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ADHD-oireet voivat heikentaa aikuisen elamanlaatua. Oireiden tunnistaminen ja
hoitoon paasyn nopeuttaminen ovat keskeisia tekijoitéa elamanhallinnan ja hyvin-
voinnin parantamisessa. Matalan kynnyksen ryhmamuotoisella tuella on merkit-
tava rooli tiedon lisdamisessa, oirearvioinnissa, vertaistuen tarjoamisessa seka
laheisten tukemisessa.

Tutkimuksen tavoitteena oli selvittaa, millaisia kokemuksia ADHD-ryhmaan osal-
listujilla oli psykoedukaatiosta. Aineisto kerattiin syksylla 2024 kymmenelta
ADHD-ryhmaan osallistuneelta aikuiselta yksilohaastatteluilla. Tutkimus tarkas-
teli, mita tietoja ja keinoja osallistujat olivat saaneet ADHD:sta seka esiin nous-
seita kehittamisideoita.

Tulokset osoittivat, etta psykoedukaatio on hyodyllinen menetelma ADHD-ryh-
maohjauksessa. Ryhman koettiin lisdavan ymmarrysta ADHD:n oireista ja vaiku-
tuksista arjessa, vahentavan itsekritiikkia ja stigmaa, vahvistavan itsetuntoa ja
tukevan selviytymisstrategioiden omaksumista. Vertaistuen merkitys oli keskei-
nen, silla se vahvisti elamanhallintaa ja auttoi ADHD:n haasteiden kohtaami-
sessa.

Tutkimus korosti monipuolisen asiantuntijatiedon merkitystd ADHD-aikuisten ja
heidan laheistensa tukemisessa psykoedukatiivisessa ryhmaohjauksessa. Tu-
lokset tarjosivat tietoa ryhmaohjausmallin kehittamiseksi, tavoitteena parantaa
ryhmaohjauksen saavutettavuutta, osallistujakeskeisyytta ja monipuolisuutta
seka yksilollisten ettéd yhteisollisten tarpeiden huomioimiseksi ryhmaohjauk-
sessa.
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ADHD symptoms can impair an adult's quality of life. Recognizing symptoms and
expediting access to treatment are key factors in improving life management and
well-being. Low-threshold group-based support plays a significant role in increas-
ing knowledge, assessing symptoms, providing peer support, and supporting
close relatives.

The aim was to explore the experiences of participants in an ADHD group regard-
ing psychoeducation. The data were collected in autumn 2024 through individual
interviews with ten adults who had participated in the ADHD group. The study
examined the knowledge and strategies participants had gained about ADHD, as
well as suggestions for improvement. The results indicated that psychoeducation
is a beneficial method in ADHD group guidance. The group was perceived as
enhancing understanding of ADHD symptoms and their impact on daily life, re-
ducing self-criticism and stigma, strengthening self-esteem, and supporting the
adoption of coping strategies. Peer support played a crucial role, as it reinforced
life management skills and helped participants navigate the challenges of ADHD.

The study highlighted the importance of diverse expert knowledge in supporting
adults with ADHD and their close relatives in psychoeducational group guidance.
The results of the study provided insights for developing the group guidance
model, aiming to enhance its accessibility, participant-centeredness, and diver-
sity to better address both individual and collective needs in group settings.
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1 JOHDANTO

Media on tuottanut lisdantyvasti ADHD (Attendion Deficit Hyperactivity Disorder)
aiheisia artikkeleita. Nakyvyyden myota ADHD on noussut ilmiona tutummaksi.
Psykiatrisen viitekehyksen ja ADHD:ta sairastavien lasten kohorttiseurantojen
perusteella tieto ja kokemus ADHD:sta elamankaari-ilmiona on karttunut.
ADHD:n oirekuva voi jatkua lapsuudesta aikuisuuteen. Terveydenhuoltoon ha-
keutuu nyt runsaasti aikuisia, jotka kokevat ADHD-oireiden haittaavan toiminta-
kykya. Tutkimustarpeen tyydyttamiseen ei terveydenhuollon kantokyky pysty
vastaamaan. ADHD on maailmanlaajuisesti yleinen mielenterveyshairio. Keskei-
sina oireina ovat tarkkaamattomuus, levottomuus, yliaktiivisuus ja impulsiivisuus.
Suomessa ADHD:n esiintyvyys arvioidaan olevan 3,6-7,2 % lasten ja nuorten (6-

18-vuotiaiden) keskuudessa seka 2,5-3,4 % aikuisten osalta. (Tani ym. 2022.)

Adamis, Flynn, Wrigley, Gavin ja McNicholas (2022) ovat laatineet systemaatti-
sen meta-analyysin, joka osoittaa ADHD:n esiintyvyyden aikuisten psykiatrisessa
avohoidossa olevan 14,61 %, eli lahes joka kuudes potilas saa ADHD-diagnoo-
sin. Tama korkea esiintyvyys korostaa ADHD:n merkittavaa yleisyytta tassa poti-
lasryhmassa, erityisesti kun hairio esiintyy usein komorbiditeettina muiden psyki-
atristen hairididen, kuten masennuksen tai paihdeongelmien kanssa. ADHD:n
esiintyvyys on psykiatrisessa avohoidossa huomattavasti korkeampi kuin vaes-
totasolla, jossa se on arviolta 2,5-2,8 %. Koska ADHD jaa monilta potilailta diag-
nosoimatta ja hoitamatta, sen pitkakestoinen vaikutus voi nakya aikuisiallakin,

mika tekee ADHD:sta merkittdvan psykiatrisen hairion. (Adamis ym. 2022.)

ADHD-tutkimuksiin paasyssa voi olla pitkia viiveita, ja diagnoosin saatuaan moni
ADHD-aikuinen saattaa kokea jaavansa ilman riittdvaa kuntouttavaa tukea. Hoi-
donohjauksella on pyritty vastaamaan tahan tarpeeseen, ja se mahdollistaa paa-
syn ADHD-ryhmaan niin ennen tutkimuksia kuin diagnoosin jalkeen. Ryhmaoh-
jauksessa kaytetaan mielenterveystydhon hyvin soveltuvaa psykoedukatiivista
tydmenetelmaa. Tama opinnaytetyd on rajattu kasittelemaan ADHD-ryhmaoh-

jausta, vain psykoedukatiivisen ryhmaohjauksen nakodkulmasta.



Taman ilmion myota eraan suomalaisen hyvinvointialueen terveysaseman aikuis-
psykiatrisen avohoidon mielenterveys- ja paihdepalveluissa aloitettiin terveyden-
hoitoalan ammattilaisten ohjaamana avoin, helpon tuen ja avunsaannin mahdol-
listava aikuisten ADHD-tietoutta lisdava ryhma. Ryhmaohjauksen tavoitteena ol
helpottaa ADHD:n oirearviointia ammattilaisten ja vertaistuen avulla jo ennen

mahdollista palveluun ohjautumista.

Opinnaytetyon tarkoituksena oli kuvata ADHD-ryhmaan osallistuneiden koke-
muksia ryhmassa toteutetusta psykoedukaatiosta. Tutkimuksen avulla selvitettiin
millaista tietoa ADHD-ryhmalaiset ovat kokeneet saaneensa ADHD:sta, ja selviy-
tymiskeinoista seka millaisia kehittdmisehdotuksia heilld on ryhmaohjauksen
suhteen. Tavoitteena oli tuottaa tietoa psykoedukatiivisen Iahestymistavan koke-
muksista ADHD-ryhmaohjauksessa terveysaseman mielenterveys- ja paihdepal-
veluissa, ja opinnaytetyon tulosten pohjalta tehtiin kehittamisehdotuksia kaytan-

toon.



2 TOIMINTAYMPARISTON KUVAUS

Sosiaali- ja terveysministerio (STM) valmistelee sosiaali- ja terveydenhuollon
lainsdadantda seka ohjaa sen toteutusta. STM myds johtaa sosiaali- ja terveys-
palvelujen kehittamista. Hyvinvointialueen avoterveydenhuollon terveysaseman
mielenterveys- ja paihdepalveluissa tarjotaan aikuisille yli 18-vuotiaille potilaille
hoidon tarpeen arviointiin perustuvaa tavoitteellista hoitoa ja tukea (1.1.2025 al-
kaen yli 23-vuotiaille). Terveydenhuoltolaki (1326/2010), Mielenterveyslaki
(1116/1990) maarittelevat mielenterveyshoitotyota. Mielenterveyshoidon tavoit-
teena on mielenterveyden edistaminen, ennaltaehkaisy ja mielenterveyshairioi-

den ja sairauksien hoito seka ohjaus ja neuvonta. (STM n.d.)

Tassa opinnaytetyossa yhteistydokumppanina toimi hyvinvointialueen terveysase-
man mielenterveys- ja paihdepalvelut. Palveluiden toteutuksesta vastaa moniam-
matillinen tiimi, johon kuuluu alueellinen palveluvastaava, tiimivastaava seka psy-
kiatrisia sairaanhoitajia, psykologeja ja laakareita. Psykiatrisen sairaanhoitajan
tehtavankuva muodostuu paaasiassa vastaanottotyosta, joka sisaltaa mielenter-
veys- ja paihdepalvelujen laaja-alaista osaamista seka tiimin jasenten erityis-

osaamista.

Palveluissa toteutetaan myos ryhmamuotoisia hoitoja. ADHD-ryhmaohjauksen Ii-
saksi palveluissa toimii myés mm. depressioryhma. Ryhmista informoidaan vas-
taanottojen yhteydessa, sisaisilla esitteilld sekd hyvinvointialueen tapahtumista
tiedottavilla verkkosivuilla. Avoin ADHD-ryhma on tarkoitettu aikuisille. Osallistu-
jilla tai heidan laheisillaan ei tarvitse olla ADHD-diagnoosia. Ryhmaan voi osallis-
tua myds, jos epailee itsellaan neuropsykiatrista kehityksellista hairiota. Ryh-
maan osallistuminen ei velvoita ryhmalaisia mihinkaan, kiinnostus aiheeseen riit-
tda. Ryhmaohjausta jarjestetaan kevaan ja syksyn aikana. ADHD-ryhmaohjauk-
sen tarkoituksena on helpottaa omaa oirearviointia, lisatda ADHD-tietoisuutta ja
tarjota selviytymiskeinoja ammattilaisen, vertaistuen ja ADHD-kokemusasiantun-
tijan tuella. Ryhmaohjaus antaa tukea myds ADHD-oireiden tunnistamisessa jo

ennen mahdollista hoitoon hakeutumista. Syksyn 2024 ryhmaesite kuvassa 1.



MIKA IHMEEN ADHD!

AIKUISTEN ADHD TIETOUTTA LISAAVA RYHMA

Paikka: Mielenterveys- ja pdihdepalvelut, AIHEET SYKSYLLA 2024
terveysasema.
Aika: klo. 14.00-15.30. 15.8. ADHD-tietoa
22.8  Arjen hallinta - asiantuntijana toimintaterapeutti
- Ei diagnoosivaadetta 29.8 Tunteiden s&ately ja toiminnan ohjaus - asiantuntijana psykologi
- Ei sitoutumisvelvoitetta 5.9 Asenteet ja suhtautuminen - kokemusasiantuntijan tarina
- Eiilmoittautumisvelvoitetta 12.9 Opiskelu ja tyd - asiantuntijana sosiaaliohjaaja
- Avoin ja tdydentyva ryhma 19.9 Tutkimus ja hoito - asiantuntijana sairaanhoitaja

26.9 Sosiaaliset suhteet ja perhe - mukana alueellinen ADHD-yhdistys

Mukana kokemusasiantuntija 3.10 Voimavarat ja vahvuudet - asiantuntijana psykofyysinen fysioterapeutti

Vetéjina sairaanhoitajat

Kuva 1. ADHD-ryhmaesite syksy 2024.

Ryhman ohjaajina toimii mielenterveys- ja paihdepalvelujen sairaanhoitajat vie-
rainaan eri asiantuntijoita. Ryhmassa mukana on my6s ADHD-kokemusasiantun-
tija. Ryhmatapaamiset on jaettu ADHD-tietoutta lisaaviin teemoihin. Teemojen
aiheet ovat nousseet ADHD-vertaishenkildiden toiveista. Tama 2022 syksylla
aloitettu ADHD-ryhma on kyseisen terveysaseman mielenterveys- ja paihdepal-

velujen ensimmainen matalan asteen avoin ADHD-tietoutta lisaava ryhma.
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3 TEOREETTISET LAHTOKOHDAT

3.1 Tiedonhaku
Tutkimuskysymyksen jasentelyn apuna kaytettiin PICO-mallia joka auttaa struk-
turoimaan hakusanoja ja 16ytamaan soveltuvaa tietoa (Lehtid & Johansson 2015,

38). Taman opinnaytetyon PICO-malli kuvattuna taulukossa 1.

Taulukko 1. Opinnaytetydssa kaytetty PICO-malli.

P Potilasryhma Taysi-ikaiset ADHD-ryhmaan osallistuneet

| [Imién kuvaus | Kokemuksia ADHD:stéa / selviytymiskeinoista saa-

dusta tiedosta

Co Ryhmaohjaus | Terveydenhuollon ammattilaisten toteuttamat ryh-

manohjaukset

Hakuprosessi aloitettiin syksylla 2023 ideoimalla hakusanoja ja kayttamalla ylei-
sia asiasanastoja, kuten YSO ja MeSH. Tiedonhaku kaynnistyi Tampereen yli-
opiston kirjaston Andor- ja Finna-hakupalveluilla, jotka tuottivat artikkeleita ja kir-
jallisuutta aiheesta. Hakulausekkeita muodostettaessa kaytettiin Boolen AND- ja
OR-operaattoreita, jotta haku kattoi mahdollisimman kattavasti tutkittavan ilmion
(Lehtid & Johansson 2015, 40-41). Opinnaytetyon keskeiset kasitteet ovat
ADHD, psykoedukaatio ja ryhmaohjaus. Nama kasitteet ja niiden rinnakkaiska-

sitteet on esitetty taulukossa 2.

Taulukko 2. Keskeiset kasitteet, niiden rinnakkaiskasitteet ja hakulausekkeet.

ADHD adhd OR tarkkaavaisuushairié | adhd OR “attention deficit hyperac-
OR tarkkaavaisuus-hyperaktii- | tivity disorder” OR “attention deficit-
visuushairi hyperactivity disorder*

Ryhma ryhma* group*

Psykoedukaatio Psykokasvatus OR koulutus psychoeducation OR education OR
OR neuvonta* OR opi* OR advice* OR learn* OR teach?, in-

opeta®, tiedota* OR ohjaa* OR | form* OR direct* OR counsel* OR in-
neuvo® OR tiedottaa OR oh- form OR guid* knowledge OR expe-

jaa* OR tietoa OR kokemus* rience*
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Systemaattinen hakuprosessi aloitettiin Cinahl-tietokannasta, joka on keskeinen
tietokanta hoitotieteissa (Lehtid & Johansson 2015, 45). Tiedonhaun sisaanotto

ja poissulkukriteerit on kuvattu taulukossa 3.

Taulukko 3. Sisaanotto- ja poissulkukriteerit.

Sisaanottokriteerit Poissulkukriteerit
Tutkimus valmistunut 2010 tai jalkeen Tutkimus vanhempi kuin 2010 vuonna val-
mistunut
Tutkimus saatavilla koko teksting Tutkimus ei ole saatavilla kokoteksting
Tutkimus on suomeksi tai englanniksi Tutkimuksen kieli on muu kuin englanti tai
suomi
Tutkimus on vertaisarvioitu Tutkimus ei ole vertaisarvioitu

Tutkimuksen kohteena on taysi-ikaiset eli yli | Tutkimuksen kohteena muu kuin aikuinen

18-vuotiaat aikuiset

Tutkimus kasittelee opinnaytetydn aihetta Tutkimus kasittelee muuta kuin opinnayte-

tyén aihetta

Hakua laajennettiin kevaan ja syksyn 2024 aikana Medline- ja Psycinfo-tietokan-
toihin. Google Scholar toimi vaihtoehtoisena reittina artikkelien kokotekstien saa-
miseksi. Hakuprosessin aikana ei 10ytynyt tutkimuksia, jotka olisivat kasitelleet
matalan kynnyksen psykoedukatiivisia ADHD-ryhmia aikuisille, joihin osallistumi-
nen ei edellyta diagnoosia. Tiedonhaussa Ioytyneet tutkimukset aiheeseen liit-
tyen ovat liitteessa 4. Taman vuoksi mukaan otettiin tutkimuksia, jotka kasittelivat
yleisemmin psykoedukatiivisia ryhmia, ADHD-diagnoosin saaneiden aikuisten
kokemuksia seka elamantapainterventioita ja itsehoitomenetelmia. Vaikka tutki-
mukset keskittyivat paaosin diagnoosin saaneisiin potilaisiin, ne tarjoavat hyodyl-
lisia nakokulmia myos matalan kynnyksen ryhmien nakokulmasta. Mukaan otetut
tutkimukset korostavat erityisesti ryhnmamuotoisen psykoedukaation ja itsehoito-
menetelmien merkitystd ADHD:n hallinnassa. Mukaan otettujen tutkimusten va-

lintaprosessi on havainnollistettu tiedonhakutaulukossa, kuvio 1.
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Hakutulosz
tietokantarajauksin

Poissulku otsikoiden ja abstraktien perusteella

* Tutkimuksen kohfeena muu kuin aikuinen
* Tutkimus ei kasitellyt varsinaista

- psykoedukaatiota
* Muu kuin englannin kielinen
Otsikeiden ja abstraktien * Ei tietesllinen alkuperaistutkimus
perusteella valitut * Tutkimus oli vanhempi kuin 2010 luvulta
Medling (n= 12}
Cinahl (n=34)

Poizsulku koko tekstin perusteella

+ Tutkimus kasiteli verkossa tapahtuvaa

- * Tutkimus kasitteli alylaitteiden kautta

* Muu kuin englannin kiglinen
k J * Ei tieteellinen alkuperaistutkimus
* Tutkimus ei vastannut futkimuskysymykseen

Koko tekstin ja laadunarvicinnin
perusteella valitut

Medline 9

#pa Psycinfo 2
Manuaalinen haku 1

Kuvio 1. Tiedonhaun valintaprosessi.

3.2 ADHD:n keskeiset oireet ja diagnoosi

ADHD, eli aktiivisuuden ja tarkkaavuuden hairio (ADHD = Attention Deficit Hy-
peractivity Disorder), on toimintakykya heikentava kehityksellinen hairio, joka voi-
daan diagnosoida lapsuudessa, nuoruudessa tai aikuisuudessa. ADHD:n paaoi-
reet ovat tarkkaamattomuus, yliaktiivisuus ja impulsiivisuus, jotka voivat ilmeta

yksil6llisesti eri vahvuuksina. (Puustjarvi, Voutilainen & Pihlajakoski 2018, 13.)

ADHD voidaan jakaa kolmeen paatyyppiin: tarkkaamattomuuteen painottuvaan
muotoon eli ADD (Attention Deficit Disorder), jossa ylivilkkaus ei ole merkittava

ongelma; yliaktiivis-impulsiiviseen muotoon, jossa keskittymisvaikeudet ovat va-
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haisempia; seka yhdistettyyn muotoon, jossa esiintyy vaikeuksia kaikilla osa-alu-
eilla. ADHD-oireet voivat vaihdella ian, ympariston, elamantilanteen seka henki-
|I6n motivaation ja tunnetilan mukaan. (Puustjarvi, Voutilainen & Pihlajakoski
2018, 28.)

Hairion ydinongelmana on toiminnanohjauksen puutteellinen toiminta. ADHD:sta
puhutaan myo0s itsesaatelyn hairiona. ADHD:ta sairastavalla on vaikeuksia saa-
della omaa tarkkaavaisuutta ja vireystilaa seka hillita yllykkeita ja reaktioita. Myos
oma toiminnanohjaus ja itsehillintad on vaikeaa. Keskeista on aktiivisuuden ja tark-
kaavaisuuden yllapito seka naiden saatelyiden vaikeudet tai niiden suuri vaihtelu.
(Jantti & Savinainen 2018, 300-302.)

Kaypa hoito -suosituksissa todetaan, etta kaikista ADHD:n esiintymismuodoista
kaytetaan selkeyden vuoksi samaa diagnoosikoodia F90.0 (ADHD, aktiivisuuden
ja tarkkaavuuden hairio: Kaypa hoito -suositus, 2019). Tama perustuu Maailman
terveysjarjeston (WHO) kehittamaan kansainvaliseen tautiluokitusjarjestelmaan
ICD-10 (International Classification of Diseases), jonka diagnoosikriteerit ohjaa-
vat kansallisia ja paikallisia hoitosuosituksia (THL 2011, 3). Kaypa hoito -suosi-
tukset ovat riippumattomia ja tutkimusnayttoon perustuvia ohjeita, jotka on laa-
dittu terveydenhuollon ammattilaisille ja kansalaisille hoitopaatosten tueksi
(Kaypa hoito —suositus, 2025). WHO on kuitenkin kehittanyt uuden ICD-11-tauti-
luokituksen, joka korvaa ICD-10-luokituksen. Uusi versio on tarkempi ja vastaa
paremmin nykypaivan tieteellisia ja teknisia tarpeita. Suomessa THL valmistelee
ICD-11-luokituksen kayttdonottoa vuosina 2023-2026. (THL 2024.)

3.3 ADHD:n haasteet aikuisuudessa

ADHD:n haasteet ovat seurausta synnynnaisesta aivojen toimintahairiosta, ym-
paristotekijoista seka yksilon omista kokemuksista kehittyneista ajattelu- ja toi-
mintatavoista. ADHD:n ydinongelmat ovat diagnosoiduilla lapsuudesta saakka
esiintyneita kognitiivisia vaikeuksia, tunteiden saatelyn haasteita seka sosiaali-
sen vuorovaikutuksen ongelmia. (Virta & Salakari 2018, 19, 81-83.) Vaikeudet

nayttaytyvat aloittamisen vaikeutena, asioiden lykkaamisena, tarkkaamattomuu-
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tena ja asioiden seka tekemisen loppuun saattamisen vaikeutena. My0s ajankay-
tdn suunnittelussa ja hallinnassa on haasteita. (Saari, Sainio & Leppamaki 2016,
2331-2332.)

Tarkkaavuus ja keskittyminen edellyttada tarkkaavuuden tahdonalaista suuntaa-
mista valittuun kohteeseen ja sen yllapitamista. ADHD:ta sairastavan huomio al-
kaa herkasti karkailla ulkopuolisiin arsykkeisiin, kuten kuulo- ja nakohavaintoihin.
Kiinnostaviin asioihin tarkkaavuuden suuntaaminen kuitenkin sujuu hyvin ongel-
mitta. Osalla keskittyminen johtaa ylikeskittymiseen eli uppoutumiseen. Uppou-
tumisen seurauksena ajantaju katoaa ja muu tekeminen ymparilta unohtuu. Tark-
kaavuuden haasteet aiheuttavat ongelmia myos tehtavasta toiseen siirtymisessa.
Muuttuneisiin tilanteisiin sopeutumattomuus voi ilmeta hitautena tai jumittunei-
suutena. Tarkkaavuusongelman hairidherkkyys saattaa aiheuttaa keskittymis-
vaikeutta esim. yhteisissa tyotiloissa tyoskentelyssa, joka nayttaytyy tyonteon
muuttumisena hankalaksi ja tehottomaksi. Tarkkaavuuden saatelyn ja tyomuistin
ongelmat ilmenevat myds puhuttujen ja luettujen asioiden, sovittujen tapaamis-
ten, tavaroiden unohteluna seka toistuvana myohastelyna. Yksityiskohtien huo-
mioiminen ja ohjeiden seuraaminen on usein puutteellista. Tyoskentelyote voi
olla nopeaa ja virhealtista tai hidasta ja jumittuvaa virheiden valttamiseksi. (Saari,
Sainio & Leppamaki 2016, 2331-2332.)

Ylivilkkaus ja impulsiivisuus lievittyy ian myota. Aikuisilla ylivilkkkaus saattaa jos-
kus ilmentya pelkastaan sisaisena rauhattomuuden tunteena ja rentoutumisen
vaikeutena. Usein mukana on kuitenkin kasien ja jalkojen jatkuvaa liikuttelua tai
kasilla napraamista, naputtelua tai kehon asennon vaihtelua. ADHD:ta sairasta-
van on usein vaikeutta odottaa vuoroaan. Sosiaalisissa tilanteissa tahdittomuus
ja vastaaminen kysymyksiin kesken niiden esittamista on tavanomaista. Puhe
saattaa olla runsasta, ronsyilevaa, ja toisen puheenvuoron keskeyttamista tai
paalle puhumista. ADHD:ta sairastavalla voi olla tunne-elaman ja kayttaytymisen
hairioita, jotka selittyvat emotionaalisen itsesaatelyn vaikeutena. Kayttaytymisen
ja tunne-elaman ja hairiot nakyvat esimerkiksi likenteessa ja vuorovaikutustilan-
teissa. Artyneisyys, nopeat mielialanvaihtelut ja heikentynyt kyky sietda turhau-
tumista saattavat johtaa yleiselld paikalla sopimattomaan kaytokseen. (Saari,
Sainio & Leppamaki 2016, 2331-2332.)
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Tunteiden ja kayttaytymisen saatelyn haasteet vaikeuttavat myos ADHD:ta sai-
rastavan arkea. Mielialat voivat vaihdella voimakkaasti ja kayttaytymisen saate-
lyssa on haasteita. MyOs vireystilan saately saattaa tuoda haasteita arkeen seka
vuorokausirytmin yllapitamiseen. ADHD-oireet ulottuvat usealle osa-alueelle, ku-
ten arkeen, opiskeluun, tyéelamaan, sosiaalisiin suhteisiin, psyykkiseen vointiin,
kayttaytymiseen seka kognitiivisin taitojen hyodyntamiseen. (Puustjarvi, Voutilai-
nen & Pihlajakoski 2018, 20-21.)

Tutkijoiden Bjerrum, Pedersen & Larsen (2017) systemaattisen katsauksen ta-
voitteena oli kerata ja tiivistaa saatavilla oleva tieto siita, miten aikuiset kokevat
elamisen ADHD kanssa. Tietoa etsittiin neljasta eri tietokannasta, ja mukana oli-
vat tanskaksi, englanniksi, saksaksi, norjaksi ja ruotsiksi julkaistut tutkimukset
vuosilta 1990-2015. Seulontaprosessissa kaytiin lapi 2746 tutkimusta nimen ja
tiivistelman perusteella, ja kasihaku tuotti 10 potentiaalisesti relevanttia tutki-
musta. Tulokset osoittavat, ettda ADHD aikuiset kokevat arjessaan haasteita, ku-
ten vaikeuksia tehtavien hallinnassa ja sosiaalisissa suhteissa, mika voi johtaa
turhautumiseen ja hallitsemattomuuden tunteeseen. He ovat tietoisia siita, etta
ADHD-oireet, kuten impulsiivisuus ja saantéjen noudattamisen vaikeus, erottavat
heidat muista, mika voi heikentaa itsetuntoa ja tulevaisuuden odotuksia.
ADHD:hen liittyva stigma voi vahvistaa tunnetta siita, etta heidat nahdaan ongel-
mallisina. (Bjerrum, Pedersen & Larsen 2017, 1080-1153.)

3.4 ADHD ja oiretietoisuus

ADHD:ta sairastavalla on toiminnanohjauksellisia ongelmia. Talla tarkoitetaan
kognitiivisia prosesseja, joita tarvitaan kayttaytymisen saatelemiseksi ja tavoit-
teellisen toiminnan mahdollistamiseksi seka sujuvoittamiseksi. Toiminnanohjauk-
sen osaprosesseja ovat: tarkkaavuuden saately, tydmuisti, kognitiivinen jousta-
vuus seka impulssien hallinta. Naiden osaprosessien saumaton toiminta on edel-
lytys jarjestelmallisyydelle, suunnitelmallisuudelle seka loogiselle paattelylle. Toi-
minnanohjauksen eri osaprosesseja avaamalla voidaan helpottaa ADHD:ta sai-
rastavaa oireidensa ymmartamisessa. (Leppamaki 2018, 246--249.)
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ADHD-oireiden tiedostaminen ja tunnistaminen helpottaa oireiden kanssa parjaa-
mista ja tekee myds ymmarrettdvammaksi jo kehittyneet toimintavavat (Leppa-
maki 2018, 252). ADHD-oireiden kanssa pitkaan elaneet saattavat kokea, etta
oireisiin ei voi vaikuttaa. Omia opittuja toimintamalleja on mahdollista kuitenkin
opetella arvioimaan ja muuttamaan. ltsetuntemusta kehittamalla omien toiminta-
mallien muuttaminen mahdollistuu. Omia toimintatapoja tarkastelemalla voi vai-
kuttaa myOs siihen, mita haluaa muuttaa ja mita ei. Tarkeaa on myods opetella
hyvaksymaan niin omat vahvuudet kuin heikkoudet. Kokonaisuudessaan ADHD-
oireiden haittaavuuteen vaikuttaa mieliala, stressi, elamantilanne, uni ja paihtei-
den kaytto jne. (Virta 2017, 1-2.)

ADHD-tietoisuuden lisaantyminen on vaikuttanut myonteisesti siihen, etta ADHD
tunnistetaan paremmin ja oireilevat henkil6t saavat tarvitsemaansa hoitoa. Oire-
tunnistuksessa tulee kuitenkin ensisijaisesti arvioida ajankohtaisesti myos muita
psykiatrisia oirekuvia ja elamantilannetekijoita, jotka voivat tuottaa ADHD:n kal-
taisia oireita. Itse aiheutetut keskittymisvaikeudet ADT (attention deficit trait) voi-
vat johtua elaman ruuhkavuosien vaatimuksista, opiskelu- ja tyoelaman vaati-
muksista, runsaasta sosiaalisen median kaytosta seka etenkin aivotyota tekevien

henkildiden tydelaman huonosta kognitiivisesta ergonomiasta. (Tani ym. 2022.)

Kirjallisuushaku ADHD-aikuisten hoitotoimenpiteista ei tuottanut merkittavia tu-
loksia, joten tutkijat kohdensivat systemaattisen kirjallisuuskatsauksen kehittaak-
seen hyodyllisia interventioita ja strategioita ADHD-aikuisten paivittaisen elaman
hallintaan. Systemaattisessa kirjallisuuskatsauksessa tarkasteltiin englanninkie-
lisia artikkeleita, joissa osallistujina olivat aikuiset, joilla oli ADHD-diagnoosi, ja
jotka oli julkaistu tammikuun 2000 ja helmikuun 2022 valisena aikana. Hakuja
tehtiin kolmessa tietokannassa, ja tutkimukseen valittiin seitseman artikkelia. Tie-
toa kerattiin ADHD-oireista karsivilta henkilGilta itsehoitostrategioiden ja interven-
tioiden kehittamiseksi. Katsauksen mukaan ADHD-potilaiden havaittiin arvosta-
van diagnoosista ja sen vaikutuksista arkeen saatuja tietoja. ltsehoitostrategioi-
den, kuten ulkoisten apuvalineiden (esim. kalentereiden, muistikirjojen ja puheli-
mien) kayttd eldmanhallinnassa koettiin merkittavaksi. Tietoisuuden omasta sai-
raudesta havaittiin edistavan elamanhallintaa ja itsenaisyytta, kun taas itsetietoi-

suuden puutteen todettiin vaikeuttavan avun tarpeen arvioimista. Terveydenhuol-
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lon ammattilaisilla, kuten sairaanhoitajilla, oli keskeinen rooli tietoisuuden lisaa-
misessa ja itsehoitostrategioiden tukemisessa. Hyvan luottamussuhteen ammat-
tilaisiin havaittiin parantavan potilaiden kykya huolehtia itsestaan. ADHD-potilai-
den arjessa havaittiin perheelta ja ystavilta saadun tuen, sosiaalisten suhteiden
seka laakityksen roolin olevan keskeinen arjen hallinnassa. (Becker, Rask, Safi-
pour & Gunnarsson 2023, 825-833.)

3.5 ADHD ja selviytymiskeinoja

ADHD aikuiselle tyoelaman mielekkyydella ja luovuuden hyodyntamisella on
merkitysta tydomotivaation yllapidolle ja sailymiselle. Tyotehtavien monipuolisuus,
tehtavien pilkkomisen mahdollisuus auttaa tarkkaavuuden yllapitamisessa.
ADHD:ta sairastava tarvitsee selkean ja toiminnallisen tehtavankuvan, nain myos
aivojen aktivaatio on runsasta ja toiminnan taso pysyy parhaimmillaan. (Lehto-
koski 2012, 268-269.) Oppimisen helpottamiseksi ADHD:ta sairastavan aivojen
aktivaatio taso tulee pitda kohdallaan, jotta muisti toimii kunnolla. Kokonaisuuksia
kannattaa pilkkoa tarkkaavuuden yllapitamiseksi ja asioiden saavuttamiseksi.
Myos tekemalla itse oppii asioita paremmin. Tarkkaavuutta voi lisata mm. tasa-
painoaistin aktivoimisella, kuten keinussa tai jumppapallon paalla istuminen.
Kuuntelutilanteessa kasilla tekeminen saattaa helpottaa keskittymista, kuten ka-
sityot ym. (Lehtokoski 2012, 270-271.)

