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Taman opinnéytetydn tarkoituksena tyostettiin kokemustietoa sisaltdva kooste eli opas
sosiaali- ja terveydenhuollon ammattilaisille siitd, millaisia asioita otetaan huomioon
asiakastilanteissa neuropsykiatrisia erityisvaikeuksia omaavien henkildiden kanssa.
Y hteisty6kumppanina seké tyon tilaajana toimi Finfami Satakunta. Opas siséltaa ko-
kemustoimijoiden puheenvuoroja haastattelusta. Kaikki kokemustoimijat ja haastatel-
tavat ovat nepsy-henkildita tai heidan omaisiaan ja tavoitteena tydssa oli, ettd he saivat
adnensa kuuluviin heille tarkean asian eteenpéin viemiseksi. Tavoitteena oli myos hyo-
dyntéé opinndytetydn teoriaa ja jo oppimaani omaan kehittymiseen sosiaalialan am-
mattilaisena.

Opinnaytetyo toteutettiin toiminnallisena opinnaytetyona. Aineiston keruuseen kaytet-
tiin puolistrukturoitua teemahaastattelua. Viiden henkilén haastattelu tallennettiin seké
litteroitiin. Haastattelu oli tarkein teoriapohja oppaalle. Tama toiminnallinen opinnay-
tety® sisaltad oppaan seka Kirjallisen raportoinnin. Teoriaosuus opinnédytetydssa poh-
jautuu neuropsykiatrisiin hairidihin eritellen ADHD:n ja Aspergerin oireyhtyman.
Teoreettisesti tydssa esiintyy myds vuorovaikutus- ja aistiasioita seké nepsy-henkil6ita
helpottavia, kohtaamiseen liittyvid huomiointeja asiakastilanteissa. Oppaassa esitetaan
aiheet teemoittain ja tarkoituksenmukaisesti hyvin tiiviisti.

Opinnaytetydn toiminnallisena osuutena tehty opas sai palautetta tilaajalta ja lopussa
sitd muokattiin seka paranneltiin heidén toiveidensa mukaisesti. Opas jdi tilaajan kayt-
toon. Tulevaisuudessa opasta mahdollisesti hyddynnetéan sosiaali- ja terveydenhuol-
lon ammattilaisille jarjestettavissa kokemustoimija tilaisuuksissa.
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The purpose of this thesis was to compile experience based guide for social- and he-
althcare workers about what to take into account when dealing with individuals, who
have neuropsychiatric difficulties. Finfami Satakunta ordered and worked as an colla-
borator in forming the guide. The guide contains statements from people with experi-
ence on the matter. All those who were interviewed are NePsy individuals or their
relatives and one of the goals of the guide was to help them get their voices heard in
order to raise awareness on a matter important to them. One of the goals was also
theory of the thesis and to use what | have learned while working in the social services
and improve my know-how.

The thesis was carried out as an functionality based thesis. Semi structural theme in-
terviewing was used to gather the material. The interview of five individuals was re-
corded and transcribed. The interview was the most important theory base for the
guide. This functionality based thesis contains the guide and also written report.

The theory part is based on neuropsychiatric disorders categorizing ADHD and Asper-
ger syndrome. The thesis contains theory based matters for people communicating
with NePsy-individuals to take into account about interaction and sensory matters. In
the guide the topics are given in themes and purposefully in a compact form.
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1 JOHDANTO

Ihmisen aivojen toimintaan ja tydskentelyyn vaikuttavia hairioita kutsutaan neuropsy-
kiatrisiksi hairidiksi. Neuropsykiatrisiin hairidihin lukeutuu vaikeus keskittya asioihin,
aktiviteettitason vaihtelu ja impulssikontrollin yllapitdminen. Sosiaaliset tilanteet saat-
tavat olla haastavia, koska tunteiden ja elekielen tulkitseminen on vaikeaa. Suullisen
jakirjallisen ilmaisun kanssa esiintyy haasteita ja oppiminen on vaikeampaa seké opit-

tujen asioiden muistaminen. (Nystrom 2018.)

Neuropsykiatrisiin hairiéihin liittyy motorisia vaikeuksia. Osalla henkil@ista on ongel-
mia motoriikassa, miké& nakyy kompelyytena ja toisilla hienomotoriikka luo vaikeuk-
sia niista selviytymiseen esimerkiksi Kirjoittaminen tai askartelu. Yhtena vaikeutena
nepsy-henkiloillda on myds paineen ja stressinkésittely. He altistuvat stressille darim-
maisen helposti. (Nystrom 2018.)

Ihmisella voi neuropsykiatrisen héirion lisaksi esiintyd samanaikaisesti psykiatrisia
ongelmia. Néin ollen psykiatriset ongelmat mahdollisesti pahentavat nepsy-oireita ja
eivat ainakaan helpota niiden tunnistamista. Edellda mainitut aiheuttavat myos univa-
ikeuksia. Neuropsykiatrisia hairioité sairastavat henkilot tarvitsevat tuekseen moniam-
matillisen tyéryhmén diagnostiikkaan, kuntoutukseen ja ladkehoitoon. Hoito on usein
pitkakestoista seka aikuisuuteen jatkuvaa. (Rintahaka 2007, 215-22.)

Vuorovaikutuksen keskeisimpiin taitoihin lukeutuvat yhdessé toimiminen seké& kyky
ja halu ajatuksien vaihtoon. Vastavuoroisuus ja tdssd oman osuutensa hoitaminen luo
mahdollisuuksia keskusteluun. Rakentavan ja myonteisen vuorovaikutuksen voi luoda
omalla l&sndololla, rohkaisulla ja kannustuksella, myonteisen palautteen antamisen
keinoin, toisen huomioimisella sek& kuuntelemisella tai jollain tapaa ilahduttamalla.

(Suomen Mielenterveysseuran www-sivut 2018.)

Vuorovaikutuksessa pienet eleet ja ilmaisut riittavat. Itsestadn negatiivisesti ajatteleva

ihminen saattaa taipua samanlaisiin ajatuksiin myos toisista ihmisista. N&ita kielteisen



mallin kasityksia voi opetella korvaamaan positiivisemmilla vaihtoehdoilla. Yksi tar-
keimpi& vuorovaikutuksen tekijoitd on empatia. Empatia merkitsee muiden tunteiden
ja tarpeiden huomioimista ja tunnistamista seka vastaamista niihin. VVuorovaikutus voi
olla sanatonta mm. erindiset asioinnit ovat vuorovaikutusta, koska se on toisten kanssa
toteutunutta toimintaa. Useimmat ihmiset haluavat kuulua yhteisoon ja tulla ymmér-

retyksi. (Suomen Mielenterveysseuran www-sivut 2018.)

Vuorovaikutukseen liittyvat elementit eivat kuulostaneet kovin vaikeilta toteutetta-
viksi. Vuorovaikutus ei joka tapauksessa kaikille ihmisille ole itsestdén selvéa ja asian
kanssa riittda harjoiteltavaa. Erityisesti neuropsykiatrisia héirioita sairastavat henkil6t
kaipaavat ndissa kohtaamisissa tukea seka ymmarrysta vastapuolen vaikuttajalta. Mah-
dollistetaan sitd muokkaamalla ympdristoa sopivaksi seka keskitytaan ja tuetaan vuo-

rovaikutusta helpottavilla ratkaisuilla.

Opinnaytetydnani tein kokemustietoa siséltdvan oppaan sosiaali- ja terveydenhuollon
ammattilaisille, siitd mink& asioiden huomioiminen asiakastilanteissa auttaisi henki-
16it4, joilla on neuropsykiatrinen erityisyys. Kokemustietoa oppaaseen syntyi teema-
haastattelun myota Asperger- ja ADHD-henkil6ilta sekd heidan omaisiltaan. Tydni ti-
laaja ja yhteisty6kumppani on Finfami Satakunta. Kokemusosaajat haastatteluun tuli-
vat Finfami Satakunnan kautta asiakasraadista. Asiakasraati on Satakuntaan perustettu
mielenterveys- ja pdihdekuntoutujien sekd omaisten raati. Asiakasraadissa on nepsy-
henkiloitd sek& heiddn omaisiaan. Asiakasraadissa on mukana jasenid eri tahoista.
Néita tahoja ovat mm. Tukiranka ry: n Klubitalo Sarastus ja Taiteilijakoti, Samdy ry,

Porin Mielenterveysyhdistys Hyvis ry seka Porin kaupungin aikuisten vastaanotto.

Opas jéi tilaajan kayttdon ja tarkoitus on, ettd kokemusosaajat pitévat tilaisuuksia so-
siaali- ja terveydenhuollon ammattilaisille ja jattdvat oppaita materiaaliksi. Oppaita
saattaa kulkeutua myods Kelaan ja TE-toimistoon. Sitd hyddyllisempi opas on, mita
enemman se tavoittaa ihmisia tarkedn sek& ajankohtaisen asian eteenpdin viemiseksi.
Koko opinnéytetydprosessin ajan aihe on kulkeutunut rinnallani niin omassa henkil6-
kohtaisessa elamdssa kuin my6s ammatillisesti tyoelaméssé. Opinnéytetyon aihe oli
ennestdén hieman tuttu myos koulusta, koska opinnoissani suuntauduin erityiskasva-
tukseen ja oppitunneilla kaytiin asioita 1api neuropsykiatrisista vaikeuksista. Olen al-

kanut entistd enemman kiinnittdmaan huomiota erindisiin kohtaamistilanteisiin nepsy-



henkildiden kanssa ja ollut my6s todistamassa, miten ammattilaisen ei pida toimia.
Tédmain prosessin my6td lausahdus Jokainen on itsenséd paras asiantuntija” on saanut

aivan uuden merkityksen.

2 NEUROPSYKIATRINEN HAIRIO

Neuropsykiatrinen eli nepsy eli neurologinen ja psykiatrinen. Termeista neurologinen
ja psykiatrinen koostuu sana nepsy. Ihmisen havainnointiin ja kayttaytymiseen vaikut-
tava neuropsykiatrinen hairi6 on seuraus aivojen neurologisesta poikkeavuudesta.
Neuropsykiatrisesta hairidsta aiheutuu psykiatrisia oireita. (Jantti & Savinainen 2018,
263.)

”Neuropsykiatristen hairididen taustalla on kehityksellinen eli synnynnéinen neuro-
biologinen hairid, johon liittyy keskushermoston rakenteellisia, toiminnallisia ja neu-
rokemiallisia poikkeavuuksia”. (Jéntti & Savinainen 2018, 263.) ICD 10 tautiluokituk-
sen mukaan yleisimpiin neuropsykiatrisiin hairidihin kuuluvat autisminkirjoon lukeu-
tuva Asperger sek& hyperkineettisiin hairidihin kuuluva tarkkaavuuden ja aktiivisuu-
den hairi6 ADHD/ADD. Neuropsykiatrisiin hairidihin lukeutuvat myos laaja-alaiset
kehityshairiot, hyperkineettiset hairiot ja nykimishairiét, monimuotoiset kehitys-
hairiot, kielen ja puheen kehityshairiot, motoriikan kehityshairiot, oppimiskyvyn héi-
ri6t, toiminto- ja tunnehairiot sekd maarittamattomat psyykkiset kehityshairiot. (Jantti
& Savinainen 2018, 263.)

Suomalaisista 15 prosentilla vaestostd on nepsy-oireita. ADHD:n/ADD: n esiintyvyys
suomalaisessa vaestossa on noin 5-10 % ja autismi kirjon hairiot 1-2 %. Neurokirjon
madrd kokonaisuudessa kasvaa sitd mukaa kun tietoisuus asioista sekd tunnistaminen
lisadntyy. ICD- ja DSM-tautiluokitusjarjestelmat ovat neuropsykiatristen diagnoosien
taustalla. Diagnoosit perustuvat edelld mainittuihin jarjestelmiin. (J&ntti & Savinainen
2018, 264.)

Kun puhutaan neurokirjon henkilostd, silla tarkoitetaan neuropsykiatrisesti poikkea-

vaa. Useimmiten henkil611& voi esiintyd samanaikaisesti ADHD, Asperger, Touretten



syndrooma ja muitakin liitdnn&isia neurologisia sek& psykiatrisia hairigita. Neurokir-
jon ihmisista suurimmalla osalla on ainakin yksi liitdnndishdirid. Neuropsykiatrinen
erityisyys vaikuttaa ihmisen toimintakykyyn ja néin ollen edistaa syntya mielentervey-
den hdiridille. Mitd enemman henkil6lle kertyy ikaa, sitd varmempia ovat liitdnnais-
hairididen esiintyvyys. Riittdmaton hoito on yksi altistava tekijé liitannaishairioihin.
(Jantti & Savinainen 2018, 264.)

Neuropsykiatrisen hdirion ensimmaisia oireita ovat erindiset ongelmat liittyen nukku-
miseen, kdytokseen, ruokailuun, vuorovaikutukseen, mielialaan, keskittymiseen, mo-
toriikkaan ja kielen kehitykseen seké aistitoimintoihin. Mikéli edella mainittuja oireita
on pitkakestoisena ennen kuin lapsi tayttaa nelja vuotta, mahdollisuus neuropsykiatri-

sesta hairiosta on olemassa. (Jantti & Savinainen 2018, 265-266.)

Toiminnanohjauksessa ilmenee vaikeuksia nepsy-hairididen kohdalla. Toiminnanoh-
jaukseen kuuluvia osa-alueita ovat toiminnan suunnittelu, saately, ohjaus ja organi-
sointi, toiminnan aloitus, keskittyminen, toteutus, joustavuus, arvioiminen ja lopetta-
minen sekd tyomuisti. Keskeistd on myos vireystilan ja motivaation saately, emotio-
naalisten reaktioiden séétely ja samaten puheen seka kayttaytymisen séately. Vaikeu-
det tulevat esiin mm. juuttumisena ja sietokyky pettymyksissad on huonoa. Hyva on
muistaa, etta lapsilla on erilaisia normaaleja kehitysvaiheita, missa nepsy-hairididen
kaltaisia oireita voi ilmetd. Toimintakyvyn alentuminen tai oireiden liiallinen haitta
elaméan eivat kuitenkaan kuulu normaalin kehitykseen. Tutkimuksiin on syytad menn4,

mikali epdily mahdollisesta hairidsta nousee esiin. (Jantti & Savinainen 2018, 266.)

