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Leikki nahdaan toimintaterapiassa lapsen ensisijaisena toiminnan muotona, mutta siitd huo-
limatta harva arvioi sitd. Opinnaytetyon tavoitteena oli I0ytaa leikin arviointimenetelma, joka
soveltuu kaytettavaksi polikliinisessa toimintaterapia-arviointitydssa. Opinnaytetydssa selvi-
tettiin, millaisia toimintaterapian leikin arviointimenetelmia on olemassa, millaisia leikin arvi-
ointimenetelmia toimintaterapeuteilla Suomessa on kaytdssa ja miten loydetyt menetelmat
soveltuvat toimintaterapeuttien kaytettaviksi polikliinisessa ympéaristossa. Opinnaytetyd on
tehty yhteistydssa Helsingin ja Uudenmaan sairaanhoitopiirin (HUS) Lastenneurologian
kanssa.

Opinnaytetydssa kaytettiin tutkimusmenetelmina kuvailevaa kirjallisuuskatsausta ja puhelin-
haastatteluja. Kirjallisuuskatsauksen avulla selvitettiin, millaisia toimintaterapian leikin arvi-
ointimenetelmid on olemassa. Kirjallisuuskatsauksen aineisto koostui yhdeksasta artikke-
lista. Artikkelien laadun arvioinnin jalkeen aineisto analysoitiin kayttaen aineistolahtoisté si-
sallénanalyysia. Haastattelujen avulla selvitettiin, millaisia leikin arviointimenetelmia toimin-
taterapeuteilla on Suomessa talla hetkelld kaytossaan. Puhelinhaastatteluihin osallistui yksi
toimintaterapeutti jokaisesta yliopistollisesta keskussairaalasta ja yliopistollisesta sairaa-
lasta. Haastatteluaineisto koostui néista viidesta haastattelusta, joiden analysoinnissa hyo-
dynnettiin aineistolahtdista teemoittelua.

Kirjallisuuskatsauksen perusteella The Child-Initiated Pretend Play Assessment (ChIPPA)
on ainoa polikliiniseen kayttdon soveltuva standardoitu leikin arviointimenetelmd, joka sopii
toimintaterapeuttien kaytettavaksi. ChIPPA tayttaa kriteerit, jotka opinnaytetydssa maaritel-
tiin polikliinisesti kaytettavalle leikin arviointimenetelmaélle. Haastattelujen tuottaman tiedon
perusteella voidaan paatella, etta toimintaterapian alalla on vallitseva kaytanto kayttaa leikin
arvioinnissa ei-standardoituja ja strukturoimattomia menetelmia, ja ettei mikaan yksittéainen
arviointimenetelma ollut laajalti toimintaterapeuttien kaytossa.

Opinnaytety® osoittaa, etta leikin arviointi polikliinisesti on mahdollista. Opinnaytety6 avaa
keskustelun, tulisiko leikin arvioinnin olla osa toimintaterapia-arviointia ja tulisiko toimintate-
rapeuttien tuoda nakyvammaksi heidan patevyytensa leikin arviointiin. Jatkotutkimukset voi-
sivat selvittdd suomalaisten toimintaterapeuttien leikin arviointikaytantoja laajemmin tai
ChIPPA-menetelméan kaytettavyytta.

Avainsanat leikki, leikin arviointi, leikin arviointimenetelmat, leikin polikliini-
nen arviointi
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The purpose of this Bachelor’s thesis was to investigate occupational therapy play assess-
ment methods suitable for clinical settings. Specifically, the results of this thesis were to
answer the following questions: what kind of play assessment methods exist, what kind of
assessment methods Finnish occupational therapists use in their evaluation practice and
how suitable the discovered assessment methods are for clinical settings. The study was
conducted in co-operation with the pediatric occupational therapists of the Hospital District
of Helsinki and Uusimaa (HUS).

The methods used in this thesis were an integrated literature review and interviews. The
integrated literature review investigated what assessment methods are available. The data
consisted of nine quality inspected research articles, analysed using data-driven content
approach. The interviews, on the other hand, investigated what kind of assessment methods
occupational therapists in Finland use in their practice. Interviews were carried out by tele-
phone. The interviewees were occupational therapists working in Finnish university hospi-
tals. The data consisted of five interviews which were transcribed and then analysed using
data-driven subject analysis.

The literature review showed that The Child-Initiated Pretend Play Assessment (ChIPPA) is
the only standardised play assessment method suitable for occupational therapy clinical set-
tings. The ChIPPA method met the criteria set in this thesis, which were chosen based on
suitability for play assessment in clinical settings. However, based on the interviews it can
be said that in occupational therapy the prevailing practice is to use non-standardized and
unstructured methods to assess play. It was also found that there is not a single specific
play assessment method used by the Finnish occupational therapists.

The results lead to the conclusion that it is possible to assess play in clinical settings. This
thesis has opened the discussion about whether the play assessment should be a part of
occupational therapy evaluation and whether the occupational therapists should emphasise
more their proficiency to assess children’s play. There is a need for more studies to explore
play assessing practices of occupational therapists in Finland and the usability of the
ChIPPA assessment.

Keywords play, play assessment, play assessment method, clinical set-
tings
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1 Johdanto

Leikki on lapsen ensisijainen toiminnan muoto, jonka avulla lapsi oppii taitoja ja on vuo-
rovaikutuksessa muiden lasten kanssa (Swindells — Stagnitti 2006: 314). Leikki onkin
toimintaterapeuttien kaytetyin terapian tyévaline tydskenneltaessa lasten kanssa (Mulli-
gan 2003: 96) ja toimintaterapiassa leikkia voidaan kayttdéad myos arvioinnin valineena
(Knox 2010: 543-550). Leikin arvioinnin tulisi olla osa toimintaterapia-arviota, jotta saa-
daan syvallisempi kokonaiskuva lapsen toiminnallisesta suoriutumisesta. Nain voidaan
suunnitella tarkoituksenmukainen interventio, jonka myota lapsi voi osallistua hénelle
merkityksellisiin toimintoihin. (Knox 2010: 546.)

Tyypillisesti leikkia arvioidaan lapselle luonnollisessa ja tutussa toimintaymparistossa ja
monet toimintaterapiassa kaytetyt leikin arviointimenetelmat on suunniteltu kaytettavaksi
lapselle tutussa ymparistossa. Polikliinista arviointitydta tekevien toimintaterapeuttien
mahdollisuus jalkautua poliklinikalta lapsen omaan ymparist6én on kuitenkin rajallinen,
joten polikliinista tyota tekevat toimintaterapeutit ovat kaivanneet leikin arviointiin mene-
telmaa, joka ei vaadi lapselle tuttua ymparistéa. Poliklinikalla tarkoitetaan tassa tydssa

toimintaterapeutin vastaanottoa, jossa toimintaterapeutti tapaa lasta.

Opinnaytety6n yhteistyokumppanina toimii Helsingin ja Uudenmaan sairaanhoitopiirin
(HUS) lastenneurologian yksikkd. Toimintaterapeuttien tyo lastenneurologian yksikdssa
on erikoissairaanhoidon piiriin kuuluvaa toimintaterapia-arviointia. Arvioinnin tavoitteena
on selvittdd kuntoutuspalveluiden tarve. Arvioinnin tarkoituksena on tuoda esille lapsen
vahvuudet ja tuen tarpeet seka selvittda lapsen mahdollisuuksia osallistua omaan ar-
keensa ja lapselle merkityksellisiin toimintoihin. HUS:n lastenneurologian toimintatera-
peutit toivovat leikin arviointiin tydvalinettd, jota olisi mahdollista kayttaa polikliinisessa,
lapselle vieraassa ymparistossa.

Opinnaytetydn tavoitteena on loytaa leikin arviointimenetelma, joka soveltuu kaytetta-
vaksi polikliinisessa toimintaterapia-arviointitydssa. Opinnaytetydssa selvitetaan, millai-
sia toimintaterapian leikin arviointimenetelmid on olemassa, millaisia leikin arviointime-
netelmia toimintaterapeuteilla Suomessa on kaytéssa ja miten I6ydetyt menetelmét so-

veltuvat kirjallisuuskatsauksen ja puhelinhaastattelujen perusteella toimintaterapeuttien



kaytettaviksi polikliinisessa ymparistossa. Opinnaytetyd on sovellettavissa kaikkeen vas-
taanotolla tapahtuvaan toimintaterapiatydhdon eika rajoitu vain sairaalaymparistdossa teh-

tavaan arviointityohon.

Opinnaytetydssa kaytetaan tutkimusmenetelména kirjallisuuskatsausta seka toisena ai-
neistonkeruumenetelmana puhelinhaastatteluja. Kirjallisuuskatsauksen avulla selvite-
tdén, millaisia toimintaterapian leikin arviointimenetelmia on olemassa. Haastattelut to-
teutetaan puhelinhaastatteluina, haastateltavina on yksi toimintaterapeutti jokaisesta yli-
opistollisesta keskussairaalasta ja yliopistollisesta sairaalasta eli haastatteluja tehdaan
yhteensa viisi. Haastattelujen avulla selvitetdan, millaisia leikin arviointimenetelmia toi-

mintaterapeuteilla on Suomessa talla hetkella kaytossaan.

Opinnaytety6 alussa kasitellaan leikkia ja leikin arviointia. TAman jalkeen kuvataan Kir-
jallisuuskatsauksen ja puhelinhaastattelujen toteutus seka aineisto. Tulosten yhteenveto
ja johtopéaatokset luvussa esitetdan tiivistettynd opinnaytetydn keskeiset tulokset ja nii-
den merkitys. Pohdintaosuudessa arvioidaan opinnaytetydn toteutusta.



2 Leikki lapsen toimintana

2.1 Leikki

Leikkia pidetaan vaikeana kasitteend, eika sille ole yhta oikeaa maaritelmaa (Parham
2008: 3; Cooper 2009: 32; Helenius — Lummelahti 2013: 14). Leikkia koskevassa kirjal-
lisuudessa on kuvattu kolmea yleisintéa lahestymistapaa leikin maéarittelyyn. Ensimmai-
sen mukaan paras tapa méaaritelld leikkia on keskittya lapsen luontaiseen taipumukseen
leikkia, joka nakyy esimerkiksi sisdsyntyisend motivaationa ja vapaavalintaisuutena. Toi-
nen nakokulma tarkastelee leikin kontekstia ja ympéariston piirteiden vaikutusta lapsen
leikkikayttaytymiseen. Kolmas maarittelee leikkid havaittavien ominaisuuksien, kuten

leikkikayttaytymisen tai leikin kehityksellisen luokittelun, mukaan. (Cooper 2009: 32—-33.)

Leikille on tyypillistd spontaanius, miellyttavyys, joustavuus ja aktiivinen sitoutuminen toi-
mintaan (Parham 2008: 3-5; Sturgess 2009: 22). Se on lapsen sisdisesti motivoitunutta
toimintaa, joka lahtee lapsesta itsestdan (Sturgess 2009: 22—-23; Parham 2008: 3-5; He-
lenius — Lummelahti 2013: 10-14). Leikkiin sitoudutaan sen itsensa takia ja leikin tavoit-
teena on itse leikkiminen. Leikki on siis prosessi, ei niinkaéan tekemisen tulos. Toinen
leikin tunnuspiirre, joka on laheisessa yhteydessa sisasyntyiseen motivaatioon, on leikin
vapaavalintaisuus eli leikki on leikkijoiden itsensa valitsemaa toimintaa. Tyypillisesti
leikki tuottaa nautintoa ja mielihyvaa, vaikka leikkiesséén lapset voivat kayda lapi hyvin-
kin laajasti eri tunteita. (Parham 2008: 3-5.) Leikin kuvaillaan siis olevan lapsen valitse-
mia toiminnan jaksoja, joihin han sitoutuu (Sturgess 2009: 22).

Lapsen taipumusta leikkia kutsutaan leikkimielisyydeksi. Leikkimielisyyden mallin (model
of playfulness) mukaan se sisaltda nelja elementtia, jotka ovat sisdinen motivaatio, siséi-
nen kontrolli, vapaus irtautua realiteeteista seka leikin kehystaminen. Sisainen motivaa-
tio tarkoittaa, etta lapsi leikkii, koska haluaa leikkid. Toimintaan ei sitouduta vain loppu-
tuloksen vuoksi vaan toiminnasta syntyvan nautinnon vuoksi. Sisainen kontrolli tarkoit-
taa, etté lapsi tekee itse leikkia koskevia paatoksia, kuten kenen kanssa leikkii, mita leik-
kii seka miten ja milloin leikki loppuu. Vapaus irtautua todellisuudesta nakyy leikissa lap-
sen valitessa, kuinka lahella oikeaa todellisuutta leikissé tapahtuvat asiat ovat. Leikin
kehystdminen kuvaa sita, miten lapsi kykenee antamaan ja tulkitsemaan sosiaalisia vih-
jeitéd vuorovaikutuksessa toisten kanssa. (Cordier — Bundy 2009: 45—-49; Skard — Bundy
2008: 71-73.)



Ympaéristo antaa leikille erilaisia mahdollisuuksia, se voi joko tukea tai hairita leikkia. Ym-
parist6 tukee leikkia silloin, kun se on lapselle fyysisesti, psyykkisesti sekd emotionaali-
sesti turvallinen. Jos ymparisto ei vastaa lapsen motivaatioon eika leikki ole tarpeeksi
haastavaa tai leikkiymparist6 turvallinen, lapsi ei kykene syventymaan leikkiin tarpeeksi.
(Cordier — Bundy 2009: 50.) Ymparist0, jossa toiminta tapahtuu, vaikuttaa myds siihen,
koetaanko toiminta leikiksi vai ei. Ympariston tulisi tarjota mielenkiintoisia esineita, ma-
teriaaleja ja toimintoja tai muita leikkij6ita, joiden kanssa voi olla vuorovaikutuksessa,

seka valinnan vapauden leikkiako vai ei. (Parham 2008: 3-39.)

2.2 Leikin kehitys ja merkitys

Leikin kehityksen vaiheita kuvataan tyypillisesti mukaillen Piagetn teoriaa leikin kehityk-
sestd. Piaget jakaa leikin kolmeen kehitykselliseen tasoon: sensomotoriseen leikkiin,
symboliseen leikkiin ja interaktiiviseen leikkiin. (Mulligan 2003: 98-100.) Kirjallisuudessa
symbolista leikkid kutsutaan joskus myds kuvitteelliseksi leikiksi. Stagnittin (2009) mu-
kaan kuvitteellinen leikki on kuitenkin ylakasite, joka pitaa sisallaan erilaiset mielikuvitus-
leikit, kuten symbolisen leikin ja roolileikin. (Stagnitti 2009a: 61.) Toinen tapa luokitella
leikin kehityksen tasoja on leikin kehityksen hierarkkinen malli, joka on toimintaterapian
teoria leikin kehityksesta. Teorian mukaan leikki jaetaan kolmelle tasolle: sensomotori-
seen leikkiin, konstruktiiviseen leikkiin ja sosiaaliseen leikkiin. Mallin perusajatuksena on,
ettd alempi taso luo edellytykset lapselle siirtya hierarkian seuraavalle tasolle. Kun jokai-
nen leikin taso on kehittynyt alimmasta ylimpaan, lapsi on pateva olemaan vuorovaiku-
tuksessa ympariston kanssa. (Mack — Lindquist — Parham 1982: 367-372.) Kolmas tapa
jaotella leikin kehityksellistd astetta on tarkastella leikin sosiaalisen vuorovaikutuksen
astetta eli leikki voidaan jakaa yksinleikkiin, rinnakkaisleikkiin ja sosiaaliseen leikkiin
(Mulligan 2003: 100).

Sensomotorinen leikki on vallitsevassa osassa lapsen toisen ikdvuoden loppupuolelle
asti. Sensomotorista leikkid kuvaa, etta lapsi saa mielihyvaa eri aistitoiminnoista, kuten
katselemisesta, kuulemisesta, koskettamisesta ja pitelemisesta. (Mulligan 2003: 98—
100.) Sensomotorisen leikin vaiheelle luonteenomaista on myés erilaisten toistuvien lii-
kesarjojen harjoittelu, kuten esineen ottaminen ja irtipddstaminen (Mulligan 2003: 98—
100; Helenius — Lummelahti 2013: 68).



Sensomotorinen leikki edellyttdd lapselta normaalin kehityksen mukaisia motorisia ja
sensorisia valmiuksia. Lapsi osaa tarttua esineisiin, mik& mahdollistaa, ettd han heilutte-
lee, koputtelee, kdantelee kadessaan, siirtdd kadesta toiseen ja vie esineitd suuhun
(Nurmi ym. 2006: 57). Sensomotorisessa leikisséa lapsi saa palautetta ymparistdn esinei-
den ominaisuuksista ja toimintatavoista, minkd seurauksena lapsen havainnot jasentyvat
ja toiminnot eriytyvat fyysisen ympariston vaatimusten mukaisesti. Esineisiin liittyvat toi-
minnot kertovat siitd, ettd lapselle on syntynyt pysyvia mielikuvia esineiden valisista yh-
teyksisté ja kayttdtavoista. (Nurmi ym. 2006: 57.) Sensomotorisen leikin my6téa lapsi jar-
jestaa eri aistimuksia ja reagoi niihin asianmukaisesti, jolloin hanen keskushermostonsa
jasentyy. Tama on osa sensorisen integraation prosessia, joka tarkoittaa aistimusten or-
ganisoitumista ja tulkintaa niin, etta lapsi oppii reagoimaan niihin tarkoituksenmukaisesti.
(Mack ym. 1982: 367-372.) Sensomotorisen leikin kautta lapsi oppii myés muodosta-
maan kategorioita eli luokittelemaan ympariston kohteita (Helenius — Lummelahti 2013:
61-76).

