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Aktiivisuuden ja tarkkaavuuden héairibsta on paljon tutkittua tietoa. Opinnayte-
tyd on rajattu lasten ja nuorten ADHD-diagnoosiin, hairion tyypilliseen oireku-
vaan, sen diagnosointiin seka hoitomenetelmiin. Koska ADHD vaikuttaa usein
diagnosoidun yksilon liséksi myds koko lahipiiriin, kasiteltin ADHD-diagnosoi-
dulle osoitettujen tuen muotojen lisdksi myds huoltajien tuen muodot. Viiteke-
hyksessa tarkasteltin ADHD-diagnoosin liséksi myds autismikirjon hairiota,
yleistynytta ahdistuneisuushairiétd, depressiota eli masennusta seka oppimis-
vaikeuksia, silla ne ovat ADHD:lle ominaisia liitdnnaishairioita.

Opinnaytety6 toteutettiin toiminnallisena opinndytetyond. Opinnaytetyon tar-
koituksena oli tuottaa ADHD-diagnosoitujen lasten ja nuorten huoltajille tieto-
opas. Tieto-oppaan tavoitteena oli siséltaa tiivistelmamuotoisesti mahdollisim-
man kattava informaatiopaketti aktiivisuuden ja tarkkaavuuden hairiosta lap-
silla ja nuorilla. Tavoitteena opiskelijoilla oli my6s perehty& osaan neuropsyki-
atrisista hairidista painottaen ADHD-diagnoosia.

Tieto-opas luotiin Canvan verkko-ohjelmalla laadukkaan ja luotettavan kirjalli-
suuden pohjalta. Tieto-opas sisaltdaa selvennykset siitd, mitd on ADHD ja mil-
laisia oireita se voi aiheuttaa. Opas esittelee erilaisia tukikeinoja ADHD-diag-
noosin omaavalle ja heidan huoltajilleen seka apukeinoja koulunkdynnin tu-
eksi. Oppaaseen on linkattu eri lahteita, joista loytaa lisatietoa ADHD:sta.

Palautteenkeruussa esiintyy viitteita kvantitatiiviseen tutkimukseen. Valmiin
tieto-oppaan palaute kerattin sahkoisesti Salon Seudun ADHD-yhdistyksen
jasenilta. Palautekysely sisélsi kuusi Likert-asteikollista vaitetta eli kysymysta,
joilla kartoitettiin tuotoksen sisallon, ulkoasun, kielen sekéa rakenteen kohden-
tuneisuutta tilaajan tarpeisiin. Kyselyyn vastasi 10 jasenperhetta. Vastauk-
sissa hajontaa ei kovinkaan paljoa esiintynyt. Kukaan vastaajista ei ollut taysin
eri mieltd minkaén asetetun vaitteen kanssa, joten voidaan nadma kaikki arvi-
oidut osa-alueet tulkita onnistuneiksi. Kokonaisvaltaisesti vastauksista 75 %
(n=45) kohdistui aina vastausvaihtoehdon kohdalle "tdysin samaa mielta”.
Tama tarkoittaa, ettd vastaajat olivat tyytyvaisia tieto-oppaan sisaltoon, Kkie-
leen, rakenteeseen seké visuaalisuuteen.

Avainsanat: ADHD, neuropsykiatriset hairiot, tukeminen, lapset, nuoret, huol-
tajat, tieto-opas
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There are alot of studies involving Attention Deficitand Hyperactivity Disorder.
This thesis focuses on ADHD-diagnosis with children and youth, its usual
symptoms, diagnosis, and treatment methods. ADHD affects, not only the di-
agnosed individual itself, but also the immediate family members. We decided
to include support methods, not only for the diagnosed person, but to the care-
giver as well. In our theoretical frame of reference, alongside with ADHD, we
studied other disorders such as autism spectrum disorder, generalised anxiety
disorder, depression and learning disabilities, as these are associated disor-
ders with ADHD.

This thesis was made as practice-based thesis and its purpose was to produce
an informational guide, to the caregivers of ADHD- children and youth. The
information guides objective was to include summarized but comprehensive
informational package about attention deficit and hyperactivity disorder on chil-
dren and youth. Our goals also as students were to study neuropsychiatric
disorders and putting our emphasis on ADHD.

The informational guide was made with Canva- online program. The guide’s
information was comprised of reliable and peer-reviewed literature. The guide
includes clarifications about, what ADHD is and what are its symptoms. The
guide presents different support and coping methods for people with ADHD
and their caregivers while also providing helpful methods to support studying
and schoolwork. The guide also provides helpful links for more information
about ADHD.

There are references to quantitative research in the feedback collection. Feed-
back on the completed information guide was collected electronically from the
members of Salon Seudun ADHD association. The feedback survey contained
six Likert-scale questions, which were used to determine the guides infor-
mation, visuals, language, structure and how well it was focused on the needs
of the association. There were 10 member families who took the survey. In the
responses, there was not much variation. No one, who took the survey, com-
pletely disagreed with any of the questions made, so all these assessed points
can be interpreted as successful. Overall, from the responses 75% (n=45) al-
ways focused on the answer option of “completely agree”. This means that
those who took the survey were satisfied with the information, language, struc-
ture, and visuals of the informational guide.

Keywords: ADHD, neuropsychiatric disorder, support, children, youth, caregiv-
ers, information guide
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1 JOHDANTO

Opinnaytety6n tarkoituksena on tuottaa tieto-opas lasten ja nuorten ADHD:sta
Salon Seudun ADHD-yhdistykselle. Tieto-opas on suunnattu ADHD-diagno-
soidun lapsen tai nuoren huoltajalle. Tavoitteena on, ettéa opas sisaltaa tiivis-
telmamuotoisesti mahdollisimman kattavan tietopaketin ADHD-diagnoosista
lapsilla ja nuorilla. Tavoitteena opiskelijoilla on myo6s perehtya neuropsykiatri-
siin hairidihin painottaen ADHD-diagnoosia. Opinndytetytn tilaaja on Salon
Seudun ADHD-yhdistys ry.

6-18-vuotiailla ADHD:n esiintyvyys on 3.6—7.2 %. Yleisesti aktiivisuuden ja
tarkkaavuuden hairi6td esiintyy enemman pojilla kuin tytoilla. Haasteina
ADHD-diagnosoiduilla lapsilla ja nuorilla on tarkkaamattomuus, ylivilkkkaus
sek&@ impulsiivisuus. Naitd kutsutaan héirion ydinoireiksi. (Korhonen, 2021,
Kohta ADHD.) Diagnostiikassa kaytetadn kokonaisvaltaista arviointia, joka
pohjautuu huoltajan ja lapsen tai nuoren haastatteluihin seka lapsen tai nuoren
toimintakyvyn tutkimukseen. Haastattelut kartoittavat muun muassa yksilon
kehityshistoriaa, riskitekijoitd, suvussa esiintyvid sairauksia seka lapsen tai
nuoren taméanhetkista pyykkisté ja somaattista terveydentilaa. Haastattelun tu-
kena voidaan kayttaa laajemmin kartoittavia oirekyselyitd. Lasten seké lieva-
oireisten ADHD-diagnosoitujen henkildiden ensisijainen hoitomuoto on psyko-
sosiaaliset tukitoimet, kuten kayttaytymishoito. Vaativimmissa oirekuvissa voi-
daan hyddyntaa laakehoitoa. (Moilanen ym., 2008, Kohta Diagnostiikka,
Hoito.)

Toiminnallisen opinnaytetyon tuotoksena syntyy verkkomateriaalina tieto-opas
ADHD-diagnosoidun lapsen tai nuoren huoltajalle. Tama toteutetaan vastaa-
maan tarvetta, silla yhdistyksella ei ole ollut aiemmin tieto-opasta, joka tarjoaa
tiivistettyna tietoa jasenille. Yhdistys vastaa tieto-oppaan paperiversiosta.



Toiminnallinen opinnaytety6 toteutetaan kehitysprojektina, jonka tukena on Kir-
jallinen raportti.

2 LASTEN JA NUORTEN ADHD

ADHD eli aktiivisuuden ja tarkkaavuuden hairio on keskushermostollinen neu-
ropsykiatrinen hairio (THL, 2024). Yleisesti neuropsykiatrisissa hairidissa pie-
net muutokset aivojen toiminnassa ja rakenteessa vaikuttavat yksildodn monia-
laisesti. Muutokset havainnointikyvyssa, sosiaalisissa taidoissa, toiminnan oh-
jauksessa seka tunnesaatelyssad ovat neuropsykiatrisesta hairiosta karsivan
oirekuvaa. Kehitykselliset neuropsykiatriset héiriot jaotellaan oirekuvan mukai-
sesti, silla jokaisella hairiblla on omat ominaispiirteensd. Ei voida mydskaan
poissulkea oireiden p&aéallekkaisyyksia tai hairion esiintymista samanaikaisesti
toisen sairauden tai hairion kanssa. (Savikuja & Puustjarvi, 2022, kohta Neu-

ropsykiatriset hairiét - haasteita ja vahvuuksia.)

Hairion kehittyminen on useasta tekijasta riippuva prosessi. Riskitekijoita hai-
rion syntymiselle ovat muun muassa keskosuus, synnytyksessa tulleet vam-
mat tai hapenpuute, veren pieni glukoosipitoisuus tai sikion altistuminen tupa-
koinnille, painhteille tai voimakkaalle stressille. Diagnostilkka h&irion tunnista-
miseksi on moniosainen. Samankaltaista oirekuvaa aiheuttavat tekijat on sul-
jettava pois eika diagnoosi voi perustua vain kyselytutkimuksiin. Hairion mah-
dollisuutta mitataan laajalla oirekuvan ja toimintakyvyn kartoituksella, jonka tu-
kena on esimerkiksi psykologin tai neuropsykologin tutkimus, toimintatera-
peutin arvio, laboratoriokokeet tai jopa paan kuvantamistutkimus. (Savikuja &

Puustjarvi, 2022, kohta Neuropsykiatriset hairiét - haasteita ja vahvuuksia.)

ADHD:ssa eli aktiivisuuden ja tarkkaavuuden héairiossa (eng. adhd; attention
deficit, hyperactivity disorder) esiintyy pitkaén jatkuneita ja toimintakykya kuor-
mittavia vaikeuksia keskittymisessa, aktiivisuuden saatelyssa seka impulssien

hillinndssa. ADHD:ssa oireiden vaikeudet vaihtelevat, silla ne saattavat



esiintya joissakin tilanteissa vaikeana ja toisessa lievempina. Toisinaan ADHD
voi toimia myds voimavarana. Keskeistd ADHD:ssa on aivojen ongelmat saa-
della tarkkaavaisuutta, aktivisuutta ja impulsiivisuutta ja siten erilaiset hairiote-
kijat, kuten vasymys ja stressi, aiheuttavat enemmaén haittaa ADHD-oireiselle

kuin muille. (Berggren ym., 2018, kohta Mitd on adhd?.)

ADHD kaésitteend on keskimaarin tunnettu, mutta aina ei ymmarreta, etta tau-
tiluokituksen diagnoosin maaritykselld on tarkat rajat ja nimikettd kaytetaan
usein yleisnimityksena tavallisille, elavéisille ja vilkkaille lapsille. Kaikki ADHD
oireiset eivat valttamatta ole vilkkaita. Kyse voi olla my6s ADHD:sta, kun lapsi
tai nuori uppoilee ajatuksiinsa ja haaveilee. Ratkaisevaa on, ettd oireista on
kestavaa haittaa koulussa, kotona ja sosiaalisissa suhteissa. Silloin ei ole kyse
ohimenevasta ja harmittomasta ilmiosta. (Berggren ym., 2018, kohta Lapsen
adhd.)

ADHD on yksi yleisimmista kasvuikaisen toimintakykyyn vaikuttavista hairi-
Oista. Sita esiintyy noin 3.6—7.2 % kouluikaisista lapsista. (Thomas ym., 2015,
kohta Results.) Periaatteessa noin kahdenkymmenen oppilaan luokassa aina-
kin yhdella lapsella on todenndkdisesti ADHD seka useita, joilla on ADHD-oi-
reita. Diagnoosina ADHD on yleisempaa pojilla kuin tyt6illda, mutta oireiden

esiintyvyyden ero ei ole yhta suuri. (Ramtekkar ym., 2010, kohta Conclusions.)

2.1 Oirekuva lapsilla ja nuorilla

Paaasiallinen ADHD:n oire on aktiivisuuden ja toiminnan saatelyn kyvytto-
myys. Tama ilmenee levottomuutena ja ylivilkkkautena tai joskus liankin vahai-
sena aktiivisuutena. Paikoillaan istuminen esimerkiksi luokkatilassa, eloku-
vissa tai ruokapoydéassa voi tuottaa vaikeuksia. Motorista levottomuutta saat-
taa esiintya esimerkiksi kynan napertelyn ja sormilla rummuttamisen muo-
dossa. Tarkkaavuuden saatelyn vaikeus on yleensa nuorilla vallitseva ADHD:n
oire. Silloin iimenee vaikeuksia kohdentaa, yllapitdd ja siirtda tarkkaavuutta.
Nuori voi vaikuttaa hajamieliselta seka keskittyvan vain omiin ajatuksiinsa.

Keskusteluissa kuuntelu ja aiheessa huomionpito voivat epaonnistua usein.



Lukiessa voi olla vaikeaa yllapitad tarkkaavaisuutta, jolloin keskittyminen kat-
keaa ja huomio siirtyy muualle. (ADHD (aktiivisuuden ja tarkkaavuuden hairio):

Kaypa hoito -suositus, 2019, kohta Kliininen oirekuva.)

2.2 Tunnistaminen ja diagnostiikka

ADHD:n diagnostiseen arvioon tarvitaan aina mahdollisimman kattavasti tietoa
oireiden nakyvyydesta ja niiden vaikutuksesta toimintakykyyn eri tilanteissa.
Lisaksi tietoa tarvitaan henkilon psyykkisesta seka fyysisesta terveydentilasta.
Henkilon kehityshistorialla ja elamantilanteilla on myds vaikutusta diagnosti-
seen arvioon. (ADHD (aktiivisuuden ja tarkkaavuuden hairid): Kaypa hoito -

suositus, 2019, kohta Diagnosointi.)

Lapsille ja nuorille asetettaessa diagnoosia ADHD:sta, on ensin tehtava Kliini-
nen tutkimus. Tutkimuksessa ensimmaiseksi kuullaan lapsen tai nuoren ar-
viota tilanteesta, jolloin myds arvioidaan hanen psyykkista tilaansa ja toiminta-
kykyansa. Keskusteltaessa lapsen tai nuoren kanssa saadaan kasitys ongel-
mista ja selviytymisesta niiden kanssa. Lasta tai nuorta tarkkailemalla arvioi-
daan psyykkista tilaa seké eri tapoja toimia esimerkiksi keskittymisen, yli- tai
aliaktiivisuuden sek& impulsiivisuuden kanssa. Lisdksi seurataan sosiaalisia ja
vuorovaikutustaitoja seka kykya ilmaista tunteita. Tarkeaa on myds selvittda
muiden mahdollisten psyykkisten sairauksien oireet. Lasta ja huoltajia yhta ai-
kaa tavatessa pitdd huomioida heidan keskeinen vuorovaikutuksensa. Psyyk-
kisen tilan arvion jalkeen tehtéavien somaattisten tutkimuksien tehtdvéana on
selvittdaa oireiden taustalla olevat mahdolliset muut hairiot seka laakityksen
kannalta tarkeat asiat. Tahan kuuluu henkilén pituuden ja painon mittaaminen
seka neurologinen statuksen tutkiminen. Liséksi tutkitaan ihon, naén tai kuulon
mahdollisia ongelmia. Mahdollisen ladkealoituksen kannalta on tarkeda myos
tehda verenpaineen ja pulssin mittaus seka sydanaanten kuuntelu. Mahdolli-
siin  epamuodostumaoireyhtymaan viittaaviin piirteisin voidaan tarvittaessa
tehda tutkimuksia esimerkiksi paanymparysmittaus. Mahdollisten erotusdia-

gnostisten ongelmien vuoksi voidaan tehdd myds tarvittavia lisdtutkimuksia.
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(Puustjarvi, 2016, kohta ADHD-diagnoosia varten tehtava Kliininen tutkimus
lapsilla ja nuorilla.)

2.3 Hoito ja kuntoutus

ADHD:n hoito on monimuotoista. Hoitoon kuuluu aina potilas- ja omaisneu-
vonta eli psykoedukaatio seka yksilollisesti arvioidut tukitoimet ja hoitomuodot.
Psykoedukaation tulee siséltéd ymmarrettavaa tietoa ADHD:sta, eri oireiden
hallinnasta ja arjen helpottamista lisaavista keinoista seka erilaisista hoitomuo-
doista. Riittdva unen saanti, likunta, paivarytmi ja ravitsemus ovat myos kes-
keisid asioita ja niistd on hyva keskustella. Tukitoimet tulee aloittaa heti, kun
huomataan tarkkaavuuteen tai ylivilkkkauteen liittyvia ongelmia. Tukitoimet ja
niiden aloittaminen eivat vaadi diagnoosia. ADHD:n oireet vahenevat psyko-
sosiaalisilla seka laakkeellisilla hoidoilla. Useiden hoitomuotojen, kuten psyko-
sosiaalisten ja ladkehoitojen yhdistaminen seka toteuttaminen on yleista ja
usein tarpeellista (Kuvio 1.) (ADHD (aktiivisuuden ja tarkkaavuuden hairio):

Kaypa hoito -suositus, 2019, kohta Hoidon yleiset periaatteet.)

