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1 Johdanto

YK:n Lapsen oikeuksien sopimuksen mukaan lapsella on oikeus ikatasonsa mukaiseen
leikkiin (Yleissopimus lapsen oikeuksista 60/1991, 31. artikla). Tama koskee myds sai-
raalaymparist6a, jossa lapsen pitdisi olla mahdollista toimia lapselle ominaisella ta-
valla (Varhaiskasvatus sairaalassa 2009, 13). My6s eurooppalaisten lastensairaanhoi-
don standardien mukaan lapsella tulee olla mahdollisuus leikkia ja virkistaytya voin-
tinsa mukaan, olla lapsen tarpeita vastaavasti kalustetuissa tiloissa seka oikeus henki-
Iokuntaan, joka kykenee vastaamaan lapsen tarpeisiin. Lapsella on myos oikeus saada
tietoa kehitystdaan vastaavalla tasolla. Tassa voi hyodyntaa esimerkiksi leikkid. (EACH

2016, 11-20.)

Sairaala on lapselle epatyypillinen kasvuymparisto, jossa han kaipaa mahdollisuutta
toimintaan, leikkiin ja tutkimiseen lapselle luontaisella tavalla. (Varhaiskasvatus sai-
raalassa 2009, 7). Usein sairaanhoitajat kokevat leikkimisen hoitoty0ssa vaikeaksi
(Olli 2011, 19). Monet kokevat my0s, ettei heilla ole aikaa lasten kanssa leikkimiseen
ja ettd leikkiminen on pois muista tyotehtavista (Karttunen & Salminen 2010, 26).
Vaikka aikaa hoitotyossa ei ole riittavasti, on kyse myos hoitajien toimintatavoista.
Hopian (2006) mukaan lapsen ja perheen avuntarve ja heille annettu aika maarite-
taan osittain hoitajaldhtoisesti, jolloin tarpeet ja hoitotyon panos eivat valttamatta

kohtaa. (Hopia 2006, 102-103.)

Taman opinndytetyon tarkoituksena on selvittdaa, miksi leikkia kannattaa kayttaa las-
ten hoitoty6ssa eli mita hyotya siitd on. Opinndytetyon tavoitteena on lisata hoito-
henkilokunnan ja hoitotydn opiskelijoiden tietdmysta leikin kdytosta ja sen hyodyista

lasten hoitotydssa.



2 Lasten hoitotyon erityispiirteita

Hoitotyd on ammatillista toimintaa, joka perustuu hoitotieteeseen. Sen tavoitteena
on hoitaa, auttaa, ohjata seka tukea ihmista terveyden edistdmisessa ja sairauden

kanssa selviytymisessa. (Lddketieteen termit n.d.)

Euroopan sairaalassa olevien lasten yhdistys EACH on laatinut eurooppalaiset lasten
sairaalahoidon standardit YK:n lasten oikeuksien pohjalta. Nama standardit ovat toi-
mineet monessa Euroopan maassa pohjana terveydenhuollon lainsdadanndlle ja
suuntaviivoina terveydenhuollon ammattilaisten toiminnalle. (EACH 2016, 3.) Suo-
messa lasten ja perheiden oikeuksia sairaalahoidossa edistdd Suomen NOBAB, joka
kuuluu pohjoismaiseen Nordisk férening for sjuka barns behov -yhdistykseen. Suo-
men NOBAB -yhdistys ajaa standardien ottamista mukaan Suomen lainsdaadant6on

seka suosituksiin ja ohjeisiin. (Lasten ja nuorten oikeudet sairaalassa 2009.)

Suomessa lasten hoitoty6ta ohjaavat lasten ja nuorten hoitotyon periaatteet. Nama
periaatteet ovat perhekeskeisyys, kokonaisvaltaisuus hoitotydssa, omatoimisuuden
tukeminen, jatkuvuus, turvallisuus sekd kasvun ja kehityksen tukeminen. (Storvik-Sy-

danmaa, Tervajarvi & Hammar 2019, 79-80.)

Tuomen (2008) mukaan lasten hoitotydssa korostuu nelja osaamisalaa: vuorovaiku-
tus- ja yhteistydosaaminen lasten ja heidan perheidensa kanssa, perhehoitotyotn ja
leikkimisen osaaminen, lasten hoitotydn perus- ja erikoisosaaminen seka lastentau-
tien perusosaaminen. Tarkeda on myds sairaanhoitajan yleinen kiinnostus lapsia ja

perheita kohtaan. (Tuomi 2008, 65.)

Perhehoitotyon osaamisessa korostuu koko perheen huomioiminen lapsen hoitopro-
sessin aikana (Storvik-Sydanmaa ym. 2019, 80). Tama edellyttda sairaanhoitajalta hy-
vaa vuorovaikutusta lasten ja vanhempien kanssa (Tuomi 2008, 66-67). Eurooppalais-
ten lasten sairaalahoidon standardien mukaan lapsille ja vanhemmille on annettava

tietoa heille ymmarrettavalla tavalla (EACH 2016, 11).