Arjesta selviytyminen vaatii tiukkoja rutiineja ja aikatauluja seka laheisten tukea.
Arkilukujarjestyksen luominen helpottaa saannodllisten kotiaskareiden hoitoa.
Apuna voi kayttaa puhelimen muistuttajia ja muistilappuja. ADHD:ta sairastavan
on hyva luoda itselleen aikatauluja, joista pitdd myos kiinni. Tutut sailytyspaikat
kodissa helpottavat tavaroiden 16ytymista. Taloudellisissa asioissa ADHD:ta sai-
rastava saattaa olla huoleton, rahat saattavat loppua jo ennen seuraavan tilin tu-
loa. Laskujen maksujen jarjestaminen suoraveloitukseen ja kotivaran pitaminen
auttaa seuraavaan tilipaivaan paasya. Ostosreissut kannattaa suunnitella ja hyo-
dyntaa muistilappujen kayttda. Jos ei ole kykya hoitaa taloudellisia asioita, kan-
nattaa valttaa luottokortteja ja pikavippeja. Taloudellisten ongelmien iimetessa on
suositeltavaa ottaa yhteytta asiantuntevaan henkiloon, joka pystyy tarjoamaan
tukea vaikeassa tilanteessa. (Lehtokoski 2012, 272-275.)
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Sosiaalisissa suhteissa ADHD:ta sairastavan hyvina puolina on idearikkaus, luo-
vuus ja tekeminen. Haasteena on organisointi ja jarjestelmallisyyden yllapitami-
nen, jotka herkasti ohjautuvat ei ADHD:ta sairastavan kumppanin vastuulle.
ADHD:ta sairastavalla vaatimukset, velvollisuudet unohtuvat ja impulsiivisuus vie
herkasti mukanaan. Tunteiden saately on haastavaa ja arsyyntyminen ja riidan-
hakuisuus on herkassa. Sosiaalinen vuorovaikutus ei ole ADHD:ta sairastavan
vahvimpia taitoja. ADHD:ta sairastavan kumppanin tai laheisen on hyva oppia
myads tunnistamaan toisen kayttaytymisessa herkimmat hetket. Ylivilkkas ADHD:ta
sairastava saattaa olla tunkeileva ja toisen rajojen tunnistamien on haastavaa.
Keskusteluissa ADHD:sta karsiva henkild saattaa vieda kaiken huomion, kun
taas ADD (Attention Deficit Disorder) -hairidssa, jossa keskeinen oire on tarkkaa-
vaisuuden puute ilman merkittavia ylivilkkkauksia tai impulsiivisuutta, henkild voi
vetaytya ja uppoutua omiin oloihinsa. Tassa tilanteessa on tarkeaa tukea alivil-
kasta henkilda keskusteluun ja luoda mahdollisuus hanelle osallistua vuorovai-
kutukseen. ADHD:ta sairastavan on merkityksellista puolison tai ulkopuolisen
avun tuella opetella tiedostamaan ja tunnistamaan ADHD-oireita ja kehitella toi-
mivia selviytymiskeinoja. Ennakointi on tehokkain stressin poistaja. Ennakointia
on asioiden suunnittelu ja suunnitelmista kiinni pitdminen. Suunnittelussa kannat-
taa hyodyntaa apuvalineita, kuten kalenteria jne. ADHD:ta sairastavalle suositel-
laan rentoutumisen harjoittelua esim. piirtamista, lukemista, liikuntaa, musiikin
kuuntelua tanssia, mindfulness-harjoituksia (mindfulness = tietoisuustaito), lihas-
rentoutusta, palleahengitysta tai mielikuvaharjoituksia. ADHD:ta sairastavalla
saattaa olla myos aistiherkkyyksia, liiallista kokeilun halua ja toisen rajojen ym-
martamattomyytta. Naista puhuminen tuo ennakointia ja ymmarrysta sosiaalisiin
suhteisiin. Saanndllinen unirytmi helpottaa uniongelmia ja auttaa vireystilan saa-
telyssa. (Lehtokoski 2012, 272-275; Virta 2017, 1-2.)

Suojaavat tekijat, kuten henkilokohtaiset selviytymisstrategiat, voivat auttaa
ADHD-aikuisia hallitsemaan paivittaista elamaa. Esimerkiksi tehtavaluetteloiden
tekeminen ja hairididen poistaminen tukevat keskittymista ja jarjestaytymista.
ADHD-aikuiset voivat hyddyntaa luovuutta ja kekselidisyytta, ja perheen, ystavien
ja tyotovereiden tarjoama tuki on tarkeaa. Laakitys parantaa keskittymiskykya ja
organisointia, vaikka se voi myos aiheuttaa haittavaikutuksia. ADHD:n ymmarta-

minen tarjoaa valineita oireiden hallintaan, vaikka se saattaa myos herattaa surua
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hukkaan menneista vuosista. Yksilot kokevat haasteita tyo- ja perhevelvollisuuk-
sien tasapainottamisessa, mutta kiinnostavat ja merkitykselliset tehtavat voivat
olla palkitsevia. ADHD:n ymmartaminen on avainasemassa sen hallinnassa,
mutta sopeutuminen on jatkuva prosessi. (Bjerrum, Pedersen & Larsen 2017,
1080-1153.)

Hoitokeinojen tulee olla motivoivia, jotta ne tukevat tarkkaavuuden yllapitamisen
sailyttamisessa ja mahdollistavat onnistumisen seka palkitsevuuden kokemuksia
(Seppanen 2018, 272-273). Newark, Elsasser & Stieglitz (2016) korostavat
ADHD:ta sairastavien vahvuuksien huomioimisen ja tietoisuuden lisaamisen tar-
keytta. Naiden tekijoiden tukeminen voi parantaa oireiden hallintaa ja helpottaa
tavoitteiden saavuttamista. Vahvistunut itsetunto auttaa myds vaikeiden asioiden
kasittelyssa, mika vaikuttaa positiivisesti ADHD —potilaan elamanlaatuun. Taman
huomioon ottaminen on tarkeaa ADHD oireisten aikuisten hoidossa. Tutkimus
suoritettiin Sveitsissa Baselin psykiatrisen poliklinikan ADHD-potilaille. Tutkimuk-
seen osallistui 36 naista ja 50 miesta. ADHD-ryhmaan kuului 43 aikuista, jotka
tayttivat aikuisian ADHD-kriteerit, ja kontrollirynma koostui henkil6ista, joilla ei ol-
lut ADHD-diagnoosia. (Newark, Elsasser & Stieglitz 2016, 279-290.)

3.6 Psykoedukaation maarittelya

Paivitetty (2018) eurooppalainen konsensuslausunto aikuisten ADHD:n diagno-
soinnista ja hoidosta edustaa mielenterveydenhuollon ammattilaisia ja tutkijoita
28 maasta, joilla on asiantuntemusta aikuisten ADHD:sta. Tama lausunto on 63
asiantuntijan yhteinen nakemys, joka perustuu tieteellisiin tutkimuksiin ja kliini-
seen kokemukseen. Sen tavoitteena antaa yhdenmukaiset ohjeet terveydenhuol-
lon ammattilaisille aikuisten ADHD diagnosointiin ja hoitoon. Suurin osa kirjoitta-
jista oli mukana myds vuonna 2010 laaditun ensimmaisen konsensuslausunnon
kehittamisessa, ja he paivittivat sen uusimpien tutkimusloydosten pohjalta. Kon-
sensuslausunto korostaa psykoedukaation merkitysta ADHD:ta sairastaville ai-
kuisille. Psykoedukaatio tarjoaa tietoa ADHD-diagnoosista, arjen ongelmien rat-
kaisemisstrategioista seka mahdollisuuden jakaa kokemuksia muiden samanlai-

sessa tilanteessa olevien kanssa. (Kooij ym. 2019, 14-34.)
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Psykoedukatiivisella rynmalla on selkeasti maaritelty tavoite ja tiedollinen sisalto,
ja ryhmassa vertaistuki on olennainen osa lahestymistapaa. Ryhman nakokulma
valikoituu sen perusteella, millaiset tavoitteet ryhmalle asetetaan, kenelle se on
suunnattu, missa se toteutetaan ja kuinka pitkd ryhman kesto on. (Kanerva &
Kuhanen 2017, 208, 210, 216.) Tassa opinnaytetyossa kasitelladan ryhmaoh-

jausta psykoedukatiivisesta nakokulmasta.

Psykoedukaatio-kasitteella ei ole selkeaa ja kuvaavaa suomenkielista vastinetta.
Psykoedukaatio-kasite riippuu yhteydesta, missa kasitetta kaytetaan. Joten me-
netelman selventava kuvaileminen on tarkeaa. MielenterveystyOssa psy-
koedukaatio on kaytetty tydmenetelma ja sen sisaltoihin ja koulutusmenetelmiin
kuuluu monia erilaisia tyoskentelytapoja, joiden yhteisena nimittdjana on tiedon
jakaminen, ymmarryksen ja hallinnan lisdantyminen seka muutoksen mahdollis-
taminen. (Kanerva & Kuhanen 2017, 187; Kieseppa & Oksanen 2013, 2133-9.)

Psykoedukaation tavoitteena on elamanlaadun, hyvinvoinnin ja elaman hallinnan
tunteen lisdaminen seka tarjota konkreettisia selviytymiskeinoja ja valineita ela-
maa varten. Lopullinen paamaara on ennaltaehkaista ja hallita oireita seka pa-
rantaa nain elamanlaatua. Psykoedukatiivinen tydskentelytapa lisaa tietoa sai-
raudesta ja antaa ymmarrysta millainen sairaus on luonteeltaan. Talldin mahdol-
linen leimautumisen tunne myos vahenee. Tiedon lisaaminen voi tulla myos sa-
noittamisen kautta, joka tarkoittaa keskustelun avulla asioiden ja tapahtumien
avaamista ja nain ymmarryksen lisaamista. Psykoedukatiivisessa tyoskentelyta-
vassa tietoa tulee antaa my0s erilaisista hoito vaihtoehdoista ja tukimahdollisuuk-
sista ja laakityksesta. (Kanerva & Kuhanen 2017,187-190.)

3.7 ADHD-ryhmaohjaus ja psykoedukatiiviset menetelmat

Taman tutkimuksen kohteena olevan hyvinvointialueen terveysaseman mielen-
terveys- ja paihdepalveluissa toteutettavan ADHD-ryhmaohjauksen viitekehyk-
sena on toiminut Innokylan ADHD-ryhmaohjauksen materiaali, joka on tarkoitettu
hyodynnettavaksi mielenterveys- ja paihdepalveluissa seka jarjestdissa tydosken-

televille ammattilaisille (Innokyla 2023). Kansallinen mielenterveysstrategia jul-
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kaistiin alkuvuonna 2020. Vuoteen 2030 saakka ulottuvan strategian toimenpi-
teitd toteutetaan tulevaisuuden sosiaali- ja terveyskeskus -ohjelmassa. Ohjel-
massa vahvistetaan mm. psykososiaalisten menetelmien saatavuutta peruster-
veydenhuollossa kaikille ikaryhmille. (Vorma, Rotko, Larivaara & Kosloff 2020.)
ADHD-ryhmaohjausmateriaali on osa tulevaisuuden sosiaali- ja terveyskeskus -
ohjelman mielenterveys- ja paihdepalvelujen kehittamistoimenpiteita tutkimuksen

kohteena olevassa organisaatiossa.

ADHD-ryhmaohjauksessa voidaan hyddyntaa erilaisia lahestymistapoja. Taman
tutkimuksen kohteena olevan ADHD-ryhmaohjauksen painopiste on psy-
koedukatiivisessa ohjauksessa. Psykoedukatiivinen |lahestymistapa tarkoittaa,
etta ryhmalaisille annetaan tietoa ADHD:sta ja sen oireista ja erilaisista selviyty-
miskeinoista (Kanerva & Kuhanen 2017, 188). Ryhmaohjauksen tukena voidaan
hyodyntaa myos muita menetelmia. Esimerkiksi koulutettu ADHD-kokemusasi-
antuntija toimii vertaistoimijana, asiantuntijuuden jakajana seka toivon tuojana,
vahvistaen samalla osallisuutta (Soronen 2019, 116-117). Lisaksi ryhmalaisilla
on mahdollisuus saada vertaistukea muista ryhnmalaisista, mikd mahdollistaa ko-
kemusten jakamisen muiden samassa tilanteessa olevien kanssa (Mikkonen &
Saarinen 2018, 26). Ryhmassa harjoitellaan myos tietoisen lasnaolon taitoja, jota
kaytetaan tarkkaavuushairion oireiden lievittamiseen. Menetelma kohdistuu tark-
kaavuushairion keskeiseen ongelmaan eli keskittymisen vaikeuksiin. ADHD:ssa
ajatukset harhailevat usein tavallista itsepintaisemmin ja hallitsemattomammin,
mika tekee tietoisen lasnaolon harjoittamisesta perusteltua. (Aulankoski 2019,
84.)

Erityisesti psykiatrisessa hoidossa diagnoosista ja hoidosta saatu tieto on 0soi-
tettu vahvasti vaikuttavan potilastyytyvaisyyteen. Solberg, Haavik & Halmay
(2019) ovat laatineet tutkimuksen Norjassa 2012-2013 valisena aikana, joka koh-
distettiin 171 terveyspalveluja saaneelle ADHD-potilaalle vuosien 2005-2011 va-
lisena aikana. Tutkimuksen paatavoitteena oli arvioida aikuisten ADHD-potilaiden
tyytyvaisyyttd saamiinsa terveyspalveluihin. Suurin osa vastanneista kaipasi
enemman tietoa ADHD:sta itselleen seka laheiselleen. Lisatietoa kaivattiin myds

ladkevaihtoehdoista ja ladkkeettomista hoitovaihtoehdoista. ADHD:sta saadulla
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tiedolla oli vaikuttavuutta koettuun hoitoon, seka arkielaman toimintakykyyn. Po-
tilaat, joille oli tarjottu myos muita hoidollisia vaihtoehtoja, olivat saamaansa hoi-

toon tyytyvaisempia. (Solberg, Haavik & Halmgy 2019, 99-108.)

Pedersenin ym. (2024) systemaattisen kirjallisuuskatsauksen ensisijainen tavoite
oli selvittdaa ADHD-aikuisten psykoedukaatiointerventioiden keskeiset ominaisuu-
det, teemat ja potilaiden nakokulman huomioon ottaminen niiden kehittamisessa
ja toteutuksessa. Katsaukseen sisallytettiin yhteensa 15 tutkimusta. Tutkimuk-
sissa psykoedukaatio maariteltiin vaihtelevasti, mutta kaikissa oli yhteista tiedon
jakaminen ja ymmarryksen lisaaminen. Useimmissa tutkimuksissa psykoedukaa-
tio nahtiin rynmamuotoisena prosessina. Kasitellyt teemat olivat usein paallekkai-
sia, mutta kuhunkin teemaan kaytetty aika vaihteli. Useimmat interventiot antoivat
hoitovaihtoehdot seka kaytannon ja emotionaaliset selviytymisstrategiat. (Peder-
sen ym. 2024, 73.)

Hirvikoski, Waaler, Lindstrom, Bolte & Jokinen (2015) toteuttivat Tukholmassa
pilottitutkimuksen, jonka tavoitteena oli arvioida PEGASUS-ohjelman toteutetta-
vuutta ja alustavaa tehokkuutta ADHD-oireisille aikuisille ja heidan taysi-ikaisille
laheisille. PEGASUS-ohjelma on jasennelty psykoedukatiivinen kognitiiviseen
kayttaytymisterapiaan perustuva interventio-ohjelma, joka on suunniteltu ei-far-
makologiseksi hoitomuodoksi aikuisille, joille on juuri vahvistettu ADHD-diag-
noosi. Tutkimukseen osallistui yhteensa 108 aikuista kolmelta psykiatriselta poli-
klinikalta, joista 51 oli ADHD-diagnoosin saaneita ja 57 heidan laheisiaan. Inter-
ventio toteutettiin ryhmissa, joissa oli 20—30 osallistujaa. Hoito koostui kahdek-
sasta suljetusta ryhmakerrasta, joiden tavoitteena oli lisata ADHD-tietoutta, tukea
psykiatrista hoitoa ja parantaa elamanlaatua seka ihmissuhteita. Ryhman sisalto
pyrittiin pitamaan voimaannuttavana ja vahvuuksia korostavana. Tutkimuksen tu-
lokset osoittivat, ettd osallistujien ADHD-tietous lisdantyi merkittavasti, ja seka
heidan ihmissuhteidensa laatu, etta psyykkinen hyvinvointinsa vahvistuivat inter-
ventioiden myota. ADHD-potilaiden Iaheisten kokemat huolet ja syyllisyyden tun-
teet vahenivat. ADHD-diagnoosin saaneilla psyykkiset oireet, kuten masennus,
ahdistus ja stressi, lievenivat merkittavasti, mika saattaa heijastaa ADHD-poti-
laan itsetuntemuksen ja itseymmarryksen vahvistumista. Tutkimukseen osallistui

51 avohoidossa olevaa ADHD-potilasta, joista 94,5%:lle arvioitiin psykoedukatii-
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visen intervention olevan sopiva vaihtoehto. LoydOkset tukevat psykoedukatiivi-
sen intervention arvoa ADHD-aikuisille ja heidan laheisilleen. (Hirvikoski ym.
2015, 89-99.)

In De Braekin, Dijkstran, Pondsin & Jollesin (2017) tutkimus toteutettiin Hollan-
nissa ja siihen osallistui avohoidossa olevia diagnoosin saaneita ADHD-potilaita.
Tavoitteenhallintakoulutuksen (GMT) tavoitteena oli opettaa potilaille strategioita
toiminnan suunnittelun ja jasentelyyn. Psykoedukaation avulla ADHD-potilaille
annettiin tietoa ADHD:sta ja selitettiin heidan kognitiivisia toimintojaan. Kurssi
koostui 12:sta kahden tunnin istunnosta, jotka jarjestettiin perakkaisina viikkoina.
Ryhmissa oli 6-8 osallistujaa optimaalisen ryhmadynamiikan takaamiseksi. Is-
tunnoissa kasiteltiin muun muassa ADHD:n merkitysta osallistujille, riskitilantei-
den tunnistamista, pysaytysstrategioita ja rentoutumistekniikoita. Lisaksi keskus-
teltiin tietojenkasittelysta ja tyomuistista. Tutkimuksen tavoite oli selvittaa, olisiko
GMT:lla lisavaikutusta perinteiseen psykoedukaatioon ADHD-aikuisten hoi-
dossa. Tulokset eivat kuitenkaan osoittaneet merkittdvaa lisahyotya GMT:n
osalta. Tama voi johtua siita, ettéd psykoedukatiivinen kontrolliryhma sai kaytan-
nossa koko interventio-ohjelman, johon kuului seka vertaiskeskustelua etta tie-
don jakamista. Tallainen aktiivinen hoito saattoi edistaa osallistujien tietoisuutta
omista kognitiivisista ongelmistaan, mika vaikutti tuloksiin. Nain ollen kontrolli-
ryhma ei ollut perinteinen kontrolliryhma, vaan pikemminkin toinen aktiivinen
hoito-ohjelma, mika nayttaa vaikuttaneen merkittavasti tutkimuksen lopputulok-
siin. (In De Braek, Dijkstra, Ponds & Jolles 2017, 1130-1137.)

Nordbyn, Giljen, Jensenin, Sgrensenin & Stigen (2021) tutkimus tarkasteli ADHD
— oireisten aikuisten kokemuksia ryhmapohjaisesta GMT —tavoitteen hallintakou-
lutuksesta (Goal Management Training), joka sisalsi myos psykoedukaatiota.
Psykoedukaation tavoitteena oli antaa potilaille tietoa ADHD:sta ja lisatyokaluja
kayttaytymisensa hallintaan ja selviytymisstrategioiden valintaan. Ryhma koostui
yhdeksasta viikoittaisesta, kahden tunnin ryhmaistunnosta eri ADHD —oireiden
hallintaan liittyvista aiheista. Tutkimuksessa todetaan, etta tutkimuksia puuttuu
siita, kuinka osallistuja kokevat osallistumisesta tallaisiin interventioihin. Tutki-
mukseen osallistujat olivat aikuisia, joille oli vahvistettu ADHD-diagnoosi. Tutki-

mukseen kutsutuista 21 osallistujasta 10 hyvaksyi kutsun osallistua haastattelui-
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hin, jotka suoritettiin Bergenin yliopiston neuropsykologisella poliklinikalla. Tutki-
mus osoitti, etta osallistujat pitivat rynmainterventiota hyodyllisena ja merkityksel-
lisena, vaikka heidan alkuperaiset odotuksensa keskittyivat konkreettisiin arjen-
hallinnan tyokaluihin. Intervention aikana ryhman merkitys korostui, ryhma kuvat-
tiin henkilokohtaisen kasvun edistajana. Positiiviset ajatukset ja tunteet lisaantyi-
vat itsea kohtaan ja laajensi ymmarrysta muista ADHD-oireisista. Osallistujat ko-
kivat yhteenkuuluvuutta seka arvostusta, mika auttoi lievittamaan ADHD:n liittyvia
yksinaisyyden ja erilaisuuden tunteita. Vertaiskokemusten jakaminen edisti yh-
teenkuuluvuuden tunnetta ja auttoi osallistujia omaksumaan uusia selviytymis-
strategioita. Ryhman heterogeenisyys, eli osallistujien erilaisten oireiden ja haas-
teiden moninaisuus, toi seka hyotyja etta haasteita. Tama korostaa tarvetta suun-
nitella ryhmapohjaisia interventioita kattamaan mahdollisimman laajasti osallistu-
jien tarpeet. Tutkimuksessa nousi esille, ettd ryhmaohjaajan keskeinen rooli on
luoda tasapainoinen ja turvallinen ilmapiiri, jossa yksilollinen oppiminen ja ver-
taistuki yhdistyvat optimaalisesti ja keskustelut pysyvat intervention tavoitteiden

mukaisina. (Nordby, Gilje, Jensen, Sgrensen & Stige 2021, 113.)

Bjorkin, Rénngrenin, Wallin, Vinbergin, Hellzenin & Olofssonin (2020) tutkimuk-
sessa selvitettiin, kuinka aikuiset, joilla on ADHD, kokivat osallistumisensa sai-
raanhoitajan johtamaan elamantapainterventioon. Tutkimus toteutettiin Ruot-
sissa, ja siihen osallistui 15 henkil6a, jotka osallistuivat kahden sairaanhoitajan
ohjaamaan 52 viikon mittaiseen interventioon syys-elokuussa 2015-2016. Inter-
ventio sisalsi psykoedukaatiota, ihmissuhteiden ja kognitiivisen tuen tarjoamista
(aikataulut ja muistin tukemisen ohjaus), terveyskasvatusta ja neuvontaa (liikunta
ja ruokavalio) seka strategioita mielenterveysongelmien, kuten masennuksen,
ahdistuksen, unettomuuden hallitsemiseksi. Istunnot jaettiin neljaan osaan: ren-
toutusharjoituksiin, koulutusosioihin, henkilokohtaisiin konsultaatioihin ja ryhma-
keskusteluihin, joissa osallistujia rohkaistiin jakamaan kokemuksiaan. Elamanta-
painterventioon osallistuminen tarjosi ADHD-oireisille aikuisille vertaistukea, joka
auttoi heita hallitsemaan arjen haasteita ja lievittdmaan yksinaisyyden tunteita.
Yhdessaolo muiden samanlaisessa tilanteessa olevien kanssa antoi osallistujille
voimaa ja toivoa, tarjoten heille mahdollisuuden jakaa kokemuksia ja oppia uusia
selviytymisstrategioita. Osallistujat kokivat, etta vertaistuki ja jaetut elaméantaidot

edistivat heidan henkilokohtaista kasvuaan seka auttoivat heitda ymmartamaan
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paremmin henkista ja fyysista terveyttaan. Tulokset viittaavat positiivisiin elaman-
tapamuutoksiin, kuten viikoittaisen fyysisen aktiivisuuden lisdantymiseen, ela-
manlaadun parantumiseen seka yleisen ja mielenterveyden kohenemiseen.
(Bjork ym. 2020, 602-612.)

3.8 Psykoedukaation ja ADHD-ryhmaohjauksen vaikuttavuus

Vidal ym. (2013) ovat tehneet tutkimuksen ADHD-aikuisille toteutuneesta psy-
koedukaatioryhmasta. Psykoedukaation avulla keskityttiin lisaamaan potilaiden
oiretietoisuutta ja antamaan tietoa ADHD:sta seka arvioimaan psykoedukaation
tehokkuutta verrattuna kognitiiviseen kayttaytymiseen liittyvaan ryhmaterapiaan
aikuisilla. Tutkimukseen osallistui 15 ryhmalaista. Ryhma muodostui seitsemasta
kahdeksaan osallistujasta. Jokaisen ryhmatunnin kesto oli 2 tuntia. Ryhma ko-
koontui 12:sta kertaa viikoittain. Ohjelma oli informatiivinen, joka sisalsi oireiden
tunnistamista (ADHD:n diagnoosi ja ominaisuudet), hairion ymmartamista
(ADHD:n myytit ja todellisuus), syita ja laukaisevia tekijoita (ADHD-syyt), positii-
visia ja negatiivisia oireita, laakehoidollista tietoa, tietoa hoitovaihtoehdoista, ren-
toutumistietoutta ja tietoa ADHD:n kayttaytymistekijdista (tarkkailuvaje, ongel-
manratkaisu- ja suunnitteluvaikeudet). Tulokset osoittivat, ettd psykoedukaatio
on tehokas hoitomuoto potilaille, joiden ADHD-oireiden vaikeusaste on kohtalai-
nen. Psykoedukaation todettiin tutkimuksen mukaan parantavan tarkkaavai-
suutta ja vahentavan hyperaktiivisuus-impulsiivisuusoireita, seka samanaikai-
sesti olevia ahdistus- ja masennusoireita. Psykoedukaatiolla oli mydnteinen vai-
kutus myoOs potilaiden elamanlaatuun. Lisaksi tutkimuksessa nostettiin esille
ADHD-potilaat, jotka ovat saaneet diagnoosin vasta aikuisena. Heilla saattaa olla
toistuvia kokemuksia epaonnistumisista ja hylkaamisista lapsuudessa. Nailla ko-
kemuksilla saattaa olla vaikutusta aikuisuuteen asti. Joten on mahdollista, etta
hairion neuropsykiatristen mekanismi on heilla viela syvempi. Kattavampi asian
ymmartaminen auttaa ADHD-potilasta ymmartamaan oireitaan, lisaa motivaa-
tiota, hoitoon sitoutumista seka auttaa oppimaan paremmin uusia selviytymiskei-
noja. Tutkimusotos oli pieni, mutta antaa viitteita psykoedukatiivisten ohjelmien
kehittamisesta ADHD-potilaille. (Vidal ym. 2013.)
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Hirvikoski, Lindstrom, Carlsson, Waaler, Jokinen & Bolte (2017) PEGASUS-tut-
kimus tarkasteli rynmapohjaisen psykoedukaatio-ohjelman toteutettavuutta ja te-
hokkuutta ADHD-aikuisille ja heidan laheisilleen. Tutkimuksen tavoitteena oli sel-
vittda, kuinka hyvin ohjelma lisasi osallistujien ymmarrysta ADHD:sta ja kuinka
se vaikutti heidan hoitotyytyvaisyyteensa. Ohjelma koostui kahdeksasta istun-
nosta, joissa kasiteltin ADHD oireita, hoitovaihtoehtoja seka kaytannon ja emo-
tionaalisia selviytymisstrategioita. Tutkimukseen osallistui 97 henkiloa, joista 48
oli ADHD-potilaita ja 49 heidan laheisiaan. Osallistujat rekrytoitiin viidesta Ruot-
salaisesta psykiatrisesta avohoito-osastosta ja satunnaistettiin osallistumaan
joko PEGASUS-ohjelmaan tai saamaan tavallista hoitoa (TAU). ADHD-tietoi-
suutta mitattiin ennen ja jalkeen interventioiden. Tulokset osoittivat, etta PE-
GASUS-ohjelman jalkeen osallistujien tietoisuus ADHD:sta kasvoi merkittavasti
verrattuna tavalliseen hoitoon. My0s toissijaiset tulokset, kuten yleinen tyytyvai-
syys elamaan, paranivat ohjelman vaikutuksesta. Yli 90 % osallistujista suoritti
ohjelman loppuun, mika korostaa ohjelman toteutettavuutta ja hyvaksyttavyytta.
(Hirvikoski ym. 2017, 141-152.)

Hoxhai ym. (2018) tutkimuksessa verrattiin kahta erilaista lahestymistapaa ai-
kuisten ADHD:n hoitamiseen: mindfulness-pohjaista ohjelmaa (MAP), joka kes-
kittyi tietoisuustaitojen ja meditatiivisten harjoitusten kehittdmiseen, seka psy-
koedukaatiota (PE), joka painotti ADHD:n syiden, oireiden ja hoitovaihtoehtojen
tuntemusta seka organisatoristen ja stressinhallintataitojen kehittamista. Tutki-
mukseen osallistui 72 henkilda Saksan Freiburgin yliopistollisen sairaalan psyki-
atrian ja psykoterapian osastolta vuosina 2012—2013. Tutkimusjakso sisalsi 8 vii-
kon hoitojakson ja viikoittaisten 2,5 tunnin istunnot. Tulokset osoittivat, ettd mo-
lemmat hoitomuodot vahensivat merkittavasti ADHD:n ydinoireita ja paransivat
huomion saatelya, itsetuntemusta, masennusoireita seka osallistujien elaman-
laatua. Vaikka MAP ja PE lahestyivat hoitoa eri tavoin, niiden vaikutukset olivat
yhta tehokkaita. (Hoxhai ym. 2018, 321-335.)

Bachmann ym. (2018) tutkimukseen rekrytoitiin 72 aikuista ADHD-potilasta Sak-
san Freiburgin yliopistollisen sairaalan poliklinikalta, jotka jaettiin satunnaisesti
kahteen ryhmaan: mindfulness-pohjaista ohjelmaa (MAP) ja psykoedukaatiota
(PE) saaneisiin. Tutkimusjakso kesti 8 viikkoa, ja molemmilla ryhmilla oli viikoit-
tain 2,5 tunnin istunnot. MAP keskittyi tietoisuustaitojen, itsesaatelyn ja negatii-

visten tunteiden kasittelyn parantamiseen, kun taas PE tarjosi tietoa ADHD:n
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syista, oireista ja hoitovaihtoehdoista seka tuki organisointitaitojen ja stressinhal-
linnan kehittamista. Pitkittaisessa fMRI-tutkimuksessa arvioitiin hoitojen vaikutuk-
sia tyomuistiin visuaalisten tehtavien avulla. Tulokset osoittivat, etta molemmat
hoitomuodot paransivat tydmuistia yhta tehokkaasti, eika MAP ollut yhtaan pa-
rempi lyhyella aikavalillda. Mindfulness-harjoitus voidaan kuitenkin yhdistaa voi-
makkaampaan aktivaatioon tyomuistiin ja tarkkaavaisuuteen liittyvilla aivoalu-
eilla. Seka psykoedukaatio ettd mindfulness-harjoitukset paransivat ADHD-oi-
reita ja tydmuistin suorituskykya, mika korostaa molempien menetelmien hyotyja

hoitomuotoina. (Bachmann ym. 2018, 47-56.)

Skliarova ym. (2024) systemaattisen katsauksen tavoitteena oli kartoittaa psy-
koedukatiivisten ryhmainterventioiden vaikuttavuutta, hyvaksyttavyytta ja tulos-
mittareita aikuisilla, joilla on diagnosoitu ADHD. Psykoedukatiivisilla interventioilla
tarkoitetaan ohjelmia, jotka tarjoavat tietoa ADHD:sta ja auttavat potilaita ymmar-
tamaan ja hallitsemaan oireitaan paremmin. Tutkimuksessa keskityttiin erityisesti
siihen, kuinka hyvin nama interventiot soveltuvat potilaille (toteutettavuus), kuinka
tyytyvaisia potilaat olivat niihin (hyvaksyttavyys) ja miten interventiot vaikuttivat
ADHD-oireisiin, elamanlaatuun ja mielenterveyteen (tulosmittaukset). Katsauk-
seen sisallytettiin kahdeksan tutkimusta. ADHD:sta karsivien aikuisten psykope-
dagogisten ryhmainterventioiden tutkimus on vasta alkuvaiheessa, ja erityisesti
ryhmapohjaisiin interventioihin keskittyvia katsauksia on rajallisesti. (Skliarova
ym. 2024, 463.)

Tutkimukset osoittivat, etta psykoedukatiiviset rynmainterventiot ovat yleisesti hy-
vaksyttavia potilaille, ja niilld on positiivisia vaikutuksia ADHD-oireisiin ja mielen-
terveyteen. Kuitenkin vain harvoissa tutkimuksissa arvioitiin potilaiden tyytyvai-
syytta ryhmainterventioihin tai niiden vaikutusta elamanlaatuun, mika korostaa
tarvetta tarkempaan ja systemaattisempaan arviointiin tulevissa tutkimuksissa.
Tulokset ovat linjassa aiempien tutkimusten kanssa, jotka ovat osoittaneet psy-
koedukatiivisten interventioiden tehokkuuden mielenterveyshairididen, kuten
skitsofrenian, psykoosiriskin, kaksisuuntaisen mielialahairion, masennuksen ja
ahdistuksen hoidossa. Koska tutkimuksissa kaytettiin erilaisia tulosmittareita ja
elamanlaadun kasitteita maariteltiin eri tavoin, psykoedukatiivisten ryhmainter-

ventioiden vaikutusten ymmartaminen elamanlaatuun on kuitenkin haastavaa.
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Tama korostaa tarvetta tarkentaa ja yhdenmukaistaa mittaamista ja arviointia jat-
kotutkimuksissa. (Skliarova ym. 2024, 463.)

