa muodostaa niin, ettd niiden ratkaiseminen nimenomaan edellyttaa

yhteistyota ja vuorovaikutuksessa olemista.
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Oppimiseen suunnitellut pakopelit monesti epaonnistuvat, koska niiden ope-
tukselliset tavoitteet ovat liian ilmeisia ja varsinaiset pelilliset elementit vaikut-
tavat teennaisesti lisatyilta. Se, kuinka hyvin oppimissisaltdiset pelit saavat
nuoret innostumaan riippuu siis suurilta osin siita, miten saumattomasti varsi-
nainen oppiminen on saatu integroitua osaksi peleja. Kuitenkin myos monissa
viihdepeleiksi luokitelluissa peleissa on opittavia asioita, kuten strategista ajat-
telua, logiikkaa seka motorisia taitoja ja reaktionopeutta. Pakopelien motivaa-
tioon vaikuttavia tekijoitd ovat muun muassa peliajan rajallisuus, kilpailuvietin

heraaminen seka yllattavat tilanteet pelissa. (Koiranen, 2019, s. 57.)

Nuorille suunnatut pakopelit ovat Koirasen (2019, s. 63—65) mukaan otettu
kohdeyleisonsa keskuudessa yleensa positiivisesti vastaan. Pakopelit voivat
kuitenkin luoda pedagogisia mahdollisuuksia myos niin, ettd nuoret toimivat
itse pelin suunnittelijoina ja toteuttajina. Pelin tekeminen edellyttaa esimerkiksi
taustatietojen hakua ja sisaistamista seka aihevalintojen ja nakokulmien miet-
timista. Koko prosessi itsessaan edellyttaa tiimityo- ja neuvottelutaitojen opet-
telua seka kykya tehda kompromisseja, jopa enemman mita itse pelaamisessa
vaaditaan. Pelitapahtuman jarjestaminen muille kehittaa myos organisointiky-
kya ja taitoa ryhman ohjaamisessa seka tuottaa mielihyvaa tyon tuloksesta.
Olennaista nuorten toteuttamassa pelissa onkin heidan osallisuutensa tukemi-

nen seka pelin toteuttaminen heidan ehdoillaan.

7 TARKOITUS, TAVOITTEET JA TUTKIMUSKYSYMYKSET

Opinnaytetyon tarkoituksena oli toteuttaa kirjallisuuskatsaus, jossa kerataan
olemassa olevaa tietoa dialektisesta kayttaytymisterapiasta ja pakohuonepe-

dagogiikasta.

Opinnaytetyon tavoitteena oli tuottaa menetelmallista tietoa siita, miten dialek-
tista kayttaytymisterapiaa ja pakohuonepedagogiikkaa voidaan kayttaa mie-

lenterveys- ja nepsynuorten hyvinvoinnin tukemiseen. Opinnaytetydn
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tuottamaa tietoa voidaan hyédyntaa Yhdessa pakoon —hankkeeseen pakope-
lin suunnitteluun seka ammattilaisille suunnatun koulutus- ja materiaalipaketin

kokoamiseen.

Tutkimuskysymyksena opinnaytetyossa oli: Miten dialektinen kayttaytymiste-

rapia ja pakohuonepedagogiikka tukevat nuorten hyvinvointia?

8 MENETELMAT

8.1 Tutkimusmenetelma

Tama opinnaytetyo toteutettiin kuvailevana kirjallisuuskatsauksena. Kirjalli-
suuskatsaus on tutkimusmenetelma, jossa tutkitaan jo tutkittua tietoa alkupe-
raisista tutkimuksista. Metodin avulla tunnistetaan, arvioidaan, tulkitaan ja yh-
distetaan aihepiirin jo olemassa oleva tieto ja pyritddn saamaan niiden avulla

vastaus asetettuun tutkimuskysymykseen. (Vilkka, 2023, s. 10.)

Kangasniemen ym. (2013, s. 294) mukaan kirjallisuuskatsauksen tarkoituk-
sena on etsia vastaus asetettuun tutkimustehtavaan tai tutkimuskysymykseen.
Vastauksia voidaan hakea esimerkiksi siihen, mita ilmiosta jo tiedetaan, mitka
ovat sen keskeiset kasitteet, ollaanko aiheesta yleisesti ottaen yhteisymmar-
ryksessa vai kdydaanko siita kiivasta vaittelya. Myos olemassa olevia kehitys-

suuntia tai teorioita voidaan tutkia.

Kangasniemi ym. (2013, s. 294) myds maarittelee kuvailevan kirjallisuuskat-
sauksen olevan aineistolahtoista ja ilmion ymmartamiseen tahtaavaa tarkas-
telua. Kuvailevassa kirjallisuuskatsauksessa kootaan, kuvaillaan ja jasennel-
laan aikaisemmin tuotettua tietoa. Tavoitteena voi olla seka tuottaa aiheesta
uusia paatelmia, etta kehittaa tai arvioida jo olemassa olevaa teoriaa. Salmi-
nen (2011, s. 3) puolestaan mainitsee, etta tavoitteena voi myos olla tuottaa

kokonaiskuva tutkitusta asiakokonaisuudesta, tunnistaa ongelmia tai tuottaa
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katsaus valitun teorian kehityksesta ja historiasta. Tavoitteena voi myds olla
taysin uusi aspekti tutkimusaiheeseen (Kangasniemi ym., 2013, s. 294). Ta-
man kirjallisuuskatsauksen tehtavana on pyrkia kokoamaan yhteen mahdolli-
simman ajantasaista tutkimustietoa pakopelipedagogiikan ja dialektisen kayt-

taytymisterapian vaikutuksista.