Esineitd kasitellessédén ja ottaessaan mallia muilta ihmisilta lapsi oppii jaljittelyd, joka
avaa uuden tavan oppimiseen. Sensomotoriset leikit, jotka tapahtuvat yhdessa aikuisen
kanssa, tukevat lapsen identiteetin muodostumista, ja leikkien toistuessa saannénmu-
kaisesti lapsi oppii ennakoimaan tilanteita. Leikkiessaan aikuisen kanssa lapsesta tulee
vuorovaikutuksen aktiivinen osapuoli. Vuorovaikutuksessa vanhemman kanssa lapsen
puheen ja kielen kehittymisen valmiudet, kuten vuorottelu ja katseen vaihto kehittyvat.
(Helenius — Lummelahti 2013: 61-76.) Sensomotorisen leikin aikana tapahtuva hoitajan
ja lapsen valinen vuorovaikutus tukee myds kiintymyssuhteen kehitysta (Mulligan 2003:
101).

Kuvitteellinen leikki edellyttdd, etta lapselle on kehittynyt kyky tehdé loogisesti etene-
via, perakkaisia leikkitoimintoja. Lapsi esimerkiksi laittaa palikoita leikkiauton kyytiin ja
sen jalkeen lahtee tyontamaan leikkiautoa eteenpdin. Toinen kuvitteellisen leikin vaatima
valmius on lapsen kyky kayttaa leikissa symboleja. Tyypillisesti kuvitteellista leikkid on
havaittavissa puolestatoista vuodesta seitsemé&én ikAvuoteen asti. (Stagnitti 2009a: 60—
63.) Edellytyksena symboliselle ajattelulle on lapsen minan kehittyminen ja oman erilli-
syyden ymmartdminen. Minuuden kehittymisen ja oman erillisyyden ymmartamisen seu-
rauksena lapsi kykenee ymmartamaan myos ympariston erillisyytta ja siitd 10ytyvid vas-
takohtaisuuksia, esimerkiksi valot voivat olla paalla tai pois paalta. Taméan oivalluksen

jalkeen lapsi alkaa kyeta siirtymaan mielessaan tilanteesta toiseen eli muistamaan, mi-



ten oli aiemmin tai miten voisi olla. Lapsi kykenee néin toimimaan "ikaan kuin” eli siirty-
maan kuvitteelliseen tilanteeseen, jossa han esimerkiksi esittaa juovansa lieridsta, joka

on olevinaan kuppi. (Helenius — Lummelahti 2013: 74.)

Kuvitteellinen leikki on merkittava tekija lapsen terveydelle ja hyvinvoinnille. Sen kehitys
on yhteydessa kielenkehitykseen ja mydhemmin kirjoitus- seké lukutaitoon. Lapset, joilla
on taitavaa kuvitteellista leikkia, ovat kielellisesti edistyneempid ja heilla on paremmat
kerronnalliset taidot. Kuvitteellinen leikki on tarkeaa lapsen ongelmanratkaisun kehitty-
misen kannalta. On myds havaittu sosiaalisten taitojen, itsesaatelyn ja tunneéalyn yhteys
taitavaan kuvitteelliseen leikkiin. (Stagnitti 2009a: 64—67.) Kuvitteellisessa leikissa voi-
daan havaita leikkivan lapsen huomattava kognitiivinen kehitys. Leikin siséltamissa tari-
noissa on nadhtavissa, miten lapsella on oltava kyky ottaa rooleja ja tasapainotella eri
roolien valilla. Lisdksi on havaittavissa, ettd lapsi pystyy epditsekkaaseen ajatteluun ja
toimintaan, han erottaa todellisen epatodellisesta sekd kykenee metakognitioon eli ha-
nelle on kehittynyt kyky ajatella, mitd han ajattelee. (Santrock 2014: 436.)

Symbolisessa leikissé lapsi korvaa esineitd toisilla, antaa niille uusia merkityksia ja
siirtdd muihin ihmisiin toimintoja, joita hénelle on itselleen tehty. Symbolisessa leikissa
lapsi siirtdd opittuja toimintoja ja ajatusmalleja uusiin kohteisiin ja hén voi muokata ym-
partivaa todellisuutta omien halujensa mukaisesti. Aluksi symbolisen leikin toiminnot
suuntautuvat lapseen itseensa. Leikin laajeneminen muihin ihmisiin kertoo lapsen ha-
lusta kommunikoida ja jakaa kokemuksia muiden ihmisten kanssa. Lapset, jotka ovat
kehittyneet tyypillisesti, alkavat leikkia symbolista leikkia hieman ennen kahden vuoden
ikaa. (Lyytinen — Lautamo 2014: 227-228.) Hierarkkisessa mallissa puhutaan symboli-
sen leikin sijaan konstruktiivisesta leikistd. Mallin mukaan tassa leikin vaiheessa lapsi
alkaa ymmartaa esineiden tarkoituksia. (Mack ym. 1982: 367—372.) Symbolisella leikilla
on keskeinen merkitys lapsen emotionaaliselle kehitykselle, koska leikissa lapsi kykenee
muokkaamaan ymparo6ivaa todellisuutta haluamallaan tavalla ja han voi tehdé kiellettyja
tai pelottavia asioita. Symbolisilla leikkitoiminnoilla on yhteys myds mydhempaan kieli-
taitoon. (Nurmi ym. 2006: 58.)

Roolileikeissa taas lapsen mielikuvitus, oman toiminnan hallinta ja suunnittelu kehitty-
vat. Samalla my0s kouluvalmiudet kehittyvat. (Helenius — Lummelahti 2013: 88-90.)
Roolileikkeihin liittyy myds muun muassa tarinoiden kerrontaa ja kirjaimilla leikittelya, joi-
den on havaittu olevan yhteydessa myohempéaéan luki-taitoon. Roolileikit edellyttavat, etta

yhdessa leikkivilla lapsilla on samanlaisia kokemuksia leikin aiheista, kuten laékarissa



kaynnista, jotta lapset voivat kehitella leikki-ideaa. Roolileikkien avulla lapsi oppii tarkeita
yhteistoiminta- ja vuorovaikutustaitoja, jotka ovat myos tarkeitd koulutydskentelyn kan-
nalta. (Nurmi ym. 2006: 61.)

Interaktiivinen leikki viittaa erilaisiin saantéleikkeihin, kuten muisti- ja lautapeleihin
sekd pihaleikkeihin, joita lapset leikkivat yleensa viisivuotiaasta ylospain. Saanto-
leikeissa lapsia kiinnostaa vuorottelu ja tietyn kaavan mukaan eteneminen. (Lyytinen —
Lautamo 2014: 226—246; Mulligan 2003: 98—100; Nurmi ym. 2006: 61.) Saantdleikit edel-
lyttéavat lapselta saantdjen ja ohjeiden omaksumista ja lapsen on pystyttava sitoutumaan
leikkiin. Lapselta vaaditaan monia valmiuksia, kuten muistiin painamista, muistissa séi-
lyttdmisté ja muistiin palauttamista. Saantoleikit vaativat myos riittavia sosiaalisia taitoja
seka kykya sietdd epaonnistumisia. Naiden leikkien avulla lapsi oppii muun muassa vuo-
rovaikutustaitoja, itsesaatelya seka empaattisuutta. (Helenius — Lummelahti 2013: 158—
159.)

Saantoleikit, kuten myds roolileikit, ovat sosiaalisia leikkeja, joissa leikki on yhdessa ja-
ettua toimintaa, jonka aikana lapset ovat vuorovaikutuksessa keskenaan. Sosiaalisissa
leikeissa lapset tekevat yhteistydta, sopivat yhteisesti saannoista ja rooleista ja usein
saattavat myos kilpailla keskenaan. (Mulligan 2003: 100.) Lapsen on opittava paljon ih-
misten valisesta vuorovaikutuksesta ennen kuin yhteinen leikki muuttuu sujuvaksi (He-
lenius — Lummelahti 2013: 88). Leikkiessaan vuorovaikutuksessa leikkitoverin kanssa
lapselta vaaditaan kykya etsia ratkaisuja ristiriitatilanteisiin ja neuvottelutaitoja muun mu-
assa sovittaessa, miten leikki etenee. Leikkiessa lapsen kielelliset taidot, kielellinen ku-
vaaminen, asioista sopiminen ja kyky ottaa huomioon toisten mielipiteet kehittyvat.
(Nurmi ym. 2006: 59.)

Leikin avulla lapsi oppii oman kulttuurinsa ja yhteisénsa normit, arvot, roolit ja toiminta-
tavat. Kulttuuri tulee nékyvaksi leikissa heijastaen lapsen tulkintaa aikuisten kulttuurista.
(Parham 2008: 14.) Leikin avulla lapset oppivat taitoja ja kehittavat mielenkiinnonkohtei-
taan, jotka myohemmin vaikuttavat valintoihin ja menestymiseen ty0ssa seka vapaa-
ajalla. Leikkiessaan lapset harjoittelevat aikuisten rooleja ja oppivat osaksi yhteiskunnan
tuotteliaita jasenid. (Knox 2010: 543.)

Fyysisilla leikeilla on yhteys neurologiseen kehitykseen ja lihasten toimintaan (Nurmi ym.

2006: 62) ja niissa lapsen fyysiset voimat, kestavyys ja katevyys kehittyvat (Helenius —



Lummelahti 2013: 90). Tutkimukset tukevat positiivista yhteytta leikin seka aivojen kehit-
tymisen vélilla. Leikki on yhteydessa aivojen kasvuun, kehitykseen ja joustavuuteen. Sen
on havaittu vaikuttavan muun muassa pikkuaivojen, amygdalan ja talamuksen kehityk-
seen ja aktivaatioon, mink& lisdksi myds aivojen valittdjaaineilla on havaittu olevan yh-
teys leikkitoimintoihin. (Miller Kuhaneck — Spitzer — Miller 2010: 23-24.)

Lapsen kehitykselliset haasteet vaikuttavat leikin kehitykseen ja leikkiin osallistumiseen.
Kehityspoikkeama, vamma tai sairaus voivat vaikuttaa lapsen mahdollisuuteen hankkia
leikkitaitoja ja kehittda niitéa, jos kokemuksia leikkitilanteista ja vuorovaikutuksesta mui-
den lasten kanssa on kehityksellisen haasteen takia rajallisesti. (Hinojosa — Kramer
2008: 321.) Lapsen leikkiin vaikuttavia kehityksellisi sairauksia tai haasteita voivat olla
esimerkiksi fyysinen vamma, kognitiivisen kehityksen viivastyminen, aistivamma, autismi
tai CP-vamma. Kehitykselliset haasteet voivat vaikuttaa muun muassa lapsen kykyyn
olla vuorovaikutuksessa fyysisen tai sosiaalisen ympariston kanssa. Lapsen leikkitaito-
jen kehitys voi olla viivastynytta tai vaikeudet voivat nékya tietylla leikin osa-alueella.
Yhteista ndille lapsille on se, ettei heilla ole samanlaista mahdollisuutta tutkia ympaéris-
t64a, olla sen kanssa vuorovaikutuksessa ja hallita sita kuin tyypillisesti kehittyneilla lap-
silla. (Knox 2010: 547-548.)

2.3 Toimintaterapia ja leikki

Leikki on nahty toimintaterapiassa keskeisena toiminnan muotona ja se on yksi paaka-
tegorioista useissa toiminnan luokitteluissa (AOTA 2014). Toimintaterapian filosofisena
is&n& pidetty Adolph Meyer on kirjoittanut jo 1920-luvulla neljasta ihmisen arkea rytmit-
tavasta toimintakokonaisuudesta, jotka ovat ty0, leikki, lepo ja uni (Knox 2010: 543; Par-
ham 2008: 18). Toimintaterapian perustajat nakivat, ettd leikki on yhta tarkea ja tervey-
teen vaikuttava osa ihmisen elamaa kuin tyd. Toimintaterapeutteja on myos aikanaan
kutsuttu leikkitadeiksi, mika myds kertoo siitd, ettd toimintaterapia on vahvasti yhdistetty
leikkimiseen. (Parham 2008: 18.)

Leikki on lapsen ensisijainen toiminnan muoto (Knox 2010: 540; Knox 2008: 56) ja leik-
kijan rooli on lapselle yksi tarkeimmista toiminnallisista rooleista (Kielhofner 2008: 131).
Toimintaterapeutit uskovat, etta yksi leikin tarkeista tehtavista on tuoda iloa lapsen ela-

maan ja parantaa lapsen elamanlaatua ja hyvinvointia. Toimintaterapiassa leikki néh-



daan olennaisena osa ihmisené olemista eik& vain tyokaluna taitojen harjoitteluun. (Mil-
ler Kuhaneck ym. 2010: 32—33.) Leikki on siis toimintaterapian ndkemyksen mukaan it-

sessaan arvokasta toimintaa.

Leikin ollessa lapsen ensisijainen toiminnan muoto (Knox 2010: 540; Knox 2008: 56) se
on myos lapsen tarkein osallistumisen muoto. Osallistuminen tarkoittaa ihmisen osalli-
suutta elaméan eri tilanteissa (WHO 2001: 10) ja toiminnallinen osallistuminen sitoutu-
mista leikkiin, tydhon tai paivittaisiin toimintoihin (Kielhofner 2008: 101). Jos lapsi ei
syysta tai toisesta pysty leikkimaan kuten haluaisi tai lapsi ei pysty leikkim&an toisten

lasten kanssa, han ei pysty osallistumaan itselleen merkitykselliseen toimintaan.

Leikki on toimintaterapeuttien kaytetyin terapian tyovaline tytskenneltaessa lasten
kanssa (Mulligan 2003: 96). Leikkia kaytetaan terapiassa intervention valineena ja sita
voidaan hyoddyntaa taitojen opettelussa. Leikin avulla voidaan harjoitella esimerkiksi mo-
torisia, sosiaalisia, kognitiivisia ja emotionaalisia taitoja. Leikkia voidaan kayttaa tera-
peuttisena toimintana toimintaa porrastaen, esimerkiksi sensorisen integraation kuntou-
tuksessa terapeutti voi aistiyliherkan lapsen kanssa asteittain lisata leikin tuottamaa ais-
tiarsytysta. Leikki voi myos olla terapian tavoite, jolloin toimintaterapiassa voidaan har-
joitella lapsen leikkitaitoja tai tukea lapsen leikkisyytta. Leikilla on jo valmiiksi terapeutti-
sia ominaisuuksia, silla se on lasta motivoivaa ja lapsen itse valitsemaa, joten se on hyva
tydskentelyvaline toimintaterapiassa. Leikkia voidaan kayttada myos arvioinnin valineena.
Toimintaterapeutit voivat arvioida itse leikkia tai lapsen tapaa leikkia, tai sen kautta voi-

daan arvioida lapsen taitoja ja kehitysta. (Knox 2010: 543-550.)
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3 Leikin arviointi

3.1 Arviointiprosessi

American Occupational Therapy Associationin luoman toimintaterapian viitekehyksen
mukaan (AOTA 2014) arviointiprosessi koostuu kahdesta osasta: toiminnallisen profiilin
kehittamisesta (the occupational profile) ja toiminnallisen suoriutumisen analyysista (the
analysis of occupational performance). Toiminnallinen profiili on yhteenveto asiakkaan
toiminnallisesta historiasta ja kokemuksista, kiinnostuksen kohteista sek& arvoista. Se
kuvailee yksil6a ja h&nen toimintojaan. Toiminnallisen profiilin selvittdminen tuo toimin-
taterapeutille tietoa asiakkaan taustasta ja auttaa ymmartamaan asiakkaan tilannetta ko-
konaisvaltaisesti. Arviointi koostuu toiminnallisen profiilin luomisen lisdksi toiminnallisen
suoriutumisen analyysista. Analyysi tarkoittaa merkityksellisten, suoriutumiseen vaikut-
tavien taitojen tutkimista. Naita ovat esimerkiksi motoriset taidot, prosessuaaliset taidot
ja vuorovaikutustaidot, joiden lisaksi selvitetddn myods muita tekij6ita, jotka tukevat toi-
minnallista suoriutumista, kuten kehon toimintoja ja rakennetta. (AOTA 2014: 13-14;
Mulligan 2003: 25.) Analyysissa kartoitetaan asiakkaan haasteita ja vahvuuksia erilais-
ten arviointimenetelmien avulla. Arviointimenetelmien avulla saadaan tietoa asiakkaasta,
hanen ympaéristostaédn seka toiminnallisesta suoriutumisestaan. Menetelmat sisaltavat
usein asiakkaan tai hanen laheistensd haastattelun, asiakkaan toimintakyvyn ja hanen
ympaéristonsa havainnointia seké tarpeen mukaan tietyn toimintakyvyn osa-alueen suo-

ran arvioinnin siihen tarkoitetulla arviointimenetelmalla. (AOTA 2014: 13-14.)

Arviointimenetelmat voivat olla standardoituja tai ei-standardoituja. Standardoiduilla ar-
viointimenetelmilla on strukturoidut tavat, joiden mukaan ne tulee suorittaa ja pisteyttaa.
Standardoiduissa menetelmissé saatua tulosta verrataan viitearvoihin eli muiden saman-
ikaisten saamiin pisteisiin. Standardoidut menetelmat ovat kankeampia kayttaa niiden
tarkan struktuurin takia, mutta niilla on korkeampi validiteetti ja reliabiliteetti. (Brown —
McDonald 2009: 76.) Standardoituja arviointimenetelmia olisi syyta suosia, silla niiden
avulla on mahdollista kerata objektiivista tietoa asiakkaan suoriutumisesta (AOTA 2014:
13-14). Ei-standardoituja arviointimenetelmia ovat taas erilaiset havainnointiin perustu-
vat arviointimenetelmat ja asiakkaan tai terapeutin tayttdmat kaavakkeet ja checklist-
tyyppiset menetelmét. Standardoimattomat arviointimenetelmat voivat olla strukturoituja
tai strukturoimattomia. (Brown — McDonald 2009: 74-76.)
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Arviointimenetelmien valinnassa tulisi huomioida niiden psykometriset ominaisuudet,
joita ovat menetelman validiteetti, reliabiliteetti, kliininen validiteetti ja muutosherkkyys.
Validiteetti eli menetelméan luotettavuus tarkoittaa menetelméan kykya mitata sitd ilmi6ta,
jota sen on tarkoitettu mittaavan. Reliabiliteetti tarkoittaa menetelman kykya johdonmu-
kaisesti tuottaa sama tulos arviointitilanteesta (test-retest reliability) ja arvioijasta (inter-
rater reliability) riippumatta. (Brown — McDonald 2009: 77; Suomen Toimintaterapeultti-
litto ry 2014: 15.) Kliininen validiteetti tarkoittaa menetelman kykya ennustaa kliinista
suoritusta ja hoidon vaikutusta. Muutosherkkyys taas tarkoittaa menetelman herkkyytta

havaita muutoksia kliinisessa statuksessa. (Brown — McDonald 2009: 77-78.)