__ o ( ADHD- .
/ Mgiagrfoosi
= Psykoedukaatio
Zm {tieto ja ohjaus diagnoosin saaneelle
%. w ja hanen lzheisilleen, lapsilia ja
/ = % nuorilla tarvittaessa myds paivihoitoon/ | 5 iota tayanset ) taytaneet
f ag % kouluun/opiskelupaikkaan) ! n B \
EENSN e Fd apset, nuoret ja
| o § 3 Tarkennetut yksilolliset tukitoimat sikuiser.
\ ey Riittava ohjaus hoitavalta taholta |
£3 Arvioidazn ladkehoidon
3 Psykososiaaliset hoitomuodot tarve
ja kuntoutus (ottaen hucmioon vasta-aiheet
ja samanaikaiset sairaudet)
— s _/
Vaste .
(suhteessa tavoitteisiin) =
[ Hyva } | Riittamaton \
P — P — \
v ¥ |
Jatka hoitea, arvioi muiden hoito- Tarkista hoidon ja tukitoimien toteutuminen, diagnoosit ja muut
muotojen ja tukitoimien tarve, hoitovasteeseen vaikutiavat tai oireita lisaavat tekijat.
sovi seurantasuunnitelmasta ja sen Kaynnistd mahdollisesti tarvittavat tukitoimet/lisahoidot.
ajankondasta. Arvioi kokonaistilanne, L Konsultoi tarvittaessa. -
hoidon ja tukitoimien (jatkumisen) tarve ja 6 vuotta tdyttanyt: tarjoa ldakehoidon mahdollisuutta / jos ladke
teho sekd mahdolliset sivuoireet on jo kaytossa, suurenna annosta tai vaihda vaikutusprofiilittaan
sadnnallisest. toisenlaiseen, samaa vaikuttavaa ainetta sisaltavaan valmisteeseen
tai erilaista vaikuttavaa ainetta sisdftavadn valmisteeseen.
B Shomakines | sakarcetrs Doodecim Alle 6. erikoisladkarin arvio til ladkehoitoharkinta

Kuvio 1. ADHD:n hoitokaavio (ADHD (aktiivisuuden ja tarkkaavuuden hairio):
Kaypa hoito -suositus, 2019, kohta ADHD:n hoitokaavio.)
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2.4 LiitAnnaishairioita

Komorbiditeetti (monihairidisyys) eli samanaikaissairastavuus on neuropsyki-
atrisissa hdiridissa usein lasna (Niemela, 2018; Duodecim, 2016). ADHD-diag-
noosin rinnalla voi siis kulkea yksi tai useampi liitannaissairaus. ADHD:n liitan-
naissairaudet seka -hairiét voidaan jakaa kolmeen luokkaan: oppimisvaikeu-
det, psykiatriset liitannaissairaudet sek& kehitykselliset neuropsykiatriset héi-
riot (ADHD-Liitto ry, 2016, kohta Liitdnnaissairaudet ja -hairiét). ADHD-nuorten
yleisimpid litAnnaissairauksia ovat erilaiset kaytoshairiét, oppimisvaikeudet,
kielelliset erityisvaikeudet, autismikirjon hairid seka masennus ja ahdistunei-
suushéairio. ADHD altistaa myds paihderiippuvuudelle sekad syomishairiille,
joista yleisin on ahmimishairid. (Berggren ym., 2018, kohta Samanaikaissai-
rastavuus nuorilla). Lasten kohdalla samanaikaissairastavuus nakyy erilaisina
kehityksen viiveind (motorinen, kehityksellinen, puheellinen) ja kaytoshairidina

(Berggren ym., 2018, kohta Aina kyse ei ole pelkastaan adhd:std).

2.4.1 Autismikirjon h&irio

Kun puhutaan autismikirjon hairiosta, henkil6lla esiintyy eriasteisia hankaluuk-
sia sosiaalisessa kommunikaatiossa, vuorovaikutuksessa seka mielikuvituk-
sessa. Kirjoon luetaan kuuluvaksi ICD-10-tautiluokituksen mukaan autismi,
Aspergerin oireyhtyméd, Rettin oireyhtyma, epatyypillinen autismi, disitegratii-
vinen kehityshairié sekd muut maarittelemattomat ja harvinaiset hairiot. (Jantti
& Savinainen, 2018, kohta Autismikirjo.) Autismikirjon hairid (ASD = autism
spectrum disorder) on keskushermostollinen kehityshairié ja ICD-10-luokituk-
sessa autismikirjon hairioon sisaltyvat diagnoosit luetaan laaja-alaisiksi kehi-
tyshairidiksi. (Autismikirjon hairid - Kaypa hoito —suositus, 2024, kohta Keskei-

nen sanoma, Maaritelma).

Autismikirjon diagnostiikassa kaytetdan DSM-5-luokitusta. Luokittelu yhdistaa
erilliset diagnoosit yhdeksi eli autismikirjon hairioksi. Hairiét luokitellaan lie-
vaksi, keskivaikeaksi tai vaikeaksi. (Jantti & Savinainen, 2018, kohta Autismi-

kirjo.) Diagnostiset kriteerit perustuvat ICD-10-tautiluokitukseen, jotka esilla
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kuviossa 2. (Autismikirjon hairio: Kéaypa hoito -suositus, 2024, kohta Diagnos-
tiikka).

Taulukko 1. Lapsuusiin autismin diagnostiset kriteerit ICD-10-luckituksen B8 mukaan. Ks. lisitietoa
diagnoosiluokittelujarjestelmien ICD-10, ICD-11ja DSM-5 yhtalisyyksista ja eroista EEB.

AL Poikkeava tai viivastynyt 1) puheen ymmartaminen tai tuottaminen sosiaalisessa viestinnassa
kehitys ennen kolmen vuoden 2)valikoivien sosiaalisten kiintymyssuhteiden ja molemminpuclisen sosiaalisen

ikd3 vdhintaan yhdelld vuorovaikutuksen kehittyminen

alueista 3) toiminnallinen tai vertauskuvallinen leikki

B.Vihint3an kuusi oiretta 1) Laadullisia poikkeavuuksia molemminpuoclisessa sosiaalisessa vuorovaikutuksessa
ryhmistd 1, 2 ja 3 siten, ettd vahint3in kahdella seuraavista alueista:

vahintaan kaksi oiretta a) ei pysty tarkoituksenmukaisesti kdyttamaan katsekontaktia, kasvojen ilmeit3, vartalon

ryhmastad 1javahintdanyksi  asentoaja lilkettd saadellikseen sosiaalista vuorovaikutusta

oire kummastakin ryhmasta 2 b) ei pysty luomaan samanikaisiin kehitystasoaan vastaavia kaveruussuhteita, joissa

ja3d molemminpuolista harrastusten, toimintojen ja tunteiden jakamista (huolimatta
mahdollisuuksista)
c) sosioemotionaalisen vastavuoroisuuden puute nakyen heikentyneena tai poikkeavana
reaktiona toisten tunteille, tai puute kaytdksen soveltamisessa sosiaalisen ympariston
mukaan, tai heikko sosiaalisen, emotionaalisen ja kommunikatiivisen kayttaytymisen
integraatio
d) ei spontaanisti etsi mahdollisuuksia jakaa iloa, harrastuksia tai saavutuksia toisten kanssa
(omien kiinnostusten kohteiden esittely toisille puuttuu)

2) Laadullisia poikkeavuuksia kommunikaatiossa vahintdan yhdelld seuraavista alueista:

a) puhutun kielen kehityksen viivastyma tai puheen taydellinen puuttuminen ilman yritysta
korvata puute vaihtoehtoisilla viestintatavoilla kuten eleilla tai matkimisella {usein
edeltdvasti puuttunut kommunikatiivinen jokeltelu)

b) merkittava heikkeneminen kyvyssa aloittaa tai yllapitaa vastavuoroista keskustelua
toisten kanssa (kielelliset taidot voivat olla riittavat)

c) kaavamainen ja toistava kielenkaytto tai omintakeinen sanojen ja sanamuotojen kaytto
d) kehitystasoon ndhden sopivien spontaanien kuvitteluleikkien ja sosiaalisten
jaljittelyleikkien puuttuminen

3) Rajoittuneet, toistavat ja kaavamaiset kaytostavat, kiinnostuksen kohteet ja toiminnat
vihint3in yhdell3 seuraavista alueista:

a) kaiken kattava syventyminen yhteen tai useampaan sisalloltaan poikkeavaan
kaavamaiseen ja rajoittuneeseen mielenkiinnon kohteeseen tai yhteen tai useampaan
sisdllgltaan tavalliseen, mutta voimakkuudeltaan ja selkkaperiiseltd luonteeltaan
poikkeavaan mielenkiinnon kohteeseen

b) pakonomainen tarve noudattaa erityisia ei-tarkoituksenmukaisia paivittaisia tottumuksia
jarituaaleja

) kaavamaisia ja toistavia motorisia maneereja, esim. kdden tai sormen heiluttamista tai
wvaantelya tai koko vartalon monimutkaisia liikkeita

d) alituinen syventyminen lelujen osatekijoihin jattaen huomiotta lelun kdyttotarkoituksen
kokonaisuutena (kuten lelujen tuoksuun, pintamateriaaliin, 33neen tai varindan)

Kuvio 2. Lapsuusian autismin diagnostiset kriteerit (Autismikirjon hairio: Kaypa

hoito -suositus, 2024, kohta Diagnostiikka).

2.4.2 Yleistynyt ahdistuneisuushairio

Ahdistuneisuushéiridista tavallisimpia ovat yleistynyt ahdistuneisuushairi6, pa-
niikkihairid, sosiaalisten tilanteiden ja/tai julkisten paikkojen pelko (Leppavuori,
2019). Ajoittainen ahdistuksen tunteminen on yksilolle normaalia. Kuitenkin
ahdistuksen tunteen pitkittyessa voiolla kyse yleistyneesta ahdistuneisuushai-
riosta. Valtaosalla oireet alkavat jo lapsuus- tai nuoruusiassa (Rovasalo,
2022.)
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Ahdistuneisuushairion oirekirjo on laaja. Runsas ahdistus herattéd yksilossa
neljddn kategoriaan jaettavissa olevia oireita, jotka ovat joko fyysisid, kognitii-
visia, emotionaalisia tai kayttaytymiseen liittyvia. Fyysisid oireita ovat muun
muassa sydamen tykytys, hengenahdistus, punastuminen, vatsavaivat, hi-
koilu, vapina sek& unettomuus. Keskittymisvaikeudet, negatiivispainotteinen
ajattelu, huolestuneisuus ja pelko ovat taas héairidlle ominaisia kognitiivisia oi-
reita. Emotionaalisiin oireisiin luetaan kuuluvaksi jannittyneisyys, hermostunei-
suus, artyneisyys, levottomuus seka paniikin omainen kayttaytyminen. Muita
kayttaytymisoireita ovat esimerkiksi valttaminen, pakko-oireet, pakeneminen

seka epaterveelliset elamantavat. (Leppavuori, 2019.)

Yleistyneen ahdistuneisuushairion ensisijainen hoitomuoto on omabhoito.
Omahoidolla tarkoitetaan yksilon omia keinoja hallita ahdistuneisuutta ilman
ulkopuolelta tulevaa tukea. Omahoidon muotoja ovat esimerkiksi liiallisen
stressin vahentaminen, erityyliset rentoutuskeinot, saannallinen unirytmi seka
likunta ja alkoholin seka kofeiinipitoisten juomien liiallisen kayton valttaminen.
Hoitokeinoja ovat myos psykoterapia ja/tai l&ddkehoito. Kaytettavia ladkeval-
misteita ovat erilaiset masennusladkkeet, bentsodiatsepiinit seka muut ahdis-

tuneisuuteen kohdennetut ladkevalmisteet. (Rovasalo, 2022b.)

2.4.3 Depressio

Depression eli masennustilan oirekriteerit pohjautuvat ICD-10-tautiluokituk-
seen. Diagnoosin saaminen pohjautuu haastattelussa ilmentyviin oireisiin
seka niiden ajanjaksolliseen pituuteen seka vaikeusasteeseen (kuvio 3.) Ma-
sennustila jaetaan lievaan, keskivaikeaan ja vaikeaan masennukseen, joka
maaraytyy oireiden lukumaarallisen esiintyvyyden mukaisesti. (Depressio:

Kaypa hoito -suositus, 2025, kohta Diagnostiikka.)
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Oirekriteerit Oirekuva

A Masennusjakso on kestanyt vahint3an 2 viikon ajan.
B. Todetaan vahintaan 2 seuraavista oireista. 1. Masentunut mieliala suurimman osan aikaa

2. Kiinnostuksen tai mielihyvan menettdminen asioihin, jotka
ovat tavallisesti kiinnostaneet tai tuottaneet mielihyvia

3. Vihentyneet voimavarat tai poikkeuksellinen vasymys

C. Todetaan jokin tai jotkin seuraavista oireista niin, etta 4. Itseluottamuksen tai omanarvontunnon vaheneminen
oireita on yhteensa (B ja C yhteen laskettuina) vahintaan 4.

5. Perusteettomat tai kohtuuttomat itsesyytakset

&. Toistuvat kuolemaan tai itsemurhaan liittyvat ajatukset tai
itsetuhoinen kayttaytyminen

7. Subjektiivinen tai havaittu keskittymisvaikeus, joka voi
ilmeta myos paattamattomyytena tai jahkailuna

8. Psykomotorinen muutos (kithtymys tai hidastuneisuus), joka
voi olla subjektiivinen tai havaittu

9. Unih&iriot
10. Ruokahalun lisaantyminen tai vaheneminen, johon liittyy
painon muutos

Kuvio 3. Masennus-diagnoosin oirekriteerit (Depressio: Kaypa hoito -suositus,
2025, kohta Diagnostiikka.)

Masennustilan ehkaisy on mahdollista. Riskia sairastua depressioon vahenta-
vat terveelliset elamantavat, sdanndllinen unirytmi seka liikunta ja tupakoinnin
seka liiallisen alkoholin kulutuksen valttdminen. Tiedossa olevia vaaratekijoita
voidaan vahentda oireenmukaisilla hoidoilla, psykososiaalisilla tuilla, lyhytneu-
vonnalla seka interventioilla. (Depressio: Kaypa hoito -suositus, 2025.) Niin
kuin useissa muissakin psyykkisissa sairauksissa, myds depression hoitomuo-
toina kaytetaan erilaisia terapiamuotoja, kuten psykoterapiaa, seka laakehoi-
tovalmisteita. Naiden rinnalla toimii myos kolmantena hoitomuotona neuromo-
dulaatiot. Neuromodulaatiohoitoja ovat esimerkiksi aivojen sahkéhoito seka

magneettistimulaatio. (Rovasalo, 2022a.)

2.4.4 Oppimisvaikeus

Oppimisvaikeudet ovat tavallisempia lapsilla, joilla on diagnosoituna aktiivisuu-
den ja tarkkaavuuden hairid kuin lapsilla ilman kyseista diagnoosia (Narhi &
Virta, 2016). Oppimisvaikeudet jaetaan lukemisen, laskemiskyvyn ja kirjoitta-
misen erityisvaikeuksiin. Lukemisen erityisvaikeus (dysleksia) nakyy heikenty-

neena lukemisen sujuvuutena seka luetun tekstin ymmartdmisena ja on
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yleisempaa pojilla kuin tytéilla. Kun puhutaan dyskalkuliasta eli laskemisen eri-
tyisvaikeudesta, on lapsen matemaattiset taidot selvasti heikentyneet suh-
teessa muuhun vaestoon. Heikentyneisyys nékyy monimuotoisesti esimerkiksi
hankaluuksina numeraalisen tiedon kasittelyssa, tarkkaavuuden seka tyo-
muistin vajavaisuutena tai kielellisen hahmottamisen vajeina. Kirjoittamisen
erityisvaikeudessa on kyse erilaisista kieliopillisista ja tavutusvirheistd, vaikeu-
desta jasentdd kappaleita sekd haasteista Kirjainten toistossa. (Lyytinen,
2022.)

Oppimisvaikeudet ovat aina yksilollisid ja vaativat yksilokohtaista arviointia.
Vaikeuksien tunnistaminen varhaisessa idssa on erityisen tarkeaa. Kartoitta-
minen alkaa jo ennen kouluikdd neuvolasta paivakodin kautta esikouluun
saakka. Jos puutteita lapsen neurologisessa kehityksellisessa huomataan, pe-
rehdytaan lapsen kehityshistoriaan ja tarkastellaan toimintakyvyn ongelmien
iimenemista sen hetkisessa toimintaymparistossa. Oppimisvaikeuksien diag-
nosoinnissa lapsilla hyédynnetdan erilaisia testeja, erityisopettajan tai puhete-
rapeutin tutkimusta seka neuropsykologista tutkimusta. Nuorilla lukivaikeuden
tarkastelussa hyodynnetddn lukivaikeuden seulontatutkimusta. Oppimisvai-
keuden kanssa kamppaileva lapsi tai nuori ei yleensa tarvitse todistusta tai
lausuntoa tukitoimien lisddmiseksi arkeen. Mikali oppimisvaikeudet ovat kui-
tenkin vaikea-asteisia, on arvioinnin pohjalta mahdollista saada lahete erikois-
sairaanhoitoon. (Lyytinen, 2022, kohta Oppimisvaikeuksien toteaminen; Oppi-

misvaikeus.fi, n.d., kohta Oppimisvaikeuksien arviointi.)