8.2 Aineiston haku ja valinta

Tutkimuskysymyksen asettamisen jalkeen on vuorossa kirjallisuuden ja tieto-
kantojen valinta. Kangasniemi ym. (2013, s. 295) painottaa, etta aineiston va-
linnassa tulisi kiinnittaa huomiota sen olennaisuuteen ja siihen, miten aineisto
avaa, tasmentaa ja jasentaa tutkimuskysymysta. Kananen (2015, s. 112) puo-
lestaan mainitsee, ettd aineiston tulisi olla monipuolista ja sisaltda mahdolli-
simman tuoretta tietoa ja uusimpia tutkimuksia, mielellaan myos vieraskielista
materiaalia. Yli 10 vuotta vanhaa kirjallisuutta tai oppikirjapohjaisia aineistoja
ei suositella kaytettavaksi lahdemateriaalina. Lahteiden kayttokelpoisuutta tu-
lee tarkastella kriittisesti luotettavuuden varmistamiseksi. Samoin Kananen
(2015, s. 116) mainitsee, etta sisallon lisaksi tulee aineistossa kiinnittda huo-
miota esimerkiksi siihen, kuka aineiston on kerannyt seka milloin ja miksi se
on keratty. Nama seikat vaikuttavat myos olennaisesti siihen, ovatko aineistot

luotettavia ja kayttokelpoisia.

Tutkimusaineisto koostetaan tutkimuskysymykseen olennaisesti liittyvasta, jo
aiemmin julkaistusta tutkimustiedosta, jota haetaan tavallisesti tieteellisista jul-
kaisuista tai sahkdisista tietokannoista. Yleensa aineistoon liitetdan myos ku-
vaus aineiston valintaan liittyvasta prosessista. Aineistosta voidaan erikseen
tuoda esiin kaytetyt tietokannat, arviointikriteerit ja rajaukset tai ne voidaan esi-
telld raportin tekstissa sisaankirjoitettuna. (Kangasniemi ym., 2013, s. 295.)
Kananen (2015, s. 117) mainitsee, ettd aineisto voidaan esittda esimerkiksi
kronologisessa tai teemojen mukaisessa jarjestyksessa. Monesti teoriat esite-
tdaan nimenomaan kronologisessa jarjestyksessa, jolloin voidaan tuoda esiin

ymmarryksen kehittyminen ja teorian jalostuminen ajan saatossa.
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Tassa opinnaytetydssa kaytettiin alkuperaistutkimuksia, joiden keraaminen
aloitettiin suunnitteluvaiheessa kevaalla 2024. Tutkimuksia haettiin kotimai-
sista ja kansainvalisista sahkoisista tietokannoista Google Scholar, PubMed ja
Cinahl. Hakusanat maarittelimme tydomme keskeisten kasitteiden pohjalta ja
niista muodostimme myos hakulausekkeet. Hakusanat ja -termit on esitelty liit-

teena olevassa taulukossa (liite 1).

Tarkasti maaritellyistd hakulausekkeista huolimatta tutkimustuloksista suuri
osa on sellaisia, jotka eivat sovellu tehtavaan tutkimukseen, joten mukaanotto-
ja poissulkukriteerit maarittelevat valittavia tutkimuksia otsikko- ja abstraktita-
solla seka kokoteksteissa. (Stolt 2016, s. 27.) Hakusanojen lisdksi maaritte-
limme siis mukaanottokriteereiksi alkuperaistutkimukset, joiden kielena on
joko suomi tai englanti. Sen lisaksi maarittelimme tutkimusten koskevan koh-
deryhmaa eli nuoria seka aikajanaksi vuodet 2014—-2024. Poissulkukriteereiksi
valitsimme amk-tasoiset tyot seka pelkat tiivistelmat, muut kuin englannin- tai
suomenkieliset tutkimukset sekd ennen vuotta 2014 tehdyt tutkimukset. Py-
rimme tydossamme kayttamaan mahdollisimman uusia ja luotettavia lahteita.
Alla olevassa taulukossa (taulukko 1) olemme esittaneet sisaanotto- ja pois-

sulkukriteerit tiivistetysti.

Taulukko 1. Sisaanotto- ja poissulkukriteerit

Sisaanottokriteerit Poissulkukriteerit

Luettavissa kokonaan tietokan- | Luettavissa vain tiivistelma

nassa

Julkaistu suomeksi tai englanniksi Muu kuin suomen- tai englanninkie-

linen

Aineiston kohderyhmana nuoret Aineisto kasittelee muita kuin nuoria

Aineiston julkaisuvuosi 2014-2024 | Yli 10 vuotta vanhat tutkimukset

Tieteelliset tutkimukset Ei tieteelliset julkaisut

Opinnaytetyot
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Tietokannoista hakulausekkeilla 16ytamamme tutkimukset silmailimme aluksi
otsikoiden perusteella. Taman jalkeen saadut tulokset analysoitiin sisaanotto-
ja poissulkukriteerien perusteella (taulukko 1). Naiden perusteella soveltuvista
tutkimuksista kaytiin 1api abstrakti tai tiivistelma, jota peilasimme tutkimusky-
symykseemme. Nama jaljelle jaaneet tutkimukset seuloimme viela taulukoi-
malla ne. Hakutulosten seulontaprosessi on esitetty alla olevassa Prisma

Flow-kaaviossa (kuvio 1).

Kuvio 1: Prisma Flow —kaavio hakutuloksista

[ HAKUTULOKSET
( ) Kaytetyt hakusanat:
Tiedonhaussa kaytetyt Escape game AND social well-being
= tietokannat: Google Scholar, Pakohuonepeli
= Pubmed ja Cinahl Escape game
= < —»| Escape room game AND social emotional
= Tulokset yhteensa n = 850 Escape room game AND social exclusion
2 Google Scholar n = 390 Dialectical AND behaviour AND therapy AND
= Pubmed n =238 psychosocial AND well-being AND youth
Cinahl n = 222 Dialectical behaviour therapy OR DBT OR dialectical
behaviour therapy AND young
|
o Hylatty otsikon perusteella
(n=812)
A4
Hyvaksytty otsikon perusteella
£ (n = 38)
3
w
]
3_ Poistettu abstraktin perusteella
8 (n=17)
2 Y
£y
@ Hyviksytty abstraktin
(7] perusteella
(n=21)
Poistettu kokotekstin ja
| laadunarvioinnin perusteella
(n=13)
| — v
“E Hyviksytty kokotekstin ja
0 laadunarvioinnin perusteella
g
n==28
5| | w=9
S

8.3 Analyysimenetelma

Kirjallisuuskatsauksen analyysin tarkoituksena on jarjestaa ja tehda yhteenve-

toa valittujen tutkimusten tuloksista. Analyysissa kuvataan tutkimusten tarkeaa
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sisaltéa, etsitdan yhtalaisyyksia ja eroavaisuuksia, ryhmitellaan ja vertaillaan.
Lopuksi tutkimukset tulkitaan seka kootaan eroavaisuuksista ja yhtalaisyyk-
sistd johdonmukainen kokonaisuus eli synteesi. Ensisijaisesti kirjallisuuskat-
sausten aineistona kaytetaan alkuperaistutkimuksia. (Stolt ym., 2015, s. 30—
32.)

