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Kuulovammat ovat Suomessa yleisid, silla noin 15 prosentilla vaestdsta on jonkinlainen
kuulovaurio. Vuosittain syntyy noin 50-60 lasta, joilla on vahintdéan keskivaikea kuulovika. Yli 90
prosenttia kuuroista lapsista syntyy kuuleville vanhemmille, joilla ei ole tietoa, eikd kokemusta
kuuroudesta, ja joille lapsen kuulovamman toteaminen aiheuttaa epétietoisuuden tunnetta ja
suurta myllerrysta elamaan. Lasten terveys ja hyvinvointi riippuvat vanhemmista ja heidan
hyvinvoinnistaan, joten vanhempien on saatava riittavasti tietoa ja tukea paatostensa tueksi.

Projektin tehtavana oli tuottaa verkkosivut Terveysnetin Perhenettiin kuuron lapsen saaneille
kuuleville vanhemmille. Tavoitteena on lisdtd vanhempien tietoutta kuuroudesta ja auttaa heita
selviytymaan uudessa elamantilanteessaan. Projekti kuuluu asiakkaan ohjaus -hankkeeseen.
Opinnaytetyd on osa Terveysnetti-projektia, joka toteutui yhdessa Turun ammattikorkeakoulun,
Salon terveyskeskuksen, Salon aluesairaalan ja Salon kaupungin kanssa.

Projektin tuottamien verkkosivujen kautta on haluttu tarjota tietoa muun muassa kuulosta,
kuulonseulonnasta, lapsen kuulovammasta, kielellisestd kehityksesta ja viittomakielesta,
kuntoutuksesta, sosiaaliturvasta ja kuurojen yhteisdstd. Verkkosivut ovat luettavissa
osoitteessa:  http://terveysnetti.turkuamk.fi/perhe.html nimelld Kuuro lapsi - Kuulevat
vanhemmat.

Tulevaisuudessa sivuja voisi paivittaa uusilla tutkimuksilla, hoitolinjoilla ja uuden teknologian
mukaisesti. Lisaksi aihetta voisi laajentaa keskittymalla esimerkiksi kuurosokeisiin lapsiin tai
vaihtoehtoisesti kuurojen vanhempien kuuleviin lapsiin.
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INFORMATION FOR HEARING PARENTS OF A
DEAF CHILD - TERVEYSNETTI

Hearing impairments are common in Finland, with about 15 percent of the population having
some form of hearing impairment. Each year about 50 to 60 children are born, with at least
moderate hearing loss. More than 90 percent of deaf children are born to hearing parents who
do not have the knowledge nor the experience of deafness, and to whom the child's hearing
loss detection causes a feeling of uncertainty and great turmoil in life. Because a child's health
and well-being depends on his/her parents and their well-being. The parents must have access
to sufficient information to support their decisions.

The purpose of this study was to produce a website to Terveysnetti for hearing parents of a deaf
child. The aim is to increase parent’s knowledge about deafness and to help them cope with
their new life situation. This thesis is part of customer guidance -project. The study is part of
Terveysnetti -project, which was carried out in cooperation with Turku University of Applied
Sciences, Salo Health Center, Salo Regional Hospital, and the city of Salo.

The website has collected information about the hearing, hearing screenings, a child's hearing
loss, language linguistic, sign language, hearing rehabilitation, social security, and about the
deaf community. The website is available in Finnish at: http://terveysnetti.turkuamk.fi/perhe.html.

In the future the subject matter could be extended by focusing on topics such as deaf-blind
children or alternatively to hearing children of deaf parents.
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1 JOHDANTO

Yli 90 prosenttia kuuroista lapsista syntyy kuuleville vanhemmille (Korpijaakko-
Huuhka & Lonka 2000, 9; Korpilahti 2002, 20; Takala 2002, 29; Sume 2008, 12,
15). Eli vanhemmille, joilla ei ole tietoa eika kokemusta kuuroudesta (Takala
2002, 29), ja joille lapsen kuurouden toteaminen aiheuttaa usein

epatietoisuuden tunteen ja myllerrysta elaméaan (Sume 2008, 12).

Tassa projektissa kohderyhméksi rajattiin kuuron lapsen kuulevat vanhemmat,
koska Luukkaisen (2008) tutkimuksessa ilmenee selked ero kuurojen ja
kuulevien vanhempien valilla heille syntyessa kuuro lapsi. Kuulevien viittovien
perheiden vanhemmat kuvataan asiaan omistautuneina ja viittomakieleen
paneutuneina, kun taas kuulevassa puhekielisessd perheessa kasvaneiden
lasten haastatteluista ilmenee puute vuorovaikutuksessa seka tunteet perheen
arjesta ulkopuoliseksi jaamisessa. Kuurossa perheessa kasvaneiden lasten
lapsuutta ja vuorovaikutusmahdollisuuksia kuvataan normaaleiksi. Nain
kokemus omasta erilaisuudesta eroaa merkittavasti kuurojen ja kuulevien
perheiden lapsilla. Kuurot lapset eivat ole erilaisia vain muihin lapsiin verrattuna,
vaan he ovat myds erilaisia perheessdan. (Luukkainen 2008, 92-106.)

Projektissa kaytetddn myos paaasiallisesti kuuro- ja kuuleva-sanoja.

Projektin tehtavana oli tuottaa verkkosivut Terveysnetin Perhenettiin kuuron
lapsen saaneille kuuleville vanhemmille. Tavoitteena on lisdtd vanhempien
tietoutta kuuroudesta ja auttaa heitda  selviytymaan uudessa
elamantilanteessaan. Projekti kuuluu asiakkaan ohjaus -hankkeeseen.
Opinnaytetyd on osa Terveysnetti-projektia, joka toteutui yhdessad Turun
ammattikorkeakoulun, Salon terveyskeskuksen, Salon aluesairaalan ja Salon
kaupungin kanssa. Terveysnetin tarkoitus on Salon seudun vaeston terveyden,
toimintakyvyn ja itsehoitovalmiuden parantaminen. (Turun ammattikorkeakoulu
2013.)
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2 KUURON LAPSEN KIELELLINEN KEHITYS

2.1 Kuulo ja kuulonseulonta

Korva muotoutuu sikiokehityksen aikana (Vasama 2011, 15). Sen rakenne
koostuu ulko-, vali- ja sisakorvasta. Ulkokorvan tehtava on kerata daniaaltoja ja
toimittaa ne korvaan. Sen uloimpana osana toimii korvalehti, joka keraa
daniaaltoja. Korvalehdesta jatkuu korvakaytava, joka paattyy tarykalvoon.
(Vierimaa & Laurila 2009, 306.)

Valikorva on tarykalvon takana ja sisaltda kuuloluut (Vierimaa & Laurila 2009,
307). Niistd ensimmainen luu on vasara, joka on Kkiinnittynyt tarykalvoon.
Vasaraan on Kkiinnittynyt alasin ja alasimeen jalustin, joka on yhteydessa
sisédkorvaan. (Nienstedt ym. 2008, 493; Vierimaa & Laurila 2009, 307.)
Ulkokorvan kerdamat aaniaallot kulkeutuvat téarykalvolle, joka alkaa liikahdella
edestakaisin. Tama aikaansaa kuuloluuketjun liikkeen, joka vipujarjestelméan
tavoin valittad aaniaaltojen aiheuttaman mekaanisen varahtelyn sisakorvaan.
Valikorva siis vahvistaa &antd ja jalustin toimii aaniaaltojen valittajana.
Kuuloluuketjuun on kiinnittyneena myo6s kaksi lihasta, jotka suojaavat
sisékorvaa jaykistymalla voimakkaiden aanien aikana taten vaimentaen aénen
valitysta. Lisaksi valikorvaan kuuluu my®ds nenanieluun avautuva korvatorvi,
jonka kautta valikorvan ilmanpaine tasataan samaksi kuin korvakaytavassa ja
korvan ulkopuolella. (Vierimaa & Laurila 2009, 307, 309-310.)

Sisdkorva sijaitsee ohimoluun sisdlla ja siihen kuuluvat simpukka ja
tasapainoelimet. Simpukka on nesteen tayttama ja koostuu kolmesta
kaytavasta: ylimmaisesta eteiskaytavasta, alimmasta kuulokaytavasta ja niiden
valisesta simpukkatiehyesta. Simpukan tyvessa on kaksi ikkunaa: eteisikkuna,
sen paalla valikorvassa oleva jalustin, ja simpukan ikkuna. Simpukkatiehyeen
sisdlle muodostuu kuuloelin. Jalustin tyontyy eteisikkunassa eteenpdin
aikaansaaden nesteen liikkeen eteiskaytavassa. (Vierimaa & Laurila 2009, 308,
309.)
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Nesteen liike siirtyy kuulokaytavaan ja poistuu kuulokaytavastd simpukan
ikkunan pullistellessa ulospain. Sama lilke aikaansaa myos simpukkatiehyeiden
likkeet. Simpukkatiehyen matkalla tyvestd karkeen on aina nelja
kuuloaistinsolua eli karvasolua rinnakkain, joista jokaisesta lahtee oma
hermosyy. Nama muodostavat kuulohermon, josta koostuu kuuloradan alkuosa.
Kuulorata paattyy isojen aivojen ohimolohkoon, jossa on kuuloaivokuori.
Karvasolut koskettavat ylapuolella sijaitsevaa katekalvoa ja taipuvat, jolloin
syntyy signaali, joka etenee kuulohermoa pitkin aivoihin. Nain syntyy
kuuloaistimus. (Vierimaa & Laurila 2009, 308, 310.) Kuuloaistin avulla

ymmarrdmme aania (Nienstedt ym. 2008, 492).

Kaikilta vastasyntyneiltd kuuloa seulotaan ensimmaisen kerran noin parin
vuorokauden idssd synnytyssairaalassa (Aarnisalo & Luostarinen 2011, 73;
Hyvarinen ym. 2011, 820). Menetelména kaytetadn sisakorvan kaikuvasteen
maaritysta eli otoakustista emissiota (OAE) tai automatisoitua auditiivisen
aivorunkovasteen (ABR) rekisterdintia (Luotonen 2008, 119; Hyvérinen ym.
2011, 820). Sisakorvan kaikuvasteen maarityksessd korvaan annettavalla
aaniarsykkeelld aktivoidaan sisakorvan simpukan soluja, jolloin simpukan
uloimpien Kkarvasolujen toiminnan aiheuttama aani eli emissio voidaan
rekister6idd (Luotonen 2008, 119). Seulonta ei kerro kuulon tasosta, vaan
ilmoittaa positiivisen tai negatiivisen tuloksen kaikuvasteesta (Hyvarinen ym.
2011, 820).

Automatisoidussa ABR-tutkimuksessa mitataan aivorungon sahkdista
potentiaalia ihoon Kiinnitettyjen elektrodien avulla. Siina &aaniarsykkeiden
aiheuttamat séhkdiset impulssit rekisterdidaan kuulohermosta aivorungon
tasolta. Naista tutkimuksista sisakorvan kaikuvasteen maaritys on nopeampi ja
herkempi. Siksi se on myds yleisemmin kaytossa. (Luotonen 2008, 120.)
Useimmissa yksikdissda seulonta on kaksivaiheinen, jolloin sisékorvan
kaikuvasteen maarityksen seulaan ja&neet lapset tutkitaan myds ABR-
menetelman avulla. Noin 1-2 prosenttia kaikista lapsista jd& seulaan, joista
kuitenkin vain noin 10 prosenttia osoittautuu kuulovammaisiksi. (Hyvarinen ym.
2011, 820.)
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Kuulovika voi alkaa tai edetd myos syntyman jalkeen, jonka takia neuvolan
kuulonseulonta on edelleen tarpeellinen (Luotonen 2008, 120). Lapsen
paikantamisvastetta tutkitaan neuvolassa noin kahdeksan kuukauden idssa
pienoisaudiometrilla eli uikulla. Paikantamisvasteen tutkimisella seurataan
kuuloaistin kehittymista. Tutkimuksessa lapsen tulee paikantaa &&ani oikein
molempien korvien puolille. (Aarnisalo & Luostarinen 2011, 74.)

Viiden vuoden idssd sekd kouluterveydenhuollossa 1. ja 8. luokalla mitataan
kuulokynnysta audiometriassa (Aarnisalo & Luostarinen 2011, 76). Siina
maadritetddn ja kirjataan kummankin korvan kuulokynnys kullakin mitattavalla
taajuudella, jonka perusteella voidaan piirtaa lapsen kuulokéayra eli audiogrammi
(Vierimaa & Laurila 2009, 306; Sorri 2011, 99). Seulalla todetaan, kuuleeko
lapsi kunkin mitattavan taajuuden seulantatasolla 20dB (Sorri 2011, 99). Kuulo-
ongelmiin voivat viitata myds vauvan &aantelyn vahaisyys, jokeltelun
taantuminen ja lapsen puheen viipyminen seka viiveet kehityksessa ja
kommunikaatiotaidoissa. Vanhempien epaily on aina aihe lisatutkimuksiin.
(Aarnisalo & Luostarinen 2011, 73.)

Lisaksi osa lapsista kuuluu riskiryhmaan. Esimerkkin& naista ovat lapset, joiden
vanhemmilla tai sisaruksilla on todettu kuulovika, joilla on synnynnéaisia
rakennepoikkeavuuksia, ovat sairastaneet bakteerin aiheuttaman aivokalvon
tulehduksen, syntyneet keskosena tai sairastaneet raskauden aikana tai
vastasyntyneisyyskaudella vaikean infektion. (Aarnisalo & Luostarinen 2011,
73.)

2.2 Kuulovamma, lapsen kielellinen kehitys ja viittomakieli

Kuulovammainen lapsi voi kuulua kuurojen, kuuroutuneiden tai huonokuuloisten
ryhmé&én. Valtaosa kuulovammaisista lapsista on huonokuuloisia. Kuulovamma
on yleisnimitys henkildille, joilla on kuulon alenema. Vamma voi vaihdella
synnynnaisesta kuuloviasta kuuroutumiseen eli kuulon menettamiseen, ja
kuulon alenema lievasta taydelliseen kuurouteen. (Widberg-Palo & Seilola
2012, 27.)
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Kuuro lapsi on syntym&staan asti tai varhaislapsuudessaan kuulonsa
menettanyt henkil6 (Sume 2008, 15; Widberg-Palo & Seilola 2012, 27). Kun
normaalikuuloinen lapsi kuulee noin 10-20 dB:n tasolla, kuuron lapsen kuulo on
vahintaéan 85-90 desibelia. Kuuro on henkild, joka ei kuule puhetta ilman

apuvalineita eli kuulokojeita. (Widberg-Palo & Seilola 2012, 27.)

Kuulo on kommunikaation kannalta tarkein aisti (Sosiaali- ja terveysministerio
2004, 171; Aarnisalo & Luostarinen 2011, 73). Kuulovialla on siis suuri merkitys
lapsen kielelliseen kehitykseen (Aarnisalo & Luostarinen 2011, 73). Kehitykseen
vaikuttavat kuitenkin monet tekijat, joista kuulovamma on vain yksi. Vaikuttavia
tekijoitda ovat muun muassa kuulovamman syntyajankohta, saatu kuntoutus
sekad sen tehokkuus ja tavoitteet, kieliymparistd ja mahdolliset liitannaisvaivat.
Myds perheen tunneilmapiiri, ammattihenkildéiden apu, lapsen oppimistavat ja
alylliset ominaisuudet vaikuttavat. (Ahti 2000, 141.)

