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Opinnaytetyossa selvitettin ADHD-diagnoosin saaneiden 7—15-vuotiaiden lasten
ja heidan perheidensa kuormitustekijoita seka terveydenhuollon tukikeinoja, joilla
kuormitusta voidaan helpottaa. Opinnaytetyo toteutettiin kuvailevana kirjallisuus-
katsauksena.

Tuloksien mukaan ADHD-lapsi ja hdnen vanhempansa kokevat syvaa kuormi-
tusta lapsen ADHD:sta. Vanhemmat kokevat pitkaaikaista stressia, ja ilman tukea
vanhempi voi sairastua masennukseen. Tutkimukset osoittavat, ettda ADHD-lapsi
seka vanhemmat hyotyvat perhekeskeisesta terapiasta ja sosiaalisesta tuesta.

Aktiivisuuden ja tarkkaavaisuuden hairiosta on olemassa runsaasti tutkimustie-
toa, erityisesti sen oirekuvasta ja yleisesta esiintyvyydesta. Sen sijaan ADHD-
lapselle ja perheelle tarkoitetuista tuki- ja hoitomuodoista on saatavilla vahem-
man tutkimuksia. Tuki- ja hoitomuotoja on tarjolla, ja taman vuoksi olisi tarkeaa,
etta ne tunnettaisiin ja niita tarjottaisiin ADHD-lapselle ja hanen perheelleen.

Jatkotutkimusaiheina esiin nousivat tarpeet selvittaa yksilollisten tuki- ja hoito-
muotojen vaikutuksia ADHD:n hoidossa seka tarkastella, miten ADHD-lapsen ja
vanhempien kuormitus ilmenee. Lisaksi olisi tarkeaa tutkia varhaisen vuorovai-
kutuksen roolia ADHD:n puhkeamisessa ja selvittaa, voisiko sen tukemisella en-
naltaehkaista hairion kehittymista. Tulevaisuudessa perheiden kuormitusta tulisi
tarkastella entista kokonaisvaltaisemmin, huomioiden seka lapsen etta koko per-
heen hyvinvointi.
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The purpose of this thesis was to explore the stress factors affecting children
aged 7-15 diagnosed with ADHD, as well as their families, and to explore how
these stress factors can be supported in healthcare. The thesis was conducted
as a descriptive literature review.

The research results showed that both children with ADHD and their parents ex-
perience significant stress due to the child’s condition. Parents often face long-
term stress, and without adequate support, they may develop depression. Stud-
ies indicate that both the child with ADHD and the parents benefit from family-
centered therapy and social support.

There is a substantial amount of research on attention deficit hyperactivity disor-
der, particularly concerning symptoms and general prevalence. However, there
is significantly less research available on the support and treatment options spe-
cifically designed for children with ADHD and their families. Although such sup-
port services do exist, it is important that they would be recognised and offered
to a children with ADHD and their families.

Future research subjects identified here include the need to examine the effec-
tiveness of individualised support and treatment methods in the care of ADHD,
as well as to explore how the burden experienced by children with ADHD and
their parents manifests. In addition, it would be important to investigate the role
of early interaction in the development of ADHD and whether supporting early
interaction could help prevent the onset of the disorder. In the future, the family
burden should be approached more holistically, considering the well-being of
both the child and the entire family.

Key words: ADHD, child and family, stress factors, support
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1 JOHDANTO

ADHD on aktiivisuuden ja tarkkaavaisuuden hairio, joka on toimintakykya heiken-
tava ja kehityksellinen hairio. ADHD:n keskeisia ydinoireita ovat tarkkaamatto-
muus, ylivilkkaus ja impulsiivisuus. ADHD voi hoitamattomana haitata koulun-
kayntia ja suurentaa psykiatristen hairididen ja syrjaytymisen riskia. Suomessa
ADHD:t4 esiintyy 6—18-vuotiailla 3,6—7,2 %. (Kaypa hoito 2019.)

Lapsen ADHD-oireet lisdavat perheen kuormitusta ja saattavat vaikuttaa negatii-
visesti vanhempien kasvatukseen ja sosiaaliseen vuorovaikutukseen. Koko per-
heen aktiivinen tuki toimintakyvyssa ja jaksamisessa tulee erityisesti huomioida.
ADHD-lapsen hoidon kannalta on tarkeaa, etta vanhemmat saavat ohjausta toi-
mintakykya tukevien menetelmien soveltamiseen kotona, varhaiskasvatuksessa

ja koulussa. (Kaypa hoito 2019.)

Opinnaytetyon aiheena on kouluikdisen ADHD-lapsen ja perheen tukeminen.
Menetelmana kaytetaan teoreettista kuvailevaa kirjallisuuskatsausta. Nakokul-
mana painotetaan sairaanhoitajan nakokulmaa, ja miten perusterveydenhuol-
lossa ja avohoidossa pystytaan perheita seka lasta tukemaan ja minkalaisia tuki-

keinoja on tarjolla. Aihe on rajattu diagnoosin saaneisiin ADHD-lapsiin.

Tassa opinnaytetydssa on tarkoituksena selvittdd ADHD-diagnoosin saaneiden
7-15-vuotiaiden lasten ja heidan perheidensa kuormitustekijoita, seka miten naita
kuormitustekijoitd voidaan tukea terveydenhuollossa. Opinnaytetydssa etsitaan
vastausta kysymykseen minkalaisia kuormitustekijoita ADHD-lapsi seka vanhem-
mat kokevat ja minkalaisia tukikeinoja perheille voidaan tarjota. Tavoitteena on
lisata tietoa ADHD-lapsen ja perheen kuormitustekijoista. Lisaksi kertoa miten
sairaanhoitaja voi perhetta auttaa ja tarjota erilaisia tuki- ja hoitomuotoja tervey-

denhuollossa.



2 TEOREETTINEN VIITEKEHYS

2.1. Opinnaytetyon teoreettisen viitekehyksen rakenne

Taman opinnaytetyon teoreettinen viitekehys muodostuu ADHD-oireyhtymasta ja
sen kliinisesta oirekuvasta, diagnosoinnista, ladkehoidosta ja tuki- ja hoitomuo-
doista. Teoriaosuudessa kasitelldaan perheen tarkeyttd ADHD-lapsen elamassa
ja miten sairaus heihin vaikuttaa. Lisaksi syvennytaan sairauden aiheuttamiin

kuormitustekijoihin ja miten terveydenhuollossa voidaan auttaa ja tukea perhetta.

Tassa opinnaytetydssa ei kasitellda diagnosoimattomia keskittymishairidita. Opin-
naytetyossa ei kasitella myoskaan ADD-diagnoosia, ja sen tuomia haasteita tai
kuormitustekijoita perheessa. Alla olevassa kuviossa (kuvio 1) on kuvattu opin-
naytetyon keskeisimmat kasitteet ja niiden suhdanne toisiinsa. Tyon keskeiset

kasitteet ovat ADHD, lapsi ja perhe, kuormitustekijat ja tukeminen.

ADHD-lapsi

ADHD tuki- ja el ADHD-lapsen
tukeminen

hoitomuodot : kuormitustekijat
arjessa

ADHD-oireyhtyma

KUVIO 1. Teoreettisen viitekehyksen rakenne.



2.2. ADHD-oireyhtyma

ADHD on aktiivisuuden ja tarkkaavuuden hairio, (attention-deficit hyperactivity
disorder, ADHD) joka on toimintakykya heikentava kehityksellinen hairi6. ADHD
kuuluu neuropsykiatrisiin hairidihin. Diagnoosin voi saada lapsuudessa, nuoruu-
dessa tai aikuisuudessa. Ydinoireena esiintyy tarkkaamattomuutta, ylivilkkkautta
ja impulsiivisuutta. Hoitamattomana se voi haitata koulussa suoriutumista ja suu-

rentaa psykiatristen hairididen ja syrjaytymisen riskia (Puustjarvi & Koski 2024).

Arviolta 5-7 %:lla kouluikaisista lapsista on aktiivisuuden ja tarkkaavuuden hairid
(Puustjarvi & Koski 2024 ). Diagnoosien ja hoidon piirissa erityisesti olevien lasten
ja nuorten maara on kasvanut. Yleisempaa diagnoosin on todettu olevan pojilla
kuin tytoilla, mutta mahdollista on, etta tyttojen ADHD jaa herkemmin tutkimatta.
(Kaypa hoito 2019.) Aktiivisuuden ja tarkkaavuuden hairid on osittain perinndlli-
nen ja taustaltaan monisyinen hairid. Yksittaistd geenia ei ole tunnistettu, joka
aiheuttaisi aina ADHD:n, mutta useiden geenien on osoitettu esiintymisen toden-

nakoisyytta lisdavan (Laakarikirja Duodecim 2019).

2.2.1 Kiliininen oirekuva

ADHD:lle tyypillisia keskeisia oireita ovat pitkakestoiset ja toimintakykya haittaa-
vat aktiivisuuden ja tarkkaavuuden saatelyn vaikeudet sekda impulsiivisuus.
ADHD ilmenee kolmella eri tavalla: tarkkaamattomuutta korostavana muotona,
yliaktiivis-impulsiivisena muotona seka naita molempia piirteita sisaltavana yhdis-
tettynd muotona (Puustjarvi & Koski 2024). Aktiivisuuden saatelyn vaikeuteen liit-
tyy kyvyttomyytta ohjata omaa aktiivisuutta ja toimintaa tilanteeseen sopivaksi,
mika tyypillisesti iimenee ylivilkkautena, levottomuutena, mutta saattaa toisinaan
nayttaytya lilan vahaisena aktiivisuutena. Tarkkaavuuden saatelyn vaikeus ilme-
nee keskittymisvaikeuksina, hairiocherkkyytena, yksityiskohtien huomiotta jattami-
sena, taipumuksena hukata tavaroita ja lyhytjanteisyytena. Impulsiivisuus ilme-
nee karsimattomyytena ja taipumuksena toimia harkitsemattomasti ja nopeasti.
(Kaypa hoito 2019.)



Oireiden ilmeneminen nakyy eri ikdvaiheissa eri tavoin. Kouluikaisella sen voi
havaita jatkuvana puuhasteluna, levottomuutena ja vaikeutena pysya aloillaan
paikallaan oloa vaativissa tilanteissa. Tarkkaavuuden saatelyn vaikeus voi ilmeta
hairioherkkyytena, omiin ajatuksiin vaipumisena, huolimattomuusvirheina ja ta-
varoiden unohteluna. Impulsiivisuus voi ilmeta kouluikaisella kyvyttomyytena
odottaa vuoroaan leikeissa, peleissa tai keskustelussa seka harkitsemattomana
toimintana (Puustjarvi & Koski 2024).

