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Lasten ja nuorten liikkumattomuus on maailmanlaajuisesti huolestuttava ilmio. Yli-
paino seka tuki- ja liikkuntaelinongelmat johtuvat osittain lasten- ja nuorten passiivi-
sesta, paljon istumista sisaltavasta elamantyylista. Liikkkumattomuus heikentaa las-
ten ja nuorten fyysista toimintakykya, mutta myods psyykkisen toimintakyvyn osalta
ahdistuneisuus on lisaantynyt huomattavasti nuorilla tytoilla.

Opinnaytetydssa kasittelemme lasten ja nuorten liikunta-aktiivisuutta, toimintakykya
seka tuki- ja liikuntaelinongelmia, joiden avulla perustelemme, miksi fysioterapeut-
teja tarvitaan kouluterveydenhuollon moniammatilliseen tyoryhmaan. Fysiotera-
peuttien ydinosaamiseen sisaltyy ohjaus- ja neuvontaosaaminen, tutkimis- ja arvi-
ointiosaaminen ja terapiaosaaminen. Fysioterapeuteilla on tietotaitoa havainnoida
ja arvioida lasten liikkumisen laatua seka ennaltaehkaista tuki- ja liikuntaelinongel-
mia. Suomen laki antaa fysioterapeuteille edellytykset toimia peruskouluymparis-
tossa.

Opinnaytetyon tarkoituksena on tuottaa tietoa, minkalaisissa tyotehtavissa fysiote-
rapeutit voisivat tyoskennella peruskouluymparistossa seka yhtenaistaa fysiotera-
peuttiopiskelijoiden tyoharjoitteluun liittyvia kaytanteita ja nostaa esiin opiskelijoiden
osaamisalueita. Opinnaytetyon tavoitteena oli luoda toimintamalli fysioterapeutin
tyonkuvasta ja fysioterapeuttiopiskelijoiden tyoharjoittelun tydnkuvasta Seinajoen
alueen peruskouluilla.

Koulufysioterapiamalli Iahetettiin kahdelle Seingjoen alueen peruskoulun opettajalle
arvioitavaksi. Opettajilta saadun positiivisen ja rakentavan palautteen perusteella
muokkasimme toimintamallia nykyiseen muotoonsa. COVID-19 pandemian takia
toimintamalli jai teoreettiseksi emmeka saaneet vietya sita kaytantoon. Koulufy-
sioterapiamalli on saatavilla opinnaytetyon liitteena.

Avainsanat: liikkkumattomuus, toimintakyky, lapset ja nuoret, fysioterapia, ydin-
osaaminen
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The immobility among children and adolescents is a worrying phenomenon world-
wide. Obesity and musculoskeletal problems are partly due to the passive, seden-
tary lifestyle of children and adolescents. Immobility impairs the physical health func-
tioning of children and adolescents but also in terms of mental functioning, anxiety
has increased significantly in young girls.

In our thesis, we become acquainted with the physical activity, functional capacity
and musculoskeletal problems in children and adolescents, on the basis of which
we can justify why physiotherapists are needed to take a part of a multi-professional
team in school health care. Core competence of physiotherapists involves ability to
observe and assess the quality children’s mobility and prevent musculoskeletal
problems. According to Finnish law physiotherapists can work in a primary school
environment.

The purpose of this thesis is to provide knowledge on the types of work in which
physiotherapists could operate in school environment as well as to unify the prac-
tices of physiotherapy students related to internships and to highlight students’ ar-
eas of competence. The aim of this thesis was to create an operating model of job
description of a physiotherapist and physiotherapy students’ internships in primary
schools in the Seinajoki area.

The operating model of school physiotherapy was sent to two primary school teach-
ers in Seindjoki area. Based on their positive and constructive feedback, we adapted
the operating model to its current form. Because of the COVID-19 virus pandemic
the approach of this operating model remained theoretical, as we had no chance to
put it into practice. The operating model of school physiotherapy is available as an
appendix to the thesis.

Keywords: immobility, functional capacity, children and adolescents, physiother-
apy, core competence
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JOHDANTO

Maailmanlaajuisesti tarkasteltuna ainoastaan 19 prosenttia 11-17-vuotiaista nuo-
rista liikkuu terveyden kannalta riittavasti (Guthold ym. 2020). LIITU-tutkimuksesta
(2018) ilmenee, etta vain kolmannes suomalaisista 7—-15-vuotiaista saavuttaa
WHO:n lasten ja nuorten liikuntasuosituksen tavoitteen. Move! -mittauksen (2019)
tuloksista ilmenee, etta etenkin poikien nivellikkuvuus on heikentynyt istuvan ela-
mantavan takia. Psyykkista toimintakykya tarkasteltaessa lahes joka neljas 8.— ja
9.—-luokkalaisista tytoista koki kohtalaista tai vaikeaa ahdistuneisuutta, kun taas po-
jista vastaavaa koki vain 6 prosenttia (Kouluterveyskysely 2019). Lahes joka viides
tyttd ja joka neljas poika 2—16-vuotiaista oli ylipainoinen tai lihava vuonna 2019
(Jaaskelainen ym. 2020). Lasten ja nuorten lihavuuden ja ylipainon yleisyys on huo-
lestuttava ilmid, silla lihavuus ja ylipaino usein jatkuu aikuisikaan ja lisaa sairauksien
riskia (THL 2019).

Riskitekijoita lasten ja nuorten tuki- ja liikuntaelinkivuille ovat esimerkiksi masentu-
neisuus, univaikeudet, ylipaino, liiallinen ruutuaika seka runsas istuminen (Mikkels-
son 2018). Suomalaisten lasten koulupaivaan sisaltyy paljon paikallaanoloa ja
inaktiivisuuden maara kasvaa ylakouluun siirtyessa (Kantomaa ym. 2018, 11-12).
Peruskoululaisten fyysinen toimintakyky ei valttamatta riita edes arjen tilanteista sel-
viytymiseen [Liiku, [Viitattu 13.1.2020].

Talla hetkella lasten ja nuorten fyysisen toimintakyvyn tukemista ja siihen liittyvaa
ennaltaehkaisevaa tyota ei pystyta mahdollistamaan nykyisilla kouluterveydenhuol-
lon resursseilla ja toimintamalleilla (Suomen fysioterapeutit ry 2019, 6). Fysiotera-
peuttien asiantuntijuutta olisi tarkeda hyddyntaa koulujarjestelmassa, silla fysiotera-
peuteilla on tietotaitoa arvioida ja tukea lasten motoristen taitojen kehitysta seka
edistaa likkumisen kautta tapahtuvaa oppimista (Nordic Consensus Statement, [Vii-
tattu 13.9.2020]). Suomen fysioterapeutit (2019) ovat laatineet suosituksen fysiote-
rapeuttien integroimisesta kouluymparistoon. Taman suosituksen perustana on mo-
nien muiden lahteiden lisdksi muun muassa fysioterapeuttien ydinosaaminen
(2016), Laki terveydenhuollon ammattihenkilosta (L 28.6.1994/559) seka oppilas- ja
opiskelijahuoltolaki (L 30.12.2013/1287).



Opinnaytetyon tarkoituksena on tuottaa tietoa, minkalaisissa tyotehtavissa fysiote-
rapeutit voisivat tyoskennella peruskouluymparistossa seka yhtenaistaa fysiotera-
peuttiopiskelijoiden tyoharjoitteluun liittyvia kaytanteita ja nostaa esiin opiskelijoiden
osaamisalueita. Opinnaytetyon tavoitteena oli luoda toimintamalli fysioterapeutin
tyonkuvasta ja fysioterapeuttiopiskelijoiden tyoharjoittelun sisaltdalueista Seinajoen

alueen peruskouluilla.

Kevaalla 2020 alkaneen COVID-19 aiheuttaman maailmanlaajuisen pandemian
vuoksi Suomen peruskoulut suljettin maaliskuusta lahtien. Tama vaikeutti tyo-
tamme sen osalta, etta peruskouluilta saatu palaute koulufysioterapiamallista jai
niukaksi. Peruskoulujen avauduttua syksylla 2020, saimme lopulta mahdollisuuden
testata koulufysioterapiamallia kaytannossa. Koulufysioterapiamallista saatu pa-
laute opettajilta ja opiskelijoilta oli positiivista.



LASTEN JA NUORTEN LIIKUNTA-AKTIIVISUUS

Lasten ja nuorten liikuntasuosituksen (5—17v) mukaan lasten tulisi likkua vahintaan
60 minuuttia paivassa kolmena paivana viikossa. Liikunnan tulisi olla suurimmaksi
osaksi aerobista keskiraskasta tai raskasta liikkuntaa ja siihen tulisi sisallyttdd myos
lihasvoimaharjoittelua ja luuliikuntaa. (WHO 2011.) Suomalaisten suositusten mu-
kaan kaikkien 7—18-vuotiaiden kouluikaisten tulisi liikkua vahintdan yhdesta kahteen
tuntiin monipuolista liikkuntaa paivassa. Yli kahden tunnin istumisajanjaksoa ja ruu-
tuaikaa viihdemedian aarella tulisi valttaa. (Nuori Suomi ry 2008, 6.) Lasten ja nuor-
ten liikuntasuosituksia ei olla paivitetty Suomessa vuoden 2008 jalkeen, mutta nii-
den uudistaminen alkanee kevaalla 2020 (UKK-instituutti 2019).

Alakouluikaisten tulisi liikkua ainakin 1,5-2 tuntia paivassa, mutta suotavaa olisi liik-
kua tuntimaarallisesti enemman. Lisaksi alakouluikaisten tulisi harrastaa luita vah-
vistavaa liikuntaa vahintdan kolme kertaa viikossa. Varsin pitkia ja rasittavia liikun-
nan jaksoja tulisi valttaa, silla liiallisesta kuormittamisesta saattaa syntya lapselle
terveysriski. Reipas lilkkunta voi olla esimerkiksi 15 minuuttia ripeaa kavelya tai pyo-
railya, ja tehokas liikunta jalkapalloa tai juoksua kestoltaan ainakin 15 minuuttia.
(Nuori Suomi ry 2008, 19-20.)

Maailmanlaajuisesti vain 19 prosenttia 11-17-vuotiaista liikkuu suositusten mukai-
sesti (Guthold ym. 2020). EU-maissa noin joka neljas lapsi ja nuori liikkkuu suositus-
ten mukaisesti ja koko EU-maiden tarkastelussa pojat ovat aktiivisempia kuin tytot
kaikissa ikaryhmissa. (Kokko & Martin 2018; OECD European Union 2016). Poh-
joismaissa vain puolet 11-vuotiaista liikkuu suositusten mukaisesti (Aunula 2017,
12). Colley ym. (2017) havaitsivat, ettéd kanadalaisista lapsista ja nuorista vain 10
prosenttia saavuttivat WHO:n liikuntasuosituksen ja LIITU-tutkimuksen (2018) mu-
kaan suomalaisista 7—15-vuotiaista vain kolmas osa saavuttaa WHO:n lilkkuntasuo-
situksen. Husu ym. (2018, 44) julkaisussa todetaan, etta suomalaiset lapset ja nuo-
ret istuivat tai olivat makuulla yli puolet valveillaoloajastaan. Lasten ja nuorten pai-
vittaisesta liikkkumisesta suuri osa oli kuormitukseltaan kevytta. Reipasta liikkumista
oli vain kymmenesosa valveillaoloajasta ja rasittavaa lilkkkumista vain muutama pro-

sentti.