Kielellisen kehityksen kannalta on tarkedd havaita lapsen kuurous
mahdollisimman varhain, jotta lapsen varhaista kielelle altistumista voitaisiin
tukea (Meronen 2004, 25). Meronen (2004) on tehnyt perustutkimuksen
viittomakielen taitoihin  yhteydessa olevista tekijoistd kehityksellisesta
nakokulmasta. Tutkimukseen osallistui viittomakielisia oppilaita (n=85), joilta
tietoa keréttiin testien ja kyselylomakkeiden kautta. Tuloksista ilmeni varhaisen
kielen kehityksen merkitys mythemmissa kielentaidoissa. Oppimisvaikeuksien
tunnistaminen on tarkead, jotta tukea voidaan antaa mahdollisimman varhain.
(Meronen 2004.) Kuulon puuttuminen voidaan korvata muiden aistikanavien
avulla, kuten tehostamalla ilmeiden, asentojen ja kosketusvihjeiden kaytt6a
seka kiinnittamalla huomiota niiden rytmittdmiseen (Launonen & Lonka 2000,
17).

Kuuron lapsen vuorovaikutus perustuu katseeseen, kosketukseen, hymyyn ja
eleisiin. Katsekontakti, fyysinen hellittely ja muu toiminta luovat vauvalle tunteita
ja kokemuksia hyvaksynnasta ja ettd hanen tunteisiinsa elaydytaan. (Sinkkonen
2000, 106-107.) Turvallisuus, rakkaus ja hyvaksytyksi tuleminen ovat kielellisen
kehityksen voimavaroja (Takkinen 2000, 113).
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Kolmea ensimmaistd ikavuotta pidetddn kielen ja hermoston kehittymisen
kannalta erityisen tarkedna aikana, silla varhainen kielelle altistuminen edistaa
kielen havaitsemista, omaksumista, ymmartamista ja tuottoa (Meronen 2004,
25, 28). Myos kuurot Ilapset jokeltelevat &anellisesti varhaisessa
vuorovaikutuksessa. Lasten elejokellus jaa ian myoéta kuitenkin pois ja tilalle
tulevat symboliset viittomat. (Takkinen 2000, 113; Lonka & Linkola 2003, 128.)

Suurin  osa kuulovammadiagnoosin saaneista lapsista syntyy kuuleviin
perheisiin, jolloin lapsen ensikieli viittomakieli ja perheen aiempi kotikieli eivat
ole samoja. Talloin kuulevat vanhemmat joutuvat opettelemaan uuden kielen,
viittomakielen. Vanhempien viittomakielen taidot eivét ole kuitenkaan tarkeinta,
silla merkittdvintd on vanhempien asenne lapseen, halu viittoa, viittomisen
sujuvuus ja lapsen viittomisen ymmartaminen. (Meronen 2004, 25—-26.) Lapselle
on myoOs tarkeda tavata toisia kuuroja lapsia ja aikuisia, joilta han saisi
luonnollisen kielen mallia (Takkinen 2000, 114-115; Meronen 2004, 26).

Viittomakieltd ei ole kehitetty kuurojen apuvélineeksi, vaan se on syntynyt
kuurojen keskuudessa samalla tavoin, kuin puhutut kielet ovat syntyneet
kuulevien yhteistissad (Luukkainen 2008, 36). Luukkainen (2008) on tehnyt
tutkimuksen kuurojen nuorten aikuisten kokemuksista viittomakielisesta
elamastda Suomessa. Tutkimukseen osallistui 25-35-vuotiaita viittomakielisia
kuuroja (n=18), jotka haastattelujen kautta kertoivat elamastaan.
Tutkimustuloksista ilmeni, ettd kuuroilla on osin erilainen sosiaalinen
tarinavaranto kuin kuulevilla. Paasy viittomakieliseen vuorovaikutukseen ja
kuurojen yhteisiin kertomuksiin on tarkeaa, koska niiden kautta voi jasentaa

omaa elamaa ja kasitysta itsesta.

Viittomakieli on kuurolle lapselle luonteva viestinnan keino ja toimiva
kommunikointikanava, jota kayttaessa hanen ei tarvitse pelatd epaonnistumista
(Sinkkonen 2000, 110). Se on myo6s kieli, jonka lapsi voi oppia ilman
muodollista opetusta (Malm & Ostman 2000, 17). Vanhemmista viittomakieli voi
tuntua tyolaaltd ja vaikealta, sek&d olemassa voi olla myds pelko lapsen
liukumisesta vanhemmille vieraaseen kulttuuriin ja kieleen (Sinkkonen 2000,
110).
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Suomessa viittomakielta kayttad aidinkielenddn noin 5000 suomalaista.
Maailmassa viittomakielia on arviolta noin 1000. (Malm & Ostman 2000, 20.)
Kieli ei ole kansainvalinen, vaan jokainen eroaa toisistaan. Viittomakielet ovat
siis omia itsendisia kieliddn. Suomessa kaytetddn suomalaista ja
suomenruotsalaista viittomakielta. Lisaksi on olemassa erilaisia murteita ja
tyylilajeja. (Luukkainen 2008, 36.)

Viittomakielet tuotetaan kasien, kasvojen ja vartalon liikkeilla ja vastaanotetaan
naon avulla (Luukkainen 2008, 36). Kasvoissa erityisen merkityksellisia ovat
kasvojen ilmeet, kulmakarvojen asennot, suun liikkeet ja katseen suuntaus,
silmien siristelyt tai niiden avaaminen (Luukkainen 2008, 37). Viittomakielisesséa

vuorovaikutuksessa katsekontakti on erityisen tarke& (Meronen 2004, 27).

Viittomat muodostavat viittomakielen sanaston, jotka vastaavat puhutun kielen
sanoja, lausekkeita tai lauseita. Viittomakieli koostuu k&simuodoista, paikoista,
likkeista ja orientaatiosta seké& ei-manuaalisista elementeista. Kasimuodot
tarkoittavat sormien asentoa viittoman aikana. Paikoissa on kyse viittojan
vartalon kohdasta tai viittojan edessé olevasta viittomatilasta. Liike tarkoittaa
kasien tekemaa liikettd ja orientaatio on kadmmenen tai sormien suunta
viittomassa. Ei-manuaalisilla elementeilla tarkoitetaan viittomiin kuuluvia suun
asentoja ja liikkeita. (Luukkainen 2008, 37.)

Ennen 1970-lukua kuulevaan perheeseen syntyneet kuurot lapset oppivat
viittomakielta vasta kouluidassa. Vuonna 1988 viittomakielen opetus tuli
kotikunnan  sosiaalitoimen  harkinnanvaraiseksi  palveluksi.  (Suomen
viittomakielten kielipoliittinen ohjelma 2010, 31; Widberg-Palo & Seilola 2012,
30.) Ja vuonna 1995 viittomakieli tunnistettiin Suomen perustuslaissa (Suomen
viittomakielten kielipoliittinen ohjelma 2010, 7). Lain mukaan viittomakielta
kayttavien sekd vammaisuuden vuoksi tulkitsemis- ja kaanndsapua tarvitsevien
oikeudet turvataan (Suomen perustuslaki 11.6.1999/731). Viittomakieli on myds
maaritelty opetuskieleksi, jota voidaan opettaa aidinkielena perusopetuksessa,
lukiossa ja ammatillisessa koulutuksessa (Perusopetuslaki 21.8.1998/628;
Lukiolaki 21.8.1998/629; Laki ammatillisesta koulutuksesta 21.8.1998/630).
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Viittomakieltd voi opiskella ympari Suomea kursseista aina tutkintoon asti.
Perheiden on mahdollista saada sopeutumisvalmennuksena viittomakielen
opetusta kotikuntansa sosiaalitoimen kautta. Viittomakielen opintoja tarjoavat
muun muassa Vviittomakielisen ohjauksen perustutkinto, viittomakielentulkin
tutkinto, viittomakielen maisterintutkinto  Jyvaskylan yliopistossa seka
viittomakielen perusopintoja Turun yliopistossa ja Jyvaskylan avoimessa
yliopistossa. Lisaksi viittomakieltd voi opiskella esimerkiksi Kuurojen
kansanopistossa, muutamien muiden kansanopistojen kursseilla, kansalais- ja

tyovaenopistoissa tai erilaisten yhdistysten kautta. (Lappi & Malm 2011, 45.)
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3 KUULON KUNTOUTUS, TUKIMUODOT JA
TUKIVERKOSTOT

3.1 Kuulon kuntoutuksen apuvalineet

Kuulon kuntoutuksen tavoitteena on turvata kuulovammaiselle lapselle
mahdollisimman normaali puheen ja kielen kehitys, mahdollistaa oppiminen ja
koulutus sek& tukea lapsen sosiaalista kehittymista, persoonallisuuden kasvua
ja toimintakykya moniammatillisen tyoryhman avulla. Kyse on laajasta
kokonaisuudesta, joka alkaa kuulovian epadilyllda ja kuulon seulonnalla. Hyva
yhteisty6 kuntouttajien, perheen ja lapsen sekd muun ympariston valilla on
onnistuneen kuntoutuksen edellytys. (Hyvarinen ym. 2011, 819.) Kun
kuulovamman taso on selvitetty, suunnitellaan kuntoutus. Lievimmissa
kuulovioissa voidaan selvita ilman apuvdlineitqd, mutta yleensad kuntoutuksen
perustana on aanten vahvistaminen kuulokojeilla ja hankalimmissa vioissa
sisékorvaistutteella. (Hyvarinen ym. 2011, 821.) Apuvalinepalveluita jarjestavat
paaasiassa kuntien terveydenhuolto (Terveyden ja hyvinvoinninlaitos 2013b).
Kuulokojeiden liséaksi myos muista apuvalineista, kuten puhelimen tai ovikellon

optisista tai tarinahalyttimista voi olla hyétya (Marttila 2005).

Sisdkorvaistute (SI) eli kokleaimplantti tai sisakorvakuulokoje on sahkdinen
kuulokoje, joka on tarkoitettu kuuroutuneille, Kkuuroille tai vaikeasti
kuulovammaisille henkil6ille, joille tavalliset kuulokojeet eivat riitd (Sume 2008,
16; Hasan 2010, 26-27). Suomessa tehdaan vuosittain noin 80
sisékorvaistuteleikkausta (Widberg-Palo & Seilola 2012, 28). Ensimmainen
syntymakuuro lapsi leikattiin vuonna 1997 (Sume 2008, 19). Nykyaan suuri osa
huonokuuloisista ja kuuroutuneista lapsista saa sisédkorvaistutteen (Widberg-
Palo & Seilola 2012, 27). Sen toiminta perustuu kuulohermon sahkdiseen
stimulointiin aiheuttamalla &aniaistimuksia (Sume 2008, 17; Louekari &
Tuominen 2010, 45; Hasan 2010, 27).
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Ennen leikkauspaatosta lapselle tehdaan laajat tutkimukset, joissa selvitetaan
kuulovamman tai kuurouden syita. Korvista tutkitaan mahdolliset synnynnéaiset
rakennepoikkeavuudet ja korvatulehdukset seka liséksi lapselle tehdaan
nukutuksessa sisékorvan, ohimoluun tietokonetomografia ja magneettikuvaus
sisékorvan etta kasvo- ja kuulohermon rakenteiden selvittdmiseksi. Tutkimukset
siséltdvat muun muassa lastenneurologin, silméalaakarin ja tarvittaessa
perinnéllisyyslaakarin konsultaatiot seka liséksi perhe tapaa kuulokeskuksissa
psykologin  ja  puheterapeutin, jotka  selvittavat lapsen  tulevaa
kommunikaatiotilannetta, puheterapeuttista kuntoutusta ja kuntoutukseen
liittyvid motivaatiotekijoita. (Jero & Kentala 2007, 2014—-2015.)

Sume (2008) on tutkinut sisékorvaistutetta kayttavien lasten vanhempien
nakokulmasta prosessia, joka kaynnistyi lapsen kuurouden toteamisesta ja
paattyi kouluratkaisuun. Tutkimukseen osallistui perheet (n=15), joiden vuosina
1998-1999 syntyneelle lapselle oli leikattu sisakorvaistute. Tutkimuksesta
selvisi, ettd perheiden elaméassé oli havaittavissa kolme merkityksellista

vaihetta: kuurouden varmentuminen, sisakorvaistutehoito ja koulusijoitus.

Sisakorvaistute ei vahvista aanta, vaan muuntaa sen séhkodiseksi signaaliksi
(Sume 2008, 17; Hasan 2010, 27; Widberg-Palo & Seilola 2012, 31)
Sisdkorvaistutteen signaali koodataan jokaiselle kayttajalle sopivaksi (Hasan
2010, 27). Kokleaimplantti koostuu paansisdisesta osasta istutteesta ja
paanulkoisesta osasta puheprosessorista (Sume 2008, 16; Loépponen 2011,
107; Widberg-Palo & Seilola 2012, 31). Leikkauksessa istutteen elektrodinauha
viedaan sisakorvan simpukan sisalle. Puheprosessori eli vastaanotin muuntaa
aanet ja puheen sadhkdimpulsseiksi ja l|&hettdd ne istutteeseen, jonka
elektrodinauha arsyttaa kuulohermon paatesoluja ja nain aktivoi kuulohermoa.
Kuulohermossa impulssi siirtyy kuuloaivokuorelle, jossa aivot tunnistavat
signaalit &anina. (Jero & Kentala 2007, 2015; Loppdnen 2011, 107.)

Sisakorvaistutteen asennus tehdaan yleisanestesiassa ja se kestda noin 2-3
tuntia. Leikkaukseen siséltyy joitakin riskeja ja siksi istutteen asennukseen on

myos laéketieteellisia poissulkukriteereja.
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Na&itd ovat suuri nukutusriski, orgaaniset aivosairaudet, kuulohermovaurio tai
kuulohermon puuttuminen ja sisakorvan vaikea luutuminen. (Jero & Kentala
2007, 2015-2016.) Istute on Vvierasesine ja erittdin hyvin siedetty.
Leikkausriskeind on aina kuitenkin istutteen hylkimisreaktio ja tulehdus. (Sume
2008, 18.) Kaytanndssa nukutukseen ja leikkaukseen liittyvat riskit pienenevéat
merkittavasti puolen vuoden idssa (Jero & Kentala 2007, 2015).

Sisakorvaistute, kuten mitkd tahansa muutkin elektroniset laitteet, saattaa
vioittua. Ulkoinen osa, puheprosessori, on helposti vaihdettavissa. Sisainen osa
vaatii  kuitenkin  uusintaleikkauksen. (Kronlund 2000, 342.) Yleensa
leikkauksesta toipuminen sujuu ongelmitta ja lapsi voi kotiutua jo leikkauksesta
seuraavana paivana. lItse istute kaynnistetddn noin kuukauden kuluttua
leikkauksesta liittamalla se puheprosessoriin, jonka jalkeen laitetta saadetaan
tihedsti seuraamalla lapsen kuulovastetta ja puheen kehitysta. Samoihin
aikoihin alkavat puheterapeutin saanndlliset tapaamiset, jotka jatkuvat lapi
kouluian. (Jero & Kentala 2007, 2016-2017.) Sisakorvaistutteella saavutettava
puheen ymmartdminen tarvitsee harjoittelua ja oppimista (Loppdnen 2011,
108). Hoidon vaatimat tutkimukset, seuranta ja puheterapeuttinen kuntoutus on
pitka tapahtumaketju, joka vaatii sitoutumista niin lapselta kuin koko perheelta
(Jero & Kentala 2007, 2014-2015). Istute ei rajoita lapsen normaalia elamaa,
eika useimpia urheiluharrastuksia (Jero & Kentala 2007, 2017).