Pedersen ym. (2024) systemaattisen kirjallisuuskatsauksen mukaan kaikki inter-
ventiot antoivat potilaille tietoa ADHD-diagnoosista ja sen oireista. Yllattaen tut-
kimuksista ei I0ytynyt aikuisille suunnattuja psykoedukatiivisia interventioita, jotka
olisivat suoraan pyrkineet lisaamaan laakehoitoon sitoutumista, tietoa seksista,
seksuaalisuudesta tai seksuaalisesta kayttaytymisesta, eika myoskaan interven-
tioita, jotka olisi suunnattu diagnosoimattomille ADHD- oireisille. Useimmat psy-
koedukatiiviset interventiot kehitettiin erilldaan muista palveluista, ilman yhteis-
tyota paikallisiin terveys-, yhteiso- tai sosiaalipalveluihin. Tutkimustulosten perus-
teella ehdotettiin, etta interventioihin tulisi sisallyttdad mahdollisuus hyédyntaa eri
asiantuntijuuksia ja tarjota ajantasaista tietoa myos terveydenhuoltojarjestelman
ulkopuolisista paikallisista palveluista. "Yhteisesti suunnitellut" tai "yhteisesti jar-
jestetyt" interventiot ovat talla hetkella harvinaisia. Potilastyytyvaisyyden mittaa-
minen voisi tarjota arvokasta palautetta, auttaa estamaan puutteet ja arvioimaan
interventioiden hyodyllisia elementteja. Selkean maaritelman puute psy-
koedukaatiosta tekee haastavaksi vertailla erilaisia interventioita tai arvioida nii-
den tehokkuutta aikuisten ADHD-hoidossa. Tama korostaa tarvetta selkeammille
maaritelmille ja laajemmalle tutkimukselle psykoedukaation kentassa. Jotta tal-
laiset tutkimukset olisivat mahdollisia, tarvitaan yksimielisyys psykoedukaation
maaritelmasta. Talla hetkella yleispatevan maaritelman puuttuessa on vaikeaa
erottaa psykoedukaatio muista psykososiaalisista interventioista. Lisaksi ei ole
selkeita suosituksia siita, millaista tukea ADHD-diagnoosin saaneille aikuisille tu-
lisi tarjota, eika laajemmista psykoedukaatiomenetelmista ole kattavia ohjeita tai

jasenneltyja oppaita. (Pedersen ym. 2024, 73.)
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4 OPINNAYTETYON TARKOITUS, TEHTAVA JA TAVOITE

Opinnaytetyon tarkoituksena oli kuvata aikuisten ADHD-ryhmaan osallistuneiden
kokemuksia ryhmassa toteutetusta psykoedukaatiosta. Tutkimuksen avulla sel-
vitettiin millaista tietoa ADHD-ryhmalaiset ovat kokeneet saaneensa ADHD:sta ja
selviytymiskeinoista seka millaisia kehittamisehdotuksia heilla on ryhmaohjauk-
sen suhteen. Tavoitteena oli tuottaa tietoa psykoedukatiivisen lahestymistavan
kokemuksista ADHD-ryhmaohjauksessa eraan suomalaisen hyvinvointialueen

terveyskeskuksen mielenterveys- ja paihdepalveluissa.

Taman opinnaytetyon tulosten pohjalta on tarkoitus kehittaad ryhmaohjausta pa-
rantamalla sen saavutettavuutta, osallistujakeskeisyytta ja monipuolisuutta. Ke-
hittamisessa hyodynnetaan opinnaytetyossa esiin nousseita tuloksia ja keskity-
taan yksilollisten ja yhteisollisten tarpeiden huomioimiseen, jotta tulosten pohjalta
suunniteltu ryhmaohjausmallipohja palvelisi mahdollisimman hyvin kyseisen hy-

vinvointialueen terveyskeskusta.

Opinnaytetyon tehtava oli vastata kysymyeksiin:

e Millaista tietoa ADHD-ryhmaan osallistuneet ovat kokeneet saaneensa
ADHD:sta?

o Millaista tietoa ADHD-ryhmaan osallistuneet ovat kokeneet saaneensa
selviytymiskeinoista?

¢ Miten ADHD-ryhmaohjausta voidaan osallistujien kokemusten mukaan ke-
hittaa?
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5 MENETELMAT JA LAHTOKOHDAT

5.1 Laadullinen tutkimus

Opinnaytetyon paamaarana on tavoittaa avoimeen ADHD-ryhmaan osallistuvien
nakemyksia, kokemuksia ja toiveita sellaisina kuin tutkittavat ne itse kokevat. On
tarkeaa, etta tutkimukseen osallistujat tietavat tutkittavasta ilmiostad mahdollisim-
man paljon tai heilld on kokemusta tutkittavasta asiasta (Holloway & Wheeler
2009, 3). Opinnaytetydssa hyoddynnetaan kvalitatiivista eli laadullista menetel-
maa. Taman laadullisen tutkimuksen avulla pyritaan ilmion syvalliseen ymmarta-
miseen ja ajankohtaisen ilmion tutkimiseen. Laadullisessa tutkimuksessa ollaan
kiinnostuneita merkityksesta, kuinka tutkittavat nakevat ja kokevat asioita. Laa-
dullinen tutkimus on kuvailevaa, ja paattelyn logiikka on induktiivista, eli edetaan
yksittaisista havainnoista tuloksiin. Tassa opinnaytetydssa tutkittavasta ilmiosta
ei ole aikaisempaa tietoa, teorioita, malleja tai tutkimusta. Laadullisen tutkimus-
menetelman avulla selvitetdan, mista ilmiéssa on kyse, mista tekijoista ilmio
koostuu ja mitka ovat tekijoiden valiset vaikutussuhteet. Tutkimustulokset eivat
kuitenkaan anna mahdollisuutta yleistamiseen. (Kananen 2017, 32—-36; Kananen
2014, 17-20.) Laadullisessa tutkimuksessa voidaan kayttaa eri menetelmia, ku-
ten havainnointia, kuuntelemista ja kysymysten esittamista, joiden avulla kera-
taan monipuolista ja syvallista aineistoa. Tama vuorovaikutus tutkittavien kanssa
mahdollistaa heidan todellisen maailmansa ymmartamisen ja auttaa tutkimuk-
sessa syntyvien teoreettisten ideoiden muotoutumisessa. (Holloway & Wheeler
2009, 4.)

Tassa opinnaytetydssa ei ole ennalta maariteltyja oletuksia, vaan tutkimussuun-
nitelma rakentuu aineiston ja osallistujien kokemusten pohjalta, joka kerataan
vuorovaikutuksessa osallistujien kanssa. Tama edellyttaa, etta tutkija kyseen-
alaistaa omat ennakko-oletuksensa ja tarkastelee ymparistoa ulkopuolisen sil-
min. Tutkija "upottautuu” tutkimusymparistoon osallistumalla vuorovaikutukseen
ja havainnoimalla tilanteita. Tama lahestymistapa tuo esiin yksildiden vuorovai-

kutuksen ja sen, miten he muokkaavat ja jasentavat omia kokemuksiaan ja aja-
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tuksiaan tutkimusymparistdossa. Tutkimuslahestymistavan avulla pyritaan saa-
maan esiin osallistujien subjektiiviset kokemukset ja ymmartamaan heidan oman

todellisuutensa merkitykset. (Holloway & Wheeler 2009, 6.)

5.2 Aineiston keruu

Tutkimuksen kohderyhma koostui mielenterveys- ja paihdepalveluissa kokoontu-
vasta aikuisten avoimesta ADHD-ryhmasta. Tutkimukseen osallistuminen ei
edellyttanyt ADHD-diagnoosia. Tutkimukseen osallistui 10 ADHD-ryhmaohjauk-
sessa mukana ollutta aikuista. Laadullisessa tutkimuksessa ei ole olemassa sel-
vaa haastateltavien maaraa. Tutkimusaineistoa on riittavasti, kun uudet tapauk-
set eivat muuta enaa tulkintaa. (Kananen 2017, 95.) Ryhman alussa tutkija esitteli
osallistujille kirjallisen tiedotteen (liite 1), jossa kerrottiin tutkimuksen sisallosta ja
tavoitteista. Ryhmalaiset saivat tiedon perusteella paattaa, haluavatko he osallis-
tua tutkimukseen. Osallistujille ilmoitettiin, etta osallistuminen on taysin vapaaeh-
toista ja etta he voivat keskeyttaa osallistumisensa milloin tahansa ilman seu-
rauksia. Heilta, jotka halusivat osallistua tutkimukseen, pyydettiin ryhman ko-
koontumisen lopuksi allekirjoitettu suostumus (liite 2) tutkimukseen osallistumi-
sesta ja haastattelun nauhoittamisesta. Suostumukseen kirjattiin myos haastatel-
tavan puhelinnumero ja sahkopostiosoite haastatteluajankohdan sopimista var-
ten. Tutkimusta varten yhteistyota tehtiin avoterveydenhuollon mielenterveys- ja
paihdepalvelujen palveluvastaavan seka hyvinvointialueen tutkimusyksikon tutki-
musasiantuntijoiden kanssa. Tutkimukseen osallistuvien kanssa sovittiin haastat-
telun ajankohta ryhmakerran paatteeksi tai myohemmin sahkopostin avulla. Tut-
kimukseen osallistujille annettiin luettavaksi kirjallinen tietosuojailmoitus ja tie-
dote, ja heille tarjottiin myos mahdollisuus ottaa ne mukaan. Lisaksi heilla oli mah-
dollisuus kysya tutkijalta lisatietoja tutkimuksen tietosuojasta seka muista tutki-

mukseen liittyvista asioista.

Laadullisessa tutkimuksessa on mahdollisuus kayttda monia eri tapoja kerata ai-
neistoa (Hirsjarvi, Remes & Sajavaara 2007, 158). Haastattelu on yksi yleisim-
mista kvalitatiivisen tiedonkeruun menetelmista, ja sen tavoitteena on korostaa
haastateltavan subjektiivista kokemusta. Haastattelun avulla pyritaan syventa-

maan ymmarrysta ja selventdmaan vastauksia tuntemattomilta alueilta. (Hirsijarvi
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& Hurme 2008, 35.) Aineiston keraaminen toteutettiin syksyn 2024 aikana. Jokai-
nen haastattelu toteutettiin Teams-sovellusta kayttaen. Tutkimuksen tekija lahetti
Teams-kokouskutsun sovitusti tutkimukseen osallistujille. Haastattelujen kestot
olivat keskimaarin 25-50 minuuttia. Tutkimusaineistossa oli yhteensa 151 sivua
tekstia, joka oli kirjoitettu Arial-fontilla, fonttikoolla 12-14 ja rivivalilla 1,5. Analyy-
sissa muodostui yhteensa 463 pelkistysta, 55 alaluokkaa ja 12 ylaluokkaa. Team-
silla tehdyt haastattelut tallentuivat suoraan Teams-sovellukseen, jossa ne myos
litteroitiin. Teams-sovellus on korkeakouluyhteison tietosuojatussa ymparistossa.
Litteroitu aineisto siirrettiin heti litteroinnin jalkeen OneDrive-pilvipalveluun. Ai-
neisto sailytettiin Word-tiedostona korkeakouluyhteison tietosuojatussa ymparis-
ton pilvipalvelussa, jossa tiedostot olivat suojattu salasanalla ja kaksoistunnistuk-
sella. Tietokoneelle paasy edellytti kayttajatunnusta ja salasanaa. Opinnaytetyon
valmistumisen jalkeen pilvipalveluissa olevat tiedostot poistettiin seka kayttajati-
lilta etta roskakorista. Opintojen paatyttya palveluntarjoaja huolehti datan taydel-
lisesta poistamisesta, jolloin tiedot havisivat pysyvasti. Opinnaytetyon valmistu-
misen jalkeen litteroitu aineisto arkistoitiin tekijan omaan lukittuun kaappiin, johon
paasy on vain opinnaytetyon tekijalla. Aineisto sailytetaan 7/2026 saakka, eli vuo-
den ajan opinnaytetyon valmistumisesta. Taman jalkeen aineisto tuhotaan asian-

mukaisesti. Paperinen aineisto havitetaan silppurilla.

Vaikka kyseessa oli ADHD-ryhmalaisiin kohdistuva tutkimus, haastattelutyypiksi
valittiin yksilohaastattelu. Haastattelukysymyksilla pyrittiin selvittamaan, millaisia
kokemuksia osallistujilla oli ryhmassa saadusta ADHD-tiedosta ja selviytymiskei-
noista seka miten ADHD-ryhman toimintaa voidaan osallistujien kokemusten mu-
kaan kehittaa. Haastattelua ohjasi teemahaastattelurunko (liite 3). Td@ma mahdol-
listi laajan kasityksen tutkinnan alla olevasta ilmiosta. Riittavan perusteellisen ka-
sityksen saaminen tutkittavasta ilmiosta edellyttaa tutkijan ja tutkittavan laheista
vuorovaikutusta, mika mahdollistaa tutkittavien nakokulmien tavoittamisen ja tut-
kimuksen kattavamman kokonaiskuvan muodostamisen (Juuti & Puusa 2020,
luku 2).

Teemahaastattelussa eli puolistrukturoidussa haastattelussa haastattelu koh-
dennettiin tiettyihin teemoihin, joista keskusteltiin. Paateemat jaettiin alateemoi-

hin, ja haastattelun avuksi laadittiin alakysymyksia. Kysymykset keskittyivat tut-
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kimuskysymyksista johdettuihin teemoihin, kuten ADHD:sta saadun tiedon koke-
muksiin, opittuihin selviytymiskeinoihin ja rynmaohjauksen kehittamiseen osallis-
tujien nakokulmasta. Kysymykset olivat kaikille samat, mutta haastateltavat sai-
vat vastata niihin omin sanoin. Haastateltavaksi valittiin henkild, joka on taman
ilmion kokenut, ja hanelta saatiin subjektiivisia kokemuksia aiheesta (Hirsjarvi &
Hurme 2008, 47). Haastattelukysymyksilla haluttiin tietoa ryhmassa toteutetusta
psykoedukaatiosta eli millaisia kokemuksia ryhmalaisilla oli ADHD:sta saadusta
tiedosta ja selviytymiskeinoista. Haastattelun teemoja tukee teoreettiset l1ahto-

kohdat. Teemahaastattelurunko (liite 3) antoi viitekehyksen haastattelulle.

Ennen varsinaisten haastattelujen aloittamista haastattelukysymykset esitestat-
tiin yhdelle ADHD-ryhmassa toimineelle ADHD-kokemusasiantuntijalle. Esites-
tauksen tavoitteena oli selvittda haastatteluun kuluva aika ja tarkastella haastat-
telukysymyksia ja kysymysten jarjestysta seka selvittaa, saadaanko asetetuilla
haastattelukysymyksilla tutkimuskysymyksiin vastauksia. Haastattelukysymyksia
ei muutettu esitestauksen jalkeen, mutta haastattelu auttoi tutkijaa huomaamaan

kohdat, jotka tarvittaessa saattaisivat vaatia taydentavia kysymyksia.

5.3 Aineiston analyysi

Tassa opinnaytetyossa kaytettiin induktiivista eli aineistolahtodista sisallonanalyy-
sia, jolloin tavoitteena on pyrkia luomaan tutkimusaineistosta teoreettinen koko-
naisuus (Tuomi & Sarajarvi 2009, 95). Tutkimusaineisto kuvaa tutkittavaa ilmiota,
ja analyysin tarkoituksena on luoda selkea sanallinen kuvaus ilmiosta, jotta saa-
daan luotettavia johtopaatdksia. Sisallonanalyysin avulla aineisto jarjestetaan
sellaiseen muotoon, etta se ei kadota sisaltamaansa informaatiota vaan lisaa sita
(Tuomi & Sarajarvi 2009, 108).

Kun aineisto kerattiin, se kirjoitettiin auki eli litteroitiin. Auki kirjoittaminen oli tar-
kea osa kokonaisuuden hahmottamista ja analyysin luotettavaa etenemista.
Tassa vaiheessa tarkistettiin viela tutkimuskysymykset seka varmistuttiin siita,
etta aineisto antoi tutkimuskysymyksiin vastaukset. Sisallénanalyysi muodostuu
kolmesta vaiheesta: valmistelu-, analysointi- ja raportointivaiheesta (Elo, Kajula,
Tohmola & Kaaridginen 2022, 215). Koodausvaiheessa aineistosta poimittiin
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kaikki ne ilmaisut, jotka vastasivat tutkimuskysymyksiin. Koodausmerkintojen
avulla aineistoa saatiin jasenneltya. Koodit toimivat tutkijan ajattelun tukena. Koo-
dauksen avulla hallitaan kokonaisuutta (Elo, Kajula, Tohmola & Kaariainen 2022,
216-217). Pelkistamisvaiheessa aineiston alkuperaisilmaisuista poistettiin yli-
maaraiset taytesanat, ja ne muokattiin selkeammiksi ja tarkemmiksi ilmaisuiksi.
Tavoitteena oli tiivistaa aineistoa siten, etta sen sisalto ei muutu, vaan ilmausten
ydin sailyy. Tassa vaiheessa tutkija varmisti, ettei oma tulkinta vaikuta pelkistet-

tyihin ilmaisuihin.

Ryhmittely- ja luokitteluvaiheessa muodostettuja, pelkistettyja ilmaisuja verrattiin
keskenaan, ja niista etsittiin samankaltaisuuksia seka eroavaisuuksia. Samansi-
saltoiset pelkistykset ryhmiteltiin samaan ryhmaan, ja ryhmalle annettiin sen si-
saltoa vastaava nimi. Nain muodostuivat alaluokat. Aineistolahtdinen analyysi
eteni pelkistamisen ja luokkien muodostamisen kautta. Taman jalkeen muodos-
tettuja alaluokkia verrattiin keskenaan ja samansisaltoiset alaluokat yhdistettiin
ryhmaksi eli ylaluokiksi. Ylaluokille annettiin niiden sisaltda kuvaavat nimet. Yh-
distelevaa luokittelua jatkettiin niin pitkalle kuin se oli tutkimuksen tarkoituksen ja
tutkimuskysymysten osalta relevanttia. Analyysin lopputulos on tiivis kuvaus, jota
havainnollistetaan taulukolla tai kuviolla (Elo, Kajula, Tohmola & Kaaridinen
2022, 216-217).



35

6 TULOKSET

6.1 Kokemuksia saaduista tiedoista

6.1.1 Tietoa ADHD:n monimuotoisuudesta

Analyysin tulokset osoittivat, etta tutkimukseen osallistujat saivat laaja-alaista tie-
toa ADHD:n monimuotoisuudesta, kuten tietoa ADHD:n yksildllisyydesta,
ADHD:n piirteista ja ADHD:n pitkaaikaisista vaikutuksista. Analyysissa muodos-

tuneet ala- ja ylaluokat esitellaan taulukossa 4.

Taulukko 4. Tietoa ADHD:n monimuotoisuudesta.
Alaluokka Ylaluokka

Tietoa ADHD:n yksildllisyydesta Tietoa ADHD:n monimuotoisuudesta

Tietoa ADHD:n piirteista

Tietoa ADHD:n pitkaaikaisista vaikutuksista

Haastateltavat kuvasivat saaneensa tietoa ADHD:n yksilollisyydesta, kuten
siita, ettd ADHD on kokonaisvaltainen sairaus, joka periytyy mm. geeneista ja
siten myos vaikuttaa siihen, kenelle se puhkeaa. Tieto auttoi ymmartamaan, etta
ADHD:hen liittyy paljon muitakin ulottuvuuksia kuin vain yleinen stereotyyppinen
kasitys ylivilkkkaudesta. Haastateltavat oppivat myos, etta ADHD ei aina nay ulos-
pain ja etta se voi esiintya muillakin kuin pienilla vilkkailla pojilla. Tieto ADHD:n
evolutiivisesta tarkoituksesta ja sen sailymisesta monien sukupolvien ajan lisasi
ymmarrysta hairion taustoista. Haastateltaville muodostui kattava kuva ADHD:n
moninaisista oireista, jotka sisaltavat erilaiset oirekirjot ja ilmenemismuodot. Tut-
kimukseen osallistuneet kertoivat, etta oirekuvien monimuotoisuus oli avautunut
heille monin eri tavoin, ja he alkoivat tunnistaa ennen oudoilta tuntuneita piirteita
osaksi ADHD:ta.

”...nimenomaan se, miten laajalti se voi ihmisillé ilmeté ja miten myés

oma persoonallisuus vaikuttaa siihen.” (H6)
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Haastateltavat kertoivat saaneensa tietoa ADHD:n piirteista, kuten siita, etta
ADHD:lle on ominaista taipumus uppoutua kiinnostaviin asioihin. He oivalsivat,
etta mielenkiintoiset asiat voivat herattaa syvempaa kiinnostusta ja sitoutumista.
Haastateltavat kokivat myds, ettd ADHD voi vaikuttaa siihen, kuinka lasna he

pystyvat olemaan tietyissa tilanteissa.

”...miten sitd omaa ADHD:t& kontrolloi, hyvaksyy, siséistééa, hallitsee
tai ei hallitse — se vaihtelee tosi paljon, ja siihen vaikuttavat hyvin

paljon oma katsomus kaikkeen, kasvatus ja ihan kaikki.” (H4)

Haastateltavat kokivat, ettd saadun tiedon myoéta syvallisempi tunnekokemus
tunnistettiin osaksi tarkkaavaisuushairiota, mika auttoi ymmartamaan hairion mo-
nimuotoisuutta. Impulsiivisuus nahtiin yhtena ADHD:n piirteena, ja haastateltavat
saivat tietoa siita, etta joustavuus ja kyky siirtya nopeasti tilanteesta toiseen voi-
vat olla ADHD:n vahvuuksia. Nopea puhuminen, liikkuminen ja ajatusten kulku
litettiin myds ADHD:hen.

Haastateltavat saivat ymmarrysta ADHD:n pitkaaikaisista vaikutuksista.
Tieto siita, miten ADHD ilmenee eri tavoin eri elamantilanteissa ja -vaiheissa, aut-
toi heitda hahmottamaan hairion yksildllistd muuntuvuutta. Saatuaan tasta tietoa
he kokivat, etta jokaisen tulisi saada tulla ymmarretyksi jo lapsena, jotta tuen

tarve tunnistettaisiin jo varhaisessa vaiheessa.

"ADHD on eldmé&n mittainen prosessi.” (H4)

6.1.2 Tietoa ADHD:n vaikutuksesta tunteiden saatelyyn

Analyysin tulokset osoittivat, etta tutkimukseen osallistujat saivat tietoa ADHD:n
vaikutuksesta tunteiden saatelyyn, kuten tietoa tunteiden saatelyn ja rauhoittumi-
sen vaikutuksesta ADHD:ss3, tietoa tunteiden merkityksen ymmartamisesta, tie-
toa itsetuntemuksen ja itseymmarryksen merkityksestd ADHD:ssa, tietoa

ADHD:n yhteydesta syyllisyyden ja hapean tunteisiin seka toivon ja voimavarojen
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merkityksestda ADHD:n kanssa elamisessa. Analyysissa muodostuneet ala- ja

ylaluokat esitellaan taulukossa 5.

Taulukko 5. Tietoa ADHD:n vaikutuksesta tunteiden saatelyyn.

Alaluokka Ylaluokka
Tietoa tunteiden saatelyn ja rauhoittumisen vaikutuksesta Tietoa ADHD:n vaikutuksesta
ADHD:ssa tunteiden saatelyyn

Tietoa tunteiden merkityksen ymmartamisesta

Tietoa itsetuntemuksen ja itseymmarryksen merkityksesta
ADHD:ssa
Tietoa ADHD:n merkityksesta syyllisyyden ja hapean tun-

teisiin

Tietoa toivosta ja voimavaroista ADHD:n kanssa elami-

sessa

Haastateltavat saivat tietoa tunteiden saatelyn ja rauhoittumisen vaikutuk-
sesta ADHD:ssa. He ymmarsivat, ettd rauhoittuminen auttaa vahentamaan
stressia ja ahdistusta seka tukee keskittymista ja hyvinvointia. Tunteiden saate-
lyyn liittyvan tiedon koettiin olevan erityisen merkityksellista koko prosessin hal-
linnan kannalta. Saadun tiedon myo6ta haastateltavat havaitsivat, etta kuormittu-
neisuuden kokemus ei aina johdu yksinomaan masennuksesta, vaan siihen vai-
kuttavat myos ADHD ja sen mukanaan tuomat haasteet, kuten tunteiden saatelyn

ongelmat.

Haastateltavat saivat tietoa tunteiden merkityksen ymmartamisesta ja oival-
sivat niiden suuren vaikutuksen ADHD:ssa. Esimerkiksi tunnepuolen merkitys on
suuri, ja se voi ilmeta erityisesti voimakkaina tunteenpurkauksina. Saadun tiedon
perusteella he ymmarsivat, etta kun tunteet ja ajatukset vaihtelevat jatkuvasti,
toimintakyvyn yllapitdminen ei ole aina yhta helppoa kuin muilla. Vaikka tunteet

tasaantuvat, niiden vaihtelu kuuluu edelleen ADHD:hen.

"ADHD vaikuttaa motivaation kehittymiseen, sillé tunteet voivat mer-
kittavasti vaikuttaa sekéa tehtévien aloittamiseen, etta niiden loppuun-

saattamiseen.” (H2)
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Haastateltavat saivat tietoa itsetuntemuksen ja itseymmarryksen merkityk-
sestda ADHD:ssa ja he kokivat, etta itsetuntemus lisdantyi ryhmatapaamisten jal-
keen. Itsensa hyvaksyminen sellaisena kuin on, nousi tarkeaksi teemaksi. Saa-
dun tiedon myo6ta haastateltavat ymmarsivat paremmin, etta jotkut asiat johtuvat

ADHD:sta, eika niille voi mitdan, vaikka haluaisikin.

"Lisédéntynyt tieto ADHD:sté auttanut minua ymmaéartamaén itseéni

paremmin.”(H6)

Haastateltavat kokivat, etta ADHD ei ole vika, vaan osa itsea. He kokivat, etta
itsensa hyvaksyminen ja ymmartaminen on henkilokohtainen prosessi, jossa ei
tarvitse kiirehtia tai verrata itseaan muihin. Tietoisuus ja tietoinen suhtautuminen
nahtiin tarkeina osina tata prosessia. Saadun tiedon koettiin helpottaneen itsensa
ymmartamista, mutta toisinaan haastateltaville nousi mieleen ajatus siita, miten
asiat olisivat voineet olla, jos olisi saanut diagnoosin aikaisemmin. Haastateltavat
kokivat saadun tiedon auttaneen ymmartamaan, etta ADHD on osa itsea, mutta
se ei maarittele koko persoonaa. Tieto siita, etta oireet littyvat ADHD:hen, auttoi

ymmartamaan itsea paremmin.

Haastateltavat kokivat, etta jokainen, jolla on ADHD tai jokin muu vaivaava asia,
tarvitsee ymmarrysta. Haastateltavat toivat esille, ettd ymmarrys ADHD-oireista
vahvistui ryhmaohjauksen aikana. Diagnoosin, laakityksen ja lisaantyneen it-
seymmarryksen myota haastateltavat havaitsivat saaneensa paremman tietoi-
suuden itsestaan, mika heijastui myos ystavien havaitsemana positiivisena muu-
toksena haastateltavissa. Haastateltavat toivat esille, etta jokaisen tulisi oppia
ymmartamaan myos toisia. ADHD:ta ei nahty pelkastaan haittana tai ongelmana,
vaan osana itsea, eika sita koettu hallitsevana hairiona. Haastateltavat kokivat,

etta vasta aikuisenakin saatu ymmarrys oli heille merkityksellista.

"Kun joskus tuntuu, ettd aivot eivét toimi, olen ymmaéartényt, ettei se
tee minusta huonoa tai tyhmééa. Aiemmin saatoin ajatella: 'Vitsi, mi-
ten tyhma olen’ tai 'En pysty tdhan'. Nyky&én osaan néhdé asiat toi-
sin." (H10)
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Tieto vahvisti haastateltavien kokemusta tunteista, jotka liittyvat omaan tai toisten
erilaisuuden kokemiseen, ja lisasi nain heidan itseymmarrystaan. Haastateltavat
kokivat, etta ryhma on auttanut heita ymmartamaan, etta perheessa ja tyopaikalla
voi olla erityispiirteitd omaavia ihmisia, eika se tee heista muita huonompia. Ryh-
massa saatu tieto on auttanut haastateltavia tunnistamaan erilaisuutta ja ymmar-
tamaan, etta mikaan ihmistyyppi ei ole toistaan huonompi. Haastateltavat kertoi-
vat myos, etta ADHD-kokemusasiantuntijan tarina vahvisti heidan kasitystaan

siitd, kuinka tarkeaa on tulla ymmarretyksi ja kuulluksi jo lapsena.

Haastateltavat saivat tietoa ADHD:n merkityksesta syyllisyyden ja hapean
tunteisiin. Haastateltaville selvisi, etta ADHD ei ole ihmisen oma syy eika seu-
rausta elamantavoista, elamanvalinnoista tai elaman rytmista, eika sita voi ai-
heuttaa omilla teoillaan tai paatoksillaan. Huojentavaksi tiedoksi haastateltavat
kokivat myos sen, etta ADHD on vahvasti biologinen sairaus, jota ei voi itse ai-

heuttaa, hankkia tai ostaa.

"On tarkeé&a muistaa, ettd ADHD on vain osa mua, eikd se maérittele

koko persoonaani.” (H10)

Haastateltavat saivat saadun tiedon myota kokemuksen toivosta ja voima-
varoista ADHD:n kanssa elamisessa. Heille vahvistui, ettd ADHD-oireiden
kanssa voi oppia elamaan, jos niin haluaa. Heille tuli myos selvaksi, etta ADHD-
piirteet voivat olla hyodyllisia ja kaannettavissa eduksi. Lisaksi heille vahvistui tie-
toisuus siita, etta ADHD-piirteet sisaltavat myds mukavia ja positiivisia ominai-

suuksia, jotka voivat tuoda elamaan lisaa voimavaroja ja toivoa.

”...on helpottava tieto, etté lapset voivat nykydén saada apua ja tu-

kea ajoissa.” (H4)

6.1.3 Tietoa vaikutuksista ihmissuhteisiin

Analyysin tulokset osoittivat, etta tutkimukseen osallistujat saivat tietoa ADHD:n

vaikutuksista ihmissuhteisiin, kuten laheissuhteisiin ja laajempiin sosiaalisiin suh-

teisiin. Analyysissa muodostuneet ala- ja ylaluokat esitellaan taulukossa 6.
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Taulukko 6. Tietoa vaikutuksista ihmissuhteisiin.
Alaluokka Ylaluokka

Tietoa ADHD:n vaikutuksesta laheisiin ihmissuhteisiin Tietoa vaikutuksista

ihmissuhteisiin

Tietoa ADHD:n vaikutuksesta laajempiin sosiaalisiin

suhteisiin

Haastateltavat saivat tietoa ADHD:n vaikutuksesta laheisiin ihmissuhtei-
siin, mika auttoi heita ymmartamaan, kuinka tietyntyyppiset toimintatavat voivat
vaikuttaa suhtautumiseen, erityisesti silloin, kun Iahipiirissa on ADHD-piirteita,
vaikka diagnoosia ei olisikaan. He kokivat myds, ettd ADHD:sta saatu tieto lisasi
empatiaa laheisia kohtaan. Saadun tiedon myo6ta haastateltavat huomasivat, etta
parisuhteen konfliktitilanteissa on tarkeaa loytaa tasapaino ja keksia luovia rat-
kaisuja. He kokivat perheen ja sosiaalisten suhteiden merkityksen seka niiden
ymmartamisen nousseen vahvasti esille. Haastateltaville vahvistui kokemus siita,
etta laheisten tuki on tarkeassa roolissa, erityisesti toiminnanohjauksen kannalta.
Saadun tiedon perusteella he arvioivat, etta perheissa, joissa on kaksi ADHD-
vanhempaa, haasteet ovat suurempia verrattuna tilanteisiin, joissa toinen van-

hemmista on neurotyypillinen.

“Tieto on auttanut seké itseéni etté ldheisiani ymmartamaéan parem-

min tunne-eldméani monimuotoisuutta.” (H10)

Haastateltavat saivat tietoa ADHD:n vaikutuksesta laajempiin sosiaalisiin
suhteisiin, ja he kokivat, etta tiedon lisaantymisella on ollut positiivisia vaikutuk-
sia niin omaan kuin laheisten arkeen. ADHD:sta saatu tieto on lisannyt ymmar-
rysta toisten asemaan asettumisesta. Haastateltavat kokivat, etta saadun tiedon
avulla he ovat ymmartaneet, ettei suora puhe tai rumat sanat aina tarkoita il-
keyttd. ADHD:n ymmartaminen on parantanut heidan kykyaan kohdata myoés
niita, joilla on ADHD. Lisaantyneen tiedon myota haastateltavat tunnistivat, etta
ADHD:n kasittely suoraan ja avoimesti koetaan helpommaksi kuin sen esille tu-

leminen yllattadvassa tai epaselvassa tilanteessa.

"Myéds neurotyypilliset voivat kokea itsensé véérénlaisiksi ympéaris-
téssé, jossa on ADHD-piirteisi& henkilbitd. He voivat tuntea itsensé
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tyhmiksi tai hitaiksi, jos ADHD-piirteinen on nopea oivaltamaan ja
idearikas.” (H5)

ADHD voi ilmeta levottomuutena ja keskittymisvaikeutena ilman ylivilkkautta, ja
tama tietoisuus auttoi haastateltavia ymmartamaan ystaviensa tilannetta seka
nakemaan heidan arjen haasteet ja kamppailut paremmin. Haastateltavat kokivat
saaneensa myos tietoa siita, etta ADHD:n oireet vaihtelevat yksilollisesti ja niihin
liittyy monenlaisia tekijoita, kuten mielialan vaihtelut ja epatarkkuus. Tama lisasi
heidan ymmarrystaan, eika ADHD enaa tuntunut oudolta, vaan osalta kaverin
arkea. Lisaksi he oppivat, etta omaan rauhaan vetaytyminen liitetaan usein
ADHD:n ilmenemismuotoihin, mika auttoi heitd ymmartamaan kavereidensa
kayttaytymista erityisesti sosiaalisissa tilanteissa. ADHD:hen liitetdan myos tai-
pumus tehda erikoisia huomautuksia, ja tdman ymmartaminen auttoi heita hah-
mottamaan kavereiden kaytosta. Haastateltavat kokivat myos, etta tietoisuus
siita, etta "haslaamiseen”, joka usein liittyy ADHD-piirteisiin, on aina jokin tarve
eika halu olla ilked, lisasi heidan ymmarrystaan. Lisdantyneen tiedon myota myds
haastateltavien ystavien ymmarrys on kasvanut, ja he ovat huomanneet, etta

ADHD-oireiset voivat olla onnellisia yhdessa hetkessa ja paniikissa seuraavassa.