Suomen toimintaterapeuttiliitto on laatinut ohjeistuksen koskien toimintaterapian arvioin-
tikaytantoja. Liiton ohjeistuksen mukaan toimintaterapiapalveluiden tulisi perustua tutki-
musnayttoon. Hyvat arviointikéytannot luovat pohjan nayttdéon perustuvalle toimintatera-
piapalvelulle. On perusteltua kayttaa normitettuja tai teoriapohjaisia standardoituja arvi-
ointimenetelmia, jotta arviointi olisi luotettavaa ja toistettavaa. (Suomen Toimintatera-
peuttiliitto ry 2014: 7-8.) Liséksi validien ja reliaabien menetelmien kayttdminen ja niiden
tuottama luotettava tieto auttaa perusteltaessa toimintaterapian tarpeellisuutta (AOTA
2014: 13-14).

Arviointiprosessi etenee tyypillisesti viisiportaisesti. Vaiheet on kuvattu kuviossa 1 sivulla
12. Ensimmaisessa vaiheessa arviointiin valmistaudutaan perehtymalla lahetteeseen
seka asiakastietoihin. Toimintaterapeutti selvittdd arvioinnin tavoitteen yhteistydssa asi-
akkaan seké hanen lahiverkostonsa kanssa. Arvioinnin toteuttamisvaiheessa toimintate-
rapeutti valitsee asiakkaalle sopivat seka nayttéon perustuvat arviointimenetelmét ja to-
teuttaa arvioinnin. Tulosten jasentamisvaiheessa asiakkaan elamantilannetta jasenne-
tdén saatujen tietojen perusteella ja toimintaterapeutti tekee ndkemyksensé perusteella
suositukset jatkotoimenpiteistd. Dokumentointivaiheessa toimintaterapeutti raportoi arvi-
ointiprosessin ottaen huomioon lait, saadokset seka tyopaikkakohtaiset ohjeistukset. Lo-
puksi arvioinnin tulokset kaydaan lapi asiakkaan sekd mahdollisesti hanen laheistensa
kanssa. (Suomen Toimintaterapeuttiliitto ry 2014: 16-18.)
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1. Arviointiin valmistautuminen

2. Arvioinnin toteuttaminen

3. Tulosten jasentdminen ja
yhteenveto

4, Dokumentointi

5. Arviointitiedon kdyttaminen

Kuvio 1. Arviointiprosessin vaiheet (Suomen Toimintaterapeuttiliitto ry 2014: 16)

3.2 Toimintaterapian nakemys leikin arvioinnista

Leikin arviointi tuo arvokasta tietoa lapsen toiminnallisesta suoriutumisesta (Knox 2010:
544). Arvioimalla leikkiad voidaan tutkia lapsen yleista toimintakyvyn tasoa arvioitaessa
tarvetta terapialle tai palveluille ja arvioinnin avulla voidaan perustella, miksi lapsi hyotyisi
juuri suositelluista interventioista. Leikin arvioinnin avulla voidaan myos seurata lapsen
kehitysta tai kuntoutuksen vaikuttavuutta lapsen toimintakykyyn. Obijektiivisilla leikin ar-
viointimenetelmilla saadaan tukea terapeutin tekemille havainnoille. (Brown — McDonald

2009: 72—74.) Leikin arviointi tukee muuta toimintaterapeutin tekemaa arviointia.

Leikin arvioinnilla voidaan lahestyé lapsen toiminnallista suoriutumista monesta eri na-
kokulmasta (Henry 2008: 96). Leikkia voidaan kayttaa valineena muiden kehityksellisten
taitojen arviointiin, sen avulla voidaan arvioida muun muassa lapsen motorisia, kognitii-
visia ja emotionaalisia taitoja, arjen taitoja ja osallistumista. Toinen lahestymistapa on
arvioida itse leikkia kuten leikkimielisyytta, leikkitaitoja, leikkityylia tai leikin juonta. Silloin
leikista voidaan arvioida tiettya leikin osa-aluetta, kuten sensomotorista tai kuvitteellista
leikkida.
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Vaikka monet toimintaterapeutit uskovat leikin tarkeyteen, harva silti arvioi sita (Miller
Kuhaneck ym. 2010: 39; Knox 2010: 543). Leikki on yksi monimuotoisimmista ihmisela-
man toiminnoista ja sen méaarittely on haastavaa. Maarittelyn vaikeuden takia leikin arvi-
ointi on ndhty ongelmallisena, miké on hidastanut leikin arvioinnin kehittamista. (Stagnitti
2009b: 87.) Leikin arviointi tulisi olla osa toimintaterapia-arviota, jotta saadaan syvalli-
sempi kokonaiskuva lapsen toiminnallisesta suoriutumisesta. Nain kuntoutus voidaan
suunnitella tarkoituksenmukaiseksi ja sen myoté lapsi voi osallistua hanelle merkityksel-
lisiin toimintoihin. (Knox 2010: 546).

3.3 Leikin arvioinnin ymparisto

Tyypillisesti leikki& havainnoidaan lapsen leikkiess& hénelle luonnollisessa ymparistossa
(Henry 2008: 96). Luonnollisella ymparistolla tarkoitetaan esimerkiksi kotia, paivakotia,
leikkipuistoa tai muuta lapselle tuttua ymparistda. Ymparistolla voidaan tarkoittaa tilaa ja
leikkivalineita tai laajemmin maariteltynd myds mahdollisia leikkitovereita. Leikki on vuo-
rovaikutusta lapsen ja ympariston valilla, joten arviointitilanteessa monet ajalliset seka

ymparistotekijat saattavat vaikuttaa merkittavasti lapsen leikkiin (Knox 2010: 546).

Lapset reagoivat kuitenkin eri tavoin epatyypilliseen leikkiymparistéon. Siihen, lahteeko
lapsi leikkimaan vieraassa ymparistossa, vaikuttaa erityisesti se, tunteeko lapsi olonsa
turvalliseksi ja kuinka paljon leikkitilassa on arsykkeitd. Lapsen sitoutumista leikkiin voi
hairitd esimerkiksi se, jos tila on liian yliaktivoiva sisédltaen liikaa valinnanvaraa. Aikuisten
lasnaolo ja leikkitovereiden puuttuminen voi myds vahentaa lapsen sitoutumista leikkiin.
(Cooper 2009: 36.) Leikkia ilmenee lahes missa vain, missa lapsen on mahdollista leik-
kia, mutta ymparist0 tai tila voi vaikuttaa leikin rakenteeseen ja sisaltoon (Miller Ku-
haneck ym. 2010: 19). Leikkid ei siis ilmene vain lapsen luonnollisessa ymparistossa
vaan missa tahansa, missa lapsi kokee olonsa turvalliseksi. Optimaalinen leikin arviointi
tapahtuu lapsen omassa ymparistdssa, koska siella lapsen leikki on luonnollisinta ja la-
himpéana lapsen tyypillista leikkid. Kuitenkin jos lapsi lahtee leikkim&&an vastaanotolla, on
mahdollista arvioida lapsen leikki& myds siella. Leikin polikliininen arviointi vaatii toimin-
taterapeutin ammatillista harkintaa ja kykyé ottaa huomioon ymparistttekijoiden vaikutus
lapsen kayttaytymiseen.

Suomessa erikoissairaanhoidossa tapahtuva lasten toimintaterapia-arviointi tapahtuu

poliklinikalla. Yhteistybkumppanin mukaan HUS:ssa toimintaterapeutti tapaa lasta
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yleensa yhdesta kahteen kertaan 60—90 minuutin vastaanottokaynneilla. Kaytannot vaih-
televat yksikdn mukaan. Osana arviointia terapeuttien on mahdollista vierailla lapsen
omassa ymparistossa kuten paivakodissa, koulussa tai kotona, jos se nahdaén tarpeel-
liseksi. Usein tdma ei kuitenkaan toteudu, silla arvioitavia lapsia on paljon ja aikaresurssi

kutakin lasta kohden on rajallinen.

Jotta polikliinista arviointity6td tekeva toimintaterapeutti voisi arvioida leikkid osana
muuta toimintaterapia-arviointia, tarvitaan leikin arviointimenetelma, joka ei edellyta lap-
sen luonnollista ymparistdd. Arviointimenetelman tulisi olla sellainen, ettei se vaadi lap-
sen leikkivdn oman ikaryhmén edustajien kanssa, silla arviointitilanteessa on leikkitove-
rina vain arvioinnin suorittava aikuinen eli toimintaterapeutti. Kaytettdvan menetelman
tulisi olla melko lyhyessé ajassa toteutettava, silla leikin arviointi on osa muuta toiminta-
terapeutin tekemaa arviointia. Menetelman pisteytyksen ja tulkinnan tulisi myds olla no-
peaa, jotta tulosten jasentamiseen ja yhteenvetoon ei kuluisi kohtuuttomasti aikaa. Help-
pokayttdisyyden lisddmiseksi olisi hyva, ettei arvioinnin suorittaminen vaadi suurta maa-
rdd materiaalia ja valineitda, vaan menetelma olisi mahdollisimman yksinkertainen. Me-

netelma ei saa myoskaan olla sidottu paikkaan tai aikaan.

Opinnaytetydn tavoitteena on loytaa leikin arviointimenetelma, joka soveltuu kaytetta-
vaksi polikliinisessa toimintaterapia-arviointitydssa. Opinnaytetydssa selvitetaan, millai-
sia toimintaterapian leikin arviointimenetelmia on olemassa, millaisia leikin arviointime-
netelmia Suomessa on kaytdssa ja miten léydetyt menetelmat soveltuvat kirjallisuuskat-

sauksen ja puhelinhaastattelujen perusteella kaytettavaksi polikliinisessa ymparistdssa.

Opinnaytety6ta ohjaavat tutkimuskysymykset ovat:
- Millaisia toimintaterapian leikin arviointimenetelmia on olemassa?
- Millaisia leikin arviointimenetelmia toimintaterapeuteilla Suomessa on kaytossa?
- Soveltuvatko olemassa olevat menetelmat kirjallisuuskatsauksen ja puhelinhaas-

tattelujen perusteella polikliiniseen ymparistoon?
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4 Kuvailevan kirjallisuuskatsauksen ja puhelinhaastattelujen toteutus

Aineiston keruu suoritettiin kuvailevan kirjallisuuskatsauksen ja puhelinhaastattelujen
avulla. Kirjallisuuskatsauksen avulla pyrittiin 16ytamaéan mahdollisimman kattavasti ole-
massa olevia leikin arviointimenetelmia. Puhelinhaastattelujen avulla pyrittiin selvitta-

maén, millaisia leikin arviointimenetelmia Suomessa on talla hetkella kaytossa.

4.1 Kuvaileva kirjallisuuskatsaus

Kirjallisuuskatsaukset on jaettu kolmeen paatyyppiin, joita ovat kuvaileva kirjallisuuskat-
saus, systemaattinen Kkirjallisuuskatsaus ja meta-analyysi. Kuvailevaa kirjallisuuskat-
sausta voidaan luonnehtia yleiskatsaukseksi, jolle ei ole annettu kovin tarkkoja saantoja.
(Salminen 2011: 6.) Se kokoaa, kuvailee ja jasentda aikaisempaa tietoa (Kangasniemi
ym. 2013: 298). Kuvailevan katsauksen avulla on mahdollista saada laaja-alainen kuva
iimiosta ja tarvittaessa voidaan luokitella tutkittavan ilmion ominaisuuksia. Kuvaileva Kir-
jallisuuskatsaus voidaan erotella integroivaan ja narratiiviseen katsaukseen. Kuvaile-
vassa katsauksessa on mahdollista kerata systemaattista katsausta laajempi aineisto,
silla se ei seulo aineistoa yhta tarkasti kuin systemaattinen. Kuvaileva kirjallisuuskatsaus
ei aseta vaatimuksia esimerkiksi aineistonkeruumenetelmien suhteen, vaan aineistona
voi siis olla erilaisin metodein kerattya tietoa, toisin kuin systemaattisessa katsauksessa.
(Salminen 2011: 6-8.)

Opinnaytetyon tutkimusmenetelmaksi valittiin kuvaileva kirjallisuuskatsaus, silla tydssa
pyritddn kerddméaan mahdollisimman laaja aineisto kattavan kasityksen saamiseksi ole-
massa olevista arviointimenetelmista. Kuten systemaattisessa kirjallisuuskatsauksessa,
my0Os kuvailevassa vaaditaan yhté lailla tutkijalta kriittistd tarkastelua, mutta se antaa
enemman vapautta aineiston suhteen, jolloin saadaan monipuolinen kuva tarkastelta-

vasta ilmiosta.

4.1.1 Tiedonhaun toteutus

Esihaku tehtiin seuraavista tietokannoista: Cinahl, PubMed, Medic, OTseeker, Science-
Direct ja Cochrane Library. Haku jaettiin eri paiville niin, ettd 5.4. tehtiin haku Cinahl-
tietokantaan, 6.4. PubMed-tietokantaan ja 7.4. haettiin lopuista tietokannoista. Hakusa-

nojen muotoilussa konsultoitiin informaatikko Raisa Karhua.


http://ezproxy.metropolia.fi/login?url=http://www.terveysportti.fi/terveysportti/tunnistus.cochranesivu
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Kirjallisuuskatsauksen sisaanottokriteereind olivat: 1. artikkeli on saatavilla englanniksi
tai suomeksi, 2. artikkelin koko teksti on saatavissa Metropolian tai Helsingin yliopiston
tunnuksilla sahkodisessa muodossa, 3. artikkelin otsikossa, tiivistelmasséa tai Cinahl-ha-
kukoneen instrumentation-otsikossa on maininta leikista tai leikin arviointimenetelméasta.
Artikkelit, jotka eivat vastanneet sisaanottokriteereja, rajattiin pois. Artikkeleista rajattiin
pois myds ne, joissa oli tutkittu useampia lapsen toimintakokonaisuuksia ja mukaan va-
littiin ne, joissa oli tutkittu vain leikkid. Artikkelien valintaprosessi on esiteltynd kuviossa

2 sivulla 17.

Cinahl-tietokannassa hakusanoina kaytettiin sanoja: play or toys (AB), child* or pedi-
atric (Select a Field), assessment or evaluation or test or measure or scales (AB) ja
“occupational therapy” or “occupational therapist” (Select a Field). Hakuun otettiin
mukaan akateemiset tiedejulkaisut (academic journal) ja vaitéskirjat (dissertation). Artik-
keleita I0ytyi 81, joista tieteellisid julkaisuja 78 ja vaitoskirjoja kolme. Sisdanottokriteerien

mukaisia tutkimusartikkeleita jai jaljelle 23.

PubMed-tietokannassa hakusanoina kaytettiin sanoja: play or toys (All Fields), child*
or pediatric (All Fields), assessment or evaluation or test or measure or scales (Ti-
tle/Abstract) ja “occupational therapy” or “occupational therapist” (All Fields). Haku
tuotti 130 artikkelia, joista otsikon ja tiivistelman perusteella valittiin 44 artikkelia. Dupli-
kaattien poiston jalkeen artikkeleita jai 32 kappaletta. Naista seitsemasta ei ollut saata-
villa tekstia kokonaisuudessa ja kaksi artikkelia todettiin kokonaisen tekstin perusteella

tyéhdn sopimattomiksi, joten jaljelle jai 23 artikkelia.

Suomenkielisesta Medic-hakukoneessa hakusanoina kaytettiin sanoja: arvioi* (tekija/ot-
sikko/asiasanaltiivistelma) ja leikki or leikin or leikkid (tekija/otsikko/asiasanaltiivis-

telm&). Hakutulokset eivat vastanneet sisaanottokriteereja.
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Sahkaoisten tietokantojen hakutulokset, esihaku 5.-7.4.2017

Tietokannat Maara (n=)
Cinahl 81
PubMed 130

Medic 0
OTseeker 0
ScienceDirect 0
Cochrane Library 0

Yhteensa 211

.| Otsikon ja tiivistelman
perusteella hyldtyt n=144

Otsikon ja tiivistelman perusteella hyvaksytyt n= 67

Poistetut duplikaatit n=12
Koko teksti ei saatavissa n=7
Koko tekstin perusteella hylatyt n=2

v
Mukaan hyvdksytyt tutkimukset n= 46

Kuvio 2. Esihaussa Iéytyneiden artikkelien valintaprosessi

Kaikkiaan artikkeleita 16ytyi yhteensa 46, ja niissa oli mainittu 25 arviointimenetelmaa.
Arviointimenetelmét ovat luetteloituna taulukossa 1 sivulla 18. Seuraavaksi lahdettiin sel-
vittdmaan arviointimenetelmien ominaisuuksia ja niiden polikliinista kaytettavyytta.
Tassa tydssa polikliiniselle kaytettavyydelle asetetut kriteerit ovat: 1. menetelma ei vaadi

leikkitovereita, 2. eikd menetelma vaadi lapselle tuttua ymparistoa.