2.2.2 Diagnosointi

Diagnosointia varten tietoa tarvitaan oireiden esiintymisesta ja toimintakyvysta
erilaisissa tilanteissa. Lisaksi henkildon psyykkisesta ja fyysisesta terveydenti-
lasta, kehityshistoriasta, elamantilanteesta seka muista oireisiin vaikuttavista te-
kijoista. (Kaypa hoito 2019.) Diagnoosiin ja erotusdiagnostiikkaan vaaditaan tar-
vittava laaja-alainen arvio kokonaistilanteesta. Kattavaan anamneesiin kuuluu
lapsuusajan kehityksen kulku ja siihen liittyvat poikkeavuudet, varhaisempi ela-
mankulku, tamanhetkinen ja aikaisempi oirekuva, tuen tarve, muut sairaudet/hai-
riét ja niiden ladkehoito, aiemmat tutkimukset ja hoidot, stressitekijat, perheti-
lanne ja sukuanamneesi. Oirekuvassa tukitaan niiden alkamisikaa, kestoa ja
esiintymista erilaisissa tilanteissa. Lapsilta naita tietoja kysytaan mielellaan suo-

raan koulusta (Puustjarvi & Koski 2024).

Aktiivisuuden ja tarkkaavuuden hairion mahdollisuus lapsilla ja nuorilla on otet-
tava huomioon aina, kun koulunkaynnissa tai kayttaytymisessa esiintyy ongel-
mia. Nama tulevat esiin vanhempien, varhaiskasvatuksen, koulun tai opiskelu-
paikan henkilokunnalta tai lapsella tai nuorella on itselladn huolta. (Kaypa hoito
2019.)



Kaypa hoito -suosituksen mukaan diagnostisen tutkimuksen apuna voidaan kayt-
taa diagnostista kaaviota (kuva 1) ja diagnosoinnin muistilistaa. (Kaypa hoito
2019.)

m wﬂmmm :
ﬂamew - _ Lagkarintutkimus \
Qirekuva eri wpiﬁsmmi“{esm ar\éinhﬂo?pakh?m} Somaattinen tutkimus

Kehityshistoria, suoriutuminen koulussa, opiskeluissa ja Havainnointi (kéyttéytyminen,
tybeldmdssd, sosiaaliset suhteet ja vuorovaikutustaidot | mieliala, perheen sisdinen
Alemmat tutkimukset ja hoidot, tukitoimien ym. wuorovaikutus)
Sukuanamneesi (ADHD, oppimisvaikeudet,
mielialahiriét)

ﬂemeulame(lapmﬂa ja nuorilla myds vanhempien
terveydentila ja jaksaminen)

*
Onko muita oireisiin vaikuttavia seikkoja?
= lukemisen ja kirjoittamisen erityisvaikeus tai muut oppimisvaikeudet
» motoriikan tai kielen kehityksen vaikeus
= ympdristén hairidtekijat
« péivirytmi, nukkuminen, ruckailutottumukset, lilkunnan masré
« perheen sisdiset ristiriidat tai muut stressitekijat

* péihteiden kéyttd (oma tai lsheisten)
= traumaattiset kokemukset, vikivalta ja kaltoinkohtelu
= muu psyykkinen hairié tai somaattinen sairaus

(ow )R

hiirié

@ Suomalainen Ladkiriseura Duodecim

KUVA 1. ADHD:n diagnostinen kaavio. (Kaypa hoito, 2019.)

2.3. ADHD:n tuki- ja hoitomuodot

ADHD:n hoitoon kuuluu aina potilas- ja omaisneuvonta (psykoedukaatio) seka
arvioidaan sopivat tukitoimet ja hoitomuodot. Vanhempien ja perheen toimintaky-
kya ja jaksamista tulee aktiivisesti tukea, silla ADHD-lapsen oireet lisaavat per-
heen stressia ja saattavat vaikuttaa negatiivisesti vanhempien kasvatuskaytan-

toéihin ja sosiaaliseen vuorovaikutukseen. (Kaypa hoito 2019.)
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Kaypa hoito -suosituksen mukaan ADHD-lapsen hoito on jokaisella yksilOllista.
Keskeistda ADHD:n hoidossa on psykososiaaliset hoitomuodot ja laakehoito.
Hoito- ja kuntoutussuunnitelman avulla kirjataan tarvittavat tukitoimet ja kuntou-
tus seka hoitotavoitteet, -menetelmat, aikataulut, seuranta ja hoidon vastuuhen-
kilot. Psykoedukaatio sisaltaa tietoa ADHD:sta, oireiden hallintaa ja arjen suju-
vuutta lisaavia keinoja ja erilaisia hoitomuotoja. Hoitona voidaan myds kayttaa
psykologin tai puhe-, toiminta- tai fysioterapeutin arvion perusteella annettavaa
ohjausta tai kuntoutusta. Tarkeaa on keskustella lapsen ja vanhempien kanssa
yleista hyvinvointia yllapitavista elamantavoista, johon kuuluu riittava uni, liikunta,

paivarytmi ja ravitsemus. (Kaypa hoito 2019.)

Lapsen tukitoimet tulee aloittaa heti, kun tarkkaavuuteen tai ylivilkkauteen liittyvat
haasteet alkavat haitata lapsen toiminta- ja oppimiskykya. Tukitoimena vanhem-
mille on tarkeda antaa ohjeet ADHD-oireisen lapsen ohjaamisesta. ADHD saat-
taa vaikuttaa lapsen koulunkayntiin, joten toimintakykya tukevat jarjestelyt tulee

huomioida. (Kaypa hoito 2019.)

2.3.1 Psykososiaaliset hoitomuodot

Psykososiaalisiin hoitomuotoihin kuuluu kayttaytymishoito, toimintaterapia, neu-
ropsykiatrinen valmennus, psykoterapia ja neuropsykologinen kuntoutus. Keskei-
sin hoitomuoto lapsille on kayttaytymishoito, joka tehoaa ADHD:n keskeisiin oi-
reisiin. Hoidon tarkoituksena on soveltaa kayttaytymisterapiassa kehitettyja me-
netelmia kotona ja koulussa. Strukturoitu vanhempainohjaus vahentaa lapsen ak-
tiivisuuden ja tarkkaavuuden hairion oireita ja vahvistaa vanhemman toimintaky-
kya. Talla pyritdan parantamaan vanhempien keinoja lapsen kayttaytymisen oh-
jaamisessa ja tukemaan perheensisaista hyvaa vuorovaikutusta. Koulussa kay-
tettavat kayttaytymishoitoihin perustuvat tukitoimet parantavat toimintakykya
ADHD-oireisilla alakouluikaisilla lapsilla. (Kaypa hoito 2019.)
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Toimintaterapiasta voi olla hyotya lapsen kuntoutuksessa, kun aktiivisuuden ja
tarkkaavuuden hairioon liittyy samanaikaisesti motoriikan ja aistitoiminnan kasit-
telyn ja saatelyn hairioita. Toimintaterapia on laakinnallista kuntoutusta, jolla tue-
taan lapsen toimintakykya, omatoimisuutta, kokonaiskehitysta seka motorisia ja
hahmottamisvalmiuksia. Kuntoutus toteutuu yksilo- tai ryhmaterapiana, ja siihen

kuuluu my6s vanhempien ohjausta. (Kaypa hoito 2019.)

Neuropsykiatrisen valmennuksen keinoja kaytetaan ADHD-oireiden aiheuttaman
haitan lievittamiseen ja lisaamalla arjen toimivuutta. Lapsilla toteutetaan kayttay-
tymisohjauksen menetelmia arkiymparistdssa. Menetelmasta on osoitettu olevan
hyotya oireiden hoidossa. Psykoterapian menetelmista lapsilla on havaittu hyotya
ADHD-oireiden hoidon lisaksi myos tunne-elaman ja kayttamisen oireiden hoi-
dossa. Lapsen terapian olennainen osa on tydskentely vanhempien kanssa.
(Kaypa hoito 2019.)

Neuropsykologinen kuntoutus voi olla tarpeen, kun ADHD:hen liittyy oppimisvai-
keuksia tai huomattavia vaikeuksia toiminnanohjauksessa tai muistissa. Tavoit-
teena on kohdistaa yksilGllisesti keskeisiin oireisiin seka vaikeuksiin kayttaytymi-
sessa, kognitiivisissa tai psyykkisissa toiminnoissa. Lasten kuntoutuksen olennai-
nen osa on vanhemmille annettava ohjaus. Kaypa hoito -suosituksen mukaan
Suomessa kaytdssa olevan kokonaisvaltaisen, yksilollisen neuropsykologisen

kuntoutuksen vaikuttavuudesta ADHD:ssa ei ole tutkimuksia. (Kaypa hoito 2019.)

2.3.2 Laakehoito

Aktiivisuuden ja tarkkaavuuden hairion hoidossa laakehoito on tarkea osa koko-
naisuutta ja sen tarve pitaa arvioida, kun ADHD-diagnoosi on varmistunut. Laa-
kehoidon on oltava saanndllista, ja erityisesti alussa seurataan sen toteutumista
tarkasti ja riittdvan usein. Laakkeen valintaan vaikuttaa oireiden esiintyminen eri

tilanteissa ja muut samanaikaiset ongelmat.
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Useimmiten ensimmaisena laakkeena valitaan keskipitka- tai pitkavaikutteinen
metyylifenidaatti. Laakitys aloitetaan pienella annoksella ja pikkuhiljaa nostetaan
tavoiteltuun hoitoannokseen. Tavoitteena on I0ytaa annos, joka tehoaa riittavasti
ja ilman merkittavia haittavaikutuksia. Laakehoitoa arvioidaan vahintaan kerran

vuodessa saannollisesti, kun hyva hoitovaste on saavutettu. (Kaypa hoito 2019.)

Stimulantit eli metyylifenidaatti seka deks- ja lisdeksamfetamini vaikuttavat dopa-
miini ja noradrenaliini-valittadjaaineisiin. Stimulantit vahentavat ADHD:n ydinoi-
reita lapsilla. Laakitysta voi kayttaa paivittain tai pitaa taukoja esimerkiksi viikon-
loppuisin. Haittavaikutuksina saattaa tavallisimmin esiintya ruokahaluttomuutta,
verenpaineen nousua, sydamen sykkeen kiihtymista, univaikeuksia, paansarkya

ja vatsakipuja. (Kaypa hoito 2019.)

Atomoksetiini on selektiivinen noradrenaliinin takaisinoton estaja. Ladke vahen-
taa lapsen ADHD:n ydinoireita. Atomoksetiinia voi kayttaa paivittain otettavana
laakityksena. Haittavaikutuksia, joita tavallisesti esiintyy, on heikentynyt ruoka-
halu, ohimenevat ruuansulatuskanavan oireet, verenpaineen nousu, syketaajuu-

den suureneminen seka ohimeneva vasymys. (Kaypa hoito 2019.)