Oppimisvaikeuksien ennaltaehkdisy on mahdollista ja siihen vanhempia tulee
kannustaa. Leikki-ikaisilla ennaltaehkaisya harjoittaa lapselle daneen lukemi-
nen ja koulun aloittavalle Ekapeli. Jo ilmenneen oppimishairion tueksi koulu-
maailmassa raataldidaan lapsen tai nuoren tarpeen mukaiset tukitoimet. Tuki-
toimien tulee osaltaan toteutua myos kotioloissa, silla lapsen ja nuoren oppi-
minen painottuvat my6s koulun ulkopuolelle. Haasteellisemmissa tilanteissa
on myaos yksildllisen kuntoutuksen mahdollisuus, jolloin yksilélle luodaan oppi-
misen tueksi optimaaliset harjoitteet. (Lyytinen, 2022, kohta Oppimisvaikeuk-

sien ehkaisy, Oppimisvaikeuksien hoito).
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3 TUEN MUODOT ADHD-ARJESSA

ADHD-oireinen lapsi tai nuori voi mahdollisesti asettaa erilaisia haasteita koko
perheelle. Talléin nuori voi tarvita erityisesti vanhemman tai muun huoltajan
kasvatusta, ohjausta ja tukea eri elamanvaiheissa ja ikakausina. Arjen sujumi-
sella on tarkea merkitys lapsen tai nuoren toimintakyvylle. (ADHD-liitto, n.d,

kohta Vanhemmille.)

3.1 ADHD-diagnosoidun lapsen tai nuoren tukeminen

ADHD:n oireita voidaan lievittdd kayttaytymisen ohjauksella sekd poista-
malla arsykkeitd ympaéristotekijoista. Talla tavoin lisdtaédn onnistumisia ar-
jessa. Keinoja voi olla mm. asioihin etukateenvalmistuminen ja ennakointi,
strukturoitu arki, valiton palaute asioista seka isompien askareiden ja tehtavien
pilkkominen pienemmiksi paloiksi. HyOtya voi olla my6s erilaisista palkkiojar-
jestelyista. (Puustjarvi, 2019, s. 204.)

ADHD-nuori voi olla isommassa syrjaytymisvaarassa, kuin muutoin terve
nuori. ADHD voi laskea toimintakykyd, joka voi entisestddn hankaloittaa ha-
keutumista auttamisen ja tuen piiriin. ADHD-nuorten sosiaalisten taitojen
tukeminen on tarkead, silla normaalit ihmissuhteet tukevat nuorten hyvinvoin-
tia. (Sandberg, 2016, s. 88-94.)

Seka huoltajilla etta oppilashuollon henkildstélla on samanvertainen vastuu
ADHD-oppilaan koulunkaynnin tukemisesta. Koulunkayntid tukemaan on
mahdollista jarjestaa helpotusta pienentamalla opiskeltavia kokonaisuuksia,
pidentamélla vastausaikaa kokeissa tai vaikka siirtymista pienryhmiin. Myos
koulunkdynninohjaajan tuesta voi olla hyotya. Vireystilaa yllapitavan likunnan
salliminen voi usein helpottaa keskittymista, kuten jumppapallolla istuminen tai
sinitarran napertely. Aktiviteetin ei tule kuitenkaan héairitd muita oppilaita tai
opetusta. (Puustjarvi, 2019, s. 205.) 1.8.2025 voimaan astuvan lainsdadannon
myota oppilaalla voi olla oikeus ryhméakohtaisiin tukimuotoihin tai oppilaskoh-

taiseen tukeen. (Opetushallitus, n.d.)
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3.2 ADHD-diagnosoidun lapsen tai nuoren huoltajan tukeminen

Kela eli Kansanelakelaitos jarjestdd kuntoutus- ja sopeutumisvalmennus-
kursseja perheille ja ADHD-diagnosoidun henkilon muille [&heisille. Kursseilla
yritetddn auttaa sopeutumaan koko perhettd koskeviin muutoksiin, joita esi-
merkiksi ADHD-oireilu aiheuttaa. (Kela, 2025.) Adhd-lapsella tai -nuorella voi
olla my@s erinéisia oikeuksia Kelan mydntamiin etuuksiin. Etuuksia ovat laa-
kekorvaus, alle 16-vuotiaan vammaistuki seka 16—19-vuotiaan kuntoutusraha.
Oikeus etuuksiin on henkilon toimintakyvysta riippuva ja ratkaistaan aina yksi-

I6kohtaisesti. (Puustjarvi ym., 2023.)

Vertaistuen tarkoituksena on omien kokemuksien ja tiedon jakaminen saman-
laisessa elamantilanteessa olevien henkildiden kanssa. Lasten ja nuorten psy-
kiatrisissa perhekuntoutushankkeissa, joissa kohderyhmé&and ovat olleet
ADHD- oireiset lapset seka nuoret perheineen, huoltajat ovat kokeneet kun-
toutuksen tarkeimpana auttavana asiana vertaistukea. Tutkimusnayttéa ei ole
vertaistuen vaikuttavuudesta ADHD:n kanssa, mutta yksittaiset selvitykset ja
empiirinen tieto tukee kasitysta, ettd vertaistuki on usein tarked tuen muoto.
Vertaistukea tarjoaa ja jarjestéa esimerkiksi ADHD-liitto ja sen jasenyhdistyk-

set. (Puustjarvi & Kippola-Paakkonen 2022.)

4 AIEMMAT TUTKIMUKSET AIHEESTA

Kirjallisuushaulla etsittiin aikaisempia tutkimuksia seka pro graduja opinnayte-
tyon aiheeseen liittyen. Kirjallisuushaun mukaanotto- ja poissulkukriteerit on
kuvattu taulukossa liitteena 1. Hakutulokset tietokannoista ovat kuvattuna tau-
lukossa litteend 2. Mukaan valitut tutkimukset ovat esilla taulukossa liitteena
6.

Kirjallisuushaku suoritettin  kohdentamaan toiminnalliseen opinnaytetyéhén

littyvia aiempia tutkimuksia ja talléin tuottamaan tutkittua tietoperustaa tieto-
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oppaalle. Kirjallisuushaulla [6ydettyja tutkimuksia voitaisiin hyédyntaa osana
tieto-oppaan luontia. Tietokantahaut tuottivat yhteenséa 11 soveltuvaa hakutu-

losta.

Pro gradu- tutkielman aiheena oli "Tarkkaavaisuushairidisen oppilaan havain-
nointi ja tukeminen alakoulussa”, jonka on kirjoittanut Viitala Tampereen yli-
opistosta vuonna 2022. Tutkielmassa kéasitelladn aktiivisuuden ja tarkkaavuu-
den hairiéta eli ADHD:ta alakouluikaisilla. Tutkielmassa keskitytddn enemman
tarkkaamattomuuteen eli ADD:hen. Tutkielman avulla pyrittin tuomaan esiin
tarkkaamattomien oppilaiden kanssa toimiville henkil6ille, millaisia oppilaita he
ovat, kuinka ADD- oppilaan pystyy tunnistamaan ja millainen tuki heitd hyodyt-
tda. Tutkielman tuloksien mukaan ADD- oppilaat hyo6tyvat struktuurista, jatku-
vasta tuesta seka selkeydesta koulupdivissd. ADD- oppilailla on myds usein
vireystilan saatelyn ongelmia ja heidan aistinsa kuormittuu helposti. Tutkiel-
man mukaan likunnalliset ja toiminnalliset opetusmenetelmat nostavat vireys-
tilaa ja helpottavat oppilaan keskittymistd. ADD-oppilasta hyddyttdd opetus-

menetelmien monipuolisuus seka yksiléllinen tuki koulussa. (Viitala, 2020.)

Kuukan "Seurantatutkimus kouluidssa TOTAKU-kuntoutusta saaneiden lasten
toiminnanohjauksesta, tarkkaavuudesta, ja sosiaalisesta toimintakyvysta nuo-
ruudessa” on tehty vuonna 2024 Helsingin yliopistossa. Tutkimuksessa selvi-
tettiin ryhmakuntoutusta saaneiden kouluikéisten lasten tarkkaavuutta, toimin-
nanohjausta seka sosiaalista toimintakykya. Tutkimuksen mukaan kuntoutusta
saanneilla lapsilla noin puolella oli yh& nuoruudessa vanhempiensa arvioi-
mana huomattavia toiminnanohjaukseen seka tarkkaavuuden ongelmia. Kun-
toutuksen paattymisen jalkeen tarkkaamattomuus ja siihen kaytettava lagke-
hoito, olivat lisdantyneet. Tutkimuksessa on myds huomattavaa, etta ongelmat
eivat olleet lisdantyneet laaja-alaisesti. Tutkimuksen mukaan monet nuoret ar-
vioivat omaa toiminnanohjausta ja tarkkaavuuttaan vanhempiaan positiivisem-
min. Nuorten omien itsearviointien mukaan, heilla ei ollut tavanomaista enem-
paa ongelmia edellda mainituilla alueilla. Sosiaalisessa toimintakyvyssa puoles-
taan nousi esille ongelmia seka nuorten etta vanhempien arviossa. Tutkimuk-

sen tulosten perusteella nuorille, joilla on selkeitd ongelmia tarkkaavuuden ja
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toiminnanohjauksen kanssa seka heikko oiretiedostus olisi tarkeaa lisata toi-
mia ongelmien tukemiseen ja tunnistamiseen. (Kuukka, 2024.)

Seppalan & Suviaron (2024) tutkielmassa “Ne on sosiaalisia ja hopéttajia ja
silla lailla” — Luokanopettajien kasityksia, havaintoja ja kokemuksia ADHD-op-
pilaista seka heidan tukemisestaan vahvuudet huomioiden, pureuduttiin viiden
luokanopettajan kasitykseen alakouluikéisistda, ADHD-diagnoosin omaavista,
lapsista ja heidan havaitsemistaan ADHD-oppilaan vahvuuksista seka heidan
kayttamistaadn tukikeinoista tukea aktiivisuuden ja tarkkaavuuden héirion
kanssa elavan oppilaan oppimista. Tutkimustulokset osoittavat, etta luokan-
opettajat kuvaavat ADHD-oppilaat ikaluokalle ominaisten ilmenemismuotojen
mukaisesti. Vahvuudet jaettiin ylaluokittain seuraavasti: koulussa menestyva
oppilas ja innostuva persoona. ADHD ei tutkimuksen mukaan ole sidonnainen
oppilaan alykkyyteen eika itsessaan esta koulumenestysta. Toinen ylaluokka
kattaa diagnosoidun oppilaan vahvuuksiksi muun muassa luovuuden, innova-
tiivisuuden, aitouden sek& herk&sti innostuvan luonteen. Kayttssa olevia tuki-
muotoja tutkimuksen mukaan ovat erilaiset oppimisymparistbn jarjestelyt, ru-
tiinin omainen toiminta, struktuuri, ohjausty6 siséltden tehtéavien pilkonnan, pal-
kitsemisen ja ohjeiden antamisen seka yhteistydn moniammatilisen tyoryh-

man, koulun ja kodin valilla. (Seppéld & Suviaro, 2024, kohta Tiivistelma.)

ADHD-diagnosoitujen ylakoululaisten minapystyvyys koululikunnassa —tut-
kielmassa tavoitteena oli kuvata nimensd mukaisesti ADHD-diagnoosin omaa-
vien ylékoululaisten minapystyvyytta koululikunnassa. Toisena tavoitteena oli
analysoida tahan vaikuttavien tekijoiden merkitysta. Tutkimus oli kvalitatiivinen
ja siihen osallistui kahdeksan ylakouluikaista, ADHD-diagnosoitua nuorta. Tut-
kimusaineisto kerattiin puolistrukturoidulla teemahaastattelu-menetelmalla ja
analysoitiin laadullisella siséllénanalyysilla sekd fenomenografisella analyy-
silla. (Ahoniemi & Kauppila, 2023, s. 43, 48.) Tutkimustulokset osoittavat, ettéa
oppilas hyotyy sisdisesta motivaatiosta seka itsereflektiosta. Oppilaat hyo6tyvat
my06s saamastaan palautteesta minapystyvyystyypin mukaisesti. Vastavuoroi-
sesti oppilas voi keskittyd vertaamaan itsedan muihin, ja talléin autonomiaa
tarvitaan. Myos opettajan pedagogiset ratkaisut vaikuttavat oppilaan motivaa-
tioon seka onnistumiseen. Muita vaikuttavia tekijoita ovat oppimisymparisto,
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kaytettavissa olevat liikuntavalineet, positiivinen vuorovaikutus seka oppilaan
tunnetilat ja -saately. (Ahoniemi & Kauppila, 2023, kohta Tiivistelma.)

Harkdsen Pro gradu -tutkielma "Eihan naille voi sanoa ees, etta istuppa alas.
Tai voi niille sanoa, mut ku ei silld oo mittddn merkitysta.” Luokanopettajien
kokemuksia fyysisen aktiivisuuden keinoista ADHD-oppilaiden koulunkaynnin
tukemiseksi. Tutkielma on tehty vuonna 2022 Lapin yliopistossa ja sen tavoit-
teena oli kuvata, millaisia fyysisen aktiivisuuden tukikeinoja opettajat kayttavat
ja kuinka hyodyllisia ne ovat. Tutkielma on laadullinen tutkimus, jossa on ta-
paustutkimuksen piirteitd kohdentuessaan valikoituun opettajaryhméaéan. Tutki-
mushenkil6illa kaikilla oli kokemusta ADHD- oppilaista omissa koululuokis-
saan. Aineistoa keréattin haastattelemalla 11 luokanopettajaa ja aineisto ana-
lysoitiin laadullisella siséllonanalyysilla. Tutkielman tulokset osoittavat, etta
opettajat kayttivat fyysista aktiivisuutta monipuolisesti ja luovasti ADHD- oppi-
laiden koulunkaynnin tukemiseen. He kokivat fyysisen aktiivisuuden tarkeana.
Aina fyysinen aktiivisuus ei ole hyvé vaihtoehto. Haastatteluissa ké&y ilmi, miten
ADHD- oppilaat ovat aina yksiloita, joille erilaiset apukeinot toimivat. Opettajien
kaytossa on hyvin laaja valikoima erilaisia apukeinoja sek& apuvélineita.
ADHD- oppilaiden koulunkaynnin tukeminen onkin hyvin kokonaisvaltaista.
(Harkonen, 2022, kohta Tiivistelma.)

"ADHD-oireisten oppilaiden kokemukset koulun kayttaytymisodotusten selkey-
desta, kayttaytymisen harjoittelusta ja kayttaytymisesta saadusta palaut-
teesta” on Annalan pro gradu -tutkielma, joka on tehty vuonna 2022 Jyvasky-
lan yliopistossa. Tutkielman tarkoituksena oli selvittda, eroaako ADHD-oireis-
ten oppilaiden kokemukset koulun kayttaytymisodotusten selkeydestd, kayt-
taytymisen harjoittelusta ja kayttaytymisesta saatavassa palautteessa muiden
oppilaiden kokemana. Tutkimuksen tukena kaytettin ProKoulu- interventiotut-
kimusta varten kerattya aineistoa. Monimuuttujaisella varianssianalyysilla tut-
kittin ADHD- oireisuuden yhteytta oppilaiden omiin kokemuksiin kayttaytymis-
odotusten selkeydestd, harjoittelusta kayttaytymiseen liittyen seka koulussa
annetusta palautteesta. Tulosten perusteella ADHD- oireisten ja oireettomien
kokemukset erosivat tilastollisesti merkitsevasti. Oireettomien kokemuksien

mukaan kayttaytymisodotukset olivat selkeampia, kayttaytymisessa oli
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harjaannuttu enemman, lisaksi he kokivat saaneensa enemmaén kayttaytymi-
sestadn palautetta. Tutkielmassa tuodaan esiin havainto, jonka mukaan
ADHD- oireiset kokevat odotukset kayttaytymisen suhteen vdhemman sel-
keiksi kuin oireettomat oppilaat. Tama tukee kasitysta siita, etté oppilaat, joilla
on ADHD-oireita, tarvitsisi kokonaisvaltaisempaa tukea kayttaytymisen ja it-
sesaatelyn tueksi. Tutkielman mukaan opettajien tulisi kiinnittda erityista huo-
miota myo6s siihen, ettd koulun kayttdytymisodotukset ovat ymmarrettavia ja
riittavan selkeitd. Myds annettu palaute kayttaytymiseen ja sen harjoittelu ovat

olennaisia keinoja oppilaiden tukemiseen. (Annala, 2022, kohta Tiivistelma.)