Hoitajan tulisi vuorovaikutuksen kautta saada lapsen luottamus. Luottamuksellisen
vuorovaikutussuhteen herattamisessa voidaan kayttdaa apuna leikkia. (Tuomi 2008,
66-67). Leikkiminen on lapselle luonnollinen tapa kommunikoida. Ajatusten ja tuntei-
den ilmaiseminen on lapselle helpompaa leikin kuin kysymysten ja puheen avulla.
(Olli 2011, 18). Sairaanhoitajalla tulee olla herkkyytta lapsen havainnointiin ja timan

antamien viestien tulkitsemiseen. (Tuomi 2008, 66-67.)

Vanhemmille tulisi antaa riittavasti tietoa, aikaa ja empatiaa seka kannustaa heita
osallistumaan lapsensa hoitoon. Se vahentaa lasten pelokkuutta ja lisda vanhempien

luottamusta hoitoon. (Storvik-Sydanmaa ym. 2019, 80.)

Lasten hoitotyon perusosaamiseen kuuluu lapsen normaalin kasvun ja kehityksen
tunteminen, lasten hoitotyon perusmenetelmien hallinta seka luovuus (Tuomi 2008,
66). Lapsen yksilollisen kasvun ja kehityksen tukeminen korostuu pitkien sairaalajak-
sojen aikana (Storvik-Sydanmaa ym. 2019, 81). Leikki on merkittdva osa lapsen koko-
naisvaltaista kehitysta, niinpa se on tarkedaa mahdollistaa lapselle sairaalassakin (Olli
2011, 18; Lasten ja nuorten oikeudet sairaalassa 2009). Lapsilla tulisi olla mahdolli-
suus olla tiloissa, jotka on kalustettu lasten tarpeita ajatellen (EACH 2016, 19; Lasten

ja nuorten oikeudet sairaalassa 2009).

Kokonaisvaltaisessa hoitotydssa nahdaan lapsen fyysiset, psyykkiset ja sosiaaliset tar-
peet. (Storvik-Sydanmaa ym. 2019, 81.) Hoitohenkilokunnan tulisi kyeta vastaamaan

kokonaisvaltaisesti lasten tarpeisiin. Hoidossa tulisi valttaa turhaa fyysista tai emotio-
naalista rasitusta ja lapsi tulisi kohdata hienotunteisesti ja ymmartavaisesti. (Lasten ja

nuorten oikeudet sairaalassa 2009.)



3 Leikin merkitys lapselle

Hiitolan (2000, 27-28) mukaan Garvey (1991) on yhdistanyt eri teorioista leikille omi-
naisia piirteitd. Niiden mukaan leikin tulisi olla miellyttavaa, nautittavaa, positiivisesti
arvostettua, spontaania, vapaaehtoista ja leikkijoiden tulisi aktiivisesti osallistua leik-
kiin. Lisaksi leikin ei tarvitse tuottaa mitaan, eika leikilla ole ulkoisia tavoitteita vaan
sen motivaatio on sisdista. Leikilld on suhde siihen, mika ei ole leikkia. (Hiitola 2000,
27-28.) Leikki on lapselle luontaista ja vapaaehtoista toimintaa (Lyytinen 2000, 7).
Muita lapselle ominaisia tapoja ovat liikkuminen, tutkiminen ja luova ilmaisu eri tai-
teenlajien kautta (Varhaiskasvatus sairaalassa 2009, 13). Lapsen leikki on kokonais-
valtaista. Leikissa ovat mukana keho, aistit, ajattelu, mielikuvitus, muistot ja tunteet.

(Soininen 2001, 18.)

3.1 Leikki lapsen kehityksen edistajana

Leikki on tarkeaa lapsen kokonaisvaltaisen kehityksen suotuisalle etenemiselle. Leikin
kautta lapsi oppii uusia asioita ja tutustuu ymparistéonsa (Lyytinen 2000, 7). Leikissa

lapsi harjaantuu monipuolisesti ja kehittaa taitojaan. (Soininen 2001, 18.)

Ensimmaiset leikkikokemukset vauva saa vanhemman sylissa tai hoitopoydalla lapsen
ja vanhemman valisessa vuorovaikutuksessa. Leikissa pyritdan rakentamaan yhteinen
huomion kohde usein aikuisen liikkeen ja kielellisen ilmaisun avulla. Lapsen pienetkin
viestit huomioidaan, jolloin vuorovaikutuksesta tulee aktiivista. Vauvan puheen ke-
hittymisen valmiudet kehittyvat tdssa vuorovaikutuksessa. Hieman vanhempana lap-
sen sanavaraston aktivoitumista ja puheen kehitysta tukee se, etta aikuinen sanallis-

taa omaa ja lapsen toimintaa leikin yhteydessa (Helenius & Lummelahti 2013, 64-72)

Leikin avulla lapsi saa mahdollisuuksia harjoitella hieno- ja karkeamotorisia taitoja
seka kehonhallintaa (Storvik-Syddanmaa 2019, 62). Kehittydkseen normaalisti lapsi
tarvitsee ikatasolleen sopivia virikkeitd ja toiminnan on oltava lapsen taitojen ylara-

joilla (Salpa 2007, 9-12). Varhaisvaiheen esine- ja toimintaleikeissa lapsi oppii, miten



esineitd kasitelldan ja miten ne toimivat (Lyytinen 2000, 7). Esineiden kasittely edis-
taa lapsen fyysista kehitysta. Kiinnostava esine houkuttelee vauvan rydmimaan ja

isompi lapsi juoksee esimerkiksi pallon perassa. (Helenius & Lummelahti 2013, 71.)
Rakenteluleikeissa lapsen luovuus, kekselidisyys, hienomotoriset taidot seka tilan ja

suhteiden hahmottaminen kehittyvat (Lyytinen 2000, 7).