Pikkupeura ym. (2020) selvittivat tukea tarvitsevien lasten ja nuorten vapaa-ajan
likunta-aktiivisuutta seka ohjatun lilkkunnan harrastamista ja liikunnan esteita. Artik-
kelissa kerrotaan vain reilun viidesosan tutkimushenkilGista tayttavan yleiset liikun-
tasuositukset eli he liikkuivat paivittain vahintaan tunnin. Liikunnan esteista mainittiin
useimmiten lilkkunnan tylsyys ja kilpailuhenkisyys. Pikkupeura ym. mainitsevat, etta
likunnan jarjestajien tulisi lisata lilkkuntatarjontaa myos niin, etta kaikilla — myos tu-

kea tarvitsevilla lapsilla ja nuorilla — olisi tasavertaiset mahdollisuudet harrastaa.

Motorinen kehitys liikuntataitojen tukena

Keskeinen liikuntakasvatuksen tavoite on motoristen taitojen oppiminen. Koululii-
kunnassa on tarkeaa varmistaa, etta lapsi ja nuori oppivat motoristen taitojen hallit-
semisen. Laaja kirjo motorisia taitoja mahdollistaa lapsen ja nuoren liikunta- ja ur-
heilumuotojen moninaisuuden myos tulevaisuudessa (Opetushallitus [Viitattu
19.8.2020]). Motorisiin perusliikuntataitoihin luokitellaan juokseminen, heittaminen,
ponnistaminen ja pallon kiinni ottaminen eri tavoilla (Jaakkola 2016, 21). Motoriset
perustaidot hankitaan tyypillisesti harjoittelun avulla, mutta tiedetaan, etta liikunnal-
lisia taitoja voi oppia myos mielikuvien avulla, havainnoimalla ja jaljittelemalla (Aho-
nen & Sandstrom 2016). Kehon hallinnan ja liiketaitojen kehittymiseksi tarvitaan run-
saasti hyppyja, erilaisia suunnan muutoksia, pyorimista seka pallon ja muiden vali-
neiden kasittelya eri ymparistdissa. Kaatumistapaturmia ja murtumia vahentavat

hyva tasapaino ja reaktiokyky. (Tammelin 2016.)

Motorinen kehitys kestaa koko elinian ja sen kehittymiseen vaikuttaa perima seka
elinymparistd. Lapsuudessa motorinen kehitys etenee nopeasti ja ikavaiheittain,
minka vuoksi lapselle tulisi antaa riittdvasti mahdollisuuksia kokeilla ja harjoitella eri-
laisia taitoja monipuolisesti lapi lapsuuden. Motoriset perustaidot ovat taitoja, joita
me kaikki tarvitsemme selviytyaksemme fyysisista haasteista seka harrastustoimin-
nassa etta arjessa. (Jaakkola 2016, 21-25.) Ne helpottavat myos eri liikuntamuoto-
jen harrastamista, mika lisaa todennakaoisyytta liikuntamuotojen sailymisesta aikuis-
idlle saakka (Tammelin 2016).



Liikkumattomuus vaikuttaa negatiivisesti motorisiin taitoihin, itsetuntoon ja oppimi-
seen ja heikot motoriset taidot taas vaikeuttavat lukemaan oppimista ja matematii-
kan harjoittelua (Aunula 2017, 12). Duffine Gilman ja Volte (2018) toteavat, etta kou-
luymparistoon tehtavilla muutoksilla voitaisiin tarjota oppilaille lisaa mahdollisuuksia

fyysisen aktiivisuuden lisaamiseen.

Motoristen taitojen kehittyminen peruskouluiassa

Lapsen juoksunopeus kasvaa 7 vuoden iassa, koordinaatio paranee ja juoksu-
asento muuttuu eteenpain kallistuneeksi seka raajojen vuorotahtiset liikkeet rytmit-
tyvat yhtenevaiseksi. Tarttumaotteet ja ennakointi kehittyvat pallon kiinniottami-
sessa, mutta pallon heittaminen ei viela onnistu. 7-vuotiailla on erinomainen luon-
tainen lilkkkuvuus ja notkeus, etenkin tytoilla. Sukupuolten valiset eroavaisuudet al-
kavat nakya jo tassa iassa muun muassa juoksunopeudessa, pallon heitossa ja sen

kasittelyssa seka pituushypyssa. (Kauranen 2011, 354.)

Motorisessa kehityksessa uusien liikkeiden oppiminen on helppoa ja nopeaa 8—12-
vuotiailla. Aiemmin opitut perusliikkeet automatisoituvat ja liikkkumisesta tulee var-
mempaa. Tassa vaiheessa lapsi oppii paljon uusia liikesuorituksia, jotka eivat sijoitu
perusliikkumisen ja luontaisesti leikin yhteydessa opittuihin kehittymisen piiriin. 1I-
man harjoittelua liikkuvuus ja notkeus alkavat heikentya. (Kauranen 2014, 354.) Ala-
kouluikaisten koululiikunnan tavoitteiden painopiste on motoristen perustaitojen op-
pimisessa leikin kautta. Alakoulun viimeisilla luokilla keskitytdan perustaitojen va-
kiinnuttamiseen ja monipuolistamiseen samalla, kun kehitetadn myos sosiaalisia tai-
toja vuorovaikutuksellisten liikuntamuotojen kautta. (Opetushallitus [Viitattu
19.8.2020].)

Kasvupyrahdykset ajoittuvat tytdilla noin 12-vuoden ikdan, mika tarkoittaa kehon
mittasuhteiden muuttumista voimakkaasti. Tyt6illa murrosidssa rasvaprosentin kas-
vaminen ja vartalon muotojen korostuminen tuovat omat haasteensa motoriseen
oppimiseen. Pian taman jalkeen myos pojilla tulee muutoksia motoriseen kehityk-
seen, silla nopea pituuskasvu sijoittuu heilla 13—15-vuoden ikaan. Poikien pituus-
kasvun seurauksena ilmenee hetkellisesti koordinaation heikkenemista seka kom-
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pelyytta, mutta nuoren hermoston plastisuuden ansiosta sopeutuminen kehon muu-
toksiin on nopeaa. Ylaraajojen voimia vaativissa liikkeissa pojat parjaavat paremmin
kuin tytot, mutta tytoilla on puolestaan parempi tasapaino ja notkeus kuin pajilla.
(Kauranen 2011, 354.)

Ylakouluikaisten koululiikunnan tavoitteiden paapaino on siirtynyt motoristen taito-
jen opettelusta taitojen ja fyysisten ominaisuuksien soveltamiseen monipuolisten lii-
kuntamuotojen ja lajien kautta. Ylakouluikaisille myos annetaan mahdollisuuksia
osallistua toiminnan suunnitteluun ja toteutukseen, mika tukee nuoren tasapainoista
psyykkista kehitysta. Nuoria kannustetaan omaehtoiseen vapaa-ajan liikunnanhar-
rastamiseen. (Opetushallitus [Viitattu 19.8.2020]).

Fysioterapeutin osaamiseen kuuluu lasten motoristen taitojen oppimisen ohjaami-
nen ja kehittdminen (Nordic Consensus Statement [Viitattu 8.9.2020]). Fysiotera-
peutti pyrkii vaikuttamaan motoriseen oppimiseen tahtaavassa harjoittelussa asiak-
kaan hermostoon, muistiin ja huomion suuntaamiseen. Harjoittelussa sovelletaan
erilaisia mallintamiskeinoja (visuaalinen, auditiivinen ja manuaalinen) seka palaute-
lajia (knowledge of performance, knowledge of results) oppimisen ja ohjauksen vai-
heissa monipuolisin tavoin. (Hynynen ym. 2016, 16.)
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LIIKUNNAN TERVEYSHYODYT

Liikunnan vaikutukset ihmisen terveyteen ovat moninaiset. Sadanndllinen lilkkunta on
tarkea osa hyvinvoinnin edistamista ja yllapitoa kaiken ikaisten keskuudessa. (Hut-
tunen 2018.) Syvaojan ym. (2013) tutkimuksessa saatiin selville, ettd korkeimmat
kouluarvosanat olivat niilla lapsilla, jotka olivat fyysisesti aktiivisia 60 minuuttia pai-
vassa viidesta kuuteen paivaan viikossa. Ganley ym. (2011) toteavat, etta fyysisesti
aktiivisilla lapsilla ja nuorilla on korkeammat LDL-arvot, parantunut insuliininerkkyys,
alemmat triglyseriditasot, alhaisempi BMI, seka alhaisemmat rasvaprosenttiarvot ja
systolinen verenpaine. Lisaksi tutkimuksissa on osoitettu aerobisen harjoittelun pa-
rantavan nuorten verenkierto- ja hengityselimiston kestavyytta viidesta viiteentoista
prosenttiin (Ganley ym. 2011). On havaittu, etta hyva kestavyyskunto lapsilla ja nuo-
rilla on yhteydessa edulliseen sydan- ja verisuonisairauksien riskitekijoiden profiiliin
(Tammelin 2016).

WHO:n liikuntasuosituksessa (2011) todetaan, etta liikunta tarjoaa perustavanlaa-
tuisia terveyshyotyja. Liikunta parantaa tuki- ja liikuntaelimiston toimintaa, kardio-
vaskulaarista jarjestelmaa, hermolihasjarjestelmaa seka auttaa ehkaisemaan ylipai-
noa. Aunulan (2017, 13) mukaan iasta, sukupuolesta, etnisesta ja sosioekonomi-
sesta taustasta rippumatta fyysinen aktiivisuus edistaa terveytta. Saanndllisella lii-
kunnalla ja fyysisella aktiivisuudella lapsuudessa on positiivisia vaikutuksia motori-
siin perustaitoihin, kognitiiviseen kehitykseen, luun tiheyteen ja mielenterveyteen.
(Aunula 2017, 13.) Syvaoja ym. (2019) selvittivat, ettd muutokset aerobisessa- ja
lihaskuntoharjoittelussa olivat positiivisesti yhteydessa 9-15-vuotiaiden koulume-
nestykseen, mutta muutokset motorisissa taidoissa toivat parannusta koulumenes-

tykseen vasta pidemmalla tahtaimella.