Luukkosen ’ltsesaatelyn haasteet ja tuki peruskouluaikana ADHD-oireisten
henkildiden kokemana” pro gradu -tutkielmassa, joka on tehty Oulun yliopis-
tossa vuonna 2024, tavoitteena oli selvittéd millaisia itsesaatelyn haasteita
ADHD- oireiset henkilot kokivat peruskouluaikoinaan, millaista tukea he saivat
ja mika heitd kannatteli. Tutkielman tekijan kiinnostuksen kohteena oli se, mil-
laisena ADHD-oireiset henkil6t ovat itse kokeneet haasteet ja saadun tuen.
(Luukkonen, 2024, s. 6.) Tutkielma on tehty fenomenografisena tutkimuksena.
Aineisto tutkimukseen muodostui viiden (5) taysi-ikdisen ADHD-oireisen hen-
kilon haastattelusta. Aineisto analysoitiin fenomenografisella analyysimenetel-
malla. Tutkielman tulokset jasennettin kolmeksi eri teemaksi; 1) itsesaatelyn
haasteiden ilmeneminen koulussa, 2) koulun tarjpama itsesdatelyn tuki seka
3) muut itsesaatelyn haasteissa kannatelleet tekijat. Haastateltavien itsesaa-
telyn vaikeudet koulussa liittyivat mm. aistinerkkyyteen ja tydskentelyn vai-
keuksiin. Opetuksessa kaytettiin erilaisia tuen keinoja, kuten eriyttamista,
mutta osaa tuen tarpeista ei tunnistettu ja siten tuki jai riittmattomaksi. Haas-
tateltavien oppimista ja koulunkayntid auttoi erilaiset henkilokohtaiset sopeu-
tumiskeinot, myonteiset sosiaaliset seka kodin tuoma tuki. Tutkielman mukaan
oppilaiden kokemukset ja kasitykset haasteistaan ja koulun antamasta tuesta
tarjoavat hyddyllisen ndkokulman tuen kehittdmisesta ja eriyttdmisesta perus-

opetuksessa. (Luukkonen, 2024, kohta Tiivistelma.)

Vuonna 2024 Jyvaskylan yliopistossa tehdyssa pro gradu -tutkielmassa
"ADHD-diagnoosin vaikutus lapsen koulunkayntiin - huoltajien kokemuksia

koulun kanssa tehtavastd yhteistydsta diagnoosiprosessin eri vaiheissa”
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tutkittiin, millaisia kokemuksia neuropsykiatrisista hairidista kéarsivien lasten
huoltajilla oli koulun kanssa tehtavasta yhteistyosta. Tutkimusta tehtiin kahden
tutkimuskysymyksen turvin. Tutkimusaineisto keréttiin puolistrukturoidulla tee-
mahaastattelulla ja siihen osallistui seitsemé&n (n=7) huoltajaa. Aineisto analy-
soitiin aineistolahtoisella sisallonanalyysilla. (Savolainen & Vatanen, 2024 s.
17-19, 20.)

Tutkimusaineisto nosti esille opettajan roolin seka hanen suhtautumisensa op-
pilaaseen, kun puhutaan koulunkdynnin sujuvuudesta. Yleisesti yhteistyd op-
pilaitoksen ja kodin valilla koettiin sujuvammaksi, jos opettaja oli asennoitunut
myonteisesti oppilasta kohtaan. Epamaaraisind koettiin tukitoimet ja oppimi-
sen sekd koulunkdynnin tuen portailla tapahtuva konkreettisten keinojen l&-
pinakyvyys. Koulun sisainen informaatio oppilaista ei ollut huoltajille avointa,
ja siksi tiedonsiirto koettiin latautuneena. Huoltajien toiveena koululle oli tar-
kempi ohjeistus ADHD-diagnosoidun oppilaan oikeuksista erilaisiin tukitoimiin.
Opettajan neuropsykiatrisella osaamisella ei koettu olevan vaikutusta. Laht6-
kohtana kodin ja oppilaitoksen véliseen yhteistyohon ajateltin olevan opetta-
jan avoin suhteutuminen ADHD-diagnosoituun oppilaaseen. (Savolainen &
Vatanen, 2024, s. 2.)

Lasten ja perheiden arjen tukeminen: Ammattilaisten kokemuksia Kelan neu-
ropsykiatrisen LAKU-perhekuntoutuksen toimivuudesta on Lautamon, Veste-
risen ja Kippola-Paakkosen vuonna 2023 tekema arviointitutkimus, joka koh-
distuu Kelan harkinnanvaraisen LAKU-perhekuntoutukseen. Tutkimuksessa
tarkasteltin 1) kuntoutukseen ohjautumista ja siihen vaikuttavia tekijoita, 2)
lasten ja perheiden osallisuutta tukevia toteutustapoja, 3) kuntoutuksen perhe-
lahtoisyyttad ja arkeen nivoutumista, 4) kuntoutuksen yhteistoimintaa ja 5) ko-
ettuja hyoétyja. Aineisto tutkimukseen koostettiin kyselyista ja teemahaastatte-
luista kuntoutuksen palveluntuottajilta. Kvantitatiiviset aineistot kuvattiin tutki-
muksessa frekvensseina ja keskiarvoina, kun taas kvalitatiiviset aineistot ana-
lysoitiin osin aineistolahtdisesti ja osin teoriaohjaavasti. (Lautamo ym., 2023,

kohta Tiivistelma.)
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Tutkimuksen mukaan neuropsykiatrista asiantuntijuutta vaativien palveluiden
saatavuudesta oli haasteita. Varhaista tukea koettin enemman tarvittavaksi
kuin matalan kynnyksen palveluita. LAKU-perhekuntoutusta pidettiin hyvana,
muita palveluita avustavana tai jopa korvaavana palveluna. Kuntoutuksen
etuina koettiin sen pitkdaikaisuutta seka sitd ettd siihen sisaltyi koko perhe.
Toiveina palvelukuvaukseen oli lisatéa joustoa perheiden yksildllisten tarpeiden
huomioimiseen. Yhteistoimintaa ja sen toteuttamista haittaavia tekijoita olivat
tiedon puuttuminen ja toimintatapojen erilaisuus organisaatioiden valilla. Am-
mattilaisten mielipide perhekuntoutuksen vaikuttavuudesta lasten ja perheen

toimintaan oli positiivista. (Lautamo ym., 2023, s. 37—79.)

Saarelan ” ADHD-oireisen oppilaan koulunk&ynnin ja oppimisen tukeminen eri-
tyis- ja erityisluokanopettajien nédkokulmasta” pro gradu — tutkielmassa tavoit-
teena oli selvittdd, miten oppilaan ADHD nayttaytyy koulussa ja millaisia tuki-
toimia siihen on kohdennettu. Liséksi tutkielmassa mainitaan kiinnostuksen
kohteena olleen, miten kolmiportainen tuki vastaa ADHD-oireisen oppilaan tar-
peisiin. (Saarela, 2023, kohta Tiivistelm&.) Tutkielma on tehty laadullisena tut-
kimuksena ja aineisto on keratty teemahaastatteluna. Haastateltavina olivat
kaksi erityisopettajaa sekd kolme erityisluokanopettajaa. Aineisto on analy-

soitu siséllonanalyysilla. (Saarela, 2023, s. 19-22.)

Tutkielman tulokset esiteltin haastattelujen kautta. Tutkimuskysymyksia oli
kolme ja ne kasiteltin omina alalukuina. Ensimmaéinen tutkimuskysymys oli;
"Miten oppilaan ADHD nayttaytyy koulussa?” Tutkielman mukaan opettajien
vastaukset olivat yhtenevia, seka keskittyivat ADHD:n ydinoireisiin. Toinen tut-
kimuskysymys oli; "Millaisin keinoin ADHD-oireisen oppilaan oppimista ja kou-
lunkayntia voidaan tukea?” Taman tutkimuskysymyksen analysoinnissa vas-
taukset jaettin kolmeen ylaluokkaan, jotka olivat; pedagoginen toiminta oppi-
misymparistossa, vuorovaikutus seka struktuuri ja tarkkaavuuden tukeminen.
Kolmas seka viimeinen tutkimuskysymys oli "Millainen on kolmiportaisen tuen
merkitys ADHD-oireisen oppilaan koulunkaynnin ja oppimisen tukemiseen?”
Haastateltavien vastauksista téhan kysymykseen muodostettiin kolme luok-
kaa; huoltajat, moniammatillisuus ja pedagogiset asiakirjat. (Saarela, 2023,
S.26-36.)



24

Lindstromin "ADHD-laakityksen vaikutukset koulunkayntiin® vuonna 2020 teh-
dyssé pro gradu- tutkielmassa, tarkoituksena oli selvittdd, miten luokanopetta-
jat olivat kokeneet ADHD-laakityksen vaikutukset ADHD-oppilaiden kayttayty-
miseen koulussa ja oliko laékityksella ollut positiivisia vaikutuksia ADHD -oppi-
laiden arvosanoihin. (Lindstrom. 2020, kohta Tiivistelm&.) Tutkielma on tehty
laadullisena tutkimuksena ja aineisto on keratty teemahaastatteluna. Aineisto
on analysoitu sisdllénanalyysilla. Haastatteluihin osallistui kahdeksan luokan-
opettajaa, joilla on kokemusta ADHD-laakitysta kayttavien oppilaiden kanssa
tyoskentelysta. (Lindstrom, 2020, s. 17-21.)

Tuloksia tydssa tuotiin esille suorilla lainauksilla luokanopettajien haastatte-
luista. Tutkielman mukaan ADHD-laakityksen vaikutuksesta oppilaiden kou-
lunkayntiin, koettiin positiivisena. Laakitys auttoi monia oppilaita keskittymaan
tehtavien tekoon ja kiinnittamaan huomionsa opiskeltaviin asioihin. Laakityk-
sen haittavaikutuksia, nousi haastatteluissa esille kuten; ruokahaluttomuutta,
vireystilan laskua ja myds omiin ajatuksiin uppoamista. Laakityksen haittavai-
kutukset koettiin silti vahaisiksi verrattuna huomattuihin hy6tyvaikutuksiin.
(Lindstrom. 2020, s. 25-37.)

5 PROJEKTIN TARKOITUS JA TAVOITTEET

Opinnaytety6n tarkoituksena on tuottaa tieto-opas lasten ja nuorten ADHD:sta
Salon Seudun ADHD-yhdistykselle. Tieto-opas on suunnattu ADHD-diagno-
soidun lapsen tai nuoren huoltajalle. Tavoitteena on, ettd opas siséltaa tiivis-
telmamuotoisesti mahdollisimman kattavan tietopaketin ADHD-diagnoosista
lapsilla ja nuorilla. Tavoitteena opiskelijoilla on myds perehtyd osaan neuro-

psykiatrisista hairidista painottaen ADHD-diagnoosia.
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6 OPINNAYTETYON SUUNNITTELU

Toiminnallisessa opinnaytetydssa on aina projektisuunnitelma. Suunnitelma
kattaa ajatusmallin tuotoksen toteuttamisesta alusta loppuun. Tiivistetysti siina
on koottuna, mita tehdaan, milla resursseilla tehdaan, kenen vastuulla tekemi-
nen on ja millaisella aikataululla tuotos valmistuu sek&, mitka riskit ovat lasna
tuotoksen teon aloittamisesta sen jatkok&yttoon saakka. (Kymaélainen ym.,
2016, s. 25.)

6.1 Salon Seudun ADHD-yhdistys ry

ADHD-liitto on perustettu vuonna 1989 ja sen toiminta on hyvin monipuolista
(Hovén, 2024). Liiton alaisena toimii 16 yhdistysta. Yhdistykset toimivat paa-
saantoisesti alueittain, mutta myos valtakunnallista toimintaa on. (ADHD-liitto,
n.d.) Liiton ja yhdistysten toiminta perustuu seuraaviin arvoihin: rohkeus, ar-
vostus jailo (ADHD-liitto, n.d.).

Opinnaytety6n tilaaja on yksi liton alla toimivista yhdistyksistda, Salon Seudun
ADHD-yhdistys ry. Yhdistyksen tarkoituksena on tukea ADHD-oireisia henki-
|6itd ja heidan laheisiddn seka edistaa tietoisuutta ADHD:sta ja siihen liittyvista
hoitomuodoista. Yhdistyksen toimintaan kuuluu ohjauksen ja neuvonnan anta-
minen sek& koulutuksien, luentojen, vertaistuen, seka harrastus- ja virkistys-
toiminnan jarjestdminen. Toiminnan tueksi yhdistyksella on mahdollista my6s
jarjestdd asianmukaisen luvan saatuaan arpajaisia, myyijaisia, rahankerayksia
ja huvitilaisuuksia. Yhdistys saa ottaa vastaan myads lahjoituksia ja avustuksia
seka omistaa toimintansa kannalta tarpeellista kiinteda ja irtainta omaisuutta.
Jaseneksi yhdistykseen voi liittya jokainen, joka hyvaksyy yhdistyksen tarkoi-
tuksen ja saannét. (Salon Seudun ADHD-yhdistys ry, n.d., s. 1.)

Opinnaytetyon kohderyhma on ADHD-diagnosoitujen lasten ja nuorten per-
heet. Tieto-opas on suunnattu Salon seudun ADHD-yhdistyksen jasenille. Ta-

manhetkinen jasenperheiden maéra yhdistyksessa on 18.
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6.2 Etenemissuunnitelma

Opinnaytetyon tilaaja oli selvilla jo ennen opinnaytetydopintojen alkamista ke-
vaalla 2025. Tilaajalla oli selva visio, jota opinnaytetyon tekijat noudattivat.
Suunnitteluseminaarit pidettiin viikoilla 10 ja 12. Ensimmaéinen palaveri tilaajan
kanssa pidettiin viikolla 13 toivoen, etta opinnaytetydn suunnitelmalle on saatu
tdh&an mennessa hyvaksynta. Tassa palaverissa kaytiin 1api oppaan haluttu si-
séltd. Kun siséllon rakenne ja kokonaisuus oli tekijoilla tiedossa, aloitettiin op-
paan luonnostelu. Luonnokselle annettiin aikaa 3 viikkoa, jonka jalkeen viikolla
17 pidettin véalipalaveri tilaajan kanssa oppaaseen tehtévista muutoksista.
Muutoksien teolle laskettiin aikaa viikosta puoleentoista. Viikolla 19 pidettiin
oppaaseen liittyva viimeinen palaveri, jossa palaute oppaasta kerattiin kysely-
lomakkein. Tutkimuslupaa ei tarvinnut erikseen hakea, silla luvan palautteen-
keruulle antoi yhdistyksen hallitus kirjaamalla palautteenkeruun kevaan toimin-
tasuunnitelmaan. Nopea aikataulu asetti opinnaytetydn valmistumistavoitteen
viikolle 20. Aikataulu projektin etenemisen suhteen liitetty kirjalliseen tyohon

taulukkona 1.

Raportin Kirjoittaminen kulki kéasikéddessa oppaan teon kanssa. Suunnitelma-
vaiheessa oli haasteellista maarittaa tarkkoja ajankohtia tiedonhaun seka teo-
reettisen viitekehyksen valmistumiselle. Muokkaustarve teoreettisessa taus-
tassa olisi lasna lahes loppuun asti ennen kuin toiminnallinen opinnaytety6 val-
mistuisi. Karkeasti arvioituna teoriaosuus raportista valmistuisi 1-1,5 kuukau-

den kuluttua hyvaksytysta opinnaytety 6suunnitelmasta.

Taulukko 1. Etenemissuunnitelma suunnitteluvaiheessa

Palaveri tilaajan kanssa 26.3.2025

Luonnos tieto-oppaasta viikko 16

Palaveri tilaajan kanssa tieto-oppaasta + suullinen palaute 24.4.2025

Muokattu tieto-opas viikko 18

Palaveri tieto-oppaasta + palautekysely 7.5.2025

Hyvaksytty tieto-opas & valmis opinnaytety6 viikko 20




27

6.3 Resurssit ja riskit

Jokainen projekti vaatii valmistuakseen erilaisia resursseja. Resursseja ovat
muun muassa ihmiset, teknologia, toimitilat, pddoma, koneet, erilaiset aineet
ja tarvikkeet. Projektin toteuttajien on mietittava tarkalleen, mité resursseja mi-
hinkin projektin osuuteen tarvitaan. (Mantyneva, 2016, kohta Resursointi ja
hankinnat.) Méantyneva (2016) avaa teoksessaan myds projektitoimintaan liit-
tyvia riskejd. Vaikuttavimmat riskitekijat ovat yleisimmin sidoksissa aikataulu-
tukseen, laatuun ja taloudellisiin resursseihin. Projektin tekijéiden on tarkeaa
ottaa huomioon mahdolliset riskitekijat ja laatia riskienhallintasuunnitelma. Ris-
kienhallintasuunnitelma tukee projektin toteutumista suunnitelman mukaisesti.
(Mantyneva, 2016, kohta Riskienhallinta.)

Riskianalyysimenetelmana kaytettiin nelikenttdanalyysia (taulukko 2), joka on
yksinkertainen ja yleisesti kaytetty analyysimenetelma (Suomen riskienhallin-
tayhdistys ry, n.d.). Riskianalyysi kattoi projektin tuotoksen tekemiseen ja val-
miiseen tuotokseen liittyvat riskit. Toiminnallisen opinndytetyon tuotoksena ol

tieto-opas lasten ja nuorten ADHD:sta.