Lapsi jaljittelee ndkemaansa toisten ihmisten toimintaa ja oppii ndin esineiden merki-
tyksia ja kayttotarkoituksia. Jaljittely on yksi tarkeimmista oppimisen keinoista. (Hele-
nius & Lummelahti 2013, 71-75.) Uusien taitojen oppiminen on palkitsevaa ja lapselle

tuottaa nautintoa toistaa jo opittuja taitoja (Salpa 2007, 12).

Lapsen terveesta psyykkisesta kehityksesta kertoo ikdkaudelle tyypillinen ja moni-
puolinen leikki. Leikissa lapsi saa onnistumisen kokemuksia, mahdollisuuksia tuntei-
den ilmaisemiseen seka sosiaaliseen vuorovaikutukseen. (Lyytinen 2000, 7.) Itselleen
mielekkaalla tavalla toimiessaan lapsi samalla ilmentaa tunteitaan ja ajatteluaan
(Varhaiskasvatus sairaalassa 2009, 24). Esimerkiksi aggressiivisia tunteita tai pelkoja

voi ilmaista leikin kautta turvallisesti (Hiitola 2000, 31).

Leikin avulla lapsi oppii yhteistoimintaan liittyvia rooleja ja sdant6ja (Lyytinen 2000,
7). Lasten viliset suhteet muotoutuvat myos esineita kasitellessa. Aikuisen toimin-
nalla kiistatilanteissa on suuri merkitys suhteiden muodostumisessa. (Helenius &
Lummelahti 2013, 71.) Alle kouluikdisen roolileikeissa kehittyvat mielikuvitus ja kou-
lussa tarvittavat valmiudet, kuten oman toiminnan suunnittelu ja hallinta (Helenius &
Lummelahti 2013, 89-90). Roolileikissa lapsi oppii my0Os sosiaalisia taitoja, kuten jous-

tavuutta ja toisten huomioon ottamista (Helenius & Lummelahti 2013, 97)

3.2 Leikki lasten hoitotydssa

Leikki on lapsen tapa ymmartaa ja hahmottaa maailmaa seka kasitella paivan tapah-
tumia (Kalland 2014). Pienen lapsen on luonnollisempaa kommunikoida leikin kautta

kuin pelkdstaan puhumalla (Olli 2011, 18). Leikki helpottaa vuorovaikutusta lapsen ja
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terveydenhuollon ammattilaisen valilla. Lapsi on leikkiessaan aktiivisempi ja kommu-
nikoi enemman, mika edistda lapsen hyvinvointia. (Silva, Gama, Pereira & Camarao

2018, 3487.)

Leikkitoiminta ja mahdollisuus leikkiin sairaalassa vahentdvat lapsen masentunei-
suutta, ahdistuneisuutta ja pelkoa. Myds pahoinvointia ja kivusta valittamista on tal-
|6in vdhemman. (Silva ym. 2018, 3487.) Sairaalassa lapsi voi leikin kautta turvallisesti
yrittda ymmartaa pelottavilta tuntuvia asioita. Leikilla on my6s parantava vaikutus,
silla sen kautta lapsi tiedostamattaan kasittelee toiveitaan, pettymyksidaan ja pelko-
jaan (Hiitola 2000, 31). My6s lapsen valmistelussa toimenpiteisiin tai tutkimuksiin
leikilla on merkittava tehtava, silla leikkien etukateen kasitelty asia on helpommin
kestettava todellisuudessa. (Hiitola 2000, 10.) Leikissdan lapsi tyostaa kokemuksiaan
ottaakseen ne osaksi itsedadn tai pyrkidkseen vapautumaan niista. Lapsi leikkii koke-
maansa asiaa niin kauan kuin se on hanelle asioiden kasittelyn kannalta tarpeen. (Soi-

ninen 2001, 18.)

4 Kirjallisuuskatsauksen tarkoitus ja tavoitteet

Taman opinnadytetyon tarkoituksena on selvittdaa, miksi leikkia kannatta kayttaa las-
ten hoitotyossa eli mita hyotya siitd on. Opinndytetyon tavoitteena on lisata hoito-
henkilékunnan ja hoitotydn opiskelijoiden tietamysta leikin kdytosta ja sen hyodyista

lasten hoitotydssa.

Tutkimuskysymyksend tassa opinndytetydssa on:

Mita hyotya on leikin kaytosta lasten hoitotydssa?