3 ASPERGERIN OIREYHTYMA

”Aspergerin oireyhtymé (AS) on autismin kirjoon kuuluva neurobiologinen kehitys-
hairi6”. (Juusola 2012, 52). Toisten ihmisten ndkdkulmaan asettuminen seké sosiaali-
set suhteet saattavat olla vaikeita AS-ihmisille. Mielenkiinnon kohteisiin esimerkiksi
autot tai avaruus keskitytaan hyvin intensiivisell& tavalla ja usein omista mielenkiin-

non kohteista riittdisi keskusteltavaa loputtomasti, vaikka vuorovaikutuksen toinen



osapuoli ei osoittaisi kiinnostustaan aiheeseen lainkaan. Mielekkaat asiat luonnollisesti
vaihtelevat. (Juusela 2012, 52.)

Asperger-ihmiselld on kaavamainen kayttaytymismalli. Muiden ihmisten tunnetilat ja
Kirjoittamattomat sadnnét seké& sanaton viestinta ovat haasteellisia. Vaarinkasityksia
saattaa syntyd usein. (Rintala 2016,16.) Asperger-luennoitsija ja AS-diagnoosin
omaava Paula Tilli kertoo kirjassaan Toisin, Minun Asperger-eldméani ndisté Kirjoitta-
mattomista sdénndistd. Han pohtii, miksi Kirjoittamattomia sdantoja taytyy noudattaa
ja ylipaataan sitd, miksi ihmisten taytyy tehdd ja jopa ajatella samoin kuin muut. (Tilli
2013, 37.) Esimerkkind han kertoo mm. pukeutumistilanteista. Hanell& on lempivaat-
teinaan mustat nahkashortsit pitsisukkahousujen seka korkokenkien kanssa. Luennoil-
leen hén ei kuitenkaan voi laittaa lempivaatteitaan siksi, koska nain ei ole tapana tehda.

Tallgin hanta ei mm. otettaisi niin vakavasti. (Tilli 2013, 39.)

Oman toiminnan ohjaaminen on useimmilla haasteellista ja kompelyytta esiintyy lii-
kunnallisesti sek& hienomotorisesti. (Rintala 2016, 17). Liitdnndisoireita on noin 80
prosentilla Asperger-piirteitd omaavilla henkilGilla. Tama tarkoittaa, etté heilld saattaa
olla ADHD/ tai ADD-piirteitd seka noin puolella henkil6istd Touretten oireyhtyma -
piirteitd. Kaikki ovat yksil6ita ja se, millaisia haasteita Asperger arkeen tuo, on tilan-
teesta seké henkildsta riippuvaa. Haasteet voivat olla mité vain lievistad voimakkaisiin

toimintakykyé haittaaviin vaikeuksiin. (Rintala 2016, 18.)

Asperger-diagnoosi pitaa sisallaan positiivisia ominaisuuksia eiké vain negatiivisia
asioita. (Tilli 2013, 119). "Toimintarajoite, joka voi olla suuri haitta jossakin ymparis-
t0ssd, voi muuttua toimintahyodyksi toisissa tilanteissa” (Tilli 2013, 119). Asperger-
ihmiset omistavat usein erittdin hyvan keskittymiskyvyn. He ovat huolellisia seka pik-
kutarkkoja. He ovat alykkaita ja lahjakkaita seké usein oikeudenmukaisia ja rehellisia.
Joillakin on alyttdmén hyva muisti. Tunneherkkyys saattaa olla jopa rajoitteena sosi-
aalisessa elamaéssa tai harrastuksissa. El&manrytmi taytyisi pyrkié pitdméaan mahdolli-
simman s&annollisend ja muutosten ennakoiminen ajoissa on tarke&a. Y htakkiset muu-

tokset ja h&ling luovat elamé&an ahdistusta. (Rintala 2016, 18.)
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3.1 Asperger ja vuorovaikutus

Ihmisill& olisi hyvé olla olemassa ymmaérrys siitd, miten merkittdvassa osassa Asper-
ger-ihmiset ovat monimuotoisessa sekd monikulttuurisessa yhteiskunnassamme. (Att-
wood 2012, 29.) Yksinolo saattaa olla Asperger-ihmisille yksi tehokkaimmista emo-
tionaalisista palautumiskeinoista ja tapa rauhoittua. Nautinnollisempaa yksinolosta te-
kee, jos saa samanaikaisesti olla oman mielenkiinnon kohteen parissa. (Attwood 2012,
52.)

Yksin ja rentoutuneena toiminnassa ei aiheudu ongelmia sosiaalisella, ammatillisella
tai muilla merkityksellisilla osa-alueilla. Kahdenkeskiset vuorovaikutustilanteet saat-
tavat sujua kohtalaisesti. Sosiaaliset vihjeet, sanattoman viestinnan alyllinen proses-
sointi seka muistelu aikaisemmista vastaavista tilanteista auttaa heita paattelemaan mi-
ten toimia. Sanonta “kolmas pydréd on aina liikaa” patee Asperger-henkildiden koh-
dalla, kun mietitaan ryhmitilanteita ja niiden sujuvuutta. Alyllinen kapasiteetti ei riita
useamman henkilon vuorovaikutuksen kasittelemiseen. Prosessoiminen kestad kau-
emmin, koska kommunikointi on ryhméssa huomattavasti nopeampaa kuin kahdes-
taan. Keskustelun rytmi katoaa ja talloin As-henkild vetéytyy tilanteesta ja muuttuu
hiljaiseksi. Stressin méara kasvaa ihmisjoukon suurentuessa. Taman vuoksi suuret ih-
misjoukot eivét ole kovin suosittuja Asperger-henkildiden keskuudessa. (Attwood
2012, 53.)

Kaikilla meillda on oma kestomme sosiaaliselle kanssakéymiselle ja miten pitkaan sita
jatkamme. Hyvéna vertauskuvana toimii “’sosiaalinen &mpari”. Joillakin ihmisilld 4m-
pari on suuri ja sen tayttymiseen menee aikaa. Asperger-ihmisten &mpari on hyvin
pieni, toisin sanoen kuppi, joka tayttyy melko nopeasti. Sosiaalinen kanssakayminen
vasyttéd. Sosiaaliset tilanteet ja tilaisuudet tuntuvat kestévan liian kauan As-ihmisille.
Pitkékestoiset tilaisuudet vaativat &lyllista ponnistelua. Sosiaaliset kontaktit olisi siis
hyvé pitad lyhyina sekd tarkoituksenmukaisina. As-henkilon poistuessa keskustelusta,
kenenkadn ei ole syyté loukkaantua. Poistuminen on luonnollinen reaktio, mika kertoo
henkilon uupumisesta eik& suinkaan piittaamattomuudesta. Yksi sosiaalisen kanssa-
kaymisen kestoon vaikuttava tekija on, ettd henkil® ei 16yda ketaan, jonka kanssa ha-
luaisi aikaansa viettaa. (Attwood 2012, 86.)



11

Joissakin sosiaalisissa taidoissa Asperger-aikuiset tarvitsevat ohjausta. (Attwood
2012, 86.) Heidan silmissaan tavalliset ihmiset saattavat nayttaytya sosiaalisina Kiih-
koilijoina. Tavallisten ihmisten ei valttaméatta tarvitse ponnistella sosiaalisuuden
vuoksi. Ihmisell& voi olla oletus, ettd mikali sosiaalisessa kanssakdymisessa esiintyy
puutteita ja se ei ole eldmassa etusijalla, on téllainen henkild mahdollisesti puutteelli-
nen. Nain ei missadn nimessa pitéisi ajatella As-henkildista. Toiset ihmiset valittavat,
ettd As-henkild ei osaa selittdd miksi toimii sosiaalista sd&ntoa rikkovalla tavalla. Ei
tavallinenkaan ihminen osaa selittdd saantdjen poikkeuksia tai selittele omaa sosiaa-
lista kayttaytymistédéan. (Attwood 2012, 87.)

Sosiaalisten kokemusten seka sdantdjen mielikuvakirjasto rakentuu hitaasti vuosi vuo-
delta Asperger-henkildlle itselleen. Sosiaaliset vuorovaikutustilanteet saatetaan kokea
samoin kuin joku kokee vieraan kielen. Uutta kielté ei ole kaannetty eika selitetty. On
olemassa 5000 palan- palapeli vertauskuva. Palapelin laatikon kansi, jossa on valmiin
palapelin kuva, kuvastaa tavallisen ihmisen sisdista kykya. Sita kykyéd, minka keinoin
I0ytyy tieto siit4, miten toisiin ihmisiin ollaan yhteydessé seké suhtaudutaan. Yleensa
tdma sosiaalinen palapeli valmistuu lapsuudessa. Asperger-lapselta puuttuu téllainen
valmis kuva. Kuva selventyy kokemuksen, yhteyden ja jonkun henkilon mahdollisen
ohjauksen avulla. Lopulta palojen sovittua toisiinsa, kuva muuttuu tunnistettavaksi ja
palapelin tekeminen loppuun nopeutuu. Tulos on se, ettd vuorovaikutus onnistuu joil-
takin As- henkil6ilta kohtuullisen hyvin ja onnistuminen on vaatinut valtavasti psyyk-

Kistd energiaa, ymmarrysta, tukea seka kouluttautumista. (Attwood 2012, 87-88.)

Keskeista Aspergerin oireyhtyméssa on epatavalliset kielelliset kyvyt. Vuorovaiku-
tusta ja keskustelutaitoja taytyy kuitenkin harjoitella ja eniten he hyotyisivat erilaisista
kehittavista harjoitteista. Harjoitteet kehittavat erityisesti kuuntelutaitoja, kykyé kehu-
jen seka kritiikin saamiseen ja antamiseen, tietoisuutta keskeytyksistd, kykyd kom-
mentointiin puheenaiheen vaihtuessa, korjaavien huomautusten kayttaminen seka in-
formaatiota, miten esittdd kysymyksid, kun ei ole tietoinen siitd mitd tehda tai sanoa.
Positiivinen palaute onnistumisista on aarimmaisen tarke&é. Puheen tulkitseminen on
Asperger-henkil6lle monesti kirjaimellista. Himmennysté heréttaa ironia, idiomit, kie-

likuvat, sarkasmi seké vihjailu. Monen ihmisen puhuminen samaan aikaan tuottaa vai-
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keutta keskittyd yhden henkilon &dneen. Tausta danien vahentdminen on tarkedé kuu-
lon varaisen havainnoinnin sek& ymmartamisen parantamiseksi. (Attwood 2012, 218-
219.)

3.2 Asperger ja aistit

Omien aistimuksien jarjestely, yhdistdminen ja analysointi on Asperger-ihmiselle vai-
keaa. Kéytdnnossa tamé tarkoittaa, ettd on hankala kasitelld samanaikaisesti tulevia
viestejd eri aistien kautta. Katsekontaktia véltell&&n, jotta voi paremmin keskittya kuu-
lemaansa. AS-ihmisilla voi esiintyd kosketusaistien yli- tai aliherkkyytta seké kuulo,
haju- ja nakoherkkyyttd. Ilmenee esimerkiksi niin, etta jollain on hyvin rajoittunut ruo-
kavalio tai on yliherkkyytta d4nille tai kosketukselle. Oireyhtymall& on vaikutusta vuo-
rokausirytmiin seka stressinsietokykyyn. Ndin ollen seurauksena saattaa olla unihdiri-

Oita seka mahdollisia tunteenpurkauksia. (Rintala 2016, 17.)

Maku, valo sekd tuoksuherkkyys ovat Aspergereilld hyvin yleisid. Aistiherkkyyksien
kanssa on kausittaista vaihtelua. Asiat voivat muuttua niin, ettd mika on aiemmin ollut
epdmukavaa, muuttuu myo6hemmin henkildlle miellyttdvaksi. Makuherkkyyden
vuoksi ruuan koostumus, haju, maku seka lampdtila koetaan ongelmalliseksi, jolloin
ruokavalio on melko niukka. Useimmiten aikuistuessa makuherkkyys véhenee. Synes-
tesia eli aistitoimintojen sekoittuminen yhdistetddn AS-henkil6ihin. Kéytdnnossé hen-

Kilo aistii eri aistijarjestelmalla kuin milla sen kokee. (Jantti & Savinainen 2018, 290.)

Joillakin henkil@illd aistiyliherkkyys vaikuttaa elamain enemman kuin esimerkiksi ih-
missuhteet, tunteiden hallinta tai tydnhakuprosessi. Poikkeavuuksia ilmenee myos ta-
sapaino, asento- ja liikeaisteissa. Aistimukset saattavat tehda elamasté sietaméatonta.
Ne ovat voimakkaita ja kuormittavat AS-henkildité kivun ja epdmukavuuden tunteella.
(Attwood 2012, 264.)

Aistiylikuormitusta kuvataan Tony Attwoodin kirjassa Aspergerin oireyhtyma lap-
suudesta aikuisuuteen seuraavasti: "Melkein kaikkien koulujen k&ytavat ja aulat ovat
tdynnd kaikuvia danig, loisteputkivaloja (yleinen visuaalisen ja stressin lahde autismi-

kirjon ihmisille), soivia kelloja, toisiinsa tormailevié ihmisi&, puhdistusaineiden hajuja
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jne. Seuraus on se, ettd kaikkien niiden, joilla on autismi kirjolle tyypillisia aistiyli-
herkkyyksia ja aisti-informaation prosessointiongelmia, aistit ovat suurimman osan
paivasta vaarallisen l&helld ylikuormituspistettd.” (Attwood 2012, 265.) Tama edella
mainittu kuvaa mielestani hyvin monen julkisen paikan ympériston ominaisuuksia ja
sitd, kuinka merkittavé negatiivinen vaikutus asiasta koituu monelle nepsy-henkil6lle
ja erityisesti Asperger-diagnoosin saaneille.