Taulukko 2. Nelikenttdanalyysi

Sisaiset | Vahvuudet Heikkoudet
e Motivoituneet opis- e Puutteellinen tiedottaminen ja
kelijat kommunikointi osallisten valilla
o Tarvittava tietotaito ¢ Nopea aikataulu
tieto-oppaan teke- e Verkko-sovelluksiin liittyvat on-
miseen gelmat (Canva, Word)

o Hyva ohjaus

Ulkoiset | Mahdollisuudet Uhat
e Tietoisuuden liséa- e Tieto-opas on kohderyhmén
minen mielesta epéaselked

e Tieto-opas on puutteellinen

Tiedostetut riskit olivat helpompia minimoida. Olennaisin riskitekija oli puutteel-
linen kommunikointi, silla kommunikoinnin pohjalta syntyy tarve toiminnalli-

selle opinnaytetyolle. Vaikka tilaajan toive ja tuotoksen muoto olivat jo
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tiedossa, saanndllista kommunikaatiota tarvittiin. Opiskelijoina minimoimme
puutteellisen kommunikaation olemalla tiheasti yhteydessa opinnaytetyon ti-
laajaan ja heiddn asettamaansa yhteyshenkildon. Toinen vaikuttava riskitekija
oli opinnaytetytlle asetettu nopea aikataulu. Molemmat opiskelijat olivat sitou-
tuneet aikataulun noudattamiseen. Teimme voitavamme yllapitadksemme ai-
kataulun paikkansa pitavyytta. Sovimme jo etukateen kevaan 2025 palaverit
tilagjan kanssa, jotta aikataulu molemmin puolin pysyy sovittuna. Tieto-oppaan
laadintaohjelma, Canva, oli molemmille opiskelijoille tuntematon, joten siihen
littyvéat tietotekniset riskit olivat olemassa. Minimoimme riskit tutustumalla oh-

jelmaan kattavasti.

Tulevaisuuden uhkina ovat edelleen valmiin tieto-oppaan riskit. Tunnistetta-
vissa niistd oli nyt tieto-oppaan visuaalinen seké asiasisalltllinen epaselkeys
seka tiedon puutteellisuus. Naita riskeja pyrimme minimoimaan selkedlla visu-
aalisella kuvalla seka tarkoin lapikaydylla asiasisallolla. Puutteellisuus pyrittiin
poistamaan hyodyntamalla Satakunnan ammattikorkeakoulun kirjaston tie-
donhakumenetelmiad. Kaikki riskit l&pikaytiin tieto-oppaan tilaajan kanssa ja yh-
dessé sovittin parhaasta menettelytavasta.

6.4 Méaardllisen eli kvantitatiivisen tutkimuksen viitteet opinnaytetydssa

Maaréllinen eli kvantitatiivinen tutkimus kohdentuu muuttujien mittaamiseen,
tilastollisten menetelmien kayttéon ja muuttujien valisten yhteyksien tarkaste-
luun. Aineistonkeruumenetelmat kvantitatiivisessa tutkimusaineistossa Vvoi-
daan jakaa primaari- ja sekundaariaineistoiksi. Primaariaineistolla tarkoite-
taan, etta se sisaltda valitonta tietoa tutkimuskohteesta ja kerataan juuri tiettya
tukimusta varten. Sekundaariaineistot ovat muiden aiemmin kerdamaa aineis-
toa. Kyselylomakkeet ovat yleisimmin kdaytetty aineistonkeruumenetelma
kvantitatiivisessa tutkimuksessa. Aineistoa voi keratda myos esimerkiksi ha-
vainnoinnin tai haastattelujen avulla, liséksi standardoiduilla testeilla. (Kankku-
nen & Vehvildinen-Julkunen, 2017, s. 55, 113-114.)
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Kyseessa on toiminnallinen opinndytetyd, jonka tuotoksen arvioinnissa nakyy
viitteitd kvantitatiivisesta tutkimuksesta. Arviointi ei vastaa kattavan tutkimuk-
sen kriteereja. Opinndytetydbmme tuotoksen arvioinnissa kaytetaan maaralli-
selle tutkimukselle ominaisia osia. Arviointitulokset on keratty kyselylomak-
keella kokonaisotantaa kayttden. Aineisto on primaariaineistoa, jonka tulok-
sena syntyy koko joukkoon yleistamaton nayte tieto-oppaan soveltuvuudesta

tilagjan toiveisiin. Aineistonhallintasuunnitelma liitteena 3.

7 OPINNAYTETYON TOTEUTTAMINEN

Toiminnallinen opinndytety6 on itsessdan tutkimuksellisen kehittdmisen tapa,
jonka kehitystavoitteena on tuotos, mika palvelee joko toimintaympariston ar-
jen kaytantoja tai tiettya kohderyhmaa. (Kostamo ym., 2022, kohta Toiminnal-
linen opinnaytetyd kehittdmistyond). Kehittdmisen perustana on aina rajattu
pulma tai kysymys, johon toiminnallinen opinnaytety¢ tuottaa vastauksen eri-
naisen tuotoksen muodossa. Toisinaan opinndytetyon tavoitteet voivat olla
laajempia, kuten pysyvampi ajattelu- tai toimintatapojen muutos. (Kostamo ym.

2022, kohta Tavoitteen valitseminen ja maarittely.)

Erindisissa kehittamis- ja tutkimustavoissa on laajalti yhtenevia piirteita. Téallai-
sia opinndytetydlle ominaisia piirteitd ovat muun muassa toiminnan kaytannén-
laheisyys, yhteisollisyys, rakentava ja yhteiseen padméaaraan pyrkiva vuoro-
vaikutus, kohderyhman osallistuminen seka kehittdmiseen osallistuvien osa-
puolien selkeét roolit ja tehtavat toiminnassa. (Kostamo ym., 2022, kohta Toi-

minnallinen opinnaytety® kehittdmistytna.)

Kostamo ym. (2022) kertovat teoksessaan, etta projektimuotoisen opinnayte-
tyon pohjalla ovat aina selkeat tavoitteet, yhteisymmarrys osallisten valilla nii-
hin paasemisestd, koko prosessin ajan toimiva molemmin puolinen palautteen
antaminen ja vastaanottaminen sekd yhteisten ja omien tavoitteiden
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todenmukainen arviointi. Prosessi on monivaiheinen ja etenee aina eettisesti
ja harkiten.

7.1 Etenemissuunnitelman toteutuminen

Opinnaytetytn tilaaja oli selvilla jo ennen opinndytetydopintojen alkamista tam-
mikuussa 2025. Tilaajalla oli selva visio, jota opinndytetyon tekijat noudattivat.
Lupa aloittaa opinnaytetydsuunnitelman laatiminen saatiin helmikuun puolen
valin aikaan eli viikolla 8. Suunnitteluseminaarit pidettiin vii-koilla 10 ja 12. En-
simmainen palaveri tilaajan kanssa pidettiin viikolla 13 toivoen, etta opinnay-
tetyon suunnitelmalle olisi saatu hyvaksynté siihen mennessa. Tassa palave-
rissa kaytiin lapi oppaan haluttu sisdltdé. Opinndyte-tydsuunnitelma vaati viela
seminaarien jalkeista hienosaatéd ja hyvaksyntd suunnitelmalle tuli toiveista
poiketen vasta viikolla 14. Saman viikon aikana laitettiin opinnaytetydsopimus
allekirjoituskierrokselle. Allekirjoituskierros jouduttiin kuitenkin uusimaan opin-
naytetydsuunnitelman puututtua liitteistd. Opinnaytetyésopimus allekirjoituksi-
neen saatiin valmiiksi kuitenkin jo viikolla 15, jonka jalkeen aloitimme viralli-
sesti opinndytetyon tekemisen. Suunnitelmavaiheessa oli haasteellista maarit-
taa tarkkoja ajankohtia tiedonhaun seka teoreettisen viitekehyksen valmistu-
miselle, silla tiedettiin, ettd muokkaustarve raportin kokonaisuudessa on lasna

l&hes loppuun saakka. Todenmukainen toteutumisaikataulu taulukossa 2.

Projekti tehtiin yhteistydssad Salon seudun ADHD-yhdistyksen kanssa. Projek-
tin pddsaantoisina toimijoina oli kaksi Satakunnan ammattikorkeakoulun sai-
raanhoitajaopiskelijaa. Opiskelijat toimivat koko projektin ajan tiiviissa yhteis-
tydssa tasavertaisesti. Tarkkaa tydnjakoa suunnitelmavaiheessa oli haasteel-
lista maarittdd, mutta opinndytetyon toteuttamisvaiheessa painopisteet jakau-
tuvat luonnostaan. Sainio vastasi raportin ulkoasusta, rakennekokonaisuu-
desta ja selkedlukuisuudesta ja Laula tietoteknillisistéa tekijoistd seka tieto-op-
paan visuaalisesta ulkoasusta. Laula vastasi myds yhteydenpidosta yhteys-
henkil6on palaverien ulkopuolella. Ammatillinen yhteydenpito tilaajan kanssa

myos palaverien ulkopuolella tuki tieto-oppaan vastaavuutta tilaajan tarpeisiin.
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Vastuu teoriatiedon koostamisesta raporttiin seka tieto-oppaaseen oli molem-

milla.

Raportin kirjoittaminen kulki kasikadessa oppaan teon kanssa. Muokkaustarve
teoreettisessa taustassa seka raportin kokonaisuudessa oli lasna lahes lop-
puun asti ennen kuin toiminnallinen opinndytetyd valmistui. Viitekehyksen
osuus raportista valmistui vajaan kuukauden kuluttua hyvaksytysta opinnayte-
tydsuunnitelmasta. Kokonaisuudessaan opinnaytetyd valmistui viikolla 21, poi-

keten alkuperéisesta suunnitelmasta seitseman paivan verran.

Taulukko 2. Toteutumisaikataulu toteutusvaiheessa

Opinnaytetyopintojen alkaminen 7.1.2025

Opinnaytety6suunnitelman aloittaminen 18.2.2025

Palaveri tilaajan kanssa 26.3.2025

Hyvaksytty opinndytetydsuunnitelma 2.4.2025

Allekirjoitettu opinnaytetydsopimus 11.4.2025

Luonnos tieto-oppaasta 23.4.2025

Palaveri tilaajan kanssa tieto-oppaasta + suullinen palaute 24.4.2025

Muokattu tieto-opas viikolla 19

Palaveri tieto-oppaasta + palautekysely 7.5.2025

Palautekysely sulkeutuu 14.5.2025

Ohjausaika ohjaavan opettajan kanssa opinnaytetyon esiarviointina 19.5.

Valmis opinnaytety® viikko 21

Jo suunnitelmavaiheessa tiedettiin, ettei projektin suunnittelu-, toteutus- tai ar-
viointivaihe vaadi opiskelijoilta taloudellisia resursseja eli padomaa. Teoreetti-
nen viitekehys kirjoitettiin iimaiseksi saatavilla olevista, laadukkaista ja luotet-
tavista lahteistd. Tydskentely tieto-oppaan parissa tapahtui yksityisissa ti-

loissa. Tieto-opas luotiin ilmaisella Canva-ohjelmalla verkossa. ADHD-
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yhdistys vastaa tarvittaessa tieto-oppaan paperiversiosta. Opinnaytetyon teki-
joilla oli kaytossaan henkilokohtaiset tietokoneet. Tieto-oppaan aihe on mo-
lempien opiskelijoiden suuntautumista vastaava ja opinndytetydn tekijat lis&a-
vat tietamystaan aiheesta perehtymalld saatavilla olevaan teoriatietoon. Teki-
joilla oli myds konsultaatiomahdollisuus tydn tilanneeseen yhdistykseen ja hei-
dan asettamaansa yhteyshenkil6on. Kaikki nama projektin resursseihin liitty-

vét osa-alueet toteutuivat opinnaytetydsuunnitelman mukaisesti.

7.2 Tieto-opas ja sen toteuttaminen

Opas on kirjallinen ohjausmateriaali. Ohjausmateriaalien pituus vaihtelee yh-
desta sivusta useampaan sivuun, ja oppaat ovat useimmiten useamman sivun
pituisia. Kirjallisten ohjausmateriaalien tarkoituksena on antaa henkildlle en-
nalta paatetty informaatio luettavassa muodossa. Tiedon kirjallinen muoto an-
taa henkildlle mahdollisuuden palata asian aarelle myds itsendisesti. Oppai-
den tulee olla realistisia ja kompakteja seka luettavuudeltaan selkeitd ja hel-

posti ymmarrettavia. (Kyngas ym., 2007, s. 124-125.)

Hyva opas rakentuu monesta tekijastd. Kyngas ym. (2007, s. 126-127) anta-
vat teoksessaan suoraviivaiset toteuttamisohjeet hyvélle kirjalliselle ohjeelle,
jota toiminnallisessa opinnaytetydssa sovelletaan hyvéan oppaan peruspila-
reiksi. Oppaan siséltd tulee osoittaa tietylle henkiloryhmaélle ja sen avainasiat
avata yksi kerrallaan niin, etta jokainen kappale sisdltda vain yhden paaasian.
Kaytettdvien sanojen on oltava yksiselitteisia seka konkreettisia. Kuten oh-
jeissa, my0s oppaissa suositaan lyhyitd lauseita ja selkeitd lauserakenteita.
Koska asiasiséltd esitetdan vain paapiirteittdin, on oppaassa optimaalista olla
yhteystiedot tai ohjeistukset tietylle internet-sivustolle lukijan mahdollisten lisa-
kysymyksien vuoksi. Oppaan tekstisisallon tulee olla asiallista ja helppolu-
kuista seké kirjasinkooltaan vahintddn 12. Tekstin tukena oppaassa voidaan

kayttaa taulukoita tai kaavioita seka visuaalisia materiaaleja, kuten kuvia.

Huhtikuun puolessa vaélissa eli viikolla 15 tieto-oppaan sisallén rakenne ja ko-

konaisuus oli tekijoilla tiedossa, silla alkupalaveri oli pidetty jo opinndytetydn
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ollessa suunnitelmavaiheessa. Talloin aloitettin oppaan luonnostelu Canvan
verkko-ohjelmaan. Alkuperéisesti luonnostelulle varattin aikaa 3 viikkoa,
mutta viivastykset suunnitelman hyvaksynnassa sekd opinnaytetydsopimuk-
sen allekirjoituksissa lyhensivét ajan reiluun 1,5 viikkoon. Valipalaveri tieto-op-
paaseen tehtavista muutoksista pidettiin huhtikuun lopulla viikolla 17. Tieto-
oppaaseen tietoa oli keratty alustavasti kirjallisuushauilla ja luonnos koostui
vain lahdeviitteellisesta tekstistd. Valipalaverin jalkeen tietoa lisattin oppaa-

seen opinnaytetyon tilaajan omasta, ammattimaisesta nakdkulmasta.

Muutoksien teolle laskettu aika oli viikosta puoleentoista. Palaverin pohjalta
tehtiin my6s muut tarvittavat muokkaukset seka lisdykset tieto-oppaaseen ti-
laajan toiveiden mukaisesti. Todellisuudessa muokkausaika oli hieman vajaa
kaksi viikkoa. Tieto-opas valmistui viikolla 19 eli toukokuun alkupuolella. Tal-
I6in pidettiin oppaaseen liittyva viimeinen palaveri, jossa palaute oppaasta ke-
rattin  kyselylomakkein. Vastauksien analysointi ja raportointi seka raportin

asiatekstin hienosaatd kestivat kahden viikon verran.

Projektin tuotoksena syntyi 12-sivuinen tieto-opas, joka on suunnattu Salon
seudun ADHD-yhdistykseen kuuluville lasten ja nuorten huoltajille. Tieto-opas
on suunniteltu kokoon A5 ja on taysin sahkdinen versio. Tuotos on nimetty
seuraavasti: Lapsellani Adhd? — Tieto-opas huoltajalle. Tieto-opas kattaa etu-
sivun yhdistyksen logolla varustettuna, johdannon seka selvennykset siitd,
mitd on ADHD ja millaisia oireita se voi aiheuttaa. Opas kasittelee myds erilai-
sia tukikeinoja ADHD-diagnoosin omaavalle ja heidan huoltajilleen seka apu-
keinoja koulunkaynnin tueksi. Oppaaseen on myads linkattu eri lahteitd, joista
I0ytaa lisatietoa kyseisesta hairiostd. Takakansi tuo ilmi Salon Seudun ADHD-

yhdistyksen tarjoamaa toimintaa seka heidan yhteystietonsa.

Vaikka tieto-oppaan luomisella oli rajattu aika, saatiin siihen siséllytettya kaksi
vélipalaveria tilaajan asettaman yhteyshenkilon kanssa ennen virallista arvi-
ointia. Nain tieto-oppaaseen saatiin mahdollisimman tdsmennetyt osa-alueet
vastaamaan tilaajan tarpeita. Koska tieto-opas oli vain 12-sivuinen jainformaa-
tiota palion, emme hyddyntdneet aiempien tutkimusten osoittamia tuloksia.
Tekstin  ymmarrettdvyyden sekd helposti luettavuuden tueksi kaytettiin
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Selkokeskuksen ohjeistuksia seka auki kirjoitettiin maaritelmia, jotka eivat kai-
kille lukijoille olisi tuttuja. Tieto-opas loytyy opinnaytetydsta litteena 5.

8 OPINNAYTETYON ARVIOINTI

Arviointia kaytetddn oppimisen sek& kehittamisen valineend. Projektiarvioin-
nissa kyse on toiminnan, tulosten ja vaikutusten selvittamisesta. Ulkoisella ar-
vioinnilla tarkoitetaan, ettd suorittajana on projektin ulkopuolinen taho, kun
taas sisdisessd arvioinnissa sitd suorittaa projektissa osana olleet henkilot.
Nama arviointimuodot eivat poissulje toisiaan vaan tukevat kehitysta. (Suopa-
jarvi, 2013, s. 17, 28.)