5 Toteutus

5.1 Menetelma

Laadullisen tutkimuksen tavoitteena on tutkittavan ilmion syvallinen ymmartaminen,
sen sanallinen kuvaaminen ja tulkinnan antaminen (Kananen 2017, 35). Tama opin-
naytetyo toteutetaan kuvailevana kirjallisuuskatsauksena laadullista tutkimusotetta
kayttaen, silla tutkittavasta ilmiosta, leikin hyddyista lasten hoitotydssa halutaan

saada kattava kasitys.

Kuvailevan kirjallisuuskatsauksen tavoitteena on kuvata tiettyyn aihealueeseen aikai-
semmin kohdistunutta tutkimusta. Kuvaileva kirjallisuuskatsaus tuottaa tutkimusky-
symyksen ja valitun aineiston perusteella laadullisen vastauksen (Kangasniemi, Ut-
rianen, Ahonen, Pietild, Jadskeldinen & Liikanen 2013, 291). Taustalla on aina tutki-
musongelma (Kananen 2017, 60). Talla opinnaytetyolla haluttiin tuoda esiin, mita

tutkimusta leikin hyddyista hoitotydssa on tehty.

Kuvailevan kirjallisuuskatsauksen vaiheet ovat tutkimuskysymyksen muodostaminen,
aineiston valitseminen, kuvailun rakentaminen ja tuotetun tuloksen tarkasteleminen.
Erona muihin kirjallisuuskatsaustyyppeihin kuvailevan kirjallisuuskatsauksen vaiheet

etenevat osittain paallekkain koko prosessin ajan. (Kangasniemiym. 2013, 291-292).

5.2 Aineiston keruu

Aineiston keruuta ja koko tutkimusta ohjaa tutkimuskysymys (Kananen 2017, 60). Ku-
vailevassa kirjallisuuskatsauksessa kysymyksenasettelu on yleensa laaja (Suhonen,
Axelin & Stolt 2016, 9). Talloin ilmidta voidaan tarkastella useista nakokulmista. Toi-
saalta riittdvan tasmallinen tutkimuskysymys mahdollistaa ilmion syvallisen tarkaste-

lun. (Kangasniemi ym. 2013, 295.)
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5.2.1 Tiedonhaku

Tassad opinndytetydssa tiedonhakuprosessi alkoi aiheeseen liittyvien kasitteiden poh-
dinnalla. Seuraavaksi tehtiin testihakuja eri tietokannoista muodostamalla tyéhon
liittyvista keskeisista kasitteista hakulausekkeita. Lausekkeita muokattiin ja haulle
asetettiin rajauksia, kunnes hakutuloksia saatiin sopiva, kasiteltavissa oleva maara
aika- ja henkiloresurssit huomioon ottaen. Myos merkittdava osa tuloksista nayttivat
otsikko- ja tiivistelmatasolla arvioiden kasittelevan tutkittavaa aihetta. Hakusanoiksi
valikoituivat MesH -asiasanastoon kuuluvat englanninkieliset termit Play and
Playthings (leikit ja lelut), Pediatric Nursing (lasten hoitotyd), nurse (sairaanhoitaja),
nurses (sairaanhoitajat), Nursing Care (hoitotyd) seka Nurse-Patient Relations (hoi-
taja-potilassuhteet). Testihakuja edelld mainituilla hakusanoilla tehtiin kansainvali-
sista tietokannoista Cinahl Plus with full text ja PubMed sekad suomenkielisesta tieto-
kannasta Medic. Eniten asianmukaisia hakutuloksia antoi Cinahl. Varsinainen aineis-
tonhaku suoritettiin Cinahlista syyskuussa 2020. Lisaksi haluttiin etsia kotimaista ai-
neistoa, joten Medicista tehtiin haku marraskuussa 2020. Hakulausekkeet ja kaytetyt

rajaukset seka hakutulokset on esitetty taulukossa 1.

Taulukko 1. Hakulausekkeet, haun rajaukset ja tulokset

Tietokanta | Hakusanat | Rajaukset Tulokset | Otsi- Abst- Koko-
kon raktin tekstin
perus- | perus- | perus-
teella | teella teella
valitut | valitut | valitut

CINAHL “Play and Published 42 21 12 7

Plus with Playthings” | date

Full Text AND “Pedi- | 1.1.2010 -

atric Nurs- | 31.12.2020
ing” OR Peer Re-
“Nursing viewed
Care” AND | Research Ar-
Nurse* OR | ticle
“Nurse-Pa-

tient rela-

tions*”

Medic leikki AND | Kaikki julkai- | 1 1 0 0
“lasten sutyypit
hoitotyo” Kaikki kielet

Vuosivali

2010-2020
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5.2.2 Aineiston valinta

Yleensa kirjallisuuskatsauksessa tarkastelun kohteena ovat vertaisarvioidut tieteelli-
set tutkimukset (Suhonen ym. 2016, 9). Keskeisin kriteeri mukaanotolle on aineiston
sisalto ja sen suhde muuhun valittuun aineistoon. Aineistoa valittaessa pohditaan jo-
kaisen alkuperaistutkimuksen roolia tutkimuskysymykseen vastaamiseen: mika on
tutkimuksen nakokulma tai miten tutkimus avaa, jasentaa, tdsmentaa tai kritisoi tut-
kimuskysymysta. Tutkimuskysymyksen laajuus maaraa aineiston riittdvyyden. (Kan-
gasniemi ym. 2013, 295-296.) Tassa opinndytetydssa aineistona kaytettiin vertaisarvi-

oituja alkuperaistutkimuksia.