Kokleaimplantti ei tuo lapselle normaalia kuuloa (Jero & Kentala 2007, 2017;
Loppdnen 2011, 2015). Istute ei myodskaan takaa kaikille kuulonvaraisen
puheen oppimista (Hasan 2010, 29). Vaan saatu hyotty vaihtelee tapauksittain.
(Jero & Kentala 2007, 2017). Alle kahden vuoden iassa istutteen saaneilla
lapsilla on erittédin hyva ennuste saavuttaa hyvd ymmarretyn ja puhutun kielen
taso. Talléin ilmenee varhaisen kuulon oppimisen herkkyyskausi, jolloin
kuulojarjestelman muovautumiskyky on suurimmillaan. Kuulojarjestelmén
muovautumiskyky on 8-10 ikédvuoteen mennessa vahentynyt niin paljon, ettei

istutehoidosta ole enaa merkittavaa hyotya. (Lopponen 2011, 108.)
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Kuurojen Liitto ry (2012) on yhteistydssd lapsiasiavaltuutetun ja
Kuulovammaisten Lasten Vanhempien Liitto ry:n kanssa tehnyt julkaisun, johon
haastateltin lapsia (n=90) ja vanhempia (n=24). Tuloksista ilmeni, etta
erilaisista kommunikaatiokeinoista huolimatta, kaikki lapset haluavat tulla
ymmarretyiksi, eik& heita tulisi maaritella vain kuulon perusteella. Tarkeaa on
kieli- ja kuulokojevalintoja tehdessa tarkastella kokonaisuuksia toisiaan
taydentavina, ei poissulkevina. (Kiili & Pollari 2012, 7, 95-96, 98.)

3.2 Kuulovammaisen lapsen sosiaaliturva

Kuulovammaisen lapsen sosiaaliturva on monimutkainen asia, joka toteutuu
useamman lain pohjalta ja jota toteuttavat muun muassa Kansaneldkelaitos,

terveydenhuolto ja sosiaalitoimi (Kurki 2002, 225).

Palvelujen ja tukitoimien tarpeen selvittamiseksi on kotikunnan laadittava
palvelu- eli toimintasuunnitelma (Laki vammaisuuden perusteella jarjestettavista
palveluista ja tukitoimista 3.4.1987/380). Suunnitelman tarkoitus on ohjata lasta
saamaan hanelle tarpeenmukaiset jokapdivaiset palvelut ja tarkistaa, etta
nykyiset palvelu- ja tukimuodot ovat hanen tarpeitaan ja voimavarojaan
vastaavia. Palvelusuunnitelmasta on kaytava ilmi lapsen yksildllinen tilanne,
kuten kuvaus lapsen nykytilanteesta ja hénen saamistaan palvelu- ja
tukitoimista seka niiden tarkoituksenmukaisuudesta, riittavyydesta ja
muutostarpeesta. Lisaksi suunnitelmasta tulisi kayda ilmi ainakin lapsen
sosiaaliturva, sosiaalipalvelut, vammaispalvelulain mukaiset tukitoimet, terveys-
ja kuntoutuspalvelut, koulutus, perheen palvelujen ja tuen tarpeet seka

yhteenveto naisté. (Terveyden ja hyvinvoinninlaitos 2013a.)

Kuulovammaisella lapsella on myds oikeus saada Kansanelédkelaitoksen
myontamaa tulkkipalvelua muun muassa asioimista, opiskelua, ty6ta,
yhteiskunnallista osallistumista ja harrastamista tai virkistysta varten vahintaan

180 tulkkaustuntia kalenterivuoden aikana maksutta (Kansanelakelaitos 2013e).
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Tulkkaus voidaan jarjestaa myos etatulkkauksena, jolloin Kansanelékelaitos
tarjoaa lapselle tulkkauksessa tarvittavat vélineet ja laitteet sekd vastaa
etdkaytdosta  aiheutuvista  valttamattomistd  kustannuksista. Oikeutta
tulkkauspalveluun  haetaan  Kansanelékelaitokselta  kirjallisesti.  (Laki

vammaisten henkildiden tulkkauspalvelusta 19.2.2010/133.)

Lisdksi kuulovammaisella henkilolla on lainsaadannén turvaama oikeus
apuvalineisiin maksutta. Oikeuteen kuuluvat apuvalineiden tarpeen arviointi,
sovitus ja hankinta, kaytbn opastus ja seuranta seka apuvélineen huolto ja
korjaus. (Terveyden ja hyvinvoinninlaitos 2013b.) Terveydenhuolto vastaa
ladkinnallisen  kuntoutuksen  apuvalinepalveluista, kuten  kuulon ja
kommunikoinnin apuvdlineistd, kuntoutusneuvonnasta ja -ohjauksesta, potilaan
toimintakyvyn ja kuntoutustarpeen arvioinnista sek& kuntoutusta edistavista
toimenpiteista, sopeutumisvalmennuksesta ja naihin liittyvien toimenpiteiden
koostuvista kuntoutusjaksoista laitos- tai avohoidossa. (Terveyden- ja

hyvinvoinninlaitos 2013c.)

Alle 16-vuotialla pitkaaikaissairaalla tai vammaisella lapsella on oikeus
vammaistukeen, joka on aiemmin tunnettu nimella lapsen hoitotuki
(Kansanelakelaitos 2013a). Vammaistuki on porrastettu kolmeen eri ryhmaan:
perus-, korotettuun ja ylimpaan vammaistukeen. Oikeus tukeen arvioidaan sen
mukaan paljonko lapsen hoidosta, huolenpidosta ja kuntoutuksesta aiheutuu
rasitusta ja sidonnaisuutta verrattuna saman ikéiseen terveeseen lapseen.
(Kansanelakelaitos 2013b.) Tukea voi saada joko maaraajaksi tai 16 ikavuoteen
asti, kuitenkin vain, jos tarve on ollut vahintédn 6 kuukauden ajalta
(Kansanelakelaitos 2013a). Vanhempien ja lapsen tulot tai varallisuus ja muut
tuet eivat vaikuta vammaistuen saamiseen (Kansanelékelaitos 2013b).

Lapsen taytettyd 16 vuotta hanella olla oikeus 16 vuotta tayttdneen
vammaistukeen tai nuoren kuntoutustukeen. 16 vuotta tayttdneen vammaistuki
on tarkoitettu sellaiselle sairaalle tai vammaiselle nuorelle, jonka toimintakyky

on ollut heikentyneena vahintdan vuoden ajan. (Kansanelékelaitos 2013c.)
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Sen tarkoitus on helpottaa jokapaivaista selviytymistd elamassa, tydssa ja
opiskelussa. Tuki on porrastettu haitan, avuntarpeen, ohjauksen ja valvonnan
tarpeen seka erityiskustannusten maaran perusteella. (Kansanelakelaitos
2013c.) Nuoren kuntoutusraha myodnnetddn 16-19 vuotiaalle nuorelle, kun
hanen tyokykynsa tai mahdollisuutensa valita ammatti ja ty0 ovat heikentyneet
sairauden tai vamman takia, kun han tarvitsee erityistukea opiskelussa tai
kuntoutuksessa. Nuoren kuntoutus tulee kuitenkin perustua henkilokohtaiseen

opiskelu- ja kuntoutussuunnitelmaan. (Kansaneléakelaitos 2013d.)

3.3 Kuurojen yhteiso, jarjestot ja yhdistykset

Viittomakieli yhdistdd kuulovammaiset ihmiset ryhmaksi, jolla on oma kielensa,
kulttuurinsa, yhteisénsa sekéa paljon kulttuuri- ja jarjestétoimintaa (Lappi & Malm
2011, 45). Kuurojen yhteis66n voivat kuulua esimerkiksi kuurot lapset, heidan
sisaruksensa ja heidan kuulevat tai kuurot vanhempansa ja kuurojen
vanhempien kuulevat lapset tai kuurojen lasten kanssa tydskentelevat tulkit,
opettajat ja niin edelleen. Kuulevat, jotka suhtautuvat myénteisesti yhteiséon,
osallistuvat sen toimintaan ja tukevat sen paamaaria, voivat nain ollen toimia
my0s yhteison jasenina. (Jokinen 2000, 85.) Kuurot kuvaavat usein yhteisgaan
nimityksella oma maailma, joka kuvaa kokonaisuutta, johon siséltyy Kkiel,
kulttuuri seka monenlaiset jarjesttt ja yhdistykset (Jokinen 2000, 81). Kuurojen
yhteisdn ohella on kaytetty myos termia kuurojen kulttuuri. Kyse on prosessista,
jossa  kuurojen  kulttuurin  sisaltaméat arvot, uskomukset, tavat ja
kayttaytymismuodot siirtyvat sukupolvelta toiselle. Viittomakielen lisaksi kulttuuri
siséltdd kuurojen yhteisén kasautuvan viisauden, jonka omaksumalla kuuron
lapsen ei tarvitse uudelleen kokea kaikkia yrityksia ja erehdyksid, kuinka
viittomakielisena ihmisena eletdén. Yhteisd ja kulttuuri toimivat taten lapsen
luonnollisena tukijarjestelmana ja voimavarana matkalla kuuroiksi aikuisiksi.
(Jokinen 2000, 97-98.)
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Kuurojen jarjesto- ja yhdistystoiminnan kautta tapahtuu monenlaista. Tarjolla on
tiedonsaantia, edunvalvontaa, oman kulttuurin vaalimista, harrastustoimintaa
seka sosiaalista kanssakaymista. (Wallvik 2000, 58.) Erilaiset jarjesttt valvovat
kuulovammaisten lasten oikeuksien toteutumista ja taydentavat yhteiskunnan
tarjoamia palveluja (Kurki ym. 2002, 251). Jarjestojen kautta vanhemmat saavat
my6s mahdollisuuden tavata toisia vanhempia, jotka ovat samassa tilanteessa,
ja kokeneet samat pelot (Ahti 2000, 142).

Kuuloliitto ry on 89 jasenyhdistystensd muodostama sosiaali- ja terveysalan
kansalaisjarjestd, joka jarjestad my6s kuntoutustoimintaa. Liitto pyrKii
vaikuttamaan, tiedottamaan ja tuottamaan seka kehittamaan
kuntoutuspalveluja, edustamaan jasenyhdistyksensa jasenia ja tutkimaan, etta
tuottamaan kulttuuri-, loma- ja virkistyspalveluita. (Kuuloliitto ry; Widberg-Palo &
Seilola 2012, 38.)

Kuurojen Liitto ry on 43 jasenyhdistyksen valtakunnallinen keskusliitto, joka
tyoskentelee kuurojen ihmisoikeuksien ja yhdenvertaisten mahdollisuuksien
puolesta. Se on kuurojen etu- ja palvelujarjestd, joka toimii kansallisesti ja
kansainvalisesti. (Kuurojen Liitto ry; Seilola & Widberg-Palo 2012, 38.) Liitto
ajaa viittomakielisten etuja muun muassa vaikuttamalla lainsdadantéon. Se
tuottaa viittomakielisia palveluja ja materiaalia seka jarjestaa kulttuuripalveluja
ja kurssi- etta leiritoimintaa viittomakielisille lapsille ja heidan perheilleen. (Lappi
2002, 252.)

Kuurojen Palvelusaatio on valtakunnallinen sosiaalialan jarjesto, joka edistaa
kuurojen, kuurosokeiden ja viittomakielta kayttavien ihmisten hyvinvointia ja
osallisuutta. Saatio jarjestad moniammatillisia erityispalveluita. Se muun
muassa tarjoaa viittomakielen opetusta ja vertaistukea. (Kuurojen Palvelusaéatio;
Widberg-Palo & Seilola 2012, 39.) Kuurojen Palvelusaatiélla on oma Juniori-
ohjelma, joka on viittomakielen opetusohjelma suunnattuna kuurojen ja
huonokuuloisten lasten perheille (Kurki ym. 2002, 254; Widberg-Palo & Seilola
2012, 39).
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Satakieliohjelma on kuulovammaisten lasten perheiden,
kuulovammaisjarjestojen, yliopistollisten sairaaloiden, yliopistojen ja muiden
asiantuntijatahojen valtakunnallinen verkosto- ja yhteistydohjelma, jonka
kohderyhmana toimivat vaikeasti kuulovammaiset lapset ja nuoret, heidan
perheenséd seka lasten ja nuorten kanssa tydskentelevd ammattihenkilosto
(Satakieliohjelma; Widberg-Palo & Seilola 2012, 39). Ohjelmassa jarjestetdan
verkosto-, koulutus- ja tieteellistd toimintaa seka toimintakokeiluja (Widberg-
Palo & Seilola 2012, 39). Lisaksi  Satakieliohjelma  tarjoaa

vertaistukihenkilotoimintaa (Satakieliohjelma).

Kuulovammaisten Lasten Vanhempien Liitto ry (KLVL) on kuurojen,
huonokuuloisten seka kuulomonivammaisten lasten ja heidan perheidensa
valtakunnallinen jarjestd, joka tarjoaa vertaistukea ja tietoa koko perheelle,
lapsen lahipiirille seka muille asioista kiinnostuneille. Se on perustettu vuonna
1963 vanhempien toimesta. (Kuulovammaisten Lasten ja Vanhempien Liitto ry;
Widberg-Palo &  Seilola 2012, 38.) Liitto jarjestda vuosittain
vertaisperhekursseja koko perheelle seka erilaisia leireja lapsille

(Kuulovammaisten Lasten ja Vanhempien Liitto ry).

LapCl ry on valtakunnallinen sisakorvaistutelasten ja heidan vanhempiensa
yhdistys, joka jakaa asiallista ja kokemukseen perustuvaa tietoa istutteesta
seka tukee istutteen saaneita lapsia ja heidan perheitdan (LapCl ry; Widberg-
Palo & Seilola 2012, 39). LapCl ry:n perusti joukko vanhempia vuonna 1999
(LapClI ry; Kurki ym. 2002, 254; Widberg-Palo & Seilola 2012, 39). Sen
toimintamuotoina toimivat muun muassa Clsu-paja, Vinkkipuhe ja Kuuloavain.fi.
Clsu-paja on projekti, jossa sisdkorvaistutelapset paasevét harjaannuttamaan
niita taitoja, joissa he jaavat heikompaan asemaan suhteessa normaalikuuloisiin
ikatovereihin. Clsu-pajoja jarjestetdadan ympari vuoden eri puolila Suomea.
Vinkkipuheessa opetetaan huuliolukua tehostavaa ja puhe-, luku- ja
kirjoitustaitoa tukevaa Cued Speech menetelmdd nettipalvelun ja erilaisten
kurssien kautta. Kuuloavain.fi on kuulovamma-alan tietoportaali internetissa,

jota LapCl ry rakentaa yhdessa KLVL ry:n kanssa. (LapCl ry.)
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Suomen Kuurosokeat ry on vuonna 1971 perustettu kuurosokeiden ja vaikeasti
kuulondkévammaisten oma jarjestd, joka valvoo heidan oikeuksiaan, tuottaa
palveluita ja jarjestdd toimintaa sekd toimii kuurosokeusalan asiantuntijana
(Widberg-Palo & Seilola 2012, 39). Suomen kuurosokeat ry:lla on
kuurosokeusalan kattavin ammatillinen erityisosaaminen ja
kuurosokeustuntemus (Suomen Kuurosokeat ry 2013).
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4 TERVEYDEN EDISTAMINEN VERKKOSIVUJEN
AVULLA

Terveyden edistaminen on tavoitteellista ja valineellistd toimintaa hyvinvoinnin
saavuttamiseksi, yllapitamiseksi ja sairauksien ehkaisemiseksi. Kyseessad on
yksil6llinen, terveytta koskeviin arvoihin liittyvaa toimintaa, josta ihminen
paaasiallisesti itse méarda ja on vastuussa. (Leino-Kilpi & Valimaki 2008, 25.)
Mahdollisuus vaikuttaa itsea koskeviin asioihin tukee elaméanhallintaa ja edistaa
terveyttd ja hyvinvointia sekda samalla luo kokemuksen omasta
merkityksellisyydestd ja omien mielipiteiden tarkeydesta (Sosiaali- ja

terveysministerio 2011, 18).