Arviointi on moninaista ja sen suorittaminen tapahtuu kolmeosaisesti. Alkuar-
viointi on toimintaymparistdon arviointia, jonka avulla kootaan projektin tuomat
odotukset, tasmennetddn tavoitteet seké halutessa hyddynnetddn nelikentté-
analyysia projektin osa-alueiden kartoituksessa. Valiarviointi on paasaantoi-
sesti toiminnan arviointia eli saadaanko nykyisella toiminnalla vastattua ase-
tettuihin tavoitteisiin ja tuloksiin. Valiarvioinnissa kannanottoja on viisasta ke-
rata usealta eri taholta. Arviointikokonaisuus paattyy nimensa mukaisesti lop-
puarviointiin. Loppuarvioinnissa keratdan yhteen kaikki arvioinneista kertyneet
informaatiot ja keskitytdan tulosten ja vaikuttavuuden arviointiin. Tuloksen eli
tuotoksen arvioinnin tiedonkeruumenetelméana voidaan kayttaa esimerkiksi ky-
selylomaketta tai haastattelua. (Suopajarvi, 2013, s. 23-27.) Tuotos tassa
opinnaytetydssa on tieto-opas. Tieto-oppaan kokonaisuutta voidaan arvioida
siséllon, ulkoasun, kielen seké rakenteen nakokulmista (Kyngas ym., 2007, s.
125).

8.1 Tuotoksen arviointi

Ulkoista arviointia suorittivat Salon Seudun ADHD-yhdistyksen jasenet. Toi-

minnallisen opinndytetyon tuotoksen palautteenkeruumenetelméana kaytettiin
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palautekyselya. Kysely luotiin Microsoft Forms -alustalle. Linkki kyselyyn jaet-
tiin sadhkopostilla ensin opinnaytetydn yhteyshenkilolle, joka valitti palauteky-
selylomakkeen linkin Salon Seudun ADHD-yhdistyksen jasenille osana sah-
koista jasenkirjettd. Sahkopostin yhteydessa lahetettin myds arvioitava tuotos
seka informaatiokirje vastaajille. Vastausaikaa annettiin viikon verran. Saate-
kirje 10ytyy opinnaytetyosta liitteena 4. Jasenperheitd on 18 ja tavoitteena oli
saada vastaus vahintdan 70 %:lta. Vastaukset saatiin kerattya kymmenelta ja-
senperheelta eli 55,6 %:lta. Arviointitulosten analysoinnissa on viitteitd maa-
rélliseen eli kvantitatiiviseen tutkimukseen, vaikka kyseessé ei ole tutkimus-

opinnaytetyo.

Palautekyselyn vastaukset on analysoitu osittain tilastollisia menetelmia hyo-
dyntéen. Palautekysely sisalsi vain Likert-asteikollisia kysymyksid. Kysymyk-
sia oli yhteensa kuusi ja niiden avulla kartoitettiin toiminnallisen opinnaytety 6n
tuotoksen sisallon, ulkoasun, kielen sekarakenteen kohdentuneisuutta tilaajan
tarpeisiin. Likert-asteikko itsessaan on jarjestysasteikko, mutta nykyajan Kir-
joissa kerrotaan, etta sitd voidaan pitaa myos vélimatka-asteikkona, jolloin
keskiarvoraportointia saattaa esiintyd (Kankkunen & Vehvildinen-Julkunen,
2017, s. 130-131). Likert-asteikko koostuu viidestd vastausvaihtoehdosta.
Vastausvaihtoehdot olivat taysin eri mielta, jokseenkin eri mielta, en osaa sa-
noa, jokseenkin samaa mielta ja tdysin samaa mieltd. Jasenen tuli ndista valita
sopivin vaihtoehto kuvaamaan esitettya vaitetta. Vaitteet eli kysymykset olivat

seuraavanlaiset:

Tieto-oppaan siséltd on sen kayttotarkoitukseen soveltuva.
Tieto-oppaan siséltd vastaa odotuksiani.

Uutena jasenena kokisin tieto-oppaan hyddylliseksi.
Tieto-oppaan kieli on ymmarrettavaa ja helposti luettavaa.

Sahkoisen version rakenne on selkea.

©o a0 ~ w DN PF

Tieto-oppaan ulkoasu on miellyttava.
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Taulukko 3. Jasenperheiden vastaukset Microsoft Forms -alustalle

Vastaukset Microsoft Forms -alustalle

10

8 | | |

Vaite 1 Vaite 2 Vaite 3 Vaite 4 Vaite 5 Vdite 6

[e)]

S

N

B Taysin eri mielta Jokseenkin eri mielta En osaa sanoa

Jokseenkin samaa mielta M Taysin samaamielta

Vastaajista 80 % (n=8) oli tdysin samaa mielta ja 20 % (n=2) jokseenkin samaa
mielta tieto-oppaan sisallon soveltuvuudesta sen kayttétarkoitukseen. Eniten
hajanaisuutta vastauksissa nousi véitteen "tieto-oppaan sisaltd vastaa odotuk-
siani” kohdalla. Puolet vastaajista (n=5) oli vaitteen kanssa taysin samaa
mieltd, 40 % (n=4) jokseenkin samaa mieltd seka 10 % (n=1) jokseenkin eri
mieltd. Valtaosa eli 80 % (n=8) oli tdysin samaa mielta tieto-oppaan hyodylli-
syydesta uutena yhdistyksen jasenena. 20 % (n=2) oli asiasta jokseenkin sa-
maa mieltd. Jokseenkin samaa mielta tieto-oppaan ymmarrettavasta kielesta
ja helposti luettavuudesta oli 30 % (n=3) vastaajista, kun taas 70 % (n=7) oli
tadysin samaa mielta vaitteen kanssa. Tieto-oppaan sahkdisen rakenteen sel-
keydesta 80 % (n=8) vastaajista oli taysin samaa mielta ja loput 20 % (n=2)
jokseenkin samaa mieltd. Ulkoasu miellytti taysin 90 % (n=9) vastaajista, kun
taas 10 % (n=1) piti tieto-oppaan ulkoasua jokseenkin miellyttavana. Jasen-

perheiden vastaukset vaittamiin nakyvat taulukossa 3.

Kyselyn vastauksien perusteella voidaan havaita paaséantoisesti positiivista
palautetta tieto-oppaasta. Ainoa selkeda hajanaisuutta esitti vaite 2, jossa ar-
vioidaan tieto-oppaan sisallon vastaamista jasenperheen odotuksiin. Kukaan
vastaajista ei ollut taysin eri mieltd mink&an asetetun vaitteen kanssa, joten
voidaan ndma kaikki arvioidut osa-alueet tulkita onnistuneiksi. Kokonaisvaltai-
sesti vastauksista 75 % (n=45) kohdistui vastausvaihtoehdon kohdalle "taysin

samaa mieltd”. Tama tukee ajatusta onnistuneesta tieto-oppaasta. On
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kuitenkin muistettava, ettéa palautekyselyn vastaukset ovat nayte, eivatka tal-
I6in ole yleistettavissa koko populaatioon.

8.2 Opiskelijoiden itsearviointi

Molemmat tekijat olivat tyytyvaisia opinndytetyén tuotoksena syntyneeseen
tieto-oppaaseen seka palautekyselyn vastauksiin. Kysely sisélsi tarkoituksella
vain Likert-asteikollisia kysymyksia. Niiden helppous tuki ajatusta saada mah-
dollisimman monta vastausta suppeasta vastaajakunnasta. Avoimien Kysy-
myksien antamat palautteet olisivat voineet avata uutta nakemysta vastaavan-
laisiin tilanteisiin jatkossa. Tahan tuotokseen niilla ei kuitenkaan olisi voinut

enaa olla vaikutusta.

Opinnaytetyon suunnitelmavaiheessa tehty nelikenttdanalyysi mahdollisista
riskeista nosti esille tuotokseen liittyvan tiedon puutteellisuuden. Koitimme par-
haan osaamisemme mukaisesti tuoda tuotokseen oleellisimmat asiat liittyen
ADHD-diagnoosiin. Virallisen palautekyselyn vastausajan paatyttya, Laula sai
sahkopostitse palautetta tieto-oppaasta. Palaute koski ADHD:n hoidossa kay-
tettdvan laakitysosuuden puuttumista tieto-oppaasta. Olimme samaan asiaan
kiinnittdneet huomiota sen jalkeen, kun arvioitava versio oli lahetetty eteen-
pain. Muokkausta tieto-oppaaseen ei voitu enda tehda, jolloin hyvin olennai-
nen asia jai tuotoksesta uupumaan. Vaikka tuotoksen sisallosta ei voisi taysia
pisteitd antaa, visuaalisuudesta seka helppolukuisuudesta tekijat antaisivat

tdydet kymmenen pistetta.

Sisdista arviointia suoritettiin jatkuvasti opinnaytetyén suunnitelmasta valmis-
tumiseen asti. Tama tapahtui tekstin ja toteutuksen kriittisella arvioinnilla seka
hypoteesien asettamisella. Hypoteeseja katsottiin niista kulmin, etta ymmar-
taisinkd ulkopuolisena, mita kirjoitetulla osuudella tarkoitetaan. Ennakkoarvi-
ointi tapahtui opinndytetydsuunnitelmaa laadittaessa. Kokonaisvaltainen arvi-

ointi on nahtavilla tassa luvussa.
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Opinnaytetyon tekijat saivat paatokseen opinndytetyon tarkoituksen eli luoda
tieto-opas Salon Seudun ADHD-yhdistykselle. Jalkikateen kuitenkin mietit-
tyna, niinkin yksinkertainen tavoite kuin "luoda tiivistelmamuotisesti mahdolli-
simman kattava tietopaketti ADHD-diagnoosista lapsilla ja nuorilla” osoittautui
suhteellisen haastavaksi. ADHD-diagnoosin ymparilla on laajasti tutkittua tie-
toa, jonka tiivistaminen vaati enemman, mita tekijat olivat ajatelleet. Lopputu-
loksena oli kuitenkin hyvaksytty tieto-opas, jolloin myds tavoite voidaan katsoa
saavutetuksi. Toisena tavoitteena tekijoilla oli perehtyd osaan neuropsykiatri-
sista hairidista painottaen ADHD-diagnoosia. Taman tavoitteen saavuttaminen

tapahtui kuin itsestaan viitekehysta kirjoittaessa ja tieto-opasta luodessa.

9 POHDINTA

9.1 Luotettavuus ja eettisyys

Eettisyys on kaiken tieteellisen toiminnan lahtokohta (Kankkunen & Vehvilai-
nen-Julkunen, 2013, s. 211). Helsingin julistus (1964) ohjaa hoitotieteellista
tutkimusta. Lahtokohtana on tutkimukseen osallistuvien itsemaardamisoikeus.
Osallistumisen tulee olla aidosti vapaaehtoista, perustua tietoiseen suostu-
mukseen ja osallistujilla tulee olla anonymiteetti, mika tarkoittaa, ettei heidan
tietojaan luovuteta ulkopuolisille. Oikeudenmukaisuuden takaamiseksi osallis-
tujien tulee olla tasa-arvoisia. Tutkimukselle on myds tarvittaessa haettava
tutkimuslupa vastaavalta organisaatiolta. (Kankkunen & Vehvilainen-Julku-
nen, 2013, s. 217-222.) Opinnaytetyon tekemista edellyttdd opinnaytetydso-
pimus, joka kirjoitetaan ammattikorkeakoulun, toimeksiantajan seké opiskeli-
jan valilla. Sopimuksessa sovitaan yhteisista pelisaanndista. (Arene, 2025, s.
13)

Tekij&n on arvioitava tietolahteidensa eettisyytta, maarda ja laatua. Kun tutki-
taan ihmisid, yhteisty6halu on luotettavuuden perusta. Lahtdkohtiin kuuluu

my06s rehellinen ja kunnioittava kohtelu.  Tutkittavilla on oikeus tietda
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tutkimuksesta mahdollisimman monipuolisesti ja saada tae siitd, ettd heidan
oikeutensa ja velvollisuutensa kuvataan mahdollisimman todenmukaisesti.
Tutkimusaineiston luotettavuus tulee analysoida tutkimustulosten kaytta-
miseksi. Tutkimustulokset tulee raportoida hyvén tieteellisen kaytannén mu-
kaisesti. (Leino-Kilpi & Valimaki, 2014, s. 366-370.)

Hyva tieteellinen kaytantd6 on Suomen keskeisin tutkimuseettinen ohjeistus.
Tutkimusetiikkaa ohjaa my6ds Suomen lainsaadantd (Laki ladketieteellisesta
tutkimuksesta 488/1999 ja 794/2010, asetus laaketieteellisesta tutkimuksesta
986/1999 ja 313/2004). (Leino-Kilpi & Valimaki, 2014, s. 364, 368.) Perusperi-
aatteita hyvan tieteellisessa kaytanndssa ovat luotettavuus, rehellisyys, arvos-
tus ja vastuunkanto. Luotettavuudella varmistetaan tieteellisen toiminnan laa-
tua toiminnan kaikilla osa-alueilla. Rehellisyys nakyy suunnittelussa, toteutuk-
sessa ja tieteellisen toiminnan arvioinnissa, raportoinnissa ja avoimessa vies-
tinndssa yksityiskohtia salaamatta. Arvostusta tulee poikkeuksetta osoittaa
kollegoita, toiminnan osapuolia, yhteiskuntaa, ekosysteemejd, ymparistod
seka kulttuuriperintda kohtaan. Vastuunkannolla tarkoitetaan suoranaista vas-
tuun ottamista tieteellisen toiminnan koko elinkaaresta eli suunnittelusta tutki-
mustulosten vaikutuksiin asti. (Tutkimuseettinen neuvottelukunta, 2023, s. 11—
12))

Kaytantda ohjaa hyvat tieteelliset menettelytavat, johon luetellaan kuuluvaksi
toimintaympaéristd, koulutus, ohjaus ja mentorointi, tieteellisen tyon tekeminen,
eettisyys ja ennakointi, tutkimusaineistojen kasittely ja hallinta, yhteistyd, teki-
jyys, julkaiseminen ja viestinta seka asiantuntija- ja arviointitehtavat (TENK,
2023, s. 11, 13-14). Hyvan tieteellisen kaytadnnon vastaiset toimintatavat ja-
otellaan seuraavanlaisesti: 1) vilppi tieteellisessa toiminnassa (= vaaristetaan
tutkittua tietoa ja harhautetaan tiede- ja tutkimusyhteisoa, paatoksentekijdita
tai yleis6d). Lisaksi vilppi heikentad tieteellisen tyon, sen tulosten tai tuotosten
arvoa ja aiheuttaa haittaa muille tieteellisen tyon tekijoille tai tutkijoille ja 2)
piittaamattomuus hyvasta tieteellisesta kaytannostd. Vilppi tieteellisessa toi-
minnassa jakautuu kolmeen alaluokkaan, jotka ovat sepittaminen, vaaristely ja
plagiointi. Sepittamisen maaritelmana pidetdén tekaistujen havaintojen, ai-
neistojen tai tulosten esittamista. Vaaristelyd on perusteeton tutkimustiedon
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muuntelu. Plagiointi eli luvaton lainaaminen on toisten tekeman tyon kaytta-
mista ilman lupaa tai oikeaoppista viittausta. (TENK, 2023, s. 15-17.)

Projektin tuotoksen arviointiin osallistuvilla oli itsemaardamisoikeus ja heille
annettiin kaikki tarvittava informaatio mitdan pimittaméatta. ltsemaaraamisoi-
keudella tarkoitetaan vapaaehtoisuutta osallistua kyselyyn. Kyselyyn vastan-
neilta ei keratty henkilétietoja. Raportissa eik& oppaassa esiintynyt henkilotie-
toja tai muuta salassa pidettavdd materiaalia. Tutkimusaineistot eli tieto-op-
paan arvioinnista saadut kyselylomakkeen vastaukset analysoitiin, sailytettiin
ja tuhottiin vaatimusten mukaisesti. Teoreettisessa Vviitekehyksessa kaytetyt
lahteet olivat laadukkaita ja luotettavia. Lainattujen tekstien tekijéitd kunnioitet-
tin oikeaoppisella viittaamisella. Opinnaytety® ei sisaltanyt hyvan tieteellisen
kaytadnnon vastaisia toimintatapoja ja sen perustana toimi opinnaytetydsopi-
mus. Laula toimii Salon Seudun ADHD-yhdistyksen puheenjohtajana. Hyvan
tieteellisen kaytadnndn noudattamista varten Laula ulkoistettiin yhdistyksen toi-
minnasta littyen opinnaytetydn tuotoksen laadintaan. Laula toimi siis taysin

opiskelijan roolissa. Yhdistys oli asettanut erillisen henkilén yhteyshenkiloksi.

9.2 Kehittdmisideat ja jatkotutkimushaasteet

Tieto-oppaan sisdltdé sekéd sen uusiokayttd ADHD-liiton alaisissa yhdistyksissa
on luvallista tekijanoikeuksia kunnioittaen. Kehittdmisideana on laajempi ver-
sio tieto-oppaasta siséllyttden siihen yksityiskohtaisempaa seka tarvittaessa
kohdennetumpaa sisalt6ad juuri tietyn yhdistyksen jasenten tarpeita vastaa-
maan. Opinnaytety6sta Ioytyvien aiempien tutkimusten tuloksia sisallyttamalla
laajempaan tieto-oppaaseen, saataisiin tutkimusnaytollistd tietoa tukemaan
empiirisesti tutkittuja, hyvéaksi todettuja tukikeinoja ja toimintatapoja.