Jokaisesta arviointimenetelméasta valittiin tarkoituksenmukaisin artikkeli, jonka tiivistel-
man ja koko tekstin silmailyn perusteella tehtiin alustava arvio menetelman polikliinisesta
kaytettavyydesta. Artikkeleista tehdyn arvion perusteella hylattin 21 arviointimenetel-
maa. Viiden eri menetelmén artikkeleita ei ollut saatavissa kokonaisina teksteina. Arvi-
ointimenetelmista nelja ei ollut leikinarviointimenetelmia tai niiden kaytettavyys leikin ar-
vioinnissa oli epaselvaa. Yksi menetelma oli tarkoitettu aikuisille, kaksi Australian abori-

ginaaleille, yksi oli itsearviointimenetelma ja nelja oli haastattelumenetelméaa huoltajalle.
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Nelja menetelm&a vaati arviointiin lapselle tutun ympariston leikkikavereineen. Haastat-
teluun perustuvat menetelmaét, joissa esimerkiksi vanhempi kuvaa lapsen leikki&, rajattiin
pois, koska yhteisty6kumppani halusi menetelmén, jonka avulla arvioija pystyy itse teke-
maan havaintoja lapsen leikista. Jéljelle jai nelj& arviointimenetelmaa, joiden todettiin al-
ustavasti soveltuvan polikliiniseen kaytté6n: The Child Initiated Pretented Play Assess-
ment eli ChIPPA (Stagnitti 2007), The Assessment of Ludic Behaviour eli ALB (Ferland
1997), The Symbolic Play Kit (Lowe — Costello 1976) ja Lunzers's scale of organisation
of play behaviour eli LSOPB (Hulme — Lunzer 1966).

Taulukko 1.  Esihaussa l6ydetyt leikinarviointimenetelmat.

Lajitteluperuste Menetelman nimi

Esitarkastelun perusteella polikliini- | The Child-Initiated Pretented Play Assessment el
seen kayttoon soveltuvat menetel- | ChIPPA (Stagnitti 2007)

mat
The Assessment of Ludic Behaviour eli ALB (Ferland
1997)

The Symbolic Play Kit (Lowe — Costello 1976)

Lunzers’s scale of organisation of play behaviour eli
LSOPB (Hulme — Lunzer 1966)

Menetelmat, joissa arviointi tapah- | Test of Playfulness eli ToP (Bundy 2004)
tuu lapsen omassa ymparistdssa
The Pre-school Play Scale eli PPS (Knox 2008;
Bleusoe — Shepherd 1982)

Play Assessment for Group Settings eli PAGS (Lau-
tamo — Laakso — Aro — Ahonen — Térméakangas
2011)

Penn Interactive Peer Play Scale eli PIPPS (Fan-
tuzzo ym. 1995)

Itsearviointimenetelma The McDonald Play Inventory eli MPI (McDonald —
Vigen 2012)
Haastattelumenetelma Play History (Takata 1974)

Vineland Adaptive Behavior Scales (Sparrow —
Balla — Ciccheni 1984)

My Child's Play Questionnaire eli MCP (Schneider —
Rosenblum 2014)

Children’s playfulness scale eli CPS (Barnett 1991)
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Tarkoitettu Australian aboriginaa- | The Indigenous Play Partner Scale eli I-PPS (Dender
leille — Stagnitti 2011)

Indigenous Child-Initiated Pretend Play Assessment
eli I-ChIPPA (Dender — Stagnitti 2011)

Tarkoitettu aikuisille The Playfulness Scale for Adults eli PSA (Schaefer —
Greenberg 1997)

Esitarkastelun perusteella ei leikin- | Singer’s protocols of play behaviour eli SOB (Singer
arviointimenetelma 1973)

A play skills inventory eli PSI (Hurff 1980)
Guide to Status of Imitation (deRenne-Stephan 1980)

WeeFIM® (Guide for the Functional Independence
Measure for Children 1993)

Koko teksti ei saatavissa Parten Scale (Parten 1932)
The Play Milieu (Takata 1971)
Guide to Play Observation (Florey 1971)

Transdisciplinary Play-Based Assessment (Linder
1993)

Battelle Developmental Inventory (Newborg — Stock
— Wrek — Guidubaldi — Wvinicke 1984)

4.1.2 Polikliiniseen kayttdon soveltuvat menetelmat

Esitarkastelun perusteella arvioitiin, etté leikinarviointimenetelméat The Child-Initiated
Pretented Play Assessment eli ChIPPA (Stagnitti 2007), The Assessment of Ludic Be-
haviour eli ALB (Ferland 1997), The Symbolic Play Kit (Lowe — Costello 1976) ja Lun-
zers's scale of organisation of play behaviour eli LSOPB (Hulme — Lunzer 1966) sovel-
tuvat polikliiniseen kayttéon, silla tutkimusartikkelien mukaan niihin ei tarvita leikkikave-
reita ja ne eivat vaadi lapselle tuttua ymparist6a. Nailla kriteereilla kaikki muut arviointi-

menetelmat rajattiin pois.

Seuraavaksi haluttiin selvittdd, millaista tutkimusta naista neljasta leikin arviointimene-
telmat on tehty. Taman selvittamiseksi suoritettiin artikkelihaku kullekin kaytettavalle ar-
viointimenetelmaélle erikseen. Haut tehtiin 27.4. tietokantoihin Cinahl, PubMed, Science-
Direct, Academic Search Elite ja Cochrane Library. Sisdaanottokriteereiksi maariteltiin: 1.

artikkeli on saatavissa englanniksi tai suomeksi, 2. artikkelin koko teksti on saatavissa
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Metropolia Ammattikorkeakoulun tai Helsingin yliopiston tunnuksilla, 3. artikkelin otsi-
kossa ja/tai tiivistelmassa mainitaan menetelman koko nimi tai lyhenne ja 4. artikkelissa
on tutkittu menetelm&a. Hakusanoina kaytettiin kunkin arviointimenetelmé&n koko nime4,
lyhennettéd ja menetelmét kehittdneen tutkijan nimed. Joidenkin menetelmien kohdalla
tama menettely tuotti liilan laajan tuloksen, joten hakua rajattin muokkaamalla hakusa-

noja saatujen tulosten perusteella.

Haettaessa tutkimusartikkeleita ChIPPA-arviointimenetelmasta kaytettiin kussakin haku-
koneessa hakusanoja “Child-Initiated Pretend Play Assessment” or ChIPPA or
“Stagnitti Karen” or " Stagnitti K” (Select a Field/All Fields). Hakuun otettiin mukaan
vain akateemiset tiedejulkaisut. Artikkeleita 16ytyi 55, joista duplikaattien poiston jalkeen
sisdanottokriteerien mukaisia artikkeleja jai jaljelle kuusi kappaletta. Artikkelien valinta-

prosessi on esitettynd kuviossa 3.

Sahkaoisten tietokantojen hakutulokset,
tiedonhaku ChIPPA-menetelmastd 27.4.2017
Tietokannat Maara (n=)
Cinahl 12

PubMed 20
ScienceDirect 10

Academic Search Elite 13

Cochrane Library 0

Yhteensa 55

.| Otsikon ja tiivistelman
perusteella hylatyt n=42

Y

Otsikon ja tiivistelman perusteella hyvaksytyt n=13

.| Poistetut duplikaatit n=6
Koko teksti ei saatavissa n=1

h 4

Mukaan hyvaksytyt tutkimukset n=6

Kuvio 3. Child-Initiated Pretend Play Assessment -artikkelihaun artikkelien valintaprosessi


http://ajot.aota.org/solr/searchresults.aspx?author=Karen+Stagnitti
http://ajot.aota.org/solr/searchresults.aspx?author=Karen+Stagnitti

21

Symbolic Play Test -arviointimenetelman artikkelihaku tehtiin Cinahliin kayttden ha-
kusanoja “Symbolic Play Kit” or “Symbolic Play Test” or “Lowe M” or “Costello A
J” (Select a Field/All Fields) ja muihin tietokantoihin ilman tekijdéiden nimid. Artikkeleita
I0ytyi 28 kappaletta, joista duplikaattien poiston jalkeen jai jaljelle 3 sisaéanottokriteerien

mukaista tutkimusartikkelia. Artikkelien valintaprosessi on esitettyna kuviossa 4.

Sahkoisten tietokantojen hakutulokset,
tiedonhaku Symbolic Play Test -menetelmasta 27.4.2017

Tietokannat Madra (n=)
Cinahl 5

PubMed 14
ScienceDirect 0
Academic Search Elite 9
Cochrane Library 0
Yhteensa 28

.| Otsikon ja tiivistelman
perusteella hylatyt n=21

Y

Otsikon ja tiivistelman perusteella hyviaksytyt n=7

.| Poistetut duplikaatit n=2
Koko teksti ei saatavissa n=2

Mukaan hyvaksytyt tutkimukset n=3

Kuvio 4. Symbolic Play Test -artikkelihaun artikkelien valintaprosessi

Assessment of Ludic Behaviour -arviointimenetelmé&sta tehtiin artikkelihaku kayttaen ha-
kusanoja “ Assessment of Ludic Behaviour” or “Ferland Francine” or “Ferland F”
(Select a Field/All Fields) ja arviointimenetelmasta Lunzers’s scale of organisation of play
behaviour hakusanoilla “Lunzers’s scale of organisation of play behaviour” or
LSOPB or “Hulme I” or “Lunzer E A” (Select a Field/All Fields). Naista kahdesta arvi-

ointimenetelmasta ei I6ytynyt yhtakaan sisaanottokriteerien mukaista tutkimusartikkelia.
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Sisaéanottokriteerien mukaiset artikkelit luettiin 1&pi ja niille tehtiin laadunarviointi tutki-
muksissa kaytettyihin tutkimusasetelmiin perustuen. Tutkimusten nayton tason maarit-
tely tehtiin Anttilan (2008) mukaan (lite 4). Kooste ChlIPPA-artikkeleista on taulukossa 2

sivulla 24-25 ja Symbolic Play Test -artikkeleista taulukossa 3 sivulla 30.

4.2 Puhelinhaastattelut

Opinnaytety6 koostui kirjallisuuskatsauksen lisdksi puhelinhaastatteluista, jotka toteutet-
tiin puolistrukturoituina asiantuntijahaastatteluina. Haastattelu valittiin toiseksi aineiston-
keruumenetelméaksi, koska asiantuntijoilta haluttiin saada syvallisia ja kattavia vastauk-
sia opinnaytetyon teemoihin liittyen. Haastattelun etuna on sen joustavuus, sill& haastat-
telussa ollaan suorassa vuorovaikutuksessa haastateltavan kanssa, jolloin haastatelta-
vaa voidaan esimerkiksi pyytaa selventamaan vastauksia seka pyytaa perusteluja ja sita
kautta syventaa saatua tietoa. (Hirsjarvi — Hurme 2010: 34-35.) Haastattelun struktuurin
muodostaa haastattelun kysymyksista rakentuva haastattelurunko (lite 3). Haastatte-
luissa esitetaan samat kysymykset kaikille haastateltaville, minka liséksi voidaan tarpeen

mukaan esittda lisdkysymyksia ja pyytaa tarkennuksia.

Opinnaytetydssa hyddynnetdan yhta haastattelun sovellusta, puhelinhaastattelua.
Haastateltavat ovat eri puolilta Suomea, joten opinnaytetydn resurssien puitteissa haas-
tattelujen toteuttaminen on mahdollista vain puhelimitse. Puhelinhaastattelujen etuna on
myds niiden nopeus ja helppous. Puhelinhaastatteluiden maksimaalinen aika on noin
20-30 minuuttia ja tiedot voidaan koota ja kasitelld nopeasti (Hirsjarvi — Hurme 2010:
64).

Haastattelut kohdistuivat Suomen yliopistollisten sairaaloiden ja yliopistollisten keskus-
sairaaloiden toimintaterapeutteihin, silla tavoitteena oli saada poikkileikkaus koko Suo-
men tilanteesta. Kyseiset sairaalat olivat Helsingin seudun yliopistollinen keskussairaala,
Turun yliopistollinen keskussairaala, Oulun yliopistollinen sairaalaan, Tampereen yliopis-
tollinen sairaala ja Kuopion yliopistollinen sairaala. Haastateltavat saatiin ottamalla yh-
teyttd sairaaloihin puhelimitse ja sdhkopostitse. Jokaisesta sairaalasta I6ydettiin haasta-

teltava eli haastatteluja tehtiin yhteensa viisi.

Ennen haastattelujen toteuttamista kustakin sairaalasta haettiin tutkimuslupa haastatte-
lua varten. Haastateltaville l1ahetettiin ennen haastattelua haastattelun kysymykset, tie-

dote haastattelusta sekd suostumuslomake haastatteluun osallistumisesta (liitteet 1,2 ja
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3). Puhelinhaastattelut toteutettiin kevdan 2017 aikana. Haastattelut kestivat 26—42 mi-
nuuttia. Jokainen haastattelu d4nitettiin aineiston tarkastelua ja analysointia varten. Aa-
nitykset ja niista tehdyt litteroinnit on séilytetty asianmukaisesti niin, etté vain opinnayte-
tyontekijat voivat tarkastella niitéd ja ne tullaan havittdmaan vuoden 2017 loppuun men-

nessa.
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5 Kuvailevan kirjallisuuskatsauksen aineisto

Kuvailevan kirjallisuuskatsauksen aineistoa tarkasteltiin aineistolahtoisella siséllonana-
lyysilla. Sisdllonanalyysilla tarkoitetaan tekstianalyysia, jossa valmiiksi tekstimuotoisesta
aineistosta etsitédan eroja seka yhtalaisyyksia. Sisallénanalyysin tavoitteena on muodos-
taa aineistosta tiivis ja selkeé kokonaisuus niin, etta sen sisaltama informaatio ei katoa.
(Tuomi — Sarajarvi 2002: 105-115.) Aineiston analyysikeinoksi valittiin aineistolahtéinen
sisdllénanalyysi, silla aineisto koostui useasta tutkimuksesta, joiden keskeiset tutkimus-

tulokset haluttiin raportoida ja koota eheaksi kokonaisuudeksi.

5.1 The Child-Initiated Pretend Play Assessment (ChIPPA) -menetelma

The Child-Initiated Pretend Play Assessment (ChIPPA) -arviointimenetelmaé kasittele-
vasta kuudesta artikkelista nelja tutki arviointimenetelman reliabiliteettia ja validiteettia ja
loput kaksi tutki ChIPPAN soveltuvuutta muihin kulttuureihin. Artikkelien tutkimuskysy-

mykset ja naytdn tason arvio on esitetty taulukossa 2.

Taulukko 2.  The Child-Initiated Pretend Play Assessment -artikkelihaun tulokset
Tutkimusasetelma/nay- | Otsikko Tutkimuskysymys Julkaisu- | Tekijat Lahde
ton taso tai -tavoite VUOSiI
Nayton taso: Level | Development of an “The paper describes | 2000 Stagnitti | Canadian
Kokeellinen tutkimus assessment to identify | a new play assess- K; Un- Journal of Oc-
play behaviours that ment called the Child- sworth cupational
discriminate between Initiated Pretend Play C; Therapy
the play of typical pre- | Assessment (ChIPPA) Rodger (CAN J OC-
schoolers and pre- and reports on studies S CUP THER),
schoolers with pre-ac- | to ascertain the inter- 2000 Dec;
ademic problems rater reliability of this 67(5): 291-
assessment and 303. (13p)
whether this assess-
ment can discriminate
between children with
pre-academic prob-
lems and typically de-
veloping children.”
Nayton taso: Level | The test-retest reliabil- | “The purpose of this 2004 Stagnitti | American
Kokeellinen tutkimus ity of the Child-Initi- study is to establish K; Uns- Journal of Oc-
ated Pretend Play As- | the test-retest reliabil- worth C. | cupational
sessment. ity of the Child-Initi-
a¥ed Pretend Play As- Therapy (AM
sessment (ChIPPA)” Joccup
THER),
Jan/Feb2004;
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58(1): 93-99.
(7p)
Nayton taso: Level | Pretend play and par- | “The aim of this study | 2006 Swin- Australian
Kokeellinen tutkimus ents' view of social was to investigate the dells D; Occupational
competence: the con- relationships between Stagnitti Therapy Jour-
struct validity of the Eiraeltigapzir?ggiiozi- K nal (AUST
Child-Initiated Pretend 5-year-oﬁ:| typically OCCUP
Play Assessment. developing children, THER J),
thereby adding further Dec2006;
knowledge to the con- 53(4): 314-
struct validity of the 324. (11p)
Child-Initiated Pretend
Play Assessment
(ChIPPA).”
Nayton taso: Level | Pretend play, social “The aims of this 2009 Uren N; | Australian
Kokeellinen tutkimus competence and in- study were to investi- Stagnitti | Occupational
volvement in children gate the relationship K Therapy Jour-
aged 5-7 years: the between pretend play, nal (AUST
concurrent validity of social competence OCCUP
the Child-Initiated Pre- | and involvement in THER J),
tend Play Assess- school-based activi- Feb2009;
ment. ties in children ages 5- 56(1): 33-40.
7 years and to deter- (8p)
mine whether chil-
dren’s social compe-
tence and level of in-
volvement could be in-
ferred from their
scores on the Child-
Initiated Pretend Play
Assessment.”
Nayton taso: Level | Development of the “This article reports 2011 Dender Australian
Kokeellinen tutkimus indigenous child-initi- the selection of cultur- A; Stag- | Occupational
ated pretend play as- ally appropriate and nitti K Therapy Jour-
sessment: selection of | gender-neutral materi- nal (AUST
play materials and ad- | als, and changes in OCCUP
ministration. administration identi- THER J),
fied to develop further Feb2011;
the Indigenous Child- 58(1): 34-42.
Initiated Pretend Play 9p)
Assessment (I-
ChIPPA).”
Nayton taso: Level | Ko- Cross-cultural adapta- | “Organize a culturally | 2011 Pfeifer, Canadian
keellinen tutkimus tion and reliability of adapt the Child-Initi- Laura l.; | Journal of Oc-
Child-Initiated Pretend | ated Pretend Play As- Queiroz, cupational
Play sessment to Brazilian Mirella Therapy
Assessment (ChIPPA) | population” . (CAN J OC-
A.San- | cyp THER),
tos, Jair | jyn 2011:
L.F; 78(3): 187-
Stagnitti, | 195. (9p)

Karen E
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ChIPPA on standardoitu, Australiassa kehitetty leikin arviointimenetelmd, joka tutkii lap-
sen kykya spontaaniin, lapsesta itsesté l&htevaan leikkiin (ability to self-initiate play) ja
lapsen kykya organisoida kuvitteellista leikkia (organize pretend play) (Uren — Stagnitti
2009). Arviointimenetelm& on raportoitu luotettavaksi ja patevaksi. ChIPPAnN taustalla on
ajatus siita, etta leikki on arvokasta itsessaan, se on kognitiivinen taito ja l[&htee lapsesta
itsestddn. Menetelma tarkastelee kuvitteellista leikkid termeilla perinteinen kuvitteellinen
leikki ja symbolinen leikki. (Pfeifer — Queiroz — Santos — Stagnitti 2011: 189-199.)