Liikunta tarjoaa monia myonteisia psykologisia vaikutuksia muun muassa ahdistuk-
sen ja masennuksen oireiden lieventamiseen (WHO 2011). Liikunnan on todettu
kehittavan nuorten itsetuntoa ja -luottamusta. He voivat likunnan kautta purkaa yli-
maaraista energiaa, kehittda pitkajanteisyytta, lisata sosiaalista kanssakaymista ja
kehittaa fyysista itsetuntemusta, itsetuntoa ja itsekuria. Fyysisella harjoittelulla on
vaikutusta itseluottamuksen kasvuun. Sita on selitetty kestavyyden ja lihasvoiman
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lisaantymisella. Kestavyyden ja lihasvoiman lisdantyminen puolestaan lisaa pysty-
vyyden tunnetta seka kykya selviytya paivittaisista toiminnoista (Kauranen 2017,
528.)

Lyyran ym. (2019) tutkimuksen tavoitteena oli selvittda ylakoulun oppilaiden syke-
alue ja terveytta edistavan sykealueen maara liikkuntatunnilla seka tarkastella oppi-
laan vapaa-ajan fyysisen aktiivisuuden ja sukupuolen yhteytta liikuntatunnilla mitat-
tuun sykkeeseen. Tutkimukseen osallistui 363 ylakoulun oppilasta 14:sta eri kou-
lusta ja aineisto kerattiin 46 liikkuntatunnilta. Fyysista aktiivisuutta mitattiin sykemit-
tarilla ja vapaa-ajan aktiivisuutta kyselylomakkeella. Tuloksista kay ilmi, etta sykkeet
olivat merkitsevasti matalammat vapaa-ajallaan aktiivisesti liikkkuvien ryhnmassa kuin
kohtuullisesti tai vahan liikkuvien ryhmiin kuuluvilla oppilailla. Sukupuolittain tarkas-
teltaessa tytdilla oli matalammat keskisykkeet kuin poijilla, jossa poikien keskisyke
oli 137 bpm ja tytéilla 133 bpm. Lyyra ym. toteavatkin, etta terveytta edistavan lii-
kunnan nakokulmasta tulos on myonteinen, silla koululiikunnan fysiologiset terveys-
vaikutukset nayttaisivat kohdistuvan oppilaisiin, jota urheiluseuratoiminta tai koulun
muun liikunnan toimenpiteet eivat tavoita. (Lyyra ym. 2019.)
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LASTEN JA NUORTEN TOIMINTAKYKY

Toimintakyky on kasitteena moniulotteinen ja sen ulottuvuudet yhdistyvat toisiinsa,
ympariston edellytyksiin ja vaatimuksiin, mutta myos yksilon terveydentilaan ja hen-

kilokohtaisiin ominaisuuksiin. (Mita toimintakyky on? 2019.)

Peruskoululaisten fyysinen toimintakyky ei valttamatta riita edes arjen tilanteista sel-
viytymiseen. Ylakouluidssa nuorten liikunnallinen aktiivisuus alkaa vahenemaan
huomattavasti. Nuoret jakautuvat elamantapojensa mukaan aktiivisiin seka passii-
visiin liikkkujiin. LITU-tutkimuksen tuloksissa ilmenee, etta fyysinen tekeminen ja toi-
minta ovat nykyihmiselle satunnaista ja keskimaaraisesti vahaisempaa kuin aiem-
milla sukupolvilla. Nykyajan lapset ja nuoret ovat paikallaan istuen tai makuulla noin
puolet valveillaoloajastaan. Reipasta liikuntaa heille kertyy vajaat kaksi tuntia pai-
vassa. (Liiku, [Viitattu 13.1.2020]). Liikkumattomuus lisaa ylipainoa, liikalihavuutta,
sydan- ja verisuonitautien riskia ja se jatkuu usein myohemmalla ialla (Aunula 2017,
12). Siekkinen ym. (2019) selvittivat, etta ylakouluikaisista nuorista 16 prosenttia
harrastaa reipasta liikkuntaa vahemman kuin 30 minuuttia paivassa ja viikonloppuisin
vastaava maara on 44 prosenttia. Tammelin mukaan (2016) olisikin tarkeaa, etta
mahdollisimman moni lapsi |0ytaisi liikuntaharrastuksen, jonka aikana saa riittavasti

tehokasta liikuntaa.

Suomen peruskoulujen 5.— ja 8.—vuosiluokkien oppilaiden fyysisesta toimintaky-
vysta ja arjesta selviytymisesta saadaan tietoa Move! -mittauksilla. (Opetushallitus,
[viitattu 28.4.2020].) Move! -mittaukset (2019) kertovat, etta paljon istumista sisal-
tava elamantapa on vaikuttanut negatiivisesti poikien nivelten liikkkuvuuteen, ja kah-
deksasluokkalaisista pojista neljannes ei myoskaan onnistunut ojentamaan alasel-
kaansa taysistunnossa. Sen sijaan tyttojen liikkuvuus oli huomattavasti parempi

kuin paijilla.

Kouluterveyskyselyn (2019) mukaan peruskouluikaisista tytot kokevat poikia enem-
man mielialaan ja ahdistuneisuuteen liittyvia ongelmia. Perusopetuksen 4.— ja 5.—
luokkalaisista pojista lahes 14 prosenttia ja tytoistd 17 prosenttia raportoi koke-
neensa mielialaan liittyvia ongelmia viimeisen kahden viikon aikana. Perusopetuk-
sen 8.— ja 9.—luokkalaisista pojista noin 6 prosenttia koki kohtalaista tai vaikeaa ah-
distuneisuutta, mutta tytoista jopa lahes 20 prosenttia. (Kouluterveyskysely 2019.)
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Ahdistuneisuutta ilmenee eri arvioiden mukaan 4—11 prosentilla nuorista, ja yleensa
tytot ovat alttimpia ahdistuneisuushairidlle kuin pojat. (Nuorten ahdistus ja ahdistu-
neisuushairiot 2019.)

Nuorista 9-13 prosenttia karsii unettomuudesta, ja kaikissa ikaryhmissa unetto-
muus on yleisempaa tytoilla kuin pojilla. Unirytmin viivastymisen myota nuorten on
helpompi valvoa mydhaan, mika on haitaksi unensaannille ja unen laadulle. (Unet-
tomuus: Kaypa Hoito 2020.) Lapsen unentarve on 9—11 tuntia, mutta murrosikaisen
normaaliin kehitykseen kuuluu ybunien siirtyminen normaalia myohemmaksi. Mur-
rosikaisen nuoren unen maaraa on tarkeaa tarkkailla ja kiinnittda huomiota asioihin,
jotka voivat vaikuttaa nuoren nukkumaanmenoaikaan. Heikko unenmaara voi ai-
heuttaa merkittavaa haittaa toimintakyvyn eri alueilla (Partonen & Lauerma 2019).
Syitd unettomuuden taustalla ovat esimerkiksi huonot nukkumistottumukset, ela-
mantilanteen muutokset, kofeiinipitoiset juomat ja puhelimen runsas kaytto. Lapsilla
ja nuorilla unettomuus ennustaa depressiota, itsemurha-alttiutta seka paihteiden

kayttéa. (Unettomuus: Kaypa Hoito 2020.)

Peruskouluikaisten uniongelmia, stressia, ahdistuneisuutta, uupumusta ja kehon-
hahmottamisen vaikeuksia voidaan hoitaa psykofyysisen fysioterapian avulla. Hoi-
tokeinoina voidaan kayttaa erilaisia hengitys- ja kehotietoisuusharjoitteita, ja auttaa
asiakasta rakentamaan turvallinen ja luottamuksellinen suhde omaan kehoonsa.
Psykofyysisella fysioterapialla voidaan opetella myos rentoutumista, kivunhallintaa
seka kuormituksen saatelya. (Erikoiskuntoutus, [viitattu 15.4.2020].) Fysioterapialla

voitaisiin vaikuttaa myos keskittymisvaikeuksiin (Suomen fysioterapeutit ry 2019).
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TUKI- JA LIKUNTAELIMISTON VAIVAT KOULUIKAISILLA

Tuki- ja liikuntaelimiston hyva terveys on yksi hyvan elamanlaadun edellytyksia.
Terve ja toimiva tuki- ja liikuntaelimistd auttaa myos edistamaan paivittaista selviy-
tymista ja suoriutumista seka ehkaisemaan verisuonitauteja, diabetesta ja jopa
eraita syopia. Terveelliset elintavat edistavat tuki- ja liikkuntaelimiston terveytta,
minka vuoksi terveyden edistamisen strategian tulisi olla yksi paalinja tule-sairauk-
sien ehkaisemisessa ja torjumisessa. (Viikari-Juntura & Helidvaara 2015.) Riskite-
kijoita lasten ja nuorten tuki- ja liikkuntaelinkivuille ovat esimerkiksi masentuneisuus,

univaikeudet, ylipaino, liiallinen ruutuaika seka runsas istuminen (Mikkelsson 2018).

Lahes joka viides tytto ja joka neljas poika 2—16-vuotiaista oli ylipainoinen tai lihava
vuonna 2019 (Jaaskelainen ym. 2020). Sydan- ja verisuonitaudit ovat yhteydessa
liikkumattomuuteen, huonoihin ruokatottumuksiin seka lihavuuteen. Nuorilta on 10y-
detty riskitekijoita, jotka altistavat sydan- ja verisuonitaudeille, kuten esimerkiksi ko-
honnut verenpaine. Jo lapsuudessa ylipaino lisaa naita riskitekijoita, minka vuoksi
likuntaa voisi pitaa suojelevana tekijana pitkaaikaissairauksilta. Lasten ja nuorten
tulisi liikkua paivittain riittavasti, jotta lihomista ehkaistaisiin. Tutkimuksissa lihavien
lasten painoa on onnistuttu saamaan kuriin lisdamalla ohjattua liikuntaa ja pyrki-
malla vahentamaan fyysisesti passiivista ajankayttoa. (UKK-instituutti 2014.) Smith,
Sumar, & Dixon (2013) toteavat, etta lapset, joilla esiintyy kroonisia tuki- ja liikunta-
elimiston kipuja, karsivat myos enemman ahdistuksesta ja masennuksesta seka liik-

kuvat vahemman.

Yleisimmat tuki- ja liikuntaelinvaivat

Kouluterveyskyselyssa (2019) perusopetuksen 4.— ja 5.—luokkalaisista noin 8 pro-
senttia ilmoitti kokevansa niska-hartiakipuja usein. Viikoittaisista niska- tai hartiaki-
vuista ilmoitti karsivansa noin 25 prosenttia 8.— ja 9.—luokkalaisista. Sukupuolittain
verrattuna tytot kokivat niska- tai hartiakipuja enemman kuin pojat molemmissa ika-
ryhmissa. Lahes joka neljannella 8.— ja 9.—luokkalaisella on esiintynyt selan alaosan
kipuja kerran viikossa kuluneen puolen vuoden aikana ja sukupuolittain verrattuna

sita esiintyi tytoilla enemman. (Kouluterveyskysely 2019.) Samankaltaisia tuloksia
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saavat myos Fuglkjeer, Boe Dissing ja Hestbaek (2017) kirjallisuuskatsauksessaan.
Liséksi he saivat selville, ettd lapsuudessa esiintyy enemman tuki- ja liikuntaelinki-
puja alaraajoissa kuin ylaraajoissa. Nuoremmilla lapsilla esiintyi kipuja nilkassa ja
jalkaterassa, kun taas vanhemmilla lapsilla oli enemman polvikipuja. (Fuglkjeer, Boe
Dissing & Hestbaek 2017.)