Jalkeenpain pohdittuamme teoreettista viitekehysta, Harkésen Pro gradu -tut-
kielma "Eihan naille voi sanoa ees, etta istuppa alas. Tai voi niille sanoa, mut
ku ei silla oo mittdan merkitysta.” Luokanopettajien kokemuksia fyysisen aktii-
visuuden keinoista ADHD-oppilaiden koulunk@ynnin tukemiseksi, sisélsi opin-

naytetyon aihetta tukevaa, luotettavaa tietoa. Tutkielmassa esille tuotuja
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tuloksia olisi voitu soveltaa oppaan sisaltoon, mutta paatimme kayttaa aikai-
semman Kirjallisuushaun perusteella kerattya tietoa.

Jatkotutkimushaasteena opinnaytetydlle on yhdistyksen jaseniin kohdistuva
tutkimus. Tutkimuksessa kartoitettaisiin, millaista tietoa jasenet ovat saaneet
aktiivisuuden ja tarkkaavuuden hairiosta laékarilta tai muulta hoitohenkildkun-
nalta diagnoosin saannin yhteydessa. Muita tutkimuskysymyksia voisivat olla
myds ADHD-diagnosoitujen lasten ja nuorten huoltajien tietdmys erilaisista tu-
kimuodoista, esimerkiksi Kansaneldkelaitoksen myontadmista etuuksista tai
ADHD-yhdistyksien jarjestamasta toiminnasta.

9.3 Oma ammatillinen kasvu ja kehittyminen

Opinnaytetydprosessi sen ideoinnista paatokseen asti on ollut haasteellinen,
mutta opettavainen kokemus. Kaksi toisilleen taysin tuntematonta opiskelijaa
lyottaytyi yhdeksi kehittden tieto-oppaan vaativalla aikataululla. Motivaatio
opinndytetytn tekemiseen on ollut lujalla koetuksella, mutta vastavuoroisella

kannustamisella on opinndytety6 saatu valmiiksi.

Koska opinnaytetyd on tehty kahden opiskelijan toimesta, on se vaatinut mo-
lemmilta joustavuutta, kommunikaatiotaitoja seka yleista osaamista yhteistyo-
taitojen kaytdssa. Haasteellisuutta loi aikataulujen yhteensovittaminen, pala-
vereiden ajankohtien l6ytdminen kolmannen osapuolen kanssa seka opiskeli-
joiden nakokulmaerot opinndytetyon rakenteessa. Kokonaisuudessaan pro-
sessi on lisannyt molempien tietdmysta aktiivisuuden ja tarkkaavuuden hairi-
Osta ja muista neuropsykiatrisista hairidista seka kattavan kirjallisen tyon teke-
misesta. Opinndytetydprosessi on ollut kaikin puolin opiskelijoiden omaa am-

matillisuutta kehittava matka.
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LIITE 1. MUKAANOTTO- JA POISSULKUKRITEERIT

Mukaanottokriteerit

Poissulkukriteerit

Teos vastaa opinnaytetyon aihetta

Teos ei vastaa opinndytetyon aihetta

Teos julkaistu 2020-2025

Teos on julkaistu aiemmin kuin 2020

Teos luettavissa Samkin lisenssilla

Teos on maksullinen

Teos loytyy suomen tai englannin

kielella

Jokin muu julkaisukieli kuin englanti

tai suomi

Teos on pro gradu -tutkielma tai tut-

kimus

Teos on AMK-tason opinndytety6 tai
artikkeli




LIITE 2. HAKUTULOKSET TIETOKANNOISTA
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Tietokanta/haku- | Hakulauseke ja | Tulokset Hyvéaksytyt
palvelu rajaukset
Google adhd AND nuoret | 1 910 11
Scholar AND lapset AND
tukeminen
Julkari.fi 379 0
adhd AND nuor*
AND laps* AND
tuk*
Finna.fi adhd AND nuoret | 358 0
AND lapset
Theseus adhd AND nuoret | 242 0
AND lapset AND
tukeminen
Samk Finna adhd AND nuoret | 19 0

AND lapset AND

tukeminen




LIITE 3. AINEISTONHALLINTASUUNNITELMA

samk f

Aineistonhallintasuunnitelma on osa opinnaytetyén suunnitelmaa.

Opinnaytetyén nimi: Tieto-opas ADHD-lapsen tai nuoren huoltajalle

Opinniytetyén tekijat: Joanna Sainio ja Santeri Laula

1. Millaista aineistoa opinnaytetyodssasi kerataan tai uudelleen kiytetaan?
Kuvaile lyhyesti, millaista aineistoa olet kerdamassa tai mitéd olemassa olevaa aineistoa aiot
hyadyntaa. Kerro, miten tulet keraamaan aineiston ja minka tyyppista aineisto on (esim.
kysely, haastattelu, havainnointi, kuva/aani, koneellinen mittaustulos, mallinnus, fyysinen
nayte, ym.). Jos kaytat uudelleen jo kerattya aineistoa, valtat kaksinkertaisen tyn ja saatat
saada kayttdosi laajemman aineiston. Noudata aineiston kayttéehtoja ja mainitse alkupera,
tekijat ja l1ahteet hyvan tutkimustavan mukaisesti ja lainsdadantda noudattaen.

Aineistonkeruu aloitetaan suunnitelman mukaan 7.5.2025 ja paatetaan noin viikkon kuluttua sen
aloittamisesta. Tiedonkeruumenetelména on kyselylomake. Tutkittavat saavat linkin kyselyyn
salatulla s&hképostilla. Tutkimusta suorittavat kaksi sairaanhoitajaopiskelijaa. Tutkimustulokset
tallennetaan pilvipalveluun vain tutkimusta tekevien opiskelijoiden saataville.

2. Miten dokumentoit aineiston?

Esittele kaytetyt termit, muuttujien nimet, koodit ja lyhenteet. Mieti, miten aineisto
organisoidaan opinnaytetydprosessin aikana kuvaamalla esim. nimeamiskayténnot,
versionhallinta ja kansiorakenne.

Tiedoston nimeksi tulee "Tutkimustulokset". Tiedosto sijaitsee pilvipalvelussa ja on vain
tutkimusta tekevien opiskelijoiden saatavilla. KayttGoikeuksia aineistoon ei ole muilla kuin
tutkijoilla. Tiedoston tuottamisessa kaytetadan seka Microsoft Word -ohjelmaa seka
Excel-ohjelmaa.

49



50

samk @

3. Miten varmistat aineiston laadun? ) o
Miten varmistat, etta aineistosi on eettinen, virheettn, aito, vaarentamaton, sisaisesti ristiriidaton,

kattava, ajantasainen, oikea ja ymmarrettava?

Aineiston laadunvarmistus kaydaan lapi opinnaytetydssa.

4. Onko aineistossasi henkilétietoja?

Onko henkildtietojen kasittely tutkimusongelman ratkaisun kannalta tarpeellista? Henkilétiedolla
tarkoitetaan luonnollista henkil6a, hdnen ominaisuuksiaan tai elinclosuhteitaan kuvaavia tietoja,
jotka voidaan tunnistaa hanta, hanen perhettaan tai hanen kanssaan yhteisessa taloudessa
asuvia koskeviksi. Henkildtiedon méaaritelmaén kuuluvat sellaiset henkildtiedot, joiden avulla
henkilé voidaan tunnistaa suoraan, mutta myos sellaiset tiedot, joiden avulla henkiléd voidaan
tunnistaa vélillisesti tai epasuorasti. Henkildtietojen kasittelyyn pitdé aina olla tietosuoja-
asetuksen ja tietosuojalain mukainen kasittelyperuste. Vain kasittelyn tarkoituksen kannalta
tarpeellisia tietoja saa kasitella. Arkaluontoisten tietojen kasittely on paasaantdisesti kielletty. Jos
kasittelet henkilotietoja, sinulle muodostuu henkilStietorekisteri. Sinun on suunniteltava etukateen
henkilétietojen keraaminen, sailyttaminen, kasittely, mahdollinen luovuttaminen, poistaminen ja
tuhoaminen seka kuvattava nama rekisteriselosteeseen. SAMKin opinnaytetydohjesivulta l16ytyy
rekisteriselosteen mallipohja https://web.samk.fi/public/viestinta/lomakkeet/
tutkimuksen_kehittamistyon_opinnaytetyon_tietosuojailmoitus.pdf

Tutkittavien informointi henkildtietojen kasittelysta on keskeinen osa opinnaytetydta ja aineiston
hallintaa, kyseessa on Tietosuojalakiin ja -asetukseen perustuva velvoite. Henkildtietojen
kasittelya koskevan informoinnin sisaltéén voit tutustua taalla
https:/iwww.fsd.tuni.fiffi/palvelut/aineistonhallinta/tutkittavien-informointi/

Aineisto ei sisalla henkilétietoja tai muuta salassa pidettavaa tietoa.



5. Miten tallennat ja varmuuskopioit aineiston?

Varmista, ettd data on tallennettu kunnolla niin kasittelyn aikana kuin sen jalkeen ja etta
siita tehdaan tarvittavat varmuuskopiot. Huomioi, etta suojatun verkkolevyn kaytts on
turvallisempi vaihtoehto kuin kovalevyn tai USB-tikun kaytté. Muista, ettd henkildtietojen
tai muiden luottamuksellisten tai salassapidettavien tietojen tallentaminen pilvipalveluihin
on kiellettya.

Aineisto varmuuskopioidaan molempien opiskelijoiden henkildkohtaisille tietokoneille.
Sisaanpaasy tietokoneille on salasanasuojauksen takana.

6. Miten huolehdit, etti ulkopuoliset eivit pisse aineistoon kasiksi?
Kasittelyn aikana on tarke&a varmistaa, etta aineisto sailyy turvassa. Huolehdi
luottamuksellisten ja arkaluontoisten tietojen suojaamisesta, tietoturvasta seka tietosuojasta.

Tiedostot on suojattu salasanalla.

7. Liittyykd opinnaytetyohdsi tai sen aineistoon tutkimuseettisiia ongelmia?
Miten huolehdit niista?

Jos keraat ja kasittelet ihmisiin kohdistuvaa aineistoa, noudata tutkimuseettisia periaatteita
seka henkilstietojen kasittelyyn ja tietosuojaan liittyvaa lainsédadantsa. Varmista, etta
yksityisyyden suoja on turvattu: a) Harkitse onko jonkin tunnistetiedon, salassapidettavan tai
eettisesti arveluttavan tiedon kerdaminen oleellista tutkimuksesi kannalta b) Koodaa aineisto
mahdollisimman varhain esim. peitenimilla (pseudonymisointi) ¢) Tutkimuksen paattyessa
poista aineistosta tunnistetiedot peruuttamattomasti (anonymisointi) d) Tuhoa aineisto tai
tallenna anonymisoitu aineisto pitkaaikaissailytykseen e) Varmista, ettd myés tulokset ja
julkaisut on anonymisoitu! Lisatietoa Tietoarkiston aineistonhallinnan kasikirjasta.

Kerattavaan aineistoon ei sisally tutkimuseettisia ongelmia.
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8. Ota huomioon immateriaalioikeudet ja tekijinoikeudet

Maarittele, kuka omistaa aineiston. Jos projektissa on muita osapuolia, varmistu, etta
aineistojen omistus- ja kayttdoikeuksista on sovittu. Jos kaytat kolmannen osapuolen
aineistoa, huolehdi kayttdoikeuksista.

Aineiston omistaa kaksi opiskelijaa, joilla on yhtalaiset kayttéoikeudet aineistoon.

9. Voisiko keraamani ja kasitteleméni aineisto olla hyédyllinen myés
uudelleen kaytettyna?

Mieti yhdessa ohjaajasi kanssa, sailytetdanko aineisto opinnaytetyén valmistumisen jalkeen
uudelleenkayttda varten vai tuhotaanko se. Onko aineisto, jonka avaamista suunnittelen,
luotettava ja laadukas, eli sopiiko se uudelleenkayttédn? Onko aineiston avaamiselle estetta,
kuten yksityisyyden tai henkildtietojen suoja, tulosten kaupallinen hyddyntaminen ja siihen
littyvien oikeuksien suojaaminen tai toiminnan tavoitteiden vaarantuminen? Rajoittavatko
projektin rahoitusehdot tai sopimukset avoimuutta? Onko aineisto, jonka avaamista
suunnittelen, kaupallisesti hyddynnettavissa? Onko cikeuksien suojaamisesta jo huolehdittu?
Olenko varma anonymisoinnin onnistumisesta? Ellen ole, en avaa aineistoja.

Aineisto tuhotaan ohjeistuksen mukaisesti opinndytetydn valmistumisen j&lkeen.

10. Olenhan huolehtinut aineistojen loydettavyydesta, viitattavuudesta ja
kayttoehdoista?

Aineiston avaamisen ja pitkaaikaissailytyksen tavoitteena on, etta aineistot I6ydetaan ja niita
hyodynnetaan. Valitse ohjaajasi kanssa yhdessa aineistollesi parhaiten sopiva tallennuspaikka.
Kuvailutiedoissa tulee maininta aineistojen omistaja ja oikeudelliset rajoitukset aineistojen kaytélle
yleisia, standardimuotoisia lisensseja kayttéden. Avoin tiede ja tutkimus -hanke suosittelee
aineistoille ja tuloksille Creative Commons 4.0 (CC BY 4.0) -lisenssia ja metatiedoille

CCO0 —lisenssia. Lisatietoa ja lisenssin valitsin: https://creativecommons.fi

Aineisto tuhotaan ohjeistuksen mukaisesti opinnaytetyén valmistumisen jalkeen.

11. Jos aineiston avaaminen ei ole mahdollista, tuhoa se noudattaen
ammattikorkeakoulusi arkistointi-, tuhoamis- ja tietosuojaohjeita heti kun
aineiston sailyttadminen ei ole tarpeen opinnaytetyon/tutkimuksen
suorittamiseksi tai sen tulosten asianmukaisuuden varmistamiseksi.
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LIITE 4. INFORMAATIOKIRJE

1.5.2025

Saatekirje palautekyselyyn vastaajille

Toiminnallisen opinnaytetydn tuctoksena olemme luoneet sahkdisena versiona tieto-
oppaan Adhd-diagnosoidun lapsen tai nuoren huoltajille. Palautekyselyn
tarkoituksena on kartoittaa tieto-oppaan sisallon, ulkoasun, kielen seka rakenteen
kohdentuneisuutta tilaajan tarpeisiin. Palautekysely koostuu kuudesta kysymyksesta,
joissa kaikissa on viisi vastausvaihtoehtoa (taysin eri mielta - taysin samaa mielta).
Palautekysely ei sisalla vapaamuotoisia kysymyksia. Vastaaminen on taysin
anonyymia, jolloin se ei vaadi henkildtietojen antamista. Vastausaika paattyy
14.5.2025 klo: 15:00.

Vastausajan paatyttyd vastaukset analysoidaan osana kvantitatiivista eli maarallista
tutkimusta. Tutkimustulokset toimivat tieto-oppaan arvicintina opinnaytetydhon.

Tarvittaessa voit ottaa yhteytta sdhkopostitse joanna sainio@student samk fi tai
santeri.laula@student.samk_fi.

Kiitos, kun vastaatl @)

Kiittaen kaksi Satakunnan ammattikorkeakoulun sairaanhoitajaopiskelijaa,

Joanna Sainio & Santeri Laula
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LIITE 5. TIETO-OPAS
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Opinnéiytetyona tehdyn tieto-
oppaan tarkoitus on antaa
tietopaketti adhd-diagnoosista
lapsilla ja nuorilla.

Oppaan tilaajana toimii Salon
Seudun ADHD-yhdistys ry.

~ Joanna Sainio ja Santeri Laula

’ 2025



Mika on Adhd?

Adhd:ssa eli aktiivisuuden ja tarkkaavuuden héiriosséi
(eng. adhd; attention deficit, hyperactivity disorder)
esiintyy pitkéin jatkuneita ja toimintakyky:
kuormittavia vaikeuksia keskittymisessi, aktiivisuuden
sddtelyssi seki impulssien hillinniissi. Adhd:ssa
oireiden vaikeudet vaihtelevat, silli ne saattavat esiintya
joissakin tilanteissa vaikeana ja toisessa lievempiné.
Toisinaan Adhd voi toimia myos voimavarana. Keskeisti
Adhd:ssa on aivojen ongelmat sidadellid tarkkaavaisuultta,
aktiivisuulta ja impulsiivisuutta ja siten erilaiset
hiiriotekijit, kuten visymys ja stressi, kuormittavat
enemmiin adhd-oireista kuin muita henkiloité.

Adhd késitteeni on keskimidrin tunnettu, mutta aina ei
ole selviii, etti tautiluokituksen diagnoosin
méiritykselli on tarkat rajat ja nimiketti kiiytetiin
usein vleisnimityksena tavallisille elaviisille ja vilkkaille
lapsille. Kaikki oireiset eiviit vilttimiitti ole vilkkaita.

Kyse voi olla myos Adhd:sta, kun lapsi tai nuori
uppoilee ajatuksiinsa ja haaveilee. Ratkaisevaa on, etti
oireista on kestivia haittaa koulussa, kotona ja
sosiaalisissa suhteissa. Silloin ei ole kyse ohimeneviisti
ja harmittomasta ilmiosti.
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Mita on Adhd?