Guanfasiini on adrenerginen alfa2-agonisti, joka vahentaa lapsilla ADHD:n
ydinoireita. Laaketta kaytetaan paivittain, ja sen teho on ymparivuorokautinen.
(Kaypa hoito 2019.) Lisaksi on muita laakkeitda ADHD:n hoidossa, kuten klonidiini,
modafiniili, venlafaksiini ja bupropioni. Suomessa naille laakkeille ei ole
ADHD:hen kayttoaihetta, silla tutkimustietoa ja -tuloksia pitkakestoisesta hoi-

dosta ei ole. (Kaypa hoito 2019.)

2.4. ADHD-lapsen kuormitustekijat

ADHD:n rinnalla voi lapsella olla myos aistitiedon kasittelyn ja aistisaatelyn han-
kaluutta, joka voi nayttaytya aistiyliherkkyytena. Aktiivisuuden ja tarkkaavuuden
haasteet voivat tulla voimakkaammin esiin erilaisissa ymparistéissa. (ADHD-liitto
2025 b.) Lapsella ei ole aikuisen tavoin keinoja saadella stressia, ja niita yleensa

harjoitellaankin aikuisen kanssa yhdessa. Jokainen lapsi reagoi omalla tavalla
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stressaaviin tilanteisiin, ja osa stressaantuukin helpommin kuin toiset. Stressita-
son nousun vaikutukset ja ilmenemismuodot lapsella ovat hyvin yksildllisia. (Au-
tismiliitto 2023.) ADHD-lapsella stressi voi vaikuttaa huomattavasti toimintaky-
kyyn. Lapsen kiirehtiminen voi esimerkiksi lamaannuttaa lapsen toimintakyvyn
kokonaan tai toisaalta lapsi voi alkaa tekemaan useaa asiaa samanaikaisesti.
(ADHD-liitto 2025 c.)

Pienetkin arsykkeet kuten tavanomaiset aanet voivat hairita lapsen keskittymista
ja saada hermoston yliviritaytyneeseen tilaan (Puustjarvi 2017). ADHD:n oireita
ei valttamatta ilmene lainkaan rauhallisessa ymparistossa. Poistamalla ymparis-
tosta hairitsevia tekijoita, esimerkiksi ylimaaraisen melun, voidaan nailla keinoilla

pyrkia lievittamaan ADHD:n oireita. (Laakarikirja Duodecim 2019.)

2.5. Perheen tukeminen arjessa

ADHD-oireisen lapsen kasvattaminen perheelle voi olla valilla haastavaa. Lapsi
saattaa kaivata erityisen paljon vanhempien ohjausta seka tukea. Tama voi olla
vanhemmille raskasta ja tuoda arkeen ylimaaraisia haasteita seka kuormitusteki-
joita. (AHDH-liitto 2024 a.) ADHD voi lisata vanhempien stressia, joka voi vaikut-
taa negatiivisesti lapsen ja vanhemman vuorovaikutukseen (Vuori, Tuulio-Hen-
riksson, Nissinen & Autti-Ramao 2015).

ADHD-oireet voivat vaikuttaa negatiivisesti lapsen ja vanhempien valeihin, seka
lisata vanhempien valisia ristiriitoja ja lisata parisuhdeongelmia. Vanhempien oh-
jauksella voidaan auttaa vanhempaa tunnistamaan lapsensa kaytosta ja siihen
vaikuttavia tekijoita, kuten mitka asiat lasta kuormittavat erityisesti. (Laakarikirja
Duodecim 2019.) Vanhempien yhteisty0 kasvatuksessa ja perheen yleinen ilma-
piiri vaikuttavat siihen, miten lapsi kotona kayttaytyy ja pystyyko lapsi kotona rau-
hoittumaan. Jos kotona on paljon halinaa, voi tama lasta paljon kuormittaa, joka

lapsen kohdalla ilmenee oireilun lisdantymisena (Westerinen 2013).
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Lapsen toimintakykya voi tukea huolehtimalla lapsen hyvinvoinnista seka lievitta-
malla oireiden aiheuttamaa haittaa ymparistdd muokkaamalla, sujuvoittamalla ar-
kea ja lasta ohjaamalla. ADHD-oireisen lapsen tukemisen tavoitteena on kannus-
taa lapsen onnistumisia, vahentaa kieltamisen tarvetta, lapsen ja vanhemman
valisen vuorovaikutuksen paraneminen, lisaamalla myonteisia tunteita ja muka-

via yhdessaolon hetkia (Puustjarvi 2016).

Perheen kokonaisvaltainen hyvinvointi tukee arjessa selviytymista. Perheen kes-
ken keskustelu ADHD:sta on avainasemassa ja miten se vaikuttaa jokaiseen per-
heenjaseneen yksildllisesti. Ongelmista selviytymiseen on hyva miettia konkreet-
tisia keinoja. Perheen kaikkien lapsien tukeminen lisaa positiivista tunnetta yh-
dessaoloon (Puustjarvi 2016). Vanhempien lapselle antama tuki vaikuttaa huo-
mattavasti lapsen hyvinvointiin. Taman vuoksi on vanhempien tarkeaa vahvistaa
omia voimavarojaan. Hyvinvoivat vanhemmat pystyvat huomioimaan lapsen tar-
peita ja iloitsemaan aidosti yndessaolosta. Vanhempien on tarkeaa hankkia tietoa
lapsen kehityksesta ja siita, miten lasta on hyva tukea. (ADHD-liitto & Barna-

vardsféreningen 2021.)

Lahipiirissa voi olla henkildita, jotka pystyvat auttamaan lasten hoidossa tai he
voivat toimia hyvina keskustelukumppaneina. Hyvat ihmissuhteet ovat suuri voi-
mavara. Ammattiapua on hyva pyytaa, jos vanhempien jaksaminen on huonoa ja
kotona kaytettavat keinot eivat enaa riita. Oman elamantilanteen avaaminen ja
keskustelut ulkopuolisen henkilon kanssa voivat olla hyoddyllisia. Apua on mah-
dollista hakea terveyskeskuksen psykologilta, perheneuvolasta, mielenterveys-
toimistosta, mielenterveysseurojen palveluista tai esimerkiksi Barnavardsforenin-
genista tai ADHD-liitosta. (ADHD-liitto & Barnavardsféreningen 2021.)

Samassa tilanteessa olevien vanhempien keskinainen vertaistuki koetaan usein
hyodylliseksi. Lasten vanhemmat voivat hakea tukea keskustelu-, koulutus-,
loma- ja virkistystoiminnasta, jossa on mahdollisuus tavata muita vanhempia ja
jakaa kokemuksia arjen vaikeuksista ja niista selviamisesta. (ADHD-liitto & Bar-

navardsféreningen 2021.)
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3 OPINNAYTETYON TARKOITUS, KYSYMYS JA TAVOITE

Opinnaytetydn menetelmana on tehda teoreettinen kuvaileva kirjallisuuskatsaus.
Tarkoituksena on selvittaa ADHD-diagnoosin saaneiden 7—15-vuotiaiden lapsien
seka perheiden kuormitustekijoita, seka kertoa millaisia eri tuki- ja hoitomuotoja

terveydenhuollossa voidaan tarjota.

Opinnaytetyon kysymyksena on minkalaisia kuormitustekijoitda ADHD-lapsi seka

vanhemmat kokevat ja minkalaisia tukikeinoja perheille voidaan tarjota.

Opinnaytetyon tavoitteena on lisata tietoa ADHD-lapsen ja perheen kuormituste-
kijoista, perheen tukemisesta ja erilaisista tuki- ja hoitomuodoista terveydenhuol-

lossa.



16

4 MENETELMALLISET LAHTOKOHDAT

4.1. Kuvaileva kirjallisuuskatsaus

Taman opinnaytetydon menetelmana on kuvaileva kirjallisuuskatsaus. Kuvaileva
kirjallisuuskatsaus rakentuu tutkimuskysymyksen pohjalta, ja sen avulla muodos-
tetaan valitun aineiston perusteella laadullinen ja kuvaileva vastaus. Vaiheiksi
maaritetaan tutkimuskysymyksen laatiminen, aineiston valitseminen, kuvaileva
rakentaminen ja tuotetun tuloksen tarkasteleminen. Kaikissa naissa vaiheissa,
erityisesti tutkimuskysymyksen muotoilussa ja tutkimusetiikan noudattamisessa,
tulee huomioida eettiset nakdkohdat. (Kangasniemi, Utriainen, Ahonen, Pietila,
Jaaskelainen & Liikanen 2013, 291-292.)

Luotettavuuteen liittyvat kysymykset koskevat tutkimuskysymyksen ja valitun kir-
jallisuuden perustelua, kuvailun argumentoinnin uskottavuutta seka prosessin
johdonmukaisuutta. Kuvailevalle kirjallisuuskatsaukselle on ominaista, etta sen
vaiheet etenevat osin paallekkain koko prosessin ajan tutkimuskysymyksesta

tuotetun kuvailun tarkasteluun. (Kangasniemi ym. 2013, 291-292.)

Kuvailevan kirjallisuuskatsauksen aineisto koostuu aiemmin julkaistusta tutki-
mustiedosta, joka on olennaista tarkasteltavan aiheen kannalta. Aineistoon sisal-
tyy tavallisesti myds kuvaus valintaprosessin toteutumisesta. Aineisto valitaan
katsaukseen etsimalla tietoa sahkoisista tieteellisista tietokannoista tai tekemalla
manuaalisia hakuja tieteellisista julkaisuista. Kasittelyosan rakentaminen on ku-
vailevan kirjallisuuskatsauksen keskeinen osa, jonka tavoitteena on vastata tut-
kimuskysymykseen laadullisella kuvauksella, joka pohjautuu huolellisesti valit-
tuun aineistoon ja uusien johtopaatosten tekemiseen. (Kangasniemi ym. 2013,
295.)
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4.2. Tutkimuskysymyksen muodostaminen PICO-menetelmalla

Tutkimusaiheen valinnan jalkeen maaritellaan tutkimussuunnitelman perusteella
tutkimuskysymys tai -kysymykset, joihin valitulla tutkimuksella pyritaan etsimaan
vastauksia. Tutkimuskysymykset eivat saa sisaltaa olettamuksia siita, millaisia
tutkimuksia tulet 16ytamaan. Hyva tutkimuskysymys on tdsmallinen, rajattu ja tar-

peeksi yksinkertainen. (Tampereen yliopiston kirjasto 2025 b.)