4 ADHD

ADHD muodostuu englannin kielen sanoista attention deficit hyperactivity disorder ja
se tarkoittaa aktiivisuuden seka tarkkaavuuden hairiotd. ADHD luokitellaan neuropsy-
kiatriseksi oireyhtyméksi ja sen tarkeimpiin oireisiin kuuluvat tarkkaamattomuus, im-
pulsiivisuus seka yliaktiivisuus. Oireet ilmenevét yhdessé tai erillddn. Nykyaéan on
kaytossa ICD-10 diagnoosikoodi F90.0, joka kattaa kaikki ADHD: n esiintymismuo-
dot. (Jantti & Savolainen 2018, 299.)

ADHD on ihmisella syntymasta l&htien eika néin ollen voi puhjeta myéhemmalla ialla
ja lukeutuu talldin kehitykselliseksi hairioksi. ADHD maaritelladn myds neurobiolo-
giseksi hairioksi, mika osoittaa oireiden olevan perdisin aivojen toimintahairion takia.
ADHD-henkil6iden aivot toimivat eri lailla kuin ei tarkkaavuushéiriotd omaavalla ih-
miselld. (Virta & Salakari 2012, 12.)

Dopamiinin eli tarkkaavaisuushormonin kulkeutuminen hermosolujen valilla ei ole
riittdvad. Aivoissa ADHD néayttdytyy vasemman aivopuoliskon seka etuotsalohkon
toimintojen poikkeavuuksissa. Tarkkaavaisuus, suunnitelmallisuus, toiminnan ohjaus,
jarkeily, motivaatio sek& moraalivalinnat ovat etuotsalohkon saadeltavissa. Henkilén
on talléin tavallista vaikeampi tehdé arjessa jarkevia valintoja, hahmottaa, pitaa suun-
nitelmista kiinni tai aloittaa jotakin. (Juusola 2012, 29.)

ADHD on perinn6llinen. Sen aiheutuvuudesta 80 prosenttia on perinnéllisista teki-

joista johtuvaa. Oireyhtyman esiintyvyydestd 20 prosenttia liittyy raskauden ajan ja
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synnytyksen mahdollisista komplikaatioista. Muita tekijoita ovat hapen puute, kesko-
suus tai yliaikaisuus. Pdihteiden kaytt0 ja varhaisessa vaiheessa raskauden aikainen
tupakointi yllapitavat ADHD: n riskid. Perinndlliset tekijat sek& ymparistotekijat vai-
kuttavat yhdessa oirekuvan kehittymiseen. ADHD:n esiintyvyys on 5-10 prosentin va-
lilla. Tdma vaihtelee erilaisten maaritelmien ja tutkimusten mukaan. (Jantti & Savo-
lainen 2018, 300.)

ADHD-henkil6illa esiintyy hankaluutta oman toiminnan seké kéyttaytymisen saate-
lyssé ja néin ollen ADHD:sté kdydaankin keskustelua itsesdatelyn hairioné. Vaikeudet
séatelyssa perustuvat vireystilaan, tarkkaavuuteen, houkutuksien hillintdan, suoriin re-
aktioihin ja toimintojen ohjaukseen. Itsehillinnan ja tahdonvoiman hallitseminen tuo-
vat melkoisesti haastetta elaméan. Aivojen osissa motivaation ja palkitsevuuden koh-
dalla krooninen dopamiinin puute aktivaatio tasossa on matalampi tunteiden hallinnan,
tarkkaavaisuuden sek& motivaation kanssa kuin muilla ihmisill4. Matalasta aktivaati-
osta seuraa hankaluutta paatdksentekoon, ennakointiin, muistamiseen, oppimiseen,
keskittymiseen, sosiaaliseen kanssakdymiseen ja asioiden jarjestamiseen. Liike auttaa
vaativien tehtdvien suorittamisessa. Tarkkaavuushairiossé aivot jattavét asioita suodat-
tamatta ja sek& ulkoiset, ettd sisdiset &rsykkeet ovat henkil6lle hairioksi. Aivoissa val-
litsee tall6in informaatiotulva. ADHD-henkilon on mahdollista keskittya erinomaisesti
itselle mieluisiin asioihin. Asiat, jotka eivat kiinnosta alkuunkaan saattavat olla esteené
keskittymiselle. Vireystila ADHD:ssé vaihtelee hyvin voimakkaasti yliaktiivisesta hy-
péhtden aliaktiiviseen, ellei jopa lamaantumiseen asti. (Jantti & Savolainen 2018, 300-
301.)

Silloin kun ADHD-henkil6n aktivaatio taso on alhainen, olo on rauhaton. Heilld akti-
vaatio taso on alhaalla ison osan péivéstd. Rauhattomuuteen pyritddn vaikuttamaan
levottoman liikehdinnén keinoin. Liike tuottaa paremman olotilan. Tyomuistin kanssa
esiintyy hankaluutta, koska sen kayttdon ihminen hyddyntaa tarkkaavaisuutta. 1lman
sité tieto haihtuu aivoista, eikd se tallennu tarkeisiin muistettaviin asioihin eli s&ilo-
muistiin. Tdman vuoksi ADHD-henkilot saattavat kokea moitteita péivittaisistad unoh-
duksista ja se ei tee hyvad kenenké&én itsetunnolle. Moittiminen ei ole kannustavaa ja
silla ei ole unohtamisille kehittdvaa vaikutusta vaan painvastoin. Muistamisen harjoit-

teluun l6ytyy erilaisia harjoitteita tekniikoista sekd apuvélineiden hyddyntamisesta.
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ADHD-henkil6t kérsivét joskus myds kasvosokeudesta. Tutut kasvot eri ympéristossa
saattaa asettaa haasteita. (Juusela 2012, 28-29.)

4.1 ADHD ja vuorovaikutus

ADHD-henkil6illa ilmenee helposti véarinkasityksia ja ristiriitoja toisten ihmisten
kanssa ja ne johtuvat eri syista. Keskittyminen toisen ihmisen puheeseen ja tydmuistiin
liittyvat vaikeudet tuovat haastetta asian mielessé pitamiseen. Oman itsensad ilmaise-
minen saattaa olla epaselvéa tai suusta padsee vaarié asioita vaaraan aikaan. (Leppa-
maki, Virta, Salakari & Humaljoki 2017, 30.)

Jokainen ADHD-henkil6 on yksilo. Loytyy kuitenkin piirteita, jotka ovat useimmille
tyypillisia. Erilaiset piirteet nayttaytyvét joillain henkil6illa eri ymparistossé ja tulevat
voimakkaampina eri seurassa. Esimerkkina puheliaisuus saattaa tulla esiin vain tuttu-
jen ihmisten kanssa edellyttden ainoastaan pientd maarad ihmisia. ADHD-henkild
mielletddn henkiloksi, joka on aina liikkeella sek& menossa uusien ideoiden kanssa.
ADHD-henkil6 voi olla myos sivuun vetdytyvé uneksija vailla ystavia. (Lehtokoski
2004, 48.)

Tunteiden tulkinta ja niiden hallitseminen ovat ajoittain vaikeita valtavdestolle ihmi-
sistd. ADHD-henkil6illa tdmaé asia esiintyy mm. niin, etta he eivét tiedosta sanoneensa
pahasti toiselle ja oman toiminnan havainnointi sekd danen kaytto jaa epahuomioon.
He saattavat itse loukkaantua joskus pienimmistékin asioista, ja toisinaan sietokyky
loukkaantumiseen on h&mmentévan hyva. Asioiden taustalla ovat vaihtelevat olotilat
ja ymparistotekijat. Sosiaalisten suhteiden yllapito ei kuulu ADHD: n vahvuuksiin.
Ulospdinsuuntautunut henkild saattaa nopeasti solmia uusia ystavyyssuhteita ja alkuun
yhteydenpito on tiivistd mutta lopulta vaihe paattyy. ADHD elaa hetkessa eiké haikaile
mennyttd takaisin. Tdma ei ole mielenosoitusta vaan tapa toimia, tarvetta yhteydenpi-
toon ei yksinkertaisesti koeta. Melko varmasti vastaanotto on hyvé pitkankin ajan ku-
luttua yhteydenoton jalkeen. Laheiset ystavét ovat edelleen ystavié, vaikka ADHD ei
tee asioita tata osoittaakseen. (Lehtokoski 2004, 49-50.)
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Odottaminen saa ADHD-henkilon turhautumaan ja mahdollisesti kiukustumaan. Ta-
paamisiin tullaan paikalle joko my6héssa tai viime hetkelld. Olo tulee levottomaksi,
kun muut ihmiset ymparilla tekevat asioita hitaammin. Asioiden taytyisi tapahtua heti
eiké turhia viivytyksia saisi tulla. Odottaminen, paikallaan oleminen ilman arsykkeita
tai aktivoivaa toimintaa saavat ADHD: n tarkkaamattomaksi. Paikan mukaan seurauk-
sena voi olla myds henkilén nukahtaminen. (Lehtokoski 2004, 51.)

Asioiden muistaminen on haaste. Unohtua saattaa tapaaminen tai jokin asia, mika piti
hoitaa. Muistaminen edellyttdd kohonneen aktivaatiotilan aivoissa. Aktivaation ollessa
riittdmaton, asiat unohtuvat eivétka painu mieleen. (Lehtokoski 2004, 52.)

4.1.1 ADHD ja aistit

Tieto, joka vélittyy aistien kautta ja sen késitteleminen vaikuttavat laajasti oman kehon
sekd ymparistosta tulevan tiedon tulkintaan ja siihen miten ympérilla olevaan reagoi-
daan. Aistitiedon kasittely on merkityksellinen tarkkaavuuden ja vireystilan saate-
lyssé. Se vaikuttaa myds vuorovaikutustaitojen kehitykseen ja uusien asioiden oppi-
miseen. Edellda mainitut taidot ovat mukana vaikuttamassa aistitiedon jasentdmiseen
seka tulkitsemiseen. (Puustjarvi & Kippola-Paakkonen 2016.) “Aistitiedon kasittelyn
vaikeuksia voi ilmetd eri aistijarjestelmien (néko, kuulo, tunto, haju, maku, lihas-nivel-
aisti, tasapainoliikeaisti) alueella tai multimodaalisessa aistitiedon yhdistamisess&a”
(Puustjarvi & Kippola-Paakkdnen 2016).

Aistitiedon kasittelyn vaikeudet ilmenevat mahdollisesti sdatelyn ongelmina, joko ais-
timuksien hakemisena tai reagointi arsykkeisiin on tavallista heikommin tai herkem-
min. Aistitiedon erottelussa haastavuutta tuo mm. aistiarsykkeiden piirteiden tunnista-
minen, avaruudelliset suhteet sekd kokonaisuuksien hahmottaminen. Motoriset ongel-
mat ovat osana hahmottamisessa kehon aistimusten kanssa. ADHD-henkil6ill& saattaa
esiintyd eri aistijarjestelmiin liittyvia prosessoinnin vaikeuksia. Vaikeuksia ilmenee
sekd aistitiedon saatelyssd, ettd erottelussa tai jopa niiden erilaisina yhdistelminé.
(Puustjarvi & Kippola-Paékkonen 2016). “Tavallista herkempaa tai erilaista reagointia

on kuvattu ilmenevén visuaalisiin ja kuulonvaraisiin aistimuksiin, tuntoaistimuksiin,
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hajuihin ja makuihin, mutta toisaalta ADHD: hen liittyen voi ilmetd myos aistihakui-
suutta” (Puustjarvi & Kippola-Paékkonen 2016).

Visuaalinen prosessointi ja visuomotoriseen integraatioon kohdistuvat vaikeudet yh-
distetddn ADHD: hen. ADHD-henkild saattaa karsia vaikeuksista liittyen auditiiviseen
prosessointiin sek& somatosensoriseen aistitiedon késittelyyn. Somatosensorisia ais-
teja ovat mm. Kkinesteettinen erottelu ja tuntoerottelu. Haasteita esiintyy tasapaino-lii-
keaistijarjestelman toiminnassa ja erilaisten hajujen tunnistamisessa seka herkkyyteen
kohdistuvissa ongelmissa. Aistitiedon kasittelyyn liittyvat vaikeudet ADHD-
diagnoosin kohdalla ovat melko vahaisesti tutkittu kohde ja ndin ollen tutkimustulok-
sissa voinee esiintya ristiriitaisuuksia. ADHD-aikuisten kohdalla olisi hyva kiinnittaa
huomiota aistitiedon kasittelyn vaikeuksiin kokonaisuutta kartoittaessa mm. hoidon tai

kuntoutuksen suunnitttelussa. (Puustjarvi & Kippola-Padkkonen 2016.)

4.2 ADHD vai ADD

Terminologia hdamment&4 joskus valtavasti itseani. Eri kirjaimin kuvataan periaat-
teessa samankaltaisia oireita. Selvennykseksi, ettda ADD on ADHD: n alatyyppi.
Tyyppi on tarkkaamattomuustyyppi eli paapiirteena on tarkkaavaisuushairio. ADD-
henkil6lla ei vélttdmétta ilmene impulsiivisuutta ja yliaktiivisuutta lainkaan tai jos il-
menee niin hyvin véhéisesti. Kirjainyhdistelmd ADD tulee suoraan englanninkielen
sanoista Attention Deficit Disorder. (ADHD tutuksi www-sivut 2019.)

Tarkkaavuuden séételyn ongelmat seka keskittymisvaikeudet ovat suurimpia haasteita
ADD-henkil6lle. Asiat unohtuvat helposti ja ADD-oireinen henkild saattaa olla taysin
omassa maailmassaan vaipuneena, kiinnittaméatta ymparistoon huomiota sen enempaa.
Erindisten tehtavien tekeminen on hidasta ja asioiden aloittaminen seka niiden yllapi-
tdminen on vaikeaa. Tdman kaltaiset oireet ovat toimintakykya haittaavia. Opiskelu-ja
tyotehtavistd suoriutuminen voi olla haasteellista. Tytdilld/naisilla esiintyy enemman
ADD: ta kuin pojilla/miehilla. (ADHD tutuksi www-sivut 2019.)