"Ei se oma empatiakyky ole aina vélttdémaétta ole riittdnyt ymmérta-
méén raivopuuskaa, vaikka pitéisi. Oli todella silmid avaavaa huo-
mata, etta se liittyy tdhan. Nyt ymmdérrén jatkossa, ettéd se vain kuuluu

tdhén, ja se on néin.” (H2)

6.1.4 Tietoa vaikutuksista arjenhallintaan

Analyysin tulokset osoittivat, etta tutkimukseen osallistujat saivat tietoa ADHD:n
vaikutuksista arjenhallintaan, kuten tyd- tai opiskelu- seka ajanhallintaan ja
muista ADHD:n tuomista haasteista arjessa. Analyysissa muodostuneet ala- ja
ylaluokat esitellaan taulukossa 7.
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Taulukko 7. Tietoa vaikutuksista arjenhallintaan.
Alaluokka Ylaluokka

Tietoa ADHD:n vaikutuksesta tyo- tai opiskelutilanteissa. Tietoa vaikutuksista
arjenhallintaan

Tietoa ADHD:n vaikutuksesta ajanhallintaan

Tietoa ADHD:n haasteista arjessa

Haastateltavat kuvasivat saaneensa ymmarrettavaa tietoa ADHD:n vaiku-
tuksesta tyo- ja opiskelutilanteissa. Heille selvisi, miksi tyo- ja opiskelupaivan
aikana ruokatauon pitaminen voi olla hankalaa: ADHD-piirteet huomioiden tehta-
vien keskeyttdminen voi vaikeuttaa niihin palaamista. He kokivat myos, etta tieto
lisasi ymmarrysta siita, ettd asioiden oivaltaminen voi tapahtua viiveella ja etta
oppiminen on hyvin yksilollista. Karsivallisyyden merkitys oppimisprosessissa Kir-
kastui heille, ja he ymmarsivat sen hyodyttavan seka itsea etta ymparistoa. Haas-
tateltavat oivalsivat myds, ettda ADHD vaikuttaa muistitoimintoihin. He tunnistivat,
etta vaikka tietoa haetaan netista, se ei aina jaa mieleen. Lisaksi he saivat uutta
ymmarrysta siita, miten suullisten ohjeiden prosessoimisen vaikeus voi aiheuttaa
avuttomuuden tunnetta, mika toi esiin yksilollisten oppimistapojen, tuen ja muistin

merkityksen.

"Tylsiltéd tuntuvat aiheet vaativat pinnistelya, jotta niihin pystyy kes-
kittymaan.” (H3)

Haastateltavat kuvasivat saaneensa tietoa ADHD:n vaikutuksesta ajanhal-
lintaan ja siihen, etta ajantajun hahmottaminen voi olla erilaista ADHD-oireisilla.
Tama tieto auttoi heita ymmartamaan, miksi ajanhallinta voi vaikuttaa merkitta-

vasti arjen hallintaan.

Haastateltavat kokivat myos oppineensa tietoa ADHD:n haasteista arjessa,
erityisesti siita, miksi laskujen hoitaminen tai vastaavien tehtavien aloittaminen
on usein erityisen haastavaa. Lisaksi he kokivat saaneensa ymmarrysta siita,
kuinka lasten kanssa arjessa kiinnostuneisuuden ja lasnaolon osoittaminen voi
edellyttdd huomattavaa ponnistelua, jotta vaikutettaisiin aidosti kiinnostuneilta.
Heille kirkastui, etta vaikka monet tiedostavat, mita pitaisi tehda, asioiden aloitta-

minen ja yllapitdminen voi silti tuntua erityisen vaikealta.
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“Olipa diagnoosi tai ei, apua tarvitaan pulmiin, ja samat keinot toimi-
vat.” (H5)

6.1.5 Vertaiskokemuksellinen tieto

Analyysin tulokset osoittivat, ettd tutkimukseen osallistujat saivat vertaiskoke-
muksellisesti tietoa ADHD:sta, kuten vertaiskokemusten merkityksesta tiedon-
saannissa ja itseymmarryksessa seka tietoa ja vaikutuksia seka samaistumisko-
kemuksia videoista, joissa ADHD-kokemusasiantuntijat puhuvat. Analyysissa

muodostuneet ala- ja ylaluokat esitellaan taulukossa 8.

Taulukko 8. Vertaiskokemuksellinen tieto.
Alaluokka Ylaluokka

Tietoa vertaiskokemusten merkityksesta tiedonsaan- Vertaiskokemuksellinen tieto

nissa ja itseymmarryksessa ADHD:ssa

Tietoa ja vaikutuksia sekd samaistumiskokemuksia vi-

deoista, joissa ADHD-kokemusasiantuntijat puhuvat

Haastateltavat toivat esille vertaiskokemusten merkityksen tiedonsaan-
nissa ja itseymmarryksessa ADHD:ssa. He kokivat, ettd ryhmassa kaydyt kes-
kustelut vahvistivat yhteista ymmarrysta ylimaaraisesta intohimosta ja energi-
asta, joka yhdistaa ADHD-ihmisia. Ryhmassa esitettyjen videoiden avulla, joissa
ADHD-kokemusasiantuntijat jakavat tietoa ja omia kokemuksiaan ADHD:st3,
haastateltavat pystyivat vertaamaan omaa tilannettaan muiden kokemuksiin.
Tama auttoi heitda ymmartamaan, ettei heidan ajatustapansa tai toimintansa ole
ainutlaatuista — muillakin on samoja kokemuksia. Haastateltaville muodostui
my0s tieto siita, etta ADHD voi nayttaytya eri tavoin eri henkildilla, eika se ole yksi

muotti, vaan voi ilmeta monin eri tavoin.

"Ryhmé on auttanut tunnistamaan omia oireita ja lisénnyt myotéatun-

toa itsed kohtaan.” (H1)
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Haastateltavat kokivat, etta ryhmalaisia yhdisti yhteinen ymmarrys siita, etta
myos muilla ADHD-aikuisilla on samankaltaisia haasteita, joka toi lohtua ja oikeu-
tuksen kokea vaikeudet aidosti haastaviksi myos omalta kohdalta. Ryhma tarjosi
myOs tukea, joka vahvisti tunteita siita, ettei asian kanssa tarvitse olla yksin.
Haastateltavat kokivat, ettéa ryhmakerrat syvensivat haastateltavien ymmarrysta
ADHD:sta ja auttoivat heita hahmottamaan haasteita, vaikka nama olisivat olleet
ennestaan tuttuja. Haastateltavat kokivat, etta ryhma edisti positivisempaa ajat-

telua ja laajensi nakemyksia omista vahvuuksista ja mahdollisuuksista.

Haastateltavat kokivat, etta ryhmassa esitetyt videot, joissa ADHD-koke-
musasiantuntijat puhuivat, lisasivat tietoa tyypillisista ADHD-piirteista, kuten
'tohotuksesta'. Videot vahvistivat samaistumiskokemuksia ja auttoivat osallistujia

ymmartamaan seka tunnistamaan omia ja laheistensa piirteita.

"Videolla ollut kokemusasiantuntijan kertomus ADHD-diagnoosin

saamisen tunteista ja kokemuksista vanhempana on ollut tarkeaa.’
(H7)

6.1.6 Tietoa vaikutuksista terveyteen ja hyvinvointiin

Analyysin tulokset osoittivat, etta tutkimukseen osallistujat saivat tietoa ADHD:n
vaikutuksista terveyteen ja hyvinvointiin, kuten ravitsemuksen merkityksesta, oi-
reista ja niiden yhteyksista naisten hormonikiertoon, laakehoidosta, tutkimuk-
sesta ja hoidosta, ADHD:n vaikutuksesta paihteiden kayttoon, ADHD:n tunnista-
misesta ja asenteista seka asiantuntijaluentojen kautta saatuja syventavia nako-

kulmia. Analyysissa muodostuneet ala- ja ylaluokat esitellaan taulukossa 9.
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Taulukko 9. Tietoa vaikutuksista terveyteen ja hyvinvointiin.
Alaluokka Ylaluokka

Tietoa ravitsemuksen merkityksestd ADHD:ssa Tietoa vaikutuksista terveyteen

ja hyvinvointiin

Tietoa ADHD:n oireista ja niiden yhteyksista naisten hor-
monikiertoon
Tietoa ADHD:n ladkehoidosta

Tietoa tutkimuksesta ja hoidosta

Tietoa ADHD:n vaikutuksesta paihteiden kayttéon

Tietoa ADHD:n tunnistamisesta ja asenteista

Syventavaa tietoa asiantuntijaluentojen kautta

Haastateltavat kokivat saadun tiedon ravitsemuksen merkityksesta
ADHD:ssa tarkeaksi, silla monet heista eivat syd saanndllisesti ja voivat olla tie-
tamattomia nalasta tai janosta. Saadun tiedon mukaan ADHD:hen liittyva hiilihyd-
raattien ja makean himo on yleinen haaste, mutta laakityksen vaikutus siihen voi
vaihdella yksiloittain. Erityisesti perheelliset kokivat tarkeaksi tiedon impulsiivi-
suuden hallinnasta ruokakaupassa. Haastateltavat toivat esille kokemuksiensa
pohjalta, etta erityisesti itsenadisesti asuville nuorille tulisi tarjota tukea vireystilan

yllapitamiseen ravinnon avulla.

"ADHD-piirteisilla ravitsemuksen haasteita ovat ahmiminen, impuls-

siherkkyys, tunnesyéminen ja tylsyyteen syéminen.” (H5)

Haastateltavat kokivat saaneensa tietoa siita, etta ruoan rakenne ja sen tuntuma
suussa voivat vaikuttaa ruokavalintoihin ja -tottumuksiin. Saadun tiedon mukaan
hermoston rauhoittaminen on tarkeaa, silla stressi ja kiire pahentavat impulsiivi-
suutta ja makeanhimoa. Haastateltavien mukaan saatu tieto hajuherkkyyksista ja

muista yliherkkyyksista on tarkeda ADHD:n ymmartamisessa.

Haastateltavat kokivat saadun tiedon naisten hormonikierron vaikutuk-
sesta ADHD-oireisiin merkitykselliseksi. Tietoisuus tasta auttoi heita ymmar-
tamaan oireiden vaihtelua eri elamanvaiheissa. Lisaksi lisaantynyt tieto laak-
keista auttoi heitd hallitsemaan laakitystaan paremmin. Haastateltavat saivat
myoOs tietoa ADHD-tutkimuksesta ja hoidosta, ja he kokivat, etta tutkimus- ja
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hoitoteemassa kasiteltiin asioita hyvin. Nykyinen hoitopolku hahmottui heille

myo0s aiempaa selkeammin.

Haastateltavat saivat myos tietoa ADHD:n vaikutuksesta paihteiden kayt-
toon. He ymmarsivat, etta hoitamattoman ADHD:n seurauksena paihteiden kay-
ton riski kasvaa. Paihteet voivat toimia keinona paeta ADHD:n aiheuttamia vai-
keita tunteita, kuten hyvaksymattomyytta ja yksinaisyytta. Alkoholi voi tarjota het-
kellisesti kuulumisen ja hyvaksynnan tunteita, mutta sen kayttdé voi myos johtaa

riippuvuuksiin.

"Péihteistd haetaan mahdollisesti turvaa ADHD-oireiden kanssa.”
(H1)

Haastateltavat kokivat saaneensa tietoa ADHD:n tunnistamisesta ja siihen
liittyvista asenteista. He tiedostivat, ettd ADHD ei valttamatta nay ulospain. He
havaitsivat, etta ryhmassa oli myds ihmisia, joita ei ulkoisesti tunnistettaisi sai-
raudestaan, eika diagnoosi ndy ulospain. Tama toi lohtua, silld diagnoosi ei ole
leima otsassa, ja asiantuntijatkin vaikuttivat tavallisilta. Haastateltavat kokivat,
ettd asenteet ja suhtautuminen ovat kiinnostavia aiheita, kun puhutaan
ADHD:sta. He kokivat, etta tieto on lisannyt ymmarrysta siita, etta toisten asen-
teet voivat joskus johtua ADHD:sta. He tunnistivat myads, etta ADHD:hen liittyvien
ennakkoluulojen kohtaaminen on monille haastavaa. Tieto haasteiden esiintymi-
sesta eri elaman osa-alueilla lisdnnyt haastateltavien myonteista suhtautumista.
He kokivat, etta on tarkeaa puhua ADHD:sta ja muistakin vaikeista asioista avoi-
mesti eika jattaa niita tabujen tasolle. Haastateltavat ymmarsivat myos, etta mui-
den erilainen toiminta ei tarkoita, etta itse tehtaisiin jotain vaarin, vaan etta meilla
on vain erilaisia toimintatapoja. Heille vahvistui tieto, ettd avoin keskustelu

ADHD:sta voi vahentaa mahdollisia vaarinkasityksia.

"ADHD ei oikeuta kéyttaytyméaéan huonosti.” (H1)

Haastateltavat kokivat asiantuntijaluentojen tarjoaman syventavan tiedon
merkitykselliseksi tiedonsaannissa. He kokivat, etta ammattilaiset ovat olleet
suurimmassa osassa tiedonsaantiaan, ja erityisesti psykologin ja toimintatera-

peutin luennot olivat tiedollisesti erityisen tarkeita. Erityisesti psykologin luento
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tunteiden saatelysta ja toiminnanohjauksesta seka toimintaterapeutin luento ar-
jenhallinnan keinoista nousivat keskeisiksi. Haastateltavat toivat esille myos psy-
kofyysisen fysioterapeutin nostamat voimavarat ja vahvuudet tarkeina osina saa-

tuja luentoja.

"Sain tietoa ja kdytdnnén kokemuksia siitd, mitd ADHD oikeasti
tarkoittaa.” (H3)

6.2 Kokemuksia selviytymiskeinoista

6.2.1 Tunteiden ja kayttaytymisen hallintakeinoja

Analyysin tulokset osoittivat, etta tutkimukseen osallistujat saivat tietoa keinoista
tunteiden ja kayttaytymisen hallintaan, kuten impulsiivisuuden ja tunteiden hallin-
nan keinojen merkityksesta, tietoa rauhoittumista tukevista keinoista, mielen ta-
sapainottamisesta hengitysharjoitusten avulla, tietoa rentoutumisesta ja keskitty-
miskyvyn vahvistamisesta keinoista, tietoa kaytoksen hallintaa tukevista kei-
noista, tietoa toiminnallisista rauhoittumista tukevista keinoista ja tietoa aistiherk-
kyyden hallinta keinoista Analyysissa muodostuneet ala- ja ylaluokat esitellaan

taulukossa 10.

Taulukko 10. Tunteiden ja kayttaytymisen hallintakeinoja.

Alaluokka Ylaluokka
Tietoa impulsiivisuuden ja tunteiden hallinta keinojen Tunteiden ja kayttaytymisen hallin-
merkityksesta takeinoja

Tietoa rauhoittumista tukevista keinoista

Tietoa mielen tasapainottamisesta hengitysharjoitusten
avulla

Tietoa rentoutumista ja keskittymiskykya vahvistavista
keinoista

Tietoa kaytoksen hallintaa tukevista keinoista.

Tietoa toiminnallisista rauhoittumista tukevista kei-
noista

Tietoa aistiherkkyyden hallinta keinoista
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Haastateltavat kokivat saaneensa merkittavaa tietoa impulsiivisuuden ja
tunteiden hallinta keinojen merkityksesta. He ymmarsivat, ettda ADHD:n
kanssa elaminen tuo mukanaan haasteita tunteiden ja kayttaytymisen hallin-
nassa. Heita helpotti tietoisuus siita, etta vaikka hermostuminen tapahtuu hel-
posti, sen kanssa voi oppia elamaan hyvaksymalla tilanteen ja I6ytamalla keinoja
kaytoksen hallitsemiseksi. Haastateltavat saivat my0s tietoa siita, etta tunteiden
kasittelyyn on mahdollista 16ytaa toimivia tapoja, kuten meditaatio, mindfulness
ja rentoutumisharjoitukset, jotka lisaavat turvallisuuden tunnetta ja auttavat rau-

hoittumaan.

“Tunne ja motivaatio, ovat keskeisessé roolissa tehtdvaan ryhtymi-

sessé ja asioiden saattamisessa kéytannoén tasolle.” (H5)

Saadun tiedon avulla haastateltavat kokivat, etta levottomuuteen ja turhautunei-
suuteen kiinnitettiin rynmassa huomiota myonteisella tavalla, mika lisasi heidan
ymmarrystaan tunteiden hallinnan merkityksesta. Haastateltavat kertoivat, etta
tiedon lisdantyminen auttoi heita 16ytamaan keinoja impulsiivisuuden hallintaan.
Kun impulssit kavivat voimakkaiksi, kaytanndllisiin tehtaviin tarttuminen, kuten
pyykkien peseminen tai ympariston jarjestaminen, olivat keinoja, jotka auttoivat
kanavoimaan ylimaaraisen energian hyodyllisiin tarkoituksiin. Impulsiivisuuden
hallintaan opittiin myds uusia tapoja, ja aggressiiviset reaktiot korvattiin kaytan-
nollisilla tehtavilla. Haastateltavat kokivat, etta tieto rentoutumisharjoituksista oli
erityisen hyddyllista impulsiivisuuden hallinnassa, ja harjoittelun avulla voitiin

saavuttaa huomattavia tuloksia.

”...toi itsensé palauttaminen on térke&a. Mullakin, kun se pumppu
alkaa hakkaamaan, niin just tapahtuu kahtakymmentéa asiaa paéllek-

kéin ja pinna meinaa palaa.” (H1)

Haastateltavat kokivat, ettd saatu tieto fyysista oireista ja niiden vaikutusten ym-
martamisesta korosti ennakoinnin merkitysta esimerkiksi tilanteissa, joissa monet
asiat tapahtuivat yhta aikaa. Lisaksi nykyhetkeen palautuminen koettiin tarkeaksi,
silla se auttoi valttamaan lukemattomiin ajatuksiin kiinni jaamista. Haastateltavat

kokivat saaneensa tietoa myos siita, miten impulsiivisuuden lasnaolo voidaan
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tunnistaa ja hallita. Vaikka impulsiivisuus vie toisinaan muihin toimintoihin, aja-
tuksia opittiin suuntaamaan kohti jarkevia paatoksia. Haastateltavat kokivat ym-
martaneensa saadun tiedon avulla, etta kehon ja mielen hallinta paransi koko-
naisvaltaisesti tilanteiden hallintaa. Karsivallisyyden kehittamista pidettiin tar-
keana, ja erilaisia toimintatapoja kokeiltiin taman edistamiseksi. Haastateltavat
kokivat hyodylliseksi saadun tiedon siita, etta tiedostamalla omat tunteet, rauhoit-
tumalla ja mielta rauhoittamalla voitiin vaikuttaa merkittavasti siihen, miten tilan-
teet etenivat. Tama tietoisuus auttoi haastateltavia hallitsemaan paremmin omia

reaktioitaan ja saavuttamaan tasapainoisempia ratkaisuja.

Haastateltavat kokivat saaneensa tietoa rauhoittumista tukevista keinoista.
Heidan mukaansa jutteleminen auttoi rauhoittumaan ja saamaan perspektiivia ti-
lanteeseen. Lisaksi he saivat tietoa siita, ettd kuumentuneet tunteet voi purkaa
turvalliselle henkildlle, jos sellainen on saatavilla. Haastateltavat kokivat myos,
etta terapia voi toimia tarkeana selviytymiskeinona. Tieto saanndllisen ja pitka-
janteisen meditaatioharjoittelun hyddyista oireiden lievittamisessa koettiin tarke-
aksi. Meditaation avulla koettiin voivan rauhoittaa mielta, jolloin ajatukset saatiin
hallitummiksi ja selkeammiksi. Haastateltavat kokivat hyodylliseksi tiedon siita,
etta paivittaisilla kolmen minuutin mindfulness-harjoituksilla oli hyva aloittaa, ja
aamuisin harjoitusten tekeminen oli todettu jarkevammaksi. Pienilla askelilla ko-
ettiin olevan merkitysta. Koetun tiedon mukaan mindfulnessin harjoittaminen voi
todella auttaa, ja saanndllisyys on tarkeaa. Jotta meditaatiota ja sen kaytantoa
ymmarrettaisiin paremmin, haastateltavat olivat paattaneet myos kokeilla sita.

Haastateltavat kokivat, etta jooga voi auttaa paasemaan alkuun.

"Harjoitukset ovat todella tehokkaita, kun niité tekee tilanteen kes-
kella. Ne auttavat poistamaan hélindn mielesté sekd omasta kéayttay-

tymisesté.” (H7)

Koetun tiedon mukaan haastateltavat nostivat esille, etta rentoutumisharjoitusten
ansiosta ajatukset selkiytyivat ja alkoivat ikaan kuin alusta. Ylivoimaisissa tilan-
teissa tehdyt lyhyetkin rentoutumisharjoitukset auttoivat heti. Rentoutuminen oli
tarkea oivallus. Haastateltavat kokivat, etta rentoutumisharjoitukset olivat erittain

tehokkaita, kun niita tehtiin heti tilanteen keskella. Haastateltavien kokemusten



50

mukaan jooga tarjoaa mahdollisuuden rauhoittumiseen ja meditaatioon tutustu-

miseen.

"Mé kokeilin noita rauhallisia liikkeita, vahan niinku joogaa, ja se oli
hirveén hyvé juttu. Huomasin, etté pienilla liikkeillé oli iso vaikutus

fiilikseen ja unensaantiin.” (H9)

Haastateltavat kokivat saaneensa tietoa mielen tasapainottamisesta hengi-
tysharjoitusten avulla. He oppivat, etta keskittyminen hengitykseen voi auttaa
maadoittamaan ajatuksia ja tuomaan tasapainoa mieleen. Haastateltavat kertoi-
vat saaneensa tietoa siita, ettd hengitysharjoitusten tekeminen ennen nukku-
maanmenoa auttaa rauhoittumaan. Lisaksi he kokivat oppineensa, etta hengitys-
harjoitukset voivat auttaa kuuntelemaan omaa kehoa. Haastateltavat mainitsivat
my0s saaneensa hyddyllista tietoa siita, ettd kun mieli kay ylikierroksilla, on hyva
pysahtya, ottaa syvia hengityksia ja rauhoittua, silla hengitysharjoitukset auttavat
tuomaan huomion takaisin tahan hetkeen. Haastateltavat kokivat ymmarta-
neensa, etta hengitysharjoituksia kaytetaan hermoston rauhoittamiseen ja olon

tasapainottamiseen.

"Vaikka en ollut aiemmin tutustunut hengitysharjoituksiin, opin, etté
laulaminen toimii myés hengitysharjoituksena, sillé siiné tapahtuu

pitkd uloshengitys sanojen lausumisen my6ta.” (H8)

Haastateltavat kokivat saaneensa tietoa rentoutumista ja keskittymiskykya
vahvistavista keinoista, kuten audiovisuaalisten elementtien hyddyntamisesta.
He pitivat naita menetelmia tehokkaina rentoutumisen ja keskittymisen tukena.
Saatuaan lisaa tietoa rentoutumiskeinoista haastateltavat kokivat audiovisuaali-
set menetelmat erityisen kiinnostavina, ja erilaiset efektit nahtiin rentoutumista
edistavina. Kokemuksia, joita haastateltavat nostivat esille saaduista keinoista,
olivat muun muassa kotoisan olotilan tarkeys rentoutumisen kannalta seka
metsa- ja luontoaiheiden nahtiin edistavan rentoutumista. Haastateltavat kokivat
rauhoittumisen keinot yksildllisind kokemuksina. Kaupungin haly koettiin myos
rauhoittavaksi erilaisten efektien kautta. Haastateltavat kokivat, ettd some-tauko
voi auttaa rauhoittumaan ja helpottaa myohemmin keskusteluun palaamista.
Haastateltavat kokivat saaneensa tietoa rentoutumisesta ja keskittymiskyvyn
vahvistamisesta myds musiikin avulla. Musiikin kuuntelu mainittiin rentoutumisen

tukena, silla se rauhoittaa ajatuksia.
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"Musiikin kuunteleminen auttaa keskittymé&én ja rauhoittumaan. Eri-
tyisesti se auttaa minua siirtyméén tilanteesta toiseen selkeyttéa-

mélléa ajatuksia ja helpottamalla siirtymista.” (H8)

Haastateltavat kokivat saaneensa tietoa keskittymista tukevista keinoista. He ko-
kivat, etta keskittymista voidaan helpottaa jarjestamalla tyodtila hairiottomaksi.
Piirtamismahdollisuus nahtiin tukevan keskittymista ja paikallaan pysymista seka
antavan aivoille lisavirikkeita, jos asioiden eteneminen ei ole riittavan nopeaa.
Haastateltavat saivat tietoa my6s Pomodoro-menetelman soveltamisesta, jolloin
asetetaan esimerkiksi 40 minuutin tydjakso. Tama auttaa keskittymaan tehta-

vaan, koska jaljella oleva aika on selkeasti nahtavissa.

"...kun jakaa tehtavét pienempiin kokonaisuuksiin, on helpompi kes-

kittya ja edeté, eiké tarvitse jatkuvasti miettid kokonaisuutta." (H10)

Haastateltavat kokivat saaneensa tietoa siita, etta sormien tunnustelu auttaa pa-
lauttamaan yhteyden ympardivaan maailmaan ja keskustelukumppaniin. Lisaksi
heille kerrottiin, ettd vastamelukuulokkeiden kayttd helpottaa keskittymista ja rau-
hoittumista. He kokivat saaneensa tietoa myos siita, etta keskittymista voidaan
tukea keskittymalla esimerkiksi seinalle kirjoitettuihin teksteihin, jotka auttavat hil-
litsemaan paniikin tunteita ja edistamaan mielenrauhaa. Tieto siita, etta kehon
likuttaminen on tarkea keino, joka auttaa olemaan lasna ja kiinnittdmaan huo-
miota keskusteluun sen sijaan, etta ajattelee vain omia ajatuksia, oli myos hyo-
dyllista.

“Olen oppinut hyddyntdméén tarkkaavuuden saéatédmistéd omassa toi-

minnassani ja kadyttdytymisesséni, vaikka ADHD tuo mukanaan yli-

mdadaraista energiaa ja haasteita keskittymisen kanssa.” (H6)

Haastateltavat kokivat saaneensa tietoa siita, etta kasien pitdminen toiminnassa
voi lisata kykya keskittyd paremmin keskusteluun. He huomasivat, etta kun aja-
tukset laukkaavat ja keho on levoton, ymparilla oleviin asioihin keskittyminen, ku-
ten laskemalla ruskeita esineitd, auttaa maadoittamaan mieltd ja vahvistamaan
keskittymista. Lisaksi haastateltavat kokivat saaneensa tietoa siita, ettd kasilla
jonkin esineen napraaminen on tehokas keino keskittya ja rauhoittua. Haastatel-

tavat kokivat saaneensa myos tietoa siita, etta rauhoittumiseen ja keskittymisen
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vahvistamiseen voidaan kayttaa esimerkiksi fidget-leluja, sormusta tai hiuslenk-

kia, jota pyoritellaan sormissa.

"Kun huomaan, etté keskittymiskyky heikkenee, sanon itselleni, ettéa
on aika palata "omaan kehoon”. Voin esimerkiksi tunnustella sor-
miani tai liikuttaa kehoani, mik& auttaa minua palautumaan ympéaroi-

vdédn maailmaan tai keskusteluun.” (H10)

Haastateltavat kokivat saaneensa tietoa kaytoksenhallintaa tukevista kei-
noista. He kokivat ranteesta nipistamisen yhtena keinona hallita kaytosta, ja kon-
fliktitilanteissa he pitivat hyodyllisena tietona ottaa puoli tuntia aikaa rauhoittumi-
seen ennen kuin ryhtyy keskustelemaan asioista. Kaytdksen hallintaan liittyvina
keinoina mainittiin myds kasien laittaminen kylman veden alle. Haastateltavat pi-
tivat merkityksellisena tiedon myo0s siita, etta itsesta huolehtiminen, kuten syomi-
nen, juominen ja nukkuminen auttavat keskittymaan keskusteluihin, vaikka laak-
keen vaikutus heikkenisikin. Lisaksi huulen kevytta puraisua ja ajatusten heratte-

lya tahan hetkeen pidettiin hyddyllisina keinoina kaytdksen hallitsemiseksi.

"Mun hermot menee vaan niin helposti, mutta kun oppii hyvaksy-
mé&én sen ja I6ytédméén siihen keinoja, ei endd hermostu niin hel-
posti. Lasken siing tilanteessa vaikka 10 tai vaikka 100, jotta saan

itseni rauhoittumaan." (H1)

Haastateltavat kokivat saaneensa tietoa toiminnallisista rauhoittumista tu-
kevista keinoista. Haastateltavat nostivat esille tiedon siita, etta pullojen palaut-
taminen kaupassa voi tarjota mahdollisuuden kiertaa kauppa rauhassa ja hen-
gahtaa, vaikka palautuksesta saatu kuitti olisi vain muutaman euron arvoinen.
Lisaksi he saivat tietoa siita, etta kosketus ja itsensa heijaaminen ovat tehokkaita
keinoja rauhoittua. Suun tunnustelu kielellda mainittiin keinona, joka voi auttaa eri-
tyisesti kaupassa tai muissa jannittavissa tilanteissa, kun ahdistus iskee. Haas-
tateltavat kokivat myos saaneensa hyodyllista tietoa puhelimen kaytosta rauhoit-
tumisen valineena, silla puhelimeen keskittymalla voi unohtaa halinan ja saada

tilaa omille ajatuksille ja tunteille.
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"Rauhoittumisen keinona k&ytdn myd6s kaupassa kéyntia. Voin Kier-
tdé koko kaupan ja samalla suunnitella seuraavan ostosreissun os-
tokset valmiiksi.” (H6)

Haastateltavat kokivat saaneensa tietoa aistiherkkyyden hallintaan liitty-
vista keinoista. He oivalsivat, etta vastamelukuulokkeiden kaytté voi auttaa sel-
viytymaan hankalista tilanteista, ja tunnistivat myos, kuinka meluherkkyys vaikut-

taa toimintaan kaveriporukassa ja perheessa.

6.2.2 Sosiaalisten tilanteiden hallintakeinoja

Analyysin tulokset osoittivat, etta tutkimukseen osallistujat saivat tietoa sosiaalis-
ten tilanteiden hallintaan liittyvista keinoista, kuten tietoa keinoista omien rajojen
ja tarpeiden tunnistamiseen, seka tietoa laheiselle ADHD:sta, sen vaikutuksista
ja vuorovaikutustilanteiden hallintakeinoista Analyysissa muodostuneet ala- ja

ylaluokat esitelldan taulukossa 11.

Taulukko 11. Sosiaalisten tilanteiden hallintakeinoja.
Alaluokka Ylaluokka

Tietoa keinoista omien rajojen ja tarpeiden tunnista- | Sosiaalisten tilanteiden hallintakeinoja
miseen

Tietoa laheiselle ADHD:st3, sen vaikutuksista ja
vuorovaikutustilanteiden hallintakeinoista

Haastateltavat kokivat saaneensa tietoa omien rajojen ja tarpeiden tunnis-
tamisesta. Haastateltavat olivat oppineet tiedostamaan omia rajojaan ja tarpei-
taan, mika tarkoittaa esimerkiksi sita, etta vaikka seuraa saattaisi kaivata, ysta-
vien tapaamista ei jarjesteta, jos on muita tarkeita asioita hoidettavana. Haasta-
teltavat kokivat myds oppineensa tunnistamaan omia tarpeitaan ja rajojaan,
vaikka niiden ilmaisemista on vaikeuttanut taipumus miellyttda muita. Vaikka so-
siaaliset suhteet voivat olla voimaannuttavia, ne saattavat myos kuormittaa.

Haastateltavat totesivatkin, etta itselleen on hyva antaa hieman armoa.

Haastateltavat saivat tietoa ADHD:sta, sen vaikutuksista seka vuorovaiku-

tustilanteiden hallintakeinoista laheisille. Haastateltavat kokivat oppineensa,
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etta keskittymalla ADHD-Iaheisen kanssa keskusteluissa olennaiseen ja suodat-
tamalla ylimaaraiset asiat pois, he voivat seurata keskustelua tarkemmin ja kom-
mentoida sita paremmin — erityisesti silloin, kun ns. punainen lanka alkaa kadota.
He kertoivat myos, ettd saadun tiedon perusteella he pyrkivat ymmartamaan
ADHD-laheisensa viestin taustaa ja tarkoitusta. Lisaksi he harjoittelivat olemaan
reagoimatta heti henkilokohtaisesti, jos laheinen tai joku muu sanoo jotain suo-
raan tai rumasti. Haastateltavat toivat esille, etta he saivat tietoa myos kuuntelu-
tekniikoista, jotka auttavat ymmartamaan puheliaan ADHD-laheisen viestia poi-
mimalla avainsanat ja tarkeimmat kohdat, vaikka keskustelu ronsyilisi. Tilanteen
tuntuessa liilan raskaalta haastateltavat tiedostivat, etta henkinen etaisyys tilan-
teesta auttaa, vaikka olisivat fyysisesti |asna, jotta voivat sdastaa energiaa ja py-

sya silti lasna.

"Pohdin, mita toinen oikeasti haluaa sanoa, koska sanat voivat tulla

impulsiivisesti ilman syvempd&a harkintaa.” (H4)

Haastateltavat kokivat, etta vaikeissa hetkissa oli tarkeaa antaa toisen hoitaa asia
omalla tavallaan loppuun ilman, etta siihen puututaan tai mennaan patemaan.
Kun ADHD oireilee haastavasti, laheiset huomasivat, etta heidan oli tarkeaa kiin-
nittdd huomiota myds omaan kaytokseensa ja sen hallintaan. ADHD-tietoisuus
auttoi heitd ymmartamaan, kuinka vaikeissa ja voimakkaita tunteita sisaltavissa

tilanteissa voi rauhoittaa tilanteen ja tukea laheista tehokkaammin.

6.2.3 Arjenhallinnan organisointia tukevia keinoja

Analyysin tulokset osoittivat, etta tutkimukseen osallistujat saivat tietoa arjenhal-
linnan organisointia tukevista keinoista, kuten saanndllisyytta ja rutiineja tukevista
keinoista, arjen hallintakeinoista, tehtavien hallintakeinoista arjessa, muistin hal-
lintakeinoista, ajanhallinnan keinoista, rauhallisen tilan hyodyntamisesta rauhoit-
tumisen keinona seka ADHD:n hallinnan keinoista tyossa ja opiskelussa. Analyy-

sissa muodostuneet ala- ja ylaluokat esitellaan taulukossa 12.
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Taulukko 12. Arjenhallinnan organisointia tukevia keinoja.