Tutkimukset ovat osoittaneet, etta niska-hartiaseudun kipuja esiintyy enemman ty-
téilld kuin pojilla (Hakala ym. 2012; Stahl 2014; Gheysvandi ym. 2019; Kouluter-
veyskysely 2019). Paivittainen tietokoneenkayttd 1-2 tunnin ajan (Hakala 2012, 86)
ja puhelimen tai tabletin kayttd 1-3 tunnin ajan oli yhteydessa niska-hartiaseudun
kipuihin (Gheysvandi ym. 2019, 4). Eraassa tutkimuksessa alakoululaisten niskaki-
pujen riskitekijoina olivat lilan korkea poyta, istuimen selkanojan kallistus, istuimen
etuosan kaltevuus, vaikeus nahda taululle ja kotilaksyjen maara. Hartiakipuun oli
yhteydessa liian alhainen poydan korkeus ja runsaat kotilaksyt. (Gheysvandi ym.
2019, 4.) Alakoululaisten tuki- ja liikuntaelin kipujen kehityksen riskitekijoina olivat
koululaukkujen paino, kantotapa ja kantoaika, vietetty aika tietokoneella, ryhti koti-
tehtavia tehdessa ja BMI-indeksi (Azabagic ym. 2016).

Tutkimuksissa on ilmennyt, etta kilpailuvietin ja alaselkakivun valilla on korrelaatio.
Selkakipujen riski on myos lisaantynyt seka korkean (Rathleff ym. 2013) etta alhai-
sen fyysisen aktiivisuuden kanssa. Lapsilla esiintyville alaselkakivuille on esitetty
riskitekijaksi myos kasvun nopeutumista. Alaselkakivut kouluikaisilla lapsilla ovat
yleisia. Noin 6 prosentilla 10-vuotiaista seka 18 prosentilla 14—16-vuotiaista esiintyy
alaselkakipuja. Kuitenkin vain 7 prosenttia alaselkakivuista karsivista nuorista ha-
keutuu laakarin vastaanotolle. (Nationwide Children’s Hospital 2017.)

Smith, Sumar & Dixon (2013) kirjallisuuskatsauksessa selvitettiin tule-kipujen vaiku-
tusta aktiivisuuden maaraan ja kavi ilmi, etta lisdantyneet tule-kivut vaikuttavat ak-
tiivisuuden maaraan negatiivisesti. Hwang ym. (2018) toteavat lihavuuden ja ylipai-
non lisdantyneen maailmanlaajuisesti, minka vuoksi fyysisen aktiivisuuden puute ja
muut riskitekijat kasvattavat selkarankaan kohdistuvien ongelmien ja alaselkakivun
riskia lapsilla ja nuorilla. On myds tutkittu, ettd 80 prosenttia liikalihavista lapsista
ovat liikalihavia myos aikuisena. (Hwang ym. 2018.)
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Tuki- ja liikuntaelinvaivojen ennaltaehkaisy

Tuki ja liikkuntaelinvaivojen kustannukset tulevat kalliiksi yhteiskunnalle ja tule-ter-
veytta uhkaa muun muassa ylipaino ja liikkumattomuus. Nama tekijat ovat huoles-
tuttavasti lisaantyneet Suomessa. (Suomen Tule ry 2015.) Lihavuuden ennaltaeh-
kaisy on halvempaa kuin sen hoito. (Kotiranta-Ainamo 2019.) Toimiva ja riittavilla
resursseilla varustettu neuvola- ja kouluterveydenhuolto ovat tarkeassa asemassa

tuloksia tuottavien ehkaisystrategioiden kaynnistymiselle (Lipsanen—Nyman 2010).

Koulu- ja opiskeluterveydenhuollon ammattilaisten toteuttamissa terveystarkastuk-
sissa tulee ilmi erilaiset tule-vaivat, niiden riskitekijoihin puuttuminen ja ohjaus. Ter-
veydenhuollon ammattilaisten, jotka tyoskentelevat lasten ja nuorten kanssa, tulisi
tunnistaa useiden tule-riskitekijoiden kasautumisen, kuten runsaan istumisen, va-
haisen liikkunnan, ylipainon, huonon unen laadun, ravitsemuksen, tupakan ja alko-
holin kayton seka riskilajeja harrastavat lapset ja nuoret. Lisaksi tulisi tunnistaa lap-
set ja nuoret, joilla on paivittaista toimintaa haittaavia ja tulevaa riskia ilmaisevia
oireita ja 10ydoksia. (Backmand & Vuori 2010, 20.) Kouluikaisena opitut hyvat ke-
honhahmotustaidot ja esimerkiksi asentotunto kantavat lapi elaméan ja ehkaisevat
muun muassa tuki- ja liikuntaelinten vammojen ja sairauksien syntya (Suomen fy-
sioterapeutit 2019, 12). Moniammatilliseen yhteistydhon perustuvalla koulufysiote-
rapialla pyrittaisiin edistamaan koululaisten hyvinvointia seka ennaltaehkaisemaan

tuki- ja liikuntaelinongelmia (Heikkinen ym. 2020).
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FYSIOTERAPEUTIN YDINOSAAMISEN HYODYNTAMINEN
PERUSKOULUYMPARISTOSSA

Fysioterapeutti on laillistetun tutkinnon omaava kuntoutuksen ammattilainen. Fy-
sioterapeutin laillistettua toimintaa valvovat aluehallintavirasto seka VALVIRA. (Hy-
nynen ym. 2016, 12.) Fysioterapeutti vastaa itsenaisesti tyostaan ja huomioi tyos-
saan asiakkaan ja perheen tilanteen seka toiminnan merkityksellisyyden. Tyon tulisi
olla asiakaslahtoista seka nayttoon perustuvaa. Fysioterapeutti toimii moniammatil-
lisessa yhteistydssa muiden asiakkaan hoitoon ja kuntoutukseen osallistuvien asi-
antuntijoiden kanssa. (WCPT 2017, 1-2.) Fysioterapeutti noudattaa tyossaan seka
lainsaadantoa etta eettisia periaatteita (Suomen fysioterapeutit 2019, 21). Keskei-
simmat tieteenalat, joita hyodynnetaan ja sovelletaan fysioterapiassa ovat laake-
tiede, liikuntatiede, kayttaytymistieteet, fysiikka ja kemia (Kauranen 2017, 12). Kou-
lulaisten kanssa tyoskentelevan fysioterapeutin ydinosaamisen alueista painottuvat
tutkimis- ja arviointiosaaminen, ohjaus- ja neuvontaosaaminen seka terapiaosaami-
nen. Erityisesti progressiivisen liikuntaharjoittelun periaatteet, terapeuttinen harjoit-
telu, vuorovaikutustaidot seka lapsen kasvun ja kehityksen ymmartaminen ovat tar-
kedssa asemassa koululaisten parissa tyoskennellessa. (Suomen fysioterapeutit
2019, 21).

Fysioterapeuttinen ohjaus ja neuvonta perustuu potilaan yksildllisten tarpeiden
kartoittamiseen (Arokoski, Heinonen & Ylinen 2015). Ohjauksella ja neuvonnalla
tuetaan asiakasta saavuttamaan yhdessa asetetut realistiset ja mielekkaat tavoit-
teet. Tavoitteiden saavuttaminen vaatii asiakkaalta harjoittelu- ja tyoskentelymoti-
vaatiota, jolloin fysioterapeutti tukee asiakkaan motivaatiota kayttaen ohjaukses-
saan nayttoon perustuvaa tietoa. Ohjauksella vaikutetaan liikkkeen, liikkumisen ja
toimintakyvyn laatuun. (Hynynen ym. 2016, 16.) Kouluymparistossa fysioterapeutti-
sen ohjauksen tavoitteena on liikunta- ja toimintakykya haittaavien ongelmien en-
naltaehkaisy mahdollisimman varhaisessa vaiheessa. Lisaksi koululaisten opastus
ja kannustus liikunta- ja liikkumistaitojen vahvistamiseen, liikkunta-aktiivisuuden I[i-
saamiseen ja terveellisten elamantapojen kannustamiseen ovat fysioterapeuttien

tavoitteita. (Suomen fysioterapeutit 2019, 13.)
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Terapiaosaamiseen kuuluu fysioterapeuttinen tutkiminen, fysioterapian suunnittelu
seka toteutus ymparistd huomioiden. Terapian toteutukseen voi sisaltaa terapeut-
tista harjoittelua, manuaalista terapiaa, fysikaalista terapiaa ja ohjausta ja neuvon-
taa. Fysioterapian suunnittelussa ja toteutuksessa sovelletaan nayttoon perustuvaa
tietoa asiakkaan yksilOlliset tarpeet huomioiden. (Hynynen ym. 2016, 17.)

Tutkimis- ja arviointi osaamisen pohjalta fysioterapeutti osaa laatia tarkoituksen-
mukaisen, yksilOllisen ja yksilon, palvelujarjestelman seka yhteiskunnan resurssit
huomioivan fysioterapiasuunnitelman, jossa seurataan, maaritetdan ja kuvataan
asiakkaan toimintakyky hyvin yksityiskohtaisesti. (Hynynen ym. 2016, 14.) Liikkumi-
sen ja liikkumiskyvyn havainnointi, haastattelu, kyselylomakkeet ja mittaaminen
ovat keskeisimpia arviointi- ja tiedonkeruumenetelmia (Arokoski, Heinonen & Ylinen
2015). Fysioterapeutti arvioi koululaisen liikkuvuutta ja lihasvoimatasoa seka mittaa
aerobisen kunnon tasoa. Fysioterapeutti kartoittaa myos koulumatkaliikunnan ja
paikallaan olon maaraa, ruutuaikaa, tule-oireita, vapaa-ajan liikkuntatottumuksia

seka nukkumista (Suomen Fysioterapeutit 2019, 14).
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FYSIOTERAPEUTIT OSAKSI KOULUTERVEYDENHUOLTOA

Suomessa fysioterapeuttien jalkautuminen peruskouluymparistoon on viela kokeilu-
vaiheessa. Fysioterapeuttien osaamisen vientia kouluille on pyritty vauhdittamaan
Fysioterapeutit kouluille -hankkeen avulla. Raahessa, Riihimaella seka Lappeen-
rannassa kokeillaan mallia, jossa fysioterapeutti tyoskentelee paatoimisesti koululla.
Talla tavalla pyritaan ennaltaehkaisemaan mahdollisia lasten ja nuorten tuki- ja lii-
kuntaelinongelmia. (Suomen fysioterapeutit, [Viitattu 13.1.2020].) Koulufysiotera-
peuttina Lappeenrannassa toimiva Herttuainen kertoo, ettda hanen vastaanotolleen
tulee harmittavan paljon tule-vamman jo omaavia tai kivusta karsivia oppilaita. Hei-
dan hoitonsa on tarkeaa, mutta samalla han miettii, missa kaikessa voitaisiin olla

mukana, etta heille ei naita vammoja ja vaivoja ylipaataan kehittyisi. (Tolppo 2019.)