Tutkimuskysymyksen muotoiluun apuna kaytetaan PICO-menetelmaa. PICO-
menetelman tarkoituksena on selkeyttaa tutkimuskysymysta ja auttaa muutta-
maan se hakusanoiksi (Isojarvi 2011). Menetelma sisaltaa tutkimuskysymykseen
liittyvat osat, eli patient/population (potilasryhma), intervention (interventio/mie-
lenkiinnon kohde), comparison (vertailu/konteksti) ja outcome (lopputulosmuuttu-
jat). Huomioitavaa on, etta oma aihe ei valttamatta sovi aina PICO-malliin tai mui-
hin tutkimuskysymysten tarkoitettujen mallien jasentelyyn. Tiedonhaun hakuko-
konaisuudet eivat mydskaan aina suoraan sovi PICO:n osatekijéihin. (Tampe-

reen yliopiston kirjasto 2025 b.)

Opinnaytetyon tutkimuskysymyksen muodostuksessa on sovellettu PICO-mene-
telmaa, joka Ioytyy taulukosta 1. Aiheemme kasittelee ADHD-diagnoosin saanei-
den 7-15-vuotiaiden lapsien seka perheiden kuormitustekijoita, seka miten ter-
veydenhuollossa sairaanhoitaja voi kuormitustekijoissa tukea. Lisaksi tyossa ker-
rotaan lapsen ja perheen yksildllisista tuki- ja hoitomuodoista, joita terveyden-

huolto voi tarjota.

TAULUKKO 1. Tutkimuskysymyksen muodostaminen.

Potilasryhma ADHD-lapsi ja hanen perheensa

Interventio Kuormitustekijat

Ymparisto Arkielama
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4.3. Aineiston keruu

Opinnaytetyon tiedonhaku on toteutettu systemaattisesti ja tiedon etsimiseen on
hyodynnetty useita tietokantoja. Systemaattinen tiedonhaku tarkoittaa olennais-
ten dokumenttien I0ytymista aiheesta kasvattamatta kuitenkaan hakutuloksia
liian suureksi, ettd hakutulosten lapikayminen on lilan hankalaa. (Tampereen yli-

opiston kirjasto 2025 a.)

Tiedonhaku sisaltaa saannin ja tarkkuuden kasitteet. Saanti on hakutulosten osu-
mien tulos kaikkiin relevantteihin aineistoihin tietokannassa eli kuinka paljon |0y-
dettiin tietokannan sisaltamia olennaisia tutkimuslahteita. Tarkkuus on hakutulos-
ten osumien tulos kaikkiin I0ydettyihin aineistoihin eli kuinka suuri maara hakutu-
loksista koostui olennaisesta tiedosta. Jos tarkkuutta kasvatetaan, eli pienenne-
taan hakutulosten eparelevanttien dokumenttien maaraa, voidaan talla menettaa
olennaisia tutkimuslahteita. Mikali saantia halutaan kasvattaa eli haetaan tietoa
entista laajemmin, voi sen tarkkuus karsia. Systemaattinen tiedonhaku perustuu
rittdvan saannin ja tarkkuuden tasapainoiluun. Parhaaseen lopputulokseen
saannin seka tarkkuuden kanssa paastaan hyvalla aiheella, hakutekniikoiden
tuntemuksella, haun suunnittelulla ja hakulausekkeiden ahkeralla testaamisella.

(Tampereen yliopiston kirjasto 2025 a.)

Paaasiallisina opinnaytetyon tietolahteina on hyédynnetty Medic-, CINAHL-, Nur-
sing & Allied Health Database- ja Duodecim-tietokantoja. Aineiston keruuta var-
ten tarvitsimme aiheeseemme soveltuvat hakusanat ja niistd muodostuvat haku-
lausekkeet, jotta hakuprosessi voi kaynnistya. Hakusanat valikoituvat keskeisten
kasitteiden pohjalta. (Niela-Vilén & Hamari 2016, 25-26.) Taman opinnaytetyon
keskeiset kasitteet ovat suomen ja englannin kielella: ADHD, lapsi ja perhe, kuor-
mitustekijat, tukeminen, Attention Deficit Disorder with Hyperactivity,

child and family, stress factors ja support.
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Tiedonhaun prosessin aikana selvisi, etta aiheeseen sopivia tutkimuslahteita on
hyvin vahan suomenkielisena. Englanninkielisia tutkimuksia 10ytyi runsaammin,
ja naita on kaytetty tietolahteina opinnaytetydssa. ChatGPT tekoalya on hyodyn-
netty apuna englanninkielisten tutkimusartikkeleiden kaanndostyossa ja lisaksi ha-
kusanojen laajentamisessa, joka on auttanut paremmin lIoytamaan relevantteja

tutkimuksia.

Tiedonhakuvaiheessa tuloksena saattaa tulla suuri maara tutkimuksia, jotka eivat
ole soveltuvia kirjallisuuskatsaukseen. Koko tutkimustekstin lapikayminen vie pal-
jon aikaa, ja sita usein kuvataankin kirjallisuuskatsauksen aikaa vievimpana vai-
heena. Taman vuoksi hakustrategiaan kuuluu sisdanotto- ja poissulkukriteerien
maarittdaminen. (Niela-Vilén & Hamari 2016, 25-27.) Taman opinnaytetydn tie-
donhakua varten suunnitellut sisaanotto- ja poissulkukriteerit ovat koottuna tau-
lukkoon 2.
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TAULUKKO 2. Opinnaytetydn sisdanottokriteerit ja poissulkukriteerit.

e Tutkimuksen kielena suomi tai
englanti

e Julkaistu vuosina 2014-2024

e Tutkimus saatavilla maksut-
tomasti

o Koko tutkimusteksti saatavilla

e Vastaa opinnaytetyon tutki-
muskysymykseen: Minkalaisia
kuormitustekijoitda ADHD-lapsi
seka vanhemmat kokevat ja
minkalaisia tukikeinoja per-
heille voi tarjota?

e Lapsi 7-15-vuotias

e Tutkimuksen kielena jokin
muu kuin suomi tai englanti

e Tutkimus on julkaistu ennen
vuotta 2014

e Tutkimus on maksullinen

e Tutkimus ei ole kokonaisena
saatavilla

e Tutkimus ei vastaa opinnayte-
tyon kysymykseen

e Lapsiei ole 7-15-vuotias

Opinnaytetyon varsinainen tiedonhaku toteutettiin tammikuun ja maaliskuun ai-
kana 2025, Tampereen yliopiston kirjastosta I0ytyvia tietokantoja kayttaen. Tie-
donhaku suoritettiin eri tietokannoista hakulausekkeita kayttaen, jotka Ioytyvat
taulukosta 3. Lopullinen aineisto haettiin Medic-, CINAHL-, Nursing & Allied
Health Database- ja Duodecim-tietokannoista. Tietokantojen valintaan vaikutta-

vat alustava tiedonhaku ja koulun suositukset.
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TAULUKKO 3. Tietokantojen hakulausekkeet.

Hakulauseke

CINAHL Ultimate (EBSCO) * Attention Deficit Disorder with Hyper-
activity * and *Child* and *stress fac-
tors*, *ADHD’* and *CHILD and Fa-
mily* not *Autism*

Medic * Attention Deficit Disorder with Hyper-
activity * and * child and family* or
*School age children*®

Nursing Allied & Health Database *ADHD* and *child and family* and
*stress factors*,

*ADHD* and *child* and *family* and
*support®

Aineiston valinnassa kannattaa kiinnittda huomiota jokaiseen alkuperaistutkimuk-
seen, ja selvittda niiden roolia liittyen tutkimuskysymykseen vastaamiseen (Kan-
gasniemi ym. 2013, 295). Kirjallisuuskatsauksen aineistoksi valikoitu 10 kansain-
valista tutkimusta, naista 2 oli Yhdysvalloista, 2 Kiinasta, 4 Euroopasta, 1 Male-
siasta ja 1 Egyptistd. Naista neljaan oli kaytetty kvantitatiivista tutkimusmenetel-

maa ja kolmeen oli kaytetty kvalitatiivista tutkimusmenetelmaa.

Tutkimukset valittiin sisallon perusteella niin, etta ne vastaavat tutkimuskysymyk-
seen. Tutkimusten tiedot on koottu tarkemmin taulukkomuotoon, joka Ioytyy liit-
teista (LIITE 1). Taulukkoon on koottu valittujen tutkimusten tekijat, julkaisuvuosi
ja -maa, tutkimuksen tarkoitus, tutkimusmenetelma ja -aineisto seka keskeiset
tulokset. Tutkimukset on numeroitu 1-10. Tutkimuksen numero nakyy tummen-

netulla tutkimusten tekijoiden edessa.

4.4. Aineiston analysointi

Sisallénanalyysia on mahdollista kayttaa useisiin eri tutkimuksiin. Sisallonanalyy-

sin menetelman avulla voidaan analysoida tutkimuksia systemaattisesti ja objek-

tiivisesti. Analyysi perustuu tulkintaan ja paattelyyn. Menetelman tavoitteena on
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saada tutkittavasta ilmiosta kuvaus tiivistetyssa ja yleisessa muodossa. Aineisto-
lahtdinen sisallonanalyysi on jaettu kolmevaiheiseksi prosessiksi (Tuomi & Sara-
jarvi 2018).

Ensimmainen vaihe on alkuperaisen tiedon redusointi eli pelkistaminen. Pelkis-
tamisella tiivistetaan tutkimuksen aineistoa ja etsitadan tutkimuskysymykseen so-
pivaa tietoa. Aineiston pelkistamisen jalkeen siirrytaan aineiston klusterointiin eli
ryhmittelyyn. Ryhmittelyn tarkoituksena on etsia aineistosta samankaltaisuuksia
ja eroavaisuuksia kuvaavia kasitteita. Vastaavat kuvaavat kasitteet ryhmitellaan
ja yhdistetaan eri alaluokiksi. Aineisto tiivistyy luokitteluprosessissa, kun yksittai-
set tekijat sisallytetaan yleisimpiin kasitteisiin. Luokittelua jatketaan yhdistamalla
alaluokkia ylaluokiksi. Ylaluokkia yhdistetaan muodostamaan paaluokkia, jotka
nousevat aineiston ilmion kuvaavan aiheen mukaan. Lopuksi muodostetaan yh-
distava luokka, joka on yhteydessa tutkimustehtavaan. Viimeisena vaiheena on
aineiston abstrahointi eli kasitteellistaminen. Kasitteellistdmisen tarkoituksena on
erottaa tutkimuksen kannalta keskeinen tieto ja valita sen pohjalta teoreettisten

kasitteiden muodostaminen (Tuomi & Sarajarvi 2018).