Alaluokka Ylaluokka
Tietoa sdannollisyytta ja rutiineja tukevista keinoista Arjenhallinnan organisointia tukevia
keinoja

Tietoa arjenhallinnan keinoista

Tietoa tehtavien hallintakeinoista arjessa

Tietoa muistinhallinnan keinoista

Tietoa ajanhallinnan keinoista

Tietoa rauhallisen tilan hyédyntamisesta rauhoittumi-
sen keinona

Tietoa ADHD:n hallinnan keinoista tyossa ja opiske-
lussa

Haastateltavat kokivat saaneensa tietoa saannollisyytta ja rutiineja tuke-
vista keinoista. Kuten siita, etta saannadllinen uni, liikkunta ja ruokavalio auttavat
jaksamaan paivittaisessa elamassa. Heille selkiintyi, etta jaksamista voidaan li-
sata pitamalla arki selkeana, ennakoitavana ja rauhallisena. Arjen hallintaa tuke-
vat rutiinit ja saanndllisyys, joiden koettiin auttavan myds uniongelmien hallin-
nassa ja paivan aloittamisessa aamurutiinien kautta. Lisaksi haastateltavat saivat
tietoa siita, etta ruokavalio yhdessa liikunnan, unen ja laakityksen kanssa auttaa

pitamaan vireystason kohdallaan.

"...sdanndbllinen aikataulu auttaa, ja sen myé6ta motivaatio herétéa sa-
maan aikaan joka pdiva on kasvanut. Olen vahvistanut itselleni, ettéa
minun kannattaa pitdé kiinni rutiineista, koska silloin toimin parhai-
ten." (H10)

Haastateltavat kokivat saaneensa tietoa arjenhallinnan keinoista kuten, siita
kuinka listojen kaytto voi auttaa asioiden organisoinnissa. He kokivat myos, etta
laskujen maksaminen erapaivaan mennessa helpottaa asioiden hoitamista.
Haastateltavat saivat tietoa impulsiivisuuden hallinnasta, erityisesti lasten kanssa
toimiessa. He kokivat, etta impulsiivinen kaytds voi olla suuri haaste, ja se voi
johtaa malttamattomuuteen ja akkipikaisuuteen, mika vaikeuttaa johdonmukai-

suuden sailyttamista arjessa.
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”...lasten kanssa toimiessa impulsiivisuus on haaste, ja saatan hel-
posti menettaa malttini tai olla ékkipikainen. Olen oppinut, etta kirjoit-
tamalla s&é&nndt paperille ja perustelemalla ne, pysyn johdonmukai-
sena ja muistan, miksi ne ovat tarkeita, kuten esimerkiksi pelikielto-
Jen osalta.” (H3)

Haastateltavat kokivat saaneensa tietoa ennakoinnin merkityksesta arjen helpot-
tamisessa, mika on vahentaa yllattavien tilanteiden maaraa. Haastateltavat koki-
vat merkityksellisena tiedon siita, etta arjen peruspilarit, kuten ruoka, liikunta ja
lepo, luovat perustan muiden selviytymiskeinojen soveltamiselle. He kokivat
myaos, etta arki ja tyo pysyvat paremmin hallinnassa, kun kaikki on kirjattu ylos, ja
etta fyysinen kalenteri muistuttaa tydasioiden lisaksi arkisista tehtavista, kuten

lounasajoista, viesteista ja roskien viemisesta.

"En yritd endé tehdé kaikkea kerralla, vaan jaan tehtéavét eri péiville

Ja pidén huolen siita, ettéd pysyn rauhallisena.” (H7)

Haastateltavien mukaan tieto vuorokausirytmin kellottamisen vaikutuksista pai-
vittaiseen toimintakykyyn oli merkittavaa. Haastateltavat oppivat myds tiedosta-
maan, etta asiat pysyvat jarjestyksessa yksinkertaisilla keinoilla, kuten avaimien
sadilyttamisella aina samassa paikassa, mika estaa niiden katoamisen. He koki-
vat, etta arjenhallinta helpottuu, kun tavarat ovat omilla paikoillaan. Haastatelta-
vat kokivat myos, etta vuorokausirytmin toimivuus vahentaa tarpeen tiukoille
saanndille. Haastateltavat olivat saaneet tukea siihen, etta tavoitteiden asettami-

nen ei tarvitse olla lilan kunnianhimoista alussa.

"Paamaéaérétietoinen tybskentely esimerkiksi lappujen kanssa voi aut-

taa 16ytédmééan itselle toimivia keinoja.” (H5)

Haastateltavat kuvasivat saaneensa tietoa arjenhallintakeinojen apuvalineista.
He kokivat, ettd puhelimen halytystoiminnon kayttdé auttaa muistamaan tarkeita
asioita. Lisaksi kuvakorttien kayttd lasten kanssa koettiin hyddylliseksi, silla se
sujuvoitti arkea ja vahensi jatkuvan ohjeistamisen tarvetta, mahdollistaen lapselle

itsendisemman toiminnan. Rentoutumis- ja maadoitusharjoituksia pidettiin arjen
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tukikeinoina, jotka auttavat selviytymisessa. Haastateltavat kokivat myos, etta ta-
varoiden sisallon merkitseminen laatikoihin helpottaa niiden I0ytamista ja jarjes-
telya. Varikoodien kaytto koettiin hyodylliseksi tapana merkita paikkoja ja esineita

kotona.

"Olen mydbs parantanut aikataulutustaitojani ja lisdnnyt kalenteriin
muistutuksia.” (H10)

Haastateltavat kokivat saaneensa tietoa erilaisista tehtavien hallintakei-
noista arjessa. Haastateltavat kokivat hyodylliseksi tiedon, etta suurempien teh-
tavien jakaminen pienemmiksi osiksi helpottaa tyon aloittamista ajoissa ilman pa-
niikkia. Vaikka projektit voivat tuntua suurilta, haastateltavat kokivat, etta ne voi-
daan jakaa silti pieniksi osiksi, joilla on selkea jarjestelma, mikd mahdollistaa te-
hokkaan tekemisen ja energian kohdistamisen siihen, mita jaksaa. He kokivat
tarkeaksi, etta asioissa edetaan askel kerrallaan ja pidetaan taukoja. Haastatel-
tavat nostivat esille, etta toimintaterapeutti antoi konkreettisia vinkkeja kotitdiden
jarjestyksen yllapitamiseen, kuten paivittdiseen 10 minuutin siivoukseen, jotta

hommat eivat kasaantuisi liikaa.

Haastateltavat kokivat myos tehokkaaksi keinoksi myds “hallitun kaaoksen”,
jossa ymparilla pidetaan sopivassa maarin pienia asioita kesken ja jarjestetaan
ne yksittaisiin projekteihin. He kokivat hyotyneensa tiedosta, etta pienempiin osiin
pilkkominen helpottaa tavoitteiden saavuttamista ja vahentaa stressia. Siivouk-
sen jakaminen myds alueisiin koettiin helpottavan aloittamista ja vahentavan
stressia, koska kaikkea ei tarvitse muistaa kerralla. Kun kotityot tuntuivat ylitse-
paasemattomilta, haastateltavat kokivat, etta sanomalla "1, 2, 3" ja nousemalla
ylos, voi keskittya vain ensimmaiseen askelmaan, kuten yhden mukin laittami-

seen kaappiin, ja jatkaa sen jalkeen helposti koko tiskikoneen tyhjentamista.

"Arjen stressid helpottaa, kun teen Vélilla asioita, joista tykkdéan, ku-
ten luovaa puuhaa tai ihan vain chillailua." (H9)

Haastateltavat kuvasivat saaneensa tietoa muistinhallinnan keinoista ja nii-

den kaytosta arjessa. He kokivat, etta kauppalistojen, tehtavalistojen kirjoittami-
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nen ja erapaivista kirjan pitaminen auttavat muistamisen helpottamisessa. He ko-
kivat myos, etta tehtavien pitaminen nakyvilla auttaa varmistamaan, etteivat ne
unohdu. Muistiin kirjoitettujen vinkkien havaittiin jaavan paremmin mieleen, ja
muistia tukevien apuvalineiden, kuten listojen ja kalenterin, kaytto nahtiin keskei-
sena muistamisen helpottajana. Haastateltavat olivat oivaltaneet, etta jos merkin-
toja ei tehda heti kalenteriin, tapahtumat ja ajankohdat voivat unohtua. Taman
vuoksi he pitivat tarkeana kirjoittaa ylos keskeisia asioita kalenteriin ja muistila-
puille. Puhelimen muistiinpanosovelluksen kaytté nousi esiin, silla siind voi olla
useita listoja, jotka auttavat seuraamaan tarpeita. Kauppalista paivittyy jatkuvasti
ja siihen merkitaan, mita ruokatarvikkeita on kotona ja mita taytyy ostaa lisaa,
jolloin kaupassa ei tarvitse muistella, mita kaapista puuttuu. Lisaksi sovelluksen
siivouslistan avulla voitiin seurata kodinhoidon tehtavia, kuten pdlyjen pyyhki-

mista tai tiskaamista.

Visuaaliset apuvalineet, kuten kuvat jaakaapin ovessa ja kalenterin muistutukset,
auttoivat haastateltavia muistamaan yhteydenpidon harvemmin nahtyjen ihmis-
ten kanssa. Tama lisasi tietoisuutta ihmissuhteista, jotka saattoivat aiemmin
jaada huomaamatta. Haastateltavat kokivat, etta paikoillaan olevat asiat auttavat
muistamaan asioita helpommin, ja esineiden nakyvilla pitaminen vahentaa stres-
sia seka tekee paivittaisesta elamasta sujuvampaa. Muistiinpanojen tekeminen
ja muistutusten hyddyntaminen nahtiin tarkeana muistamisen tukena. Haastatel-

tavat kokivat myos, etta asioiden toistaminen helpottaa muistamista.

"Minun on vaikeaa muistaa asioita, otan puhelimella kuvia muistami-
sen tueksi." (H3)

Haastateltavat saivat tietoa ajanhallinnan keinoista, he kuvasivat saaneensa
tietoa paivarytmin merkityksesta arjenhallinnassa. Saanndllinen vuorokausirytmi
tukee arjen sujuvuutta ja auttaa hallitsemaan paivittaisia toimintoja. Haastatelta-
ville oli muodostunut ymmarrys siita, etta rutiinit ja aikataulut auttavat jasenta-
maan paivaa ja tuovat motivaatiota herata samaan aikaan joka paiva. Haastatel-
tavat kokivat, etta listojen tekeminen ja paivamaarien merkitseminen auttavat ai-

kataulussa pysymisessa ja tehtavien selkeyttdmisessa. Kalenteroinnin merkitys
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tuli esiin useissa yhteyksissa, ja sen nahtiin olevan keskeinen ajanhallinnan tuki-
keino. Aikataulujen ja tehtavien suunnittelu kalenteriin auttoi hallitsemaan arkea

ja vahentamaan unohduksia.

"Ajoissa saapuminen véhentééa stressia ja auttaa keskittyméén pa-
remmin tilanteeseen, eiké tarvitse miettia tai selitelléd syitd myohés-
tymiselle.” (H8)

Haastateltavat tunnistivat myos konkreettisten apuvalineiden merkityksen ajan-
hallinnassa, ja Time Timerin kayttdo nousi esiin hyodyllisena keinona hahmottaa

ajan kulumista ja tukea arjen rytmittamista.

Haastateltavat kuvasivat saaneensa tietoa rauhallisen tilan merkityksesta
rauhoittumisen keinona. Haastateltavat kokivat, etta hiljaisuuden avulla voi-
daan saavuttaa mielenrauhaa ja parantaa keskittymiskykya. Haastateltaville oli
muodostunut ymmarrys siita, etta liian halinan keskella on tarkeaa osata ottaa
hetki hiljentymiselle. Haastateltavat korostivat, ettd yksin ollessa on mahdollista
hengittda rauhassa ja pohtia omia ajatuksiaan ilman hairidtekijéita. Oma tila nah-
tiin keskeisena apuna rentoutumiseen ja tunteiden tasapainottamiseen. Rauhoit-
tumista tuki myds mahdollisuus saada tilaa ja aikaa itselleen ilman ulkopuolisia

arsykkeita.

"Rauhallisiin paikkoihin meneminen on hyvé keino vahvistaa keskit-
tymista. Hetki pelkkdé oleilua ja kuuntelemista on superrentoutta-
vaa." (H9)

Taukojen ja oman tilan merkitys korostui erityisesti meluisissa ymparistoissa,
joissa rauhoittuminen voi muuten olla haastavaa. Haastateltavat kokivat myods,
etta laheiset ovat oppineet ymmartamaan heidan tarpeensa vetaytya hetkeksi

rauhaan.

Haastateltavat kuvasivat saaneensa tietoa ADHD:n hallinnan keinoista
tyossa ja opiskelussa. Konkreettisten esimerkkien merkitys korostui, silla niiden

avulla haastateltavat kokivat asioiden omaksumisen ja mieleen painamisen ole-
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van helpompaa. Haastateltaville oli muodostunut ymmarrys siita, ettda maaraaiko-
jen asettamiseen voi pyytaa apua, mika edistaa tehtavien suorittamista ja lisaa
tilivelvollisuutta toiselle osapuolelle. Haastateltavat kokivat, etta asioiden kirjaa-
minen paperille tukee ymmartamista ja selkeyttaa ajattelua. Nakyvilla oleva aihe
auttaa mukana pysymisessa, erityisesti silloin, kun ajatukset karkailevat ja aivot
toimivat nopeasti. Haastateltavat kokivat hyodylliseksi, etta luennon kuuntelua
helpottaa, kun asiat ovat esilla myos kirjallisesti, ja muistiinpanojen tekeminen
tukee muistamista. Tehtavien kasitteleminen etukateen auttaa pitamaan ne mie-
lessa ja helpottaa valmistautumista. Haastateltavat olivat oppineet hyddynta-
maan joustavaa tydaikaa ja taukojen pitamista meluisina ja sosiaalisesti aktiivi-

sina tyopaivina, mika tuki jaksamista ja keskittymista.

"Nykyéén en endé automaattisesti ajattele, etten pysty johonkin. Ym-
maérrén, ettd perinteiset tavat eivéat aina sovi minulle, joten etsin
omalle toiminnalleni vaihtoehtoisia ratkaisuja, jotka tukevat toimin-
taani." (H10)

Haastateltavat kokivat lyhyet tauot rauhoittaviksi ja tarkeiksi ADHD:n hallinnassa.
Tyotilan hairiottomyyteen panostaminen nahtiin keskeisena keskittymista tuke-
vana keinona. Haastateltavat ymmarsivat myos, ettd ajatukset unohtuvat hel-
posti, ellei niita kirjoiteta muistiin. Tietoisuus vahvistui haastateltaville siita, etta
tarkeat asiat merkittiin heti muistiin ja siirrettiin muistutuksiksi, joihin voitiin palata
myohemmin. Kotona tehtavan lisaopiskelun koettiin tukevan muistia ja auttavan
asioiden mieleen painamisessa. Samojen asioiden kasittely useaan kertaan vah-

visti ymmarrysta ja auttoi tiedon sisaistamisessa.

6.2.4 Kokemus- ja vertaistuelliset keinot

Analyysin tulokset osoittivat, etta tutkimukseen osallistujat saivat tietoa kokemus-
ja vertaistuellisista keinoista, kuten tietoa kokemusperaisista keinoista ADHD-oi-
reiden hallinnan tukena, vertaistuen kokemuksista ADHD:n hallintakeinoina seka
keinoista itseymmarryksen ja ADHD:n hallinnan tueksi. Analyysissa muodostu-

neet ala- ja ylaluokat esitellaan taulukossa 13.
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Taulukko 13. Kokemus- ja vertaistuelliset keinot.

Alaluokka Ylaluokka
Kokemusperaisia keinoja ADHD-oireiden hallinnan tukena Kokemus- ja vertaistuelliset
keinot

Vertaistuen kokemukset ADHD:n hallintakeinoina

Tietoa keinoista itseymmarryksen ja ADHD:n hallinnan tueksi

Haastateltavat saivat tietoa kokemusperaisista keinoista ADHD-oireiden
hallinnan tukena. Rentoutumisharjoitusten hyodyllisyytta epailtiin aluksi, mutta
ADHD-kokemusasiantuntijan puheiden jalkeen haastateltavat paattivat niita ko-
keilla. Kokemusasiantuntijan vahvistamana tietoinen lasnaolo, meditaatio ja ren-
toutumisharjoitukset nahtiin keinoina auttaa ADHD-oireista karsivia hallitsemaan
oireitaan. Haastateltavat kokivat kokemusasiantuntijan tarinan vahvistavan sen,

etta rentoutuminen on mahdollista, vaikka se aluksi koetaan haastavaksi.

"Kokemusasiantuntija on antanut minulle nédkbékulmaa siihen, etta
vaikka kokee rankkoja asioita, niistd voi nousta yléspéin, kunhan on

tarpeeksi tahdonvoimaa.” (H3)

ADHD-kokemusasiantuntijan kertomus koettiin rankaksi, mutta se kertoi vaikeuk-
sien voittamisesta ja selviytymiskeinojen kehittamisesta, tuoden toivoa ja uusia
nakokulmia haastateltaville. Kokemusasiantuntijan kertomus meditaation ja mu-
siikin hyoddyista vahvisti nilden mahdollisuuksia rauhan ja tasapainon loytami-

sessa.

"Kokemusasiantuntijan puhuessa asioista oman kokemuksen
kautta, siité tuli kdyténnéllisempéé ja jotenkin helpommin ldhestytta-
véa.” (H10)

Kokemusasiantuntijan jakama kokemus meditaation hyodyista heratti haastatel-
taville myos kiinnostuksen kokeilla samanlaisia keinoja. Kokemusasiantuntijan
kuunteleminen auttoi haastateltavia ymmartamaan, ettei nuoruuden vaikeuksiin

haluta palata.
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"Rentoutumistekniikoiden oppiminen voi viedd aikaa, mutta niiden
péivittdinen integrointi voi tehdé niista rutiininomaisia ja tehokkaita

selviytymiskeinoja.” (H3)

Haastateltavat kuvasivat vertaistuesta saadun kokemuksen merkitysta
ADHD:n hallintakeinoina ja kertoivat, etta yllattavat tilanteet voivat edelleen ai-
heuttaa turhautumista. Kuitenkin vertaistuen ja asiantuntijoiden avulla he ovat op-
pineet hallitsemaan reaktioitaan paremmin ja kehittdmaan tilanteiden kasittelya.
He kokivat lohdulliseksi kuulla, etta samanlaisia kokemuksia oli ollut muillakin,
silla se osoitti, etta keinoja oppia ja hallita oireita on olemassa, vaikka matka saat-
taa tuntua pitkalta. Muiden kokemusten kuuleminen ja omien kokemusten jaka-
minen koettiin tarkeiksi selviytymiskeinoiksi. Haastateltavat nostivat esille, etta
ryhman hyva henki oli auttanut heitd ymmartamaan, etta vaikeita tilanteita voi-
daan kohdata kevyemmin, ja omille seka yhteisille kokemuksille oli voitu nauraa

ilman, etta se tapahtuisi kenenkaan kustannuksella.

"Koin ryhmén tuen téarkeéksi, silla se auttoi kasittelemééan omaa eri-

laisuutta ja yksindisyyden kokemuksia.” (H6)

Haastateltavat saivat myds uusia nakokulmia ja ideoita siita, millaisia keinoja
muut olivat kayttaneet parasympaattisen hermoston rauhoittamiseen. Ryhmassa
he oppivat, etta ADHD ilmenee monimuotoisena, ja ihmistyyppeja on erilaisia; ei

ole vain yhta aikuisia edustavaa tyyppia.

"Ryhméssé jaetut kokemukset ja selviytymiskeinot olivat positiivisia

Ja antoivat tukea.” (H5)

Haastateltavat kokivat myos tarkeaksi sen, etta he eivat olleet yksin, vaan oli mui-
takin, jotka olivat kokeneet samanlaisia asioita. Videoesityksissa ADHD-koke-
musasiantuntijat jakoivat tietoa ja omia kokemuksiaan ADHD:sta, ja luentojen
seka esimerkkien tarkastelu auttoi osallistujia ymmartamaan, etta heidan omat
kokemuksensa ja tilanteensa olivat samankaltaisia kuin esimerkeissa kuvatut ti-
lanteet. Yhdessa jaetut kdytannon vinkit ja keinot haasteiden selattamiseksi aut-

toivat ymmartamaan, etta vaikeudet ovat normaaleja ja niihin [0ytyy ratkaisuja.
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Videoklipit, erityisesti ADHD-oireet aikuisten kuvaamana, olivat olleet haastatel-
tavien mukaan erittain hyvia. Haastateltavat kokivat, etta ryhma auttoi myos kan-
nustamaan keinojen kokeiluun ja tarjosi tietoa erilaisista tavoista selviytya

ADHD:n kanssa ja kasitella siihen liittyvia haasteita arjessa.

“Vaikka en ole ryhmétilanteissa erityisen sosiaalinen, nautin kuun-
nella muiden kokemuksia ja jakaa omiani. Kokemusten vertailu ja ja-

kaminen tuntuvat térkeilté selviytymiskeinoilta.” (H3)

Muiden kuunteleminen ryhmassa auttoi huomaamaan ja ymmartamaan asioita
paremmin. Videossa, jossa ADHD-kokemusasiantuntijat, nainen ja mies, kuvasi-
vat omia kokemuksiaan ADHD:sta, nousi esiin toivo ja lohtu siita, ettd muutosta
voi tapahtua. Haastateltavat kertoivat, etta ryhmassa saatu tieto ja tuki, diagnoo-
sin saaminen seka laakehoito olivat yhdessa vahvistaneet paatosta olla palaa-
matta mm. rikolliselle taustalle. Tiedon ja vertaistuen avulla haastateltavat ovat
kokeneet pystyneensa kehittdmaan tunteiden saatelytaitoja. He ovat myos huo-
manneet, etta kokemusten jakaminen ja vertaaminen muiden kanssa on auttanut

arjen hallinnassa.

Haastateltavat kertoivat saaneensa hyddyllista tietoa keinoista itseymmar-
ryksen ja ADHD:n hallinnan tueksi. He kokivat, etta toimintamallit auttavat ym-
martamaan itsedan paremmin ja edistavat itsensa hyvaksymista. Saatu tieto on
auttanut heita kehittamaan itseymmarrystaan, arvioimaan omia toimintatapojaan
seka pohtimaan, ovatko ne mielekkaita seka kehittdmisen arvoisia. Lisaksi haas-
tateltavat kokivat oppineensa hallitsemaan reaktioitaan ja reagoimaan asioihin
vahemman herkasti. Ymmarrys siita, miten voi rauhoittua ja keskittya paremmin,

on lisaantynyt.

"Olen huomannut, etta kayttaytymiseni ja asenteeni ovat kehittyneet
mybnteisemmaéksi. ltsekeskeinen ajattelu on véhentynyt, ja olen op-

pinut huomioimaan myés muita ihmisia ympaérilléni.” (H7)

Lisdantynyt tieto ADHD:sta on vahvistanut haastateltavien itsetuntoa, erityisesti
tyoelamassa. Tuore ja inspiroiva tieto on herattanyt innostusta, ja haastateltavat
halusivat oppia ainakin yhden kaytannon keinon, jolla asioita voidaan vieda
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eteenpain. Lisaksi he kokivat, etta tieto on kaynnistanyt itsensa rakentamisen
prosessin ja auttanut sisaistamaan asioita paremmin. Tiedon sisaistamisen
myota haastateltavat kokivat olevansa armollisempia itsedan kohtaan, eika soi-

manneet itsedan siita, etta asioiden hoitaminen on hankalaa.

“Tieto on auttanut minua ymmértadmaan itseéni paremmin. Nyt osaan
kéasitella tilanteita eri tavalla, koska tiedan, mistéa ne johtuvat. Ohjaan
itseéni tietoisemmin, ja olen saanut myds siitd positiivista palautetta
muilta.” (H7)

Haastateltavat totesivat, etta tieto ja kokemus ovat lisanneet itseymmarrysta. Kun
ymmarretaan, ettd vaikeudet johtuvat aivojen erilaisesta toiminnasta, omaa toi-
mintaa voidaan kehittdad paremmin. Saatu tieto on auttanut hahmottamaan, miksi
tietyt asiat ovat vaikeita - esimerkiksi sen, etta siivoukseen kaytettiin vain pari
minuuttia, vaikka se oli tuntunut suurelta asialta. Haastateltavat ovat kokeneet,

ettd ADHD-piirteiden ymmartaminen on myos vahvistanut heidan tukiverkostoa.

“Saatu tieto on auttanut ymmaéartdméaan toista paremmin. Voin sanoa,

ettd aiemmin ei ollut juurikaan empatiaa." (H2)

6.2.5 Terveytta ja hyvinvointia tukevia keinoja

Analyysin tulokset osoittivat, ettda tutkimukseen osallistujat saivat tietoa
ADHD:hen liittyvista hyvinvointia tukevista keinoista, kuten tietoa keinoista joilla
voi hyddyntaa ravitsemustietoa kehon ja mielen tasapainottamisessa, tietoa kei-
noista laakehoidon ja oireiden hallinnassa, keinoja oirehallintaan hormonaali-
sissa vaiheissa, tietoa keinoista joilla hyddyntaa liikuntaa kehon ja mielen tasa-
painottamisessa, tietoa vireystilan saatelyn hallintakeinoista seka tietoa itsensa
hyvaksymisen edistamisen keinoista. Analyysissa muodostuneet ala- ja ylaluokat
esitellaan taulukossa 14.
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Taulukko 14. Terveytta ja hyvinvointia tukevia keinoja.

Alaluokka Ylaluokka
Tietoa keinoista, joilla voi hyddyntaa ravitsemustie- Terveytta ja hyvinvointia
toa kehon ja mielen tasapainottamisessa. tukevia keinoja

Tietoa keinoista laakehoidon ja oireiden hallin-

nassa.

Keinoja oirehallintaan hormonaalisissa vaiheissa

Tietoa keinoista, joilla hyddyntaa liilkuntaa kehon ja

mielen tasapainottamisessa

Tietoa vireystilan sadatelyn hallintakeinoista

Tietoa itsensa hyvaksymisen edistdmisen keinoista.

Haastateltavat kuvasivat saaneensa tietoa kehon ja mielen tasapainottami-
seen liittyvista ravitsemuskeinoista. He kokivat, etta proteiinipitoinen ruokava-
lio auttaa kehon rauhoittamisessa, ja he nakivat sen "luontaisena laakkeena".
Haastateltavat kertoivat myds saaneensa tietoa veden juonnin tarkeydesta, silla

se virkistaa aivoja ja tukee yleista hyvinvointia.

"...olen alitajuisesti tehnyt tatd ennenkin, mutta nyt se on tullut tietoi-
semmaksi. Voin myés sanoa itselleni, ettd syo6déén ensin ja mieti-

tdan asioita rauhallisemmassa mielentilassa." (H5)

Haastateltavat toivat esille, etta saadun tiedon mukaan, kun laheiselld on vaikea
vaihe oireidensa kanssa, ravitsemus voi toimia tukena. Haastateltavat kertoivat,
etta he olivat tulleet tietoisemmiksi siita, etta ruokailu voi olla ensimmainen askel
vaikean tilanteen helpottamiseksi. Heille lisaantyi tietoisuus siita, etta ensin syo-
daan, jotta tilanne rauhoittuisi ja mielen tilasta tulisi tasapainoisempi. Haastatel-
tavat kokivat myds, ettd saannodllisten sydmisajankohtien maarittaminen auttoi
ennakoitavuuden luomisessa ja rakenteen saamisessa paivaan. Saannoéllinen ja
monipuolinen ruokailu koettiin tarkeaksi, silla se auttoi luomaan toimivia rutiineja
niin ruokaostoksille kuin ruoanvalmistukseenkin, mika osaltaan helpotti myos ar-
jen haasteita. He kokivat, etta proteiinipitoinen aamupala teki olosta keskitty-
neemman ja energisemman, ja sen vaikutukset kehon rauhoittamiseen olivat sel-

keasti havaittavissa.
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"...sitten on tdmé perusasia: sdanndllinen sybminen, jotta néalké ei

aiheuta ongelmia." (H1)

Haastateltavat olivat myds oppineet, etta tavoitteet ja tehtavat, kuten ruokaan ja
ravitsemukseenkin liittyvat arjen haasteet, voidaan pilkkoa pienempiin osiin.
Tama keino auttoi heita ymmartamaan ravitsemuksen roolin arjen hallinnassa ja

sen merkityksen paivittaisessa hyvinvoinnissa.

Haastateltavat kertoivat saaneensa tietoa laakehoidosta ja oireiden hallin-
nasta. He tiedostivat, etta laakitys auttaa ADHD-oireiden hallinnassa ja tukee
saannollisten rutiinien luomista arkeen. Tama puolestaan edistaa mielialan ko-

hentumista.

”...Joskus aivoni ik&é&n kuin menevét pois péélté, ja ladkkeen vaiku-
tus heikkenee. Téllbin saatan tarvita tauon sosiaalisesta kanssa kéy-

misestéa, jotta voin rauhoittua ja palata keskusteluun myéhemmin.'
(H10)

Haastateltavat saivat tietoa siita, etta ladkehoito ei yksin riita, vaan tarvitaan myos
keinoja ja harjoitteita mielenhallinnan ja arjen tueksi. Saadun tiedon ja ladkehoi-
don myoéta haastateltavat huomasivat mielialan olevan tasaisempi, ja monet asiat
eivat enaa tuntuneet niin suurilta ongelmilta. Lisaantynyt tieto oli auttanut haas-
tateltavia sovittamaan ladkkeen kayton paremmin arkeen. Haastateltavat saivat
tietoa myos oirehallintaan naisten hormonaalisissa vaiheissa. He kuvasivat,
etta ennen kuukautisia ADHD-oireet koetaan vaikeammiksi hallita, ja tavanomai-

set keinot eivat toimi yhta hyvin.

Haastateltavat saivat tietoa keinoista, joilla liikuntaa voi hyodyntaa kehon
ja mielen tasapainottamisessa. He kokivat, etta fyysinen aktiviteetti, kuten juok-
seminen, voi toimia tapana purkaa ylimaaraista energiaa ja selkeyttaa mielta.
Haastateltavat myos kokivat, etta liikunta auttoi kehon rauhoittamisessa ja va-
hensi paassa olevan metelin ja ideoiden maaraa. Saadun tiedon perusteella
haastateltavat huomasivat, etta likunnan avulla he pystyivat keskittymaan pa-

remmin ja rauhoittamaan mieltaan.
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"Kun keskittyminen on haastavaa tai olo levoton, kévely auttaa rau-

hoittumaan ja selkeyttdaméaéan ajatuksia.” (H9)

Haastateltavat kokivat saaneensa tietoa keinoista, joilla liikuntaa voi hyo-
dyntaa kehon ja mielen tasapainottamisessa. He kokivat likunnan rauhoitta-
van kehoa, mika auttoi keskittymaan paremmin ja lisasi energisyytta. He huoma-
sivat myds, etta likunnan vaheneminen lisasi levottomuutta. Uiminen oli erityinen
keino rentoutumiseen, silla haastateltavat kokivat veden avulla jannitysten unoh-

tuvan ja pystyivat vain olemaan.

Haastateltavat kuvasivat saaneensa tietoa vireystilan saatelyn hallintakei-
noista. He kokivat jaksamisen ennakoimisen olevan tarkea keino, silla se auttaa
varmistamaan, ettei koko loppupaivan voimavarat mene miinukselle. Raskaissa
tilanteissa he ovat oivaltaneet, etta ottamalla henkista etaisyytta mutta sailytta-
malla fyysisen lasnaolon ja kuuntelemalla toista, voi sdastaa energiaa ja reagoida
tarvittaessa tarkeisiin asioihin. Tama auttaa heitd saastdamaan energiaa ja rea-
goimaan tarvittaessa tarkeisiin asioihin. Haastateltavat kertoivat myos harjoitte-
levansa tasapainon loytamista liiallisen kuormittumisen valttamiseksi, erityisesti

silloin, kun paivassa on useita tehtavia tai tapahtumia.

"Tykkdéan purkaa ylimaéaréisté energiaa laittamalla musiikin kovalle,

tanssimalla ja laulamalla.” (H6)

Haastateltavat saivat tietoa myds siita, kuinka vahvuuksia voi kanavoida tehok-
kaammin, mika on parantanut heidan suoriutumistaan. Haastateltavat kuvailivat,
kuinka itsensa hyvaksyminen ja myotatunto tukevat heidan kykyaan kohdata ela-
man haasteet myonteisemmin. Pitkin paivaa pidettavilla jumppatauoilla haasta-
teltavat huomasivat aivojen aktivoitumisen ja vireystilan nousun. He kokivat
myads, etta taukojen ottaminen estaa vasymysta ja parantaa jaksamista. Haasta-
teltavat pitivat tasapainon lI6ytamista saanndllisyyden ja joustavuuden valilla tar-
keana. He kokivat, etta tama tasapaino auttaa sopeutumaan muuttuviin tilantei-
siin ilman liiallista painetta. Joustavuuden merkitys korostui erityisesti, silla liian

tiukkojen aikarajojen koettiin aiheuttavan stressia.
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Haastateltavat saivat tietoa itsensa hyvaksymisen edistamisen keinoista.
He kuvasivat, etta itsensa hyvaksymisen avulla voidaan saavuttaa tyytyvaisyys
itseensa ja parantaa arjen sujumista. He kokivat, etta tunteiden ymmartaminen
on helpottanut toimintaa, ja itseymmarryksen lisaantyminen auttanut suhtautu-
maan haasteisiin myotatuntoisemmin. Haastateltavat kokivat, etta itsensa hyvak-
syminen vaatii pitkan prosessin, jossa tiedostaminen, toimintamallien ymmarta-

minen ja hyvaksyminen ovat keskeisia.

"Kun ymmérrén itseéni paremmin, voin hyvéaksyé itseni ja kehittaé
itsedni, mika liséé tyytyvaisyyttéa itseeni ja tekee arjesta sujuvam-
paa." (H6)

Haastateltavat kokivat myos, etta heidan sietokykynsa ADHD-oireisiin on lisaan-
tynyt. Saadun tiedon myota he kokivat oppineensa hyvaksymaan, etta asioiden
ei tarvitse aina menna kuten itse haluaisi. Haastateltavat kokivat, etta kehitys ja
muutos ovat mahdollisia, eikd menneisiin asioihin haluttu palata. Vahvistunut it-

seymmarrys auttaa heita suhtautumaan haasteisiin myds myaétatuntoisemmin.