Fysioterapeutin oikeudesta tehda tehtavia, joihin hanen koulutuksensa, kokemuk-
sensa ja ammattitaitonsa on antanut valmiudet, saadetaan lain terveydenhuollon
ammattihenkilGista (L 28.6.1994/559) perusteella. Lain mukaan ammattitoiminnan
paamaarana on muun muassa terveyden yllapitaminen ja edistaminen ja sairauk-
sien ehkaiseminen. Tama mahdollistaa fysioterapeuttien toimimisen koulutervey-
denhuollossa tiiviina osana moniammatillista tyéryhmaa, jolloin fysioterapeutin vas-

taanotolle voi hakeutua ilman lahetetta (Suomen fysioterapeutit 2019, 6).

Oppilas- ja opiskelijahuoltolaki (L 30.12.2013/1287) pyrkii edistdmaan opiskelijoiden
terveytta ja hyvinvointia seka ehkaisemaan ongelmien syntymista. Lain tarkoituk-
sena on myos edistaa opiskeluympariston hyvinvointia, terveellisyytta ja esteetto-
myytta. Tavoitteena on turvata yhdenvertaiset oppilashuollon palvelut kaikille oppi-
laille ja tukea heita. Opiskeluhuollon ensisijainen toteutustapa on ennaltaehkaise-
vaa ja koko oppilaitosyhteis6a koskevaa. Opiskeluhuoltoa toteutetaan monialaisena
ja suunnitelmallisena sosiaali- ja terveystoimen yhteistydna opiskelijoiden, huolta-
jien ja tarpeen mukaan muiden yhteistyotahojen kanssa. Naiden lakien (L
30.12.2013/1287; L 28.6.1994/559) puitteissa oppilaalla on oikeus myos fysiotera-
piaan kouluterveydenhuollossa.

Lasten ja nuorten paremman ja laaja-alaisemman tukemisen mahdollistaa moniam-

matillisempi koulu- ja opiskeluterveydenhuollon tiimi. Talla hetkella lasten ja nuorten
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fyysisen toimintakyvyn tukemista ja siihen liittyvaa ennaltaehkaisevaa tyota ei pys-
tytda mahdollistamaan nykyisilla kouluterveydenhuollon resursseilla ja toimintamal-
leilla. (Suomen fysioterapeutit 2019, 6.) Fysioterapeuttien mahdollisuudesta toimia
osana koulu- ja opiskeluterveydenhuoltoa antaa laki terveydenhuollon ammattihen-
kiloista (L 28.6.1994/559), joka mahdollistaa fysioterapeutin vastaanotolle paasyn
ilman lahetetta.

Liikuntatottumusten kartoitus, likkumaan kannustaminen seka yksilollinen liikun-
nanohjaus ovat laakarin seka muiden terveydenhuollon ammattilaisten tehtavia (Lii-
kunta: Kaypa hoito 2016). Lapsen ja nuoren kohdalla oppiminen ja kuntoutuminen
ovat rinnakkaisia prosesseja, eika niita tulisi erottaa toisistaan. Tasta syysta fysiote-
rapian toimintoja tulisi edelleen kehittaa ja suunnata niita uusiin toimintaymparistoi-
hin kuten esimerkiksi kouluihin. (Piirainen ym. 2017, 25.) Fysioterapeuttien asian-
tuntijuutta voitaisiin hyodyntaa koulujarjestelmassa, silla fysioterapeuteilla on tieto-
taitoa arvioida ja tukea lasten motoristen taitojen kehitysta seka edistaa liikkumisen
kautta tapahtuvaa oppimista (Aunula 2017, 12). Fysioterapiaa olisi tarkeaa hyodyn-
taa vahan liikkuvien, toimintarajoitteisten tai fyysisesti huonossa kunnossa olevien

lasten ja nuorten terveyden lisaamiseksi. (Suomen fysioterapeutit 2019, 5)

Peruskoulujen liikunnallistaminen

Suomalaisten lasten koulupaivaan sisaltyy paljon paikallaanoloa ja inaktiivisuuden
maara vain kasvaa ylakouluun siirtyessa. Liikkumatonta aikaa kertyy kuusi tuntia
alakoululaisilla ja ylakoululaisilla jopa yli kahdeksan tuntia paivassa. Noin puolet las-
ten ja nuorten paivittaisesta paikallaanolosta tapahtuu koulussa altistaen tuki- ja lii-
kuntaelinvaivojen syntymiselle. Istumista olisi tarkeaa tauottaa esimerkiksi niin, etta
osa tunnista opiskellaan seisten. Liikunnan lisaaminen oppitunteihin onnistuu esi-
merkiksi lyhyilla taukoliikkeilla tai taukojumpalla. Koulujen olisi tarkeaa valttaa rajoi-
tuksia ja kieltoja, jotka estavat lasta liikkumasta vapaasti kouluymparistdossa. (Kan-
tomaa ym. 2018, 11-12.)

Opetukseen voidaan integroida liikuntaa toiminnallisten menetelmien avulla. Opetus

voidaan soveltaa toiminnalliseksi ja se voi toimia yhtena opetusmenetelmana mui-
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den joukossa. Noin puolet opettajista hyddyntavat toiminnallisia opiskelumenetel-
mia oppitunneillaan. (Kantomaa ym. 2018, 11-12.) Aktiivinen koulu -tutkimuksessa
toiminnallinen menetelma on vaikuttanut positiivisesti vahiten liikkuvien lasten fyysi-
seen aktiivisuuteen. Viikoittaiset interventiot sisalsivat fyysisesti aktiivisia oppitun-
teja, kotilaksyja ja valitunteja. Fyysisesti aktiivisten oppituntien aikana lapset vietti-
vat noin 26 prosenttia tunnin ajasta keskiraskaan tai raskaan fyysisen aktiivisuuden
alueella, mika oli verrattavissa lilkkuntatuntien kanssa. (Seljebotn ym. 2019.)

Alankomaalaisessa tutkimuksessa mitattiin 6—11-vuotiaiden fyysista aktiivisuutta
koulun pihalla. Tuloksista kay ilmi lasten viettavan keskimaarin 40 minuuttia pai-
vasta koulun pihalla. Tuon 40 minuutin aikana pojat olivat fyysisesti aktiivisempia
kuin tytot ja erityisesti valituntien aikana fyysinen aktiivisuus oli koholla tytoilla seka
pojilla. (Hessing ym. 2013.)

Ferkel ym. (2017) toteavat, etta kouluympariston muovaaminen haastavammaksi ja
likuntaa tukevaksi olisi tarpeellista, koska tama tyontaisi oppilaita mukavuusalu-
eelta pois, mutta samalla antaisi paljon uusia oppimismahdollisuuksia. Uudet oppi-
mismahdollisuudet voivat luoda perustan elinikaiselle liikunnalliselle elamantavalle,

mika on positiivisesti yhteydessa myds elamanlaatuun.

Fysioterapeutti voi kehittaa kouluympariston ergonomiaa seka jarjestaa ryhmamuo-
toista toimintaa, jolla edistetaan ja tuetaan koululaisten fyysista aktiivisuutta (Heik-
kinen ym. 2020) Soveltavan liikunnan osaajina fysioterapeutit ovat erinomaisia ke-
hittamaan ja toteuttamaan koulun liikuntakasvatuksen laatua erityistarpeita tuke-

vaksi moniammatillisessa yhteistyossa (European Region 2020, 9).

Liikkuva Koulu -hanke

Liikkuva koulu on ollut osana hallitusohjelman toteutusta jo vuodesta 2009 saakka.
Vuosina 2015-2019 hallitusohjelman tavoite oli, ettd jokainen peruskouluikainen
lapsi ja nuori liikkuisi paivittain vahintaan tunnin. Liikkuva Koulu -hankkeessa koros-
tuu kolme paatavoitetta: oppilaiden osallisuuden ja oppimisen tavoittelu seka liikun-

nan lisdaminen suhteessa istumiseen. Asiat ajatellaan uusilla tavoilla esimerkiksi
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tuetaan oppimista toiminnallisilla menetelmilla, liikutaan valitunneilla ja istutaan va-
hemman. Jokainen koulu toteuttaa liikkuvampaa koulupaivaa omalla tavallaan. Liik-
kuva koulu -ohjelman strategisen puolen johtamisesta vastaavat opetus- ja kulttuu-
riministerido seka Opetushallitus. (Liikkuva koulu, [viitattu 4.3.2020].) Nykyisen paa-
ministerin Sanna Marinin hallitusohjelman yhtena tavoitteena on, etta liikkunnallinen
kokonaisaktiivisuus nousisi kaikissa ikaryhmissa. Lisaksi Liikkuva Koulu -ohjelmaa
laajennetaan eri elaman vaiheisiin Liikkuva Suomi -ohjelmalla. (Valtioneuvosto
2019, 176.)

Tammelin ym. (2015) tutkivat lasten aktiivisuutta vuosina 2010-2015 osana Liikkuva
koulu -ohjelmaa. Liikunta-aktiivisuutta mitattiin kiihtyvyysanturilla, joka sijoitettiin op-
pilaan lantiolle seitseman paivan ajaksi. Tutkimukseen osallistui 1186 peruskoulun
oppilasta 1.-9. luokilta. Kahdenkymmenen oppilaan luokasta vain kahdeksan oppi-
lasta liikkui suositusten mukaan, eli vahintaan tunnin paivassa ja erittain vahan lii-
kuntaa kertyi kahdelle oppilaalle. Alakoululaisista 49 prosenttia liikkui minimisuosi-
tusten mukaisesti ja ylakoululaisista vain 19 prosenttia. Erittain vahan, alle 30 mi-
nuuttia, alakoululaisista lilkkkui 5 prosenttia ja ylakoululaisista 20 prosenttia. Koulu-
paivan aikana alakoulun oppilaille kertyi reipasta liikuntaa 22 minuuttia ja ylakoulu-

laisille 17 minuuttia.