ADD: n oireet hyvin tiivistettyna seka lyhyesti kuvailtuna ovat, ettd henkil6 ei keskity,

ei kuule, ei muista, ei suunnittele eikd tee. Aikuisilla ADD-diagnoosi saattaa sekoittua
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mielenterveyden hairioon esimerkiksi masennukseen. Tosin myos todetaan liitdnndis-
oireina ADD: n rinnalla yleisimmin masennus-ja ahdistushairiota. (Dufva &Koivunen
2012, 47.) Oirekuvan perusteella useampi henkild alkaa diagnosoida itsedan ja kysy-
mys ei varmastikaan aina ole ADD: std. Ennen kaikkea kysymys on ihmisten ominai-
suuksista. Henkilokohtaisesti en ajattele ihmisissa koskaan heidan diagnoosejaan vaan
pidan enemman, kun puhutaan ominaisuuksista. Vaikka toki diagnoosista puhuttaessa

se on varmasti henkil6lle itselleen hyddyllinen.

Ihmiselld voi muuttua hénelle oikeaksi todettu diagnoosi vuosien kuluessa. ADHD
muuttuukin ADD: ksi. Tama on melko tavallinen muutos hypéttaessa lapsuudesta ai-
kuisuuteen. Ylivilkkaus on jaanyt pois tai vahentynyt huomattavasti. (Dufva & Koi-
vunen 2012, 46.)

Puhuttaessa keskittymisvaikeuksista, edelleenkin tulee késitys, ettd keskittyminen
olisi heikkoa jatkuvasti. Tdma ei kuitenkaan pida paikkaansa vaan ADD-henkild pys-
tyy keskittymadan erityisesti itsedan kiinnostaviin asioihin &arimmadisen hyvin. Mielen-
kiintoisen asian uppoutumisessa on mahdollisuus paasta flow-tilaan. T&ta kutsutaan
my0s hyperfokusoinniksi. ADD-oireinen henkild karsii voimakkaista vireystilan muu-
toksista seka nukahtamisvaikeuksista. ADD: hen liittyvat myos alisuoriutuminen ty6-
elaméssa ja koulussa, sosiaalisten suhteiden vaikeudet ja harrastuksien kesken jaami-
nen. (Dufva & Koivunen 2012, 48.)

ADD: n hoito muokkautuu kaikille yksilollisesti. Joskus jo pelkké diagnoosin saami-
nen on helpotus. Kaytannodn asioissa apua saa neuropsykiatrisen valmennuksen kautta.
Osalle myonnetddn psykoterapiaa, pariterapiaa tai neuropsykologista kuntoutusta.
Saatavuus hoitomuodoissa on harmillisen huono ja tdman vuoksi padasiallisena hoi-
tona ovat ladkkeet. Ladkkeistd saa avun helpottamaan ydinoireita. L&&kitys on usein
pitkdaikainen, joskaan ei valttamatta koko eldmén kestava. Ei juurikaan eroa ADHD:
n la&kehoidosta. (Dufva & Koivunen 2012, 49.)
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5 KOHTAAMISIA-OPAS

Opinnaytetyonani tein kokemustietoa sisaltdvan oppaan sosiaali-ja terveydenhuollon
puolen ammattilaisille, siitd miten neuropsykiatrisia hairigitd omaava ihminen kohda-
taan. Oppaaseen on koottu muutamia tarkeitd seké esiin tulleita huomioita kokemus-
asiantuntijoilta. Oppaaseen koottu kokemustieto on saatu teemahaastattelun keinoin
asiakasraadin j&senilta. Asiakasraati on Satakuntaan perustettu mielenterveys- ja paih-
dekuntoutujien sekd omaisten raati. Asiakasraadissa on nepsy-henkil6ité sekéd heidan
omaisiaan. Asiakasraatiin kuuluvista tahoista kerron enemman raporttiosion alussa

johdannossa.

Oppaan tavoitteena ja koko tyon pohjana oli, ettd nepsy-henkilot seka heidan omai-
sensa saavat oman danensa kuuluviin tarkean seké hyvin ajankohtaisen asian tiimoilta.
Oppaan tarve perustuu taysin asiakasraatilaisten toiveisiin asioista, mité he toivovat
sosiaali- ja terveydenhuollon puolen ammattilaisten ottavan huomioon vuorovaikutus-
tilanteissa nepsy-asiakkaiden kanssa. Teoriapohja-osuuteen aihe rajautui aikuisiin

ADHD- ja Asperger-diagnoosin saaneille henkildille.

Tekeméni opas antaa lukijalle nopean katsauksen ja faktatietoutta neuropsykiatristen
hairiéiden maailmasta eritellen kasitteet nepsy, ADHD ja Asperger. Opas ei ole ko-
vinkaan pitké tarkoituksenmukaisesti, jotta se olisi tarpeen vaatiessa melko nopeasti
luettavissa. Oppaassa esiintyy tyypillisimmaét nepsy-henkildiden vaikeudet. Suurim-
maksi osaksi opas pitad sisalldén suoria lainauksia suoraan kokemusasiantuntijoiden
haastattelusta. Omasta mielestd ne ovat koko oppaan mielenkiintoisinta antia. Opas
sivuaa myos tarkeitd nepsy-henkildiden vuorovaikutukseen liittyvia asioita seké kay-
tdnndn neuvoja kohtaamiseen asiakastilanteissa. Vuorovaikutukseen keskeisesti koh-

distuvat aistiasiat, stressi, ajanhallinta, keskittyminen sek& muisti.

5.1 Kaytannon vinkkeja kohtaamiseen ja vuorovaikutukseen

Pohjana sujuvassa vuorovaikutuksessa on, ettd henkilot osoittavat kiinnostusta toisi-
aan kohtaan seké& ovat tilanteessa lasna aidolla tavalla. Hairiotekijat tulisi pystyéa eli-

minoimaan ja fokusoimaan keskittyminen itse hetkeen. Kun vuorovaikutus onnistuu,
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se ilahduttaa kumpaakin osapuolta ja voi olla hyvin antoisaa. Vuorovaikutustilanteessa
ollaan yhdessa ja sen aikana on mahdollisuus omien kokemuksien jakamiseen. (Papu-

netin www-sivut 2019.)

Sujuvassa vuorovaikutuksessa osallistujilta edellytetddn omia roolejaan. Roolit ovat
sujuvuuden kannalta tarkeitd ja niiden on oltava tasa-arvoisia. Molemmat osapuolet
voivat olla vuorovaikutuksen aloittajia ja myos lopettajia ndin halutessaan. VVuorovai-
kutus antaa mahdollisuuden vastavuoroisesti toimimiseen aloitteen tekijana seké vas-

taanottajana. (Papunetin www-sivut 2019.)

Vuorovaikutus ja sen onnistunut sujuvuus maaritelladn hienoin termein. Mita jos joku
ei pysty keskittyméaan juuri siihen hetkeen tai noudattamaan omaa rooliaan? Haasta-
tellessani neuropsykiatrisista hairioista karsivia henkil6itd ja heidan omaisiaan, oival-
sin, ettd he kokevat paljolti vaarinymmarrystd ja moni asia saattaa jaada hyvin epasel-
vaksi heille itselleen, kun asioivat esimerkiksi terveydenhuollon puolella. Yllatyksek-
seni asiat, joita he kohtaamiseen vuorovaikutustilanteissa toivovat, ovat hyvin inhimil-
lisid asioita ja myodskin sellaisia, ettd olen ajatellut niiden olevan itsestaanselvyyksié.
Yhé selvemmaksi on haastattelun kautta kdynyt, ettd sosiaali- ja terveydenhuollon
puolen ammattilaisilla on yllattdvan véhan tietoa nepsy-henkildista yleensakin ja mité
tulee kohtaamiseen niin faktatietoa ei juurikaan ole. Haluan esittda oppaassa esiintyvat
kaytannon ohjeistukset myds téssé raportissa seuraavaksi alla, koska koen ndmé asiat
erityisen tarkeiksi nepsy-henkildiden kohdalla ja litkaa ndit4 ei voi toistaa.

e Asiakkaan yksiléllinen kohtaaminen ja huomiointi

e Kuuntele asiakasta. Pida tarkednd, mit& hén kertoo.

e Puhu suoraan asiakkaalle, 414 mukana olevalle ihmiselle. Tunnustele tilannetta.

e Ole rauhallinen ja karsivallinen.

e Al vahittele henkilon puheita tai tuntemuksia. Ihminen voi nayttaa taysin eri-
laiselta ulkoa péin ja tunteet eivat vality ilmein tai elein.

e Ole mahdollisimman selked ja johdonmukainen.

e Al4 kayta kiertoilmaisuja tai epasuoraa puhetta.

e Ole ystavallinen.
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¢ Noudata puheessa vuorottelua.

e Al4 hermostu. Toista niin usein asia kuin tarve on. Selvennykseksi voit viela
varmistaa, ettd ’Oletko ymmaértinyt?” ja pyytdd asiakasta kertomaan mité asi-
oita juuri kaytiin l&pi.

o Kysy yksi kysymys kerralla. Tarvittaessa pilko kysymys pienempiin osiin mm.
lisdkysymykset.

e Anna riittdvasti aikaa esittdmiesi kysymysten vastaamiseen.

o Al4 nayta koskaan Kiiretta, vaikka sellainen olisikin. Hoputtaminen ei toimi.

o Ala keskeyti asiakasta paitsi tilanteessa, missa huomaat ajatuksen karkaavan
aivan toiseen aiheeseen.

e Kohtaamisen lopuksi tee asiakkaalle lyhyt yhteenveto eli kertaus kéydysta kes-
kustelusta.

e Huomioi positiivisen palautteen tarkeys.

Seuraavaksi esitan oppaasta muutamia suoria lainauksia kokemusasiantuntijoilta hei-

dan omista kokemuksistaan kohtaamiseen ja vuorovaikutukseen liittyen:

” Nii mun on tosi vaikee niinku tulla kuulluks jos mé& sanon et mul on oikeesti tosi
paha olla ja ahdistaa ja usein niinku on todettu vaan et ei ahdistunut ihminen kdyttaydy

noin ja véhitelty et ei olo voi olla niin paha.” (vastaaja 1).

” Mul on kans t&a just et ilme on voinu ol ristiriidas todellisen tuntemuksen kans et on

voitu tulkita kiukkuseks vaiks oikeesti olisin ollu iha hyvil tuulel.” (vastaaja 5).
” Keskeytys on hyva siind vaiheessa, kun asiantuntija huomaa, ettd mé& meen asiasta
than ojasta allikkoon...eli on hyvi, ettd mua vililld niinku pyydetddn, ettd palataan

tahén takaisin.” (vastaaja 2).

” Mut ehka just semmonen tietynlainen niinku mitatdéiminen tai se nii se on se ehka

kaikista pahin et sitd ei niinku kannattais tehdi.” (vastaaja 3).

”” Nii no mé kirjotin tdnne heti, ettd aliarvioida tai epéilld.” (vastaaja 4).
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Visuaalisuus on tarkeéssé roolissa kohtaamisessa vuorovaikutustilanteissa. Se on
my06s hyva muistaa oivana apukeinona ja tukena. Kirjoittaminen auttaa puhumisen tu-
kena. Tdman vuoksi on tarkeéa laittaa asiakkaalle paperille ylos kaikki muistettavat
asiat esimerkiksi puhelinnumerot. Piirtdminen toimii hyvin sekd myos erilaiset kuvat

kommunikaatiota havainnollistavina keinoina.

Tutkimuksessa ilmeni ja haastateltavat toivoivat, ettd seuraava mahdollinen tapaami-
nen varattaisiin paikan paalla. Varmennukseksi viel& toivottiin, ettd aika laitettaisiin
ylos paperille sekaannusten valttamiseksi ja, ettd se tulisi myos viestind puhelimeen.
Tapaaminen olisi ndin ollen helpompi muistaa eikd ajan varaaminen esimerkiksi pu-

helimitse tuottaisi yliméaaraista taakkaa tai stressia.

” Suosittelen, ettd asiakkaasta yritetddn pitaa jotenkin kiinni. Jos muuta keinoa ei ole

niin varataan ne tapaamiset ennakkoon.” (vastaaja 2).

” Joo niin se, ettd kun mé& oon jonkun kans laakari, hoitaja, Kela mik& hyvénsa ni ma
kyl ihan ymmarrén mité se puhuu mutta siis tota en mé sit muista sit endé mitaa ku siel
on puhuttu. Et kaikki pitas olla lapulla tai ainaki olla jotai paperia mukana.” (vastaaja
4).

” M4 oon vahvasti visuaalinen ihminen ja mun on vaikee muistaa kuulemaani ni olis

kiva saada just tekstind semmosseet asiat mité pitdd muistaa.” (vastaaja 1).

5.2 Stressi

Stressi kuuluu ajoittain kaikkien ihmisten elamaan ikaan katsomatta. Se on joskus hyo-
dyllinen tavoitteiden toteutumisen kannalta mutta mikali stressi kertyy liian suureksi,
se muuttuu ihmiselle haitalliseksi. Stressinhallintaa on mahdollisuus oppia. Hallintaan
tutustumalla stressi pitaytyy sellaisella tasolla, ettd sen haitat eivat ole héirioksi. Tar-
peeksi ajoissa, kun osaa puuttua stressioireisiin, vaikuttaa ehkéisevasti liiallisen pai-

neen kehittymiselle. (Mielenterveysseuran www-sivut 2018.)
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Stressin parhaat puolet saattavat valmistaa ihmistd onnistuneeseen suoritukseen. Va-
liaikainen stressi saattaa lisdantyvissa maéarin olla hyodyksi keskittymis- ja suoritus-
kykyyn seké ihmisen tarkkaavaisuuteen. Stressi voidaan nahdé siis myds positiivisesta
nékokulmasta. Liika stressi ja paine sekoittaa ihmisen jarjestelmén palautumiseen.
Talloin seurauksena on, ettd ihminen uupuu. Erityisen tarkeaa olisikin tunnistaa, mil-
loin stressi muuttuu negatiiviseksi. Stressi on kdytannossa ihmisen kokemuksia hanta
kuormittavassa tilanteessa. Niin kutsuttua ympariston ja yksilon vélistd vuorovaiku-
tusta, mihin yhdistyy stressitekijat- ja reaktiot sekd kokemukset niihin liittyen. (Mie-

lenterveysseuran www-sivut 2018.)