Tutkimusten valintaprosessi voidaan jakaa kolmeen vaiheeseen, joista ensimmainen
on tutkimusten valinta otsikkotasolla maariteltyjen sisdaanotto- ja poissulkukriteerien
perusteella (Valkeapad 2016, 62). Tassa opinndytetydssa kdytetyt sisdanotto- ja pois-

sulkukriteerit esitetaan taulukossa 2.

Taulukko 2. Sisdanotto- ja poissulkukriteerit

Sisadnottokriteerit Poissulkukriteerit

1. tutkimusartikkeli on englannin- 1. artikkeli on muun kuin englan-
tai suomenkielinen nin- tai suomenkielinen

2. tutkimus on vertaisarvioitu 2. tutkimusartikkelia ei ole ver-

3. tutkimus on alkuperdinen tut- taisarvioitu
kimusartikkeli 3. tutkimusartikkeli on muu kuin

4. artikkeli on julkaistu aikavalilla alkuperaistutkimus
2010-2020 4. tutkimusartikkeli on julkaistu

5. tutkimus kasittelee leikkia ter- ennen vuotta 2010
veydenhuollon ymparistoissa 5. artikkeli ei ole saatavilla

Toisessa vaiheessa otsikkojen perusteella valittujen tutkimusten tiivistelmat kaydaan
lapi edelleen sisddnotto- ja poissulkukriteerien perusteella. Kolmannessa vaiheessa
mukaan valikoituneita tutkimuksia tarkastellaan kokotekstitasolla ja tehdaan paatos

mukaan otettavista tutkimuksista. (Valkeapaa 2016, 62.)
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5.3 Valittu aineisto

Kirjallisuushaun tulosten pohjalta aineistoksi valittiin seitseman englanninkielista al-
kuperaistutkimusartikkelia. Aineistossa oli kahdentyyppisia tutkimuksia. Neljassa tut-
kimuksessa tarkasteltiin leikin merkitysta toimenpiteeseen valmistelussa ja sen vaiku-
tusta toimenpiteen tekemiseen ja toimenpiteesta selviytymiseen (Reid-Searl, Quin-
ney, Dwyer, Vieth, Nancarrow & Walker 2017; Silva, Pizzoli, Amorim, Pinheiros, Ro-
manini, Silva, Joanente & Alves 2016; Barroso, Santos, Santos, Nunes & Lucas 2020;
Depianti, Melo & Ribeiro 2018). Kolmessa tutkimuksessa tarkasteltiin yleisemmin
leikkimista sairaalassa ja siitd seuraavaa hyotya (Paula, Gées, Silva, Moraes, Silva &
Silva 2019; Soares, Silva, Santos & Depianti 2016; Depianti, Melo & Ribeiro 2018).

Tarkemmat tiedot tutkimuksista ja niiden paatuloksista on esitelty liitteessa 1.

5.4 Aineiston analyysi

Laadullisessa tutkimuksessa aineiston analyysi ohjaa tutkimusprosessia ja aineiston-
keruuta. Se kulkee mukana koko tutkimusprosessin ajan ja maarittaa, milloin aineis-
toa on keratty tarpeeksi. Aineistoa on keratty riittavasti silloin, kun tutkimusongel-
maan on saatu ratkaisu ja tutkija ymmartaa tutkittavan ilmion. (Kananen 2017, 35.)
Tassa opinndytetyOssa aineiston analyysia tehtiin rinnakkain aineiston kerdamisen

kanssa.

Ennen varsinaista analyysia tutkimukset luettiin huolellisesti lapi tutkimuskysymys
mielessa pitden. Aineistoon tehtiin alustavia merkint6ja kohtiin, joissa oli vastauksia

tutkimuskysymykseen helpottamaan analyysivaihetta.

Tassa opinndytetyossa menetelmana kaytettiin sisallonanalyysia. Aineistoldahtoinen
sisdllénanalyysi alkaa aineiston pelkistamiselld. Talldin aineistosta karsitaan tutki-
muksen kannalta epdaolennainen materiaali pois. Kdytannossa aineistosta etsitdaan
tutkimustehtavaan liittyvia ilmaisuja. (Tuomi & Sarajarvi 2018.) Tutkittavaan ilmioon
liittyvat tekstikokonaisuudet tiivistetdaan ja niille annetaan asiasisaltéa kuvaava il-

maisu eli koodi. (Kananen 2017, 132.) Taulukossa 3 on esimerkki alkuperaisilmauksen
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pelkistamisestad. Ennen pelkistamista tutkimuskysymykseen vastaavat ilmaisut kdan-

nettiin englannista suomen kielelle.