Tukea tarvitsevat lapset ja nuoret

Liikkuva ja oppiva yhteiso -seminaarin tyOpajassa pohdittiin, millaisia esteita erityi-
sen tuen tarpeessa olevat lapset kokevat sille, ettd paasisivat tasa-arvoisesti mu-
kaan koulun liikunta-aktiviteetteihin. Olennaisimmaksi asiaksi nousi oppilaiden
asenteet, mutta erityisesti aikuisten asenteet; tunnistetaanko ja tunnustetaanko on-
gelmat ja voidaanko niille I0ytaa ratkaisu. Jokitalo-Trebs hammastyi siita, etta pyo-
ratuolilla liikkuvat oppilaat nahdaan erityisen usein haastavina. (Liikkuva koulu, [vii-
tattu 4.3.2020].) Kielteiset kokemukset koululiikunnassa voivat vaikuttaa negatiivi-
sesti fyysiseen aktiivisuuteen myos tulevaisuudessa. Liikuntarajoitteisia tulisi pyrkia
osallistamaan enemman liikunnantunneilla. Tarkeaa on, etta liikuntarajoitteinen op-
pilas otettaisiin vastaanottavaisesti mukaan liikuntatunneille eika nahtaisi likkuntara-

joitetta esteena, vaan ennemminkin hyvana mahdollisuutena kayttaa mielikuvitusta
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apuna liikuntatunnilla. Tallainen lahestymistapa mahdollistaisi sen, etta kaikki —
myas liikuntarajoitteiset — pystyisivat osallistumaan koululiikuntaan ja saamaan siita
positiivisia kokemuksia. (Petrie, Devcich & Fitzgerald 2018.)

Vetoniemi painottaa osallisuuden olevan ennen kaikkea sisainen tunne oppilaalla.
Se on kokemus ryhmaan kuulumisesta. Erityista tukea vaativa oppilas ei koe ole-
vansa osa ryhmaa, jos han on kavelemassa avustajan kanssa silloin, kun muut ovat
pelaamassa. Erityista tukea vaativat lapset ovat myos itse kertoneet kokemuksiaan
Liikkuva Koulu -verkkosivulla siita, kuinka heidan osallisuutensa liikuntatunneilla on
jaanyt vajavaiseksi ainoastaan liikuntarajoitteen vuoksi. (Liikkuva koulu, [viitattu
4.3.2020].)

Ng ym. (2018) teki tutkimuksen, jossa LIITU-tutkimukseen pohjautuen tarkasteltiin
toimintarajoitteisten nuorten liikkuntakayttaytymista verrattuna vammattomiin nuoriin.
Tutkimukseen osallistuneet nuoret kokivat istuvansa selkeasti enemman ja harras-
tavansa merkitsevasti vahemman reipasta tai rasittavaa lilkkuntaa kuin vammattomat
nuoret. Tulevaisuudessa tulisi kiinnittaa aikaisempaa enemman huomiota liikun-
taymparistojen esteettomyyteen ja saavutettavuuteen, jotta toimintarajoitteisilla olisi
mahdollisuus harrastaa liikuntaa. (Ng ym. 2018). Jokela-Trebs muistuttaa, etta po-
sitiiviset muistot liikunnasta ovat tarkeita ja niiden avulla motivaatio ja pystyvyyden
tunne jaavat lapsille ja nuorille evaaksi kouluajoista (Liikkuva koulu, [viitattu
4.3.2020].) Fysioterapeuttien tydhon kuuluu liikkumiseen ja jokapaivaiseen elamaan
tarvittavien apuvalineiden, kuten tukikenkien tai pyoratuolien hankinta ja kayton

opetus (Valkonen 2016).
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OPINNAYTETYON TARKOITUS JA TAVOITE

Opinnaytetyon tarkoituksena on tuottaa tietoa, minkalaisissa tyotehtavissa fysiote-
rapeutit voisivat tyoskennella peruskouluymparistossa seka yhtenaistaa fysiotera-
peuttiopiskelijoiden tyoharjoitteluun liittyvia kaytanteita ja nostaa esiin opiskelijoiden

osaamisalueita.

Opinnaytetydn tavoitteena oli luoda toimintamalli fysioterapeutin tydnkuvasta ja fy-
sioterapeuttiopiskelijoiden tyOharjoittelun tydnkuvasta Seindjoen alueen peruskou-

luilla.
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TOIMINNALLISEN OPINNAYTETYON TOTEUTUS

Toiminnallisessa opinnaytety0ssa tavoitteena on luoda ammatilliselle kentalle kay-
tannon toiminnan ohjeistamista, opastamista, toiminnan jarjestamista tai jarkeista-
mista. Toiminnallisen opinnaytetyon tuotos voi olla esimerkiksi malli, opas tai esite.
Toteutustapana voi olla muun muassa kirja, kansio, vihko tai opas riippuen minka-
laiselle kohderyhmalle se on suunnattu. Toiminnallisessa opinnaytetyossa on tar-
keaa, etta siina yhdistyy kaytannon toteutus ja sen raportointi tutkimusviestinnan
keinoin. Tarkeimpia kriteereitd opinnaytetyon tuotokselle on uusi muoto, kaytetta-
vyys kohderyhmassa ja kayttoymparistdssa, asiasisallon sopivuus, tuotteen houkut-
televuus, tietopitoisuus, selkeys ja johdonmukaisuus. Erilaisten toimintojen tai kehit-
tamisen vaiheet kohti tuotosta etenevat toimijoiden kanssa vuorovaikutussuhteessa
erilaisissa toimintaymparistoissa tarkoittaen keskustelua, arviointia, toiminnan uu-
delleen suuntaamista, vertaistukea seka palautteen antoa ja vastaanottoa. (Vilkka
& Airaksinen 2004, 9-10, 53; Salonen 2013, 6.)

Toiminnallisen opinnaytetydn tuotoksena teimme toimintamallin fysioterapeuttien ja
fysioterapeuttiopiskelijoiden tydnkuvasta peruskouluymparistossa. Toimintamallin

esittelemme sahkoisessa muodossa, jotta sen jakaminen olisi sujuvaa ja vaivatonta.

Opinnaytetyon aiheen valinta ja yhteistyotahojen esittely

Aiheemme valikoitui kevaalla 2019 ja tarkentui ohjaavan opettajan kanssa syksylla
2019 ennen vaihto-opiskelua. Fysioterapeuttien integroituminen peruskouluympa-
ristdon on viela tuore ja kokeiluvaiheessa oleva konsepti, joten halusimme selvittda
Seinajoen peruskoulujen tarvetta fysioterapeuttiselle osaamiselle. Vaihto-opiskelun
aikana aloitimme opinnaytetyonsuunnitelman tyostamisen tiedonhaulla, aikataulun
suunnittelulla ja tyon toteutuksen valitsemisella. Opinnaytetydnsuunnitelman hyvak-
symisen jalkeen aloitimme tammikuussa 2020 rakentamaan varsinaisen opinnayte-

tyon teoreettista viitekehysta seka toimintamallia.

Toimintamallin ensimmainen versio valmistui helmikuun 2020 lopussa. Toiminta-
mallin tyostamisen aikana haastattelimme kahta peruskouluilla toimivaa fysiotera-

peuttia, joilta saimme informaatiota ja kasitysta nykypaivan koululaisten tarpeista.
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Annoimme toimintamallin tarkasteltavaksi kolmelle peruskoululle saadaksemme pa-

lautetta ja ideoita toimintamallin kehittamiseksi.

Teoreettisen viitekehyksen rakentuminen alkoi tutustumisella Fysioterapeutit kou-
luille! -hankkeeseen seka lasten ja nuorten liikuntatottumusten ja toimintakyvyn tut-
kimuksiin, kuten Move! -mittauksiin ja kouluterveyskyselyihin. Syvennyimme viela
tarkemmin fysioterapeutin ydinosaamiseen ja miten sita voisi soveltaa peruskoulu-
ymparistdossa. Kotimaisten tutkimusten ja mittausten rinnalle haimme paljon ulko-
maisia tutkimuksia muun muassa lasten ja nuorten fyysisesta aktiivisuudesta seka
yleisimmista tuki- ja liikuntaelinvaivoista. Etsimdmme tiedon pohjalta teoreettinen
viitekehys alkoi kehittya nykyiseen muotoonsa ja saimme toimintamallille tutkittuun
tietoon perustuvan pohjan. Opinnaytetydmme teoreettinen viitekehys valmistui tou-
kokuun 2020 aikana.

Seindjoen peruskouluista yhteistyokouluiksi opinnaytetyohomme valikoitui Pohjan
koulu, Toivolanrannan yhtenaiskoulu seka Hyllykallion koulu. Nailla kouluilla on ollut
fysioterapiaopiskelijoita myos tyoharjoittelussa. Tarkoituksena on, etta tulevaisuu-
dessa yhteistyota tehtaisiin mahdollisimman monen koulun kanssa.

Fysioterapiaopiskelijoiden harjoittelu kaynnistyy usein peruskoulujen ja fysiotera-
pian opettajien tapaamisella, jonka yhteydessa on sovittu tehtavista ja tilanteista,
joissa opiskelijat voisivat olla mukana. Tapaamisessa sovitaan my0s ohjauskaytan-
teista seka kirjallisista tehtavista. Harjoittelujakso on rakentunut koulukohtaisin toi-

vein sen mukaan, mita opiskelija on omiin tavoitteisiinsa kirjannut.

Koulufysioterapiamallin tarkoituksena on yhtenaistaa harjoitteluun liittyvia kaytan-
teita, kuten esimerkiksi sita, mita opiskelijalta, opettajilta odotetaan jakson aikana.
Lisaksi toimintamalli nostaa esiin tehtavaalueita, joihin fysioterapeuteille ja fysiote-
rapeuttiopiskelijoilla on osaamista.

Koulufysioterapiamallin rakentuminen ja sen esittely

Koulufysioterapiamallimme alkoi rakentua tutustumalla kirjalliseen materiaaliin.
Saimme ohjaavalta opettajalta ideoita seka jo kaytdssa olleita toimintatapoja, joita
fysioterapeuttiopiskelijat ovat kayttaneet tyOharjoittelussa peruskouluilla. Lisaksi
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konsultoimme kahta koulufysioterapeuttia, joilta saimme lisaideoita seka ajankoh-
taista tietoa peruskoululaisten haasteista ja tarpeista. Koulufysioterapiamallissa on
eritelty tyonkuva fysioterapeuteille seka fysioterapeuttiopiskelijoille. Fysioterapeut-
tien toimintamallissa on nelja paaotsikkoa ja fysioterapeuttiopiskelijoille viisi paaot-
sikkoa. Paaotsikoissa kay ilmi toiminnan osa-alue ja alaotsikoissa konkreettinen
tyonkuva. Toimintamallin kirjallinen ulkoasu pyrittiin toteuttamaan niin, etta se olisi

helppolukuinen ja selkea.