Stagnittin, Unsworthin ja Rodgerin mukaan (2000) ChIPPAnN lisdksi on olemassa vain
kaksi muuta standardoitua arviointimenetelmad, jotka tutkivat erityisesti kuvitteellista
leikkia: Symbolic Play Test ja Test of Pretend Play. ChIPPA eroaa naista kahdesta siten,
ettd se tutkii seka perinteista kuvitteellista leikkia ettéa symbolista leikkia saman arviointi-
tilanteen aikana. (Stagnitti — Unsworth — Rodger 2000: 293—-294.) ChIPPA on néista kol-
mesta ainoa toimintaterapeutin kehittdma arviointimenetelma, kun Symbolic Play Test ja
Test of Pretend Play taas ovat puheterapeuttien ja psykologien kehittdmia menetelmia
(Swindells — Stagnitti 2006: 316) ja ne erottelevat kielenkehitykseltaan normaalisti kehit-

tyneet lapset lapsista, joilla on kielenkehityksen hairid (Udwin — Yule 1982).

Kuvitteellinen leikki pitda sisallaan perinteisen kuvitteellisen leikin ja symbolisen leikin.
Perinteisessa kuvitteellisessa leikissa lapsi kayttaa perinteisia leluja kuvitteellisen leikin
valineend, lapsi voi esimerkiksi leikkid, etta nukke on kipe&d. Symbolisessa leikissa esine
esittda toista esinetta (lapsi voi leikkid palikan olevan puhelin), esineen ominaisuutta
muutetaan (palikka soi) tai esitetaan puuttuva esine (kaden heilautuksella kuvataan ik-
kunaa). Kuvitteellisen leikin maéritelma olettaa, ettéa lapsi kykenee tuottamaan naita lei-

kin ominaisuuksia. (Stagnitti — Unsworth 2004: 94.)

ChIPPAlla tehty arviointi kestéaa 4—7-vuotiaan lapsen kohdalla 30 minuutin ajan ja 3-vuo-
tiailla 18 minuutin ajan. Arvioinnin tulisi tapahtua hairiéttomassa tilassa. Leikkialue val-
mistellaan tekemalla leikkimokki levittamalla kangas kahden tuolin valille. Lapsi ja ar-
vioija istuvat lattialla leikkimokin edustalla kasvokkain. Arvioija kutsuu lapsen leikkimaan
leluilla, mutta ei ohjaa lapsen leikkid. Puolet ajasta lapsi leikkii perinteisilla leluilla ja puo-
let ei-strukturoiduilla leikkivalineilla. Puolivalissa kumpaakin osaa arvioija ottaa toisen
nukeista ja mallittaa viiden minuutin aikana viisi leikkitoimintoa, kuitenkin niin, ettei lap-
sen leikki hairiinny. Arviointimenetelm&éan kuuluvia perinteisia leluja ovat muun muassa

maatilan elaimet, traktori ja kaksi nukkea. Ei-strukturoituja leikkivalineitd ovat taas muun
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muassa riepunuket, metallipurkki ja kartio. (Stagnitti ym. 2000; Uren — Stagnitti 2009;
Pfeifer ym. 2011; Stagnitti — Unsworth 2004; Swindells — Stagnitti 2006.)

ChIPPAssa arvioidaan kolmea kuvitteellisen leikin aspektia: leikin monipuolisuutta, yksi-
tyiskohtaisuutta ja jAsentyneisyytta (Stagnitti — Unsworth 2004: 94-96). Leikin yksityis-
kohtaisuutta kuvaa lapsen huolellisesti tuotettujen leikkitoimintojen prosenttiosuus
(PEPA, percentage of elaborate play actions). Yksityiskohtaiset leikkitoiminnot on mene-
telmassa maaritelty toiminnoiksi, jotka toteutetaan huolellisesti leikkikontekstissa, tee-
massa tai kohtauksessa, ja jonka aikana lapsi kayttaa sulavia liikkeita tai puhuu lapi leik-
kitilanteen kiinnittden huomiota yksityiskohtiin. Leikin yksityiskohtaisuus tarkoittaa lapsen
kykya pitaa ylla leikkiteemoja, kohtauksia ja leikin tarinaa. Tama kuvitteellisen leikin osa-
alue antaa kuvan lapsen leikkitaitojen monimuotoisuudesta ja itseohjautuvuudesta.
ChIPPA arvioi liséksi kahta muuta kuvitteellisen leikin osa-aluetta: esineiden korvaa-
mista, joka mitataan laskemalla, kuinka monella esineella lapsi tekee esineen korvaami-
sen (NOS, number of object substitutions) ja imitoituja toimintoja, joka mitataan laske-
malla, kuinka monta kertaa lapsi imitoi arvioijan leikkitoimintoja (NIA, number of imitiated
actions). Kustakin osa-alueesta lapsi saa kolme lukua: perinteisen leikin, symbolisen lei-
kin seka yhteispisteet, esimerkiksi PEPA conventional, PEPA symbolic ja PEPA com-
bined eli yhteenséd yhdeksan lukuarvoa. (Stagnitti ym. 2000; Uren — Stagnitti 2009;
Pfeifer ym. 2011; Stagnitti — Unsworth 2004; Swindells — Stagnitti 2006.)

Stagnitti, Unsworth ja Rodger (2000) tutkivat ChIPPAN tutkijasta riippumatonta reliabili-
teettia (inter-rater reliability) ja sita, pystyykd menetelma erottelemaan normaalisti kehit-
tyvien esikoululaisten leikin niiden esikoululaisten leikist&, joilla on oppimisvaikeuksia.
Tutkimus osoittaa, ettd ChIPPAlla on erinomainen arvioitsijoiden vélinen reliabiliteetti, eli
eri arvioijat saivat menetelman avulla saman tuloksen, ja se erottelee lapset, jotka kou-
luvalmiuksien osalta ovat kehittyneet normaalisti niista lapsista, joilla on ongelmia koulu-
valmiuksissa, eli menetelman havaittiin olevan validi ja reliaabi. Erityisesti menetelméan
osa-alueet PEPA (huolellisesti tuotetut leikkitoiminnot) ja NOS (esineiden korvaaminen)
erottelivat normaalisti kehittyneet ja kouluvalmiuksissa heikommin suoriutuneet lapset.
ChIPPAN havaittiin olevan hyva kliinisen tyén véline esikoululaisten kuvitteellisen leikin
arviointiin. Tassa tutkimuksessa kouluvalmiuksilla tarkoitetaan koulussa tarvittavia tai-
toja, joita ovat muun muassa kynaote, palapelin kokoaminen, ryhmassa toimiminen, teh-
taviin keskittyminen ja ongelmanratkaisutaidot. Tutkimuksessa havaittiin, etté kuvitteelli-
nen leikki on tarke& koulua edeltava valmius, joka tulisi ottaa huomioon, kun arvioidaan

lapsen kouluvalmiuksia. Tutkimus antaa myos tukea sille, etté symbolinen leikki kehittaa
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lapsen kerronnallisia taitoja ja ajattelun jasentymista. Tutkijat havaitsivat, etta taitava ku-
vitteellinen leikki on yhteydessa ajattelun joustavuuteen, ongelmanratkaisutaitoihin, si-
sasyntyiseen motivaatioon leikkia, kykyyn jaksottaa ja jarjestaa ajattelua seka irrottautua

todellisuudesta ja kykyyn ohjata itse leikkia. (Stagnitti ym. 2000.)

Stagnitti ja Unsworth (2004) tutkivat ChIPPA-arviointimenetelmén testikertojen valista
luotettavuutta (test-retest reliability). Tutkimuksen tulokset osoittavat, ettd ChlIPPA tuot-
taa pysyvia arvoja leikkikayttaytymisestad. Taman perusteella menetelméaa voidaan kayt-
taa terapeutin apuna suunniteltaessa terapiaa lapselle. Menetelméan luotettavuutta lisda
se, ettd menetelman materiaalit, ohjeet ja pisteytys on standardoitu. (Stagnitti — Uns-
worth 2004.)

Swindells ja Stagnitti (2006) tutkivat kuvitteellisen leikin ja sosiaalisten taitojen yhteyksia
4-5-vuotiailla normaalisti kehittyneilla lapsilla seka ChIPPA-arviointimenetelman validi-
teettia. Tutkimuksessa havaittiin, ettéa arviointimenetelméan tutkijoiden valinen luotetta-
vuus (inter-rater reliability) oli hyva. Tutkimuksen mukaan vanhempien raportoiman lap-
sen sosiaalisen patevyyden ja ChIPPA-arvioinnin tuloksien valilla ei ollut yhteytta. Tutki-
jat pohtivat, ettd tulokseen vaikuttaa vanhempien taipumus arvioida lapsen kyvyt positii-
visemmin kuin opettaja tai lapsi itse arvioi. Vanhemman ndkemykseen lapsen kyvyista
voi vaikuttaa muun muassa se, ettd vanhemmat tulkitsevat lapsen taitoja eri kontekstissa
kuin esimerkiksi opettajat tai terapeutit ja haluavat kuvata lastaan positiivisessa valossa.
Tutkimuksessa todettiin, ettd tarvitaan lisda tutkimusta ChIPPAN soveltuvuudesta tutki-

maan sosiaalista patevyytta. (Swindells — Stagnitti 2006.)

Urenin ja Stagnittin (2009) tutkimuksessa tarkasteltiin, voiko lapsen sosiaalisia taitoja ja
koulutoimintoihin osallistumisen tasoa arvioida lasten saamista ChIPPA-tuloksista. Tut-
kimuksessa havaittiin, etté lapset, joiden kuvitteellinen leikki on taitavaa, ovat myds so-
siaalisesti taitavia toimiessaan leikkitovereiden kanssa seka kykenevat sitoutumaan luo-
kassa tapahtuvaan toimintaan. Lapset, jotka saivat heikosti pisteita leikin arvioinnissa,
selviytyivat todennakoisesti huonommin kavereiden kanssa toimimisesta ja koulutehta-
viin sitoutumisesta. Tutkimuksessa opettajan tekema arviointi lapsen sosiaalisista tai-
doista ja kyvysta sitoutua koulutehtéviin ja -toimintoihin korreloi lasten ChIPPA-arvioinnin
tulosten kanssa, toisin kuin aiemmassa tutkimuksessa (2006), jossa lapsen sosiaalista
patevyytta arvioivat lapsen vanhemmat. Urenin ja Stagnittin (2009) tutkimuksen perus-
teella sosiaaliset taidot ja osallistumisen taidot ovat yhteydessé lapsen kykyyn sitoutua

kuvitteelliseen leikkiin, eli ChIPPA-arvioinnin tuloksista voidaan tehda johtopaatoksia
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lapsen sosiaalisista taidoista seka kyvysta sitoutua koulutoimintoihin. (Uren — Stagnitti
2009.)

Pfeifer ym. (2011) tutkivat ChIPPAnN soveltumista brasilialaisille lapsille, ja tutkimuksessa
todettiin, ettd se on soveltuva arvioimaan myds brasilialaisten lasten leikkitaitoja (Pfeifer
ym. 2011). Denderin ja Stagnittin (2011) tutkimuksessa tavoitteena oli tutkia ja raportoida
arviointimenetelman leikkimateriaalien soveltuvuutta Australian aboriginaalien kulttuuri-
seen kontekstiin ja kehittéd& 1-ChIPPAa Australian aboriginaaleille sopivaksi (Dender —
Stagnitti 2011).

5.2 Symbolic Play Test (SPT) -menetelma

Symbolic Play Test (SPT) on alle 3-vuotiaille (alle 36 kk) lapsille tarkoitettu kielen kehi-
tyksen arviointimenetelmd, jonka avulla tutkitaan varhaista kéasitteen muodostusta ja
symbolisaatiota, mitk& kehittavat ja edeltéavat puheen ja kielen kehitystd (Au ym. 2004;
Udwin — Yule 1982; Chu — Lee — Leung — Wong 2006). Symbolic Play Test koostuu
neljasta leikkitilanteesta, joiden aikana lapsi saa leikkia vapaasti menetelman standar-
doiduilla leluilla. SPT on standardoitu Iso-Britanniassa englantia puhuville lapsille. Me-
netelmé antaa kuvan lapsen kognitiivisesta kehityksesta, havainto- ja muistitoiminnoista
seka kyvysta pitaa ylla tarkkaavaisuutta. (Au ym. 2004; Chu ym. 2006.) Symbolic Play
Test on psykologien ja puheterapeuttien kehittama arviointimenetelma (Swindells —
Stagnitti 2006).

Symbolic Play Testin kolmesta artikkelista yhdessa tutkittiin sen validiteettia ja kahdessa
sen soveltuvuutta aasialaisille lapsille. Artikkelien tutkimuskysymykset ja nayton tason

arvio on esitettyna taulukossa 3 sivulla 30.



Taulukko 3.

Symbolic Play Test -artikkelihaun tulokset

30

Tutkimusasetelma/nay- | Otsikko Tutkimuskysymys tai - | Jul- | Tekijat Léhde
tén taso tavoite kai-
Su-
vuos
[
Naytdn taso: Level | Validational data on “The validity of Lowe and 1982 | Udwin O, Child Care
Kokeellinen tutkimus Lowe and Costello's Costello’s Symbolic Play Yule W. Health Dev.
Symbolic Play Test. Test was assessed on two 1982 Nov-
ways: by comparing the Dec;8(6):36
performance of preschool- 1-6
ers on this test with the lev-
els of imaginative play
manifested during periods
of free play, and by com-
paring the test scores of
normal speakers and chil-
dren diagnosed as exhibit-
ing developmental lan-
guage disorder.”
Nayton taso: Level | Ko- Use of developmental | “The objective of this re- 2004 | Au, Y.L.E. | Brain & De-
keellinen tutkimus language scales in search was to study Ma, K.M. velopment.
Chinese children whether RDLS and SPT Sy, W.M. Mar2004,
are useful in assessing the Lee, W.C. | Vol. 26 Is-
language of Chinese chil- Leung, sue 2, pl27.
dren.” L.S.J. 3p.
Au Yeung,
Y.C.
Chu, M.Y.
Chung,
C.K.J.
Ho, P.K.
Lau, W.L.
Law, P.K.
Siu, P.Y.
Tse, K.S.
Wong, Vir-
ginia
Nayton taso: Level | Ko- Modified symbolic “The aim of this study was 2006 | Chu MM; Pediatrics
keellinen tutkimus play test for Oriental to find a set of miniature Lee W; International
children toys suitable for children of Leung JL; | (PEDIATR
Oriental ethnic origin in or- Wong V INT),
der to get a reliable test.” Dec2006;
48(6): 519-
524. (6p)

Udwin ja Yule (1982) tutkivat Symbolic Play Testin validiteettia vertaamalla testin tuloksia

vapaan leikin aikana ndhtavissa olevaan kuvitteellisen leikin tasoon sek& vertaamalla

normaalisti kehittyneiden lasten tuloksia kielellisen kehityksen osalta viivastyneisiin lap-

siin. Havaittiin, etta testi erotteli hyvin kielellisista hairidista karsivat lapset ja normaalisti
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puhuvat lapset. Tutkimuksessa on tutkittu ialtdédn vanhempia lapsia (46—-60 kk) kuin

minka ikaisille menetelma on tarkoitettu. (Udwin — Yule 1982.)

Au ym. (2004) tutkivat, soveltuuko Symbolic Play Test kiinalaisille lapsille ja voidaanko
sen avulla arvioida kiinalaisten lasten kielenkehityksen tasoa. Menetelméan havaittiin ole-
van kayttokelpoinen kiinalaisten lasten kielenkehityksen arviointiin. (Au ym. 2004.) Chu,
Lee, Leung ja Wong (2006) taas tutkivat, miten arviointimenetelman materiaalit soveltu-

vat itamaiseen kulttuuriin kuuluvien lasten arviointiin (Chu ym. 2006).
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6 Puhelinhaastattelujen aineisto

Puhelinhaastattelujen avulla haettiin vastausta siihen, millaisia leikin arviointimenetelmia
toimintaterapeuteilla Suomessa on kaytdssa. Haastatteluja tehtiin yhteensa viisi, yksi
kustakin Suomen yliopistollisesta sairaalasta ja yliopistollisesta keskussairaalasta.
Kaikki haastateltavat tyoskentelivat lasten toimintaterapeutteina, mutta osittain eri poti-
lasryhmien kanssa. Osalla haastateltavista tyd painottui alle kouluikdisiin ja osalla kou-
luik&isiin, mutta l&hes kaikilla ikdhaarukka oli alle yksivuotiaista aina 17-vuotiaisiin asti.
Kaikkien ty6 oli padasiassa arviointipainotteista, yhdella tyéhdn kuului arvioinnin liséksi

kuntoutusta.