Taulukko 3. Esimerkki alkuperaisen ilmauksen pelkistamisesta

Alkuperainen ilmaus Pelkistys

Leikkiminen on tarkeaa helpottamaan Helpottaa vuorovaikutusta lapsen ja
vuorovaikutusta lapsen ja hoitohenkilo- | hoitohenkilékunnan valilla

kunnan valilla

Verrattuna muihin toimenpiteisiin lapsi, | Leikki lisdsi yhteistyokykya

joissa lapsi oli aiemmin ollut, tassa han

oli yhteistyokykyinen

Seuraavassa vaiheessa aineistosta ryhmitelldan samantyyppiset ilmaisut ja yhdiste-
taan ne eri luokiksi. Niista muodostuvat alaluokat, jotka nimetaan. Alaluokkien yhdis-
telemista jatketaan niin kauan kuin se on aineiston kannalta mahdollista. Tavoitteena
on edetad alkuperaisen aineiston ilmauksista teoreettisiin kasitteisiin. (Tuomi & Sara-
jarvi 2018) Tallainen tutkimusote on induktiivinen eli yksityisista havainnoista yleisiin
merkityksiin paatyva (Sajavaara 2013, 266). Kuviossa 1 esitetaan aineiston analyysin
tulokset. Kuviosta nahdaan paaluokkien muodostuminen yla- ja alaluokista. Vas-

tausta haettiin kysymykseen, mita hyotya leikin kayttamisesta hoitotydssa on.
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14 . N\ /" ~N L
Vuorovaikutuksen Hoidon Luottamuksellisen Hyvinvoinnin
edistdminen toteuttamisen hoitosuhteen lisddminen
« Vuorovaikutuksen edistaminen muodostuminen « Hyvén olon

lisddminen | « Hoidon « Yhteyden tuominen
= Vuorovaikutuksen helpottuminen muodostuminen « Toipumisen
helpottuminen « Huomion vieminen « Luottamuksen || edistéminen
= Lapsen ilmaisun muualle syntyminen « Hallinnan
paraneminen S — « Lapsen ja hoitajan kokeminen
— valisen siteen * Kuormittavien
. Inhimillisemman vahvistuminen tunteiden
KEh'tV.StaSO.” hoidon ~._ @/ lievittdminen
mukaisen tiedon .
. toteutuminen
antaminen Tunteiden
- * Karsimyksen 8
« Parempi tiedon viheneminen huomioon
omaksuminen N . i
o oo « Vihemmin || ottaminen
« Tiedon antamisen i )
helpottaminen tra}Jmatlsmvan « Tunteiden
hoidon kasitteleminen
toteutuminen -
Ve e a0
Normaalieldméssa
pysyminen
* Viihtyminen
* Kehityksen
edistyminen

* Ymparistoon
sopeutuminen

Kuvio 1. Analyysin tulokset

6 Tulokset

Taman opinnadytetyon tarkoituksena oli selvittaa, miksi leikkia kannattaisi kayttaa
hoitotyon tyovalineena. Tutkimuskysymyksena oli: Mitd hyotya leikin kdyttamisesta

lasten hoitotydssa on?

Aineistosta nousi nelja eri kokonaisuutta, joissa leikistd on hyotya lasten hoitotyossa.
Nama kokonaisuudet olivat: viestinnan edistaminen, hoidon laadun parantaminen,
hoitosuhteen muodostumisen edistaminen seka kokonaisvaltaisen hyvinvoinnin li-

saaminen.
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6.1 Viestinnan edistaminen

Leikista on hy6tya lapsen ja sairaanhoitajan valisen viestinnan edistamisessa. Kaikissa
tutkimuksissa mainittiin leikin edistavan lapsen ja hoitajan valista vuorovaikutusta
(Barroso ym. 2020; Paula ym. 2019; Depianti ym. 2018; Reid-Searl ym. 2017; Soares
ym. 2016; Silva ym. 2016; Dantas ym. 2016). Leikin kautta lapsi saa adnensa kuuluviin
(Depianti ym. 2018) ja ilmaisee paremmin itsedan (Soares ym. 2016). Lapsella on
mahdollisuus paljastaa toimenpiteeseen liittyvia ajatuksia (Reid-Searl ym. 2017) seka

kasityksidan hoitotydsta ja sairaalasta (Depianti ym. 2018).

Leikki nahtiin my6s mahdollisuutena antaa lapselle tdman kehitystason mukaista tie-
toa esimerkiksi toimenpiteen kulusta (Reid-Searl ym. 2017; Dantas ym. 2016). Ndin
toimenpide tuli lapselle tutuksi ja heilla oli mahdollisuus ennakoida tulevia tapahtu-
mia (Reid-Searl ym. 2017; Silva ym. 2016; Dantas ym. 2016). Leikkien annettu tieto
auttoi lasta myos ymmartamaan toimenpiteen merkityksen paranemisen kannalta

(Dantas ym. 2016; Barroso ym. 2020).