Terveysviestintd on terveyden edistdmisen keskeinen véline, jonka avulla
pyritaan lisddmaan yleista terveystietoutta ja viemaan viesti lahelle ihmisia
(Kauhanen ym. 2013, 117). Terveysviestinnalla voidaan lisata asiakkaiden ja
kansalaisten tietoutta terveellisista elamantavoista ja sosiaalisten ongelmien
ehkaisysta, seka talla tavoin vahentda terveys- ja muita eroja (Leino-Kilpi &
Valimaki 2008, 380). Paamaarana taten ei ole vain tiedon levittdminen, vaan
terveyden edistaminen, sairauksien ehkaisy, hoito ja kuntoutus (Savola &
Koskinen-Ollonqvist 2005, 78). Internetin tulo on mullistanut perinteisen
terveysviestinnan (Kauhanen ym. 2013, 118). Nykyaan internet on paivittainen
valine, jota 90 prosenttia 16-—74-vuotiaista kayttaa (Tilastokeskus 2012).
Internetissa on tarjolla runsaasti terveystietoa, mutta tiedon laatu ja luotettavuus
vaihtelevat (Lampe 2008, 2077).

Valtakunnallinen sosiaali- ja terveysalan eettinen neuvottelukunta ETENE on
ottanut kantaa teknologian hyddyntadmisesta sosiaali- ja terveydenhuollossa
raportissaan  (2010). ETENEn mukaan tarpeellinen teknologia on
yhdenvertaista, oikeudenmukaisesti ja helposti saatavaa. Teknologian tulisi
myos soveltua yksilon arkeen. (ETENE 2010.)
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Tiedonhankinta on ketju, joka alkaa tiedontarpeesta ja johtaa tiedonhankintaan,
tiedonlahteiden aarelle ja lopulta tiedonkaytt6on (Drake 2009, 50). Hyvéan
terveystiedon tulisi olla tarkkaa, taydellista ja luotettavaa (Drake 2009, 20).
Terveyden edistdmisen keskus on laatinut terveysaineistolle laatukriteerit,
joiden mukaan aineistolla on oltava konkreettinen terveystavoite, sisallon selkea
esitystapa, helppolukuisuus, helppo hahmoteltavuus, oikea ja virheeton tieto,
sopiva tietomaard, kohderyhmén selkea maarittely, kohderyhman kulttuurin
kunnioittaminen, tekstia tukeva kuvitus, huomiota heratettdvyys ja hyva
tunnelma  (Parkkunen ym. 2001, 10). Terveystietoa sisaltavissa
verkkopalveluissa viipymisaika on keskim&arin 30 sekuntia, joten tiedon on

oltava myos helposti ymmarrettavaa (Drake 2009, 20).

Tiedonkasittely on prosessi, jossa on Vylitettdva neljd kynnysta:
erottuvuuskynnys, informaation prosessointikyvyn asettamat rajoitukset,
kiinnostuksen herattaminen seka toiminnan motivointi. Vasta naiden kynnyksien
jalkeen ihminen pystyy sisdistamaan tiedon omakseen. Jotta viesti voidaan
vastaanottaa, on sen erotuttava, esimerkiksi teksti voidaan erottaa taustasta
erilaisten kontrastien avulla. (Hatva 2003, 16—17.) Toinen tiedonkulun kynnys
on informaation tyémuistin kasittelykyvyn rajallisuus. Ihmisen tydomuisti pystyy
kasittelemaan tietoa vain pienissa osissa, joten tarjotun tiedon maara ei tulisi
ylittad tatad. (Hatva 2003, 17,19.) Liséksi informaation tulee herattaa katsojan
kiinnostus, jolloin tiedon kohdistaminen oikealle kohderyhmalle on erityisen
tarkeaa (Hatva 2003, 17). Myods katsojan toiminta tulee saada heratettya, jotta
kayttaja saadaan toimimaan suunnitelmallisesti, kuten kayttdmaan interaktiivisia

painikkeita ja siirtyméaan syvemmalle tiedostoon (Hatva 2003, 23).

Verkkosivujen etusivulla on hyva olla paaotsikko, pieni esittely ja perusvalikko,
josta paasee seuraavan tason sivuihin. Asiaa tulee olla kohtuullisesti ja sivun
tulisi mahtua kerralla nakyviin. Kayttajan tulee pystya nakeméaan jo etusivulla,
mitd on tarjolla. Siksi myos paavalikon tulisi olla suhteellisen pieni, esimerkiksi
5-7 valikoimaa. (Korpela 2003, 11.) Otsikoita lukemalla pitaisi saada yleiskasitys
verkkosivujen sisallostd. Materiaali tulee jakaa sopiviin osiin ja kielen tulee olla

helppoa yleiskielta. (Korpela 2003, 16.)
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Nyrkkisdantdind toimivat lyhyet virkkeet, kappaleen aloitus ydinvirkkeella,
pitkien virkkeiden jaksotus pilkuilla, yleiskielen sanavaraston kayttd seka
tarpeellisen sanominen suoraan (Korpela 2003, 17). Tarkeimmat asiat on
nostettava esille, kuten kappaletta suhteessa muihin tai sanoja kappaleiden
sisalla. Tekstin korostettavat sanat voidaan tuoda esille selaimessa kursivoinnin
ja lihavoinnin kautta. Yhta tarkeaa kuin on korostaa, on valttaa liian laajojen

osien korostamista. (Korpela 2003, 21.)

Verkkosivuilla tietoa on helpompi sisaistad kuvien avulla, joten sivuille voi tuoda
kuvia, kuten valokuvia tai piirroksia. Jotta kuva toimisi, tulee sen olla
mahdollisimman selkea. Vahan kuvia on parempi, kuin huono kuvitus. (Korpela
2003, 18.) Verkkosivuilla vareja tulisi kayttaa hillitysti. Tumma teksti vaalealla
pohjalla on yleensd paras. Tummaa tekstid tummalla pohjalla sek& hyvin
kirkkaita vareja laajoilla pinnoilla tai suurissa tekstimaarissa tulisi valttaa.
(Korpela 2003, 30.) Linkit tulisi olla mielekkaitd, mielelladn tekstikappaleen
jalkeen tai linkit sivulla (Korpela 2003, 22). Linkkien alleviivausta ei saa poistaa,
eika linkkien vareja tulisi muuttaa kovin erikoisiksi (Korpela 2003, 30). Itse
tekniset tiedot, kuten sivun paivityshetki ja sivun paivittaja, on paras asettaa

sivun loppuun (Korpela 2003, 13).
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5 PROJEKTIN TEHTAVA JA TAVOITE

Projektin tehtavana oli tuottaa verkkosivut Terveysnetin Perhenettiin kuuron
lapsen saaneille kuuleville vanhemmille. Tavoitteena on lisata vanhempien
tietoutta kuuroudesta ja auttaa heitda  selviytymaan uudessa

elaméantilanteessaan.
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6 PROJEKTIN EMPIIRINEN TOTEUTTAMINEN JA
TUOTOS

Projektin aiheen valintaan vaikutti alustava kiinnostus kuurouteen. Suomeen
syntyy vuosittain noin 50-60 lasta, joilla on vahintaan keskivaikea kuulovika
(Sume 2008, 15). Siksi aihe myds koettiin ajankohtaiseksi. Lasten terveys ja
hyvinvointi riippuvat vanhemmista ja heidan hyvinvoinnistaan, joten vanhempien
on saatava riittavasti tietoa ja tukea paatostensa tueksi (Sosiaali- ja
terveysministerio 2006, 64). Terveysnetin verkkosivut ovat vanhemmille helppo

ja nopea keino loytaa tietoa aiheesta.

Projekti on kertaluontoinen tehtava, jolla on selked tavoite ja rajaus seka
ainutlaatuinen  prosessinsa. Se on tehtdvakokonaisuus alkamis- ja
paattymisajankohtineen. Kyse on ideasta tai muutostarpeesta, sen
perustamisesta, suunnittelusta, toteutuksesta ja paattamisesta eli lopputuloksen
valmistumisesta. (Ruuska 2006, 21-28.)

Projekti jakautuu vaiheisiin, jotka seuraavat toisiaan tai saattavat tarvittaessa
olla osittain paallekkain. Projekti lahtee liikkeelle ideasta tai tunnistetusta
tarpeesta. (Kettunen 2009, 41.) Tassd tapauksessa aihealuetta kasittelevan
tiedon hajanaisuudesta verkossa. Tarpeen tunnistusta seuraa maarittelyvaihe,
jossa arvioidaan, onko idea kannattava ja toteutuskelpoinen (Kettunen 2009,
41). Itse projektin idea ja suunnittelu lahtivat kayntiin tammikuussa 2013
tiedonhaulla. Tietoa on etsitty padasiassa aihekirjallisuudesta seka erilaisista
tietokannoista, kuten Aura, Terveysportti, Medline, Cinahl, Cochrane seka
Medic. Hakusanoina toimivat kuurous, kuuro lapsi, kuulovammaiset,
kuulovamma, kuulon seulonta, kuulon kuntoutus, sisakorvaistute, viittomakieli ja
kommunikaatio. Haut rajattiin vuosiin 2000-2013 ja hakukieleksi maaraytyi
lopulta suomenkieli. Alustavasti hakukieleksi oli suunniteltu myds englantia,
mutta verkkosivujen pohjautuessa suomalaisten kuurojen tilanteeseen ja

suomen viittomakieleen paadyttiin kayttamaan vain suomenkielistd materiaalia.
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Tietoa aiheesta |0ytyi hajanaisesti eri tietokannoista, kirjallisuudesta ja
jarjestdjen verkkosivuilta, mutta kuurojen lasten kuuleville vanhemmille ei ollut
kohdistettua verkkosivustoa, josta johtuen maarittelyvaiheessa idea sivuista
kuuron lapsen kuuleville vanhemmille katsottin  kannattavaksi ja
toteutuskelpoiseksi. Projektin  tehtdvaksi maaraytyi verkkosivujen luonti
Terveysnetin perhenettiin. Talldin tehtiin toimeksiantosopimus (Liite 1).
Terveystiedon valityspohjaksi valittin Terveysnetin perhenetti, koska kuurous

nahdaan, ei vain lasta itseaan vaan koko perhetta koskettavana tekijana.

Suunnitteluvaihe on projektivaihe, jossa maarittelyvaiheen tulokset tarkentuvat
ja konkreettiset tavoitteet muotoillaan projektisuunnitelman muotoon (Kettunen
2009, 41-42). Kesakuussa 2013 esiteltiin projektisuunnitelma, jossa perusteltiin
aiheen valintaa, sen merkitystd vanhemmille sek& esiteltiin verkkosivujen
alustavaa siséltorunkoa. Projektisuunnitelmaa muokattiin projektin ohjaajien
sekd opponenttien antaman palautteen pohjalta, jonka jalkeen suunnitelma
toimitettiin eteenpain toimeksiantajalle. Elokuussa 2013 toimeksiantaja myonsi
projektiluvan (Liite 2).

Toteutusvaiheessa projekti etenee tehdyn suunnitelman mukaisesti. Projekti
myoOs elaa ja projektisuunnitelma taydentyy. Toteutusvaiheen tuloksena syntyy
projektisuunnitelmassa kuvattu tuotos. (Kettunen 2009, 42.) Syystalvella 2013
projektia toteutettiin aktiivisesti eteenpain tuottamalla projektin
kirjallisuuskatsausta ja sen pohjalta verkkosivujen tekstisisaltdd ja visuaalista
iimetta. Marraskuussa 2013 aloitettiin verkkosivujen rakennus sivujen teknisen

toteuttajan kanssa.

Verkkosivujen etusivulla on hyva olla paaotsikko, pieni esittely ja perusvalikko,
josta paasee seuraavan tason sivuihin. Perusvalikon tulisi olla suhteellisen
pieni, esimerkiksi 5-7 valikoimaa. (Korpela 2003, 11.) Etusivulle (kuva 1) valittiin
kuusi keskeista paaotsikkoa, pieni esittely ja kuva, silla sivu haluttiin pitda
mahdollisimman yksinkertaisena, selkedna ja helppokayttdisena. Kayttdjalle
haluttin tehdd selvéksi jo etusivulla, mita on tarjolla. Paavalikon lisaksi
verkkosivuilla on myds sivuvalikko, josta paasee muun muassa Terveysnettiin

ja lahteisiin.
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Sivuvalikko haluttiin erottaa pééavalikon aiheista, jotta kayttaja saisi paéavalikon
otsikoita lukemalla yleiskasityksen verkkosivujen sisallosta. Sisaltosivulta (kuva
2) paasee valikon avulla kulkemaan lapi sivuston paaotsikoiden ja niiden alla

olevien alaotsikoiden seka sivuvalikon kautta.

Kuuro lapsi - Kuulevat vanhemmat

Etusivu Kuulo Kieli Kuntoutus Sosiaaliturva Tukiverkostot

Yli 90 prosenttia kuuroista lapsista syntyy kuuleville vanhemmille, joilla ei ole Terveysnetti
aikaisempaa kokemusta kuuroudesta.

Hyodyllisia linkkeja
Nailta sivuilta [oydat tietoa, hyodyllisia linkkeja ja yhdistyksia joihin suunnata. ¥

Lahteet

Turun AMK opinnaytetyd, 2013
Sisélto:
Annika Englund

Verkkosivut:
Markku Vuotila

-

TURUN AMMATTIKORKEAKOULU
ABO YRKESHOGSKOLA

2014 Turun AMK

Kuva 1. Etusivu.
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Kuuro lapsi - Kuulevat vanhemmat

Etusivu Kuulo Kieli Kuntoutus Sosiaaliturva Tukiverkostot

KORVAN RAKENNE JA KUULEMINEN Terveysnetti
Korva muotoutuu sikidkehityksen aikana. Sen rakenne koostuu ulko-, vali- ja sisdkorvasta. Hyodviisia linkkeia
L e s . Lahteet
Ulkokorvan tehtava on kerata aaniaaltoja ja toimittaa ne korvaan, jossa aallot kulkeutuvat
tarykalvolle. Ulkokorvan uloimpana osana toimii korvalehti. Korvalehdesta jatkuu korvakaytava,
joka paattyy tarykalvoon. Turun AMK opinnaytetyd, 2013
Valikorva on tarykalvon takana ja sisaltaa kuuloluut. Niista ensimmaéinen on vasara, joka on Sisalts:
kiinnittynyt tarykalvoon. Vasaraan on kiinnittynyt alasin ja alasimeen jalustin. Tarykalvon varahtely Annika Englund

saa aikaan kuuloluuketjun liikkeen. Valikorva vahvistaa aanta ja jalustin valittaa aaniaallot
sisakorvaan Kuuloluuketjuun on kiinnittyneena myos kaksi lihasta. Ne suojaavat sisakorvaa
jaykistymélla voimakkaiden &anien aikana ja nain heikentdvat danen valitystd. Lisaksi
valikorvaan kuuluu nieluun avautuva korvatorvi minka kautta ilmanpaine tasataan samaksi

korvan sisalla ja ulkopuolella. e ;

TURUN AMMATTIKORKEAKOULU
ABO YRKESHOGSKOLA

Verkkosivut:
Markku Vuotila

Kuva 2. Siséltdsivu.