Aineiston sisallénanalyysi tehtiin maaliskuussa 2025. Aineiston analyysia varten
tehtiin taulukko, jossa tulee ilmi tutkimuksista alkuperaisilmaisu, pelkistys, ala-
luokka, ylaluokka ja paaluokat. Luokittelun helpottamiseksi varilla koodattiin tut-
kimuskysymyksesta olennaiset kasitteet, kuormitustekijat, lapsen ja vanhemman
suhde ja tukikeinot. Pelkistystekstista yliviivattiin kasitetta vastaavalla varilla olen-
naiset asiat, jonka jalkeen alettiin muodostamaan alaluokkia. Varikoodit helpotti-
vat myos paaluokkien muodostamisessa. Alempana olevassa taulukossa 4 on
esimerkkina kuvattu alaluokat ja ylaluokka taulukkomuotoon. Laajempi aineisto-

analyysi |0ytyy opinnaytetyon liitteena (LIITE 2).

TAULUKKO 4. Esimerkki aineistoanalyysista.

Lapsen ja vanhemman negatiivi-
nen vuorovaikutus

ADHD-lapsen keskeiset oireet Lapsen kuormitus

ADHD:n mahdolliset riskitekijat
Lapsen ADHD:n vaikutus
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5 TULOKSET

5.1. Vanhemman ja lapsen suhde

Lapsen ADHD vaikuttaa negatiivisesti koko perheeseen, heilla on enemman
ongelmia kotona ja suhde aitiin heikompi. Lapsen ADHD saattaa my0s aiheuttaa
aidin ja lapsen suhteessa vihamielisyytta, joka pitkalla aikavalilla johtaa lapsella
kaytdshairidihin (Chang & Gau 2016).

“Families with children with ADHD are at risk for a variety of family dysfunc-
tions including maternal depression, marital discord, parent-child conflicts
and sibling rivary.” (1).

Vanhempien heikompi asema ja emotionaalinen epavakaus voivat lisata lapsen
ADHD-oireilua. Lapsen kaytosongelmat voivat vaikuttaa haitallisesti koko per-
heeseen seka kotioloihin (Huang ym. 2018). Lisaksi tutkimukset osoittavat, etta
ADHD:n riskitekijoita lapsilla on vanhempien kayttama vanhemmuustyyli.
Vanhemmat, jotka kasvattavat lapsiaan sallivasti, sanelevat usein tahtonsa, ali-

arvioivat ja ovat impulsiivisempia ja vastuuttomampia (Setyanisa ym. 2022).

5.2. Lapsen kuormitus

ADHD-lapsien kasvaessa, iimenee heilla enemman ongelmia kayttaytymisessa,
koulumenestys on huonompaa ja elamantaitoja on vaikeampi oppia seka yllapi-
taa (Huang ym. 2018). ADHD:n vaikutus nakyy lapsen arjessa ja koulunkayn-
nissa negatiivisesti ADHD:lle tyypillisilla oireilla. Oireina esiintyy usein hyperaktii-
visuutta, impulsiivisuuden saatelyn seka tarkkaavaisuuden ongelmia (Flynn ym.
2023). Tyttdjen ADHD-oireilee usein eritavoin kuin poikien ja tyypillisesti tytoilta
puuttuu ADHD:lle tyypillinen hyperaktiivisuus. Hyperaktiivisuus on hillitympaa
kuin pojilla taman takia tytot kokevat usein enemman ahdistusta, masennusta ja

he vetaytyvat sosiaalisista tilanteista omiin oloihin (Huang ym. 2018).
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"ADHD in children would influence their academic achievements and inter-
personal relationships, leading to low self-esteem, low self-evaluation, and
negative emotions.” (2).

ADHD-lapsien kuormitusta lisaa vanhempien negatiivinen vanhemmuustyyli.
Vanhempien huomion puute lapsen kasvatuksessa voi olla my6és ADHD:n mah-
dollinen riskitekija. Autoritaarisessa vanhemmuudessa vahainen huomio kasva-

tuksessa vahentaa lapsen kognitiivista toimintakykya (Setyanisa ym. 2022).

5.3. Vanhemman kuormitus

Vanhemmat kokevat lapsen ADHD:n stressaavana (Erdil, Elbay, Karadere &
Gormez 2024). ADHD-lapsien vanhemmat raportoivat korkeampia stressiarvoja
kuin tavallisten lasten vanhemmat. ADHD-lapsien aidit kertovat, etta he kokevat
lapsen oireilun lisdantyneena stressina (Flynn ym. 2023). Tutkimuksessa ilmeni,
etta lasten aidit kuormittuivat merkittavasti pitdessaan huolta lapsestaan. Lasten
aidit kokivat stressia, yksinaisyytta, itsekriittisyytta, surua ja ilman apua he saat-

toivat sairastua masennukseen (Serag ym. 2024).

"Overall, ADHD in children places greater demand on parents to manage child
behavior while also requiring greater resources of the parent to address their
child’s difficulties.” (5).

5.4. Tukikeinot

Terapiassa ei pitaisi keskittya vain lapsen ADHD-oireisiin ja niiden vaikutuksesta
perheen arkeen, vaan myds vanhempien kokemaan stressiin ja elamanlaatuun
ylipdatansa (Erdil ym. 2024). Terapia menetelmana on koettu hyvana tukena
ADHD-lapsen kanssa parjaamisessa. Vanhemmat, jotka hakevat vapaaehtoi-
sesti apua hyotyvat siitd eniten. He yleisesti ottaen ottavat saadut vinkit parem-
min kayttoon. Lasten vanhemmat kokevat, ettd elamanlaatu paranee, jos he saa-
vat sosiaalista tukea/vahvistusta lapsen kasvatukseen (Nur, Akgamete & Direktor
2024).
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ADHD on hairid, johon liittyy syrjintda ja leimausta. Taman vuoksi psykoso-
siaalinen konteksti on otettava huomioon, jotta voidaan ymmartaa hairioon liit-
tyvat ongelmat, erityisesti huonon laakityksen noudattaminen. Terveyden kayt-
taytymisteoriat auttavat ymmartamaan noudattamiskayttaytymista kattavasta
nakokulmasta ja kehittamaan interventiota sen mukaisesti. Tutkimuksessa TBP-
pohjaiset interventiot osoittautuivat tehokkaiksi lisaamaan laakityksen nou-

dattamista ja parantamaan ADHD-oireita (Bai, Wang, Li & Niu 2015).

“Owing to the chronic nature of ADHD, long-term pharmacotherapy is an
important option for patients with moderate-to-severe symptoms and im-
pairment.” (3).

Ryhmakeskustelut ja verkkoyhteis6 mahdollistivat vanhempien kommunikoinnin,
mika johti parannuksiin vanhempien kuormituksessa, kyvyssa hallita lasten kayt-
taytymista ja heidan omaa mielenterveyttaan. Internet-intervention jalkeen
vanhemmat raportoivat vahemman kayttaytymisongelmia. ADHD-lasten
vanhemmille suunnattu lyhyt ja keskittynyt psykoedukaatio-ohjelma ja
laakityksen noudattaminen lisaavat vanhempien tietoa ADHD:n hoidossa ja kayt-

taytymisaikomus farmakoligiseen hoitoon paranee (Bai ym. 2015).
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6 POHDINTA

6.1. Tulosten tarkastelu

Saatujen tulosten perusteella voidaan todeta, ettda ADHD kuormittaa lapsen Ii-
saksi koko perhetta. Tukikeinoja tarjotessa pitaisi ottaa huomioon perheen tarve
seka toiveet. Kaypa hoito -suosituksen mukaan lapsen ADHD lisaa vanhempien
stressia ja saattaa vaikuttaa negatiivisesti vanhempien kasvatuskaytantoihin,
seka sosiaaliseen vuorovaikutukseen lapsen ja vanhemman valilla. (Kaypa hoito

2019.) Tutkimustulokset paatyivat samaan lopputulokseen.

Tutkimustuloksissa ilmenee, etta vanhempien elamanlaatu paranee, jos he saa-
vat sosiaalista tukea ja ohjausta. Kaypa hoito -suosituksessa todetaankin, etta
vanhempien strukturoitu vanhempainohjaus vahentaa lapsen aktiivisuuden ja
tarkkaavuuden hairidn oireita ja vahvistaa vanhemman toimintakykya. Talla pyri-
taan parantamaan vanhempien keinoja lapsen kayttaytymisen ohjaamisessa ja
tukemaan perheensisaista hyvaa vuorovaikutusta. Koulussa kaytettavat kayttay-
tymishoitoihin perustuvat tukitoimet parantavat toimintakykyad ADHD-oireisilla

alakouluikaisilla lapsilla. (Kaypa hoito 2019.)

Tutkimuskysymykseen minkalaisia kuormitustekijoita ADHD-lapsi seka vanhem-
mat kokevat ja minkalaisia tukikeinoja heille voidaan tarjota, saatiin vastauksia.
Tulokset osoittavat, jos vanhemman ja lapsen suhde on heikko tai ongelmallinen
vaikuttaa tama negatiivisesti lapsen ADHD-oireiluun ja voi johtaa kaytoshairioi-
hin. Tukea tarjottaessa ei pitaisi keskittya ainoastaan lapsen ADHD:n oireisiin,
vaan perheeseen kokonaisuutena, seka tarjota tukea myds vanhempien jaksa-

miseen. ADHD-lasten vanhemmat kokevat lapsen ADHD:n stressia lisaavana.

Opinnaytetyon tavoitteena oli lisata tietoa ADHD-lapsen ja perheen kuormituste-
kijoista, perheen tukemisesta ja erilaisista tuki- ja hoitomuodoista terveydenhuol-

lossa. Ldysimme 10 tutkimusta, jotka vastasivat tutkimuskysymykseen. Tavoit-
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teeseen paastiin kylla kuormitustekijdiden osalta hyvin, seka miten perheita voi-
taisiin tukea. Tutkimustietoa I0ytyi vahemman saatavilla olevista tuki- ja hoito-

muodoista terveydenhuollossa.

6.2. Opinnaytetyon eettisyys ja luotettavuus

Opinnaytetyon tekemisessa on noudatettu hyvan tieteellisen kaytannon toteutta-
miseksi Tutkimuseettisen neuvottelukunnan ohjeita. Periaatteita ovat luotetta-
vuus, rehellisyys, arvostus ja vastuunkanto (Tutkimuseettinen neuvottelukunta
2024). Tekijat noudattavat opinnaytetydssa huolellisuutta ja tarkkaavaisuutta.

Tutkimuslupa haettiin Tampereen ammattikorkeakoululta.