Haastattelut litteroitiin aineiston analysointia varten. Litteroinnin tarkkuus on riippuvainen
tutkimusongelmasta (Ruusuvuori 2010: 424-425). Opinnaytetydssa ollaan kiinnostu-
neita haastattelusta nousevista asiasisalloista ja teemoista, joten haastatteluun osallis-
tuneiden puheenvuorot litteroitiin sanatasolla. Litteroinnissa ei siis otettu huomioon eri-

laisia &dnnahdyksia, taukoja tai puhumisen tapaa ja savya.

Aineiston analysoinnissa hytdynnettiin aineistolahtoistd teemoittelua. Teemoittelussa
etsitdan aineistosta yhtenevia seikkoja. Haastatteluaineistossa teemat usein muodostu-
vat haastattelurungon pohjalta, mutta joskus aineistosta voi nousta esiin aivan uusia tee-
moja. (Saaranen-Kauppinen — Puushiekka 2006.) Aineiston teemoittelu aloitettiin etsi-
malla haastateltavien vastauksista yhtenevid teemoja, minka lisdksi hyédynnettiin haas-
tattelurunkoa. Keskeisiksi teemoiksi haastatteluista nousivat leikin arviointi, leikin arvi-
ointimenetelmat, vaatimukset leikin arviointimenetelmille, leikin arviointi polikliinisesti ja

leikin asema toimintaterapia-arvioinnissa.

6.1 Leikin arviointi

Kaikki haastateltavat kertoivat arvioivansa leikkia osana toimintaterapia-arviointia, mutta
eivat kuitenkaan systemaattisesti kaikkien lasten kohdalla. Haastateltavat kuvasivat, etta
leikin arviointi korostuu pienemmilla lapsilla eli lapsen ik& vaikuttaa siihen, kuuluuko toi-
mintaterapia-arviointiin osana myds leikin arviointi. Tyypillisesti alle kouluikaisilla lapsilla

leikin arviointi kuului toimintaterapia-arvioon.
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Haastateltavat kuvasivat, etta arvioinnin toteuttamiseen vaikuttivat monet terapeuteista
riippumattomat seikat. Leikin arvioinnin toteuttamiseen vaikutti toimintaterapia-arvioinnin
fokus, kaytettavissé oleva aikaresurssi ja arvioinnin k&ytannon toteuttaminen. Léhetteen
kerrottiin vaikuttavan pitkalti toimintaterapia-arvioinnin fokukseen, eli terapeutit arvioivat
sitd, mita lahetteesséa pyydetdédn. On myds terapeuttikohtaista, miten han suuntaa arvi-
ointia, esimerkiksi kun kokonaiskehityksen arvioinnin tueksi pyydetdan toimintatera-
peutin arviota, terapeutti voi katsoa tarpeelliseksi tarkastella osana tekemaansa arviota
my0s lapsen leikkid. Kaksi haastateltavista mainitsi, ettei heille ole koskaan tullut erillista
leikin arviointipyyntta. Yksi haastateltavista kuvasi, etta leikin arviointi nousee keskiéon
silloin, jos on mahdollista jalkautua lapsen omaan ymparistd6én. Muutama terapeutti koki,
ettd vuosien saatossa on tapahtunut vaihtelua johtuen muun muassa organisatorisista
ja ajankaytdllisistd muutoksista. Aikaisemmin tyo ei ole ollut yhta konsultatiivistyyppista

ja aikaresurssia on ollut enemman.

Nelja haastatelluista arvioi leikkid itsessaan ja kaikki kayttivat sita toimintavalmiuksien
arvioinnin valineena. Kaksi terapeuteista korosti, etta jos leikin avulla arvioidaan toimin-
takyvyn osa-alueita, ei voida puhua leikin arvioinnista. Toinen heista kertoi, etta ei pida
vaarana arvioida leikin avulla muita toimintavalmiuksia, kuten vuorovaikutusta, toiminnan
suunnittelua tai praksiaa, mutta naki, etta talléin ei ole kyse leikin arvioinnista. Haasta-
teltava painotti, ettéa on hyvin tarkeaa jasentaa itselleen, mita on arvioimassa. Haastatel-
tavan mielesta leikkia itsessaan arvioitaessa tulisi olla ajatus joidenkin menetelmien tai
lahestymistapojen kaytosta. Erds haastateltava taas harmitteli, miten vahan han tyos-
saan lopulta arvioi leikkia itsessaan, siitd huolimatta, etté tarvittavia menetelmia olisi ole-
massa. Terapeutit siis saivat selville leikin avulla monipuolisesti erilaisia asioita, mutta
arvostivat leikin arviointia itsessaan ja olivat sita mielta, etta leikkia itsessaan tulisi arvi-

oida mahdollisuuksien mukaan enemman.

Yksi terapeuteista kertoi, etté katsoo leikissd muun muassa lapsen tekemia aloitteita ja
sitd, miten lapsi l&htee ideoimaan ja kehittelemaan leikkid. Toinen toi esiin, etté toimin-
taterapeutti voi leikista arvioida kuvitteellisen ja symbolisen leikin ominaisuuksia, mit&
muut ammattiryhmaét eivat hdnen kokemuksensa perusteella juurikaan tee. Haastatel-
tava mainitsi, etta olisi tarke& saada tietoa lapsen kiinnostuksesta ja ideointikyvysta. Toi-

nen taas kertoi, etta leikin arvioinnissa han tarkastelee lapsen leikkisyytta ja itse leikkia.

Osa haastateltavista arvioi leikin avulla myds muita valmiuksia. Yksi haastateltavista te-

rapeuteista toi esiin, etta leikin avulla arvioidaan muun muassa hienomotoriikkaa, kuten
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katisyytta, kasien kayttoa ja silma-kasi-yhteistydta. Hanen kertomansa perusteella leikki
kuvastaa myo6s lapsen spontaania suuntautumista ja leikin avulla arvioidaan muun mu-
assa hahmottamista, mielenkiinnonkohteita, keskittymista, tarkkaavuutta, motivaatiota,
kiinnostusta leikkivalineita kohtaan, kiinnostusta lahtea rakentamaan leikkia seka sita,
hakeeko lapsi mukaan aikuista tai jakaako hén toimintaa aikuisen kanssa. Toinen taas
luetteli tarkeiksi leikista n&htéaviksi asioiksi muun muassa leikillisyyden, mielen toiminnot,
ideointikyvyn, motivaation, tunne-elaman, sosiaaliset taidot seka kyvyn kuvitella tai esit-

taa asioita symbolien tai roolien avulla.

Eras haastateltavista painotti, ettd vanhempien tayttdman kyselyn perusteella saadaan
tarkeitd tietoja leikista, mutta on huomioitava, etta on paljon kyselyn tayttajasta kiinni,
kuinka yksityiskohtaisesti ja kattavasti lapsen leikkid kuvaillaan. Tarkeita leikisté nahtavia
asioita olivat hanen mukaansa muun muassa se, leikkiiko lapsi yksin, onko lapsen lei-
kissa rinnakkaisleikkivaihetta, mitkd ovat lapsen lempileikkeja tai leluja, pystyyko lapsi
sitoutumaan ja kayttamaan mielikuvia, viekd han juonta eteenpain, minka tasoista leikki
on, onko leikki viela kaavamaista vai pystyyko lapsi kuvittelemaan vélineille erilaisia sym-

boleja ja kayttotarkoituksia.

Kaikki haastateltavat korostivat leikin tarkeytta. Kaksi haastateltavista kuvasi, etta leikki
on lapsen tarkein toiminta ja olennainen osa lapsen olemista. Yksi heistéa pohti, etta leikki
olisi jopa tarkeampi toimintakokonaisuus kuin itsesta huolehtimisen taidot. Eras haasta-
teltavista taas toi esiin, etté leikki on perusta uuden oppimiselle ja olennainen osa lapsen
toimintakykya ja toinen haastateltavista mainitsi, etta leikki on tarked osa lapsen kehi-
tysté ja tuo tarkeda tietoa siitd. Lisaksi yhden haastateltavan nakoékulmana oli, etté leikki
toimii yhteistyon vélineena esimerkiksi kodin ja paivakodin kanssa ja se on ik&&n kuin
yhteinen kieli.

Haastateltavat toivat esiin, etté toimintaterapeuttien lisaksi my6s muut ammattiryhmét
arvioivat leikkia ja leikki yhdistdd monia ammattiryhmia. Yksi haastateltavista oli sita
mieltd, ettd toimintaterapeutit ovat kuitenkin ainoita, jotka arvioivat leikkia leikkind, mutta
myds muut ammattiryhmat arvioivat leikkia suppeasti ja eri viitekehyksesta. Moniamma-
tillisessa tydryhmassa arviointia on jaettu eri tyontekijoiden kesken ja toimintaterapeut-
tien liséksi my6s puheterapeutit, psykologit, sairaanhoitajat ja varhaiskasvattajat arvioi-
vat leikkid. Eras haastateltavista mainitsi muun muassa, ettéa puheterapeuteilla on kay-
téssa Symbolinen leikkitesti. Varhaiskasvattajat taas keraavat havaintoja lapsen leikista

paivakotiymparistdssa. Haastateltujen kertoman mukaan toimintaterapeuteilla on siis
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mahdollisuus arvioida leikkia syvallisemmin kuin monella muulla ammattirynmalla ja toi-
mintaterapeuttien nakokulma leikin arviointiin poikkeaa muista ammattiryhmista siltéa

osin, ettd toimintaterapeutit arvioivat leikkia itsesséan.

6.2 Leikin arviointimenetelmat

Kaikki haastateltavat hyddynsivat leikin arvioinnissa havainnointia ja lapsen vanhempien
haastattelua tai kyselylomaketta vanhemmille ja paivékotiin sekd paivakodin tai koulun
palautteita. Kaksi mainitsi hyddyntavansa havainnoinnin ja haastattelun tuottaman tie-
don organisoinnissa leikin hierarkkisen mallin teoriaa seka peilaavansa havaintoja nor-
maaliin kehitykseen. Kaksi terapeuteista mainitsi erilaiset leikkivalineet, kuten lelut, pelit
ja liikuntaleikkivalineet, joita on mahdollista hyddyntaa leikin arvioinnissa. Yksi haasta-
telluista totesi tarkeaksi pohtia aina yksilokohtaisesti, millainen lapsi on kyseessa ja ta-

man perusteella valita sopiva leikin arviointimenetelma.

Leikin arviointimenetelmistd haastateltavat mainitsivat seuraavat menetelmét: Test of
Playfulness (ToP), Test of Environmental Supportiveness (TOES), Ralla (Play assess-
ment for group settings; PAGS), Pre School Play Scale, The Assessment of Ludic Be-
haviour (ALB; Ludic model), The Symbolic and Imaginative Play Development Checklist
(SIPDC), The Child-Initiated Pretend Play Assessment (ChIPPA) ja The Pediatric Voli-
tional Questionnaire (PVQ). Haastatelluista toimintaterapeuteista kolme kertoi, etteivat
he kayta mitaan leikin arviointimenetelmaa nykyisessa tydssaan, ja kaksi kertoi hyddyn-

tavansa tarpeen ja mahdollisuuksien mukaan yhta tai useampaa menetelmaa.

Yksi haastateltavista kertoi, etta silloin kun on mahdollista jalkautua lapsen arkiympéris-
t6on, han on kayttanyt lapsen leikin arvioinnissa ToPpia, Toesia ja Rallaa. Toinen haas-
tateltava taas kertoi, etta hanella on koulutus ToP-menetelmaan, mutta han ei kayta sind
nykyisessa tydssaan.

Kaksi kertoi kayttavansa SIPDC-menetelmaa ja kaksi mainitsi, ettd menetelma olisi heilla
olemassa. Haastateltavat kertoivat, ettd menetelma soveltuu lapsille, joilla on kokonais-
kehityksen viivettd, monialaisia kehityshairidita, kehitysvammaepailya tai riski, etta kog-
nitiiviset taidot eivat ole ikatasoisia. Yksi haastateltavista arvioi, ettd menetelma sovel-

tuisi nopeaan seulontatyyppiseen kayttoon.
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Yksi kertoi kayttavansa sairaalaymparistossé Knoxin Pre School Play Scale -menetel-
maa. Kaksi muuta haastateltua kertoi, etta heilla olisi sairaalalla mahdollista halutessaan
kayttaa kyseistd menetelmaa, mutta eivat kayta sité talla hetkelld ja heistd toinen mainitsi
kayttaneensa sitd aiemmin tydskennellessaan nuorempien lasten kanssa. Menetelman

kerrottiin soveltuvat samanlaisille potilasryhmille kuin SIPDC.

Kaikki haastateltavat olivat kuulleet ChIPPA-arviointimenetelméasta. Kahden kollegalla
oli menetelm&aan koulutus ja yksi kertoi, ettd heillda on menetelm& olemassa. Kukaan
haastatelluista ei kayttanyt ChIPPAa tydssaan tai kertonut, etta olisi kayttanyt sita. Me-
netelmaé kuvattiin vaativaksi terapeutille ottaa haltuun ja pisteytyksen vievan aikaa, eli
menetelman kayttéonotto vaatisi monta toistoa, ennen kuin arvioinnin suorittaminen al-
kaisi sujua. Kollegoilta saaduissa palautteissa menetelmaa oli kommentoitu ty6laaksi ja
tutkimusasetelman olevan epaluonnollinen. Haastatteluissa ei tullut ilmi, kuinka monta
kertaa ChlIPPAa tyoladksi kuvailleet terapeutit olivat kayttdneet menetelmaa, joten ei
voida tietdd, johtuuko menetelman tyélays itse menetelman suorittamisen monimutkai-

suudesta vai arvioijan taitamattomuudesta kayttad menetelmaa.

Yksi haastateltavista kertoi kayttavansa Ludic-menetelmaa arvioidessaan leikkia. Kolme
muuta haastateltavaa myds mainitsi menetelmén, mutta ei kayttanyt sitd nykyisessa
tydssaan. Erds haastateltavista arvioi, ettei se sovellu kiireisen tydskentelytahdin takia
sairaalakontekstiin ja toinen mainitsi, ettd menetelma on tarkoitettu pienille lapsille ja
matalatasoisemmille kuin joita han nykyisessa tydssaan arvioi. Menetelmaa tydssaan
kayttava terapeutti koki menetelman erittdin soveltuvaksi leikkisdn asenteen arviointiin
lapsilla, joilla kykyjen ja kiinnostuksen valinen ero on suuri: menetelman avulla on mah-
dollista kartoittaa lapsen kiinnostusta ja innostusta leikkiin, vaikka lapsen motoriset val-
miudet eivat ole riittavat leikkimiseen. Han myds koki, etté Ludicin avulla on mahdollista
saada kokonaisvaltainen kuva lapsen toimintakyvysta.

Kaksi haastateltavaa kertoi, ettd heilla on olemassa koulutus leikin arviointimenetel-
maan, joka ei kuitenkaan sovellu kaytettavaksi sellaisenaan heidan nykyisessa tyos-
saan. He kuitenkin kertoivat, ettéd he saattavat kayttdd soveltaen joitain osia kyseisista
menetelmistd. Osa kaytti siis leikin arviointimenetelmia tyonsa taustalla tai soveltaen

sekd myos sellaisia menetelmid, jotka eivét ole tarkoitettu polikliiniseen kayttoon.

Kaikki haastateltavat olivat padasiassa tyytyvaisia kaytdssa oleviin arviointimenetelmiin

eivatkd he kaivanneet uusia menetelmia leikin arviointiin. Yksi haastateltavista ilmaisi
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mielenkiintoaan myés uusia leikin arviointimenetelmid kohtaan. Kaksi heista toi esiin,
etté jos heiltd pyydettaisiin nimenomaan leikin arviointia, tAman hetken menetelmat eivat
olisi riittavia, eli siina tilanteessa he haluaisivat ottaa kayttdon nimenomaan leikin arvi-

ointiin tarkoitettuja menetelmia.

Kaksi haastateltavista oli sita mieltd, ettd menetelmid on olemassa tarpeeksi, mutta ole-
massa olevien menetelmien kayttéonottoon tulisi panostaa enemman ja niihin olisi hyva
olla saatavilla jonkinlaista lisakoulutusta. Yksi haastateltavista pohdiskeli, etta jonkinlai-
nen strukturoitu, checklist-tyyppinen menetelma voisi toimia tiedon koostamisvalineena.
Terapeuteista yksi my6s totesi, ettd jos arviointikertoja olisi enemman, leikin arviointiin
voisi olla jokin menetelmda. Kaikki haastateltavat kokivat, ettd tarvittaessa olisi mahdol-
lista ottaa kayttdon uusia menetelmia, jos tietyn menetelméan kayttéonotto olisi perustel-

tua ja toisi lisdarvoa leikin arviointiin.

6.3 Vaatimukset leikin arviointimenetelmille

Haastateltavien mielesta tarkeimmat kriteerit polikliiniseen kayttéon soveltuvalle leikin-
arviointimenetelmalle olivat menetelméan lyhytkestoisuus (15-20 minuuttia) ja helppo-
kayttoisyys seka siita tulisi olla saatavilla koulutusta helposti. Menetelman tulisi olla hel-
posti siirrettavissa ja videointi koettiin hankalaksi. Pisteytysvaiheen ja normituksen toi-
vottiin olevan selkeitd, jotta ei jaisi tulkinnanvaraa ja analyysi olisi nopea tehda. Arvioin-
timateriaalien suhteen yksi haastateltava toivoi, ettéd tarvikkeet olisivat selkeét, turvalliset,
helposti puhdistettavat ja lapsen mielenkiintoa herattavéat. Menetelman olisi hyva sovel-
tua eri-ikaisille, kognitiolta tai toimintakyvylta eritasoisille lapsille. Kaksi haastateltavaa
toivoi myos, ettd menetelma arvioisi monipuolisesti myds muita valmiuksia eika vain leik-

kia.