Tiedonhaun ja siita saatujen tutkimusten seulonnan jalkeen hyvaksyimme lo-
pulliseen analyysiin kahdeksan tutkimusta. Kokosimme valituista tutkimuksista
taulukon, josta kay ilmi jokaisen aihe, kohderyhma, tutkimusmenetelma seka
keskeiset tulokset (liite 2). Analysoimme myds opinnaytetydbmme laatua muo-
katun CASP (Critical Appraisal Skills Program) arviointikriteeriston avulla (liite
3) varmistaaksemme, etta olemme Idytaneet parhaimmat tutkimukset juuri tata

opinnaytetyota silmalla pitaen.

Analyysissa fokusoimme tutkimuskysymyksen seka siihen vastauksen loyta-
misen. Tahan pyrimme paasemaan pelkistamalla aineistoa niin, etta etsimme
tutkimuksista olennaisimmat, tutkimuskysymykseen vastaavat kohdat. Eng-
lanninkielisissa tutkimuksissa kaansimme lauseet suomeksi, ja kuten suomen-
kielisistakin tutkimuksista, kerasimme nama lauseet analyysitaulukkoon (tau-
lukko 2). Analyysitaulukossa muodostimme lauseita pelkistamalla alakasitteet,
joista puolestaan muodostimme paaluokat. Saimme nain rakennettua melko

suuresta maarasta tietoa selkean kokonaisuuden.

Taulukko 2. Tulosten analysointi

Alkuperainen ilmaisu Pelkistetty ilmaisu | Alakasite Paaluokka

"Opiskelijoiden kokemuk- | Opetuspelit vahvista- | Tunteidenkasittely- | Psyykkinen hy-
set opetuspeleistd vah- [ vat tunteidenkasit- | taidot vinvointi

vistavat niiden vaikutta- | tely- ja tyGskentely-
vuuden sosiaaliemotio- | taitojen kehittymista
naalisten taitojen kehitta-
miseen. Opiskelijat koki-
vat pelin edistavan IT-
osaamista, luovuutta ja

innovatiivista  ajattelua,
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tiimityotaitoja, jousta-
vuutta ja priorisointiky-
kya, tydskentelya maara-
aikojen kanssa, luovaa
ajattelua seka stressin-

hallintataitoja.”

(Boghian, 2023, s. 631)

"Pelia pidettiin hyodylli-
send eldamanhallinnassa
taitojen opettelussa,
koska se antoi vinkkeja ja
ohjeita  jokapaivaiseen
elamaan ja elamanhallin-
taan; se auttoi aktiivisesti
hyddyllisissa  taidoissa,
konkretisoi tyypillisia pai-
vittaisia tehtavia seka sel-
keytti nuorille ja heidan
kanssaan tyoskentele-

ville nuorten haasteita.”

(Koivisto ym., 2023, s.
12)

Pelit auttavat aktiivi-
sesti  elamanhallin-
nassa ja hyodylli-
sissa arkielaman tai-

doissa.

Elamanhallintataidot

Psyykkinen hy-

vinvointi

"Pakopeli lisasi aiemmin
teoreettisessa viitekehyk-
sessa avattua sosiaalista
koheesiota sekd roolien
ja ryhman oman Kkielen
muodostumista, mitka
osaltaan edistivat ryh-

maytymista.”

(Kuusisto, 2021, s. 43)

Pakopeli lisda sosi-
aalista koheesiota ja
edistéd  ryhmayty-

mista.

Sosiaaliset taidot

Psyykkinen hy-

vinvointi

"Sosiaalisella tasolla mo-
ninpelitilat ja yhteistyope-
lit tarjoavat tilaa nuorten
sosiaalisten taitojen ke-
hittymiselle. Kansalais-
vaikuttamisen tasolla pa-

kohuoneet ja lautapelit

Pelillisyys voi kehit-
tda nuorten sosiaali-
sia taitoja ja paatok-
sentekotaitoja seka

vahvistaa itsetuntoa.

Sosiaaliset taidot

Psyykkinen hy-

vinvointi
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voivat mahdollistaa paa-
toksentekoprosessien

harjoittelun. Kasvattajan
tuella e-urheiluymparisto
ja digitaalinen viestinta-
alusta voivat vaikuttaa
my®s nuorten kayttayty-
miseen ja itseluottamuk-

seen.”

(Sicevic, 2023, s. 44)

"Jotkut osallistujat kertoi-
vat sisallyttavansa jatku-
vasti dialektisen kayttay-
tymisterapiantaitoja joka-
paivaiseen elamaan,
jopa vuosi hoidon lopetta-
misen jalkeen. Terapia oli
edistanyt ajattelutapaa,
joka oli vakiintunut. Tutki-
muksen osallistuja: Se on
vahan kuin silloin, kun
opit ajamaan autoa: se
tulee mieleen jollain ta-

paa automaattisesti.”

(Ohlis ym., 2023, s. 419)

Dialektinen kayttay-

tymisterapia opettaa

uusia taitoja, joilla
selvitd  jokapaivai-
sessa elamassa.

Taidot sailyvat viela

hoidon jalkeenkin.

Elamanhallintataidot

Psyykkinen hy-

vinvointi

"Tulokset osoittivat mer-
kittavia parannuksia osal-
listujien  selviytymistai-
doissa, resilienssin ja
oma pystyvyyden kay-
tdssa  hoito-ohjelmaan

osallistumisen jalkeen.”