Perehdyimme myos uusiin terveysalan harjoittelun laatusuosituksiin. Kylmala & Rit-
sila (2020, 32-35) nostavat esille laatusuosituksissa tiivista yhteistyota tyoelaman
kanssa, mika on suunnitelmallista ja sujuvaa. Tama vahvistaa opiskelijan oppimista
harjoittelun aikana. Lisdksi avainasemassa on ohjaajan ja opettajan yhteistyd, kun
valmistaudutaan harjoitteluun seka siihen kuuluviin ohjaustilanteisiin seka haastei-
siin. Terveysalan harjoittelun laatusuosituksilla tavoitellaan opiskelijoiden harjoitte-
lun ja ohjauksen toteutumista suunnitelmallisesti, yhdenvertaisesti ja laadukkaasti.
Laatusuosituksissa korostuu opiskelijan oma vastuu harjoittelustaan, oikeuksistaan
ja velvollisuuksistaan. Opiskelijalta odotetaan oma-aloitteisuutta, aktiivisuutta seka
ammatillisen ja eettisen kaytoksen toteuttamista. Opiskelijan vastuulla on myos ak-
tiivisesti hakea ohjausta ja palautetta oppimisestaan ja toiminnastaan seka neuvoja
hankalien tilanteiden tullen. Opettajan vastuu rakentuu opiskelijan valmiuksien var-
mistamisen ymparille opiskelijan Iahtiessa suorittamaan harjoittelua. (Kylmala & Rit-
sila 2020, 32-35.)

Kylmala & Ritsila (2020, 32-35) toteavat artikkelissaan, ettd muuttuvat tydymparis-
tot tuovat muutoksia myos kuntoutukseen seka fysioterapian ydinosaamiseen. Nai-
den muutosten huomioiminen vaatii tiivista yhteistyota koulutuksen jarjestajien ja
harjoittelusta vastaavien tahojen valilla. Pyrkiessamme vastaamaan yhteiskunnan
tuomiin muutoksiin fysioterapeutin ammatissa, on koulutuksen ja harjoittelupaikan
valinen yhteistyé hyvin tarkedssad asemassa. Opiskelijoiden harjoittelun ja ohjauk-
sen toteutumisen tulisi olla suunnitelmallista, yhdenvertaista ja laadukasta.

Lasten kuntoutus toteutuu useimmiten moniammatillisena yhteistyona. WHO:n hy-
vaksyma |CF-luokittelu (/International classification of functioning, disability and
health) toimii viitekehyksena, jonka avulla voidaan maarittaa lapsen ruumiin ja ke-

hon toiminnot, paivittaisten suoritusten ja osallistumisen vaikeudet. Huomioon tulee
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ottaa myos lapsen yksilOlliset ominaisuudet seka ympariston resurssit. Maarittami-
nen voidaan tehda yhteistydssa vanhempien, koulun ja erityistyontekijoiden kanssa.
ICF-luokitus korostaa ympariston seka henkilokohtaisten ominaisuuksien huomioi-
mista kuntoutusta suunniteltaessa. Tall6in kuntoutus rakentuu yksilon tarpeiden ko-

konaisvaltaisen tunnistamisen pohjalta. (Autti-Ramo 2018.)

Koulufysioterapeutti Elina Herttuainen on luonut esimerkin ICF-mallin soveltami-

sesta fysioterapeutin tydhon kouluymparistossa (Kuva 1).
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Kuva 1. ICF-viitekehyksen soveltaminen fysioterapeutin tydhon kouluymparistossa
(Herttuainen, [Viitattu 8.8.2020].

Fysioterapeuteille suunnattu toimintamalli kuvaa tyotehtavia, joita fysiotera-
peutti voi toteuttaa peruskouluymparistossa. Suomen fysioterapeutit (2019) on laa-
tinut valtakunnallisen suosituksen koululaisten ja opiskelijoiden fysioterapiasta kou-
luymparistdéssa, mika sisaltaa lukuisia esimerkkeja peruskoulussa tyoskentelevan
fysioterapeutin tehtavista. Fysioterapeutin tutkimis- ja arviointi- seka terapiaosaa-
mista voisi hyodyntaa kouluymparistossa vastaanottotoiminnan muodossa tuki- ja
likuntaelinongelmista karsiville peruskoululaisille. Vastaanotolla tyoskenteleva fy-
sioterapeutti voisi toimia yhteistyossa terveydenhuollon ammattilaisten seka ope-

tushenkilokunnan kanssa. (Suomen fysioterapeutit 2019, 10). Toimintamallissa
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esiintyva koululaisille suunnattu vastaanottotoiminta toimisi ajanvarauksella koulu-
paivien aikana. Vastaanotolla tehtaisiin esimerkiksi ryhtitarkastuksia, ennaltaehkai-
sevaa fysioterapiaa, terapeuttista harjoittelua, tutkimista ja arviointia ja likkumisen
havainnointia. Koulun henkildkunnalle olisi tarjolla akuutti neuvontapalvelu, jossa
fysioterapeutti ohjaa ja neuvoo henkildkuntaa esimerkiksi tuki- ja likuntaelimiston

ongelmien kanssa.

Fysioterapeutti tukee koululaisten toimintakykya tauottamalla istumista ja ohjaa-
malla valituntilikuntaa erilaisin toimenpitein. Fysioterapeutin yksi tehtava on testata
koululaisten fyysista toimintakykya yhteistyossa likunnanopettajan tai luokanopet-
tajan kanssa (Suomen fysioterapeutit 2019, 10.) Toimintamallissamme fysiotera-
peutti osallistuu myds kouluympariston esteettomyyden kehittdmiseen yhdessa
muun henkilOkunnan kanssa, silla fysioterapeutilla on taitoa arvioida ja suunnitella

rakennetun kouluympariston esteettomyytta (Hynynen ym. 2016, 19.)

Luokkatiloissa fysioterapeutti osaa ohjata optimaalisia ergonomisia ratkaisuja niin
oppilaille kuin henkilokunnallekin (Suomen fysioterapeutit 2019, 10) ja olemme ot-
taneet tdman huomioon myaos toimintamallissamme. Pulpettien ja tuolien saadot yk-
silollisten mittojen mukaisesti seka oppilaille etta opettajille tukevat heidan toiminta-

kykyansa (Hynynen ym. 2016, 16).

Erilaisissa pienryhmissa fysioterapeutti pystyy hyddyntamaan ohjaus- ja neuvonta-
osaamistaan antamalla yksilollisempaa ohjausta niille oppilaille, joilla on haasteita
esimerkiksi motorisessa oppimisessa tai likkuvuudessa. Hynynen ym. (2016, 16)
muistuttaa, etta fysioterapeuttisella ohjauksella vaikutetaan liikkumisen ja toiminta-
kyvyn laatuun. Suosituksessa (2019, 15) mainitaan, etta liikunnallisia pienryhmia
tulisi muodostaa tarpeen mukaan. Psykofyysisilla harjoituksilla paneudutaan muun
muassa ahdistuksen ja stressin lieventamiseen rentoutusharjoitteiden avulla ja ope-
tellaan kehotietoisuutta. Fysioterapeutti voi osallistua oppitunneille luennoimalla esi-
merkiksi ihmisen anatomiasta ja fysiologiasta yhteistydossa opettajan kanssa. Oppi-
tuntien toiminnallistaminen pitaisi oppilaat liikkeella ja mahdollistaisi paremman kes-
kittymisen oppitunnin aiheeseen.
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Pienluokille fysioterapeutti toimii apuna liikkuntatunneilla esimerkiksi I0ytamalla sopi-
via keinoja likkumisen tukemiseen ja raataloimalla erityista tukea tarvitsevien oppi-
laiden liikuntaa. Lisaksi fysioterapeutti olisi mukana suunnittelemassa yksildllisia lii-
kuntaharjoitteita vahan liikkuville ja ylipainoisille lapsille (Suomen fysioterapeutit
2019, 12). Terapeuttinen harjoittelu voi toteutua ryhmamuodossa tai yksildllisesti, ja
sen voi kohdistaa paikallisesti ongelmakohtiin, tiettyihin lihaksiin tai niveliin (Hyny-
nen ym. 2016, 17). Fysioterapeutti tukee myos oppilaiden elamanrytmia esimerkiksi
suunnittelemalla yhdessa oppilaan kanssa, miten liikkuminen sijoitetaan arkiela-

maan.

Fysioterapeutin tehtavana on myos koordinoida peruskoululle tydharjoitteluun tule-

vien fysioterapiaopiskelijoiden toimintaa.

Fysioterapeuttiopiskelijoiden toimintamalli on tehty periaatteella, jossa fysiote-
rapeutti koordinoi ja on vastuussa heidan toiminnastaan peruskouluymparistdossa

tyoharjoittelun aikana.

Fysioterapeuttiopiskelijat toimivat yhteistydssa opettajien kanssa esimerkiksi liikun-
tatunneilla, antamalla yksildllista ohjausta oppilaille, tauottamalla istumista oppitun-
neilla taukojumpan avulla seka ohjaamalla esimerkiksi rentoutumista tai Sherborne-

harjoitusmenetelmaa oppilaille.

Fysioterapeuttiopiskelija toimii yhteistydssa myos terveydenhoitajan kanssa. Opis-
kelija on terveydenhoitajan tyoparina, tekee ryhtitarkastuksia oppilaille seka ohjaa
tarvittaessa terapeuttisia harjoitteita esimerkiksi tuki- ja liikuntaelinvaivoista karsi-
ville oppilaille. Fysioterapeuttiopiskelijoiden tulisi kehittda koululaisten liikkumisen

havainnoimista seka kartoittamaan lasten tuki- ja likuntaelimiston ongelmia.

Opiskelijat pitavat tietoiskuja ja luentoja oppilaille. Tietoiskujen aiheet liittyvat ajan-
kohtaisiin tuki- ja likuntaelinongelmiin esimerkiksi “someniskaan”, ryhtiin ja optimaa-
liseen ergonomiaan. Luennot ja tietoiskut kasittelevat muun muassa hyvia elaman-
tapoja, unen merkitysta, stressia seka hygienian tarkeytta. Luennot ja tietoiskut voi-
vat toteutua esimerkiksi terveystiedon oppituntien yhteydessa tai vaikkapa musiikin-
tunnilla, jossa voisi harjoitella hengitystekniikoita.
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Opiskelijat ideoivat valituntilikuntaa yhdessa oppilaiden kanssa. Valituntilikunta voi
toteutua teemoittain esimerkiksi niin, etta yhdella viikolla pelataan pallopeleja vali-
tunnilla ja toisella viikolla keskitytaan tasapainoharjoituksiin. Opiskelijat myos autta-
vat kehittamaan koulun ymparistda niin, etta se kannustaisi oppilaita liikkumaan.