Stressi ottaa ihmisen voimavarat. Stressi ilmenee vireystilan seka verenpaineen kohoa-
misella, sydamen lyontien nopeutumisella seké lihasjannityksen lisadntymisell&. Stres-
sin jatkuessa ihminen touhuilee seké keskittyy selviytymaén eika tallgin juurikaan ha-
vainnoi muita asioita. Tunteet saattavat vaihdella ja itku- ja raivokohtauksia saattaa
ilmaantua. Pitkdkestoisena stressi on &&rimmaisen kuluttavaa ihmiselle. Oireet muut-
tuvat fyysisiksi ja vélittyvét kehon kautta mm. painon tunteena rinnassa, hengen ah-
distuksina ja vatsavaivoina. Univaikeudet yhdistetddn usein mydos stressiin. Parhaana

mittarina stressille toimii oma kokemus. (Mielenterveysseuran www-sivut 2018.)

Meissé kaikissa stressi ndyttaytyy eri tavoin ja stressaavat asiat ovat erilaisia keske-
naan. On yksildllista, kuka stressaantuu mistakin asiasta. Neuropsykiatrisista hairioista
karsivét saattavat kuormittua jo vuorovaikutuksesta toisen kanssa tai siitd, etta ympa-
ristossa on liikaa hairidtekijoita liittyen aistiasioihin. Osa pelkaa, etté he eivit tule ym-

marretyksi tai mika pahinta, heitd ymmarretaan vaarin.

” Jos ma itteeni nyt mietin, et mika se on, mika tekee sen stressin ni se on varmaa just

se et saanko mé itseni ymmarretyksi.” (vastaaja 3).

” No Kela jutut varsinki...Ehki liiallinen hily tai liiallinen kiire tai sellanen sit. Tai

tietynlainen epaloogisuus, tai et sanotaan toisin ja tehdédén toisin.” (vastaaja 5).
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” Puhelimes puhuminen on ihan kauheet sit ku pitdd johonki ladkariin tai Kelaan asi-
oida, tuntuu et sil toisel on aina iha hirvee kiire siel puhelimes ja sit ite haluis viel
Kysyy jotain, nii on joutunu monesti sanomaa et 4l lopeta sitd puheluu viel.” (vastaaja
1).

” Hahmottaminen on vaikeeta.” (vastaaja 4).

Tutkimuksessa toivottiin, ettd asiakkaalla olisi mahdollisuuksien mukaan oikeus valita
asioiden hoitaminen yksil6llisesti kasvokkain, sahkdisen asioinnin avulla tai soitta-
malla. Struktuurin ja muutoksien huomioon ottaminen on tarkeaa. Mikali jokin muut-

tuu, on siita kohteliasta ilmoittaa asiakkaalle itselleen.

5.3 Ajanhallinta ja keskittyminen seka muisti

Levottomat aivot usein vastustavat tehtavien aloittamista. Joskus kay niin, ettd ajantaju
katoaa ja ihminen on ylikeskittyneessa tilassa. Valilla sita jumiutuu erindisten teke-
misten pariin mm. television katseluun tai musiikin kuunteluun. Jumiutumisesta keh-
keytyy tunne ahdistuksesta. Tieto siitd, kun pitéisi tehda jotain aivan muuta mita on
parhaillaan tekemassa. Muuta keinoa ei jumiutumistilanteisiin oikeastaan ole kuin it-
sekuri. Itselleen on aina mahdollista laittaa halytys soimaan ja maarittdd, ettd miten
kauan saa viettdd missakin toiminnassa. (Juusola 2012, 172.)

Aika ja sen kuluminen on usein ADHD-ja Asperger-ihmisille merkityksetonta. Kii-
rettd ei ole. Ajalle on laitettava rajat, muuten se unohtuu. (Juusola 2012, 172.) Ajan
kulua on erityisesti ADHD-henkilon hankala arvioida. Haasteena ajanhallinnassa on
my06s useiden asioiden samanaikainen tekeminen. Kerrallaan olisi syyta tehda vain
yhté asiaa. (Juusola 2012, 173.)

” Et kui kaua jostai asiasta voi puhua ja se et jos jotai taytyy teh& et kui paljo siihe

pitdd varat aikaa.” (vastaaja 1).

” Kyl me ADHD: tkin aika taitavasti se kadotetaan, eikd hahmoteta ees vélttamatta

ladkarin vastaanotolla kauanko me ollaan siel oltu.” (vastaaja 2).
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Ajanhallinnassa nepsy-henkildilla on haasteita. Nepsy-henkil6iden ja heiddn omais-
tensa haastattelussa tuli esiin, ettd moni ennakoi ja se usein auttaa. Taman takia monet
tulevat paikalle ajoissa tasmallisesti ja sitten on osa, ketké tulevat vasta viime hetkelld
tai hieman my6hdssé. Tama siitd syystd, ettd joskus paikkojen hahmottaminen ja 10y-
tdminen saattaa tuottaa henkilolle vaikeuksia. Ajatus siitd, etta on ensimmaisené pai-
kalla eika tieda mihin tarkalleen pitéisi mennd, herétti osittain ahdistusta. Kalenteri,
puhelin ja muistilaput auttavat arjessa osana ajanhallintajarjestelmaa. Halytykset ja

muistutukset auttavat tapaamisten muistamisessa.

Keskittymisvaikeudet alkavat ndkymaan useimmiten tdissa tai opiskelujen yhteydessa.
Ne tulevat ilmi tilanteista, joissa ihmisen olisi kyettava keskittymaan pitkaan. Arjessa
saattaa tulla vaikeuksia sosiaalisissa tilanteissa. Keskustelussa oman puheenvuoron
odottaminen tai sen seuraaminen on haastavaa. Ihmisen ajatukset alkavat harhailla ja
vahaisetkin hairidtekijat vievat mennessaan. Levottomuus ja liikehdintd kuuluvat asi-
aan, kun keskittyminen alkaa herpaantua. Asioiden unohtelu ja huolimattomuusvirheet

ovat hyvin tavanomaisia. (Mielenterveystalon www-sivut 2019.)

Puhutaan, ettd Asperger- ja ADHD-henkil6iden muistissa ei ole erityista vikaa. Sail6-
muisti on hyva ja tehokas seka sinne taltioituu suuri maara heita itsedén kiinnostavia
asioita. Asiat voivat olla yksityiskohtia mm. historiasta tai laitteista. Tyomuistissa sen
sijaan esiintyy vaikeuksia. Useimmilla meistd tydmuisti alkaa pettdmé&én vasyneena

tai stressaantuneena. (Juusela 2012, 162.)

Muistamiseen siséltyy mieleen painaminen, mielessa sailyttdminen seka mieleen pa-
lauttaminen. Paljolti muistin toimimiseen vaikuttavia tekijoita ovat hairiotekijat ym-
péristdssa, nalan tai tunteiden kirjo toisin sanoen sisdiset hairidtekijat, keskushermos-
ton erot sekd motivaatio. Osa muistaa parhaiten tekemallg, toiset kuulemalla tai nake-
mélla. (Juusela 2012,163.)

” Muistin kanssa on ongelmia et varsinki jos se on vaan kuullun varassa ni heipé hei
kaikille...” (vastaaja 4).
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” Kaikista paras olis varmaa nii et sieltd aina tulis viestind se aika, ni sit sen vois kotona
rauhallises tilanteessa laittaa sinne almanakkaan, ei oo kuitenkaan kenenk&an etu et se

aika jaa sit kayttdmatta.” (vastaaja 3).

6 OPINNAYTETYOPROSESSI JA OMA OPPIMINEN

6.1 Toiminnallisen opinnaytety®n vaiheet

Opinnaytetyon aihe oli se, mista kaikki alkoi ja aiheen valinnassa kesti melko pitk&an.
Ehdin jo monta kertaa innostua erindisista aiheista mutta miké&én ei tuntunut sopivalta
ja rohkeuskaan ei riittanyt. Vihdoin kevaalla 2018 sain vihjeen mielenkiintoisesta toi-
minnallisesta opinndytetyOn aiheesta ja miettimattd otin sen vastaan. Jalkik&teen vasta
ymmarsin, ettd vastaanotin aiheen, missa tarkoitukseni on tuottaa kokemustietoa sisal-
tava opas sosiaali- ja terveydenhuollon puolelle siitd, miten nepsy-henkil6t kohdataan.
Valittdmasti aihe tuntui todella mielenkiintoiselta ja sitd se olikin. Oppaan toteutus
tosin huoletti minua &&rimmadisen paljon, koska tietotekniset taitoni ovat erityisen keh-

not.

Olen hyodyntényt toiminnallisessa opinnaytetydssani konstruktivistista mallia. Kon-
struktivistiseen malliin sisaltyy useita eri tyGskentelyvaiheita. Vaiheita ovat aloitus-
vaihe, suunnitteluvaihe, esivaihe, tyGstovaihe, tarkistusvaihe, viimeistelyvaihe ja vii-
meisend valmis tuotos. Kaikki l&htee liikkeelle aloitusvaiheesta sisaltden mm. kehitté-
mistarpeen, kehittdmistehtavan seka ympariston ja olennaisesti tydskentelyyn mukaan
osallistuvat tahot. Aloitusvaihe maarittad tulevan suunnan produktiolle. N&in ollen on
tarkedd yhdessa kayda lapi merkitykselliset asiat tydn onnistumisen kannalta. (Salonen
2013,17.)
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Omaan aloitusvaiheeseeni siséltyi opinndytetyon aiheen vastaanottaminen. Tilaajani
oli Finfami Satakunnan asiakasraati. Asiakasraati on Satakuntaan perustettu mielen-
terveys- ja paihdekuntoutujien sekd omaisten raati sisaltden jasenia eri tahoilta. Ennen
kuin aihe varmistui, niin mukana olevat tahot selvittelivét, ettd onko sosiaali- ja ter-
veydenhuollon ammattilaisille jo olemassa kokemustietoa sisaltdvéa opasta nepsy-
henkildiden kohtaamisesta. Asiasta konsultoitiin muun muassa Autismi- ja Asperger-
liittoa sekd ADHD-liittoa. Ké&vi ilmi, ettd vastaavaa opasta ei ole ja tdman jalkeen me-

nin mukaan asiakasraadin kokoukseen kuulemaan toiveita oppaan suhteen.

Suunnitteluvaihe on seuraava vaihe ja se pitaé sisalldaan opinndytetydsuunnitelman.
Suunnitelmaan on tarkoitus kirjata tyon tavoitteet, ympéristd, vaiheet, toimijat, mene-
telmét, materiaalit, tiedonhankintamenetelmat sekd dokumentointitavat. Edelld maini-
tut asiat selvitetddn niin hyvin kuin se mahdollista téssé& vaiheessa on. Lahes mahdo-
tonta on suunnitella tydskentelyn asioiden tarkkuutta kuin osittain. (Salonen 2013, 17.)

Minun suunnitteluvaiheeni tydstdminen alkoi syksylla 2018 kun kirjoitin opinnayte-
tyosuunnitelman. Kirjallisuutta aiheeseen liittyen olin jo lukenut ennen suunnitelman
tekemisté ja jatkoin sitd koko prosessin ajan tyon valmistumiseen asti. Kirjallisuuden
jaeri lahteiden etsintd kuului vahvasti suunnitteluvaiheeseen osana aineiston keruuta.
Ennen suunnitteluvaihetta osallistuin Asiakasraadin kokouksiin ja olin yhteyksissa
séhkdpostitse seké puhelimitse tydn tilaajan kanssa. Valmistuttuaan suunnitelma sel-

keytti ajatuksiani paljon mutta moni asia toteutui eri tavoin kuin suunnitelmassa.

Suunnitelmaan Kirjasin opinnaytetydtavoitteeni ja tavoitteena alusta alkaen oli tehda
kokemustietoa sisédltava kooste sosiaali- ja terveydenhuollon ammattilaisille asioista
mité tulee ottaa huomioon asiakastilanteissa neuropsykiatrisia erityisyyksid omaavien
henkildiden kanssa. Oppaan tarkoitus on toimia infopakettina, mik& antaa valmiuksia
erityistarpeet huomioiden ja tarkein tavoite oli, ettd nepsy-henkil6t ja heidan omai-
sensa saavat aanensé kuuluviin. Suunnitelmaan Kirjasin, ettd aiheeni rajautuu aikuisiin
Asperger ja ADHD-henkil6ihin. Parhaani mukaan toteutin rajausta suunnitelmani mu-
kaisesti mutta osittain minun oli joustettava, jotta sain siséllytettyd opinndytety6hon
teoriaosuuden myds ADD: std. Koko tydskentelyn ajan pyrin pitdmaan tyon tavoitteen

seka tarkoituksen mielesséni.
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Konstruktivistisen mallin esivaiheessa opiskelija siirtyy “kentdlle” toisin sanoen tyds-
kentelylle olennaiseen ympéristoon. Esivaihe saattaa olla lyhyt ja siind kdydaan l&pi
suunnitteluvaiheen aikaansaamaa tuotosta seké valmistaudutaan organisoimalla tule-
vaa tyoskentelyd. (Salonen 2013, 17.) Minun tyoni esivaihe koostui siitd, ettd aloin
valmistelemaan seuraavaa vaihetta opinndytetyon etenemiseksi. Téssd vaiheessa kavin
lapi vield kirjallista suunnitelmaa seka aloin lukemani teorian pohjalta pohtimaan
haastattelukysymyksid sekd mukaan tulevia haastateltavia henkil6itd seka sopimaan
aikataulullisia asioita haastattelun toteutumiseksi. Kdytannossa voin ajatella siirty-
neeni “kentdlle” vaikka en tété tyotd erityisesti missdén samassa ympéristossd tehnyt-

kadn. Minun “kentélle” siirtyminen omissa ajatuksissani oli haastattelu.