(Coulombe ym., 2020, s.
65)

Dialektinen kayttay-
tymisterapia kehittda
selviytymistaitoja, ih-
minen alkaa usko-
maan ja luottamaan
omiin kykyihinsa sel-
viytyd arjen toimin-

noista.

Elamanhallintataidot

Psyykkinen hy-

vinvointi

"Kaikki osallistujat ilmoit-
tivat henkilékohtaisen tai-
don tai joukon taitoja,
joita he kayttivat saannol-

lisesti ja jotka he saivat

Dialektisessa kayt-
taytymisterapiassa
opitaan taitoja, joita

pystyy

Elamanhallintataidot

Psyykkinen hy-

vinvointi
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sisallytettya heidan joka-

paivaiseen elamaansa.”

(Lakeman & Emeleus,
2020, s. 1096)

hyédyntamaan joka-
paivaisessa ela-

massa.

"Ahdistuneisuustason

keskiarvo ennen toteu-
tusta oli 1,375 ja 0,625
taytantdéonpanon jalkeen
(p = 0,01), joka osoittaa,
ettd mindfullness-terapia
paransi nuorten ahdis-
tusta. Stressipisteet T-

testin vertailu paljasti
keskiarvon 1,3125 esito-
teutuksen osalta ja 0,625
taytantdéonpanon jalkeen
(p = 0, 005), mika tukee
sita, ettéa DBT laski yleiset

stressitasot.”

(Bowers ym., 2024, s. 8)

Dialektinen kayttay-
tymisterapia auttaa
nuoria  ahdistunei-
suusoireiden kans-
sa, sekd laskee

stressitasoa.

Tunteidenkasittely-
taidot

Psyykkinen hy-

vinvointi

9 TULOKSET

Aineistoiksi opinnaytetyota varten valikoitui lopulta kahdeksan eri tutkimusta

ympari maailmaa. Tutkimukset olivat Suomesta, Ruotsista, Romaniasta, Yh-

dysvalloista, Kanadasta ja Australiasta. Valitsemamme tutkimukset tarkasteli-

vat dialektista kayttaytymisterapiaa nuorten seka nuorten aikuisten, seka pa-

kopeleja myos hieman laajemmasta nakdékulmasta. Tutkimustyyppeina oli kay-

tetty paaasiassa haastatteluihin tai kyselyihin pohjautuvia laadullisia tutkimuk-

sia, yhdessa myds haastatteluun pohjautuvaa kvantitatiivista tutkimusta. Kai-

kissa valituissa tutkimuksissa todettiin nuorten hyétyneen monella osa-alu-

eella aineistosta riippuen joko dialektisesta kayttaytymisterapiasta tai pelilli-

syydesta seka psyykkisen hyvinvoinnin koettiin parantuneen molempien
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avulla. Tulokset esittelimme analyysissa muodostuneiden alaluokkien mu-

kaan.

9.1 Sosiaaliset taidot

Tutkimustulokset vahvistivat kasitysta oppimispelien positiivisista vaikutuk-
sista sosiaalisten ja emotionaalisten oppimistaitojen kehittymiseen. Ryhmay-
tyminen nousi esiin monessa erityisesti pakopeleihin liittyvassa tutkimuksessa.
Kuusiston (2021) tekemassa tutkimuksessa kartoitettiin aloittavien sairaanhoi-
tajaopiskelijoiden kokemuksia tutkijan kehittaman ja pilotoiman pakopelin hyo-
dyllisyydesta opinnoissa. Opiskelijat kokivat oppimisen syventyvan, opiskelu-
paineiden vahentyvan seka saavansa vaihtoehtoisia tapoja oppimiseen. Sa-
moin he kokivat pakopelin hyddyiksi ryhmaytymisen edistamisen seka ongel-
manratkaisukyvyn ja viestinta- ja tiimityotaitojen lisaantymisen. Tutkimuksessa
todettiinkin pakopelin hyodyttavan erityisesti ryhmaytymisessa ja vuorovaiku-
tustaitojen harjaantumisessa. Samoihin johtopaatoksiin oli tutkimuksessaan
tullut Sicevic (2023), joka tutki nuorisotydntekijoiden kokemuksia pelien kay-
tosta tyovalineena. Tutkimuksessa todettiin nuorisotyontekijoiden pitavan pe-
leja merkityksellisina ja tehokkaina oppimistydkaluina nuorisotyossa ja he ko-
kivat nuorten sosiaalisten taitojen, paatoksentekotaitojen seka itseluottamuk-

sen parantuneen.

9.2 Elamanhallintataidot

Elamanhallintataidot nousivat keskeisina hyotyna esiin useammassakin tutki-
muksessa. Esimerkiksi Koivisto (2024) on tehnyt tutkimuksen kehittamastaan
ja Kansanelakelaitoksen rahoittamasta Mystery 24/7 -hankkeen virtuaalisesta
pakopelista. Pelia pidettiin pelin testaamiseen osallistuneiden nuorten, sosiaa-
lityontekijoiden ja kuntoutusten ammattilaisten kokemusten perusteella varsin
kayttdkelpoisena tyovalineena ammatillisessa kuntoutuksessa ja nuorten oh-
jaamisessa. Peli on kehitetty tyokaluksi syrjaytymisvaarassa oleville, oppimis-
vaikeuksista tai ahdistuneisuudesta karsiville nuorille ja nuorille aikuisille ela-

manhallinta-, opiskelu- ja tyotaitojen tunnistamiseen ja kehittamiseen
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ammatillisessa koulutuksessa. Tutkimuksessa osoitettiin, ettd VREG eli virtu-
aalitodellisuuteen perustuva oppimispeli voi olla potentiaalinen menetelma
nuorten ammatilliseen kuntoutukseen ja siten osaltaan vahentaa heidan sosi-
aalisen syrjaytymisen riskiaan. Pelin hyddyiksi tunnistettiin oman elaman joh-

tamistaidot, turvallinen harjoitteluymparisto ja aikuisuuteen valmistautuminen.