Verkkosivuilla olevan kielen tulee olla helppoa yleiskielta ja materiaalia sopiviin
osiin jaettua (Korpela 2003, 16). Tekstisisallon jaotteluun ja yleiskieleen
panostettiin. Virkkeet pyrittiin pitamaan mahdollisimman lyhyina, pitkat virkkeet
jaksotettiin pilkuilla ja sanavarastona kaytettiin yleiskielta, jotta tarkeimmat asiat
saatiin esille ja tiedon maara pysyi sopivan kokoisena. Sivuilla tietoa on
helpompi sisdistdd kuvien avulla (Korpela 2003, 18). Vareja tulee kayttaa
hillitysti ja yhteensopivana kokonaisuutena (Korpela 2003, 30). Sivuille valittiin
kuvia Papunet-sivuston kuvapankista. Papunetin kuvia saa kayttda ja jakaa,
kunhan kuvien alkupera on mainittu (Papunet 2013). Kuvat valittiin sivuille
tuomaan visuaalista lisdd, kuitenkaan viemattda huomiota tekstisisallosta.
Verkkosivujen vareiksi valikoituivat neutraalit harmaa, valkoinen ja musta, niin
etta lisdvareja toisivat sivuille lisatyt kuvat. Kaytettyihin vareihin paadyttiin niiden
yhteensopivuuden takia. Teksti maariteltiin tummaksi ja tausta vaaleaksi, jotta
itse sisadltd olisi mahdollisimman helposti luettava ja sivusto selked ja

rauhallinen.
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Tekstissa kaytettiin Helvetica -fonttia, joka on paatteetodn fontti. Siihen paadyttiin
juuri paatteettomyyden ja sen kirjainten erottuvuuden takia. Fontti koettiin
helppolukuiseksi. Linkkien tulisi olla mielekkaitd (Korpela 2003, 22). Sivuille
asetettujen linkkien toimivuuteen on kaytetty aikaa. Ne on tarkastettu toimiviksi,
joten linkeistd paasee suoraan mainituille sivuille. Verkkosivujen kayttajille
haluttiin linkkien avulla tuoda esille my6s muita hyddyllisia sivustoja, joihin

suunnata.

Teknisessd testauksessa tarkistetaan, ettd palvelu toimii sovituissa
kayttajaymparistdissa ja etta esimerkiksi palvelinohjelma ei sisélla virheita
(Hatva 2003, 48). Verkkosivuja testattiin eri laitteilla, kuten erilaisilla tietokoneilla
ja puhelimilla seka yleisimmilla selaimilla Safarilla, Mozilla Firefoxilla, Internet
Explorerilla ja  Google Chromella sek& niiden eri versioilla.
Kaytettavyystestaukseen, verkkosivujen sisaltéon seka kirjallisen tyén sisaltoon
haettiin myds palautetta eri-ikéisiltd aikuisilta, jotka olivat vaihtelevasti joko
kuulevia viittomakieltd osaamattomia, itse kuuroja tai viittomakielen osaavia.
Kuurot aikuiset korostivat viittomakielen ja yhteison tarkeytta, eivatkd kokeneet
tietoa sisdkorvaistutteesta valttamattomaksi. Viittomakieltd osaavat aikuiset sen
sijaan pitivat kuulovammaisen lapsen sosiaaliturvaa tarkeana. Kuulevat
viittomakieltd osaamattomat aikuiset olivat kaikkien aihealueiden puolesta.
Palautetta tuli myos tekstin ja otsikoiden maarasta, jonka takia verkkosivujen
alkuperaisia otsikoita ja tekstisisdltta vahennettin ja muutettiin. Té&han
paadyttiin, jotta verkkosivuista saataisiin mahdollisimman hyvin kohderyhmaa
palvelevat. Kaiken kaikkiaan palautteenantajat kokivat verkkosivut hyviksi ja
toimiviksi seka aiheen tarkeaksi.

Projektin  viimeinen vaihe on projektin paattdminen, jossa tapahtuu
loppuraportointi, projektipurku ja jatkoideoiden esille tuominen (Kettunen 2009,
42-43). Projekti esitettin Turun ammattikorkeakoulun Salon toimipisteessa

Tammikuussa 2014 seké toimeksiantajalle Maaliskuussa 2014.
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Verkkosivut ovat saatavilla Terveysnetin Perhenetti-osiosta osoitteessa
http://terveysnetti.turkuamk.fi/perhe.html nimella Kuuro lapsi - Kuulevat

vanhemmat. Valmis kirjallinen ty®d arkistoitiin julkaisuarkisto Theseukseen
kevaalla 2014.
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7 EETTISYYS JA LUOTETTAVUUS

"Tieteellinen tutkimus voi olla eettisesti hyvaksyttavaa ja luotettavaa ja sen
tulokset uskottavia vain, jos tutkimus on suoritettu hyvan tieteellisen kaytannon
edellyttamalla tavalla” (Tutkimuseettinen neuvottelukunta 2012, 6).
Tutkimuksessa tulee noudattaa rehellisyyttad, yleistd huolellisuutta ja tarkkuutta
tutkimusty6ssé, tulosten tallentamisessa ja esittdmisessa seka tutkimusten ja
niiden tulosten arvioinnissa (Tutkimuseettinen neuvottelukunta 2012, 6). Hyvan
tieteellisen kaytannon loukkauksia, vilppia ja piittaamattomuutta hyvasta
tieteellisesta kaytannosta, tulisi valttaa (Tutkimuseettinen neuvottelukunta 2012,
8). Projekti on suunniteltu, toteutettu seka raportoitu  Turun
ammattikorkeakoulun asettamien vaatimusten mukaisesti seka tarvittava
projektilupa on hankittu. Projektissa muiden aihetutkijoiden t6ita on huomioitu.
Ty0 ei sisélla vaaristelya, materiaalin anastusta eikéd plagiointia ja valmis
kirjallinen tyo lahetettiin plagioinnin vastaisen toiminnan URKUND-palveluun.
URKUND varmistaa, ettei julkaistava teksti sisalla plagiointia kolmea
lAhdealuetta  vastaan: Internetistd, kustannetusta materiaalista tai
opiskelijamateriaalista (URKUND 2013). Kuvamateriaali, joka verkkosivuilta
l6ytyy, kuuluu Papunet-sivustolle. Papunetin kuvapankki on lisensoitu Nimea-
Epakaupallinen-JaaSamoin — lisenssilla, joten sen kuvia saa kayttaa ja jakaa,

kunhan kuvan alkuperéinen lahde on mainittu (Papunet 2013).

Liséksi sanavalintoja ja kohderyhman valintaa on mietitty. Kuurot viittaavat
itseensd ja oman ryhmansa jaseniin kuuro-sanalla, samalla tavalla kuin he
viittaavat kuuleviin kuuleva-sanalla. Kuulevat ovat viime vuosikymmenina
kayttdneet sanaa kuulovammainen, silla sen on ajateltu olevan jotenkin
korrektimpi. Nain ei kuitenkaan ole, vaan sana kuuro on neutraali ja
kayttokelpoinen. (Malm & Ostman 2000,10.) Taman takia projektitydssa
kaytetddn paaasiallisesti kuuro- ja kuuleva-sanoja. Kuurojen vanhempien kieli
on useimmiten viittomakieli ja lapsen kieli seka viittomakielisyys perheelle
luonnollista. Suurin  osa kuuroista lapsista syntyy kuitenkin kuuleville

vanhemmille. (Meronen 2004, 25.)
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Kuurojen kulttuuria haluttin myds kunnioittaa kayttamalla kuuro-sanaa, seka
hakemalla palautetta, ei vain kuulevilta aikuisilta, vaan my6s kuuroilta aikuisilta,
jotka omaavat kokemuksen siita, mita on olla kuuro. Lisaksi sisakorvaistutteen
valintaa aihepiiriin harkittiin. Kaikki eivat suhtaudu sisékorvaistutteeseen
mydnteisesti. Istutteen nahdaan aiheuttavan kulttuurin, kielen ja identiteetin
haviamista. (Kurki & Takala 2002, 49.) Valinta sisakorvaistute-hoidosta on
lapselle suuri paatds, jonka tekevat lapsen vanhemmat tai holhoojat (Sume
2008,17). Koska yhad useammalle kuurolle lapselle leikataan sisakorvaistute,

haluttiin vanhemmille tarjota tietoa paatoksiensa tueksi.

Internetin tulo on mullistanut perinteisen terveysviestinnan. Aiemmin tieto oli
enimmakseen asiantuntija- ja viranomaislahtoistd, kun nykypdaivina tietoa on
valtavia maaria ja lahettdjanéd tai vastaanottajana voi olla periaatteessa kuka
tahansa. (Kauhanen ym. 2013, 118.) Yha useampi paasee siis tiedon aarelle,
mutta huomattava osa tiedosta on suodattamatonta ja olennaisen loytaminen

voi olla haastavaa.

Internetissa julkaistun terveystiedon laatua ja luotettavuutta pyritaan
edistamé&éan erilaisten laatukriteeristbjen ja toimintaohjeiden avulla (Lampe
2008, 2078). Asianmukaisen terveysviestinnan tulee kuitenkin aina perustua
hyvaksyttyihin tosiasioihin ja tutkittuun tietoon. (Kauhanen ym. 2013, 118-119.)
Projektissa on noudatettu Health On The Net Foundation eli HON-s&ation
periaatteita. Health On The Net- saati®6 omaa kahdeksan yksinkertaista
periaatetta, jotka kasittelevat arvovaltaa, taydentavyytta, yksityisyytta,
nimeamista, oikeutusta, lapindkyvyytta, rahoitusta ja mainostuskaytantoja
(Health On The Net Foundation 2013). "Kuuro lapsi - Kuulevat vanhemmat" -
verkkosivuille tuotettua tietoa ei ole luotu korvaamaan hoitosuhdetta, vaan
lisddmaan vanhempien tietoutta aiheesta. Sivustoilla kavijoista ei keréta tietoa,
vaan heidan yksityisyytensa on suojeltu. Tiedon tueksi on esitetty viitteet tiedon
|&hteisiin ja sivuston paivitysvuosi |0ytyy sivustolta. Verkkosivuston tekstisisaltd
perustuu tarkkaan tietolahteidenvalintaan, kuten kirjallisessa tydssakin.
Tiedonhakuun on kaytetty aikaa ja tietoa on etsitty eri lahteista tehokkaasti ja

systemaattisesti.
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Erityistd huomiota on kaytetty tekstin paivityshetkeen ja sen kirjoittajaan seka
taman kayttamiin lahteisiin. Tieto on myds pyritty esittamaan mahdollisimman
selkeasti. Sidonnaisuus Turun ammattikorkeakouluun ja tekija on tuotu esille
niin projektin Kkirjallisessa tyéssa kuin verkkosivuillakin. Sivustoilla ei ole
myoskdan kaytetty mainontaa tai minkaanlaista myynninedistamiseen

tahtaavaa materiaalia.

Verkkosivujen suunnittelu vaatii tietoa teknisesta toteutuksesta (Hatva 2003,
12). Koska verkkosivuista haluttiin mahdollisimman toimivat ja taten luotettavat
on niiden suunnitteluun kiinnitetty erityistd huomiota. Luotettavuutta heikensi
tekijan kokemuksen puute verkkosivujen luonnissa. Verkkosivuja tehtiin
kuitenkin yhdessa tietoliikennealan ammattilaisen kanssa, jolla on useamman
vuoden kokemus tyosta. Verkkosivujen ja kirjallisen tyon luotettavuuteen vaikutti
lisdksi projektissa kaytettyjen yhdistysten ja jarjestdjen kotisivuilta puuttuneet
paivityshetket. Jarjestdjen Kkotisivut koettiin kuitenkin tarkeiksi tiedonhaun
kannalta ja siksi sivuja kaytettiin lahdemateriaalina tukeutumalla lisaksi
Lapsiasiavaltuutetun toimiston julkaisuun (2012:3), josta sama tarvittava tieto
l6ytyi. Luotettavuutta lisasi verkkosivujen kaytettavyystestaus seka kirjallisen
tyon ja verkkosivujen palautemateriaali, jonka avulla saatiin monipuolista
palautetta eri nakokulmista ja taman avulla verkkosivuista mahdollisimman

toimivat, luotettavat sek& kohderyhmé&éa huomioivat.
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8 POHDINTA

Projektin aihe rajattiin kuurojen lasten kuuleviin vanhempiin, silla yli 90
prosenttia kuuroista lapsista syntyy kuuleville vanhemmille (Korpijaakko-Huuhka
& Lonka 2000, 9; Korpilahti 2002, 20; Takala 2002, 29; Sume 2008, 12, 15).
Projektin tehtdvana oli tuottaa verkkosivut Terveysnetin Perhenettiin kuuron
lapsen saaneille kuuleville vanhemmille. Tavoitteena on lisatd vanhempien
tietoutta kuuroudesta ja  auttaa heitda  selviytymaan uudessa

elamantilanteessaan.

Kuulovammaisen lapsen syntymé on usein yllatys perheelle (Takala 2002, 25).
Lapsen diagnoosin varmistumisen yhteydessa vanhemmat kaipaavat
vastauksia monenlaisiin lapsensa tulevaisuuteen liittyviin kysymyksiin (Ahti
2000, 130). Asiantuntijoilta saatava informaatio saattaa kuitenkin olla ristiriitaista
(Sinkkonen 2000, 109). Koska tietoa haetaan yha enemman verkosta, koettiin
taman projektitydn tuottaman tiedon tarjoamiseen parhaaksi valityskanavaksi
Internet ja Terveysnetin verkkosivut. Kuurous Kkoettelee koko perheen
hyvinvointia ja oli siksi tarkea projektiaihe. Kyse oli myds mielenkiinnosta aihetta

kohtaan.

Koska kuulovamman toteaa monesti l&8kéari, on ensimmadainen nakokulma
kuulovammaisuuteen yleensa ladketieteellinen (Takala 2002, 27). Lapsen
kuulovian ymmartamisen avuksi on projektitydssa tahdottu perehtya korvan
rakenteeseen, kuulemiseen ja kuulonseulontaan sek& lapsen kuulovammaan.
Kuulovamman toteamisen jalkeen vanhemmat pohtivat monia eri asioita,
erityisesti kommunikointia lapsensa kanssa (Takala 2002, 27). Lapsen kuurous
asettaakin kuulevat vanhemmat aivan uudenlaisten kieli- ja kuulokojevalintojen
eteen, ja siksi heidat on haluttu valita projektitydon kohderyhmaksi. Taman takia

myos lapsen kielellinen kehitys ja viittomakieli koettiin tarkeiksi.
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Nykyaan suuri osa huonokuuloisista ja kuuroutuneista Ilapsista saa
sisékorvaistutteen (Widberg-Palo & Seilola 2012, 27). Koska laitteen hyoty on
sitd suurempi, mitd nuorempana se saadaan, on paatos tehtava melko varhain
(Kurki & Takala 2002, 44). Paatoksien tueksi vanhemmille haluttiin tarjota
informaatiota niin kielen kuin kuulon kuntoutuksenkin kannalta mahdollisimman
monipuolisesti. Tallainen tieto auttaa vanhempia katsomaan, millaisen
valintapolun he valitsevat lapselleen, kuten Sume (2008, 155) toteaa. Paatosta
tuki myos kuulevien viittomakieltd osaamattomien aikuisten palautteissa

iimennyt halu tietaa kaikista aihealueista.