Kuvailevan kirjallisuuskatsauksen viimeiseen vaiheeseen sisaltyy tulosten tar-
kastelu. Tulosten tarkastelu sisaltaa seka sisallollista etta menetelmallistd poh-
dintaa seka tutkimuksen eettisyyden ja luotettavuuden arvioinnin. Kuvailevan Kir-
jallisuuskatsauksen menetelmallisen valjyyden vuoksi sen kaikissa vaiheissa ko-
rostuu tutkijan valintojen ja raportoinnin eettisyys. Eettisyys korostuu tutkimusky-
symyksen muotoilussa ja aineiston valinnassa ja kasittelyssa. Eettisyys ja luotet-
tavuus kulkevat yhdessa koko prosessin etenemisella tutkimuskysymyksista joh-
topaatoksiin. Luotettavuuden kannalta on olennaista, etta tutkimuskysymys esi-
tetdan selkeasti ja teoreettinen perustelu on rajattu tarkasti. (Kangasniemi ym.
2013, 297-298.)

Eettisyys huomioitiin noudattamalla Tampereen ammattikorkeakoulun kirjallisen
raportoinnin oppaan ohjeita lahdeviittausten ja -merkintdjen suhteen. Tekstiviit-
teesta tulee esille kirjoittajan sukunimi, mikali se on lahteessa ilmoitettu, vuosi-
luku ja sivu. Lahdeluettelosta I0ytyy lukijalle kaikki opinnaytetydssa kaytetty ai-
neisto. Lisaksi lukija nakee, mista etsia lisaa tietoa tai tarkistaa lahteen paik-
kaansa pitavyys.

Kansainvalisten lahteiden hydédyntaminen edellyttda huolellisuutta tekstin kaan-
nosty0ssa, jotta alkuperainen asiasisaltd sailyy muuttumattomana. Kaanndsvai-

heessa aina on olemassa riski vaarinymmarrykselle tai virheellisille tulkinnoille.
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Tasta syysta huomiota kiinnitettiin erityisesti selkedan ja neutraaliin asiatyyliin,
jotta teksti olisi ymmarrettavaa ja asiallista. Tavoitteena oli sailyttaa nama peri-

aatteet niin itse tekstia kirjoittaessa kuin aineistoa kaannettaessakin.

Tietolahteiksi valittiin vain luotettavina pidettyja lahteita, kuten alkuperaisia, ver-
taisarvioituja tieteellisia tutkimusartikkeleita seka tieteellisia tietokantoja. Luotet-
tavuuteen voi vaikuttaa se, ettd molemmat osapuolet eivat aina ole tarkastaneet
yhdessa tutkimustuloksia, mika voi johtaa siihen, etta tulkinnat painottuivat eri
asioihin. Tulosten taulukointi kuitenkin auttaa vahentamaan tata riskia ja lisaa tut-

kimusprosessin avoimuutta.

6.3. Jatkotutkimusehdotukset

Aktiivisuuden ja tarkkaavaisuuden hairiosta on olemassa runsaasti tutkimustie-
toa, erityisesti sen oirekuvasta ja yleisesta esiintyvyydesta. Sen sijaan ADHD-
lapselle ja perheelle tarkoitetuista tuki- ja hoitomuodoista on saatavilla vahem-
man tutkimuksia. Tuki- ja hoitomuotoja on tarjolla, ja taman vuoksi olisi tarkeaa
saada ne helposti l6ydettavaksi terveydenhuollossa, ADHD-lapselle ja hanen

perheelleen.

Jatkotutkimusaiheina esiin nousivat tarpeet selvittaa yksildllisten tuki- ja hoito-
muotojen vaikutuksia ADHD:n hoidossa seka tarkastella, miten ADHD-lapsen ja
vanhempien kuormitus ilmenee. Lisaksi olisi tarkeaa tutkia varhaisen vuorovai-
kutuksen roolia ADHD:n puhkeamisessa ja selvittaa, voisiko sen tukemisella en-
naltaehkaista hairion kehittymista. Tulevaisuudessa perheiden kuormitusta tulisi
tarkastella entista kokonaisvaltaisemmin, ottaen huomioon seka lapsen etta koko

perheen hyvinvointi.
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LITTEET

LIITE 1. Valittujen tutkimusten keskeiset tiedot.

1. Jane Pei-Chen

Chang,

Susan Shur-Fen
Gau, 2016, Yhdys-
vallat

Selvittda minkalai-
nen on aidin ja lap-
sen (nuoren) suhde
perheessa, jossa yh-
della tai useammalla
lapsella on ADHD tai
ADHD piirteita

Tutkimukseen osal-
listui 366 nuorta ja
heidan aitinsa. Tut-
kimuksessa kaytet-
tiin kvantitaavista
menetelmaa. Ai-
neisto kerattiin
haastatteluilla ja it-
searviointilomak-
keita kayttaen.

ADHD vaikuttaa ne-
gatiivisesti aiti-lap-
sisuhteeseen,

myo6s sisarukset
karsivat perhedy-
namiikan hairidista.
Perheen sisainen
tukiverkosto on hei-
kompi, mika voi vai-
kuttaa negatiivisesti
niin lapsen kuin
perheen hyvinvoin-
tiin. Perheen tuke-
minen ja vanhem-
muuden ohjaus, voi

auttaa lieventa-
maan perheen on-
gelmia.

2. Yanhong Huang,
Haiyun Xu, William
Au, Chongtao Xu,
Kusheng Wu,
2018, Kiina

Tavoitteena tutkia
perheympaéristdn
ominaisuuksia, kayt-
taytymisongelmia ja
sosiaalisen toiminta-
kyvyn heikentymisen
valisia suhteita
ADHD-lapsilla.

Tutkimukseen osal-
listui 132 ADHD-
diagnoosin saa-
nutta lasta ja 138
tavanomaisesti ke-
hittynytta lasta sa-
masta  peruskou-
lusta. Arviointi to-
teutui erilaisia kyse-
lylomakkeita, mitta-
reita ja havainnoin-
timenetelmia kayt-
taen. Tutkimuk-
sessa kaytettiin
kvalitatiivista mene-
telImaa.

ADHD-riskin todet-
tiin lisdantyvan las-
ten kohdalla, kun
vanhempien koulu-
tustaso, ammatti-
statuksen ja tunne-
pohjan vakauden
taso olivat huo-
nommat. ADHD-
lapsilla havaittiin
enemman kayttay-
tymisongelmia ja
toimintakyvyn hei-
kentymista.
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3. Guan-nan
Bai, Yu-feng
Wang, Li Yang,
Wen-yi Niu,
2015, Kiina

Tavoitteena ar-
vioida psy-
koedukatiivisen
ohjelman tehok-
kuutta ADHD-
lasten vanhem-
mille l1aakkeiden
kaytén noudat-
tamisen paran-
tamisessa ja klii-
nisten oireiden
lievittamisessa.

Tutkimuksessa
kehitettiin psy-
koedukatiivinen
ohjelma, joka
perustui suunni-
tellun kayttayty-
misen teorioihin
(TPB). 89
ADHD-lasta ja
heidan per-
heensa jaettiin
satunnaisesti
ryhmiin. 3 kuu-
kauden ajan hy-
vin jasenneltya
psykoeduaatiota
saava interven-
tioryhma (n=44)
ja vain yleista
kliinista neuvon-
taa saava kont-
rolliryhma
(n=45). Arvioin-
nissa kaytettiin
erilaisia mitta-
reita ja testeja.
Tutkimuksessa
kaytettiin kvanti-
tatiivista mene-
telmaa

Laakityksen noudattami-
nen interventioryhmassa
oli merkittavasti korke-
ampaa verrattuna kont-
rolliryhmaan. Interven-
tion ryhmassa havaittiin
suurempia parannuksia
vanhempien tietamyk-
sessa ADHD:sta ja mo-
nilla TPB-mallin osa-alu-
eilla, erityisesti lisdanty-
nyt halu noudattaa l1aaki-
tysta, verrattuna kontrol-
liryhmaan.

4. |. Roskame M.
Stievenart R.
Tessier A. Mun-
tean M. J. Esco-
bar M. P. Santel-
icesF. Juffer M.
H. Van ljzendoor
B. Pierrehum-
bert, 2013,
Saksa

Tutkimuksen ole-
tuksena oli, etta
pidempi varhai-
sen Kiintymys-
suhteen puut-
teen jakso lisada
ADHD-oireiden
esiintyvyytta ja
siina keskityttiin
siihen, miten
ADHD-oireilee
nuoruudessa, jos
varhaisessa Kiin-
tymyssuhteessa
oli puutteita.

Tutkimukseen oli
otettu 641 adop-
toitua nuorta 5
eri maasta,
CBCL-kyselyn
(Child Behavior
Checklist) avulla
ADHD-oireita ar-
vioitiin. Tulokset
analysointiin mo-
nitasomallinuk-
sella, jossa otet-
tiin huomioon
maiden ja yksi-
I6iden valiset
erot.

ADHD-oireili sita pa-
hemmin mitd mydhem-
min lapsi oli adoptoitu.
Tulokset tukevat var-
haisten ja vakaiden
hoitosuhteiden merki-
tyksen tarkeytta
ADHD-oireiden ennal-
taehkaisyssa ja hoi-
dossa.
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5. Meaghan M. Tutkimuksessa 145 ADHD-lasten | Vaikea lapsi osa-alu-
Flynn, Paul J. pyrittiin selvitta- | aitia ja ei -ADHD- | eella mallin testaus
Rosen, Joseph maan  ADHD- | lasten aitia, joiden | osoitti ADHD:n mer-
S. Reese, Kelly | lapsen ja arty- | lapset olivat 7-12- | kittdvan kokonaisvai-
E. Slaughter, neisyyden vaiku- | vuotiaita osallistui- | kutuksen, jonka osit-
Helena F. tus vanhemmuu- | vat tutkimukseen. | tain selitti artyneisyy-
Alacha, Anna R. | teen liittyviin | Aidit tayttivat van- | den kautta valittyva
Olczyk, 2023, stressin osa-alu- | hemmuuden epasuora vaikutus.
Yhdysvallat eisiin (esim. vai- | stressin itsearvi-

kea lapsi, van- | ointikyselyitd seka

hemman ja lap- | diagnostisen

sen dysfunktio- | strukturoivan

naaliset vuoro- | haastattelun. Li-

vaikutukset). saksi  tutkimuk-

ADHD-lapset sessa  kaytettiin

osoittavat kehi- | erilaisia  arvioin-

tyksellisesti epa- | teja ja malleja.

tavallisen suuria | Tutkimuksessa

hyperaktiivisuu- | kaytettiin kvalitatii-

den, impulsiivi- | vista menetelmaa.

suuden ja tark-

kaamattomuu-

den tasoja. Va-

hemman tiede-

taan tarkem-

mista suhteista

lapsen ADHD:n,

lapsen artynei-

syyden ja van-

hemmuuden

stressin erityis-

ten osa-alueiden

valilla.
6. Cahit Nur, Tutkimuksen tar- | Osallistujina oli Elaman laatu ei tutki-

Gonul Akgamete
and Cemaliye
Direktor, 2024,
Kypros

koituksena ol
selvittdd “Family
empowerment
programmin”
hyotyd ADHD-
lapsien vanhem-
pien  stressita-
sojen alentami-
seen ja elaman-
laadun paranta-
misen nakokul-
masta

vapaaehtoisesti
vanhempia (65),
joilla oli kouluikai-
sia lapsia, joilla ol
jo diagnosoitu
ADHD. Vanhem-
pien stressia mi-
tattiin “Perceived
Stress Level” mit-
tarilla ja elaman
laatua “Beach
Center Family
Quality of Life
Scale”.
Vanhemmat ol
satunnaisesti ja-
ettu kahteen ryh-
maan.

muksen mukaan van-
hemmilla merkitta-
vasti noussut, mutta
stressi tasot laskivat
ja vanhemmat pitivat
ryhmaa hyodyllisena.
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7. Seda
Sarikaya Erdil,
, Rumeysa
Yeni Elbay,
Emrah Kara-
dere, and
Aynur
Gormez, 2024,
Turkki

Tutkimuksen ta-
voitteena oli sel-
vittda vanhempien
stressiin vaikutta-
via tekijoita
ADHD-diagnoosin
saaneiden lasten
vanhemmilla. Tut-
kimuksessa ver-
rattin ADHD-las-
ten vanhempien
ja tyypillisesti ke-
hittyvien lasten
vanhempien
stressitasoja, psy-
kologista jousta-
vuutta ja elaman-
laatua. Lisaksi py-
rittiin tunnista-
maan itsenaiset
tekijat, jotka liitty-
vat vanhempien
stressiin ADHD-
lasten kohdalla.