Ohlis, ym. (2023) puolestaan tutkivat, miten entiset potilaat ovat kokeneet nuo-
rille suunnatun dialektisen kayttaytymisterapian. Nuoret olivat osallistuneet
dialektiseen kayttaytymisterapiaan itsetuhoisten ajatusten ja epavakaan per-
soonallisuuden vuoksi. Tutkimukseen osallistujien tuli miettia, mika oli heille
merkityksellista dialektisessa kayttaytymisterapiassa. Tuloksissa nousi esille
erilaisia teemoja. Nuorille oli tarkeaa tulla nahdyksi, kuulluksi ja ymmarretyksi.
Hoitoon sitoutumisen ja motivaation kannalta oli merkityksellista potilaan ja te-
rapeutin valinen hyva yhteistyd. Ryhmassa oleminen ja vertaisoppiminen oli
nuorille tarkeaa, ja he saivat kokea sosiaalista yhteenkuuluvuutta. Nuoret ko-
kivat terapian elaman pelastajana seka elamaa muuttavana tekijana. Tutki-
muksessa nousi myos esille, etta opetetut taidot, joita pystyy hyddyntamaan

jokapaivaisessa elamassa, sailyivat pitkaan hoidon jalkeen.

Coulombe, ym. (2020) tutkivat millaisia vaikutuksia dialektisella kayttaytymis-
terapialla on nuoriin, jotka karsivat mielenterveysongelmista. Tutkimusta var-
ten luotiin mukautettu dialektinen kayttaytymisterapia ohjelma nuorille. Tulok-
sista ilmeni, etta dialektinen kayttaytymisterapia paransi huomattavasti nuor-
ten selviytymistaitoja seka resilienssia. Nuoret alkoivat myds enemman usko-
maan ja luottamaan omiin kykyihinsa. Lakeman & Emeleus (2020) toivat puo-
lestaan tutkimuksessaan esille sen, miten nuoret, jotka suorittavat dialektisen
kayttaytymisterapian loppuun asti, pystyvat oppimaan uusia taitoja dialektisen
kayttaytymisterapian avulla. Tutkimuksessa haastateltiin nuoria, joilla oli ollut
vaikeita kokemuksia lapsuudessa ja joutuneet kokemaan jonkinasteisia vas-
toinkaymisia. Nuorilla oli myds todettu epavakaa persoonallisuus. Haastattelut
toteutettiin hoidon alussa seka kolme ja kuusi kuukautta hoidon jalkeen. Tutki-
muksessa nousi esiin paljon positiivisia vaikutuksia nuorten elamassa, kuten
tunteiden saatelyssa, elaman laadussa seka nuoret kokivat mielen olevan ta-

saisempi. Kaikki osallistujat ilmoittivat oppineensa paljon uusia taitoja, joita he
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kayttivat sdannodllisesti ja joita he pystyivat hyddyntamaan jokapaivaisessa ela-
massa. Opitut taidot hyoddynnettiin tydelamassa, opiskelussa ja ihmissuh-

teissa.

9.3 Tunteidenkasittelytaidot

Sosiaalisen tunneoppimisen ja pelipohjaisen oppimisen valinen yhteys ilmeni
useammassakin tutkimuksessa. Tata korrelaatiota tutkivat esimerkiksi
Boghian & Cojocariu (2023), jotka laajassa tutkimuksessaan kokosivat ja ja-
sentelivat systemaattisesti keskeiset perusteet, jotka puoltavat oppimispelien
kayttda sosiaalisten ja emotionaalisten taitojen kehittamisessa. He totesivat
pelien kautta kehittyvan erilaisia osa-alueita kuten ajatteluprosessiin liittyvat
taidot, kaytannon asioihin liittyvat organisointitaidot, omaa itsead koskevat tai-
dot seka muiden kanssa toimimiseen liittyvat taidot. Tutkimukseen osallistu-
neet opiskelijat kokivat pelien kehittaneen heidan tunnetaitojaan, itseluotta-
mustaan, empatiakykyaan, vastuullista paatoksentekokykyaan, sinnikkyyt-

taan, stressinhallintakykyaan seka kykya asettaa tavoitteita ja sitoutua niihin.

Bowers, ym. (2024) tutkivat millaisia vaikutuksia saadaan dialektisen kayttay-
tymisterapian avulla afroamerikkalaisten nuorten ahdistuneisuuteen. Tutki-
mukseen osallistuneet tayttivat ahdistuneisuuskyselyn (GAD 7) ennen ja jal-
keen hoidon, joita verrattiin keskenaan. Tulosten pisteet osoittivat, etta ahdis-
tuneisuus- ja stressipisteet olivat selkeasti laskeneet, joten dialektinen kayttay-

tymisterapia auttaa nuorten ahdistuneisuuteen ja stressitasojen laskemiseen.

10 POHDINTA JA JOHTOPAATOKSET

10.1 Pohdinta

Opinnaytetyoprosessimme alkoi tammikuussa 2024 opinnaytetydhan liittyvilla

opinnoilla, joihin kuului kirjallisia tehtavia seka niihin liittyvia seminaareja, joista
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saadun palautteen avulla opinnaytetydon aihio alkoi hioutua kohti lopullista
muotoaan. Tutkimuskysymys ja avainsanat muotoutuivat melko pian selke-
aksi, mutta tarkoitusta ja tavoitteita muotoiltin moneen otteeseen. Samoin
opinnaytetyon nimed muokkasimme useamman kerran saadaksemme siita
mahdollisimman kattavan tutkimuksen aiheeseen ja kohderyhmaan liittyen.

Varsinainen Kirjoitustyo alkoi syyskuussa 2024.

Kirjallisuuskatsaus valikoitui jo alussa tutkimusmenetelmaksi johtuen tutkimuk-
sen aiheesta. Lisaksi kirjallisuuskatsaus antoi mahdollisuuden ryhmallemme
tehda opinnaytetyotamme etana ja verrattain omaan tahtiin. Alkuvaiheessa
opinnaytety6tamme olikin kirjoittamassa kolme henkil6a, joista yksi kuitenkin
jattaytyi pois henkilokohtaisista syista suunnitelmavaiheen jalkeen. Aikataulul-
lisesti tavoitteemme oli saada tyo tehtya ennen vuoden loppua ja tyo etenikin

suunnitellussa aikataulussa.