Pitkaaikaishoidossa lasten palliatiivisella osastolla leikkiminen oli mahdollisuus olla
vuorovaikutuksessa toisten lasten kanssa (Soares ym. 2016). Leikkiminen vahensi yk-

sindisyytta (Depianti ym. 2018).

6.2 Hoidon laadun parantaminen

Leikki mahdollistaa sairaalahoidon toteuttamisen lapsiystavallisella tavalla mahdolli-
simman vahan karsimysta aiheuttaen. Leikkid kaytettiin ohjaamaan lapsen huomiota
pois toimenpiteesta sen aikana (Silva ym. 2016; Soares ym. 2016; Reid-Searl ym.
2017; Paula ym. 2019). Tama nahtiin tapana minimoida lapsen kipua ja lievittaa karsi-
mystd (Paula ym. 2019). Leikki oli my6s keino rauhoitella lasta (Silva ym. 2016; Paula
ym. 2019; Dantas ym. 2016) seka tapa tehda sairaalahoidosta inhimillisempaa (Paula

ym. 2019) ja vahemman traumatisoivaa (Barroso ym. 2020).

Kolmessa tutkimuksessa tutkittiin terapeuttisen lelun vaikutusta lasten suhtautumi-

seen laskimopunktioon. Toimenpide tehtiin ensin nukelle, minka jalkeen lapsi sai
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myo0s itse tehda toimenpiteen nukelle. (Silva ym. 2016; Barroso ym. 2020; Dantas ym.
2018.) Leikkihetki auttoi lasta ymmartamaan toimenpiteen tarpeellisuuden (Barroso
ym. 2020) ja lisasi ndin hoitomyontyvyytta (Barroso ym. 2020; Silva ym. 2016; Dantas
ym. 2018). Hoitomyontyvyyden lisddntyminen nakyi lapsen parempana yhteistyoky-
kyna (Silva ym. 2016) ja hoitoon osallistumisena (Barroso ym. 2020; Silva ym. 2016;
Dantas ym. 2016). Myos lasten kaytoksen havaittiin parantuneen. Lapsilla oli mahdol-
lisuus ymmartaa, etta heilla on rooli hoidon onnistumisessa. (Dantas ym. 2016.) Hoi-
tajat kokivat toimenpiteen tekemisen helpommaksi leikkituokion jalkeen (Barroso
ym. 2020; Paula ym. 2019; Reid-Searl ym. 2017). He kokivat lapsen kanssa tyoskente-

lyn ja lapsen voimaannuttamisen leikin kautta palkitsevana (Reid-Searl ym. 2017).

6.3 Hoitosuhteen muodostumisen edistaminen

Leikki auttaa luottamussuhteen rakentamisessa lapsen ja hoitajan seka perheen ja
hoitajan valille (Paula ym. 2019). Leikki auttaa saamaan yhteyden lapseen. Leikin
avulla voidaan tutustua ja paasta lahemmaksi lasta. (Paula ym. 2019; Reid-Searl ym.
2017; Silva ym. 2016; Soares ym. 2016.) My0s hoitajat olivat hel[pommin ldhestytta-

vissa leikin kautta (Barroso ym. 2020).

Leikki nahtiin kanavana lapsen ja hoitajan valisen siteen vahvistamiseen (Depianti
ym. 2018; Paula ym. 2019; Barroso ym. 2020). Leikkia pidettiin yksinkertaisena kiinty-
myksen muotona (Paula ym. 2019) ja lapset tulivat paremmin toimeen hoitohenkil6-

kunnan kanssa, kun henkilékunta oli leikkinyt heiddan kanssaan (Soares ym. 2016).

6.4 Kokonaisvaltaisen hyvinvoinnin lisaaminen

Leikin kautta lapsella on mahdollisuus kasitella ja ilmaista tunteita (Barroso ym. 2020;
Depianti ym. 2018; Dantas ym. 2016). Toimenpidettd edeltdvan leikkihetken aikana

lapsi sai vastauksia toimenpiteeseen liittyviin huoliin ja epailyihin (Barroso ym. 2020).
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Talloin oli myoés mahdollisuus kohdata toimenpiteesta aiheutuvia jannityksen, ahdis-
tuksen, epdvarmuuden ja pelon tunteita (Silva ym. 2016; Dantas ym. 2016). Leikkimi-
nen lievitti lasta kuormittavia tunteita (Barroso ym. 2020; Paula ym. 2019; Depianti
ym. 2018; Silva ym. 2016; Soares ym. 2016; Reid-Searl ym. 2017; Dantas ym. 2016).
Tallaisia tunteita olivat esimerkiksi stressi, pelko, ahdistus seka epavarmuuden tun-
teet. Lasten palliatiivisella osastolla leikkiminen sai lapset valilla unohtamaan sairau-

den ja vei tilaa surulta ja masennukselta (Soares ym. 2016).