Kuulovammaisen lapsen sosiaaliturva on monimutkainen asia, joka toteutuu
useamman lain ja toteuttajan puolesta (Kurki 2002, 225). Liséksi lasten
oikeuksia valvovat ja taydentavat useat jarjestot (Kurki ym. 2002, 251). Siksi
vanhemmille on haluttu tuoda selkoa erilaisiin sosiaaliturvan tarjoamiin tukiin ja
palveluihin sekd tukiverkostoihin, joina jarjestdt ja yhdistykset toimivat.
Yhteiseen kieleen ja kulttuuriin perustuva kuurojen yhteisd kasittaéa na&ma
kuurojen keskindiset organisaatiot ja jarjestelmat. Tarkoittaahan "kuurojen oma
maailma” sitd kokonaisuutta, johon sisaltyy kieli, kulttuuri ja kokonainen
virallisten ja epavirallisten organisaatioiden ketju. (Jokinen 2000, 81.) Juuri
taman kokonaisuuden takia viimeiseksi osaksi kirjallisuuskatsauksessa seka
itse verkkosivuilla paadyttiin tukiverkostoihin. Lasten vanhemmille haluttiin
tuoda tietoa yhteisdsta, johon hekin voivat liittyd, ja jonka kautta he voivat olla

monenlaisessa toiminnassa mukana.

Vanhemmat voivat hyddyntdaa "Kuuro lapsi - Kuulevat vanhemmat" -
verkkosivuja hakiessaan tietoa muun muassa lapsen kuulovammasta tai
esimerkiksi hyodyllisia linkkeja tai yhdistyksia, joihin suunnata. Sivuja eivét ole
tarkoitettu ainoaksi tiedonlahteeksi, vaan auttamaan tiedon saannissa
mahdollisimman selkedssa muodossa seka vertaistuen hakuun esimerkiksi
erilaisten jarjestdjen kautta. Lisdksi verkkosivuja voisivat hyddyntaa
synnytyssairaaloissa kéatilét tai neuvoloissa terveydenhoitajat ohjaamalla
vanhempia sivuille. N&in vanhemmat saisivat luotettavaa tietoa ja apua

epéatietoisuuteen jo mahdollisimman varhaisessa vaiheessa.
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Kuulovammaisten lasten tulevaisuutta on vaikea ennustaa, ja on vaikea arvioida
teknologian kehitysté tai sita, miten viittomakielisten lasten kielellistd ympéaristoa
voidaan turvata (Widberg-Palo & Seilola 2012, 32). Sisakorvaistute voi avata
kuurolle lapselle tien &animaailmaan ja kuulonvaraiseen vuorovaikutukseen,
mutta koko perheen on oltava valmiita ja sitoutuneita kuntoutukseen, joka
kestad lapi koko elaman (Jero & Kentala 2007, 2017). Toivottavasti
tulevaisuudessa vanhemmat pystyisivat kieli- ja kuulokojevalintoja tehdessaan
tarkastelemaan kokonaisuuksia toisiaan taydentavind, ei poissulkevina, kuten

Lapsiasiavaltuutetun toimiston julkaisussa (2012:3) esitetaan.

Projektin edetessa vaihe vaiheelta tapahtui ammatillista kasvua ja kehitysta.
Aiheen rajaus koettiin lopulta onnistuneeksi ja tietamys aihealueesta kasvoi.
Niin kirjallisen tyon kuin verkkosivujenkin teko oli mielekésta ja haastavaa.
Etenkin edistys motivoi jatkamaan, vaikka kirjallinen tyd vaatikin paljon
tyoskentelya. Verkkosivuilla olevan tiedon jarjestys ja jasentely vei aikaa, mutta
lopulta siitd muotoutui looginen kokonaisuus. Lisaksi sivuista saatu positiivinen
palaute lisasi onnistumisen tunnetta. Erityisen haastavaksi koettiin ajankayton
ongelmat, kuurouteen liittyvien tekijoiden laajuus sekd puuttuva kokemus
verkkosivujen luonnista. Projektin tuotoksena syntyneitd verkkosivuja voisi
my6hemmin paivittaa uusilla aihetutkimuksilla, hoitolinjoilla ja uuden teknologian
mukaisesti. Aihetta voisi my0s laajentaa keskittymalla esimerkiksi
kuurosokeisiin lapsiin tai vaihtoehtoisesti kuurojen vanhempien kuuleville

lapsille voisi tehda omat sivunsa.
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OPINNAYTETYON 2
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TURUN AMMATTIKORKEAKOULU
TURKU UNIVERSITY OF APPLIED SCIENCES

OPINNAYTETYON SOPIMUSEHDOT

OHJAUS JA VASTUUT

Vastuu opinndytetydn tekemisestd ja tuloksista on
opiskelijalla. Turun ammattikorkeakoulu vastaa
opinndytetydn ohjauksesta. Toimeksiantaja sitou-
tuu antamaan opiskelijan kayttdon kaikki opin-
néaytetyon tekemisessa tarvittavat tiedot ja aineis-
tot sekd@ ohjaamaan opinndytetyota toimeksianta-
jaorganisaation nakékulmasta.

OIKEUDET

Opinndytetyon tekijénoikeus kuuluu tekijélle eli
opiskelijalle. Tekijénoikeuden liséksi my6s muiden
immateriaalioikeuksien osalta noudatetaan
kulloinkin voimassa olevaa kyseessa olevaa
oikeutta koskevaa lainsdadantda.

TULOSTEN JULKISTAMINEN JA LUOTTAMUK-
SELLISUUS

Opinndytetyosté laaditaan Turun ammattikorkea-
koulun ohjeen mukainen kirjallinen raportti.
Kirjallinen raportti luovutetaan toimeksiantajalle
ja asetetaan kirjaston kokoelmiin tai julkaistaan
elektronisessa muodossa verkkokirjastossa.

Julkaistava opinndytetydraportti on laadittava niin,
ettei se sisdlla liike- tai ammattisalaisuuksia tai
muita julkisuuslaissa (laki viranomaisten toiminnan
julkisuudesta) salassa pidettavaksi maarattyja
tietoja, vaan ne jétetdan tyon tausta-aineistoon.
Opinndytety6n arvioinnissa otetaan huomioon seka
julkaistava ettd salassa pidettdva osa.

TOIMEKSIANTOSOPIMUS

Opinndytetyon toimeksiantaja ja opiskelija sitoutuvat
pitdméaan salassa kaikki opinndytetyon tekemisessa ja
sitd edeltavissa tai sen jalkeisissa neuvotteluissa esiin
tulevat luottamukselliset tiedot ja asiakirjat.

Toimeksiantajan edustajalle varataan mahdollisuus
tutustua opinndytetytraporttiin viimeistadn neljatoista
(14) péaivad ennen aiottua julkaisemista. Toimeksian-
tajalla on oikeus maaritelld salassa pidettdva osuus,
jota ei julkaista. Toimeksiantaja antaa tydstda ennen
edelld mainittua julkaisemisajankohtaa lausunnon,
jossa toteaa, ettd opinndytetydraportti voidaan jul-
kaista kokonaisuudessaan tai madrittelee, mika osuus
tyostd on salassa pidettavaa.

TYOSUHDE JA KUSTANNUKSET

Mahdollisesta tydsuhteesta, tydstd maksettavasta palkki-
osta ja tyostd mahdollisesti aiheutuvien kustannusten
korvaamisesta toimeksiantaja ja opinnaytetydn tekija
sopivat erikseen.

OLEMME YHTEISESTI SOPINEET OPINNAYTETYON TOTEUTUKSESTA
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Turun ammattikorkeakoulu
Joukahaisenkatu 3 A, 20520 Turku

puh. 02263 350 faksi 02 2633 5791
sposti etunimi.sukunimi@turkuamk.fi
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TURUN AMMATTIKORKEAKOULU
Terveysala, Salo

Ylhaistentie 2

24130 SALO

Puh. 010 5536100

Fax. 010 5536179

ANOMUS OPINNAYTETYONA TOTEUTETTAVASTA PROJEKTISTA

Projektin nimi Tietva Kuwion lagen Kuoleville yanhe momill ¢

Projektitehtava Tttt V& kkogivor  teivegene i perhe pemin

Projektin kuvaus Qe\é comen l[&beid e j“ { Nmmug\-ef\ ,echjq)m'
tuetetroin v'elf(c\_og]vut forhenemyin

tavalieena ligta vanhempien hetouita

Koureodesra |
Projektin toteutta- i % 3
misajankohta kevat aei3 - Sukfy 2013
Projektin arvioitu val- e ?
mistumisajankohta Marragk o0 20173
Projektisuunnitelma o / -
hyvéksytty 1/ e Z e E_/ & 20/3
Projektin ohjaajat 2 3 (o 3
SATU WAL VBN puh |
JAANA VUV puh _

Sitoudumme toteuttamaan projektimme projektisuunnitelmassa esitettyjen vaiheiden puitteissa ja siten, etta
projektiin osallistuvien henkildiden anonymiteetti séilyy.

Projektin tekijat _ 1erveydémhdtaja NHTHSSIO
(suuntautumisvaihtoehto) (ryhma)
ANKIEa  BALMACEDA
(nimi)
(osoite)

(puhelinnumero)

Anomus kasitelty 21& 2075
() lupa mydnnetty
(") lupa evatty, peruste

Allekirioitus 7 it Fpptrdimis
Vi

Anomus ja projektisuunnitelma toimitetaan yhtena kappaleena, josta toimeksiantaja lshettas kopiot yhdelle
opiskelijalle, yhdelle ohjaavalle opettajalle ja kullekin tyéhén osallistuvalle toimipisteelle. Alkuperéinen jaa
toimeksiantajalle. Valmis tyo toimitetaan toimeksiantajalle sovitulla tavalla.

TURUN AMK:N OPINNAYTETYO | Annika Englund
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Kuuro lapsi - Kuulevat vanhemmat

Etusivu Kuulo Kieli Kuntoutus Sosiaaliturva Tukiverkostot

Yli 90 prosenttia kuuroista lapsista syntyy kuuleville vanhemmille, joilla ei ole
aikaisempaa kokemusta kuuroudesta.

Nailta sivuilta I6ydat tietoa, hyodyllisia linkkeja ja yhdistyksia joihin suunnata.

2014 Turun AMK

Terveysnetti
Hyodyliisia linkkeja

Lahteet

Turun AMK opinnaytetyd, 2013
Sisalto:
Annika Englund

Verkkosivut:
Markku Vuotila
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TURUN AMMATTIKORKEAKOULU
ABO YRKESHOGSKOLA

Kuuro lapsi - Kuulevat vanhemmat

Etusivu Kuulo Kieli Kuntoutus Sosiaaliturva Tukiverkostot

KORVAN RAKENNE JA KUULEMINEN

Korva muotoutuu sikiokehityksen aikana. Sen rakenne koostuu ulko-, vdli- ja sisakorvasta.

Ulkokorvan tehtava on keréta &&niaaltoja ja toimittaa ne korvaan, jossa aallot kulkeutuvat
tarykalvolle. Ulkokorvan uloimpana osana toimii korvalehti. Korvalehdesta jatkuu korvakaytava,
joka paattyy tarykalvoon.

Valikorva on tarykalvon takana ja sisaltaa kuuloluut. Niista ensimmainen on vasara, joka on
kiinnittynyt tarykalvoon. Vasaraan on kiinnittynyt alasin ja alasimeen jalustin. Tarykalvon varahtely
saa aikaan kuuloluuketjun liikkeen. Valikorva vahvistaa aanta ja jalustin valittaa aaniaallot
sisakorvaan. Kuuloluuketjuun on kiinnittyneena myos kaksi lihasta. Ne suojaavat sisakorvaa
Jaykistymalla voimakkaiden danien aikana ja ndin heikentavat aanen vélitysta. Lisaksi
valikorvaan kuuluu nieluun avautuva korvatorvi minka kautta ilmanpaine tasataan samaksi
korvan sisélld ja ulkopuolella.

TURUN AMK:N OPINNAYTETYO | Annika Englund

Terveysnetti
Hyddyllisia linkkeja
Lahteet

Turun AMK opinnaytetyo, 2013
Sisalto:
Annika Englund

Verkkosivut:
Markku Vuotila

S’

TURUN AMMATTIKORKEAKOULU
ABO YRKESHOGSKOLA
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Sisakorva sijaitsee ohimoluun sisalla ja siihen kuuluvat simpukka ja tasapainoelimet. Simpukka
on nesteen tayttama ja koostuu kolmesta kaytavasta: yimmaisesta eteiskaytavasta,

alimmai kuulokaytavasta ja niiden vali a simpukkatiehyesta. Simpukan tyvessa on
eteisikkuna, jonka paalle sijoittuu valikorvan viimeisin kuuloluu eli jalustin. Kuulokaytavan paassa
on kalvon peittama simpukan ikkuna ja simpukkatiehyeen sisalle muodostuu kuuloelin.

Jalustimen valittamat aaniaallot aiheuttavat simpukan nesteen liiketta. Lopulta liike siirtyy
kuulokaytavaan ja poistuu simpukan ikkunan pullistellessa ulospain. Sama liike saa aikaan
myos simpukkatiehyeiden liikkeet, jolloin niiden ja kuulokaytavan valissa oleva tyvilevy ja sen
paalla sijaitsevat kuuloaistinsolut eli karvasolut liikkuvat ylos ja alas. Jokaisesta karvasolusta
lahtee oma hermosyy, jotka muodostavat kuulohermon. Karvasolut koskettavat ylapuolella
sijaitsevaa katekalvoa ja taipuvat, jolloin syntyy signaali, joka etenee kuulohermoa pitkin aivoihin.
Nain syntyy kuuloaistimus, jonka avulla ymmarramme aania.

2014 Turun AMK

Kuuro lapsi - Kuulevat vanhemmat

Etusivu Kuulo Kieli Kuntoutus Sosiaaliturva Tukiverkostot

KUULONSEULONNAT Terveysnetti
Kuuloa seulotaan ensimmaisen kerran vastasyntyneilta noin parin vrk:n iassa sairaalassa Hyodylisia linkkeia
sisakorvan kaikuvasteen maarityksella eli otoakustisella emissioilla (OAE) tai automatisoidulla Lahteet
auditiivisen aivorunkovasteen (ABR) rekisteroinnilla
Sisakorvan kaikuvasteen maarityk a korvaan anr lla aaniarsykkeella aktivoidaan Turun AMK opinnaytetyd, 2013
sisakorvan simpukan soluja, jolloin simpukan karvasolujen toiminnan aiheuttama aani voidaan A
rekisterdida. Seulonta ei kerro kuulon tasosta, vaan ilmoittaa positiivisen tai negatiivisen S's?no'
Annika Englund

tuloksen kaikuvasteesta. Automatisoitu ABR-tutkimus kirjaa ylos aivojen sahkaista toimintaa
vastauksena aanille iholle kiinnitettyjen elektrodien kautta. NerkkosiE

Naista tutkimuksista kaikuvasteen maaritys on nopeampi ja herkempi ja myos yleisemmin Markku Vuotila

kaytossa. Useimmissa yksikoissa seulonta on kaksivaiheinen, jolloin OAE-seulaan jaaneet
lapset tutkitaan myos ABR-menetelman avulla. e ,

TURUN AMMATTIKORKEAKOULU

Koska kuulovika voi alkaa tai edetd myos syntyman jalkeen tutkitaan kuuloaistin kehittymista DA VRIS A ek S LA

neuvolassa noin kahdeksan kuukauden iassa pienoisaudiometrilla eli uikulla. Tutkimuksessa
lapsen tulee paikantaa aani oikein molempien korvien puolille. Lisaksi viiden vuoden iassa seka
kouluterveydenhuollossa 1. ja 8. luokalla mitataan kuulokynnysta, jonka perusteella voidaan
piirtaa lapsen kuulokayra eli audiogrammi.