Tutkimus oli ta-
paus-verrokkitutki-
mus (case-control
study), jossa mu-
kana oli 168 van-
hempaa

Tutkimus osoitti, etta
ADHD-lasten vanhemmat
kokevat merkittavaa stres-
sia ja heilla on alhaisempi
elamanlaatu kuin tyypilli-
sesti kehittyvien lasten
vanhemmilla. Stressia li-
saa erityisesti lapsen kay-
toshairiét ja vanhemman
heikko psykologinen jous-
tavuus.

8. Rehab Se-
rag, Marwa
Abdel Meguid
Hamed, Dalia
Abdel Moneim
Mahmoud,
Esraa Fakhry
Mahmoud
Elabd and Ra-
nia Elsayed
Kasem, 2024,

Egypti

Tutkimuksessa
kasiteltiin ADHD-
lasten aitien sel-
viytymismekanis-
meja ja stressia.
Tutkimuksen ta-
voitteena oli sel-
vittaa aitein mie-
lenterveys, ja sel-
viytymismekanis-
mit ovat yhtey-
dessa lastensa
ADHD:hen.

Puolistrukturoidut
kyselylomakkeet,
psykologiset testit,
joilla selvitettiin ai-
tien masennusta,
selviytymismeka-
nismeja seka
yleista mielenter-

veyttd. Tutkimus to-

teutettiin kvantitaa-
vista menetelmaa
kayttaen.

Tutkimustulokset osoitti-
vat, etta ADHD-lasten ai-
dit ovat masentuneempia
ja heilld on enemman
stressia kuin ei ADHD-las-
ten aideilla.
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9. Alma Rossa-
bela Setyanisa,
Yunias Se-
tiawati, Irwanto
Irwanto, lzzatul
Fithriyah, Satria
Arief Prabowo,
2022, Malesia

Tutkimuksessa
pyritdan analy-
soimaan van-
hemmuuden
tyylin ja ADHD-
riskin valista
suhdetta lap-
silla.

Kyselylomakkeet,
jotka olivat demo-
grafinen kyselylo-
make, lyhennetty
Connersin arviointi-
asteikko (ACRS) ja
vanhemmuuden
tyylin kyselylomake
lapsille ja nuorille
(KPAA), jotka vas-
taajat tayttivat ver-
kossa. Tiedot kasi-
teltiin ja analysoitiin
kayttaen, kaksi-
suuntaista analyysi-
testia, Pearsonin
khiin nelidtestia.
Tutkimuksessa kay-
tettiin kvantitatii-
vista menetelmaa.

Vanhemmuuden tyy-
lild on merkittava yh-
teys ADHD-riskin
kanssa lapsilla. Tama
korostaa ADHD:n var-
haisen diagnoosin tar-
keyttd ja ADHD-lasten
hoitamista perheympéa-
ristdssa.

10. Koray Kara,
Ozgun Kaya
Kara, Barkin
Kose, Mert
Dogan, Sebahat
Yaprak Cetin,
Sedef Sahin,
Dana Anaby,
2025, Englanti

Tutkitaan osal-
listumismallien,
ympariston es-
teiden ja tukitoi-
mien eroja kou-
luun liittyvissa
erityisissa aktivi-
teeteissa
ADHD-lasten ja
ei ADHD-lasten
valilla.

Lasten arvioimi-
seen kaytettiin las-
ten osallistumisen
ja ymparistén mitta-
ria (Participation
and Environment
Measure for Chil-
dren and Youth).
Tutkimuksessa kay-
tettiin kvalitatiivista
menetelmaa.

ADHD-lapsilla on
haasteita luokkahuo-
neaktiviteeteissa seka
vertaisiin sosiaalistu-
misessa, kognitiivi-
sissa vaatimuksissa,
aistimuksellisissa piir-
teissa ja turvallisuu-
dessa. Ystavyyssuh-
teet, kulttuurinen hy-
vaksynta ja tuki voisi-
vat parantaa ADHD-
lasten koulunkayn-
nissa osallistumista.
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LIITE 2. Aineistoanalyysi.

(T1)

Based on mother and
youth reports, ADHD
youth had more
impaired interactions
with their mothers

and more behavioral
prob-

lems at home than their
unaffected siblings

and TD youth.

Suhde aitiin heikompi ja
enemman kaytdsongel-
mia kuin tavallisilla nuo-
rilla.

ADHD-lapsen ja a&idin
suhde
Lapsen kaytdsongelmat

Vanhemman ja lapsen
suhde

(T1)

Both mother and youth
reports showed that
youth with

ADHD, regardless of
sibling affected status,
had more im-

paired interactions with
mother more

problems at home and

ADHD nuorella on huo-
nompi suhde aitiinsa,
enemman ongelmia ko-
tona ja perheelta tuen
saaminen  vahaisem-
paa.

Lapsen ADHD vaikuttaa
negatiivisesti koko per-
heeseen

Vanhemman ja lapsen
suhde

may also trigger mother-
child

hostility and negative in-
teractions concurrently
and longitudi-

nally, leading to the de-
velopment of child
CD/ODD later in life

mielisyytta ja pitkalla ai-
kavalilla johtaa kay-
téshairidn/oppositionaa-
lisen uhmakkuushairion.

less per-

ceived family support.

(T1) Lapsen ADHD voi ai- | Lapsen tunnesaatelyn | Vanhemman ja lapsen
Child ADHD symptoms | heuttaa aiti-lapsi viha- | ongelmat suhde

(T1)

Families with children
with ADHD are at risk for
a variety of family dys-
functions including ma-
ternal depression, mari-
tal discord, parent-child
conflicts and sibling
rivary

ADHD lapsen per-
heessd on riski moniin
eri perhe ongelmiin ku-
ten &idin masennuk-
seen, avio ongelmiin,
lapsivanhempi  konflik-
teihin ja sisarten valinen
kilpailu.

Lapsen ADHD vaikuttaa
negatiivisesti koko per-
heeseen

Vanhemman ja lapsen
suhde

37



38

(T6)

it was found that the
psychological flexibility of
the

parents and the child’s
ADHD symptoms, espe-
cially behavioral prob-
lems

were associated with pa-
rental stress

Vanhemmat kokevat
lapsen ADHD stres-
saavana.

Vanhemmat kokevat
stressia ADHD-lapsen
takia

Vanhemman kuormi-
tus

(T6)

Based on the results of
our study, it can be in-
terpreted that improve-
ment

in psychological flexibility
of parents will effectively
reduce the stress expe-
rienced by them.

Parantamalla van-
hempien psykologista
joustavuutta, heidan
kokema stressi vahe-
nee merkittavasti.

Terapia on koettu hy-
vana tukena ADHD-
lapsen kanssa parjaa-
misessa

Vanhemman tukemi-
nen

(T6)

Parents can benefit from
therapies focusing on
psychological flexibility,
such as Acceptance and
Commitment Therapy

Vanhemmat voivat
hyétya eri terapia
muodoista, jotka vah-
vistava psykologista
joustavuultta.

Terapia on koettu hy-
vana tukena ADHD-
lapsen kanssa parjaa-
misessa

Vanhemman tukemi-
nen

(T6)

Therapists should not
only focus on the child’s
ADHD symptoms, but
also on systemic factors
within the family, such as
parental stress, life satis-
faction, and psychologi-
cal

flexibility.

Terapiassa ei pitaisi
keskittya vain lapsen
ADHD oireisiin vaan

myos perheeseen,
vanhempien stressiin,
eldman laatuun ja
mielen vahvistami-
seen.

Terapia on koettu hy-
vana tukena ADHD-
lapsen kanssa parjaa-
misessa

Perheen tukeminen

(T6)

A family-based approach
can lead to holistic soluti-
ons that improve overall
family well-being

Perhekeskeinen tera-
pia parantaa koko per-
heen hyvinvointia.

Terapia on koettu hy-
vana tukena ADHD-
lapsen kanssa parjaa-
misessa

Perheen tukeminen
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(T2)

Compared with typi-
cally developing chil-
dren, children with
ADHD had worse fa-
mily enviroment.

ADHD-lapsilla huonompi
perheymparisto.

Lapsen ADHD vaikut-
taa negatiivisesti
koko perheeseen

Vanhemman ja lapsen
suhde

(T2)

Family characteristics
especially parents’
emotional unstability,

lower education levels,
and worse occupation

Vanhempien emotionaa-
linen epavakaus, alhai-

sempi koulutustaso ja
huono ammatillinen
asema, voivat lisata

ADHD-riskia lapsilla.

Vanhempien hei-
kompi asema voi li-
sata ADHD-riskia lap-
silla

Vanhemman ja lapsen
suhde

status may increase

ADHD risk in children.

(T2) Kayttaytymisongelmat ja | Lapsen ADHD vaikut- | Vanhemman ja lapsen
In addition, the beha- | sosiaaliset toimintahai- | taa negatiivisesti | suhde

vioral problems and so-
cial  functional im-
pairments may interact
with adverse family en-
vironmental factors in
children with ADHD.

riét voivat vaikuttaa hai-
tallisesti perheymparis-
t66n ADHD-lapsilla.

koko perheeseen

(T2)

As the children with
ADHD grew up, they
showed more prob-
lems in conduct, school
performance, and life
skills.