Suunnitteluvaiheen jéljilta tarkein vaihe on nimeltaén tyostovaihe mikéa merkitsee kay-
tdnnon toteutusta eli toimeenpanoa. Tama vaihe yll&pitdd mahdollisesti paivittéist,
pitk&janteistékin tyoskentelya yhdessa sovittua tavoitetta kohti. Tydstovaiheena tdma
vaihe on usein pitka ja vaativa. Vaiheen osatekijat seka heidan vastuunsa ja roolinsa
konkretisoituvat. Vaikka tyostovaihe on raskas niin se on ammatillisesta nékokulmasta
myo0s tarked. (Salonen 2013, 18.)

Minun opinnéytetyoni tydstdvaihe kesti todella pitkaédn ja tdimankin vuoksi se oli hy-
vin haastava, joskin myds itsedni kehittava vaihe. Tydskentelysséni toteuttamani haas-
tattelun muoto muuttui ryhmdhaastattelusta puolistrukturoiduksi teemahaastatteluksi
ja aikataulu oikeastaan aivan kaiken suhteen pitkittyi melko radikaalisti. Puolistruktu-
roituun haastatteluun olin pohtinut kysymykset valmiiksi mutta tein tdydentéavia lisa-
kysymyksia viela niiden rinnalle itse haastattelun aikana. Oli mahdotonta tarkalleen
tietdd kysymysten luonnetta niin puolistrukturoitu teemahaastattelu antoi tassa kohtaa
enemman mahdollisuutta luovuuteen sek& oli vapaampi tapa aineiston keruuseen.
Haastattelukysymykseni (LIITE 1) liittyivat asiakastilanteiden ongelmien kohtaamis-
ten kartoittamiseen, aistiasioihin, stressiin, muistiin seka ajanhallintaan. Aikataulun
suhteen olin tosin aivan liian optimistinen. Haastatteluun sain kuuden kokemusasian-
tuntijan sijasta viisi henkil6d, mutta se oli todella antoisa sek& voimaannuttava koke-
mus. Tuntui siltd, ettd keskustelua olisi riittanyt pitkaan, toki valilla myds aiheen vie-

restd mutta oli d&drimmaisen helpottavaa huomata keskustelua syntyvan melko suju-
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vasti. Haastattelussa kéytiin konkreettisesti heidén toiveitaan ja ajatuksiaan lapi. En-
nen haastattelua pelkasin kiusallisia hiljaisia hetkid, ja sité jos tiukan paikan tullen me-

nisin myos itse sanattomaksi.

Haastattelun ajankohtaa oli yll&ttdvan vaikea saada sopimaan ja se toi omat haasteensa
aikataulullisesti. Opasta en voinut alkaa tydstaméan ennen haastattelua, koska tarkein
ja olennaisin materiaali oppaaseen tuli haastattelun pohjalta kokemusasiantuntijoilta.
Haastattelua varten saimme lainata Porin Yhteisdkeskuksen tiloja itsendisyyspéaivan
aattona 2018. Haastattelu tallentui sujuvasti alkutestauksen jalkeen omaan puheli-

meeni.

Haastattelun jalkeen auki Kirjoitin eli litteroin yli kahden tunnin yhteisen keskustelu-
tuokion. Litterointi oli yllattden hyvin paljon aikaa vieva vaihe mutta myds mielen-
kiintoinen, koska pystyin palaamaan haastattelun lempipaloihin uudelleen ja uudelleen
ja syventya niihin aivan uudella tasolla. Haastattelun seka litteroinnin jalkeen aloitin
pala kerrallaan kokoamaan opasta. Vaikeinta oli, kun en tiennyt ollenkaan, mité teen
ja olin kovin epdvarma, onko ndkemykseni tulevasta oppaasta ollenkaan toivotun kal-
tainen. Minulla ei ollut osaamista tietoteknisesti vaan pyrin keskittymaan oppaan si-

séllon tuottamiseen. Opas syntyi hitaasti ja muokkautui koko tekemisen ajan.

Tarkistusvaiheen voidaan ajatella sisaltyvén kaikkiin konstruktivistisen mallin vaihei-
siin. Eroteltuna vaiheena se tosin muistuttaa oman roolinsa merkittavyydesta opinndy-
tetyoprosessissa. Tarkistusvaiheessa arvioidaan toimijoiden kanssa yhdessa syntynytta
tuotosta ja paastaan eteenpdin seuraavaan eli viimeistelyvaiheeseen tai vaihtoehtoisesti
palataan viela tyostovaiheeseen. Tarkistusvaihe saattaa olla ajallisesti lyhyt ja kerta-
luontoinen vaihe. (Salonen 2013, 18.) Opinndytetyon tilaajaani pidin s&éannollisesti yh-
teytta ja kerroin, missa vaiheessa tydskentelyé olen. Oppaani lahetettiin s&hkdpostitse
kaikille asiakasraadin jasenille ja he saivat antaa palautetta tyosta. Tassa kohtaa kaipa-
sinkin palautetta ja muutosehdotuksia, koska olin pahasti sokaistunut omalle tydlleni
enka enéda paassyt eteenpéin. Ohjaavalta opettajalta olen opinndytetyén prosessin ai-
kana myds kysynyt ohjeistusta ja saanut tukea sekd kannustusta tyGstdmiseen. Omassa
tarkistusvaiheessa palasin vield tyostdvaiheeseeni ja tein muutamia korjauksia itse op-

paan sisaltoon sek& visuaaliseen ilmeeseen tilaajan toiveesta.



30

Viimeistelyvaiheeseen eli tyon hiomiseen sekd karsimiseen kannattaa varata aikaa.
Tama vaihe vie aikaa yllattavan kauan. Useimmille vaativuus tassé vaiheessa padsee
yllattamaan tekijan. Viimeistelyvaiheessa on viimeisteltéava tuotos seké kirjallinen ra-
porttiosio. Yhdessé niista tulee toiminnallinen opinnéytetyd. Vastuu viimeistelyvai-
heessa on padasiassa opiskelijalla, vaikka muitakin ty6hon sitoutuneita on voinut olla
mukana prosessissa. Raportin kirjoittamisesta vastaa ainoastaan opiskelija. (Salonen
2013, 18.) Viimeistelyvaihe oli omalla kohdallani myds &arimmaisen paljon aikaa
vieva. Toimintaani hankaloitti se, ettd annoin oppaan jo tilaajan kayttoon esiteltyani
sen ja kirjallinen raportti oli vield jonkin verran kesken. Jouduin pitaméan myos taukoa
Kirjoittamisesta ja tauon jalkeen luonnollisesti kesti ennen kuin jélleen sisdistin asioita.
Vastaavasti en enda toimisi, koska tdma vain hankaloitti seka viivastytti jo pitkaan

tekemaani opinndytetyon valmistumista.

Viimeisen vaiheen kohdalla on saatu aikaan jotakin konkreettista esimerkiksi malli,
Kirja, opas tai esite. Valmiin tuotoksen kanssa sovitaan esittely, levittdminen seké jul-
kaiseminen. (Salonen 2013, 19.) Valmis tuotos minun opinndytetydssani on tekemani
séhkdinen opas pdf-versiona, jota pystyy tulostamaan. Oppaan tulostamisvaiheessa
eteen tuli monenlaisia ongelmia. Eli jotta oppaan saa tulostettua mitenk&én jarkevasti,
taytyy tulostimen olla kaksipuolisena tulostava. Asetukset taytyy siis tulostajan itse
tarkistaa, ettd valitsee kaksipuolisen tulostuksen seké sivun asetuksista viela kirja-
taitto-tulostuksen. Oppaan esittelin tilaajalleni asiakasraadin kokouksessa kesékuun
2019 alkupuolella Porin Yhteisokeskuksen tiloissa. Olin tulostanut oppaita kokouk-
seen mukaan néahtavaksi ja kerroin prosessista seka tydskentelyvaiheista ja miten opas
alkoi tekeytymaan. Olin varautunut viel& palautteen saamiseen ja lopuksi kaytiin op-
paasta lapi olennaisia asioita seké& keskusteltiin vapaasti. Yhteenvetona tutkimuksen
lopussa on oppaan kanta siihen, ettd pienilla asioilla on suuri merkitys ja oppaan on
tarkoitus olla my6s hieman ihmisié “heréttelevd” ja vapaamuotoinen opas. Haastatte-
lun perusteella kavi myds ilmi, ettd kohtaamistilanteissa sosiaali- ja terveydenhuollon
ammattilaisten kanssa on enemman positiivisia kuin negatiivisia kokemuksia. Pienilla
kaytannon ehdotuksilla ja pitamalla asiakkaasta kiinni mahdollisesti véltyttéisiin ne-
gatiivisilta kohtaamisilta.
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Olin jo aiemmin saanut Kirjallista palautetta tehdysta oppaasta sahkopostitse. Palaut-
teessa sain positiivista palautetta siit4, ettd olin tuonut esiin nepsy-henkildiden vah-
vuuksia ja kdytannon vinkit oppaassa olivat pidettyja. Oppaan suorilla lainauksilla saa-
tiin nimenomaan nepsy-henkiléiden oma &ani kuuluviin. Oppaaseen oli toive saada
my0s ADD: sta asiaa mutta sen sivuutin, koska olin rajaukseni aiheesta tehnyt. Tdman
vuoksi en tehnyt erikseen endd mitadn palautekyselyd oppaasta, koska pééasiallinen
sisdltd oppaassa ei endé palautteen jalkeen muuttunut. Opas jdi tilaajalle omaan kayt-
toon niin, ettd he voivat sitd vield muokata ja kehittdd mieluisammaksi mm. oppaan
kuvien suhteen. Ulkoasun toimivuus oppaassa jai mietityttamaan. Minun tyoni oli toki
keskitty& oppaan sisallon tuottamiseen. Olen ymmartanyt, ettd opasta hyodynnetdan ja
kokemusasiantuntijat mahdollisesti jarjestavat kokemusasiantuntijatilaisuuksia, missa
opas toimii osittaisena materiaalina. Nain ollen oppaan hyddynnettavyys kavisi toteen

ja oppaan sisaltdmaé tieto tavoittaisi sosiaali- ja terveydenhuollon ammattilaiset.

6.2 Oman ammatillisen osaamisen kehittyminen ja pohdinta

Olen aarimmaisen onnellinen, etta sain tehda opinndytetyoni minua kiinnostavasta ja
erityisen lahella olevasta aiheesta. Kiitollinen olen siitd, ettd sain tutustua upeisiin ih-
misiin, jotka mahdollistivat haastattelun toteutumisen, mik& oli oppaan valmistumisen
kannalta kaikkein olennaisin vaihe sek& loi pohjan koko oppaalle. Tekeminen on ollut
huomattavasti kuviteltua tydladmpaa ja henkilékohtainen vaikeuteni ty6ta tehdessa on
ollut jatkuva epétietoisuus ja uskominen omaan osaamiseen. Opinndytetydn tekeminen
on ehdottomasti toivottavasti kasvattanut karsivallisyyttani ja stressin sietokykya.
Stressi on l&hes aina ollut viholliseni ja siiné kohtaa, kun se ottaa liiallisen vallan, lak-
kaan olemasta hyodyllinen. Sanotaan, ettd koko opintojeni ajan olen hermoillut opin-
naytetyon tekemistd ja tehnyt siitd ylitsepadsemattoman vaikeaa itselleni. Tama pro-
sessi on todella ollut henkilékohtainen kasvun paikka mutta uskon saaneeni tasta mi-
nulle tarpeellista stressinsietokykya, mitd pystyn ammatillisesti hy6dyntdmaéan ja tai-
toa osata kasitellda paremmin omia tuntemuksia. Sosionomin ty6t4 jonkin verran teh-
neend tiedan, ettd taito kuunnella itsedén ja hyvé stressinsietokyky eivat ole itsestaan-
selvyyksig, ja jotta voin tehdé tulevaa ty6téni niin miten voin auttaa muita, jos en ky-

kene huolehtimaan itsestani.
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Ajanhallinta on minulle vaikeaa seka keskittyminen. Opinnéytety6td tehdessa ymmar-
sin ndmé& ominaisuudet aiempaa paremmin. Tuntui, ettd tydn tekeminen oli darimmai-
sen hidasta ja tarvitsin tydskentelyyn tayden hiljaisuuden, sopivan vireystilan seka kai-
kelta litkehdinnalté rauhoitetun tilan. Kohdallani tdma siis tarkoitti sita, etta tyota tein
kotonani ikkunoiden sélekaihtimet tiukasti suljettuna, jotta en katsonut jokaista ohi
kulkevaa ihmisté tai autoa. Kirjasto oli itselleni tydskentelyyn aina poissuljettu vaih-
toehto. Prosessin aikana oivalsin entistd vahvemmin, ettd en varmasti itsekd&n kuulu
neurologisesti tyypillisiin ihmisiin. Opin myos, ettd neurologisesti tyypillisesta ihmi-
sesta kaytetdan termia nentti. Monta asiaa olisin voinut tehdé opinnéytetydssa parem-
min, ja jos aloittaisin uudelleen, niin tekisin asioita toisin esimerkiksi aikataulun suh-

teen seka keskittyisin enemmaén opinnaytetydn loppuun saattamiseksi.

Neuropsykiatrisista hairidistd opinndytetyon prosessin aikana paljon lukeneena, olen
saanut runsaasti tietoutta, mitd voin hyodyntdd ammatillisesti kdytdnnon tyossani.
Olen my6s oppinut, etta itsellani on useita nepsy-ominaisuuksia ja tiedostaessani ta-
man, olen yrittdnyt 10ytdd omat mm. keskittymista helpottavat keinoni niin kotona kuin
toissé. Olen myds hyvéksynyt, ettd toimintamallini saattavat olla hitaita ja joskus hyvin
kaoottisia. Tamé hyvaksyntd omalta osaltaan myds vahvistaa ihmistd. Perheeseeni
kuuluu nepsy-henkil6ita ja opinndytetyon myota aihe on ollut aarimmaisen hyodylli-
nen myos tastd nakokulmasta. Lohduttavaa on huomata, ettd kaikessa on mahdollisuus
kehittyé.
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Haastattelukysymykset

L N o g B

Oletko sind/laheisesi kohdannut ongelmia kohtaamiseen liittyen sosiaali- ja
terveydenhuollon palveluissa? Millaisia ongelmia?