TURUN AMK:N OPINNAYTETYO | Annika Englund
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Kuuro lapsi - Kuulevat vanhemmat

Etusivu Kuulo Kieli Kuntoutus Sosiaaliturva Tukiverkostot

LAPSEN KUULOVAMMA

Kuulovammainen lapsi voi kuulua kuurojen, kuuroutuneiden tai huonokuuloisten ryhmaan.
Valtaosa heista on huonokuuloisia

Osa lapsista kuuluu riskiryhmaan. Esimerkkina naista ovat lapset, joiden vanhemmilla tai
sisaruksilla on todettu kuulovika, joilla on synnynnaisia rakennepoikkeavuuksia, ovat
sairastaneet bakteerin aiheuttaman aivokalvontulehduksen, syntyneet keskosena tai
sairastaneet raskauden aikana tai vastasyntyneisyyskaudella vaikean infektion.

Kuulovamma on yleisnimitys heille, joilla on kuulon alenema. Vamma voi vaihdella
synnynnaisesta kuuloviasta kuuroutumiseen, ja kuulon alenema lievasta taydelliseen kuurouteen
Noin joka tuhannes lapsi syntyy kuulovammaisena.

Kuuro lapsi on syntymastaan asti tai varhaislapsuudessaan kuulonsa menettanyt. Kun
normaalikuuloinen lapsi kuulee noin 10-20 desibelin tasolla, kuuron lapsen kuulo on vain 85-90
desibelia. Kuuro ei kuule puhetta ilman apuvalineita eli kuulokojeita.

2014 Turun AMK

Terveysnetti
Hyodyliisia linkkeja

Lahteet

Turun AMK opinnaytetyo, 2013
Sisalto:
Annika Englund

Verkkosivut:
Markku Vuotila
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Kuuro lapsi - Kuulevat vanhemmat

Etusivu Kuulo Kieli Kuntoutus Sosiaaliturva Tukiverkostot

KIELELLINEN KEHITYS

Kuulo on kommunikaation kannalta tarkein aisti. Kuulovika vaikuttaa siksi lapsen kielelliseen
kehitykseen.

Kielelliseen kehitykseen vaikuttavia tekijoita ovat kuulovamman lisaksi mm. kuulovamman
syntyajankohta, saatu kuntoutus, sen tehokkuus ja tavoitteet, lapsen kieliymparisto ja mahdolliset
muut sairaudet tai vammat.

Myos perheen tunneilmapiiri, ammattihenkilaiden apu, lapsen oppimistavat ja alylliset
ominaisuudet vaikuftavat.

Kuulon puuttuminen voidaan lisaksi korvata kayttamalla katseita, kosketuksia, hymyja ja eleita.
Katsekontakti, fyysinen hellittely ja muu toiminta luovat lapselle tunteita ja kokemuksia
hyvaksynnasta ja siita, ettd hanen tunteisiinsa elaydytaan. Turvallisuus, rakkaus ja hyvaksytyksi
tuleminen ovat lapsen kielellisen kehityksen voimavaroja.

Kolmea ensimmaista iké&vuotta pidetdan kielen ja hermoston kehittymisen kannalta erityisen
tarkeana aikana, silla lapsen varhainen vuorovaikutus edistaa kielen havaitsemista,
omaksumista, ymmartamista ja tuottoa. Myos kuurot lapset jokeltelevat aanellisesti varhaisessa
vuorovaikutuksessa. Ian mydta lapsen jokeltelu jaa pois ja tilalle tulevat symboliset viittomat.

2014 Turun AMK
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Terveysnetti
Hyodyliisia linkkeja

Lahteef

Turun AMK opinnaytetyo, 2013
Sisalto:
Annika Englund

Verkkosivut:
Markku Vuotila
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Kuuro lapsi - Kuulevat vanhemmat

Etusivu Kuulo Kieli Kuntoutus Sosiaaliturva Tukiverkostot

VIITTOMAKIELI Terveysnetti
Viittomakielta ei ole kehitetty kuurojen apuvalineeksi, vaan se on syntynyt kuurojen keskuudessa Hyodylisia linkkeja

samalla tavoin kuin puhutut kielet ovat syntyneet kuulevien yhteisoissa. Lahteet

Suurin osa kuulovammadiagnoosin saaneista lapsista syntyy kuuleviin perheisiin.

Turun AMK opinnaytety6, 2013
Vanhempien viittomakielentaidot eivat ole kuitenkaan merkittavinta, vaan vanhempien asenne

lapseen, halu viittoa, viittomisen sujuvuus ja lapsen viittomisen ymmartaminen. Sisalto:

Annika Englund
Viittomakieli on kuurolle lapselle luonteva viestinnan keino ja toimiva kommunikointikanava, jota
kayttaessa hanen ei tarvitse pelata epaonnistumista, ja jonka lapsi voi oppia ilman muodollista Verkkosivut:
opetusta Markku Vuotila

Lapselle on myos tarkeaa tavata toisia kuuroja lapsia ja aikuisia, joilta han voi saada luonnollista

mallia v

TURUN AMMATTIKORKEAKOULU
ABO YRKESHOGSKOLA
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Kuuro lapsi - Kuulevat vanhemmat

Etusivu Kuulo Kieli Kuntoutus Sosiaaliturva Tukiverkostot

VIITTOMAKIELEN TUOTTO Terveysnetfi
Viittomakielet tuotetaan kasien, kasvojen ja vartalon liikkeilla ja vastaanotetaan naon avulla. Hyodyllisia linkkeja
Kasvoissa erityisen merkityksellisia ovat kasvojen iimeet, kulmakarvojen asennot, suun liikkeet Lahteet
Jja katseen suuntaus, silmien siristelyt tai silmien avaaminen.
Viittomat muodostavat viittomakielen sanaston, jotka vastaavat puhutun kielen sanoja, Turun AMK opinnaytetyo, 2013
lausekkeita tai lauseita. Viittomakieli koostuu kasimuodoista, paikoista, likkeista ja y
orientaatiosta seka ei-manuaalisista elementeista. Sisalo;
Annika Englund
Kasimuodot tarkoittavat sormien asentoa viittoman aikana. Paikoissa on kyse viittojan vartalon
Verkkosivut:

kohdasta tai viittojan edessa olevasta viittomatilasta. Liike tarkoittaa kasien tekemaa liiketta ja
orientaatio on kimmenen tai sormien suunta viittomassa. Ei-manuaalisilla elementeilla
tarkoitetaan viittomiin kuuluvia suun asentoja ja liikkeita.

Markku Vuotila

Vuorovaikutuksessa katsekontakti on erityisen tarkea. \-/
TURUN AMMATTIKORKEAKOULU
ABO YRKESHOGSKOLA
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Kuuro lapsi - Kuulevat vanhemmat

Etusivu Kuulo Kieli Kuntoutus Sosiaaliturva Tukiverkostot

KETKA VIITTOMAKIELTA KAYTTAVAT? Terveysnetti

Suomessa viittomakielta kayttaa aidinkielenaan noin 5000 suomalaista. Kieli ei ole Hyodvlisia linkkeia
kansainvalinen, vaan viittomakielet eroavat toisistaan. Maailmassa viitomakielia on arviolta noin | ahteet

1000

Suomessa kaytetaan suomalaista ja suomenruotsalaista viittomakielta. Lisaksi on olemassa Turun AMK opinnaytetyd, 2013

erilaisia murteita ja tyylilajeja. Viittomakielet ovat siis omia itsenaisia kieliaan. v
Sisalto:
Annika Englund

[
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) Verkkosivut:
L\ Markku Vuotila

TURUN AMMATTIKORKEAKOULU
ABO YRKESHOGSKOLA
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Kuuro lapsi - Kuulevat vanhemmat

Etusivu Kuulo Kieli Kuntoutus Sosiaaliturva Tukiverkostot

MISSA VIITTOMAKIELTA VOI OPISKELLA? Terveysnetti
Viittomakielta voi opiskella ympari Suomea kursseista aina tutkintoon asti. Hyodvlisia linkkeia
Viittomakieli on maaritelty opetuskieleksi, jota voidaan opettaa &idinkielend perusopetuksessa, Lahteet
Iukiossa ja ammatillisessa koulutuksessa. Lisaksi perheiden on mahdollista saada
viittomakielen opetusta kotikuntansa sosiaalitoimen kautta Turun AMK opinnaytetyo, 2013
Kieliopintoja tarjoavat mm. viittomakielisen ohjauksen perustutkinto, viittomakielentulkin tutkinto, Sisalto:
viittomakielen maisterintutkinto Jyvaskylan yliopistossa seka viittomakielen perusopintoja Turun Annika Englund
yliopistossa ja Jyvaskylan avoimessa yliopistossa.

Verkkosivut:
Opiskelu on mahdollista mm- (paina linkkeja paastaksesi sivuille) Markku Vuotila
Kuurojen kansanopisto
Jvvaskylan vliopisto p —
Jyvaskyldn avoin yliopisto TURUN AMMATTIKORKEAKOULU

g ABO YRKESHOGSKOLA

Kuurojen palvelus&étion Juniori-ohjelma

Suomenkielisen viittomakielen perussanakirja

Viittomakielentulkin koulutus:
Diakonia ammattikorkeakoulu
Humanistinen ammattikorkeakoulu

2014 Turun AMK
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Kuuro lapsi - Kuulevat vanhemmat

Etusivu Kuulo Kieli Kuntoutus Sosiaaliturva Tukiverkostot

YLEISTA KUNTOUTUKSESTA Terveysnetti
Kuulon kuntoutuksen tavoitteena on turvata kuulovammaiselle lapselle mahdollisimman normaali Hyodvlisia linkkeja
puheen ja kielen kehitys, mahdollistaa oppiminen ja koulutus seka tukea lapsen sosiaalista Lahteet
kehittymista, persoonallisuuden kasvua ja toimintakykya.
Kyse on laajasta kokonaisuudesta, joka alkaa kuulovian epailylla ja kuulon seulonnalla. Turun AMK opinnaytetyo, 2013
Kuulovamman tason selvittya suunnitellaan kuntoutus.
Sisalto:
Lievimmissa kuulovioissa voidaan selvité ilman apuvalineita, mutta yleensa kuntoutuksen Annika Englund
perustana on aanten vahvistaminen kuulokojeilla ja hankalimmissa vioissa sisakorvaistutteella.
Verkkosivut:

Myo6s muista apuvalineista, kuten puhelimen tai ovikellon optisista tai tarinahalyttimista voi olla

hyotya. Apuvalinepalveluita jarjestavat paaasiassa kuntien terveydenhuolto. Markku Vuotila

S’

TURUN AMMATTIKORKEAKOULU
ABO YRKESHOGSKOLA
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Kuuro lapsi - Kuulevat vanhemmat

Etusivu Kuulo Kieli Kuntoutus Sosiaaliturva Tukiverkostot

SISAKORVAISTUTE Terveysnetti
Sisakorvaistute (Sl) eli kokleaimplantti on sahkainen kuulokoje, joka on tarkoitettu kuuroutuneille, odylisia linkkeja
kuuroille tai vaikeasti kuulovammaisille henkildille, joille tavalliset kuulokojeet eivat riita ahteet

Suomessa tehdaan vuosittain n. 80 sisakorvaistuteleikkausta. (Tieto vuodelta 2012)
Ensimmainen syntyméakuuro lapsi leikattiin vuonna 1997. Nykyaan suuri osa huonokuuloisista ja Turun AMK opinnaytetyd, 2013
kuuroutuneista lapsista saa sisakorvaistutteen.

Sisalto:
Istute ei tuo lapselle normaalia kuuloa. Eika se myoskaan takaa kaikille kuulonvaraisen puheen Annika Englund
oppimista, vaan saatu hyoty vaihtelee tapauksittain. ;
Verkkosivut:
Alle kahden vuoden iassa ilmenee varhaisen kuulon oppimisen herkkyyskausi, jolloin Markku Vuotila

kuulojarjestelman muovautumiskyky on suurimmillaan seka lapsilla positiivinen ennuste
saavuttaa hyva ymmarretyn ja puhutun kielen taso. Kuulojarjestelman muovautumiskyky on 8-10

ikavuoteen mennessa vahentynyt niin paljon, ettei istutehoidosta ole enaa merkittavaa hyotya v
TURUN AMMATTIKORKEAKOULU
ABO YRKESHOGSKOLA
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ISTUTTEEN TOIMINTA Terveysnefti
Sisakorvaistutteen toiminta perustuu kuulohermon sahkgiseen stimulointiin, joka aiheuttaa Hyodylisia linkkeja
aaniaistimuksia. Istute ei vahvista aanta, vaan muuntaa sen sahkoiseksi signaaliksi, joka L ahteet

asetetaan jokaiselle lapselle sopivaksi

Laite koostuu kahdesta osasta: paar osasta eli istutteesta ja paanulkoisesta osasta Turun AMK opinnaytetyo, 2013
eli puheprosessorista. Puheprosessori vastaanottaa puheen ja adnen, muuntaa ne v S

sahkodimpulsseiksi ja lahettaa ne istutteeseen, jonka elektrodinauha arsyttaa kuulohermon S'S?m"

paatesoluja ja ndin aktivoi kuulohermoa. Kuulohermossa impulssi siirtyy kuulohermon kautta Annika Englund

aivoihin, jossa aivot tunnistavat signaalit aanina Ve koSt

Tarkeaa kieli- ja kuulokojevalintoja tehdessa on tarkastella kokonaisuuksia toisiaan Markku Vuotila

taydentavina, ei poissulkevina. Erilaisista kommunikaatiokeinoista huolimatta kaikki lapset
haluavat tulla ynmarretyksi, eika heita tulisi maaritella vain kuulon perusteella < ,

TURUN AMMATTIKORKEAKOULU
ABO YRKESHOGSKOLA
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SISAKORVAISTUTELEIKKAUS Terveysnetti
Ennen leikkauspaatosta lapselle tehdaan laajat tutkimukset, joissa selvitetaan kuulovamman tai Hyodvlisia linkkeia

kuurouden syita. Korvista tutkitaan mahdolliset synnynnaiset rakennepoikkeamat ja
korvatulehdukset. Lisaksi lapselle tehddan nukutuksessa sisakorvan tietokonetomografia ja
magneettikuvaus seka sisakorvan ettd kasvo- ja kuulohermon rakenteiden selvittamiseksi.