Pidasiallinen Adhd:n oire on aktiivisuuden ja
toiminnan séitelyn kyvyttomyys. Tiami ilmenee
levottomuutena ja vlivilkkautena tai joskus lilankin
ahaisena aktiivisuutena.

Paikoillaan istuminen esimerkiksi luokkatilassa,
elokuvissa tai ruokapoydissé voi tuottaa vaikeuksia.
Motorista levottomuulta saattaa esiinlyi
esimerkiksi kvnin népertelyn ja sormilla
rummulttamisen muodossa.

Tarkkaavuuden séiitelyn vaikeus on vleensi nuorilla
vallitseva Adhd:n oire. Silloin ilmenee vaikeuksia
kohdentaa, vllipitia ja siirtida tarkkaavautta. Nuori
voi vaikuttaa hajamieliseltid seki keskittyviin vain
omiin ajatuksiinsa. Keskusteluissa kuuntelu ja
aiheessa huomionpito voivat epidonnistua usein,
Lukiessa voi olla vaikeaa vllipitii tarkkaavaisuutta,
jolloin keskittyminen katkeaa ja huomio siirtyy
muualle.
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Hoilo ja kuntoutus

Adhd:n hoito on monimuotoista, siihen
kuuluu aina potilas- ja omaisneuvonta eli
psykoedukaatio seki vksilollisesti arvioidut
tukitoimet ja hoitomuodot.

Psykoedukaation tulisi sisidltaa ymmaérrettavaa
tietoa Adhd:sta, eri oireiden hallinnasta ja
arjen helpoltamista lisdivisti keinoista seki
erilaisista hoitomuodoista.

Riittdva unen saanti, litkunta, paivirytmi ja
ravitsemus ovat myos keskeisii asioita ja niisté
on hyvi huolehtia. Tukitoimet tulisi aloittaa
heti, kun huomataan tarkkaavuuteen tai
ylivilkkauteen liittyvii ongelmia. Tukitoimet ja
niiden aloittaminen eivit vaadi diagnoosia.

Adhd:n oireet vihenevit useiden
hoitomuotojen, kuten psykososiaalisten ja
lddikehoitojen vhdistdmisellid. Ndiden hoitojen
toteuttaminen on yleisti ja usein tarpeellista.
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Tuki lapselle ja nuorelle

Adhd:n oireita voidaan lievittdi kiyttiytymisen
ohjauksella seki poistamalla drsykkeitéi
ymparistotekijoisti. Télli tavoin lisitian
onnistumisia arjessa. Keinoja voi olla mm. asioihin
etukiteenvalmistuminen ja ennakointi,
strukturoitu arki, viliton palaute asioista seka
isompien askareiden ja tehtivien pilkkominen
pienemmiksi osiksi. Hyotyé voi olla myos
erilaisista palkkiojirjestelyisti.

Adhd-nuori voi olla isommassa
syrjaytymisvaarassa, kuin muutoin terve nuori.
Adhd voi laskea toimintakykyi, joka voi
entisestain hankaloittaa hakeutumista auttamisen
ja tuen piiriin. Adhd-nuorten sosiaalisten Laitojen
tukeminen on tirkeid, silld ihmissuhteet lisaéiviit
kokonaisvaltaista hyvinvointia.

Oppilaalla voi olla oikeus ryhmikohtaisiin
tukimuotoihin tai oppilaskohtaiseen tukeen. Uusi
lainsddadanto tulee voimaan 1.8.2025.
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Koulunkiynnin tueksi

Koulunkiyntii tukemaan on mahdollista jirjestii
helpotusta ja apua, mutta néisti tulee aina ensin
keskustella koulun kanssa. Seké huoltajilla etta
oppilashuollon henkilostolla
on samanvertainen vastuu adhd-oppilaan
koulunkiiynnin tukemisesta.

Keinoja voivat olla mm. opiskeltavien
kokonaisuuksien pienentiminen, vastausajan
pidentiminen kokeissa tai vaikka pienrvhmiin

siirtyminen. Myos koulunkiiynninohjaajan tuesta on
hyotya.

Istumapaikan suunnittelu ja tyvojiarjestyksen
kuormittavuus tulee huomioida.

Vireystilaa vlldpitiavan liikunnan salliminen voi usein
helpottaa keskittymista, kuten jumppapallolla
istuminen tai sinitarran nipertely.

Laksyjen tallentaminen tai kuvaaminen
mobiililaitteella auttaa adhd-oppilasta muistamaan
tarvittavat tehtivat.
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Tuki huoltajalle

Kela eli Kansanelikelaitos jirjestii kuntoutus- ja
sopeutumisvalmennuskursseja huoltajille ja muille
ldheisille. Adhd- liitto tarjoaa mm. Strategia-
menetelmin, jonka tarkoitus on auttaa
sopeutumaan muutoksiin, opettaa eri keinoja
helpottamaan arkea ja tuoda lisia tietoa adhd:sti.

Adhd-lapsella tai -nuorella voi olla erinéisii
oikeuksia Kelan myontamiin etuuksiin. Etuuksia
oval ladkekorvaus, alle 16-vuotiaan vammaistuki

seki 16-19-vuotiaan kuntoutusraha. Oikeus
etuuksiin on henkilén toimintakyvysti riippuva ja
ratkaistaan aina vksilokohtaisesti.

Vertaistuki on usein tirkei tuen muoto.
Vertaistuen tarkoituksena on omien kokemuksien
ja tiedon jakaminen samanlaisessa
elamantilanteessa olevien henkiloiden kanssa.
Perhekuntoutushankkeissa, joissa kohderyhmiini
olivat Adhd-oireiset lapset seki nuoret
perheineen, huoltajat kokivat kuntoutuksen
tarkeimpéni auttavana asiana vertaistukea.
Vertaistukea tarjoaval ja jarjestavit esimerkiksi
ADHD-liitto ja sen jisenyhdistykset.
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Linkit lisatietoon

Lisiitietoa Adhd-diagnoosiin liittyvisti
Kelan etuuksista
https://cris.tuni.fi/ws/portalfiles/portal/105938132/SL
1.33-34-2023-1274.pdf

ADHD-liiton kotisivut
https://adhd-liitto.fi/

- —

https://adhdsalo.wordpress.com/

Lasten ADHD:n omahoito-ohjelma
https://www.mielenterveystalo.fi/fi/omahoito/lasten-
adhdn-omahoito-ohjelma

Oppimisen tuen uudistus
https://www.oph.fi/fi/oppimisen-tuen-uudistus
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Tekija(t), otsikko, vuosi, maa | Tutkimuksen Kohderyhma/ Kaytetyt mittarit/ | Keskeiset
tarkoitus osallistujat aineistonkeruu- | tulokset
(N="?) menetelmat
Viitala, S. Miten opettaja voi havaita Kolme opettajaa ja | Avoin Haastateltavien mielestd ADD:ta ei
Tarkkaavaisuushaéiridisen tarkkaavaisuushairidistd op- | yksi rehtori. kyselylomake diagnosoida kovin helposti. Vas-
oppilaan havainnointi ja tukemi- | pilasta, tukeahanté ja hanen | (N=4) tauksista kay ilmi, ettei ole yhta oi-

nen alakoulussa, 2022, Suomi

koulunkayntiaan seka siihen
liittyvid haasteita.

keaa madaritelmdd, mika Kkattaisi
kaikki
heistd on yksild, mutta yhtenevia

ADD-oppilaat.  Jokainen
piirteitd on. Haastateltavien mie-
lestéa ADD-oppilaan oppimisen lah-
tékohtana on vahva aikuisen tuki ja
rauhallinen, huolella suunniteltu op-

pimisymparisto.
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Kuukka, R. Seurantatutkimus
kouluidssa TOTAKU-kuntoutusta
saaneiden lasten toiminnanoh-
jauksesta, tarkkaavuudesta, ja
sosiaalisesta toimintakyvysta

nuoruudessa, 2024, Suomi

Selvittdd toiminnanohjauk-
sen ja tarkkaavuuden ryh-
makuntoutusta saaneiden
lasten  toiminnanohjausta,
tarkkaavuutta sek& sosiaa-
lista toimintakyky& nuoruu-

dessa.

Kuntoutukseen
ala-
kouluikéiset lapset
(N=133).

osallistuneet

CPRS-R/
CASS
SDQ
CBCL/
YSR

ADHD-indeksi osoitti puolella nuo-
rista (n = 15) olevan kliinisesti mer-
kitsevia tarkkaavuushairion oireita
Oireiden kokonaismaara oli lahes
sama kuin kuntoutuksen alussa (40
%, n = 12), mutta yksil6llista vaihte-
lua oli havaittavissa. Seka vanhem-
pien ettd nuorten arvioissa nuorilla
oli merkitsevasti keskimaaraista
enemman haasteita sosiaalisessa

toimintakyvyssa.

Seppéld, J. & Suviaro, T., “Ne on
sosiaalisia ja hopottdjia ja silla
lailla” — Luokanopettajien kasi-
tyksia, havaintoja ja kokemuksia
ADHD-oppilaista seké heidan tu-
kemisestaan vahvuudet huomioi-
den, 2024, Suomi

Selvittéd luokanopettajien
kasityksia alakouluikaisista
ADHD oppilaista, heidan ha-
vaitsemiaan ADHD-oppilai-
den vahvuuksia sek& mink&-
laisia tukikeinoja opettajat
kayttavat tukeakseen

ADHD-oppilaita.

Viisi luokanopetta-
jaa (N=5).

Teemahaastattelu

Haastateltavat luokanopettajat ku-
vailivat tyypillistda ADHD-oppilasta
juuri ADHD:n yleisimmilla alakou-
luikdisella esiintyvilla ilmenemis-
muodoilla. Tulokset osoittavat, etta
opettajat kayttivat ADHD-oppilaan
tueksi monia erilaisia tukikeinoja,
joilla voidaan sujuvoittaa oppilaan
koulupéivdd, ennakoida poikkeuk-

sia ja edistaa oppimista.
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Harkonen, E., "Eihan naille voi
sanoa ees, etta istuppa alas.

Tai voi niille sanoa, mut ku ei silla
oo mittdan merkitysta.”, 2022,
Suomi

Kuvata alakoulun luokan-
opettajien kokemuksia ja ké&-
sityksid erilaisista tavoista
tukea ADHD-oppilaan kou-
lunkayntia fyysisen aktiivi-

suuden keinoin.

11 luokanopettajaa
(N=11).

Teemahaastat-
telu.

Tulokset kuvattu tutkimuskysymys-
ten mukaan. Muodostettu alakysy-
myksista kolme teemaa; ADHD-op-
pilaan koulupdaivan tukeminen fyysi-
sen aktiivisuuden keinoin, Fyysisen
aktiivisuuden hyédyt ADHD-oppi-
laan koulupdivan aikana, Fyysisen
aktiivisuuden haitat ADHD-oppilaan
koulupaivan aikana.

Annala, S. ADHD-oireisten oppi-
laiden kokemukset koulun kayt-
taytymisodotusten selkeydestg,
kayttaytymisen harjoittelusta ja
kayttdytymisestd saadusta pa-
lautteesta, 2022, Suomi

Selvittéa, eroavatko ADHD-
oireisten oppilaiden koke-
mukset koulun kayttaytymis-
odotusten selkeydestd, kayt-
taytymisen harjoittelusta ja
kayttaytymisestd saadusta
palautteesta muiden oppilai-
den kokemuksista.

Oppilaat (N=5093)

SDQ, GLS

ADHD-oireisten ja oireettomien ko-
kemukset erosivat toisistaan tilas-
tollisesti merkitsevasti. Oireetto-
mien kokemus kayttaytymisodotuk-
sista olivat selkeampia, kayttayty-
mista oli harjoiteltu enemman ja he
kokivat saaneensa enemman pa-

lautetta kayttaytymisestaan.

Luukkonen, I. Itsesaatelyn haas-
teet ja tuki peruskouluaikana
ADHD-oireisten henkildiden ko-

kemana, 2024, Suomi

Tutkia ADHD-oireisten hen-
kildiden kasityksia ja koke-

muksia itsesaatelyn

viisi
ADHD-oireita hen-
kiloa

(N=5)

taysi-ikéista

Haastattelu, feno-
menografinen
analyysi.

Tulokset jasennettiin kolmeksi tee-
maksi. 1) itsesaatelyn haasteiden il-
meneminen koulussa, 2) koulun tar-

joama itsesaatelyn tuki seka 3)
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haasteista ja tuesta heidan

peruskouluaikanaan.

muut itsesdatelyn haasteissa kan-

natelleet tekijat.

Ahoniemi, J. & Kauppila, A.
ADHD-diagnosoitujen ylékoulu-
laisten mindpystyvyys koululii-
kunnassa, 2023, Suomi

Kuvata ADHD-diagnosoitu-
jen ylakoululaisten mina-

pystyvyytta
nassa. Lisaksi tutkimuksen

koululiikun-

tavoitteena on analysoida
ADHD-diagnosoitujen yla-
koululaisten min&pystyvyy-
teen vaikuttavien kasitysten

merkityksia.

Kahdeksan ADHD-
diagnosoitua  yla-
koulun
(N=8)

oppilasta

Puolistrukturoitu
teemahaastattelu

Tutkimuksen tulokset osoittivat
ADHD-diagnosoitujen
minapystyvyyden

jadssa minapystyvyystyypissa. Vah-

oppilaiden

ilmenevan nel-

vassa mindpystyvyydessa oppilas
hyotyy itsereflektiosta ja siséisesta
motivaatiosta. Liikkunnanopetuk-
sessa oppilaat hy6tyvét saadusta
palautteesta min&pystyvyystyypin
mukaan eri tavoin. Heikossa min&-
pystyvyydessd oppilas keskittyy
vertailuun ja autonomian tarve on

suuri.

Savolainen, O. & Vatanen, V.
ADHD-diagnoosin vaikutus lap-
sen koulunkayntiin - huoltajien
kokemuksia koulun kanssa teh-

tavasta yhteistyosta

Selvittéd huoltajien koke-
muksia koulun kanssa tehta-
vasta yhteisyostd ADHD-
diagnoosin eri vaiheissa.

Huoltajat, joilla on
NEPSY-diagnoosin
saanut lapsi.
(N=7).

Puolistrukturoitu
teemahaastattelu.

Aineistosta muodostui kolme paa-
luokkaa: diagnoosin koetut vaiku-
tukset koulunkayntiin, koulu yhteis-
tyokumppanina seka haasteet kou-

lumaailmassa.
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diagnoosiprosessin  eri  vai-

heissa, 2024, Suomi

Lindstrom, K. ADHD-laakityksen
vaikutukset
2020, Suomi

koulunkéayntiin,

Selvittad, miten luokanopet-
tajat olivat kokeneet ADHD-
l&gkityksen
ADHD-oppilaiden kayttayty-

miseen koulussajaoliko 1a&-

vaikutukset

kityksella ollut positiivisia
vaikutuksia ADHD-oppilai-

den arvosanoihin.

Luokanopettajat.
(N=8).

Teemahaastat-

telu.

ADHD-laakitys nayttda vaikuttavan
erittain positiivisesti ADHD-oppilai-
den niin kdytokseen, koulunkayntin
kuin arvosanoihinkin. Luokanopet-
tajat nakivat myds ADHD-laakityk-
sella olevan huomattavasti paljon
enemman hyotyvaikutuksia kuin
haittavaikutuksia ADHD-oppilaiden

koulunkayntiin.

Lautamo, T., Vesterinen, A., Kip-
pola-Padkkonen, A. Lasten ja
perheiden arjen tukeminen: Am-
mattilaisten kokemuksia Kelan
neuropsykiatrisen LAKU-perhe-
kuntoutuksen
2023, Suomi

toimivuudesta,

Kuvata vakiintuneena palve-
luna vuosina 2021-2022 to-
teutuneen Kelan LAKU-per-
hekuntoutuksen nykytilaa ja
kehittamistarpeita.

Kuntoutuksen pal-
veluntuottajille (ky-
selyn=29/ teema-
haastattelu n = 20),
l&hettaville tahoille
(n =54/13) ja opet-
tajille (n = 18/7).

Kysely, teema-

haastattelu

LAKU-perhekuntoutus on tarpeen-
mukainen ja riittavan pitkékestoinen
lasten ja perheiden tarpeisiin vas-
taava kuntoutuspalvelu. Palveluku-
vaukselta odotetaan enemman per-
heiden tarpeiden mukaista joustoa,
mutta myds reunaehtojen kuvausta
tulkinnanvaraisuuden poista-

miseksi.
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Saarela, J. ADHD-oireisen oppi-
laan koulunkaynnin jaoppimisen
tukeminen erityis- ja erityisluo-
kanopettajien nakokulmasta,
2023, Suomi

ADHD-oireisen oppilaan
koulunkdynnin ja oppimisen
tukemista erityis- ja erityis-
luokanopettajien  nakdkul-
masta.

Kaksi erityisopetta-
jaa ja kolme erityis-
luokanopettajaa.
(N=5)

Teemahaastat-

telu.

Haastateltavat olivat  tietoisia
ADHD:n ydinoireista, ja vastaukset
olivat yhdistettavissa viitekehyksen
maarittelyyn ADHD-oireisen oppi-
laan piirteista. Opettajien tietamys
ADHD-oireiselle oppilaalle jarjestet-
tavasta tuestaoli laajaa ja monipuo-
lista.