Mita asioita toivoisit sosiaali- ja terveydenhuollon ammattilaisten ottavan
huomioon kohtaamisessa neuropsykiatrisesti oirehtivan henkilén kanssa?
Millaisia asioita sinua vastaanottavan ammattilaisen ei tulisi misséan nimessé
tehda kohtaamisen aikana?

Onko sinulla aistiyliherkkyyksia? Kerro millaisia.

Stressaannutko helposti? Miksi? Mitka tekijat laukaisevat stressin?
Tuottaako ajanhallinta ja keskittyminen pulmia kohtaamistilanteissa?

Miten muistat asioita?

Onko sinulla ollut enemman hyvié vai huonoja kohtaamisia asiakastilanteissa sote-

puolella (erityisesti vuorovaikutukseen liittyen)?
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KOHTAAMISIA

KOKEMUSTIETOA SISALTAVA OPAS

SOSTAALI-JA TERVEYDENHUOLLON
AMMATTILAISILLE MITEN NEPSY-
HENKILOT TULEE KOHDATA

MITA ASIOITA OTETAAN HUOMIOON?
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ALUKSI

Kaikki ihmiset ovat erilaisia. Ihmisten erilaisuus on nykyajan
yhteiskunnalle hyddyllinen. Kysymys kuuluu, kuinka valmis ja
vastaanottavainen yhteiskuntamme on kohtaamaan erilaisia
luonteenpiirteitad?

Vuorovaikutuksen keskeisimpiin taitoihin lukeutuvat yhdessa
toimiminen seka kyky ja halu ajatuksien vaihtoon. Taysin
sujuva vuorovaikutus ei ole kaikille ihmisille itsestdan selvaa ja
saattaa vaatia paljon harjoitusta.

Vaarinkasityksien valttdmiseksi vastapuolen vaikuttajalta
toivotaan tukea sekd ymmarrysta vuorovaikutustilanteissa.

Oppaaseen on haastateltu neuropsykiatrisia erityisyyksia
omaavia aikuisia sekad heidan omaisiaan.

Taman oppaan tarkoitus on, ettd he saavat ddnensa ja
toiveensa kuuluviin.

Jokainen heistd on oman itsensa paras asiantuntija.



MIKA NEPSY?

Neuropsykiatrinen eli nepsy
eli neurologinen ja
psykiatrinen. Termeista
neurologinen ja psykiatrinen
koostuu sana nepsy. lhmisen
havainnointiin ja
kayttaytymiseen vaikuttava
neuropsykiatrinen hairié on
seuraus aivojen
neurologisesta
poikkeavuudesta.

&

Neuropsykiatrisesta hairiostd aiheutuu neuropsykologisia ja
neuropsykiatrisia vaikeuksia. Vaikeudet ilmenevat ihmisen
kayttaytymisessd, oppimisessa ja toiminnassa.

Vaikeuksia saattaa esiintya myds mm.

e motoriikassa

e muistin kanssa

e tarkkaavaisuudessa

e hahmottamisessa

e puheen ymmartdmisessa ja tuottamisessa
e aistien herkkyyksissa

Suomalaisesta vdestosta 15 prosentilla on nepsy-oireita.

ADHD: n/ADD: n esiintyvyys suomalaisesta vaestosta on noin
5-10% ja autismikirjon hairiot 1-2%.



Autismikirjo on neuropsykiatrinen hairio seka pysyva
ominaisuus. Se ilmenee jokaisella hyvin yksil6llisesti.
Kriteeristdon mukaan autismikirjon henkil6lla on vaikeuksia
sosiaalisessa vuorovaikutuksessa ja kommunikaatiossa seka
sosiaalisessa mielikuvituksessa. Autismikirjon
diagnoosiryppdaseen lukeutuu Aspergerin oireyhtyma,
autismi, Rettin oireyhtyma, disintegratiivinen kehityshairio
seka epatyypillinen autismi.

MIKA ASPERGER?

Aspergerin oireyhtyma on autismikirjoon lukeutuva
neurobiologinen kehityshairio.

Toisten ihmisten nakdkulmaan asettuminen seka sosiaaliset
suhteet saattavat olla vaikeita Asperger-ihmisille. Omiin
mielenkiinnon kohteisiin keskitytdaan hyvin intensiiviselld
tavalla ja niista riittaisi keskusteltavaa loputtomasti, vaikka
vuorovaikutuksen toinen osapuoli ei osoittaisi kiinnostustaan
aiheeseen lainkaan.

As-ihmiselld on kaavamainen kayttdaytymismalli. Muiden
ihmisten tunnetilat ja kirjoittamattomat sdannot seka sanaton
viestinta ovat haasteellisia. Vaarinkasityksia saattaa syntya
usein.

Kaikki ovat yksiloita ja se, millaisia haasteita Asperger arkeen
tuo, on tilanteesta seka henkildsta riippuvaa. Haasteet voivat
olla mita vain lievista voimakkaisiin toimintakykya haittaaviin
vaikeuksiin.



Oman toiminnan ohjaaminen on useimmilla haasteellista ja
kompelyytta esiintyy lilkunnallisesti sekd hienomotorisesti.

Asperger-ihmiset omistavat usein erittdin hyvan
keskittymiskyvyn. He ovat huolellisia seka pikkutarkkoja. He
ovat adlykkaita ja lahjakkaita seka usein oikeudenmukaisia ja
rehellisia. Joillakin on alyttéman hyva muisti. Tunneherkkyys
saattaa olla jopa rajoitteena sosiaalisessa eldmassa tai
harrastuksissa. Eldamanrytmi taytyisi pyrkia pitamaan
mahdollisimman sadnnéllisena ja muutosten ennakoiminen
ajoissa on tarkeaa. Yhtakkiset muutokset ja hdlina luovat
elamdan ahdistusta.

Arjessa selviytymista tukevat struktuuri ja selkeat ohjeet.

MIKA ADHD?

ADHD muodostuu
englannin kielen
sanoista attention
deficit hyperactivity
disorder ja se tarkoittaa
aktiivisuuden seka
tarkkaavuuden hairiota.
ADHD luokitellaan
neuropsykiatriseksi oireyhtymaksi ja sen tarkeimpiin oireisiin
kuuluvat tarkkaamattomuus, impulsiivisuus seka yliaktiivisuus.
Oireet ilmenevat yhdessa tai erilldaan.

ICD-10 diagnoosikoodi F90.0 kattaa kaikki ADHD: n
esiintymismuodot.



ADHD on ihmiselld syntymasta lahtien eika ndin ollen voi
puhjeta myohemmalla idlla. ADHD maaritellddn myods
neurobiologiseksi hairioksi, mika osoittaa oireiden olevan
peraisin aivojen toimintahairiosta johtuen.

ADHD on perinndéllinen. ADHD:n aiheutuvuudesta 80% on
perinnollisista tekijoista johtuvaa.

Oireyhtyman esiintyvyydesta 20% liittyy raskauden ajan ja
synnytyksen mahdollisista komplikaatioista.

Perinndlliset tekijat seka ymparistotekijat vaikuttavat yhdessa
oirekuvan kehittymiseen.

ADHD-henkililla esiintyy hankaluutta oman toiminnan seka
kayttaytymisen saatelyssa.

Vaikeudet saatelyssa perustuvat vireystilaan, tarkkaavuuteen,
houkutuksien hillintdan, suoriin reaktioihin ja toimintojen
ohjaukseen.

Itsehillinta ja tahdonvoiman hallinta tuovat elamaan
haasteita.

Matalasta aktivaatio tasosta seuraa hankaluutta
paatdksentekoon, ennakointiin, muistamiseen, oppimiseen,
keskittymiseen, sosiaaliseen kanssakdaymiseen ja asioiden
jarjestamiseen.

Liike auttaa vaativien tehtdvien suorittamisessa.

Tarkkaavuushairiossa aivot jattavat asioita suodattamatta ja
seka ulkoiset, ettd sisdiset arsykkeet ovat henkil6lle hairidksi.
Aivoissa vallitsee talloin informaatiotulva.

ADHD-henkilon on mahdollista keskittya erinomaisesti itselle
mieluisiin asioihin.



Asiat, jotka eivat kiinnosta saattavat olla esteena
keskittymiselle.

Vireystila ADHD:ssa vaihtelee hyvin voimakkaasti
yliaktiivisesta hypahtaen aliaktiiviseen, ellei jopa
lamaantumiseen asti.

KAYTANNON VINKKEJA KOHTAAMISEEN JA
VUOROVAIKUTUKSEEN

e Asiakkaan yksilollinen
kohtaaminen ja huomiointi.

e Kuuntele asiakasta. Pida
tarkeana, mita han kertoo.

e Puhu suoraan asiakkaalle,
dla mukana olevalle
ihmiselle. Tunnustele
tilannetta.

LR ]

. . e . . . . . .
e Ole rauhallinen ja karsivallinen.

e Ali vahattele henkilén puheita tai
tuntemuksia. Ihminen voi nayttaa taysin erilaiselta
ulkoa pain ja tunteet eivat vality ilmein tai elein.

e Ole mahdollisimman selked ja johdonmukainen.

o Al3 kayta kiertoilmaisuja tai epdsuoraa puhetta.

e Ole ystavallinen.

e Noudata puheessa vuorottelua.

e Ald hermostu. Toista niin usein asia kuin tarve on.
Selvennykseksi voit viela varmistaa, etta ”"Oletko
ymmartanyt?” ja pyytaa asiakasta kertomaan mita
asioita juuri kaytiin lapi.



o  Kysy yksi kysymys kerralla. Tarvittaessa pilko kysymys
pienempiin osiin mm. lisakysymykset.

e Anna riittavasti aikaa esittamiesi kysymysten
vastaamiseen.

e Al n3yta koskaan kiirettd, vaikka sellainen olisikin.
Hoputtaminen ei toimi.

e Ali keskeyt3 asiakasta paitsi tilanteessa, missa
huomaat ajatuksen karkaavan aivan toiseen
aiheeseen.

e Kohtaamisen lopuksi tee asiakkaalle lyhyt yhteenveto
eli kertaus kaydysta keskustelusta.

e Huomioi positiivisen palautteen tarkeys.

“Nii mun on tosi vaikee niinku tulla kuulluks
jos md sanon et mul on oikeesti tosi paha
olla ja ahdistaa ja usein niinku on todettu
vaan et ei ahdistunut ihminen kdyttdydy
noin ja véhditelty et ei olo voi olla niin
paha.”

”Yleensé md aina pyydcdn anteeksi ihan
suoraan ja sanon, ettd md luen paljon ja en
md tété haitaksi. Se kun mut on muutaman
kerran jdtetty heitteille nii md sit hoidan ite itteeni.”

“Omalta osaltani allekirjotan hyvin just ton, ettd jos itse lukee
paljon niin ku monet nepsyt lukee, niin se on lddkdrin tai mikd
sit onkaan, niin kauhee vaikee vastaanottaa se tieto tdltd
potilaalta. Kun kuitenkin monesti sitd tietoa potilaalla saattaa
olla huomattavasti enemmdn kun sillé ladkdrillé ainakin téllé
seudulla.”

“Mdé oon opettanu hdntd, ettd sd selitdt virkailijalle, ettd
minulle tdytyy sanoa asia useamman kerran ja selkedsti.”
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“Mul on kans tdd just et ilme on voinu ol ristiriidas todellisen
tuntemuksen kans et on voitu tulkita kiukkuseks vaiks oikeesti
olisin ollu iha hyvdl tuulel.”

“Keskeytys on hyvd siind vaiheessa, kun asiantuntija huomaa,
ettd md meen asiasta ihan ojasta allikkoon...eli on hyvd, ettd
mua vdlillé niinku pyydetddn, ettd palataan tdhdn takaisin.”

”Heij sit sellasen voisin sanoo kyl viel et pyrkii vélttémdédn
sellasta liian niinku liikaa kiertoilmauksii ja sellast et voi olla
niinku vdlil vaikee tulkita sellasia et pyrkis puhuu suoraan ja
selkedisti mut kuitenki ystéviillisesti.”

“"Mut ehkd just semmonen tietynlainen niinku mitdtéiminen
tai se nii se on se ehkd kaikista pahin et sitd ei niinku
kannattais tehdd.”

“Nii no md kirjotin tdnne heti, ettd aliarvioida tai epdilld.”

”No se on kylld et kysyttdis yks kysymys kerrallaan eikd liikaa
rénsyiltdis aiheesta ja sillai et annettais aikaa prosessoida et
jos ei heti osaa vastata, nii ja sit seki viel et kysyttdis

mahdollisimman yksityiskohtaisesti eiké liian laaja-alaisesti.”

Muista visuaalisuus apuna kohtaamisessal
Kirjoittaminen auttaa puhumisen tukena-> Laita
tarkeét asiat asiakkaalle paperille ylos (esim.
puhelinnumerot).

Piirtaminen ja erilaiset kuvat havainnollistavat
kommunikaatiota.

Seuraava mahdollinen tapaaminen olisi hyva varata
paikan paalla ja laittaa sovittu aika viestina asiakkaalle
seka kirjoittaa paperille ylos sekaannuksien
valttamiseksi.
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“Et kirjoitettais vaiks johonki tukisanat ylos et just, jos
sovitaan, et jotai hakee jostain tai puhelinnumero et ne tulis
ylés. Jos sanotaan vaik jotain et soitat sit sinne TE-keskukseen
nii, se on unohtunu.”

“Esitettdis sellasii tarkkoja kysymyksié eikd sellaisia laaja-
alaisia mihin on vaikea vastata. Ja sit just selitettdis tarpeeks
mont kertaa se asia, ku mul on kans just tai et vaikee keskittyy
siihe mitd puhutaa ja sit se meinaa kadota mielestd.”

“Suosittelen, ettd asiakkaasta yritetdién pitéd jotenkin kiinni.
Jos muuta keinoa ei ole niin varataan ne tapaamiset
ennakkoon.”

“Joo niin se, ettd kun md oon jonkun kans ldékdri, hoitaja, Kela
mikd hyvdnsd ni md kyl ihan ymmdrrdn mitd se puhuu mutta
siis tota en md sit muista sit endé mitdd ku siel on puhuttu. Et
kaikki pitds olla lapulla tai ainaki olla jotai paperia mukana.”