10.2 Eettisyys ja luotettavuus

Opetus- ja kulttuuriministerion asettama Tutkimuseettinen neuvottelukunta
TENK (2023, s. 11-12) on julkaissut ohjeistuksen hyvasta tieteellisesta kay-
tanndsta. Sen perusperiaatteina mainitaan luotettavuus tieteellisen toiminnan
laadun suunnittelussa, menetelmissa ja analyyseissa seka rehellisyys ja avoi-
muus tieteellisen toiminnan suunnittelussa, toteutuksessa, arvioinnissa ja ra-
portoinnissa. Samoin ohjeistuksessa mainitaan arvostuksen osoittaminen kol-
legoita ja tieteellisen toiminnan osapuolia kohtaan seka vastuun kantaminen

koko tieteellisen toiminnan elinkaaresta.

Noudatimme tydssamme hyvia tieteellisia kaytantoja eli yleista huolellisuutta
lahteiden merkitsemisessa, rehellisyytta ja tarkkuutta joka vaiheessa. Koska
opinnaytetydssamme aineisto on koottu toisten tekemista tutkimuksista, me-
netelmista tai tuloksista, merkitsimme niiden alkuperan ja tekijat huolellisesti
hyvaa tutkimustapaa noudattaen. Pyrimme lisaamaan luotettavuutta ja sel-
keyttamaan prosessin kulkua dokumentoimalla haku- ja valintamenetelmat

seka tekemamme analyysin myos kaavioilla ja taulukoilla.
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Kaytimme tydssamme seka kotimaisia etta kansainvalisia, tieteellisia tutkimuk-
sia, joiden hakemiseen kaytimme luotettavia tietokantoja. Pyrimme hakuvai-
heessa objektiiviseen nakdkulmaan ja tekemaan rajaukset tarkasti sisaanotto-
ja poissulkukriteeriemme mukaisesti. Lapi tyon tahtasimme prosessin tark-

kaan kuvaamiseen ja tieteellisen aineiston kokoamiseen.

10.3 Johtopaatokset

Pakohuonepelien pelaaminen ja dialektinen kayttaytymisterapia sisaltavat mo-
lemmat mielenterveys- ja nepsy-nuorten kuntoutumiselle olennaisia element-
teja. Niiden yhdistaminen tuottaa tehokkaita tapoja opetella uusia taitoja sel-
viytya arjesta. Pakohuonepelissa todennakadisesti on tilanteita, joissa nuoret
kohtaavat ongelmallisia tehtavia tai tehtavaan liittyvaa aikapainetta. Dialekti-
sessa kayttaytymisterapiassa harjoitellaan tunteidensaatelya, josta puoles-
taan on apua pelissa kohdattavien vaikeuksien kasittelyssa. Dialektisessa
kayttaytymisterapiassa myods opetellaan kommunikointia ja toisten kanssa toi-
mimista, josta on hydtya pakohuonepelin tiimityota vaativissa tilanteissa. Pa-
kohuoneen asettamat tehtavat ja haasteet puolestaan kehittavat ongelmanrat-
kaisukykya ja luovaa ajattelua, joiden harjoittamiseen dialektisessa kayttayty-

misterapiassa kaytetaan dialektista ajattelutapaa.

Seka dialektinen kayttaytymisterapia ettd pakohuonepelit auttavat ehkaise-
maan monin tavoin myos syrjaytymista, jolle alttiita mielenterveys- ja nepsy-
nuoret monesti ovat. Syrjaytymiseen liittyy usein erityisesti puutteet tai heik-
koudet sosiaalisissa taidoissa seka kyvyssa ratkoa arkipaivan ongelmia. Syr-
jaytymiseen usein myos liittyy tunne siita, etta ei ole osa yhteis6a. Dialekti-
sessa kayttaytymisterapiassa voidaankin vaikuttaa ihmissuhdetaitojen paran-
tamiseen vuorovaikutustaitoja kehittamalla seka opettelemalla konfliktien hal-
lintaa. Samoin pakohuonepedagogiikkaa hyddyntavissa peleissa voidaan tar-
jota oppimisymparistd, jossa vahvistetaan yhteisollisyytta ja opitaan vuorovai-
kutus- ja ongelmanratkaisutaitoja rynmatyodskentelyn avulla. Pakohuonepelien
ryhmatyoskentely kehittda myos empaattista ajattelua ja toisten auttamista,

mika voi osaltaan kasvattaa yhteisdllisyyden tunnetta. Dialektisen
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kayttaytymisterapian avulla voidaan selvita stressaavista tilanteista opettele-
malla ahdingonsietotaitoja. Myos pakohuonepedagogiikka vahvistaa ongel-
manratkaisukykya ja kriittista ajattelua, mika voi auttaa selviamaan arjesta pa-

remmin.

Tutkimusten perusteella voidaan siis paatella, etta seka pakohuonepedago-
giikka etta dialektinen kayttaytymisterapia voivat molemmat tarjota erinomai-
sen lahestymistavan mielenterveys- ja neuropsykiatrisesti oireilevien nuorten
kuntoutukseen. Naiden kahden menetelman yhdistamisella voi olla hyvinkin
monia etuja, silla molemmat keskittyvat ongelmanratkaisutaitoihin, yhteistyo-
hon ja tunteidensaatelyn harjoittelemiseen. Mielenterveys- ja nepsy-nuorilla
voivat ongelmanratkaisutaidot, yhteistyokyky, luovuus ja keskittyminen olla
haasteellista. Pakohuonepelit ja dialektinen kayttaytymisterapia yhdistettyna

voivat mahdollistaa turvallisen ja motivoivan ympariston harjoitella naita taitoja.