Lahteet

Turun AMK opinnaytetyo, 2013
Tutkimukset sisaltavat myos lastenneurologin, silmalaakarin ja tarvittaessa perinnollisyyslaakarin
konsultaatiot seka psykologin ja puheterapeutin tapaamiset, jotka selvittavat lapsen tulevaa
kommunikaatiotilannetta, puheterapeuttista kuntoutusta seka kuntoutukseen liittyvia
motivaatiotekijoita.

Sisalto:
Annika Englund

Verkkosivut:

Istutteen asennus tehdaan nukutuksessa, joka kestaa n. 2-3 tuntia. Leikkausriskeja ovat istutteen Markku Vuotila

hylkimisreaktio ja tulehdus. Istute on kuitenkin hyvin siedetty ja kaytannossa nukutukseen ja
leikkaukseen liittyvat riskit pienenevat merkittavasti puolen vuoden idassa. e ’

TURUN AMMATTIKORKEAKOULU

Yleensa leikkauksesta toipuminen sujuu ongelmitta ja lapsi voi kotiutua jo leikkausta seuraavana e i e S K e LA

paivana. ltse istute kaynnistetaan n. kuukauden kuluttua liittamalla se puheprosessoriin, jonka
Jalkeen laitetta s&ddetaan tihedsti seuraamalla lapsen kuulovastetta ja puheen kehitysta.
Samalla alkavat puheterapeutin saanndlliset tapaamiset, jotka jatkuvat lapi kouluién.

2014 Turun AMK
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PALVELUSUUNNITELMA

Kotikunta laatii palvelu- eli toimintasuunnitelman palvelujen ja tukitoimien tarpeen
selvittamiseksi, josta ilmenee lapsen yksilollinen tilanne, kuten toimintakyky, elamantilanne ja
palvelun tarve.

Suunnitelman tarkoitus on ohjata lasta saamaan ne jokapaivaiset palvelut, joita han tarvitsee ja
tarkistaa, efta nykyiset palvelu- ja tukimuodot ovat hanen tarpeitaan ja voimavarojaan vastaavia

Lisaksi suunnitelmasta tulisi kayda ilmi ainakin lapsen sosiaaliturva, sosiaalipalvelut,
vammaispalvelulain mukaiset tukitoimet, terveys- ja kuntoutuspalvelut, koulutus, perheen
palveluiden ja tukien tarpeet seka yhteenveto naista

2014 Turun AMK

Terveysnetti
Hyodyllisia linkkeja

Lahteet

Turun AMK opinnaytetyo, 2013
Sisalto:
Annika Englund

Verkkosivut:
Markku Vuotila

S’
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TULKKIPALVELU

Kuulovammaisilla on oikeus saada KELA:n myontamaa maksutonta tulkkipalvelua esim
asioimista, opiskelua, tyota, yhteiskunnallista osallistumista ja harrastamista seka virkistysta
varten vahintaan 180 tulkkaustuntia kalenterivuoden aikana.

Tulkkaus voidaan jarjestaa myos etatulkkauksena, jolloin KELA tarjoaa lapselle tulkkauksessa
tarvittavat valineet ja laitteet seka vastaa etakaytosta aiheutuvista valttamattomista

kustannuksista. Oikeutta tulkkauspalveluun haetaan Kansanelakelaitokselta kirjalli
d
0
SN
{
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Terveysnetti
Hyodyllisia linkkeja

Lahteet

Turun AMK opinnaytetyo, 2013
Sisalto:
Annika Englund

Verkkosivut:
Markku Vuotila

N
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OIKEUS APUVALINEISIIN MAKSUTTA Terveysnetti
Kuulovammaisella lapsella on oikeus maksuttomiin apuvalineisiin, laitteen arviointiin, Hyodyliisia linkkeja
sovitukseen ja hankintaan, kayton opastukseen ja seurantaan seka apuvalineen huoltoon ja Lahteet

korjaukseen

Oikeuteen kuuluvat lisaksi kuntoutusneuvonta ja — ohjaus, lapsen toimintakyvyn ja Turun AMK opinnaytety6, 2013

kuntoutustarpeen arviointi seké kuntoutusta edistavat toimenpiteet, sopeutumisvalmennus ja

naista koostuvat kuntoutusjaksot laitos- tai avohoidossa Sisalto:

Annika Englund

Verkkosivut:
Markku Vuotila

S’

TURUN AMMATTIKORKEAKOULU
ABO YRKESHOGSKOLA
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VAMMAISTUKI Terveysnetti
Alle 16-vuotiaalla pitkaaikaissairaalla tai vammaisella lapsella on oikeus vammaistukeen. Tuki Hyodvlisia linkkeia
on aiemmin tunnettu nimella lapsen hoitotuki. Vammaistuki on porrastettu kolmeen eri ryhmaan: { ahteet
perus-, korotettuun ja ylimpaan vammaistukeen.
Oikeus tukeen arvioidaan sen mukaan paljonko lapsen hoidosta, huolenpidosta ja Turun AMK opinnaytety6, 2013
kuntoutuksesta aiheutuu rasitusta ja sidonnaisuutta verrattuna saman ikaiseen terveeseen :
lapseen. Sisalto:

Annika Englund
Tukea voi saada joko maaraajan tai 16 ikavuoteen asti, kuitenkin vain, jos tarvetta on ollut ;
vahintaan 6 kuukauden ajalta. Vanhempien ja lapsen tulot tai varallisuus ja muut tuet eivat Verkkoswut:A
vaikuta tuen saamiseen. Markku Vuotila

S’
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NUOREN VAMMAISTUKI JA KUNTOUTUSRAHA Terveysnetti
16 vuotta tayttaneen vammaistuki on tarkoitettu sellaiselle sairaalle tai vammaiselle nuorelle, Hyodyllisia linkkeja

jonka toimintakyky on ollut heikentynyt vahintaan vuoden ajan Lahteet

Sen tarkoitus on helpottaa jokapaivaista selviytymista elamassa, tyossa ja opiskelussa. Tuki on
porrastettu haitan, avuntarpeen, ohjauksen- ja valvonnan tarpeen seka erityiskustannusten Turun AMK opinnaytetyd, 2013
maaran perusteella.

Sisalto:
Nuoren kuntoutusrahaa mydnnetaan 16—19 vuotiaalle nuorelle, kun: Annika Englund
« hanen tydkykynsa tai mahdollisuutensa valita ammatti ja ty6 on heikentynyt sairauden tai Verkkosivut:
vamman takia Markku Vuotila
« han tarvitsee erityistukea opiskelussa tai kuntoutuksessa
« nuoren kuntoutus perustuu henkilokohtaiseen opiskelu- ja kuntoutussuunnitelmaan

TURUN AMMATTIKORKEAKOULU
ABO YRKESHOGSKOLA
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KUUROJEN YHTEISO Terveysnetti
Kuurot kuvaavat usein yhteiséaan nimityksella "oma maailma". Se kuvaa kokonaisuutta, johon Hyodylisia linkkeja

sisaltyy kieli, kulttuuri seka monenlaiset jarjestot ja yhdistykset. Lahteet

Yhteisoon voi kuulua myds muita kuin kuuroja, esimerkiksi heidan kuulevat perheenjasenensa.
Kuurojen kulttuuri sisaltaa yhteison kasautuvan viisauden, jonka omaksumalla lapsen ei tarvitse Turun AMK opinnaytetyo, 2013
uudelleen kokea kaikkia yrityksia ja erehdyksia, kuinka viittomakielisena ihmisena eletaan.

Sisalto:
Nain yhteiso ja kulttuuri toimivat luonnollisena tukijarjestelmana ja voimavarana matkalla Annika Englund
kuuroiksi aikuisiksi

Verkkosivut:

Markku Vuotila

S’
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JARJESTOT JA YHDISTYKSET Terveysnetti
Kuurojen jarjesto- ja yhdistystoiminnan kautta tapahtuu monenlaista. Tarjolla on tiedonsaantia, Hyodylisia linkkeja

edunvalvontaa, oman kulttuurin vaalimista, harrastustoimintaa seké sosiaalista kanssakaymista. Lahteet

Turun AMK opinnaytetyo, 2013

ja tuottamaan sekd kehittamé&an kuntoutuspalveluja, edustamaan jasenyhdistyksensa jasenia ja ]

tutkimaan, etta tuottamaan kulttuuri-, loma- ja virkistyspalveluita. Sisalto:
Annika Englund

http:/iwww kl-deaf fiffi-FI/

Kuurojen Liitto ry on valtakunnallinen keskusliitto. Liitto ajaa viitomakielisten etuja mm.

vaikuttamalla lainsaadantoon. Se tuottaa viittomakielisia palveluja ja materiaalia seka jarjestaa

kulttuuripalveluja, kurssi- ja leiritoimintaa.

Verkkosivuit:
Markku Vuotila

hitp-/www kuurojenpalvelusaatio fi/ p —

- . . TURUN AMMATTIKORKEAKOULU
Kuurojen Palvelusaatid on valtakunnallinen sosiaalialan jarjestd, joka tarjpaa mm. viittomakielen AR ETE Tk o LA
opetusta ja vertaistukea. S&atiolla on viittomakielen apetusohjelma nimelta Juniori-ohjelma.

http-//www satakieliohjelma fi/

Satakieliohjelma on verkosto- ja yhteistytohjelma, jonka kohderyhména ovat vaikeasti
kuulovammaiset lapset ja nuoret, heidan perheensa seka lasten ja nuorten kanssa tyaskenteleva
ammattihenkilosto. Se toimii yhieistyossa yliopistollisten sairaaloiden, useiden yliopistojen,
vanhempainjarjestojen, kuulovammaisjarjestojen sekd muiden asiantuntijatahojen kanssa.
Ohjelma tarjoaa vertaistukihenkildtoimintaa.

http:/iwww kivl.org/

Kuulovammaisten Lasten Vanhempien Liitto ry (KLVL) on kuurojen, huonokuuloisten seka
kuulomonivammaisten lasten ja heidan perheidensa valtakunnallinen jarjesta, joka on perustetiu
vanhempien toimesta. Se tarjoaa vertaistukea ja erilaisia leireja lapsille seka toimii etujérjestona
ajaen kuulovammaisten perheiden asioita.

http-/iwww lapci fi/

LapCl ry on valtakunnallinen sisakorvaistutelasten ja heidan vanhempiensa yhdistys. Se jakaa
kokemukseen perustuvaa tietoa istutteesta seka tukee istutteen saaneita lapsia ja heidan
perheitaan ympari Suomen. Myos tama yhdistys on perustettu vanhempien toimesta.

http:-/iwww kuurosokeat fi/
Suomen Kuurosokeat ry on kuurosokeiden ja vaikeasti kuulonakovammaisten oma jarjesto, joka

valvoo heidén oikeuksiaan, tuottaa palveluita ja jarjestaa toimintaa seka toimii kuurosokeusalan
asiantuntijana.

2014 Turun AMK
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Hyodyllisia sivustoja Terveysneti
Kuuloavain fi Hyodyliisia linkkeja
Kuulovammaisten lasten vanhemmille suunnattu tieto- ja vertaistukiportaali Lahteet

Papunet.net

Sivusto puhevammaisuudesta, kommunikoinnista ja selkokielesta Turun AMK opinnaytetyo, 2013
Yle fi: Korvan aistit Sisalto:

Yle:n oppimisen palvelu, tietoa mm. korvan aisteista Annika Englund

Viivi fi Verkkosivut:

Nelja viitottua satua Markku Vuotila

Suomalaisen viittomakielen wikisanakirja

S’

TURUN AMMATTIKORKEAKOULU
ABO YRKESHOGSKOLA

Wikiordbok i finlandssvenskt teckensprak
Blogeja kuuroudesta

Blogeja viittomakielesta
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LAHTEET Tewveysnetti
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Palmenia-kustannus.
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Kehitysvammaliitio. Lahteet
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Terveydenhoitajaopiskelija Annika Englund Turun ammattikorkeakoulusta teki
opinnaytetyondan “Kuuro lapsi — Kuulevat vanhemmat® -verkkosivut
tavoitteenaan lisata kuulevien vanhempien tietoutta kuuroudesta ja auttaa heita

selviytymaan uudessa elamantilanteessaan.

Kuulo on kommunikaation kannalta tarked aisti. Kun lapsi ei kuule,
ensimmaiseksi selvitetéan kuulovamman taso, jonka mukaan kuntoutus
suunnitellaan. Kuntoutuksen tavoite on turvata mahdollisimman normaali
puheen ja kielen kehitys. Liséksi tarkoituksena on mahdollistaa oppiminen seka
tukea lapsen sosiaalista kehittymistd, persoonallisuuden kasvua ja

toimintakykyd moniammatillisen tyéryhmén avulla.

Verkkosivujen kautta on haluttu tarjota tietoa muun muassa kuulosta,
kuulonseulonnasta, lapsen kuulovammasta, kielellisestd kehityksestd ja
viittomakielestda, kuntoutuksesta, sosiaaliturvasta ja kuurojen yhteisosta.
Verkkosivut ovat saatavilla Terveysnetin Perhenetti-osiosta osoitteessa
http://terveysnetti.turkuamk.fi/perhe.html nimella Kuuro lapsi — Kuulevat

vanhemmat.

Vanhemmat voivat hyddyntaa sivuja hakiessaan tietoa tai esimerkiksi
etsiessdan hyodyllisia linkkeja tai yhdistyksid, joihin suunnata. Lisaksi
verkkosivuja voisivat hyddyntdd synnytyssairaaloissa kéatilot tai neuvoloissa
terveydenhoitajat ohjaamalla vanhempia sivuille. Nain vanhemmat saisivat

tietotukea ja apua epatietoisuuteen jo mahdollisimman varhaisessa vaiheessa.

Verkkosivuista keréttiin palautetta eri-ikaisilta aikuisilta, jotka olivat vaihtelevasti
joko kuulevia viittomakieltd osaamattomia, itse kuuroja tai viittomakielen
osaavia. Kiitosta saatiin sivuston tiedon laadusta ja sen maarasta, sivujen
yleisilmeesta ja selkeydesta seka kuvista. Palautteen perusteella sivuille lisattiin

kuvia.
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PALAUTEKYSELY KUURO LAPSI—

KUULEVAT VANHEMMAT -VERKKOSIVUISTA

OLEN TURUN AMMATTIKORKEAKOULUSSA OPISKELEVA KEVAALLA VALMISTUVA
TERVEYDENHOITAJAOPISKELIJA. TEEN OPINTOIHIN KUULUVAA
KEHITTAMISTEHTAVAA OPINNAYTETYONI POHJALTA SYNTYNEISTA ”KUURO
LAPSI — KUULEVAT VANHEMMAT” -VERKKOSIVUISTA, JOIDEN ULKOMUODOSTA
JATOIMIVUUDESTA KERAAN PALAUTETTA.

OLKAA HYVAT JA TUTUSTUKAA ENSIN “KUURO LAPSI — KUULEVAT VANHEMMAT” — VERKKOSIVUIHIN
JA VASTATKAA SEN JALKEEN ALLA OLEVIIN KYSYMYKSIIN.

MITA PIDITTE SIVUSTON YLEISILMEESTA?

ENTA SIVUSTON KUVISTA JA VARITYKSESTA?

MITA MIELTA OLETTE VERKKOSIVUJEN SELKEYDESTA?

MITA MIELTA OLETTE SIVUSTON TIEDON MAARASTA?

ENTA TIEDON LAADUSTA?

MITEN SIVUSTOA VOITAISIIN MIELESTASI VIELA KEHITTAA?

KIITOS VASTAAMISESTA!
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