6.3 Ryhmalaisten kehittamisehdotuksia

6.3.1 Osallisuuden vahvistaminen verkko- ja lahiryhmissa

Analyysin tulokset osoittivat osallisuuden vahvistamisen merkitystd ADHD-ryh-
maohjauksessa. Tutkimukseen osallistujat nostivat esiin useita kehittamisalueita
ryhmaohjauksen tueksi, kuten teknologian ja verkkopohjaisten ratkaisujen kehit-
taminen, kasvokkaisen vuorovaikutuksen merkityksen korostaminen, seka ryh-
maohjauksen ja oppimisen kehittaminen. Lisaksi painotettiin tarpeiden mukaisen
tiedon lisdamista, vertaistuen ja kokemusten jakamisen tarkeytta, sitoutumisen ja
luottamuksen vahvistamista, seka matalan kynnyksen osallistumismahdollisuuk-
sien kehittamista. Tiedottamisen ja markkinoinnin kehittamista pidettiin myos tar-
keana osana ryhman toiminnan parantamista. Analyysissa muodostuneet ala- ja

ylaluokat esitelldan taulukossa 15.
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Taulukko 15. Osallisuuden vahvistaminen verkko- ja lahiryhmissa.
Alaluokka Ylaluokka

Teknologian ja verkkopohjaisten ratkaisujen kehittaminen Osallisuuden vahvistaminen
verkko- ja lahiryhmissa

Kasvokkaisen vuorovaikutuksen merkityksellisyys ADHD-
ryhmissa

Ryhmaohjauksen ja oppimisen kehittaminen

Tarpeiden mukaisen tiedon lisdaminen

Vertaistuki ja kokemusten jakaminen

Sitoutumisen ja luottamuksen vahvistaminen

Matalan kynnyksen osallistumismahdollisuuksien kehittami-
nen

Tiedottamisen ja markkinoinnin kehittdminen

Haastateltavat toivat esiin ryhmaohjauksen toteuttamisen verkkoymparis-
tossa seka siihen liittyvan teknologian ja verkkopohjaisten ratkaisujen ke-
hittamistarpeet. He korostivat, ettd verkkopohjainen toteutus mahdollistaisi laa-
jemman paasyn osallistumiseen ja tukeen. Hybridimallin kayttdonotto nahtiin kei-
nona yhdistaa eta- ja lahitapahtumien hyddyt. Tietokoneen ominaisuuksien te-

hokkaampi hyddyntaminen nousi esiin kehittamiskohteena.

“Tietokoneen ominaisuuksia voitaisiin hyédyntéa tehokkaammin

esim. Ruudun kiinnittdmisellé vain yhteen puhujaan.” (H8)

Haastateltavat kokivat elektroniikan sujuvan toiminnan tarkeaksi. He toivat myos
esille, etta etayhteyksien kautta toimiva ryhma voi vaikeuttaa keskittymista, mika
saattaa johtaa tarkeiden asioiden jaamiseen huomiotta ja ajankayton tehottomuu-
teen. Talldin etayhteydet koettiin haastavina erityisesti ympariston kontrollin puut-

teen vuoksi.

Kasvokkaisen vuorovaikutuksen merkityksellisyys ADHD-ryhmissa koros-
tui haastateltavien kokemuksissa, silla he pitivat sita seka tarpeellisena etta te-
hokkaana. ADHD koettiin vahvasti kehollisena ilmidna, jossa ajatukset ja tunte-
mukset vaikuttavat vuorovaikutuksen sujuvuuteen. Lahitapaamisissa osallistumi-
nen ja aktiivisuus koettiin helpommiksi, koska paikan paalla tilannetta on hel-

pompi lukea.



70

Haastateltavat kokivat, etta ryhmaohjauksen ja oppimisen kehittaminen on
tarkeaa, ja nostivat esiin useita kehittamistarpeita. Haastateltavat kokivat ryh-
mateemojen ja asiantuntijoiden yhdistelman toimivaksi, ja se nahtiin hyvana la-
hestymistapana ADHD-ryhmassa. He toivat esille myos, ettd teemojen syvalli-
sempaan kasittelyyn voitaisiin hyddyntada ryhmamuotoista kuntoutusta, jolloin
teemoja voisi kasitella laajemmin ja tarkemmin. Ohjaajan rooli nousi esiin tar-
keana, ja haastateltavat ehdottivat myos ryhmakertoja, joissa ohjaaja antaisi vain
aiheen, ohjaisi keskustelua ja tarjoaisi tukea aiheen kasittelyyn. Esitysmateriaa-
leissa toivottiin enemman visuaalisia elementteja, kuten kuvia, ja vahemman
tekstia, jotta asiat jaisivat paremmin mieleen. Kehittamisehdotuksena tuotiin
myos esille, etta keskittymista ja aktiivisuutta tuettaisiin myos piirtamismahdolli-

suudella, mikali asiat eivat etene ryhmalaisen kokemana tarpeeksi nopeasti.

Haastateltavat kokivat, etta ryhman konsepti on hyva, mutta sen kehittaminen
edellyttaa palautetta ja rakentavaa kritiikkia. He myos pitivat tarkeana, etta tietyt
aiheet ja paivat on mahdollista valita itse, silla tama lisaisi osallistumisen merki-
tyksellisyytta ja joustavuutta. Nykyinen ryhman kokoonpano koettiin toimivaksi, ja
osallistujat huomasivat ajan kuluvan nopeasti, silla ryhman dynamiikka piti heidat

aktiivisina.

"Oli tarkedé, ettéd ryhméssé oli muitakin asiantuntijoita, silléa se toi mu-

kanaan erilaisia nédkemyksia.” (H3)

Haastateltavien kokema tarve tarpeiden mukaisen tiedon lisaamiselle nousi
keskeiseksi kehittamiskohteeksi. Haastateltavat toivat esiin vanhemmuuteen ja
lapsiarkeen liittyvia kehittamistarpeita. Erityisesti tarvittiin vinkkeja kodin jarjes-
tyksen hallintaan, siivoukseen, tavaroiden sailyttamiseen ja kuuntelevampaan
vanhemmuuteen. Perheettomat taas kokivat, etta heille suunnattua tietoa tarvit-
tiin enemman, silla perheellisten kokemukset tuntuivat etaisiltd, vaikka niiden
kuunteleminen oli mielekasta. He eivat kuitenkaan I6ytaneet kokemuksistaan pal-
jon samaistumispintaa. Ryhmassa pidettiin tarkeana myos koulumaailmaan liitty-
vien kokemusten jakamista, erityisesti ADHD:n aiheuttamien oppimisvaikeuksien
kasittelemista ja kaytannon keinoja opiskeluun liittyvien haasteiden voittamiseksi.
Lisaksi toivottiin keinoja hormonaalisten vaihteluiden tueksi ADHD-oireiden hal-

linnassa.
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“Toivon keinoja ja strategioita ravitsemusongelmien, kuten aistiyli- ja
aliherkkyyksisté johtuvien haasteiden hallintaan. Erityisesti ymmar-
rysté hajujen, makujen, vérien ja rakenteen vaikutuksesta ruokava-
lintoihin.” (H5)

Haastateltavat toivoivat myos suljettujen tukiryhmien luomista ADHD:n ja ravitse-
musongelmien tueksi, silla ne voisivat tarjota turvallisemman ja keskittyneemman
ympariston kasitella naita teemoja. Ladkehoitoa koskevan tiedon lisaaminen oli
my0s tarkeaa, ja erityisesti kaivattiin tietoa 1aakehoidon riskeista ja mahdollisuuk-
sista. Lisaksi potilaan oikeuksien ja velvollisuuksien ymmartaminen ADHD-laa-

kehoidossa nahtiin tarkeaksi.

Vertaistuki ja kokemusten jakaminen nousivat keskeiseksi asiaksi haastatte-
luissa. Haastateltavat korostivat, etta ryhma, jossa ymmarretaan ja tullaan ym-
marretyksi, on aina hyva. Ryhmassa kasitellyt aiheet ja teemat herattivat laajasti
kiinnostusta ja puhuttivat monia osallistujia. Erilaiset aiheet teemat koettiin hou-
kuttelevina, ja ne saivat osallistujat hakemaan tietoa ja tarjpamaan nakemyksi-
aan. Vertaistukiryhman merkitysta pidettiin tarkeana, silla se tarjoaa tilaisuuden
jakaa kokemuksia ja saada tukea samankaltaisista haasteista. Haastateltavat
nostivat esille ADHD-kahvikerhon kaltaiset tilaisuudet, joissa kokemuksia ja vink-
keja voidaan jakaa, ja jotka koettiin erittain hyodyllisiksi. Haastateltavat kokivat
myaods, etta nuoret aikuiset ja teini-ikaiset, joilla on nykyaan entista enemman

ADHD-diagnooseja, saisivat erityisesti tietoa ja vertaistukea.

‘Kokemusasiantuntijan tukea tarvitaan erityisesti ADHD:t& koske-

vissa kdytdnndn vinkeissé ja kokemuksissa." (H2)

Haastateltavat kokivat, etta sitoutumisen ja luottamuksen vahvistaminen
on tarkea osa ryhman toimintaa. He nostivat esille, ettda ryhman alussa on tar-
keaa luoda ilmapiiri, jossa luottamus ja turvallisuus ovat keskiossa, jotta kaikki
kasiteltava pysyy ryhmassa ja jokaisen mielipiteet otetaan huomioon. Haastatel-
tavat toivat esille, etta olipa ryhma avoin tai suljettu, jos johonkin liitytaan, siihen
sitoudutaan. He nostavat kehittamisen tarpeena, etta kerran kuussa ennalta tie-
dossa olevat ryhmakerrat voisivat vahvistaa sitoutumista ja helpottaa muista-
mista. ADHD tuomitaan usein, ja haastateltavat kokivat, etta suljetumpi ryhma



72

voisi olla joillekin parempi. Toisaalta ADHD:n vuoksi avoimeen ryhmaan osallis-
tuminen voi olla helpompaa. Haastateltavat tiedostivat, etta suljetuissa ryhmissa
tyoskentely voisi olla tiivimpaa, jolloin jasenet oppisivat tuntemaan toisensa pa-

remmin.

“Luottamuksen ilmapiiri voisi syntyéa eri tavalla suljetussa ryhméssé,

miké vahvistaisi vertaistukea.” (H5)

Haastateltavat korostivat matalan kynnyksen osallistumismahdollisuuk-
sien kehittamista. He nakivat matalan kynnyksen ja avoimen ryhmamuodon toi-
mivana, kunhan aihepiiri ja osallistujien kiinnostus huomioidaan, ja aiheita voi-
daan kasitella joustavasti. Matalan kynnyksen ryhma puolusti paikkaansa, silla
siihen ei liity sitoutumispakkoa. Haastateltavat kokivat myods merkitykselliseksi

sen, etta ryhma mahdollistaa anonyymin osallistumisen.

“Matalan kynnyksen l&éhestymistapa on térkeé - on hienoa, ett§ esit-

teissé korostetaan mahdollisuutta tulla mukaan ilman diagnoosia.’
(H10)

Haastateltavat kokivat, ettd ryhman helppous ja mukavuus olivat tarkeita tekijoita.
Ryhmaan tuleminen koettiin helpoksi ja vaivattomaksi, eika paikalle saapuminen
aiheuttanut vaarassa paikassa olemisen tunnetta. Ryhman intiimi ja pieni koko
nahtiin myos positiivisena, silla se auttoi sosiaalisesti ujoimpia avaamaan suunsa
helpommin kuin suuremmassa ryhmassa. Ryhmatilan toivottiin kuitenkin olevan
tilavampi. Lisaksi haastateltavat esittivat, ettd ryhmapaikka olisi muu kuin ter-
veyskeskus, mika madaltaisi kynnysta osallistua, silla silloin paikka ei tuntusi niin
sairaalalta. Haastateltavat toivat esille myos, etta ryhma voitaisiin nimeta leik-
kisammalla nimelld, joka kutsuisi ihmisia keskustelemaan ja jakamaan ajatuksi-

aan rennommin.

Haastateltavat toivat esille, etta erilaiset teemat houkuttelivat osallistumaan ja
saamaan tietoa matalan kynnyksen avoimessa ryhmassa. He kokivat myds, ettei
talla hetkella ole erityisia kehittamistarpeita, silla avoimeen ryhmaan paaseminen

nahtiin positiivisena asiana. Tamanhetkinen ryhmamuoto koettiin myos hyvaksi.
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Avoimen ryhman nahtiin olevan toimiva, koska ennakoimattomat esteet eivat es-
taneet osallistumista. Matalan kynnyksen ryhma puolusti paikkaansa myos siksi,
etta siihen ei liity sitoutumispakkoa. Lisaksi ehdotettiin, etta tapaamisten siirtami-

nen myohempaan iltapaivaan helpottaisi tydssakayvien osallistumista.

“Olen sita mielta, ettd ADHD:téa sairastavien léheisten ei yleensé ole
helppoa puhua vaikeuksistaan hoitajille. On tarkeéa, etta keskuste-
luille on avoin tila, johon voi tulla kuka tahansa oppimaan, eiké tietoa

kannata salata.” (H8)

Haastateltavat toivat esille myds, ettd avoimessa ryhmassa on riskitekijoita. On
mahdollista, etta ryhmaan hakeutuu henkildita, jotka eivat ole aidosti kiinnostu-
neita ADHD:st&, vaan hyotyvat vain sen tarjoamasta tiedosta. Tama voi vaikuttaa

ryhman tarkoituksenmukaisuuteen.

Haastateltavat pitivat tiedottamista ja markkinointia tarkeana. He nostivat
esille, ettd se voisi tapahtua useilla eri kanavilla. Tiedotusta voitaisiin jakaa eri
somekanavien kautta, ja ihmisia voitaisiin kehottaa jakamaan ryhman postauksia
erityisesti, jos heidan lahipiirissaan on henkildita, joilla on kokemusta ja ymmar-
rysta aiheesta. Tietoa voisi jakaa myos koulun terveydenhoitajan kautta, joka
voisi valittaa tietoa henkilokohtaisesti oppilaille ja huoltajille. Lisaksi ryhmasta voi-
taisiin tiedottaa Wilma-viestien avulla, jotta kaikki kiinnostuneet saavat tietoa asi-
asta. Innostuksen ja jasenten lisaamiseksi tarvittaisiin keinoja, kuten mainontaa
eri tiedotuskanavilla tai sosiaalisessa mediassa. Tiedotusta voitaisiin myds vieda
julkisiin tiloihin, kuten auloihin. Markkinointi nahtiin olennaisena asiana ADHD-

tietoisuuden ja osallistujamaaran lisaamiseksi.

"Ajattelen, ettd meidén tulisi ehdottomasti edeta positiivinen kérki
edelld. Ei tehda tasté tautia, vaan keskittyd nimenomaan ratkaisu-

keskeisyyteen." (H5)
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7 POHDINTA

7.1 Eettisyys

Tutkimus tulee suorittaa hyvan tieteellisen kaytannon mukaisesti, siten etta tutki-
mus on eettisesti uskottavaa, luotettavaa ja hyvaksyttavaa. Tutkimustyon eri vai-
heissa tulee noudattaa rehellisyytta, huolellisuutta ja tarkkuutta. (TENK 2023.)
Tutkimuksen eettisyytta arvioidaan koko tutkimusprosessin ajan (Tuomi & Sara-
jarvi 2009, 127). Tassa tutkimuksessa on noudatettu Tutkimuseettisen neuvotte-
lukunnan (TENK) laatimia ohjeita hyvasta tieteellisesta kaytannosta (TENK 2023)

seka ihmiseen kohdistuvan tutkimuksen eettisista periaatteista (TENK 2019).

Tutkimuksen kohteena olivat eraan suomalaisen hyvinvointialueen mielenter-
veys- ja paihdepalvelujen avoimeen ADHD-ryhmaan osallistuvat aikuiset. Tutkija
toimi sekd ADHD-ryhman ohjaajana etta tutkijana, mika asetti haasteita tutkimuk-
sen objektiivisuuden sailyttamiselle. Psykoedukativisessa ryhmassa ohjaaja tu-
kee osallistujien hyvinvointia, kun taas tutkimuksessa tutkijan on sailytettava puo-
lueettomuus tiedonkeruussa. Tutkija on tietoisesti erottanut roolinsa ja arvioinut
niiden vaikutuksia tutkimusprosessiin. Han on varmistanut, etta osallistujat voivat
iimaista itseaan vapaasti ilman pelkoa siita, etta heidan vastauksensa vaikuttavat
heidan asemaansa ryhmassa. Tutkija on ottanut eettisen vastuun vakavasti ja
tasapainottanut rooliensa ristiriidat, jotta tutkimus pysyi puolueettomana ja uskot-
tavana. Hanen jatkuva reflektiivinen tydskentely rooliensa ja eettisten valintojen
suhteen oli keskeinen osa tutkimuksen eettista toteutusta ja sen tavoitteena oli
varmistaa, etta tutkimustulokset perustuivat aitoihin kokemuksiin ilman ulkopuo-

lisia vaikutteita.

Koska tutkimus kasitteli haavoittuvassa asemassa olevia aikuisia, jotka osallis-
tuivat ADHD-ryhmaan, eettinen ennakkoarviointi oli perusteltua. Haavoittuvassa
asemassa olevien osallistujien oikeuksien, hyvinvoinnin ja tietosuojan turvaami-
nen oli erityisen tarkeaa, silla tutkimuksessa kasiteltiin henkildkohtaisia ja tunteita
herattavia aiheita. Eettinen ennakkoarviointi varmisti, etta tutkimuksen toteutus

oli vastuullinen, mahdolliset riskit tunnistettiin ja osallistujien turvallisuus taattiin.
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Tutkimussuunnitelma liitteineen toimitettiin Tampereen ammattikorkeakoulun ih-
mistieteiden eettiselle toimikunnalle arvioitavaksi ennen tutkimuksen aloittamista.
Toimikunnan lausunnossa todettiin, etta tutkimus oli perusteltu ja suunnitelmassa
oli huomioitu keskeiset eettiset nakdokohdat asianmukaisesti. Puoltavan lausun-
non saamisen jalkeen tutkimuslupaa haettiin hyvinvointialueelta heidan viralli-
sella lomakkeellaan. Lupahakemus toimitettiin, ja siihen liitettiin tutkimussuunni-
telma seka kaikki aiemmin mainitut asiakirjat. Hyvinvointialueen tutkimusyksikko
kasitteli hakemuksen, ja tutkimuslupahakemuksen hyvaksymisen jalkeen tutki-

mus voitiin aloittaa.

Koska tutkimus kasitteli arkaluontoisia aiheita, haastattelutilanteissa painotettiin
osallistujien turvallisuuden ja hyvinvoinnin varmistamista. Haastattelut toteutettiin
yksilohaastatteluina rauhallisessa ja luottamuksellisessa ymparistossa. Osallis-
tujilla oli mahdollisuus keskeyttaa haastattelu milloin tahansa ilman seuraamuk-
sia. Haastattelujen jalkeen osallistujille tarjottiin mahdollisuus keskustella haas-
tattelun herattamista tunteista tutkijan kanssa, joka on mielenterveystyon ammat-
tilainen. Mikali jalkikateen nousi tarve lisatuelle, osallistujat ohjattiin ottamaan yh-
teytta hyvinvointialueen mielenterveys- ja paihdepalvelujen ensilinjaan. Haastat-
telukysymykset laadittiin huolellisesti siten, etta ne olivat sensitiivisia ja valttivat

tarpeetonta emotionaalista kuormitusta.

Tutkimukseen osallistujat saivat tiedon tutkimuksesta ja tutkimusaineiston kay-
tosta etukateen tiedotteessa (lite 1). Tutkimukseen osallistuminen perustui va-
paaehtoisuuteen, ja osallistujilta pyydettiin kirjallinen suostumus (liite 2) osallistu-
misestaan. Haastateltavilla oli mahdollisuus kieltaytya tai keskeyttaa tutkimuk-
seen osallistuminen milloin tahansa (Hirsjarvi & Hurme 2008, 20). Kerattya tutki-
musaineistoa kaytettiin vain tahan tutkimukseen. Aineiston tiedot kasiteltiin ni-
mettdmina ja luottamuksellisesti salassapitovelvoite huomioiden EU:n tietosuoja-
asetuksen ja Suomen tietosuojalain edellyttamalla tavalla. Opinnaytetutkimuk-
seen on laadittu EU:n tietosuoja-asetuksen mukainen tietosuojailmoitus. Tutki-
musaineistosta poistettiin kaikki henkildtiedot ja muut tunnistetiedot, ja valmiissa
raportissa ei mainittu tutkimuskohteena olevan hyvinvointialueen nimea, vaan

alue mainittiin vain yleisella tasolla. Lisaksi ryhmaohjaukseen liittyvat erityispiir-
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teet raportoitiin siten, ettei yksiloita voitu tunnistaa. Eettisesti merkittavina peri-
aatteina nostetaan esille suostumus, luottamuksellisuus, seuraukset ja yksityi-
syys (Hirsjarvi & Hurme 2008, 20).

Sahkoisessa muodossa oleva aineisto sailytettiin korkeakouluyhteison pilvipalve-
lussa, jonne paasyyn vaadittiin kaksivaiheinen tunnistautuminen opinnaytetyon
tekijan henkilokohtaisilla tunnuksilla. Paperimuodossa oleva aineisto sailytettiin
lukitussa kaapissa, johon oli paasy vain opinnaytetyon tekijalla. Tutkimusaineisto
havitetaan asianmukaisesti tutkimuksen paatyttya (Kuula 2011, 240-241). Opin-
naytetyolle on laadittu aineistonhallintasuunnitelma tiedonhallinnan suunnittelu-
tydkalu DMPTuulia kayttaen (DMPTuuli n.d). Tutkimuksessa noudatettiin eetti-
sesti merkittavia periaatteita, kuten suostumusta, luottamuksellisuutta, yksityisyy-
den suojaa seka haittojen minimointia. Nailla toimilla varmistettiin, etta tutkimus
ei aiheuttanut osallistujille epamukavuutta, ja heidan hyvinvointinsa oli keskiossa

koko tutkimusprosessin ajan.

7.2 Luotettavuus

Tutkimuksen tavoitteena on tuottaa mahdollisimman luotettavaa tietoa tutkitta-
vasta ilmidsta. Luotettavuuden arvioinnissa pyritdan selvittdmaan, kuinka toden-
mukaista tietoa tutkimuksella kyetaan tuottamaan. Tutkimuksen luotettavuutta
voidaan arvioida seuraavilla kriteereilla: uskottavuus, vahvistettavuus, refleksiivi-
syys ja siirrettavyys (Kylma & Juvakka 2012, 128—-129). Tassa tutkimuksessa luo-

tettavuutta arvioidaan nailla kriteereilla.

Tutkimuksen uskottavuutta tukevat tutkijan pitka ja syvallinen kokemus tutkitta-
vasta ilmidstd seka erityinen kiinnostus ymmartaa osallistujan nakokulmaa
(Kylma & Juvakka 2012, 128-129). Tutkimusprosessin vaiheet on pyritty kuvaa-
maan mahdollisimman selkeasti ja rehellisesti, jotta tutkimus olisi lapinakyvaa.
Tama avoimuus varmistaa, etta tutkimustulokset heijastavat tutkittavaa ilmiota
mahdollisimman todenmukaisesti. Lisaksi laadullisen tutkimuksen luotettavuutta

vahvistaa se, etta koko tutkimusprosessi on kuvattu tarkasti ja yksityiskohtaisesti.
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Tama mahdollistaa lukijaa arvioimaan tutkimuksen kulkua ja tuloksia seka var-
mistamaan tutkimuksen rehellisyyden ja objektiivisuuden (Hirsjarvi & Hurme
2008, 189).

Tutkimuksen vahvistettavuus perustuu avoimeen ja kehittyvaan suunnitelmaan,
jossa vaihe vaiheelta tarkennetaan, miten tutkija paatyy tutkimustuloksiinsa ja
johtopaatdksiinsa (Kylma & Juvakka 2012, 129). Avoimuus aineiston analysoin-
nissa ja tulosten muodostamisessa ilmenee siing, etta tutkimusprosessia on ku-
vattu yksityiskohtaisesti, jolloin lukijat voivat tarkastella, miten tutkija on tullut joh-
topaatoksiinsa. Tulosten raportoinnissa osoitetaan tulosten yhteys alkuperaisai-
neistoon esittamalla osallistujien suoria lainauksia. Suorat lainaukset havainnol-
listavat, miten tutkijan tulkinnat pohjautuvat aineistoon ja tarjoavat lukijalle mah-
dollisuuden arvioida tulosten perusteluja ja uskottavuutta. Tama lisaa tutkimuk-
sen lapinakyvyytta ja luotettavuutta seka vahvistaa tutkijan tekemien tulkintojen
uskottavuutta. (Kyngas ym. 2011; Elo ym. 2014, viitattu teoksessa Elo ym. 2022,
223.)

Refleksiivisyys on keskeinen osa tutkimuksen luotettavuutta, silla se tarkoittaa
tutkijan tietoisuutta omasta roolistaan ja vaikutuksestaan tutkimusprosessiin
(Kylma & Juvakka 2012, 129). Tutkijan kaksoisrooli ADHD-ryhman ohjaajana ja
tutkijana toi mukanaan haasteita. Tama roolien yhdistelma voi vaikuttaa tutkimuk-
sen luotettavuuteen, silla osallistujat saattavat kokea tutkijan moniroolisuuden
vaikuttavan heidan luottamukseensa tutkimuksen puolueettomuuteen, mika voi
omalta osaltaan muuttaa heidan reaktioitaan ja vastauksiaan. Tavoitteena oli tie-
toisesti pitaa roolit erilldan ja jatkuvasti arvioida ennakko-oletuksia, jotka voisivat
vaikuttaa seka tutkittavien vastauksiin etta aineiston tulkintaan. Tutkijan on kui-
tenkin pyrittava sailyttamaan puolueettomuus ja kerattava tietoa objektiivisesti.
Taman vuoksi tutkija on kayttanyt refleksiivista prosessia arvioidakseen roolinsa
vaikutuksia tutkimusprosessiin ja siihen, miten ne voivat vaikuttaa osallistujien
kaytokseen ja reaktioihin. Erityisesti tutkimustilanteessa osallistujat saattavat ko-
kea tutkijan, joka toimii myods ohjaajana, osaksi heidan ryhmaansa. Talloin he
voivat kokea paineita tai reagoida eri tavoin kuin normaalisti tutkimustilanteessa.
Tutkija pyrki luomaan ympariston, jossa osallistujat saivat ilmaista itseaan va-
paasti ilman huolta siita, etta heidan vastauksensa vaikuttivat heidan asemaansa

ryhmassa. Itsearvioinnin ja jatkuvan reflektion avulla tutkija pyrki minimoimaan
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mahdolliset ennakkoasenteet ja varmistamaan, etta osallistujat voivat jakaa ko-

kemuksiaan ilman ulkopuolista vaikuttamista (Holloway & Wheeler 2009, 299).

Siirrettavyydella tarkoitetaan tutkimustulosten soveltamista vastaaviin tilanteisiin
ja konteksteihin (Kylma & Juvakka 2012, 129). Tutkimuksen tulosten siirrettavyys
on ollut tarkea osa arviointia, vaikka tutkimuksen tavoitteena ei ole ollut yleistet-
tavien vastauksien saaminen. Sen sijaan tutkimus on keskittynyt tuottamaan ke-
hittdmisideoita erityisesti ADHD-ryhmaohjauksen parantamiseksi. Siirrettavyys
arvioidaan kriittisesti, koska tarkasteltava ryhmaohjausmalli on raataloity erityi-
sesti yhden yksikon ja ryhman tarpeisiin. Taman vuoksi on tarkeaa huomioida,
etta tutkimuksessa kasiteltava malli saattaa poiketa muista ADHD-ryhmien mal-
leista. Koska tutkimustulosten soveltaminen eri ymparistoihin voi vaihdella, siir-
rettavyys voi rajoittua tiettyihin konteksteihin ja erityispiirteisiin. Tasta syysta tu-
losten siirtaminen muihin tilanteisiin vaatii huolellista arviointia, jossa otetaan

huomioon kunkin kontekstin erityispiirteet.

7.3 Tulosten tarkastelu

7.3.1 ADHD ja tunteiden saately

Taman tutkimuksen mukaan ryhmassa toteutettu psykoedukaatio tarjosi osallis-
tujille monipuolista ja hyddyllista tietoa ADHD:n monimuotoisuudesta. Osallistujat
saivat syvemman ymmarryksen siita, kuinka ADHD ilmenee yksildllisesti ja miten
sen oireet voivat vaihdella eri elamantilanteissa. Tama auttoi hahmottamaan
ADHD:n monivaiheisena ja monimuotoisempana hairiona, mika puolestaan lisasi
itsetuntemusta. Osallistujat oivalsivat, miksi ADHD ei aina ole heti havaittavissa
ja miksi sen ilmenemismuodot voivat muuttua ajan myéta. ADHD:n ymmartami-
nen vahvasti neurobiologisena hairiona auttoi heita kasittelemaan itseensa koh-
distuvaa kritiikkia seka ulkopuolelta tulevia ennakkoluuloja. Lisaksi laheisten Ii-
saantynyt tietoisuus ADHD:sta vahensi leimautumisen kokemuksia ja auttoi va-

hentamaan siihen liittyvaa stigmaa.
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Keskeinen osa psykoedukaation vaikutusta oli itseymmarryksen ja itsensa hy-
vaksymisen vahvistuminen. Tama vahensi hapeaa ja syyllisyytta, jotka usein liit-
tyvat ADHD:n kanssa elamiseen, ja tuki myotatuntoisempaa suhtautumista it-
seen, mika paransi elamanlaatua. ADHD:n ymmartaminen ei rajoitu vain haas-
teisiin, vaan osallistujat alkoivat tunnistaa myds siihen liittyvia vahvuuksiaan.
Tama lisasi toiveikkuutta ja voimavaroja tulevaisuuteen, silla ADHD ei maaritellyt
koko persoonaa, vaan sen piirteita voi oppia saatelemaan ja hyodyntamaan.

Tama tutkimus korostaa keskittymiskyvyn ja tunteiden saatelyn kehittamisen
merkitysta, silla nama taidot tukevat arjen sujuvuutta, sosiaalisia suhteita ja hy-
vinvointia. Newark ym. (2016) korostavat tutkimuksessaan ADHD-oireisten vah-
vuuksien tunnistamisen merkitysta. Vahvistunut itsetunto auttaa myos vaikeiden
asioiden kasittelyssa, mika vaikuttaa positiivisesti ADHD-potilaan elamanlaatuun.
Tama on tarkea huomio ADHD-oireisten aikuisten hoidossa. (Newark ym. 2016.)
Tassa tutkimuksessa osallistujat eivat vain tunnistaneet haasteitaan, vaan myos
vahvuuksiaan, ja vahvuuksien tunnistaminen tukee itsetunnon ja itsetuntemuk-
sen kehittamista. Vahvuuksiensa ymmartaminen mahdollisti armollisemman ja
myotatuntoisemman suhtautumisen itseensa, mikd on tarked osa ADHD:n

kanssa elamista.

Lisaksi tama tutkimus osoitti, ettd psykoedukaatio tarjosi merkittavaa tietoa tun-
teiden ymmartamisesta ja saatelysta ADHD:n yhteydessa. ADHD vaikuttaa mer-
kittavasti tunteiden saatelyyn, mutta tieto siita, etta tama on osa ADHD:n luon-
teenpiirteita, auttoi osallistujia ymmartamaan tunteiden saatelyn haasteita hallit-
tavina ilmidina. Erityisesti itsetuntemuksen ja hyvaksynnan merkitys nousi esiin.
ADHD:n ymmartaminen koettiin vahentavan itsekritiikkia seka parantavan itse-
luottamusta ja hyvinvointia. Lisaksi tieto siita, etta tunteet ja reagointitavat ovat

ADHD:n vaikutusta, tarjosi valineita kohdata vaikeita tunteita lempeammin.

Taman tutkimuksen tuloksissa korostui ADHD:n yhteydessa ilmeneva tunteiden
nopea vaihtelu, kuten impulsiiviset tunteenpurkaukset, jotka saattoivat hankaloit-
taa arkea ja paatoksentekoa. Ymmarrys siita, ettd nama tunnekokemukset ovat
osa ADHD:ta, auttoi osallistujia suhtautumaan niihin myoétatuntoisemmin ja va-

hemman syyllistavasti. Monet olivat aiemmin kokeneet syyllisyytta ja hapeaa,
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silla ADHD oli herattanyt tunteita huonommuudesta tai epaonnistumisesta. Tu-
losten perusteella nama tuntemukset kuitenkin vahenivat ymmarryksen lisaanty-

essa.

Tassa tutkimuksessa havaittiin, ettd psykoedukaatio paransi ADHD:n ymmar-
rysta ja tarjosi kaytannon keinoja oireiden hallintaan. Se vahvisti osallistujien it-
setuntemusta, mika auttoi heita sopeutumaan paremmin ADHD:n kanssa elami-
seen ja tunnistamaan omat vahvuutensa. ltsetuntemuksen lisdantyminen mah-
dollisti oman toiminnan reflektoinnin, ja psykoedukaatiolla oli keskeinen rooli
ADHD:n hallinnassa seka osallistujien hyvinvoinnin ja elamanlaadun parantami-
sessa. Tama prosessi oli tarkea askel kohti syvempaa ymmarrysta ja parempia
keinoja kohdata ADHD:n haasteet niin yksilollisesti kuin yhteisollisesti. Tama tut-
kimus on linjassa Vidal ym. (2013) tutkimuksen kanssa siita, etta psykoedukaatio
keskittyy ADHD:n ymmartamiseen tunnistamalla oireet ja kognitiiviset kayttayty-
mistekijat. Tama prosessi voi korjata virheellisia uskomuksia, tukea mukautuvien
selviytymisstrategioiden omaksumista, lisatd motivaatiota ja vahvistaa hoitoon si-
toutumista. (Vidal ym. 2013.)