10.4 Jatkotutkimus- ja kehittamisehdotukset

Opinnaytetydhon keradmamme aineiston pohjalta voi paatella pedagogisten
pakohuonepelien ja dialektisen kayttaytymisterapian yhdistamisen voivan olla
hyvinkin toimiva yhdistelma. Naiden kahden elementin yhdistaminen kaytan-
ndssa toiminnalliseksi ymparistoksi vaatii kuitenkin lisatutkimusta siita, miten
erilaiset pelilliset elementit saadaan saumattomasti yhdistettya dialektisen
kayttaytymisterapian osa-alueisiin ja miten naiden osa-alueiden sisallot saa-
daan integroitua pakohuonepeliin. Konkreettiset, tarkoin suunnitellut ja myos
testatut ohjeet pelin suunnitteluun ovat varmasti enemman kuin tervetulleita.
Samoin tarvitaan lisaa tutkimuksia siita, mitd mielenterveys- ja nepsy-kuntou-
tujat ovat kokeneet dialektisen kayttaytymisterapian elementteihin perustuvien

pakopelien todelliseksi hyodyksi.
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11 ITSEREFLEKTIO

Opinnaytety6 prosessina vaatii jarkevaa organisointia. Tyonjako ja aikataulu-
tus on syyta tehda heti alkuvaiheessa, lisaksi aikataulun seuranta tyon teke-
misen aikana auttaa pitdmaan prosessin kasassa. Etenkin useamman tekijan
ryhmassa on tarkeaa huolehtia tiedonkulusta, avoimesta kommunikoinnista ja
siita, etta opinnaytetyo etenee yhteisesti sovitussa aikataulussa. Tasta syysta

mya0s jokaisen on sitouduttava tyohon ja tehtava osuutensa.

Opinnaytetyota tehdessamme nousi hyvinkin selkeasti esille taito arvioida luo-
tettavia, tieteellisia teksteja seka tehda monipuolisia hakuja tietokannoista.
Analyysivaiheessa erityisesti aineistojen peilaus tutkimuskysymykseen on tar-
keaa. Opinnaytetydbmme aihe on laaja ja pitaa sisalladn monta eri tulokulmaa
tutkimuksiin. Maarallisesti dialektisesta kayttaytymisterapiasta ja pakopelien
pedagogiikasta l10ytyy paljonkin tutkimuksia, mutta meidan maarittelemiimme

kriteereihin sopivia on jo huomattavasti vahemman.

Opinnaytetyon aloittamisvaiheen jalkeen tyd eteni sujuvasti. Tydnjako oli sel-
kea ja kommunikointi oli sujuvaa, ja prosessia helpotti varmasti se, etta nake-
mykset kokonaisuudesta olivat hyvinkin yhtenevaiset. Viittausten ja lahdeluet-
telon tekemisemme hioutui prosessin aikana huomattavasti, samoin itse Kir-
joittaminen ja tekstin tuottaminen. Kriittinen ajattelu kehittyi molemmilla ja taito
tarkastella asioita useammasta nakokulmasta. Vaikka aluksi koimme opinnay-
tetydopintoihin kuuluvat tehtavat ja harjoitukset jokseenkin irrallisena, niin jal-
kikateen tarkasteltuna ne olivat kuitenkin erittain hyddyllisia. Ne valmistelivat
ja kokosivat tietoa tulevaan opinnaytetydhon varsin kattavasti, ja antoivat hy-

van pohjan tyon tekemiselle.

Opinnaytetyoprosessista voimme todeta, ettd sen onnistunut tekeminen edel-
lyttda hyvaa suunnittelua, tiedonhaku- ja sisalukutaitoa seka hyvaa ajanhallin-
taa. Prosessi opettaa kuitenkin itsessaan naita taitoja myos ja antaa hyvia val-