Kolme haastateltavista kertoi, ettéd heiltd odotetaan standardoituja menetelmid, kun taas
kaksi haastateltavista koki, ettei ole suoranaista painetta kayttaa standardoitua arviointi-
menetelm&a. Standardoidun menetelmén kayttoa perusteltin muun muassa mahdolli-
suudella seurata kehitysta ja kuntoutuksen hyotyd, saada rahoitusta kuntoutukselle seka
kuntoutussuunnitelman tekemisen tai kuntoutuksen suosittelun kannalta. Kolme haas-
tatelluista toi esiin, etta strukturoidut arviointimenetelmat antavat tukea terapeutin teke-
mille havainnoille ja esimerkiksi vanhempien haastattelun avulla saadulle tiedolle. Kes-

kusteltaessa arviointimenetelmien standardoinnista yksi haastatelluista kertoi, etta toi-
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mintaterapeutit olivat aikoinaan saaneet kritiikkia siita, ettei heidan kayttamiaan mene-
telmi& ole normitettu Suomessa. Han kertoi, etta nykyisin kuitenkin katsotaan, etta kan-

sainvalisesti normitetut testit ovat patevid myds Suomen oloissa.

Kaksi haastateltavista pohti numeerisen arvion tarpeellisuutta, eivatka kokeneet sita talla
hetkella tarpeelliseksi. Kaikki haastatelluista kayttivat kuvailevaa arviointia kirjoittaes-
saan lausuntoa leikisté ja kolme heista mainitsi, ettd lausunnon kirjoittaminen ja leikin
arviointi lahtee toimintakyvyn kuvailun kautta niin, etta taustalla on tieto leikin kehityk-
sesta ja lapsen normaalista kehityksesta. Yksi haastatelluista kertoi, ettd menetelman,
johon hénella on koulutus, kasitteistd on lausunnossa taustalla, vaikka han ei kayta me-

netelméaa.

6.4 Leikin arviointi sairaalaymparistbssa

Leikin arvioinnin mahdollisuudet sairaalaymparistéssa heréattivat paljon ajatuksia ja
haastateltavien nakemykset olivat keskendan erilaisia. Leikin arvioinnin rakentaminen
sairaalaymparistdssa koettiin haastaviksi, ja osa haastateltavista koki, ettei sairaalaym-
paristossa ole mahdollista luoda sellaista tilaa, jossa voisi aidosti ja luotettavasti arvioida
leikkisyytta. Yksi haastateltavista pohti, voiko todellista leikkisyyttd arvioida poliklinikalla
aikuisen kanssa ilman muita lapsia. Toinen haastateltavista totesikin, etta leikin arviointi
polikliinisesti olisi enemmankin suuntaa antava toimenpide. Kaksi haastateltavista ajat-
teli leikin toteutuvan parhaiten lapsen omassa ymparistdssa, ja ympariston vakisin ra-
kentamisen ei ajateltu tuovan oikeutuksia leikin arvioinnille. Yksi haastatelluista mainitsi
myds, ettd se, miten leikki maaritellaan, vaikuttaa siihen, miten sité arvioidaan. Jos leikki
maaritellddn lapsen omassa toimintaymparistossa tapahtuvaksi toiminnaksi, ei leikkia
voida arvioida lapselle vieraassa polikliinisessa ymparistossa. Kaksi haastatelluista toi
esiin, ettd osalla lapsista leikin arviointi ei ole ollenkaan mahdollista sairaalaymparis-
tossé, esimerkiksi lapsen sairauden laadusta johtuen, jolloin heidan leikkitaitonsa tulevat

nakyviin vain tutussa ymparistossa.

Osa taas ei kokenut leikin arviointia sairaalaymparistéssd mahdottomana. Yksi haasta-
teltavista néki, ettd polikliininen leikin arviointi onnistuu paaosin oman asiakasryhman
kohdalla. Han toi kylla esiin, etté lapsesta riippuen sairaalaymparistt saattaa tuoda oman

jannityksen tilanteeseen ja vaikuttaa arvioinnin tuloksiin. Toinen haastateltava ajatteli,
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ettd normaalisti kehittynyt lapsi kiinnostuu leikistd myos vieraassa ymparistossa, vaikka-
kin ympariston vaikutus on otettava arvioinnissa huomioon. Haastateltava koki, etta lei-

kin elementteja saa nakyviin myds sairaalaymparistossa.

Kaikki haastateltavat pohtivat ympariston vaikutusta leikin arvioinnin luotettavuuteen.
Kaksi haastatelluista korosti, ettd arvioijan tulee ottaa huomioon, etta sairaalaymparis-
tossé tehty leikin arviointi ei yksindan anna taysin kattavaa kuvaa lapsen leikkitaidoista,
vaan se on siina tilanteessa ja tietyllda menetelmalla saatu kasitys lapsen taidoista. Ta-
man takia kodin ja paivakodin palautteet néhtiin erityisen tarkeina, jotta saadaan laajempi
ymmarrys lapsen leikistd ja ei jaada vain sen kasityksen varaan, joka saadaan polikliini-
sen arvioinnin tuloksena. Kaksi haastatelluista pohti, etta leikin arvioinnin luotettavuus
riippuu enemmankin arvioijasta, joka tekee johtopaéattkset, kuin kaytettavastd menetel-

masta.

Yksi haastateltavista pohti, tulisiko lasten leikkia arvioida erikoissairaanhoidon sijasta
ennemmin perusterveydenhuollon puolella lapsen omassa kunnassa, jossa lasta voitai-
siin mahdollisesti tavata useamman kerran helpommin. Talldin esimerkiksi [ahiymparis-
ton ohjaus ja yhteistyt paivakodin kanssa voisi myos olla helpommin toteutettavissa.
Myds toinen haastateltava pohti, miten leikin arviointi olisi hyvé toteuttaa ja ehdotti, etta
esimerkiksi hoitava toimintaterapeutti tai lastentarhanopettaja voisi arkitoimintaymparis-
tossé jatkaa erikoissairaanhoidossa aloitettua leikin arviointia ja tarkentaa, missa haaste

voisi olla.

Muutama haastateltava kertoi, etta jalkautuminen lapsen arkiympéaristdon ja siella tapah-
tuva arviointi on heidén tyopaikassaan mahdollista, jos se katsotaan tarpeelliseksi. Jal-
kautuminen koettiin hyvin antoisaksi, mutta terapeuttien mahdollisuus jalkautua lapsen
arkiymparistoon on kuitenkin vahentynyt potilasméaarien kasvaessa ja jalkautumiseen
toivottiinkin enemman aikaa. Yksi haastatelluista kertoi, ettei jalkautuminen ole ollenkaan
mahdollista h&nen nykyisessa tydssaan.

6.5 Leikin asema toimintaterapia-arvioinnissa

Haastatelluista toimintaterapeuteista nelja toi keskusteluun toimintaterapia-arvioinnin fo-
kusoinnin, leikin aseman ja arvon toimintaterapiassa ja toisaalta aikuisten silmissa.
Kaikki nelja toivat esiin, ettd vaikka toimintaterapeuttien ja muiden ammattilaisten mu-

kaan leikki on olennainen osa lapsen elamaa ja etté on halyttavaa, jos lapsi ei leiki, ei
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leikki ole silti toimintaterapia-arvioinnin keskidssa. Haastateltavat toivoivat, etta leikki
olisi keskeisemméssad asemassa ja ettd he voisivat arvioida leikkia osana toimintatera-
pia-arviointia. Useassa paikassa toimintaterapeutti ei voi arvioida leikkia osana toiminta-
terapia-arviota aikaresurssin puutteellisuuden takia seka siksi, etta lahete maarittelee

pitkalti, mihin toimintaterapia-arvioinnissa on keskityttava.

Esiin nousi my6s pohdintaa siitd, ndhdaanké toimintaterapeuttien tekemaa leikin arvioin-
tia muiden ammattikuntien keskuudessa tarpeeksi olennaisena osana arviointia, mika
taas ohjaa toimintaterapeuttien kaytantoja leikin arvioinnin suhteen. Yksi haastatelluista
oli havainnut eraanlaista aaltoliiketta leikin asemassa toimintaterapiassa. Toimintatera-
pian alkuaikoina toimintaterapeutit olivat niin sanottuja leikkitéateja, kunnes vastareak-
tiona alettiin korostaa toimintaterapeuttien asiantuntija-roolia ja pyrittiin arvioimaan eri
valmiuksia ja taitoja hyvinkin tarkasti. Viime vuosina on alettu uudelleen korostamaan
leikkia, leikkisyytta ja sen elementtien arviointia. Haastateltava kuitenkin pohti, onko lei-
kin aseman arvostus viel& levinnyt toimintaterapeuteilta muille ammattikunnille eli nake-
vatké muut ammattikunnat leikkia viela kovin olennaisena osana toimintaterapia-arvioin-

tia.
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7 Tulosten yhteenveto ja johtop&atokset

Opinnaytety6n avulla pyrittiin [6ytamaan vastauksia kysymyksiin, millaisia polikliinisesti
kaytettavia toimintaterapian leikin arviointimenetelmia on olemassa ja miten nama me-
netelmat soveltuvat kirjallisuuskatsauksen ja puhelinhaastattelujen perusteella kaytetta-
vaksi polikliinisesti. Liséksi haluttiin saada tietoa siitd, millaisia leikin arviointimenetelmia

toimintaterapeuteilla on Suomessa kaytdssa polikliinisesti tehtéavassa arviointityossa.

Kirjallisuuskatsauksen perusteella The Child-Initiated Pretend Play Assessment
(ChIPPA) on ainoa polikliiniseen kayttéon soveltuva standardoitu leikin arviointimene-
telma, joka soveltuu toimintaterapeuttien, mutta mys muiden ammattiryhmien kaytetta-
vaksi lasten leikin arvioinnissa. Kirjallisuuskatsauksessa ldydetyista neljasta menetel-
masta polikliiniseen kayttédn soveltuviksi arvioiduista leikin arviointimenetelmista vain
kahdesta, ChIPPA- ja Symbolic Play Test (SPT) -menetelmista I6ytyi kriteerien mukaista
tutkimustietoa. Naistd kahdesta menetelmasta vain ChIPPA sopii useiden ammattiryh-
mien kaytettavaksi, kun taas Symbolic Play Test on tarkoitettu puheterapeuttien ja psy-

kologien kaytettavaksi.

Kirjallisuuskatsauksen perusteella ChIPPA sopii hyvin polikliiniseen leikin arviointiin ja
tayttaa kriteerit, jotka opinnaytetytssa maariteltiin polikliinisesti kaytettavalle leikin arvi-
ointimenetelmalle. ChIPPA-arviointimenetelmén kayttaminen vie aikaa noin 18-30 mi-
nuuttia lapsen iasta riippuen, ja arviointi tehddan hairidttomassa tilassa. Voidaan siis kat-
soa, ettd ChIPPA soveltuu menetelmaksi polikliinisessa ymparistdssa tapahtuvaan leikin
arviointiin, silla arvioinnin suorittamiseen kuluu verrattain lyhyt aika, eikd menetelméa

vaadi leikkitovereita tai lapselle tuttua ymparistoa.

Tutkimusten perusteella ChIPPAlla on hyva arvioitsijoiden valinen ja testikertojen valinen
reliabiliteetti. Tutkimuksissa on havaittu, ettd ChIPPA-menetelma on luotettava eli se
tuottaa pysyvia arvoja lapsen leikkikayttaytymisessa. Menetelman havaittiin erottelevan
luotettavasti niiden lasten leikin, joilla on pulmaa kouluvalmiuksissa niista lapsista, joiden
kouluvalmiudet ovat kehittyneet ikatasoisesti. Lisaksi tutkimuksissa havaittiin, etta lap-
sen kyvylla sitoutua kuvitteelliseen leikkiin on yhteys lapsen sosiaalisiin taitoihin seka
kykyyn osallistua ja sitoutua koulutoimintoihin. ChIPPA-arvioinnin avulla voidaan siis
tehda johtopaatoksia lapsen kouluvalmiuksista, sosiaalisista taidoista ja kyvysta sitoutua

koulutoimintoihin.
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Kirjallisuuskatsauksen avulla 16ydetty ChIPPA-arviointimenetelma ei taysin vastaa haas-
tateltavien esittamiin aika- ja kaytettavyysvaatimuksiin polikliinisesti kaytettavalle arvioin-
timenetelmélle. Haastateltavat korostivat, etté polikliinisessa arviointitydssa kaytettavien
menetelmien tulisi olla lyhytkestoisia ja helppokayttdisid. Haastateltavat toivoivat, ettéa
arviointiin menisi 15-20 minuuttia, kun ChIPPARN suorittamiseen menee 18—-30 minuuttia.
Haastatelluilla ei ollut omakohtaisia kokemuksia ChIPPA-menetelmasta, mutta osa
haastateltavista kertoi kollegoilta saamiaan kayttokokemuksia menetelmasta. Sita kuvat-
tiin vaativaksi ottaa haltuun ja menetelmén asetelmaa luonnottomaksi. Opinnaytetyon
kirjallisuuskatsaukseen ei loytynyt tutkimuksia ChIPPA-menetelman kaytettavyydesta.
Tastéa voidaan paatella, ettd ChIPPA-menetelméan kaytettavyydesta tarvittaisiin lisatutki-

musta.

Opinnaytetydssa havaittiin, ettd ChIPPA-menetelmé on ainoa leikin arviointimenetelma,
joka on standardoitu ja suunniteltu kaytettavaksi polikliinisesti seka on toimintaterapeut-
tien kayttoon soveltuva arviointimenetelma. Tutkimustiedon perusteella menetelma so-
veltuu hyvin polikliiniseen arviointitybhtn ja menetelman reliabiliteetti ja validiteetti ovat

korkeat.

Toimintaterapeuttien haastattelujen avulla saatiin tietoa siita, mita leikin arviointimene-
telmia toimintaterapeutit Suomessa kayttavat. Kaikki haastateltavat arvioivat leikkia hyo-
dyntéen erilaisia ei-standardoituja menetelmia, kuten havainnointia ja haastattelua. Vain
osalla haastatelluista oli kayttssa jokin erityisesti leikin arviointiin tarkoitettu menetelma.
Kukaan haastatelluista ei kayttanyt leikin arviointiin standardoitua ja strukturoitua arvi-
ointimenetelmaa. Kaikilla haastatelluilla oli kuitenkin mahdollisuus kayttaa erilaisia me-
netelmia tai ottaa kayttoén uusia menetelmia. Haastattelujen tuottaman tiedon perus-
teella voidaan sanoa, etta toimintaterapian alalla on vallitseva kaytantd hyddyntaé leikin
arvioinnissa ei-standardoituja ja strukturoimattomia menetelmia ja ettei mikaan yksittai-

nen arviointimenetelma ollut laajalti toimintaterapeuttien kaytossa.

Swindell ja Stagnitti (2006) viittaavat useisiin tutkimuksiin, joissa on havaittu toimintate-
rapeuttien kaytantd hyodyntaéa ei-standardoituja ja strukturoimattomia menetelmia. He
tuovat esille, ettda Couchin, Deitzin ja Kannyn (1998) mukaan suurin osa toimintatera-
peuteista kayttdd paadasiallisena menetelmanaén leikin arvioinnissa kliinista havainnoin-
tia. He viittaavat myos Rodgerin, Brownin ja Brownin (2005) Australiassa tekemaan ky-

selytutkimukseen, jossa havaittiin, etta lasten toimintaterapeutit kayttavat vain vahan lei-
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kinarviointimenetelmi&. Stagnitti ja Unsworth (2000) ajattelevat, etta leikin arvioinnin va-
haisyys toimintaterapeuttien keskuudessa johtuu luotettavien ja patevien leikinarviointi-

menetelmien puutteesta. (Swindell — Stagnitti 2006: 316 mukaan.)

Opinnaytety6 osoittaa, etta leikin arviointi polikliinisesti on mahdollista, mutta vasta aluil-
laan toimintaterapian alalla, kuten Stagnitti, Unsworth ja Rodger ajattelevat (Stagnitti ym.
2000: 301). Tasta osoituksena on ChIPPA-leikinarviointimenetelma, joka ei edellyta ar-
vioinnin tapahtuvan lapsen omassa ymparistossa. Menetelma edellyttdd arviointitilalta,
ettd huone on rauhallinen, eli menetelmaa voidaan kayttaa niin poliklinikalla kuin myos
koulussa tai kotona (Stagnitti 2009b: 91). Vaikka arviointi on suoritettu lapselle vieraassa
ymparistossd, ChIPPA kykenee erottelemaan tyypillisesti kehittyneet ja epatyypillisesti
kehittyneet lapset toisistaan (Stagnitti ym. 2000). Myds Bledsoen ja Shepherdin (1982),
Cooperin (2001) seka Harrisonin ja Kielhofnerin (1986) tutkimuksissa oli saatu ero nor-
maalisti kehittyneiden lasten ja kehitykseltdan epéatyypillisten lasten vdlille, vaikka osa
arvioinneista oli tapahtunut lapselle vieraassa ymparistossa. Tasta voidaan paatella, etta

leikkitaito ei ole taysin riippuvainen lapsen ymparistosta. (Stagnittin 2004: 9 mukaan.)

Opinnaytetydn haastatteluissa havaittiin, ettd leikin polikliiniseen arviointiin suhtaudu-
taan ennakkoluuloisesti, koska ajatellaan, ettei sen avulla ole mahdollista saada katta-
vaa ja todenmukaista kuvaa lapsen leikistd. Opinnaytetytn perusteella leikin arviointi on
kuitenkin mahdollista polikliinisesti, jos terapeutti ottaa arvioinnin rajoitukset huomioon
tehdesséaén johtopaatoksia lapsen leikista. Terapeutti voi myos rajata arviointia koske-
maan tiettyd leikin osa-aluetta, kuten kuvitteellista leikkid. Arvioitaessa leikkia polikliini-
sessa ympadristdssa on otettava huomioon, ettei arviointiin voida sisallyttaa kaikkia leik-
kiin liittyvia n&kokulmia. Sen avulla voidaan arvioinnissa kuitenkin saada lapsen leikista
selville tarpeellisia ja tarkeita asioita, jotka tuovat lisdarvoa toimintaterapia-arviointiin.