”Mé oon vahvasti visuaalinen ihminen ja mun on vaikee
muistaa kuulemaani ni olis kiva saada just tekstind
semmosseet asiat mitd pitéd muistaa.”

”Ald hermostu, koska se saattaa aiheuttaa reaktion, ettd
menen lukkoon.”

¢ o
- " &
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AISTEISTA

Merkittava osa nepsy- seka autismikirjon
henkil6ista kokevat aistitoimintojen
poikkeavuuksia lapi elaman. Tdman vuoksi
erilaiset ymparistot tuovat haasteita
omaan toimimiseen.

Uudet tilanteet saattavat jopa altistaa
henkilon aistidrsykekuormalle.

NS

Arjesta selviytyminen on

stressaavaa ja joillakin henkil6illa

aistiyliherkkyys vaikuttaa elamaan enemman kuin esimerkiksi
ihmissuhteet, tunteiden hallinta tai tydnhakuprosessi.

Poikkeavuuksia ilmenee tunto, ndkd, kuulo- ja makuaistien
lisdksi myos tasapaino, asento- ja liikeaisteissa.

Aistimukset saattavat tehdd elamasta sietdmatonta. Ne ovat
voimakkaita ja kuormittavat neuropsykiatrisista ongelmista
karsivia henkil6ita kivun ja epdmukavuuden tunteella.

Ihmiselle paras ymparisto on hanta arvostava. Arvostavassa
ymparistdssa ihmiseen kohdistuu positiivia asioita. Ymparisto
on mahdollista muokata ihmiselle sopivaksi.
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Tassd muutama ehdotus:

e Rauhoita huone aanilta esim. musiikki pois
mahdollisuuksien mukaan.

e Tilan pitdisi olla mahdollisimman suojattu
kaikenlaisilta hairiotekijoilta. Paras vaihtoehto on tila,
missa pelkdstaan tyontekija ja asiakas ovat keskenaan.

e Tarkista valaistus. Kysy aina asiakkaalta, hairitseeko
hanta esim. kirkkaat valot. 2 S33t6 mahdollisuuksien
mukaan asiakkaalle sopivaksi.

e Al4 pahastu, jos asiakas ei halua kitell3 tai vilttelee
katsekontaktia. Kunnioita asiakkaan omia
toimimistapoja. Han ei tee asioita loukatakseen vaan
kokee taman kaltaiset asiat hyvin epamiellyttaviksi.

e Pida riittava etaisyys asiakkaasta. Anna tilaa. (oma
fyysinen reviiri!)

e Al puhu liian kovalla d3nell3. Kiinnitd huomiota
omaan danenpainoon seka nauruun.

e Ali kdytd hajusteita, ole hajusteeton.

e Pidathan mielessa, ett3 aistiasioihinkin on
mahdollisuus saada apua ja kuntoutusta.

”Musiikki on yks iso asia, joka niin minua kuin poikaani tosi
paljon hdiritsee keskittymistd varsinkin, jos se on semmosta
jossa on sanat. Se tahtoo se ajatus karata siihen musiikkiin

eikd pysy siind ihmisessd, joka puhuu.”

”Sit oon kyl semmonen hdiriéherkkd sillai kaikille. Tuollaki ku
joku kulkee ni pitdd koko ajan kattoo tai istuu toisin péin.”

”Pelkdstddn et on se ihminen kenen kanssa asioit, niin se on se
paras tilanne.”
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”Se, ettd jos joku asiakas sanoo, ettd tddlld kuuluu joku ddni ni
sit ainakin se pyrittéis poistamaan.”

“Kdttelystd en tykkédé mutta olen henkisesti varautunut siihen
ja yritdn aina muistuttaa itelleni et nyt tulee sellanen tilanne
et joku koskee.”

”Se ei liity vaan pelkdstddn siihen tilanteeseen, kun tulee joku
ddni mikd aiheuttaa kipua vaan siltd kivulta haluaa suojautua,
ni téytyy olla koko ajan valppaana et mitéd tapahtuu et tekeeks
joku jotain mist saattaa Idhted ddntd.”

=

“Mikd vaihtelee aivan ddrilaidoissa ni on kipu. Tuntemukset.
Elikké yhdelld on erittdin aliherkkd kipuaisti mikd on tuonu tosi
isoja ongelmia lédékdrissd aikanaan.”

”Hdin ei tunne sité kipua normaalilla tavalla et hén pystyy kylld
niinku ko hénel pienendkin néytettiin sité hymynaama
asteikkoa ni hén pysty siité ndyttémddn, ettd mihin se menee
siind hénen aistimaailmassa ja lddkdri totes et herranen aika
et tddhdn on ihan hirveen kova kipu sulla.”

“Aistiasioiden niinku télld seudulla ymmdrtédminen ja sen
ymmdirtéminen et ainaki osaa niisté pystytddn
kuntouttamaan nii olis iso asia.”

“Myd en vdlillé niinku tajua et térmddn edelleen, et unohdan
ovenkarmin.”
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”Adnistd saatan laittaa kddet korvil tai saatan liikehtii tai
hdtkdhtdd vahdn levottomasti tai sit, no oon oppinu nykyddn
olee sanomatta sitte ddneen et nuorempana saatoin sanoo
véhd liian toksdyttdvdsti.”

”Se et on ddnii ympdristos ja téytyy tavallaan vahtii et jos
huomaa et joku vihé puhuu kovempaa ni sit on kauhee stressi
et toivottavasti se ei tuu kauhee Idhel. Sit just se et pelkdd et
joku koskettaa dkisti.”

STRESSI

Stressi ndyttaytyy meissa
kaikissa eri tavoin. Osa
sulkeutuu kokonaan ja se
ei valttamatta ulospdin
kohtaamistilanteissa nay
mutta kotona saattaa
nayttdytya akillisina
tunteenpurkauksina.

Toiset saattavat olla tilanteessa kuin tilanteessa levottomia ja
rauhattomia. Sosiaalisissa kohtaamistilanteissa stressitaso
olisi hyva pitaa alhaalla, jotta siita olisi asiakkaalle itselleen
paras mahdollinen hyoty. Onnistunut kohtaaminen ei luo
asiakkaalle lisastressia.

Visuaalisuus koetaan positiivisena keinona. Aikaisemmin jo
mainittu puheen tukeminen kirjoittamisen, kuvien tai
piirtamisen avulla ovat kaikki hyvia keinoja takaamaan
molemminpuolisen ymmarryksen vuorovaikutuksessa.
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e Mahdollisuuksien mukaan ihanteellista olisi, etta
asiakkaalla olisi oikeus valita asioiden hoitaminen
kasvokkain, sahkdisen asioinnin avulla tai soittamalla.

e  Struktuurin ja muutoksien huomioon ottaminen.

“Epdijéirjestys ja se, ettei ole rutiinia stressaa minua erittéin
paljon.”

”Jos md itteeni nyt mietin, et mikéd se on, mikd tekee sen
stressin ni se on varmaa just se et saanko md itseni
ymmdrretyksi.”

“No Kela jutut varsinki...Ehkd liiallinen hdly tai liiallinen kiire
tai sellanen sit. Tai tietynlainen epdéloogisuus, tai et sanotaan
toisin ja tehdddin toisin.”

“Puhelimes puhuminen on ihan kauheet sit ku pitdd johonki
léékdriin tai Kelaan asioida, tuntuu et sil toisel on aina iha
hirvee kiire siel puhelimes ja sit ite haluis viel kysyy jotain, nii
on joutunu monesti sanomaa et dlé lopeta sitd puheluu viel.”

”Mul on tiedonkdsittely vdlilld vaikeeta kun mé oon
puhelimessa. Et md en niinku jotenkin pysty et mé en vaa
niinku jotenki sisdistd sitd. Joo mé kuulen mut se ei vaan
sisdisty.”

“Hahmottaminen on vaikeeta.”

“Et olis niinku niit eri vaihtoehtoja, missd hoitaa niitd asioita
niin varmaan se palvelis parhaiten.”
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AJANHALLINTA JA KESKITTYMINEN SEKA
MUISTI

HILHEL
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Keskittyminen saattaa olla ongelmallista kaikille eri tavoin.
Lukeminen, kirjoittaminen tai kuunteleminen saattaa olla
osalle mahdotonta. Toiset uppoutuvat itseddn kiinnostaviin
asioihin jopa niin, ettad kadottavat kokonaan ajan ja paikan
tajun. Ylikeskittymista itselle mieluisaan asiaan kuvataan
transsin kaltaiseksi tilaksi.

Ajanhallinnassa parhaiten henkil6a auttaa ennakointi. Taman
vuoksi monet tulevat tasmallisesti ja ajoissa paikalle. Osa
tulee my6hdssa tai viime hetkelld, koska paikkojen I6ytaminen
sekd hahmottaminen saattaa tuottaa vaikeuksia.
Ajanhallintaan auttaa kalenteri ja muistilaput, kaikilla ei toimi
samat asiat vaan osa hukkaa esim. muistilaput. Useimmilla on
kuitenkin kaytdssa joko paperinen tai sahkoinen kalenteri.
Puhelin on hyodyllinen ja sdhkopostit seka viestit auttavat
muistamaan tarkeita tapaamisia.
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Asioiden muistaminen on joillekin nepsy-henkildille vaikeaa.
Kohtaamisen aikana lapikdytyjen asioiden kertaus on tdman
vuoksi erityisen tarkeda. Muistin tueksi kirjoittamisen
tarkeytta ei tule aliarvioida. YI6s kirjoittamisen tarkoituksena
on laittaa muistiin konkreettiset, asiakkaalta jotakin toimia
vaativat asiat. Kasvomuisti saattaa myos olla heikko osalla
nepsy-henkildista. Eivat valttdmatta tunnista ihmista kenen
kanssa ovat asioineet aikaisemmilla kdaynneilla.

Sosiaali-ja terveyspuolella huoneiden numerointi sekd opastus
esim. sairaaloissa saivat tutkimuksessa positiivista palautetta.

Selkokielen kaytto/selkedampi ilmaisutapa on suositeltavaa
kaikessa tekstissa.

Sahkoisissa varauspalveluissa olisi hyva olla mahdollisuus
kertoa omasta neuropsykiatrisesta erityisyydesta.

N
4//%?
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“Et kui kaua jostai asiasta voi puhua ja se et, jos jotai téytyy
tehd et kui paljo siihe pitdd varat aikaa.”

”Kyl me ADHD:tkin aika taitavasti se kadotetaan, eikd
hahmoteta ees vdlttdmdttd Idédkdrin vastaanotolla kauanko
me ollaan siel oltu. ”

”"Mé kysyn aina et paljo meil on aikaa, se luo sellasen pienen
paineen.”

“Muistin kanssa on ongelmia et varsinki jos se on vaan kuullun
varassa ni heipé hei kaikille...”

“Kaikista paras olis varmaa nii et sieltd aina tulis viestind se
aika, ni sit sen vois kotona rauhallises tilanteessa laittaa sinne
almanakkaan, ei oo kuitenkaan kenenkddn etu et se aika jéd
sit kdyttamdttd.”

“M¢é mietin et md oon selkeesti tds porukas poikkeus, joka
tulee aina niinku viime tipassa tai véhd myoéhdssd, ja mul
ainaki yks on se et md inhoon sité et md tuun ensimmdisend ja
md en tiedd mihin mun pitdd mennd.”
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LOPUKSI

Tutkimuksen mukaan kohtaamistilanteet sosiaali- ja
terveydenhuollon ammattilaisten kanssa kallistuivat
enemman positiivisiin kokemuksiin kuin negatiivisiin. Erityisen
tarkeana pidetdan, etta asiakkaasta pidetaan kiinni ja tutut
ihmiset, joiden kanssa ennenkin on asioitu tekevat
kohtaamisestd mielekkdamman. Kaikki olivat yhta mielta siit3,
etta parantamisen varaa kuitenkin on.

Tutkimuksessa yhta mielta oltiin siita, etta lasten kanssa
kohtaamistilanteet sosiaali- ja terveyspuolen ammattilaisten
kanssa ovat ajoittain taistelua ja toisinaan my6s onnistumisia.

Tutkimuksessa ilmeni my0s, ettd kohtaamisessa ja sen
onnistumisessa avaintekijoita ovat hyvin pienet, inhimilliset
asiat. Oppaassa esiintyvia asioita pystyy jokainen ihminen
ottamaan huomioon niin halutessaan.

Tarkeimmat tutkimuksessa esitetyt toiveet kohtaamiseen
sote-puolen kanssa:

”Ainakin se et ihminen on itte oman sairautensa tai mikd sit
onkaan ni paras asiantuntija.”

“Kdrsivdllisyys. Niin vaikeeta kun se on vdlilld ittelldki.”

“Kuunteleminen ja tarvittaessa tarkempien kysymysten
esittdminen.”

Al hermostu. Kysy paljon, jos toisella ei oo muistiinpanoja.
Voi olla vaikeeta vililld saada irti mitéén, jos on huono pdivd.
Ota rauhallisesti, se vie aikaa. Siind tdrkeimmdt.”
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”“No semmonen lyhyt yhteenveto, jos on pitkd istunto. On se
sitten lddkdri, hoitaja niin tota toistetaan sillai lyhyesti.”
“Kerrataan lopuks!”

”Pyrkis puhuu mahdollisimman selkeesti et pyrkis vélttdmddn
liian epdsuoraa puhetta ja kieltd.”

“Selkokieltd.”

“Ni et johtuuko se nimenomaan just siitd et kéytetddn esim.
liian vaikeita termejé et se ajatus niinku karkaa, ku tulee joku
sana mitd ei ymmdirrd ni se ajatus karkaa koko siité
ajatuksesta?”

“ADHD:ssé en osaa sanoo mut ainaki Aspergerissd se liittyy
siihen et on vaikeus ymmdirtéd epdsuoraa puhetta ja
kiertoilmauksii...”

“Mul on ainaki se et md keskityn siihe lauseen alkuun ja sit
mult jéd kokonaa se lauseen loppu kuulematta.”
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