miuksia hyvinkin vaativiin kirjallisiin toihin.
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Cojocariu . . . oo e -
sesta sosioemotionaalis- jetuista kysy- | ten taitojen oppimi-
Usi ten oppimistaitojen muo- myksista sen suhdetta. Tutki-
gan?ér;gto dostumiseen muksessa todettiin
X ) pelillistettyjen  ope-
bu'ldfoc'?l tus- ja oppimismene-
iy telmien  edistavan
ealiql'ng mm. yhteistyokykya,
SKills stressinhallintatai-
toja ja kykya luovaan
2023, ajatteluun.
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2. Suunnitella ja kehittdd | 16-29- vuoti- | DBR-mene- |Nuoret kokivat pelin
Koivisto ym. | nuorille suunnattu virtu- | aat nuoret | telma, tydpa- | hyddylliseksi  arjen
aalitodellisuuden pako- [ (N=46), jotka|jat, ohjaus-|hallinnan ja tyonha-
Designing | peli (VREG) ammatillisen | ovat vaa- | keskustelu ja | kutaitojen oppimisen
and develop- | kuntoutumisen tueksi | rassa syrjay- | sdhkoinen sekd aikuiselamaan
ing a virtual | sekd kuvata pelin suun-|tya seka hei- | kyselylo- valmistautumisen
reality es- |nittelu ja kehitysproses-|dan kans- | make suhteen. Ammattilai-
cape game |sia saan  tyOs- set kokivat pelin
for youth vo- kentelevat myds  hyddylliseksi
cational reha- ammattilai- tydkaluksi  nuorten
bilitation set kanssa.
2024, (=)
Suomi
3. Kuvata opintojensa alku- [ Alkuvaiheen | Teemahaas- | Sairaanhoitajaopis-
Kuusisto vaiheessa olevien opis-|sairaanhoita- |tattelu, joka |kelijat kokivat pako-
Pauliina, kelijoiden  kokemuksia | jaopiskelijat [analysoitin | pelin hyddyiksi ryh-
pakopelin  hyodyllisyy- (N=22) teoriaohjaa- | maytymisen edista-
Obintoiensa desta sairaanhoitajaopin- van sisal- [ misen, opiskelijoiden
aIFLssaJ ole- noissa. Tarkoituksena ol I6nanalyysin | geneeristen taitojen
vien sai- myo6s kehittda pakopelilli- avulla lisddmisen, oppimi-
.. |syytta sosiaali- ja ter- sen  syventamisen
raanhoitaja- lan koulutuk itt :
opiskeli-joi- veysalan koulutuksessa. opittavaan  asiaan
seka vaihtoehtoisten
den koke- o ;
) oppimistapojen tar-
muksia pa- ) . )
. " joamisen, opiskeluun
kopelin hy6- . . .
. sitoutumisen lisdami-
dyllisyy- ML
. sen seka opiskelu-
desta . .. .
paineiden vahenemi-
2021, sen.
Suomi
4. Tavoitteena on tutkia, mi- [ Nuorisotyon- | Syvahaas- |Kasvattajat pitivat
Sicevic, ten peleja kaytetdan nuo- | tekijat tattelut, jotka | pelejd merkitykselli-
Nevena risotydssa ja selvittaa, analysoitin  [sind ja tehokkaina
temaattisen | oppimistydkaluina
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millaisia  oppimisvaiku- (N=9) analyysin nuorisotydssa, vaik-
tuksia nailla toimilla on avulla ka konkreettisia kei-
Game- noja naiden toimien
based learn- vaikutusten mittaa-
ing in youth miseksi puuttuu.
work: practi- Haasteista ja hyvista
tioners’ per- kaytannoista kerat-
spectives tiin nayttdéa ja esitel-
tiin suosituskoko-
elma nykyisille ja tu-
2023, levile  nuorisotydn
Suomi ammattilaisille.
5. Tutkia miten entiset poti- [ Nuoret aikui- | Kvantitatiivi- | Tutkimuksessa nousi
. laat kokivat nuorille koh- | set, jotka ai-|nen tutki- [ esiin kuusi kohtaa,
Ohlis ym. d . . d T - "
ennetun dialektisen |emmin osal- | mus, missa |joita osallistujat piti-
kayttaytymisterapian listuneet nuo- | tehtiin  puo- | vat merkityksellisena
Experiences S?ké oIiko_ hoidossa.j'élk_i- rille kohdgn- listrukturoitu ho?don__jélkeen. Tér-_
of dialectical kateen ajateltuna jotain |nettuun dia- | haastattelu |keimmaksi nousi
behaviour merkityksellistd tai hyo6- |lektiseen kaikkien tarve tulla nahdyksi
iy o dytonta. kayttaytymis- | osallistujien |ja kuulluksi. Esiin
terapiaan. kanssa. nousi myos osallistu-
adole_s— Haastattelu |jien kokema hyoty
cen_ts._A noudatti tiet- | hyvinvoinnin kan-
qualltatlye (N=19) tyjen kysy-|nalta. Itsetuhoisuus
analysis mysten pro-|vahentyi ja pystyivat
tokollaa. paremmin  sitoutu-
maan elamaan.
2023, Osallistujat olivat
Ruotsi my6s saaneet kei-
noja hallita vaikeita
tunteita.
6. Dialektisen kayttaytymis- | Mielentervey- | Osallistujat | Tuloksissa ilmeni
Coulombe terapiaa mukautetun oh- | dellisista on- | tayttivat eri- | merkittdvaa paran-
jelman tehokkuuden arvi- | gelmista kar- [laisista mit-|nusta  osallistujien
ym. ointi. sivia nuoria | tareista selviytymistaidoissa,
aikuisia koostuvia lo- | resilienssin vahvistu-
. makkeita en- | mista sekd osallistu-
A Peer-Cli: simmaiselld |jat alkoivat uskoa ja
nician ap- (N=76) ja vimeisella | luottaa  omiin  ky-
proach © istunnolla. kyihinsa.
1S BN Erilaisilla
of dlale9t|cal mittareilla
L saatiin tulos
therapy tar- ohjelman te-
geted to e AU
young desta.
adults in a
community
mental
health set-
ting
2020,
Kanada
7. Selvittda dialektisen [ Nuoret, Haastatte- Tutkimuksessa
kayttaytymisterapian joilla diag- | lut hoidon| kaikki osallistujat
Lakeman & ; . . . . !
Emeleus vaikutus nuorilla, jotka no§0|tu alkaessa,_ kertoivat oppi-
epavakaa kolme ja| neensa uusia
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suorittavat hoidon lop-| persoonal- kuusi kuu-| taitoja, joita kaytti-
puun asti. lisuus kautta hoi-| vat elamassaan
The process (N=6) don jal-| saanndllisesti.
of recovery keen.
and change Haastatte-
in a dialecti- luista teh-
cal behav- tiin laadulli-
iour therapy nen ana-
programme lyysi.
for youth
2020,
Australia
8. Tukea  afroamerikka-| 12-17-vuo- | Kyselylo- Osalllistujat rapor-
laisten nuorten mielen-| tiaat afro- | makkeet toivat ahdistunei-
Bowers ym. i . . o . . .
erveytta, jotka osallis-| amerikka osallistu suusoireiden ja
tuvat dialektiseen kayt-| laiset nuo- | neille en- | stressin parantu-
e o taytymisterapiaan. ret. rk1en ja jé!- neen.
. _ een hoi-
alectical be- (N=16) don
havioral '
therapy on
anxiety lev-
els among
African
American

adolescents

2024,
Yhdysvallat




LIITE 3: CASP KRITEERISTO (MUOKATTU)
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S0 gl e ol ele 2lee
1.0liko tutkimuksen tavoitteet selkeasti 2 2 2 2 2 2 2 2
maaritelty?
2.0liko laadullinen tutkimusmenetelma 2 2 2 2 2 2 2 2
sopiva?
3.0liko tutkimusasetelma perusteltu ja
sopiko se vastaamaan tutkimuskysy- 2 2 2 2 2 2 2 2
myksiin?
4. Sopiiko tutkittavien rekrytointistrate- o o ’ o o o o o
gia tutkimuksen tavoitteisiin?
5. Kerattiink6 tutkimusaineisto siten,
2 2 2 1 2 2 2 2
ettd saatiin tutkimusilmién kannalta tar-
koituksenmukaista tietoa?
6. Oliko mahdollinen tutkijan vaikutus
huomioitu tarkoituksenmukaisella ta- 0 0 2 2 2 1 2 2
valla?
7.0liko tutkimuksen eettiset seikat
otettu huomioon? 1 2 2 2 2 2 2 2
8. Oliko tutkimuksen analyysi riittavan
tarkkaa ja perusteellista? 2 2 1 0 2 2 1 2
9. Oliko tutkimuksen tulokset selkeasti
ilmaistu? 2 2 2 2 2 2 2 2
10. Kuinka hyddyllinen tutkimus oli?
2 2 2 1 2 2 1 2

(Anttila ym., 2014, s. 40-41)
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