Taman tutkimuksen tulosten tarkastelussa nousi esiin monipuolinen tieto tuntei-
den ja impulsiivisuuden hallinnan keinoista ADHD:n yhteydessa. Tulokset osoit-
tivat, etta hallintaa voi tukea monilla lyhyilla ja helposti omaksuttavilla kaytannon
menetelmilla ja harjoituksilla, kuten meditaatiolla, mindfulnessilla ja hengityshar-
joituksilla, jotka auttavat mielen rauhoittamisessa ja tasapainottamisessa. Lisaksi
arjen jarjestely ja fyysiset askareet tarjosivat mahdollisuuden kanavoida impulsii-
visuutta rakentavasti. Tietoisuus omista tunteista ja kayttaytymisesta osoittautui
keskeiseksi tekijaksi, silla se auttoi ennakoimaan haastavia tilanteita ja vahenta-
maan turhautumista. Tama tutkimus korosti, etta ADHD:n kanssa elaminen ei siis
tarkoita impulsiivisuuden tai hermostuneisuuden taydellista poistamista, vaan en-

nemminkin niiden hyvaksymista ja toimivien selviytymiskeinojen I6ytamista.

Bachmann ym. (2018) tutkimuksen mukaan mindfulness voi merkittavasti edistaa
ADHD:n hallintaa seka parantaa keskittymiskykya ja tunteiden saatelya. (Bach-
mann ym. 2018.) Nama l6ydokset ovat linjassa taman tutkimuksen kanssa, joka

korostaa mindfulnessin positiivisia vaikutuksia ADHD:n oireiden hallinnassa.



81

Hoxhain ym. (2018) Tutkimuksessa nostettiin esiin psykoedukaation ja mindful-
nessin yhdistamisen potentiaali aikuisten ADHD:n hoidossa. Ehdotettiin, etta yh-
distelma voisi tarjota tehokkaan lahestymistavan, mutta korostettiin, etta yksilolli-
set tarpeet ja hoitomenetelmien raatalointi ovat keskeisia parhaiden tulosten saa-
vuttamiseksi. (Hoxhain ym. 2018.) Tama nakemys tukee taman tutkimuksen tu-
loksia, jotka osoittavat, etta molemmat lahestymistavat voivat tuottaa myonteisia

vaikutuksia, ja niiden yhdistaminen koettiin erityisen hyodylliseksi.

Hoxhain ym. (2018) nostettiin esille, ettda miehet hyotyivat erityisesti mindfulness-
pohjaisista hoidoista, jotka tukevat itsetutkiskelua ja tunteiden kasittelya. Tama
tulos herattaa mielenkiintoa, silla se voi viitata siihen, etta miehet saattavat saada
erityistd hyotya mindfulnessin kaltaisista menetelmista, jotka edistavat sisaista
tarkastelua ja tunteiden saatelya. (Hoxhain ym. 2018.) Vaikka tassa tutkimuk-
sessa ei kasitelty sukupuolten eroja tarkemmin, voisi olla hedelmallista jatkossa
tutkia, voisiko mindfulness-pohjaisen lahestymistavan raatalointi miesten ja nais-
ten tarpeiden mukaan parantaa hoitotuloksia. Erityisesti se voisi tuoda lisdarvoa
ADHD:n hoidossa, kun otetaan huomioon, etta miehilla saattaa olla erilaisia tar-

peita ja hyotyja tietyntyyppisista hoitomenetelmista.

7.3.2 ADHD ja sosiaaliset suhteet

Taman tutkimuksen tuloksissa nousi esille, etta tietoisuus ADHD:sta auttoi tutkit-
tavia ymmartamaan paremmin omaa kayttaytymistaan ja reagointitapojaan. Mo-
nille tutkittaville oli epaselvaa, miksi he kokivat keskittymisvaikeuksia tai impulsii-
vista kayttaytymista. Tutkimuksen perusteella psykoedukaatio tarjosi tutkittaville
selityksia heidan oireilleen ja auttoi poistamaan tunteen, etta heidan vaikeutensa
johtuivat henkilokohtaisista puutteista, kuten laiskuudesta tai huolimattomuu-
desta. Tama paransi itsetuntemusta ja auttoi suhtautumaan itseensa armollisem-

min, mika kehitti vuorovaikutustaitoja ja vahensi itsesyytoksia.

Taman tutkimuksen tulosten perusteella ADHD:n oireet, kuten impulsiivisuus,
keskittymisvaikeudet ja emotionaalinen saately, voivat vaikeuttaa kommunikaa-

tiota ja johtaa vaarinkasityksiin niin perhesuhteissa, ystavyyssuhteissa kuin tyo-



82

paikoilla. Tieto ADHD:n vaikutuksista auttoi sekd ADHD-piirteisia etta heidan la-
heisiaan tulkitsemaan kayttaytymista oikein ja suhtautumaan siihen ymmartavai-
semmin. Nain mahdolliset ongelmat eivat nayttaytyneet tahallisina, vaan ne ym-
marrettiin ADHD:n oireiden seurauksiksi, mika lisasi empatiaa ja paransi vuoro-
vaikutustilanteita. Lisaksi tieto ADHD:n erityispiirteista, kuten tarpeesta omaan
tilaan ja yksildllisista toimintatavoista, auttoi hyvaksymaan laheisten kayttayty-

mista joustavammin ja realistisemmin.

Tassa tutkimuksessa vahvistui, etta psykoedukaatio auttoi tutkittavia tunnista-
maan ADHD:n aiheuttamia haasteita ja ymmartamaan, ettei heidan kayttaytymi-
sensa ollut tahallista. Tama oivallus vahensi itsesyytoksia ja lisasi myotatuntoa
seka itsea etta laheisia kohtaan. Samalla syventyi ymmarrys siita, ettei erilaisuus
tarkoita huonommuutta, vaan voi tuoda esiin myods positiivisia piirteita. Lisaksi
tutkittavat oppivat tunnistamaan omia tarpeitaan ja rajojaan, mika vahensi jannit-
teita ja konflikteja perhe- ja ystavyyssuhteissa seka edisti avoimempaa ja hyvak-

syvampaa vuorovaikutusta.

Taman tutkimuksen perusteella tutkittavat oppivat myos erilaisia strategioita, ku-
ten keskittymaan olennaiseen ja hyodyntamaan kuuntelutekniikoita, jotka tukivat
vuorovaikutustilanteiden hallintaa. Itsereflektio ja joustavuus nousivat keskeisiksi
keinoiksi sosiaalisten tilanteiden hallinnassa. Lisaksi tieto ADHD:sta auttoi mu-
kauttamaan omaa toimintaa ja tarkastelemaan omia asenteita, mika paransi jak-
samista ja suhteita ADHD-piirteisiin laheisiin. Tama itsereflektio auttoi tutkittavia
tunnistamaan omat voimavaransa ja rajansa, mika teki vuorovaikutuksesta va-

hemman kuormittavaa ja vahensi turhia konflikteja.

Hirvikoski ym. (2015) tutkivat PEGASUS-ohjelman toteutettavuutta ja alustavaa
tehokkuutta ADHD-aikuisille ja heidan laheisilleen. Tulokset osoittivat, etta osal-
listujien ADHD-tietamys kasvoi merkittavasti. Myds heidan ihmissuhteidensa
laatu ja psyykkinen hyvinvointi paranivat ohjelman aikana. ADHD-potilaiden |a-
heisten huolenaiheet ja syyllisyyden tunteet vahenivat, ja ADHD-diagnoosin saa-
neilla potilailla masennus, ahdistus ja stressi lievenivat merkittavasti, mika viittaa
parantuneeseen itsetuntemukseen ja itseymmarrykseen. (Hirvikoski ym. 2015.)

Tutkimus vahvistaa taman tutkimuksen tuloksia, silla ADHD:n hoitokokonaisuuk-
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sissa on tarkeaa ottaa huomioon paitsi potilaat myos heidan laheisensa. Molem-
missa tutkimuksissa huomioitiin 1aheisten huolenaiheet ja syyllisyyden tunteet,
jotka vahenivat psykoedukaation avulla. Tama korostaa laheisten merkitysta hoi-
toprosessissa: he voivat kokea omia haasteitaan ADHD:n kanssa elamisessa, ja
heidan osallistumisensa hoitoon voi olla keskeinen tekija oireiden hallinnassa ja

hyvinvoinnin parantamisessa.

7.3.3 ADHD ja arjenhallinta

Taman tutkimuksen tuloksista korostui arjenhallinnan organisoinnin merkitys
ADHD:n oireiden hallinnassa. Saanndllisyys ja rutiinit nousivat keskeisiksi teki-
joiksi arjen sujuvuuden kannalta. Tulokset vahvistivat, etta unirytmin, likunnan ja
ruokavalion yllapitaminen vaikuttivat suoraan jaksamiseen ja voivat lievittaa
ADHD-oireiden vaikutuksia. Rutiinit auttoivat luomaan ennakoitavuutta ja vahen-
tamaan impulsiivista reagointia, mika tuki paivittaista elamaa. Yksilolliset ja raa-
taloidyt strategiat osoittautuivat myos hyoddyllisiksi ADHD:n vaikutusten hallin-
nassa ja elamanlaadun parantamisessa. Tietoisuus omista haasteista ja oikeiden
keinojen kaytto lisasi itsehallintaa ja itseluottamusta seka helpotti ADHD-oireiden

hallintaa arjessa.

Taman tutkimuksen tuloksista ilmeni myos, etta psykoedukaatio lisasi tietoisuutta
ADHD:n vaikutuksista erityisesti tyo- ja opiskelutilanteissa. Tutkittavat ymmarsi-
vat, miten ADHD-oireet voivat heikentaa arjen sujuvuutta ja vaikeuttaa tyon ja
opiskelun rytmitysta, esimerkiksi tehtavien keskeytyessa, ruokataukojen unohtu-
essa ja keskeytyneisiin tehtaviin palaamisen vaikeutuessa. Tietoisuus naista vai-
kutuksista lisasi ymmarrysta siita, etta tilanteeseen voi vaikuttaa ja sen hallinta
on mahdollista. Tutkimuksen mukaan ADHD:n hallinta ty0ssa ja opiskelussa
edellyttda kaytannonlaheisia keinoja, kuten joustavan tydajan hyddyntamista,
hairiottoman tyaotilan jarjestamista seka muistiinpanojen tekemista ja taukojen pi-
tamista. Tieto oppimisprosessin yksilollisyydesta auttoi ymmartamaan, etta oppi-
minen voi vieda enemman aikaa ja karsivallisyys on tarkeaa itselle ja ymparis-
tolle. Tama lisasi armollisuutta itsea kohtaan ja auttoi hyvaksymaan oman oppi-

misen rytmin ilman tarpeetonta itsekritiikkia.
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Taman tutkimuksen tuloksista kavi ilmi, ettd ADHD vaikutti muistitoimintoihin ja
suullisten ohjeiden prosessointiin, mika lisasi avuttomuuden tunteita ja kasvatti
tarvetta yksilollisille oppimistavoille ja tuelle. Konkreettiset apuvalineet, kuten
muistutukset, kauppalistat, kuvakortit ja mobiilisovellukset, tukivat merkittavasti
muistamista ja tehtavien hallintaa. Tutkittavat kokivat myos, etta ADHD vaikutti
ajantajun hahmottamiseen, mika poikkesi tavanomaisesta ja vaikeutti arjen suju-
vuutta, kuten laskujen maksamista ja tarkeiden tehtavien aloittamista. ADHD:n
vaikutusten ymmartaminen ajanhallintaan auttoi kehittamaan parempia strategi-

oita ja varautumaan ennakolta naihin haasteisiin.

Taman tutkimuksen tulokset osoittivat, etta tutkittaville syntyi tietoisuus siita,
kuinka ADHD vaikuttaa motivaation ja kiinnostuksen yllapitamiseen, silla tylsat
tehtavat vaativat heiltd enemman keskittymista ja ponnistelua kuin muilta. Tama
vaikutti opiskeluun, tyoelamaan ja vanhemmuuteen, silla esimerkiksi lasten
kanssa lasnaolon osoittaminen saattoi vaatia huomattavaa tahdonvoimaa ja kes-
kittymista. Tieto ADHD:n vaikutuksesta keskittymiseen auttoi ymmartamaan omia
reaktioita ja tarpeita paremmin. Tama tutkimus vahvistaa, ettd ADHD:n haasteet
eivat koskeneet vain diagnosoituja henkildita; myos monet ilman diagnoosia ko-
kivat samanlaisia vaikeuksia arjen hallinnassa. ADHD:sta saatu tieto ja selviyty-

miskeinot koettiin hyddyllisiksi myos naille henkildille.

Taman tutkimuksen tulokset osoittavat, etta arjen sujuvuutta tukevat erityisesti
ajanhallinnan apuvalineet, kuten listat, kalenterit ja Time Timer. Ennakointi ja jar-
jestelmallisyys vahensivat stressia ja lisasivat hallinnan tunnetta, mika helpotti
arkea. Impulsiivisuuden hallinta nousi tarkeaksi osaksi ADHD-oireiden hallintaa.
Tietoisuus impulsiivisuuden vaikutuksesta seka ennakoivien keinojen, kuten Kir-
jallisten saantojen ja suunnittelun kaytto tukivat johdonmukaisuutta ja tasapainoa,
mika auttoi vahentamaan impulsiivisten reaktioiden aiheuttamaa kaaosta ja stres-
sid. Fyysisen ympariston jarjestaminen osoittautui myos merkittavaksi tekijaksi
ADHD:n hallinnassa. Tavaroiden sijoittaminen omille paikoilleen, varikoodaus ja
selkeat merkinnat auttoivat pitamaan ympariston jarjestyksessa, mika tuki seka
muistamista ettd ajankayton hallintaa. Jarjestelmallinen ja selkea tila vahensi
stressia ja paransi keskittymiskykya. Rauhallinen ymparistd ja sdanndlliset tauot
olivat keskeisia ADHD-oireiden hallinnassa, erityisesti meluisissa tiloissa, joissa
keskittyminen oli haastavaa.
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Beckerin ym. (2023) tutkimus osoittaa, etta tietoisuus ADHD:sta ja konkreettiset
itsehoitostrategiat, kuten ajanhallinta ja ympariston muokkaaminen, ovat keskei-
sid ADHD-aikuisten arjen haasteiden hallinnassa ja elamanlaadun parantami-
sessa. Tutkimus korostaa myds apuvalineiden, kuten kalenterien, muistilappujen
ja ajastimien, merkitysta tarkeiden tehtavien muistamisessa ja ajan tasalla pysy-
misessa. Lisaksi rutiinit ja aikarajat, kuten saannollinen nukkumaanmeno ja sel-
kea paivaohjelma, tukevat arjen hallintaa. (Beckerin ym. 2023.) Taman tutkimuk-
sen tulokset tukevat aiempia tutkimuksia, mutta tuovat esiin myos uuden nako-
kulman: ateriarytmin ja ruokavalion merkityksen ADHD-oireiden hallinnassa, joka
on jaanyt aiemmissa tutkimuksissa vahemmalle huomiolle. Haastateltavat koki-
vat saanndllisen ruokailun ja terveellisen ruokavalion keskeisiksi tekijoiksi jaksa-

misessa.

7.3.4 ADHD, vertais- ja kokemustuki

Tassa tutkimuksessa korostuu vertaistuen ja kokemusperaisen tiedon merkitys
ADHD-oireisten itsetuntemuksen ja itsensa hyvaksymisen prosessissa. Vertais-
kokemusten jakaminen ja ryhmakeskustelut auttoivat osallistujia avartamaan na-
kokulmiaan omiin kokemuksiinsa, edistamaan itsensa ymmartamista ADHD:n
kanssa seka vahentamaan yksinaisyyden ja erillisyyden tunteita. Osallistujat ym-
marsivat, etta heidan kokemuksensa eivat ole poikkeuksellisia, vaan osa laajem-
paa ADHD-kenttaa. Tama kollektiivinen ymmarrys vahensi ahdistusta ja lisasi hy-
vaksyntaa omille vaikeuksille. Samalla vahvistui yhteison voiman merkitys: mui-
den kokemusten kuuleminen lisasi yhteisollisyytta ja auttoi osallistujia nakemaan
ADHD:n monimuotoisuuden vahvuutena, mika edisti omien yksildllisten piirteiden

hyvaksymista ilman vertailun tarvetta.

Taman tutkimuksen tuloksista kavi ilmi, etta ADHD-kokemusasiantuntija toimi
ryhmassa tarkeana roolimallina. Hanen tuomansa kokemukset ja tiedot muokka-
sivat osallistujien kasityksia ADHD:sta ja sen vaikutuksista. Kokemusasiantunti-

jan esimerkki rohkaisi osallistujia kokeilemaan uusia selviytymiskeinoja ja ela-
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mantapamuutoksia. Esimerkiksi rentoutumismenetelmat, kuten meditaatio ja mu-
siikki, integroituvat osaksi arkea ja tukivat tutkittavien itsetunnon seka itsensa hy-

vaksymisen kehittymista.

Taman tutkimuksen mukaan ryhman keskustelut tarjosivat turvallisen tilan, jossa
osallistujat pystyivat kasittelemaan vaikeuksiaan ilman hapeaa ja loytamaan yh-
teisia selviytymisstrategioita. Tietoisuuden ja itseymmarryksen kasvu vahensi it-
searvostelua ja paransi kykya kohdata ADHD:n kanssa elamisen haasteet. Li-
saksi ryhnmakeskustelut tarjosivat syvempaa ymmarrysta ADHD:n oireista ja piir-
teista, mika toi osallistujille lohtua ja vahvisti ajatusta siita, etta vaikeudet ovat
yhteisia ja oikeutettuja. Vertaistuki ei rajoittunut vain kokemusten jakamiseen,
vaan myos vahensi pelkoa ja hapeaa ADHD-diagnoosiin littyen. Ryhmassa esi-
tettyjen videoiden avulla, joissa ADHD-kokemusasiantuntijat jakavat tietoa ja
omia kokemuksiaan ADHD:sta, osallistujat pystyivat tunnistamaan omia ADHD-
piirteitdan syvemmin, ja videoiden tunnepohjainen vaikutus tuki myoétatunnon ke-

hittamista itsedaan kohtaan.

In De Braek ym. (2017) tutkimuksessa tarkasteltiin tavoitteenhallintakoulutuksen
(GMT) ja psykoedukaation yhdistelmaa ADHD-aikuisten hoidossa, mutta ei |0y-
detty merkittavaa lisahyotya GMT:sta. Tama viittaa siihen, etta perinteinen psy-
koedukaation tarjoama tiedon jakaminen ja vertaiskeskustelu voivat olla yhta te-
hokkaita ADHD-oireiden hallinnassa. (In De Braek ym. 2017.) Tutkimus on lin-
jassa taman tutkimuksen kanssa, joka vahvistaa tiedon jakamisen ja vertaiskes-
kustelujen merkityksen hoitokokemuksessa. Psykoedukatiiviset menetelmat,
jotka tarjoavat tietoa ADHD:sta, kaytannon tydkaluja ja vertaistukea, voivat olla

rittavia ADHD-aikuisten hoidossa ilman lisamenetelmia, kuten GMT:ta.

Tassa tutkimuksessa haasteiden hyvaksyminen ja vaikeuksien tunnistaminen
nousivat tarkeiksi tekijoiksi, silld mahdollisuus jakaa kokemuksia muiden kanssa
vahensi yksinaisyyden tunnetta ja vahvisti aitouden kokemusta. Tama yhteisolli-
syyden tunne auttoi osallistujia ymmartamaan, etteivat he olleet yksin haas-
teidensa kanssa, mika lisasi turvallisuuden ja tuen kokemusta. Bjorkin ym. (2020)
tutkimus on linjassa taman tutkimuksen kanssa, silla se osoittaa, etta vertaistuki
ei pelkastaan vahenna yksinaisyyden tunteita, vaan myoOs auttaa osallistujia
omaksumaan kaytannon selviytymisstrategioita, jotka tukevat ADHD:n oireiden
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hallintaa ja elamanlaadun parantamista (Bjork ym. 2020). Samankaltaisia tulok-
sia saatiin myds Nordbyn ym. (2021) tutkimuksessa, jossa vertaistuen ja psy-
koedukaation yhdistelIma auttoi ADHD-oireisia I0ytamaan uusia selviytymisstra-
tegioita ja parantamaan elamanlaatuaan (Nordby ym. 2021). Nama havainnot
ovat linjassa taman tutkimuksen tulosten kanssa, joissa vertaistuen ja yhteisolli-
sen tuen merkitys korostui keskeisina tekijoina osallistujien itsetuntemuksen,

ADHD:n hallinnan seka hyvinvoinnin parantumisessa.

7.3.5 ADHD, terveys ja hyvinvointi

Taman tutkimuksen tulosten mukaan psykoedukaatio auttoi ymmartamaan
ADHD:ta ja sen vaikutuksia hyvinvointiin seka tarjosi kaytannon keinoja oireiden
hallintaan arjessa, edistaen nain kokonaisvaltaista hyvinvointia. Erityisesti ravit-
semus nousi keskeiseksi tekijaksi, silla sen todettiin vaikuttavan merkittavasti
ADHD-oireisiin. Toisaalta ADHD-oireet, kuten impulsiivisuus ja tunnesaatelyn
haasteet, voivat vaikuttaa ruokailutottumuksiin, kuten epasaannolliseen syomi-
seen, tunnesyomiseen, makeanhimoon ja jopa ruoan suun tuntumaan. Tama
tieto auttoi osallistujia tarkastelemaan ruokailutottumuksiaan kriittisemmin, ja

psykoedukaatio tarjosi tyokaluja oireiden saatelyyn ravitsemuksen avulla.

Tassa tutkimuksessa nousi esiin kuukautiskierron vaikutus ADHD-oireisiin, mika
toi esiin tarkeaa lisatietoa aiempiin tutkimuksiin verrattuna. Erityisesti naisilla hor-
monitoiminnan vaihtelut, kuten ovulaation ja kuukautisten aikana, voivat vaikuttaa
ADHD-oireiden voimakkuuteen. Psykoedukaation merkitys korostuu ADHD:n oi-
reiden hallinnassa, ja tieto kuukautiskierron vaikutuksista voi parantaa yksildiden

kykya tunnistaa ja hallita oireidensa vaihtelua.

Taman tutkimukset tulokset osoittivat, etta lisdantynyt tieto ladkkeiden vaikutuk-
sista auttoi hallitsemaan ADHD-oireita paremmin. Laakkeet nahtiin tarkeana
osana hoitoa, mutta myos itsehoidolliset keinot, kuten stressinhallinta ja oikean-
lainen ravinto, olivat keskeisia ADHD:n kokonaisvaltaisessa hoidossa. Tutkimuk-
sessa havaittiin, ettd psykoedukaatio rohkaisi tutkittavia ottamaan aktiivisen roo-
lin oman hoidon hallinnassa ja ymmartamaan, etta hoitoon kuuluu monenlaisia

keinoja.
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Taman tutkimuksen tuloksista selviaa myo0s, etta hoitamattoman ADHD:n seu-
rauksena paihteiden kaytto voi lisaantya, silla paihteita voidaan kayttaa keinoina
lievittdd ADHD:n aiheuttamia tunteita, kuten yksinaisyytta ja hyvaksymattomyy-
den tunnetta. Tutkimuksessa korostuu, etta oikeanlainen hoito ja tuki voivat estaa
paihteiden kayton ja vahentaa siihen liittyvia riskeja. ADHD:n ja paihteiden kayton

yhteyksien ymmartaminen alleviivasi hoidon ja tuen merkitysta.

Taman tutkimuksen tuloksista nousi esille my6s ADHD:n tunnistamisen ja siihen
liittyvien asenteiden vaikutus hyvinvointiin. Tieto siita, etta ADHD ei aina nay ulos-
pain eikd diagnoosi automaattisesti ole leimaava, koettiin lohdullisena. Samalla
saatiin tietoa ADHD:hen liittyvista ennakkoluuloista ja niiden vaikutuksista. Tie-
toisuus ennakkoluuloista auttoi suhtautumaan avoimemmin ADHD:hen ja vahen-
tamaan vaarinkasityksia, joita oli kohdattu aiemmin. Tieto vahvisti itsetuntemusta

ja auttoi kasittelemaan ennakkoluuloja.

Bjerrumin ym. (2017) tutkimus korostaa aikuisten ADHD:n kokemuksellisen ym-
martamisen merkitysta ja sita, kuinka ADHD:n oireet ja niihin liittyva stigma vai-
kuttavat itsetuntoon, elamanhallintaan ja sosiaalisiin suhteisiin. Naiden havainto-
jen avulla voidaan syventaa ymmarrysta siita, millaisia haasteita ADHD-oireiset
kohtaavat arjessaan. (Bjerrum ym. 2017.) Tutkimus vahvistaa taman tutkimuksen
tuloksia, jotka korostavat ADHD:n vaikutuksia yksilon itseymmarrykseen ja ar-
keen. Lisaksi se tuo esiin kokemuksellisen nakokulman tarkeyden, joka on ollut
vahemman tutkittua aikuisilla ADHD-potilailla. Potilaiden kokemuksellinen nako-
kulma tarjoaa vahvemman pohjan mydnteisten ja potilaslahtdisesti motivoivien

hoitokeinojen kehittamiselle, mika tukee myos taman tutkimuksen tarkoitusta.

Taman tutkimuksen tuloksissa nousi esille asiantuntijayhteistydon merkitys, erityi-
sesti psykologin, toimintaterapeutin ja psykofyysisen fysioterapeutin pitdmien lu-
entojen kautta saatu asiantuntijatieto. Tulosten mukaan psykoedukaation avulla
tutkittavat saivat kaytannon keinoja tunteiden saatelyyn, toiminnanohjaukseen ja
arjenhallintaan. Tama auttoi lievittdmaan yksinaisyyden tunteita ja haasteiden
kanssa kamppailua seka tarjosi konkreettisia tyokaluja oireiden hallintaan. Mo-
niammatillisen yhteistyon rooli oli keskeinen siina, miten asiantuntijatieto ja kay-

tannon tyokalut tukivat tutkittavien arkea ja hyvinvointia.
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Solberg ym. (2019) tutkimuksessa arvioitiin aikuisten ADHD-potilaiden tyytyvai-
syytta saamiinsa terveyspalveluihin. Suurin osa vastaajista kaipasi enemman tie-
toa ADHD:sta seka itselleen etta laheisilleen ja toivoi lisatietoa myos laake- ja
ladkkeettomista hoitovaihtoehdoista. ADHD:sta saatu tieto vaikutti myonteisesti
koettuun hoitoon ja arkielaman toimintakykyyn. Potilaat, joille oli tarjottu useam-
pia hoidollisia vaihtoehtoja, olivat tyytyvaisempia saamaansa hoitoon. (Solberg
ym. 2019.) Tutkimus tukee taman tutkimuksen tuloksia osoittamalla, etta
ADHD:sta ja sen hoidosta saatu tieto parantaa potilaiden hoitokokemusta ja arjen
hallintaa. Tama viittaa siihen, etta psykoedukatiivisten ohjelmien ja muiden tiedon
jakamisen muotojen integroiminen hoitokaytantoihin on tarkeaa, jotta potilaat voi-
vat tehda tietoisempia valintoja hoidostaan ja kokea hoitonsa omakseen. Samalla
tama korostaa tarvetta kehittda joustavia ja potilaan tarpeita vastaavia hoitopol-

kuja.

Pedersen ym. (2024) tarkastelivat tutkimuksessaan ADHD-aikuisten psy-
koedukaatiomenetelmien keskeisia ominaisuuksia, teemoja seka potilaiden na-
kokulman huomioon ottamista niiden kehittamisessa ja toteutuksessa. Psy-
koedukaatio tarkoitti paaasiassa tiedon jakamista ADHD:sta ja sen oireista, ja
useimmat tutkimukset keskittyivat ryhmamuotoisiin interventioihin, joissa kasitel-
tiin seka hoitovaihtoehtoja ettd kaytannon ja emotionaalisia selviytymisstrategi-
oita. Tutkimuksessa ilmeni myds, etta useimmat interventiot toteutettiin erillaan
muista palveluista ilman yhteistyota paikallisten terveys-, yhteiso- tai sosiaalipal-
veluiden kanssa. Lisaksi tutkimuksessa oli yllattavaa, ettei interventioita [0ytynyt,
jotka olisivat suoraan pyrkineet lisaamaan laakehoitoon sitoutumista tai kasitel-
leet seksuaalisuuteen liittyvia teemoja. (Pedersen ym. 2024.) Tutkimus on lin-
jassa taman tutkimuksen tulosten kanssa, vahvistaen kokemuksellisen nakokul-
man merkitystd ADHD:n vaikutusten ymmartamisessa. Toisin kuin Pedersenin
ym. (2024) tutkimuksessa, tassa tutkimuksessa tehtiin yhteistyota sosiaali- ja ter-
veydenhuollon asiantuntijoiden, vertaiskokemusasiantuntijoiden seka yhdistys-
toimijoiden kanssa, mika vahvisti ADHD-ryhmalaisille tarjottavan psykoedukaa-
tion ajantasaisuutta ja monipuolisuutta. Tassa tutkimuksessa annettiin myos laa-
kehoitoon liittyvaa psykoedukaatiota, jonka uskotaan vahvistavan laakehoito-
sitoutuvuutta. Seksuaalisuuteen liittyvia teemoja ei kuitenkaan kasitelty tassa-
kaan tutkimuksessa.
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Eurooppalainen konsensuslausunto (paivitetty 2018) korostaa psykoedukaation
merkitysta ADHD-hoidon ensisijaisena interventiomuotona. Lausunnossa psy-
koedukaatio nahdaan osana multimodaalista hoitomallia, joka yhdistaa tiedon ja-
kamisen ADHD:sta kaytannon hoitokeinoihin ja selviytymisstrategioihin. Psy-
koedukaation hyotyina nostetaan esiin ADHD-tietoisuuden lisaaminen, inmissuh-
teiden laadun parantuminen ja potilaiden psyykkisen hyvinvoinnin kohentuminen.
Lausunnossa painotetaan myos psykoedukaation merkitysta leimautumisen va-
hentamisessa ja ADHD:n vaikutusten ymmartamisessa. (Kooij ym. 2019.) Kon-
sensuslausunnon linjaukset tukevat taman tutkimuksen tuloksia siita, etta lisaan-
tynyt tieto ADHD:sta auttoi osallistujia ymmartamaan itseaan paremmin, vahen-
tamaan ulkopuolisuuden kokemusta ja ottamaan aktiivisen roolin oireiden hallin-
nassa. Lisaksi tutkimuksen tulokset vahvistavat, etta psykoedukaatio tarjosi kei-
noja hallita arkea paremmin ja lisasi tutkittavien kokemusta siita, etta heilla on
mahdollisuus vaikuttaa hyvinvointiinsa. Samalla psykoedukaation kautta saatu
tieto edisti ymmarrysta siita, ettei ADHD-diagnoosi ole yksiselitteisesti leimaava,
vaan se voi my0Os auttaa yksiloa tunnistamaan omat vahvuutensa. Konsensus-
lausunto tukee nain ollen tutkimuksen johtopaatosta siita, etta psykoedukaatio ei
ainoastaan paranna oireiden hallintaa, vaan myods vahvistaa itsetuntemusta ja

edistaa kokonaisvaltaista hyvinvointia.
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8 JOHTOPAATOKSET

Taman tutkimuksen mukaan matalan kynnyksen avoimella psykoedukatiivisella
ADHD-ryhmaohjauksella on keskeinen rooli ADHD:hen liittyvan tiedon tarjoami-
sessa, niin ADHD-oireisille, heidan laheisilleen kuin myos niille, jotka ovat kiin-
nostuneita syventamaan ymmarrystaan ADHD:sta. Ryhmaohjausta kehitetta-
essa on tarkedaa huomioida osallistujien tarpeet ja varmistaa, ettd ryhmaohjaus
tarjoaa seka emotionaalista etta kaytannon tukea kaikille, riippumatta siita, onko
heilla ADHD:ta vai ei. Psykoedukaation avulla voidaan vahentaa stigmaa, tukea

itsetuntoa seka edistaa osallistujien kokonaisvaltaista hyvinvointia.

Tassa tutkimuksessa nousi esiin osallistumisen helppouden merkitys, erityisesti
avoimen ryhman joustavuuden ansiosta. Ryhmaohjausta kehitettaessa on tar-
keaa huomioida saavutettavuus, osallistujakeskeisyys ja monipuolisuus seka yk-
silolliset ja yhteisolliset tarpeet. Kuvio 2 havainnollistaa aikuisten ADHD-ryhma-
ohjauksen kehittamisen keskeisia tekijoita, kuten ryhman joustavia toteutusta-
poja, hybridimallin kehittamista asiantuntijayhteistydssa seka teemojen ja sisallon

mukauttamista ja kehittamista.

Ryhman joustavat

toteutustavat
Teemajen ja Aikuisten ADHD- -
mukasl.:tstgrr?irr]]en ja ryhmaohjauksen Eyb.”q'm.a"'n
kehittiminen ehittdminen

kehittaminen

Asiantuntija-
yhteistyo

Kuvio 2. Aikuisten ADHD-ryhmaohjauksen kehittamisen keskeiset osa-alueet.
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Tama tutkimus tukee matalan kynnyksen ryhmaohjausta, mutta myés muut jous-
tavat toteutustavat on tarkea huomioida. Ryhmia voidaan jarjestaa eri tavoin
tarpeen mukaan: viikoittain, kuukausittain tai toistuvina sarjoina. Suljetut ryhmat
voivat puolestaan syventaa psykoedukaation sisaltda ja vertaistuen merkitysta.

Luottamus on keskeinen tekija kaikissa ryhmamuodoissa, silla se luo turvallisen
ja avoimen ilmapiirin, jossa osallistujat voivat jakaa kokemuksiaan ja saada tu-
kea. Tallainen ymparistod edistaa osallistujien itseilmaisua ja mahdollistaa tehok-
kaamman vertaistuen hyodyntamisen. Yhteison ja luottamuksen korostaminen
luo perustan sille, etta osallistujat voivat kokea itsensa kuulluiksi ja ymmarretyiksi,

mika tukee heidan sopeutumistaan ADHD:n kanssa elamiseen.