Fysioterapeuttiopiskelijat voisivat harjoitella tyoharjoittelussa erilaisten tapahtumien
suunnittelua ja toteutusta kuin myos liikkkumista tukevan kouluympariston kehitta-
mista, jotka kuuluvat fysioterapeutin osaamiseen (Suomen fysioterapeutit 2019, 17).
Fysioterapiaopiskelija voi jarjestaa esimerkiksi pienryhmia, joissa liikutaan yhdessa
monipuolisesti tai keskitytaan tiettyjen liikuntataitojen opetteluun. Opiskelija voi
myOs tarpeen mukaan jarjestaa iltapaivakerhoa, pitaa terveyskioskia ja jarjestaa
henkilokunnalle tyohyvinvointipaivia.

Palaute koulufysioterapiamallista

Lahetimme tuotoksemme arvioitavaksi kahdelle Seinajoen peruskoulun opettajalle
seka neljalle tyoharjoittelua kouluymparistossa suorittavalle fysioterapeuttiopiskeli-
jalle.

Kouluymparistossa tyoharjoitteluaan suorittamassa olleet opiskelijatoverimme piti-
vat tuotostamme hyvana ja toimivana. Opiskelijatoverimme kertoivat saaneensa
vinkkeja siihen, kuinka monipuolisesti voi olla hyodyksi ja avuksi oppilaille seka hen-
kilokunnalle peruskouluymparistossa.

“Minulle toimintamallista oli suuresti apua ollessani harjoittelussa alakoululla. Se
auttoi minua ndkemé&én, miten monipuolisesti pystyn fysioterapeuttiopiskelijana ole-

maan hyddyksi koululaisille sekd henkilbkunnalle.”

“Olemme soveltaneet fysioterapeutit koululla -toimintamallia siten, kun olemme itse
kokeneet hyvéksi. Toimintamalli on laaja ja siind on paljon erilaisia vinkkejé, joita voi
harjoittelussa itse hyédyntéa.”

Yhteistyokoulujen opettajilta saatu palaute oli padasiassa positiivista. Opettajat ko-
kivat toimintamallin sisallén monipuoliseksi ja kattavaksi. Opettajat listasivat heidan

kokemiaan tarkeita asioita, joita tulisi ottaa huomioon toimintamallissamme. Lisaksi
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he suhtautuvat myonteisesti peruskouluilla harjoittelua suorittaviin fysioterapeut-

tiopiskelijoihin.
“Se [koulufysioterapiamalli] kuulosti hyvélté ja monipuoliselta.”
“Toimintamalli n&yttéaé hyvin mietitylta, eiké siihen ole juuri lisddmista.”

Yksi yhteistyokoulun opettaja kertoi palautteessaan rentoutusharjoitusten tarkey-

desta.
“Tuntuu, etta tdmén péivéan oppilaiden on vaikea pyséhtyé ja rauhoittua.”

Kevaalla 2020 alkaneen COVID-19 pandemian aiheuttaman maailmanlaajuisen
pandemian vuoksi Suomen peruskoulut suljettiin maaliskuusta lahtien. Tama vai-
keutti tyotamme sen osalta, etta peruskouluilta saatu palaute toimintamallistamme

jai niukaksi.
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POHDINTA

Liikkumattomuus aiheuttaa terveydenhuollolle suuria kustannuksia. Viime vuonna
suomalaisten vahainen fyysinen aktiivisuus aiheutti yhteensa noin 600 miljoonan
euron kustannukset terveydenhuollolle, mika on lahes 3 prosenttia Suomen tervey-
denhuollon vuosittaisista kokonaismenoista (Kolu 2018.) Muun muassa suurien ter-
veydenhuollon kustannusten vuoksi olisi tarkeaa ennaltaehkaista lasten tuki- ja lii-

kuntaelinvaivoja jo peruskouluymparistdssa.

Aihe valikoitui yhteisen mielenkiinnon ansiosta lasten ja nuorten fysioterapiaa koh-
taan. Ohjaavan opettajan avulla kiinnostuimme fysioterapeuttien mahdollisuuksista
tyoskennella kouluymparistossa sen ajankohtaisuuden vuoksi. Suomessa fysiotera-
peuttien jalkauttaminen peruskouluymparistoon on vasta kokeiluvaiheessa, ja
naimme mahdollisuuden tutkia aihetta enemman. Toiveenamme oli tuoda esille tie-
toa, miksi fysioterapeutin tulisi tydskennella peruskouluilla muiden terveydenhuollon
ammattilaisten kanssa ja luoda sovellettavissa oleva toimintamalli tukemaan tule-
vaisuudessa peruskouluymparistossa tyoskentelevia fysioterapeutteja seka fysiote-
rapeuttiopiskelijoita.

Aiheemme ollessa niin uusi, hyddynsimme tiedonhaussa paaasiassa verkkolah-
teita. Tietokannat, joita tiedonhaussa hyodynsimme, olivat Pubmed, Cochrane ja
Pedro. Rajasimme teoreettista viitekehysta selkeaksi kohdistuen tarkeimpien aihei-
den ymparille. Tyon tiivistaminen on ollut avainasemassa kirjoittamisprosessin ai-
kana. Lasten ja nuorten toimintakykya, inaktiivisuutta ja ylipainoa on tutkittu paljon
viime vuosina ja sen vuoksi Idytamamme tieto on hyvin tuoretta. Aiheesta I0ytyi
myOs paljon kansainvalisia tutkimuksia ja artikkeleita, joilla pystyimme perustele-
maan, miksi fysioterapeuteille olisi tarvetta myos kouluymparistdssa. Opinnaytetyo-
prosessi on opettanut hakemaan luotettavaa ja relevanttia tietoa eri lahteista seka
tarkastelemaan kriittisesti Ioytamiamme lahteita.

Koulufysioterapiamalli hyvaksyttiin helmikuussa 2020 tutkinto-ohjelman opettajan
toimesta, jonka jalkeen annoimme toimintamallin tarkasteltavaksi kolmelle perus-
koululle. Huhtikuun aikana viimeistelimme toimintamallin rakennetta nykyiseen

muotoonsa. Palautetta saimme kahdelta peruskoululta ja se oli positiivista ja raken-
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tavaa. Uskomme, ettd luomamme toimintamalli toimii hyvana pohjana fysiotera-
peutin tyonkuvalle ja fysioterapeuttiopiskelijoiden tyoharjoittelulle peruskouluilla ja

on myos sovellettavissa kunkin peruskoulun tarpeita ajatellen.

COVID-19 pandemian tuomat rajoitukset seka kevaan lukukauden peruuntuminen
jokaisella kouluasteella vaikeutti toimintamallimme testaamista kaytannossa. Ke-
vaan aikana saimme palautetta vain yhteistyokoulujemme opettajilta. Syksylla kou-
lujen avauduttua pyysimme palautetta peruskouluilla tydharjoittelua suorittavilta
opiskelijoilta toimintamallin toimivuudesta ja sovellettavuudesta. Palautteen keraa-

miselle jaanyt aika osoittautui lyhyeksi.

Tuntemukset opinnaytetyOprosessista ovat padasiassa positiivisia. Koemme, etta
yhteistydmme on sujunut todella hyvin ja saumattomasti. LOysimme omat roolimme
ja vahvuutemme tyon kirjoittamisessa. Kaytimme opinnaytetyolle varatut viikot te-
hokkaasti ja kirjoittamismaara jakautui tasaisesti. Ohjausaikojen pyytaminen seka
ohjaavan opettajan palaute ovat olleet tarkeassa roolissa opinnaytetyoprosessin ai-

kana. Mielestamme paasimme tavoitteeseemme.

Olimme hammastyneitd, kuinka yksikdan haastatelluista fysioterapeuteista ei osan-
nut kertoa fysioterapeuttien ydinosaamisen alueista. Mielestdmme on kuitenkin tar-
keaa, etta fysioterapeutit osaisivat avata tydnkuvaansa ydinosaamisen pohjalta ja
jonka avulla pystyisimme markkinoimaan fysioterapeuttien palkkaamista kouluym-
paristoon. Olisi mielenkiintoista tutkia, kuinka selvilla fysioterapeutit ovat ammat-

tinsa ydinosaamisalueista.

Lasten ja nuorten haasteet tana paivana ovat hyvin kokonaisvaltaisia ja ongelmat
ovat syvempia kuin fysioterapiaan tyypillisesti yhdistettavat tuki- ja liikuntaelinongel-
mat. Fyysisen toimintakyvyn laskun taustalla voi olla usein monia muitakin ongel-
mia. (Herttuainen 2019.) Vuoden aikana kasitys peruskouluikaisten toimintakyvysta
ja liikuntatottumuksista on syventynyt merkittavasti. Tarkastellessamme lasten ja

nuorten toimintakykya, psyykkinen hyvinvointi nousi yhta tarkeaksi kuin fyysinenkin.

Tulevaisuudessa koulufysioterapiamallia voisi soveltaa kaytantdon ja konkretisoida
esiin tuomiamme osaamisalueita, silla toimintamallin tydstaminen jai meidan tyos-

samme teoreettiseksi.
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Koulufysioterapiamalli fysioterapeuteille peruskouluun

Vastaanotto

Toimintakyvyn
tukeminen

Fysioterapeuttinen
ohjaus

Pienluokat

¢ Vastaanotto ajanvarauksella
¢ Ryhtitarkastukset
e Tule-vaivojen ennaltaehkaisy ja korjaus
e Terapeuttinen harjoittelu
e Tutkiminen, liikkumisen havainnointi ja arviointi

e |stumisen tauotus erilaisin toimenpitein
e Kouluympariston esteettomyyden kehittaminen

e Ohjatun valituntiliikunnan kdynnistaminen ja
yllapito

e Ergonomiset ohjaukset

¢ Pienryhmat esim. motoriikka/liikkuvuusryhma
* Psykofyysiset harjoitukset

¢ Tietoiskut ja luennot

e Fysioterapeutin liikkuntaryhmat
e Liikkumisen tukeminen
e Elamanrytmin tukeminen

o Fysioterapeuttiopiskelijoiden koordinointi ja ohjaus tyoharjoittelussa kou-

lussa



Koulufysioterapiamalli fysioterapeuttiopiskelijoille tydharjoitteluun peruskoululla

Opettajayhteistyo

Terveydenhoitajayhteistyo

Luennot ja tietoiskut

Valituntiliikunnan ideointi

Projektit

eFysioterapiaopiskelija liikuntatunneilla
eSherborne-menetelman hyddyntaminen
*Yksilollinen ohjaus

elstumisen tautous erilaisin toiminpitein

*TH:n ty6parina toimiminen
eRyhtitarkastuksien tekeminen
eTerapeuttiset harjoitteet

eAiheina esim.
*"'Someniska"
eHyvan ryhdin merkitys
eErgonomia, istumisen tauotuksen tarkeys
eUni, palautuminen, stressi
eHygienian merkitys ja tarkeys

eVilituntien teemaliikunta
eTeemojen ideointi oppilaiden kanssa
eLiikuntaystavallisen ympariston kehittdminen oppilaiden kanssa

eErilaiset pienryhmat
eErilaiset iltapaivakerhot
eTerveyskioski ja tyhy-paivat henkilokunnalle
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