ADHD-lapsen kasvettua,
ilmeni ongelmia kayttay-
tymisessa, koulumenes-
tyksessa ja elamantai-
doissa.

ADHD-lapsen keskei-
set oireet

Lapsen kuormitus
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(T4)

Parents of children with
ADHD typically report
higher levels of paren-
ting stress than parents
of typically developing
children.

ADHD-lasten vanhem-
mat raportoivat korke-
ampia stressitasoja
verrattuna tavanomais-
ten lasten vanhempiin.

Vanhemmat kokevat
stressia ADHD-lapsen
takia

Vanhemman
tus

kuormi-

(T4)

Children with ADHD
display develop-
mentally inappropiate

levels of hyperactivity,
impulsivity and inatten-
tion.

ADHD-lapset osoitta-
vat kehityksellisesti
epasopivaa hyperaktii-
visuutta, impulsiivi-
suutta ja tarkkaavai-
suuden puutetta.

ADHD-lapsen keskei-
set oireet

Lapsen kuormitus

(T4) Tutkimus pyrkii selvit- | Vanhemmat kokevat | Vanhemman  kuormi-
tamaan ADHD-lapsen | stressia ADHD-lapsen | tus

The present study | 5 artyneisyyden vaiku- | takia

sought to determine |t ksen vanhemmuu-

the unique impact of | 4en stressin osa-aluei-

ADHD and tonic irrita- | gjin (esim. vaikea lapsi,

bility on child-related | \,3nhemman ja lapsen

parenting stress do- | gpafunktionaaliset

mains  (e.g., difficult vuorovaikutukset.)

child, parent-child

dysfunctional interacti-

ons).

(T4) Tutkimuksen tulokset | Vanhemmat kokevat | Vanhemman kuormi-
.| tukivat artyneisyyden | stressia ADHD-lapsen | tus

Overall, results of this | ro5lia ymmarrettiessa | takia

study supported the | jasten © ADHD:n  yh-

role of tonic irritability in teyttd &idin erityyppi-

understanding the as- | geen vanhemmuuden

sociation  of  child | giressiin.

ADHD with maternal

domain-specific paren-

ting stress.

(T4) Tulokset  korostavat | Vanhemmat kokevat | Vanhemman  kuormi-

In addition, results | ADHD:n ja lapsen arty- | stressia lapsen | tus

emphasize the signifi- | neisyyden merkittdvaa | ADHD:n takia

cant role of both ADHD | roolia aidin vanhem-

and child tonic irritabi-
lity in the child domain
of maternal parenting
stress, such that there
was a direct effect of
child ADHD on mater-
nal perceptions of
increased stress due to
child fifficulties that
was partially (but not
fully) accounted for by
child tonic irritability.

muuden stressissa,
niin etta ADHD:lIa
suora vaikutus aidin
kasityksiin lisdanty-
neesta stressista, joka
johtui lapsen vaikeuk-
sista.
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(TS)

With regard to the count-
ries of adoption, it was
con-

sidered that both cultural
values and the quality of
the

health system could in-
fluence the adolescents’
level of

ADHD symptoms

Niin kulttuuri kuin ter-
veydenhuolto VoI
vaikuttaa ADHD oi-
reiden vakavuuteen

Ymparistdn vaikutus

ADHD:n vaikutus ko-
tona

(TS)
In addition,
layed higher
levels of internalizing be-
havior than boys.

girls disp-

Tytdt kokevat enem-
man ahdistusta, ma-
sennusta ja vetayty-
mista sosiaalisista ti-
lanteista kuin pojat

ADHD:n oireilu

Lapsen kuormitus

(T5)

Children with

early attachment depriva-
tion are therefore at risk
of

exhibiting behavioral
problems later on, in par-
ticular

ADHD symptoms

Varhaisen kiintymys-
suhteen puute lisda
riskia, kayttaytymis-
ongelmiin ADHD-
lapsella

Lapsen ja vanhemman
vaikutus

suhteen
ADHD:n oireiluun.

ADHD:n vaikutus ko-
tona
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(T7)

Interaction between
parents and
children has been

shown to be bidirecti-
onal, with a poor

home climate worse-
ning the prognosis of
ADHD

Huono ilmapiiri kotona
pahentaa ADHD:n oi-
reita

Koti olojen vaikutus
lapsen ADHD:n oirei-
luun

ADHD:n vaikutus ko-
tona

(T7) Tiedetdan ettd ADHD- | Vanhemman kokema | Vanhemman kuormi-
It is well known that | lasten &idit kokevat | kuormitus tus

mothers of children | enemman stressia kuin

diagnosed “normaalien” lasten

with ADHD encounter | vanhemmat.

more stress in their pa-

renting

duties than mothers of

normal children.

(T7) ADHD-lasten &idit voi- | Vanhemman kokema | Vanhemman kuormi-
Mothers of ADHD chil- | vat kokea masennusta, | kuormitus lapsen | tus

dren may experience jos he eivat saa tukea | ADHD:n takia

depression symptoms | lapsensa kasvatuk-

as a result of reduced | seen

environmental rein-

forcement for child mis-

behaving.

(T7) Aidit kokevat enem- | Vanhemman kokema | Vanhemman kuormi-
Mothers with hyperac- | man stressid, yksindi- | kuormitus lapsen | tus

tive children are more | syytta, itsekriittisyyttd | ADHD:n takia

likely to ja surua.

experience stress, so-

cial isolation, self-

blame, and sadness.

(T7) ADHD-lasten aidit | ADHD-lapsen ja aidin | Vanhemman kuormi-
Mothers may kuormittuvat  pitdes- | suhde. tus

face a variety of stres-
sors when caring for
their ADHD

children, such as dea-
ling with their children’s
behav-

iors, overseeing their
children’s daily tasks,
maintaining

family relationships,
and asking for social
support.

saan huolta lapsistaan.

Vanhemman kokema
kuormitus lapsen
ADHD:n takia
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(T8)
One of the risk factors

ADHD:n riskitekijoita
lapsilla on vanhempien

ADHD:n
riskitekijat

mahdolliset

Lapsen ja vanhemman
suhde

that influence ADHD in | kayttdma vanhem-

children is the paren- | muustyyli.

ting style of parents

who are playing their

role poorly and the lack

of postive parenting

practices.

(T8) ADHD-lapsien van- | Lapsen ja vanhemman | Lapsen kuormitus
Parents who have chil- | hemmat kayttavat ne- | vuorovaikutus
dren with ADHD tend to | gatiivista vanhem-

practice a negative pa- | muustyylia.

renting approach, have
more control towards
child behaviour and
give more punishment
because of their child’s

externalising beha-

viour.

(T8) Vanhempien huomion | ADHD:n  mahdolliset | Lapsen kuormitus
Lack of parental atten- | puute lapsen kasvatuk- | riskitekijat

tion through parenting | sessa voi olla syy

can increase dopamine | ADHD:n riskin lisdanty-

and norepineaphrine | miseen.

levels in  children,

which is one of the

causes of hyperactivity

and will crease the risk

of ADHD in children.

(T8) Lapsia, joita kasvate- | ADHD:n  mahdolliset | Lapsen ja vanhemman
Children who are cared | taan sallivasti, sanele- | riskitekijat suhde

for with permissive pa- | vat tahtonsa, aliarvioi-

renting will become in- | vat, ovat impulsiivisem-

dividuals who always | pia ja vastuuttomam-

impose their will, tend | pia.

to underestimate small

things, row more impul-

sive and are less res-

ponsible.

(T8) Autoritaarisessa van- | ADHD:n  mahdolliset | Lapsen kuormitus
Authoritarian parenting | hemmuudessa vahai- | riskitekijat

is a type of parenting
that should not be ap-
plied by parents where
the impact of the child
being less attention
from parents in paren-
ting will reduce cogni-
tive stimulation in chil-
dren.

nen huomio kasvatuk-
sessa vahentaa lapsen
kognitiivista toimintaky-
kya.
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(T10) Tutkimusten mukaan | Vanhempien kokema | Tukikeinot
Ngai and Ngu (2013) | ADHD-lapsien van- | stressi

reported that social | hemmat kokevat sosi-

support for parents | aalisen tuen saamisen

with  children  with | parantavan elaman

ADHD is effective in | laatua.

the improvement of the

quality of life of pa-

rents.

(T10) Vanhemmat, jotka va- | Vanhemman kokemus | Tukikeinot
It is believed that pa- | paa ehtoisesti hakevat | lapsen ADHD:sta

rents who come to edu- | apua, ovat avoimimpia

cation in a willing way | oppimaan ja hyddynta-

are open to learning, | maan oppimiaan tai-

therefore they try toref- | toja paivittdisessa ela-

lect their acquired skills | massa

in their daily

lives.

(T10) Kuraattorit eritysopet- | Mahdollinen tukikeino | Tukikeinot
It can be suggested | tajat ja psykologit, voi-

that the support educa- | sivat perustaa ADHD-

tion program prepared
for the

parents of children with
ADHD should be ap-
plied by psychological
counsellors, special
education teachers
and psychologists.

lapsien  vanhemmille
tuki ryhman.
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(T9)

Study findings have
demonstrated that chil-
dren with ADHD have a
low degree of prefe-
rence for and invol-
ment in physical and
social activites that are
dependent on ability,
rather than taking plea-
sure from formal activi-
ties.

ADHD-lapsilla heikko
osallistuminen fyysisiin
ja sosiaalisiin aktivi-
teetteihin.

Lapsen ADHD:n vaiku-
tus

Lapsen kuormitus

(T9)

It has also been repor-
ted that children with
ADHD are subjected to
more negative criticism
from parents and
teachers and rejection
from their peers than
children without
ADHD.

ADHD-lapset saavat
negatiivista  kritiikkia
vanhemmilta ja opetta-
jilta.

Lapsen ADHD:n vaiku-
tus

Lapsen kuormitus

(T9)

With moderate effect
sizes, the characteris-
tics of the school envi-
ronment typically made
it more challenging for
children with ADHD to

Koulun ympariston piir-

teet vaikuttavat ADHD-
lapsien osallistumi-
seen.

Lapsen ADHD:n vaiku-
tus

Lapsen kuormitus

participate than for chil-

dren without ADHD.

(T9) ADHD-lasten &idit ra- | Vanhemman kuormi- | Vanhemman kuormi-
The majority of mot- | portoivat, ettd resurs- | tus tus

hers of children with
ADHD reported that re-
sources were insuffi-
cient and unavailable
to support their chil-
dren’s participation in
school activites, com-
pared with the mothers
of children without
ADHD.

seja ei ollut riittavasti
eikd saatavilla tuke-
maan lasten osallistu-
mista  koulutoimintoi-
hin.