Taman tutkimuksen mukaan hybridimallin kehittaminen mahdollistaisi niin lahi-
kuin etaosallistumisen, hyddyntaisi teknologiaa tehokkaasti ja tarkoituksenmukai-
sesti, jotta osallistuminen olisi sujuvaa seka lasna oleville etta etaosallistujille.
Etayhteyksien sujuvuus on keskeista, ja tama edellyttaa tarvittavien teknisten ja
kaytannon toimenpiteiden toteuttamista, jotta etdosallistuminen olisi hairiétonta
ja vaivattomampaa. Etdosallistumisessa keskittymisen tukeminen on tarkeaa, ja
sita voidaan edistaa esimerkiksi visuaalisten elementtien lisaamisella ja asetta-
malla Teamsissa niin, etta vain puhujan kuva nakyy suurempana naytolla hanen
puhuessaan. Tama auttaa etaosallistujia keskittymaan puhujaan ja estda muiden
osallistujien kuvien nakymisen, mika voisi hairitd keskustelua. Lisaksi keskuste-
lun selkea rakenne ja joustava osallistuminen, joka mukautuu yksilollisiin tarpei-
siin, ovat tarkeita. Etaosallistujien vuorovaikutuksen ja vertaistuen vahvistaminen
on oleellista. Vaikka etdosallistuminen on tarkea vaihtoehto, tutkimuksessa nousi
esiin kasvokkaisen vuorovaikutuksen merkitys, silla ADHD koetaan olevan vah-
vasti kehollinen kokemus. Kasvokkain tapahtuva lasnaolo voi tukea paremmin
keskittymista ja osallisuuden tunnetta. Molemmissa malleissa on tarkeaa huomi-

oida keinot, jotka tukevat osallistujien keskittymiskykya ja osallisuutta.

Tassa tutkimuksessa nousi esiin asiantuntijayhteistyon merkitys psykoedukaa-
tion tarjoamisessa. Etenkin ammatti- ja kokemusasiantuntijuuden hydédyntaminen
eri ryhmatapaamisilla todettiin tarjoavan monipuolista tukea ja edistavan mo-
niammatillisen yhteistydn kehittymista potilaiden hoidon tueksi. Ryhmaohjauk-

sessa on tarkeaa huomioida asiantuntijoiden joustava hyodyntaminen, silla se
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mahdollistaa kattavamman tuen, lisaa tietamysta ja tukee ADHD-oireiden hallin-
taa. Ryhmaohjauksessa on my0s tarkeaa huomioida yksilon tarpeet ja elaman-
olosuhteet seka tarjota kattavaa tietoa, joka palvelee osallistujia mahdollisimman

hyvin.

Taman tutkimuksen tulokset osoittavat, etta psykoedukatiivinen teemojen ja si-
sdllon mukauttaminen ja kehittaminen osallistujien tarpeiden mukaan tutki-
mustulosten pohjalta, voi merkittavasti parantaa psykoedukaation relevanttiutta
ja vaikuttavuutta. Mukautettu sisaltd tukee osallistujia ADHD:n kanssa elami-
sessa ja auttaa heita kehittamaan taitojaan arjen haasteiden kohtaamiseen. Li-
saksi on tarkeaa, etta sisalto esitetaan kiinnostavasti ja selkeasti, jotta osallistujat
tunnistavat itselleen merkitykselliset aiheet ja sitoutuvat paremmin. Myos teemo-

jen houkutteleva nimeaminen voi vahvistaa tata vaikutusta.

Tama tutkimus tuotti runsaasti kehittamisideoita, joita voidaan hyoddyntaa ja so-
veltaa tuleviin ADHD-ryhmaohjauksiin. Kehittdmisideoita voidaan kayttaa uusien
aiheiden, sisaltdjen ja yhteistydmuotojen innoittamiseen potilaslahtdisesti. Aiem-
man tutkimuskirjallisuuden ja taman tutkimuksen tulosten pohjalta nousseita si-

saltoehdotuksia ryhmaohjaukseen esitellaan taulukossa 16.



94

Taulukko 16. Sisaltdehdotuksia ryhnmaohjaukseen.

AIHE

SISALTO

Arjen selviytymiskeinot

Kaytannon vinkkien tarjoaminen ADHD:n hallintaan, esimerkiksi ajanhal-
linnan, muistivalineiden ja ymparistdn muokkaamisen keinoilla.

Erilaiset Iahestymistavat
miehille ja naisille

Mindfulness-pohjaisen hoitotavan raataldinti miesten ja naisten tarpeiden
mukaan.

Itseymmarrys ja vahvuuk-
sien tunnistaminen

Itseymmarryksen ja itsetunnon vahvistaminen ADHD-aikuisilla.

Joustavat hoitopolut

Itsehoitokeinojen integroiminen hoitopolkuun ja joustavat hoitovaihtoeh-
dot.

Kuukautiskierron
huomioiminen

Tietoa hormonaalisten vaihteluiden tueksi ADHD-oireiden hallinnassa.

Kokemusasiantuntijan
hyédyntaminen

Erityisesti kaytannon kokemuksia, vinkkeja ja keinoja.

Laakehoito ja
potilaan oikeudet

Laakehoitoa koskevan tiedon jakaminen, erityisesti riskien, mahdollisuuk-
sien seka potilaan oikeuksien seka velvollisuuksien osalta ADHD-|aake-
hoidossa.

osallistaminen

Laakkeet ja Tiedon jakaminen l&akkeisté ja vaihtoehtoisista hoitomuodoista.
hoitovaihtoehdot
Laheisten Laheisten osallistaminen psykoedukaatioon vuorovaikutuksen paranta-

miseksi.

Mindfulness ja

Mindfulness-harjoitusten lisdaminen psykoedukaation tueksi itsetunte-

psykoedukaatio muksen ja emotionaalisen saatelyn parantamiseksi.

Moniammatillinen Psykoedukaation yhdistdminen monialaiseen hoitotiimiin, jossa eri asian-
yhteistyd tuntijat tukevat ADHD:n hallintaa.

Oppiminen Koulumaailmaan liittyvien ajatusten jakamista, kuten oppimisvaikeuksien

kasittelya.

Opiskelu ja tydelama

Kaytannon keinoja opiskeluun ja tyéhon liittyvien haasteiden voitta-
miseksi.

Perheellisten ja
perheettémien tarpeet

Eri tarpeiden huomioiminen perheellisille ja perheettomille, erityisesti kay-
tannon vinkkien osalta, kuten kodin jarjestyksen yllapitdmiseen, siivoami-
seen ja kuuntelevampaan vanhemmuuteen.

Paihteiden kayton
ennaltaehkaisy

Tietoa ADHD:n ja paihteiden kaytdn yhteyden huomioimisesta psy-
koedukaation osana.

Ravitsemusohjaus ja Keinojen ja strategioiden kehittdminen aistiylinerkkyyksista johtuvien ra-

aistiherkkyydet vitsemusongelmien tunnistamiseen ja hallintaan, erityisesti hajujen, ma-
kujen ja varien vaikutuksesta ruokavalintoihin.

Ravitsemusohjaus ja Tietoa ravitsemuksen merkityksen huomioimisesta ADHD:n hoidossa, eri-

tunteet tyisesti impulsiivisuuden ja tunnesyémisen hallinnassa.

Seksuaalisuuden
huomioiminen

Tietoa siitd, miten ADHD vaikuttaa seksuaalisuuteen ja seksuaaliseen hy-
vinvointiin.

Stigmaa vahentava
psykoedukaatio

ADHD:n yhteiskunnallisen tietoisuuden lisdaminen ja stigmaa vahentava
psykoedukaatio.

Suljetut tukiryhmat
ravitsemusongelmiin

Tukiryhmien luominen erityisesti ADHD:n ja ravitsemusongelmien tueksi.

Syvallisempi teemojen
kasittely

ADHD-ryhmateemojen syvallisempi kasittely ryhmamuotoisena kuntou-
tuksena.

Tarkemmat mittarit

Eldmanlaadun ja psyykkisen hyvinvoinnin tarkempi mittaaminen ryhma-
ohjauksessa.

Tukea nuorille aikuisille ja
teini-ikaisille

Nuoret aikuiset ja teini-ikaiset, joilla on nykyaan entistd enemman ADHD-
diagnooseja, saisivat erityisesti tietoa ja vertaistukea

Tunne- ja
stressinhallinta

Syvemmat harjoitukset tunteiden saatelyn ja stressinhallinnan tueksi.

Vertaistuki ja
kokemusten jakaminen

Vertaistuen vahvistaminen ja yhteisdn tunteen lisddminen, vertaistukiryh-
man ohjaaja antaa tietoa ja tukee keskustelun kulkua. Kokemusten ja
vinkkien jakamista.

Yksilollinen raatalointi

Ryhmassa annettavien tietojen ja keinojen monipuolisuus osallistujien eri-
tyistarpeiden mukaan.
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9 KEHITTAMISEHDOTUKSET

Taman tutkimuksen mukaan tutkittavat kokivat ADHD:n monivaiheiseksi ja yksi-
Illiseksi ilmidksi, joka vaikuttaa useisiin elamanalueisiin (kuvio 3). ADHD:n ym-
martaminen on kaiken perusta. Se ei tarkoita vain oireiden tunnistamista, vaan
myos sen huomioimista, miten ADHD vaikuttaa eri elamanalueisiin. Kun ymmar-
retdaan, miten ADHD ilmenee ja miten se vaikuttaa yksiloon, voidaan tarjota pa-
remmin mukautettuja tukitoimia. ADHD ei ole pelkastaan oireiden kokoelma,
vaan sen vaikutukset ulottuvat tunteiden saatelyyn, sosiaalisiin suhteisiin, arjen-
hallintaan seka terveyteen ja hyvinvointiin. Keskeista on paitsi naiden teemojen
tunnistaminen myds niiden keskinaisten yhteyksien ymmartaminen. Tama auttaa
hahmottamaan ADHD:n vaikutuksia kokonaisvaltaisesti ja tukee psykoedukaa-
tion sisallon kehittamista niin, etta se huomioi eri elamanalueiden keskinaiset vai-
kutukset. Vertaistuen ja yhteisollisyyden merkitys nousi myos keskeiseksi teki-
jaksi, joka tukee sopeutumista ADHD:n kanssa elamiseen. Vertaistuki auttaa
osallistujia tunnistamaan yhteisia kokemuksia ja tarjoaa tukea, mika lisaa itsetun-
temusta ja helpottaa arjen haasteiden kohtaamista. Nama elementit voidaan in-
tegroida sisallon kehittamiseen, jotta se vastaa paremmin osallistujien tarpeita ja

tarjoaa tukea, joka on merkityksellista ja ajankohtaista.

Tunteiden

saately

Sosiaaliset

Terveys ja
suhteet

hyvinvointi

ADHD:n
ymmartaminen

Arjenhallinta

Kuvio 3. ADHD: Monivaiheinen ja yksildllinen ilmi6 elaman erialueilla.
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Tutkimus osoitti, ADHD:hen liittyva psykoedukaatio on kokonaisvaltainen pro-
sessi, joka sisaltaa ADHD:n ymmartamisen, itsetunnon vahvistamisen, itsetunte-
muksen kehittamisen seka toiminnanohjauksen ja vahvuuksien tunnistamisen
(kuvio 4). Osallistujat kokivat, etta tieto ADHD:sta parantaa heidan ymmarrystaan
omasta toiminnanohjauksestaan, mika puolestaan vaikuttaa positiivisesti muihin

elamanalueisiin, kuten ihmissuhteisiin ja arjenhallintaan.

ADHD:n Itsetunnon Itsetuntemuksen Toiminnanohjauksen Vahvuuksien
ymmartadminen vahvistaminen kehittdminen tunnistaminen tunnistaminen

Kuvio 4. ADHD:hen liittyva psykoedukaatio on kokonaisvaltainen prosessi.

Naiden tulosten pohjalta kehitetty ryhmaohjausmallipohja (kuva 2) tarjoaa osal-
listujille tydkaluja ADHD:n kanssa elamiseen ja arjen haasteiden kohtaamiseen.
Mallipohjaa voidaan hyodyntaa aikuisten ADHD-ryhmaohjauksen suunnittelussa
tukemaan saavutettavuutta, osallistujakeskeisyyttd ja monipuolisuutta. Osalli-
suutta tukevan avoimen ryhmanohjauksen suunnittelussa huomioitavia element-

teja:

e Joustavat osallistumismahdollisuudet ilman sitoutumisvelvollisuutta.

¢ Mahdollisuus osallistua ilman ADHD-diagnoosia.

¢ Avoin ja helposti saavutettava ryhma, joka ei vaadi lahetetta tai
osallistujalta erityista ennakkovalmistautumista.

¢ Ryhman tilan valinta niin, etta se ei tunnu liian terveydenhuollon
ymparistolta, vaan on rento ja helposti Iahestyttava.

e Ryhman ajankohta on tarkea ottaa huomioon, jotta se palvelee eri

elamantilanteissa olevia aikuisia.
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Aikuisten avoin ADHD-ryhma
Tietoa ja kaytannon keinoja

Kaikille avoin ryhma Paikka: Mielenterveys- ja paihdepalvelut, terveysasema
Ei diagnoosivaadetta Aika:

Ei ilmoittautumisvelvoitetta Ryhmaohjaajina: Sairaanhoitajat (puh/email)

Ei sitoutumisvelvoitetta Ryhmassa: ADHD- kokemusasiantuntija

Myos laheiset tervetulleita
Mahdollisuus etaosallistumiseen — linkki lahetetaan pyynnosta sahkopostitse

Tietoa ja ymmarrysta ADHD:st& - Asiantuntijat:
Oireiden tunnistaminen, itsetuntemuksen ja itseymmarryksen vahvistaminen.

Tiedosta toimintaan — Asiantuntijat:
ADHD:n vaikutukset toiminnanchjaukseen ja arkeen seké kaytannon keinoja tunteiden saatelyyn.

Itsetuntemuksesta ihmissuhteisiin — Myds laheiset erityisesti tervetulleita. Asiantuntijat:
Itsetuntemuksen ja tunteiden saatelyn merkitys sosiaalisissa suhteissa.

Kohti sujuvampaa arkea — Asiantuntijat:
Rutiinien ja rakenteiden merkitys seké kdytannon vinkkeja arjen hallintaan.

Vertaistuki ja yhteison voima — Myos laheiset erityisesti tervetulleita. Asiantuntijat:
Tarjotaan keskustelunaiheita, jotka pohjautuvat osallistujien tarpeisiin ja tutkimuksiin.
Vertaistuen roolia vahvistetaan, jotta osallistujat voivat jakaa vinkkeja ja tukea toisiaan.

Kohti parempaa hyvinvointia - Asiantuntijat:
Hyoddynnetaén eri alojen asiantuntijoita ja edistetaan moniammatillista yhteistyota.
Mukautetaan ohjaus osallistujien tarpeisiin.

Kuva 2. Tutkimuksen tulosten pohjalta luotu ryhmaohjausmallipohja.
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Tiedote

Aikuisten ADHD-ryhmaan osallistuneiden kokemuksia ryhmassa toteute-
tusta psykoedukaatiosta.

Pyydamme Teita osallistumaan YAMK-opinnaytetydssa tehtavaan tutkimukseen,
jossa tutkitaan millaista tietoa ADHD-ryhmaan osallistuneet ovat kokeneet saa-
neensa ADHD:sta ja selviytymiskeinoista. Perehdyttyanne tahan tiedotteeseen,
teilld on mahdollisuus esittaa tutkijalle kysymyksia tutkimukseen liittyen, minka

jalkeen teilta pyydetaan suostumus tutkimukseen osallistumisesta.

Tutkimuksen tarkoitus

Taman tutkimuksen tarkoituksena on kuvata ADHD-ryhmaan osallistuneiden ko-
kemuksia ADHD-ryhmassa toteutetusta psykoedukaatiosta Tutkimuksen avulla
selvitetaan millaista tietoa ADHD-ryhmaan osallistuneet ovat kokeneet saa-
neensa ADHD:sta ja selviytymiskeinoista. Tavoitteena on tuottaa tietoa psy-
koedukatiivisen lahestymistavan kokemuksista ADHD- ryhmaohjauksessa. Tu-
losten perusteella nostetaan esille kehittamisideoita aikuisten ADHD-ryhmaoh-

jaukseen.

Tutkimuksen kulku

ADHD-ryhmaan kohdentuva tutkimus toteutetaan vuoden 2024 aikana. Teita
haastatellaan yhden kerran ja haastattelu kestda noin tunnin. Haastattelu nau-
hoitetaan, jos Te annatte sille luvan. Haastattelu voidaan toteuttaa yhdessa so-
vitulla tavalla joko Teamsin, puhelimen tai kasvotusten kohtaamalla. Kasvokkain
tapahtuvat haastattelut toteutetaan terveysaseman mielenterveys- ja paihdepal-
velujen ADHD-ryhmatilassa yhdessa sopimamme aikataulun mukaisesti arkisin

klo. 8-18 valisena aikana. (jatkuu)
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Tutkimusaineiston keraaminen
Tutkimus toteutetaan yksilohaastatteluna. Haastattelu kohdentuu tiettyihin tee-
moihin, joista keskustellaan. Tutkimukseen osallistuminen tarkoittaa ainoastaan
haastattelukysymyksiin vastaamista. Muita hankintatapoja tutkimusaineiston ke-

raamiseksi ei ole.

Tutkimukseen liittyvat hyodyt ja riskit

Tutkimukseen osallistumisesta ei valttamatta ole teille valitonta hyotya, mutta se
voi auttaa teita omien kokemustenne jasentamisessa. Tutkimustuloksia voidaan
hyodyntaa tulevaisuudessa aikuisten ADHD-tietoutta lisaavan ryhmaohjauksen
suunnittelussa ja toteutuksessa. Tutkimuksessa kaytettaviin menetelmiin ei liity
terveydellisia riskeja, sosiaalisia riskeja, taloudellisia riskeja, henkilttietojen ka-

sittelyyn liittyvia riskeja.

Luottamuksellisuus, tietojen kasittely ja sailyttaminen

Teista kerattya tietoa kasitellaan luottamuksellisesti EU:n tietosuoja-asetuksen ja
Suomen tietosuojalain edellyttdamalla tavalla. Opinnaytetutkimukseen on laadittu
EU:n tietosuoja-asetuksen mukainen tietosuojailmoitus, joka on saatavissa opin-
naytetyon tekijalta. Tietoja ei anneta ulkopuolisille henkildille. Nauhoitettua ai-
neistoa kasittelee vain tutkija itse. Sahkdisessa muodossa oleva aineisto sailyte-
taan korkeakouluyhteisdn pilvipalvelussa, jonne paasyyn vaaditaan kaksivaihei-
nen tunnistautuminen opinnaytetyon tekijan henkildkohtaisilla tunnuksilla. Pape-
risessa muodossa oleva aineisto sailytetaan lukitussa tilassa ja kaapissa, jonne
paasy on vain opinnaytetyon tekijalla. Tietoja ei anneta tutkimuksen ulkopuolisille

henkildille. Tutkimustietoa ei sailota tarpeettomasti.

Henkildiden yksityisyys ja yksityisyydensuoja turvataan tieteellisissa jul-
kaisuissal/tutkimusjulkaisuissa

Kerattya tutkimusaineistoa kaytetaan vain tahan tutkimukseen. Aineiston tiedot
kasitelladan nimettomina ja luottamuksellisesti salassapitovelvoite huomioiden.
Vastaukset kirjoitetaan niin, etta niista tunnistaa asiasisalléon mutta ei henkiloita.
Tutkimusaineisto havitetaan asianmukaisesti opinnaytetydon valmistuttua. Eetti-
sesti merkittavina periaatteina nostetaan esille suostumus, luottamuksellisuus,

seuraukset ja yksityisyys.
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Vapaaehtoisuus
Tutkimukseen osallistuminen on taysin vapaaehtoista. Voitte peruuttaa seka kes-
keyttaa osallistumisenne tutkimukseen missa vaiheessa tahansa. Tutkimuksesta
kieltaytyminen tai sen keskeyttaminen ei vaikuta tutkittavan kohteluun tai hoitoon.
Keskeyttamiseen mennessa kerattyja tietoja voidaan kayttaa osana opinnayte-

tyon aineistoa.

Korvaukset
Tutkimukseen osallistumisesta ei makseta palkkiota. Tutkimuskaynti ovat tutkit-

tavalle ilmainen.
Tutkimuksen rahoittajatahot

Opinnaytetydlle ei ole rahoittavaa tahoa, vaan tekija vastaa itse tydohonsa liitty-

vista kustannuksista.

Yksityisyys tutkimusjulkaisuissa ja tutkimuksesta tiedottaminen

Tutkimustulokset raportoidaan yleisella tasolla, eika yksittaisia vastaajia voida
tutkimuksesta tunnistaa. Opinnaytetyon valmistuttua tutkimustulokset ovat luet-
tavissa yleisesti ammattikorkeakoulujen opinnaytetdiden sahkoisessa verkkokir-

jastossa Theseuksessa.

Lisatiedot
Jos teille herasi kysyttavaa tutkimukseen liittyen, pyydan teita esittamaan kysy-

mykset tutkimuksen tekijalle Paivi Usvametsalle.

Tutkijan yhteystiedot
Paivi Usvametsa
Tampereen ammattikorkeakoulu

Sairaanhoitaja, Kliininen asiantuntija (YAMK) -opiskelija
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Liite 2. Suostumuslomake
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SUOSTUMUSLOMAKE

Aikuisten ADHD-ryhmaan osallistuneiden kokemuksia

ryhmassa toteutetusta psykoedukaatiosta.

Suostumus tutkimukseen osallistumiseksi

Minua on pyydetty osallistumaan ylla mainittuun tieteelliseen tutkimukseen ja
olen saanut kirjallista tietoa tutkimuksesta, ja mahdollisuuden esittaa siita tut-
kijalle kysymyksia. Ymmarran, etta tutkimukseen osallistuminen on vapaaeh-
toista ja etta minulla on oikeus kieltaytya siita seka peruuttaa suostumus ja
keskeyttaa tutkimus valiaikaisesti syyta ilmoittamatta. Ymmarran myos, etta

tiedot kasitellaan luottamuksellisina.

Annan suostumukseni tutkimukseen.

Paikka ja paivamaara

Allekirjoitus

Nimenselvennys
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Liite 3. Teemahaastattelurunko

Teemahaastattelurunko

Aikuisten ADHD-ryhmaan osallistuneiden kokemuksia ryhmassa toteute-

tusta psykoedukaatiosta.

1. Kokemuksia ADHD:sta saadusta tiedosta

Millaista tietoa olet saanut osallistumalla ADHD-ryhmaan?

Miten saamasi tieto on auttanut sinua ymmartamaan omaa tai la-
heisesi ADHD:ta?

Miten olet hyddyntanyt saamaasi tietoa arjessasi?

Millaisia vaikutuksia saamallasi tiedolla on ollut arkeesi tai ela-

maasi?

2. Kokemuksia saaduista selviytymiskeinoista

Millaisia selviytymiskeinoja olet oppinut ADHD-ryhmassa?

Miten olet soveltanut oppimiasi selviytymiskeinoja arjessasi?
Miten oppimasi selviytymiskeinot ovat vaikuttaneet paivittaiseen
arkeesi?

Miten ryhman ja kokemusasiantuntijan tuki on auttanut sinua oppi-

maan tai soveltamaan selviytymiskeinoja?

3. ADHD-ryhman kehittamisideat

Miten ryhman toimintaa voisi mielestasi kehittaa, jotta se tarjoaisi
viela enemman hyaddyllista tietoa ja selviytymiskeinoja osallistu-

jille?
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Liite 4. Tiedonhaussa l0ytyneet tutkimukset aiheeseen liittyen.

1(3)

Tekijat, vuosi, | Tutkimuksen tarkoi- | Tutkimusmene- Keskeiset
maa tus telmat tulokset

Adamis, D., Tutkimuksen tarkoitus | Systemaattinen | Aikuisten ADHD:n esiintyvyys
Flynn, C., on arvioida ADHD:n katsaus ja meta- | on korkea psykiatrisilla polikli-
Wrigley, M., esiintyvyytta aikuisten | analyysi. nikoilla, ja DSM-5-kriteerit lisa-
Gavin, B. & psykiatrian avohoito- sivat esiintyvyytta. Eri maissa
McNicholas, F. | potilailla ja selvittaa, ja kulttuureissa ADHD:n diag-
2022. miten erilaiset seu- nosoinnissa, alidiagnosoin-
Irlanti. lonta-asteikot seka nissa ja hoidossa on merkitta-

diagnostiset kriteerit
vaikuttavat arvioiden
tuloksiin.

via eroja, mika johtaa usein
tunnistamattomiin ja hoitamat-
tomiin tapauksiin.

Bachmann, K.,

Tutkimus selvittaa

Satunnaistettu

Mindfulness-interventio (MAP)

Lam, A, mindfulness-pohjaisen | kontrolloitu kliini- | paransi ADHD-aikuisten tyo-
Sorés, P., Ka- | ohjelman (MAP) ja nen tutkimus muistia ja aivojen aktivaatiota
nat, M., Hox- psykoedukaation (PE) verrattuna psykoedukaatioon
haj, E., vaikutuksia aikuisten (PE). Kahdeksan viikon mind-
Matthies, S., ADHD-potilaiden tyo- fulness-ohjelma johti merkitta-
Feige, B., Mll- | muistiin. viin parannuksiin ADHD-oi-
ler, H., Ozyurt, reissa ja tehtavan suorittami-
J., Thiel, C & sessa molemmissa ryhmissa.
Philipsen, A.
2018. Saksa.
Becker, P., Tama tutkimus tutki it- | Systemaattinen | ADHD:sta karsivat aikuiset
Rask, M., Safi- | sehoitostrategioita, kirjallisuus- hyddyntavat itsehoitostrategi-
pour, J. & Gun- | joita ADHD:sta karsi- katsaus oita, kuten ADHD:n ymmarta-
narsson, A. B. | vat aikuiset kayttavat mista, tukea ihmissuhteista ja
2023. Ruotsi. paivittaisessa elamas- apuvalineita, parantaakseen
saan. arjen hallintaa. Terveydenhuol-
lon ammattilaiset voivat hy6-
dyntaa naita strategioita tu-
kiessaan ADHD-potilaita.
Bjerrum, M., Tutkimuksen selvittda, | Systemaattinen | ADHD-aikuiset hyédyntavat
Pedersen, P. & | miten aikuiset kokevat | kirjallisuuskat- henkildkohtaisia strategioita,
Larsen, P. eldamisen ADHD:n saus. saavat tukea laheisilta ja 1&8ki-

2017. Tanska.

kanssa, tarkastellen
erityisesti aikuisten
ADHD:sta karsivien
henkildiden kokemuk-
sia, haasteita ja selviy-
tymiskeinoja.

tykselta, mika parantaa keskit-
tymiskykya ja organisointia.
ADHD:n ymmartadminen tukee
elamanhallintaa.

Bjork, A.,
Roénngren, Y.,
Wall, E., Vin-
berg, S., Hell-
zen, O. &
Olofsson, N.
2020. Ruotsi.

Tutkimus selvittaa
ADHD-oireista karsi-
vien aikuisten koke-
muksista sairaanhoita-
jan johtamasta 52 vii-
kon elamantapainter-
ventiosta Ruotsissa.

Sekventiaalinen
pitkittaistutkimus

Tulokset viittasivat positiivisiin
eldamantapamuutoksiin, jotka
mittaavat viikoittaista fyysista
aktiivisuutta, elamanlaatua
seka yleista ja mielenterveytta.

(jatkuu)




2(3)

In de Braek, D., | Tutkimuksen selvit- Kontrolloitu in- GMT yhdessa psykokasvatuk-
Dijkstra, J., taa tavoitteiden hal- terventiotutki- sen kanssa oli hyddyllinen
Ponds, R. & Jol- | lintakoulutuksen mus ADHD-aikuisten hoidossa,
les, J. 2017. (GMT) vaikutuksia mutta sen lisdvaikutuksesta ei
Alankomaat. avohoidossa olevien saatu vahvaa naytt6a verrat-

ADHD-aikuisten hoi- tuna psykokasvatuskoulutuk-

toon psykoedukaa- seen.

tion kautta Hollan-

nissa.
Hirvikoski, T., Tutkimuksen selvit- Pragmaattinen PEGASUS-psykoedukaatio on
Waaler, E., tad PEGASUS-ohjel- | monikeskustutki- | toteuttamiskelpoinen ja teho-
Lindstrém, man vaikutusta mus. kas lisdten ADHD-tietoisuutta
T., Bolte, S. & | ADHD-tietouden li- ja elamaan tyytyvaisyytta.

Jokinen J. 2015.
Ruotsi.

sdamiseen, psyykki-
sen hyvinvoinnin ja
ihmissuhteiden pa-
rantamiseen seka
erityisesti laheisten
huolten ja syyllisyy-
den tunteiden lieven-
tamiseen.

Hirvikoski, T.,
Lindstrom, T,.
Carlsson, J.,
Waaler, E., Joki-
nen, J. & Bolte,
S. 2017. Ruotsi.

Tutkimus selvittaa
Pegasos-ohjelman
vaikutusta osallistu-
jien ADHD-tietoisuu-
den lisdantymiseen
ja heidan tyytyvaisyy-
teensa hoitoon.

Satunnaistettu
kontrolloitu mo-
nikeskustutki-
mus rinnakkais-
ryhmasuun-
nittelulla

PEGASUS-psykokasvatus on
toteuttamiskelpoinen ja teho-
kas lisddmaan ADHD-tietoi-
suutta ja elamaan tyytyvai-
syytta pian ADHD-diagnoosin
vahvistamisen jalkeen psykiat-
risessa avohoidossa.

Hoxhaj, E., Tutkimus selvittaa Satunnaistettu Molemmissa ryhmissa tarkkaa-
Sadohara, C., kahta erilaista Idhes- | kontrolloitu tutki- | vaisuus parani merkittavasti, il-
Borel, P., tymistapaa aikuisten | mus man eroa ryhmien valilla. Nai-
Amelio, R., ADHD:n hoitami- set hyotyivat enemman, mie-
Sobanski, E.. seen: mindfulness- hilld muutokset korostuivat
Mdller, H., pohjaista ohjelmaa MAP-mittarilla.
Feige, B., (MAP) ja psy-
Matthies, S. & koedukaatiota (PE).
Philipsen, A.
2018. Saksa.
In De Braek, D., | Arvioida, hy6tyvatké | Satunnaistettu GMT voi olla hyddyllinen,
Dijkstra, J., ADHD:a sairastavat kontrolloitu tutki- | mutta sen vaikutukset eivat ol-
Ponds, R., & aikuiset tavoitteiden- | mus leet riittavan selkeita verrat-
Jolles, J. 2017. hallintakoulutuksesta tuna pelkkaan psykokasvatuk-
Hollanti. (GMT), joka yhdistaa seen.

psykokasvatusta ja

neuvontaa, verrat-

tuna psykokoulutusta

saaneeseen kontrolli-

ryhmaan.
Newark, P., El- Tutkimus selvittaa Vertaileva tutki- | ADHD-aikuisilla oli heikompi it-
sasser, M. & ADHD-potilaiden mus setunto ja toimintakyky, mutta
Stieglitz, R-D. vahvuuksien huomi- myds vahvuuksia. Hoidossa
2016. Sveitsi. oimisen ja tietoisuu- tulisi hyddyntaa voimavaralah-

den lisaamisen vai-
kutusta oireiden hal-
lintaan ja tavoitteiden
saavuttamiseen.

toisyytta.




3(3)

Nordby, E.,
Gilje, S., Jen-
sen, D., Sgren-
sen, L. & Stige
S. 2021. Norja.

Tutkimus selvittaa
ADHD-oireista karsi-
vien aikuisten koke-
muksia GMT-tavoit-
teenhallintakoulutuk-
sesta.

Laadullinen tut-
kimusmene-
telma.

Goal Management Training
paransi ADHD:n hallintaa ja
edisti henkil6kohtaista kasvua.
Ryhmassa kokemusten jaka-
minen lisasi yhteenkuuluvuu-
den tunnetta, mutta osalle se
oli my6s kuormittavaa.

Pedersen, H., Tutkimuksessa sel- Systemaattinen | Tutkimuksessa havaittiin, etta
Sklirova, T., Pe- | vitti aikuisten ADHD tarkastelu. useimmat interventiot olivat
dersen, SA., interventioita. Psy- ryhmamuotoisia ja kasittelivat
Grawe, EW., koedukaation keskei- hoitovaihtoehtoja, selviytymis-
Havnen, A. & sia piirteita, kuten strategioita sekd ADHD:n vai-
Lara-Cabrera, teemoja ja potilaiden kutusta elamaan. Kuitenkin in-
ML. 2024. Norja. | ndkdkulman huomioi- terventioiden kehittdmisessa
mista. potilaiden osallistuminen oli
vahaista.
Solberg, B.S., Tutkimus selvittaa Kohorttitutkimus | Tutkimus osoitti, ettd ADHD-
Haavik, J. & ADHD-diagnoosin potilaat kaipasivat enemman
Halmay, A. saaneiden aikuisten tietoa diagnoosistaan ja hoito-
2019. Norja. tyytyvaisyytta ter- vaihtoehdoista, mika paransi
veyspalveluihin Nor- tyytyvaisyytta hoitoon ja arjen
jassa. toimintakykya. Useampia hoi-
dollisia vaihtoehtoja saaneet
potilaat olivat tyytyvaisempia.
Skliarova, T., Tutkimus kartoittaa Systemaattinen | Psykoedukatiiviset ryhmainter-
Pedersen, H., psykoedukatiivisten kirjallisuus- ventiot aikuisille, joilla on
Holsbreggen, ryhmainterventioiden | katsaus ADHD, yleistyvat, mutta niiden
A., Pedersen vaikuttavuutta aikuis- toteutettavuus, hyvaksyttavyys
SA., Mandaali, ten ADHD-potilaiden ja tulosmittarit ovat edelleen
A., De Las Cu- hoidossa. huonosti tutkittuja.
evas, C.,
Havnen, A.
2024. Norja.
Vidal, R., Bosch, | Tavoitteena oli arvi- Satunnaistettu Psykoedukaatio ja CBT paran-
R., Nogueira, oida psykoedukaa- ohjattu pilottitut- | sivat ADHD-oireita, itsetuntoa,

M., Gomez-Bar-
ros, N., Valero,
S., Palomar, G.,
Gorrales, M.,
Richarte, V.,
Mena, B., Ca-
sas, M. & Ra-
mos-Quioga, J.
2013. Espanja.

tion tehokkuutta ver-
rattuna kognitiiviseen
kayttaytymisterapi-
aan aikuisilla.

kimus

ahdistuneisuutta, masennusta
ja eldaméanlaatua, mutta psy-
koedukaatio oli tehokkaampi
ADHD:n oireiden vahentami-
sessa.