Talla hetkella toimintaterapeuteilta harvoin pyydetaan spesifisti leikin arviointia. Taman
seurauksena leikin arvioinnille ei ole riittavasti aikaa, koska terapeuttien tulee lausunnos-
saan kyeté vastaamaan lahetteessa pyydettyihin kysymyksiin. Toimintaterapeutit eivat
siis koe suurta tarvetta ottaa kayttdon uusia leikin arviointiin suunnattuja menetelmia,
koska heidan ty6honsa ei kuulu olennaisena osana leikin arviointi. Talla hetkella leikkia
ei siis nahda niin oleellisena indikaattorina lapsen kehityksesta, etté terapeutteja pyydet-
taisiin arvioimaan sitd. Jos tilanne muuttuisi niin, etta leikin arvostus kasvaisi ja toiminta-

terapeuteilta haluttaisiin enemman arviointeja lapsen leikist, he tarvitsisivat siihen suun-
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niteltuja menetelmié voidakseen vastata lahetteeseen. Haastatteluissa ké&vi ilmi, ettd mo-
net toimintaterapeutit pitavat leikin arviointia tarkeana, vaikka se ei nay kaikkien arvioin-
titydssa. Myds kirjallisuudessa on havaittu sama (Miller Kuhaneck ym. 2010: 39; Knox
2010: 543).

Opinnaytety6n tekijat jaivat pohtimaan, tulisiko leikin arviointia toimintaterapiassa kehit-
tdd sekd tuoda ndkyvammaéksi toimintaterapeuttien patevyys arvioida leikkid. Bundyn
(1993) mukaan lasten toimintaterapian tulisi pohjautua leikin arviointiin ja leikin k&ytt6on
toimintaterapiassa (Swindell — Stagnitti 2006: 314 mukaan). Samoin on esittanyt myods
Knox (2010), jonka mukaan leikin arvioinnin tulisi olla osa toimintaterapia-arviointia, jotta
saadaan syvallisempi kokonaiskuva lapsen toiminnallisesta suoriutumisesta (Knox 2010:
546). Toimintaterapeuttien taito tarkastella toimintaa ja siihen vaikuttavia tekijoita use-
asta eri ndkdkulmasta on edellytys syvallisen kokonaiskuvan saamiseksi. Tata taitoa kut-
sutaan toiminnan analyysiksi, mik& auttaa toimintaterapeuttia leikin arvioinnissa havait-
semaan muun muassa, millaisia valmiuksia ja taitoja leikki vaatii ja kehittdd. Toimintate-
rapeuttien ymmarrys toiminnasta ja sen keskeisestd asemasta ihmisen hyvinvoinnissa
ohjaa toimintaterapeutteja nakemaan leikin merkityksen lapsen kehitykselle lapsen en-
sisijaisena toiminnan muotona ja antaa toimintaterapeuteille erinomaiset valmiudet leikin

arviointiin.
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8 Opinnaytetyoprosessi ja jatkosuositukset

Opinnaytetydn tavoitteena oli selvittdd, onko olemassa leikin arviointimenetelma, joka
soveltuu kaytettavaksi polikliinisessa toimintaterapia-arviointitydossa. Ty6elaman yhteis-
tydkumppanina toimi HUS:n lastenneurologia. Opinnaytetydn aihe sai alkunsa yhteisty6-
kumppanin tarpeesta saada kayttoon leikinarviointimenetelmd, jota he voisivat kayttaa
poliklinisessa arviointitydssa. Aihe rajautui tydelamakumppanin kanssa yhdessa kehi-
tellen. Aihe oli yhteistyokumppanille merkityksellinen ja opinnaytetydntekijoitéa innostava.
Aiheen merkityksellisyys tybelamassa kavi ilmi myds haastatteluja tehtdessa, kun moni

haastatelluista koki aiheen kiinnostavaksi ja tarkeaksi.

Opinnaytetydn aineistonkeruumenetelmina kaytettiin kuvailevaa kirjallisuuskatsausta ja
puhelinhaastatteluja. Ensimmaiseksi tutkimusmenetelmaksi valittin kuvaileva kirjalli-
suuskatsaus, koska haluttiin saada mahdollisimman laaja kasitys siitd, mita leikin arvi-
ointimenetelmia on olemassa. Kirjallisuuskatsaus oli menetelmavalintana onnistunut.
Odotusten mukaisesti silla saatiin, myds kansainvélisesta ja ajallisesta ndkdkulmasta
tarkasteltuna, kattava poikkileikkaus olemassa olevista toimintaterapian leikin arviointi-

menetelmista.

Kirjallisuuskatsaus oli opinnaytetyontekijoille uusi menetelmd, eika kummallakaan ollut
siitd aiempaa kokemusta. Tutkijan kokemus tutkimusmenetelmasta lisaa tyon luotetta-
vuutta, joten opinnaytetyontekijat perehtyivat menetelman kayttdon kirjallisuuden ja opin-
naytetydpajojen avulla seké hakivat tarpeen mukaan ohjausta. Kirjallisuuskatsaus tehtiin
huolellisesti ja virheiden riskia vahensi se, ettd hakutulosten I&pikdynnissa oli mukana
kaksi henkiléd. Odotusten mukaisesti kirjallisuuskatsaus oli suuritdinen tutkimusmene-
telm@, joka vaatii tarkkuutta ja pitkdjanteisyyttd. Odottamatonta oli kuitenkin, ettéd alkupe-
rainen kirjallisuuskatsaus ei viela tuottanut haluttua tulosta vaan toimi esihakuna ja vasta
sen jalkeen voitiin suorittaa varsinainen haku, joka koostui neljastd menetelmakohtai-

sesta artikkelihausta.

Puhelinhaastattelut toteutuivat kirjallisuuskatsauksen jalkeen. Toive saada kasitys Suo-
messa kaytdssa olevista arviointimenetelmista tuli yhteistydkumppanilta. Menetelmava-
linnoiksi pohdittiin haastattelua ja kyselytutkimusta. Opinnaytetydntekijat joutuivat harkit-
semaan tarkkaan toista menetelmavalintaa kirjallisuuskatsauksen ollessa yksindan jo
huomattavan tydlds menetelma kaytettavaksi AMK-tasoisessa opinnaytetydssa.

Toiseksi menetelmaksi valittiin haastattelu, joka paadyttiin toteuttamaan puhelinhaastat-
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teluna, koska sen hetkisen tiedon perusteella menetelma nayttaytyi ajallisesti toteutetta-
vissa olevalta, yksinkertaiselta ja silti patevalta. Puhelinhaastattelut osoittautuivat todel-
lisuudessa odotettua ty6ladmmiksi, silla haastateltavien I6ytdminen, aikataulujen yhteen-
sovittaminen, haastattelujen toteuttaminen, erilliset tutkimuslupahakemukset ja litterointi

vaativat paljon aikaa ja tyota.

Puhelinhaastattelut toivat laadullista tietoa toimintaterapeuttien arviointikdytanndista eri
puolilta Suomea ja haastattelujen aikana oli mahdollista pyytaa tarkennuksia ja saada
syvempi ymmarrys haastattelun teemoista. Haastatteluja oli opinnaytetyon aikaresurssin
rajoissa mahdollista tehda vain viisi, mutta haastateltavia pyydettiin vastaamaan mah-
dollisuuksien mukaan my6s muiden kyseisessa sairaalassa tyéskentelevien toimintate-
rapeuttien puolesta, jotta saataisiin laajempi kasitys leikin arvioinnin tilanteesta. Haastat-
telujen avulla opinnaytetydn aineistoon saatiin tydelaman nakokulmaa. Haastattelu oli
my06s tutkimusmenetelména mielekas, koska siina sai olla vuorovaikutuksessa haasta-
teltavien kanssa ja se haastoi opinnaytetydntekijoitéa hyédyntamaan haastattelumenetel-
maa, joka on myds toimintaterapeutin tulevassa tydssa keskeinen tyovaline. Puhelin-
haastattelun sijaan kyselytutkimuksen avulla olisi ollut mahdollista saada maaréllista tie-
toa kaytdssa olevista leikin arviointimenetelmista ja rajata aineisto tiukemmin tutkimus-

kysymykseen vastaavaksi.

Opinnaytety® on tehty noudattaen hyvan tieteellisen kaytannon periaatteita, kuten yleista
huolellisuutta ja tarkkuutta niin tydén aikana kuin myos tulosten raportoinnissa. Periaat-
teiden mukaisesti aiempiin tutkimuksiin on viitattu asianmukaisesti ja tutkijoiden tytta
kunnioittaen. Opinnaytetydlle on haettu kaikki vaaditut tutkimusluvat. (Tutkimuseettinen
neuvottelukunta 2012: 6.)

Opinnaytetyon perusteella voidaan suositella standardoitua seka patevaksi ja luotetta-
vaksi osoitettua ChIPPA-arviointimenetelmén kayttoonottoa polikliiniseen leikin arvioin-
tiin. Opinnaytety0 toi varmuuden siita, ettd ChIPPA on ainoa toimintaterapeuteille poliklii-
niseen kayttoon soveltuva leikinarviointimenetelma ja ettei ole olemassa taysin polikliini-
sen kayton kriteerit tayttavaa leikinarviointimenetelméé. Koska ChIPPA-menetelma so-
veltuu polikliiniseen arviointity6hon, opinnaytetyontekijat uskovat sen sopivan myés yh-
teistyokumppanille HUS:n lastenneurologian toimintaterapeuteille kuin myds muille vas-

taanotolla arviointi- tai kuntoutusty6ta tekeville toimintaterapeuteille.
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Tulevat opinnaytety6t leikin arvioinnin ymparilta voisivat tarkastella syvéllisemmin Suo-
men toimintaterapeuttien tekemaa leikin arviointia, jotta saataisiin laajempi kuva leikin
arviointikaytanngista. ChIPPA-arviointimenetelméan kaytettavyydesta olisi tirked saada
myds tutkimusta, erityisesti sen soveltuvuudesta kaytettdvaksi Suomessa. Useamman
opinnaytetyon kokoinen jatkotutkimusidea olisi ChIPPANn suomentaminen ja suomalais-
ten viitearvojen koostaminen. Yhteistydkumppanin lisdksi myos toimintaterapeuttiopis-
kelijat voisivat olla kiinnostuneita ChIPPA-koulutuksesta tai sen sisallyttamisesta toimin-

taterapian opintoihin.
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Tiedote haastateltavalle

Hei sina haastatteluun osallistuva toimintaterapeutti,

Teemme opinnaytetyota leikin arviointimenetelmista. Opinnaytetyon tavoitteena on kartoittaa, millaisia
leikin arviointimenetelmid on clemassa, millaisia menetelmid Suomessa on kaytéssa ja miten |6ydetyt
menetelmat soveltuisivat kdytettaviksi polikliinisesti. Opinnaytetyé koostaa yhteen olemassa olevat leikin
arviointimenetelmét ja tarkastelee niiden polikliinista kaytettavyyttd. Opinnaytetyd koostuu
kirjallisuuskatsauksesta ja puhelinhaastatteluista. Kirjallisuuskatsauksella selvitamme mita
arviointimenetelmia on olemassa ja puhelinhaastattelujen avulla, mita arvicintimenetelmia Suomessa on

kaytossa.

Teemme opinnaytetyota yhteistydssa HUS Lastenlinnan kanssa. Opinnéytetyo sai alkunsa Lastenlinnan
toimintaterapeuttien tarpeesta 16ytaa leikin arviointimenetelma, jota olisi mahdollista kayttaa
polikliinisesti. Opinnaytetydmme puhelinhaastattelujen avulla pyrimme selvittimaan, millaisia leikin
arviointimenetelmia muiden yliopistollisten sairaaloiden toimintaterapeutit kayttavat ja onko muissa
yliopistollisissa sairaaloissa polikliniseen kayttoon sopivia leikinarviointimenetelmia.

Haastattelemme yhta toimintaterapeuttia jokaisesta yliopistollisesta sairaalasta. Toivomme, etta
haastattelun avulla saisimme mahdollisimman kattavan kuvan kyseisen sairaalan toimintaterapeuttien
kayttAmista leikin arviointimenetelmista. Jotta saisimme mahdollisimman monipuoclisen kuvan
sairaalanne toimintaterapeuttien kayttamista leikin arviointimenetelmista, olisi hienoa, jos pystyisitte
ennen haastattelua selvittelemaan mahdollisuuksien mukaan myds kollegoidenne kayttamia leikin

arvicintimenetelmia.

Haastatteluun osallistuminen on vapaaehtoista. Opinnaytety6 tuottaa uutta tietoa kaikille
toimintaterapeuteille, jotka tarvitsevat tydssaan leikin arviointivalineita. Puhelinhaastattelu kestaa noin
puoli tuntia ja puhelu tullaan danittdmAan aineiston myéhempaa tarkastelua ja analysointia varten.
Aanite havitetdan opinnéytetydn valmistuttua, viimeistaan vuoden 2017 loppuun mennessa.

Valmis opinnaytetyd |&hetetdan kaikille haastatelluille ja se on luettavissa myés Theseus-tietokannassa.
Annamme mielellamme lisatietoja tarvittaessal

Toimintaterapeuttiopiskelijat

Julia Niemi Katriina Valo
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Suostumus puhelinhaastatteluun, joka koskee opinndytety6ta Leikin arviointi polikliinisesti

Olen saanut kirjallista tietoa opinnéytety6sta Leikin arviointi polikliinisesti. Tiedén, ettd opinndytetyon
tarkoituksena on etsia leikin arviointimenetelmia toimintaterapeuttien kayttoon. Olen saanut riittavasti
tietoa puhelinhaastattelusta, milla kartoitetaan niita leikinarviointivalineitd, joita toimintaterapeutit
kayttavat yliopistollisessa sairaalassa, jossa tyoskentelen. Tiedan, ettd puhelinhaastatteluaineistoa
hyddynnetaan toimintaterapian opinnaytetyossa.

Ymmarran, etta osallistumiseni on vapaaehtoista ja minulla on mahdollisuus keskeyttaa osallistuminen
milloin tahansa ilman, etta siitd koituu minulle mitdan haittaa. Voin myés peruttaa tdman suostumukseni,
jolloin puhelinhaastattelussa antamiani tietoja ei kaytetd en&é opinndytetyéhén. Tietojani kasitelldan
luottamuksellisesti henkilGtietolakia ja hyvaa tieteellista kaytantda noudattaen. Tietoja ei luovuteta
ulkopuolisille, eika niitd kaytetda muuhun kuin tahan opinnaytetyéhon. Tiedot ja puhelinhaastatteluaineisto
havitetdan opinnaytetydn paatyttya. Tiedot esitetddn opinnaytetydssa, siten, etta niista ei voi tunnistaa
henkiloa.

Vahvistan allekirjoituksellani suostumukseni ja vapaaehtoisen osallistumiseni puhelinhaastatteluun.

Osallistujan nimi:

Yliopistollinen sairaala, jossa tyéskentelen:

Sahkdpostiosoite:

Puhelinumero:

Osallistujan allekirjoitus:

Osallistujan nimenselvennds:

Paikka ja aika:

Suostumuksen vastaanottajan nimi ja allekirjoitus:
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Metropolia Ammattikorkeakoulu

Julia Niemi ja Katriina Valo

Puhelinhaastattelun kysymykset:

1. Arvioitteko lapsen leikkid osana toimintaterapia-arviointia?

2. Arvioitteko leikkia itsessaan vai onko leikki toiminnan muoto, jonka avulla voitte tehda havaintoja
lapsen toimintakyvysta?

3. Mité hydtyé leikin arvioinnista on? Mit& lisdarvoa / tietoa leikin arviointi tuo toimintaterapia-
arvioon?

4. Miten arvioitte leikkia?

5. Onko kaytdssanne leikin arviointimenetelmia? Jos on, niin mita?

a. Minka ikaisten ja millaisten potilaiden kanssa kaytat kyseista menetelmaa?

b. Mita arviointimenetelma tutkii? Keskittyyko se johonkin tiettyyn leikin osa-alueeseen?

c. Voiko menetelmaa kayttaad vastaanottotilanteessa?

d. Kauanko arvioinnin sucrittamiseen menee aikaa?

e. Onko menetelman avulla saatu tieto luotettavaa?

f.  Arviointimenetelman vahvuudet ja heikkoudet?

6. Oletteko tyytyvaisia teilla kaytéssa oleviin leikin arviointimenetelmiin?

a. Onko valineitd tarpeeksi?
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b. Saatteko niiden avulla kaiken tarvitsemanne tiedon lapsen leikista?

c. Mista leikin osa-alueesta haluaisitte saada lisaa tietoa?

d. Onko jokin menetelma, jonka haluaisitte ottaa kayttéén?

e. Onko teiddn mahdollista ottaa kayttddn uusia menetelmia?

7. Millainen menetelma sopii polikliniseen kayttéén? Mitéd ominaisuuksia menetelmalla tulisi olla?
(esim. kesto)
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Nayton tason méaarittely

Tutkimuksen ndytdn tason maarittely Khan ym. (2003) mukaisesti (Anttila 2008: 20

mukaan).

Description of the design Level assigned to evidence
based on soundness of de-
sign

Experimental study I
- RCT (with concealed allocation)

- Experimental study without randomization

Observational study with control group Il
- Cohort study

- Case-control studies

Observational study without control groups i
- Cross-sectional study
- Before-after study

- Case-series

Case reports v
Pathophysiological studies or bench research

Expert opinion or consensus
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