Leikki nahtiin keinona viihdyttaa lasta ja saada taman aika kulumaan nopeammin.
(Paula ym. 2019; Soares ym. 2016). Leikkiminen lisasi positiivisia tunteita tuoden lap-
sille iloa ja huvia (Soares ym. 2016) seka hyvaa oloa lisdten heiddn hyvinvointiaan
(Soares ym. 2016; Paula ym. 2019). Leikkiminen teki myos lapsista rauhallisempia

(Depianti ym. 2018; Soares ym. 2016; Silva ym. 2016; Paula ym. 2019).

Leikkimisen jalkeen lasten havaittiin olevan rentoutuneempia (Depianti ym. 2018;
Reid-Searl ym. 2017; Dantas ym. 2016). Leikkiminen vapautti lapsia poistaen janni-

tysta ja lisdten spontaanisuutta (Dantas ym. 2016).

Leikin kuvattiin lisdavan lapsen hallinnan tunnetta. Kun lapsi saa tehda toimenpiteen
ensin nukelle, hanelld on mahdollisuus vaihtaa roolia autettavasta auttajaksi (Dantas
ym. 2016) ja kokea hallitsevansa tilannetta (Reid-Searl ym. 2017). Vapaammassakin

leikissa lapsella on mahdollisuus olla paahenkil®, arvostaa itsedan ja hallita tilannetta

(Depianti ym. 2018).

Leikin nahtiin edistavan lapsen toipumista (Barroso ym. 2020; Paula ym. 2019.) Leik-
kiminen voi parantaa fyysista kuntoa ja kehittda motorisia taitoja. Leikki sairaalaym-

paristossa turvaa lapsen kehityksen jatkumisen. (Soares ym. 2016.)

Leikin mahdollistaminen sairaalaymparistossa auttaa lasta paasemaan lahemmaksi
kotitodellisuutta ja normaalieldamaa (Paula ym. 2019; Soares ym. 2016). My0s lapsuu-
den maailma ja mielikuvitus pysyvat leikin kautta tavoitettavissa (Soares ym. 2016).
Leikkiminen on tapa saada lapsi tuntemaan olonsa mukavaksi vieraassa ymparistossa

(Soares ym. 2016) ja helpottaa sopeutumista siihen (Paula ym. 2019).
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7 Johtopaatokset

Leikin kayttaminen lasten hoitotydssa on suositeltavaa, silla siita hyotyy seka lapsi
ettd sairaanhoitaja. Lapsi kokee hoidon miellyttdvampana ja vihemman traumaatti-
sena. Sairaanhoitajan ty6 helpottuu, kun lapsi on yhteistyokykyisempi ja myéntyvai-

sempi hoitoon.

Leikin kautta sairaanhoitajan on myos mahdollista saada arvokasta tietoa lapsen aja-
tuksista ja tunteista, esimerkiksi peloista, jolloin hdan voi hoidossa paremmin huomi-
oida lapsen tarpeita. Leikki on hyva kanava laissakin sdddetyn potilaan tiedonsaanti-
oikeuden toteuttamiseen (L785/1992, 5§). Leikkien lapselle voidaan antaa tietoa ha-

nelle ymmarrettavassa muodossa.

Leikin avulla sairaanhoitaja voi edistda lapsen kokonaisvaltaista hyvinvointia. Leikki-
minen voi parantaa lapsen mielialaa, lisata lapsen fyysista aktiivisuutta seka saada

hanet tuntemaan olonsa mukavaksi vieraassa, ehka pelottavassakin ymparistdssa.

8 Pohdinta

8.1 Tulosten arviointi ja hyodynnettavyys

Taman opinndytetydn tavoitteena oli lisata hoitohenkilékunnan ja hoitotydn opiskeli-
joiden tietamysta hoitoty6ssa kaytetyn leikin hyodyista. Toisin sanoen tavoitteena oli
saada vahvistusta ajatukselle, etta leikkia kannattaisi kayttaa lasten hoitotydssa ny-

kyistd enemman. Tahan tavoitteeseen paastiin.

Useat sairaanhoitajat kertoivat ajan puutteen olevan este leikin kadytolle hoitotyossa
(Reid-Searl ym. 2017, 445; Karttunen & Salminen 2010, 26). Taman opinnaytetyon tu-
lokset puhuvat sen puolesta, etta leikkiminen voi jopa nopeuttaa tai ainakin helpot-

taa toimenpiteiden tekemist3, silla sen avulla lapsi usein hyvaksyy toimenpiteen pa-
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remmin ja on yhteistyokykyisempi. Lapset ovat yksilita ja leikin avulla toimenpitee-
seen valmistelu voi yksittdisessa tapauksessa vieda enemman aikaa kuin pelkka toi-
menpiteen tekeminen. Kuitenkin kokonaisuutta ja seuraavia toimenpiteita ajatellen
on viitteita siitd, etta leikin kaytto hoitotydssa kannattaa. Terapeuttisen lelun kaytta-
minen lisasi lapsen myodntyvyytta hoitajia ja seuraavia toimenpiteitd kohtaan (Bar-
roso ym. 2020). Jos toimenpiteesta jaa lapselle mahdollisimman positiivinen koke-
mus, voisi ajatella seuraavankin toimenpiteen onnistuvan helpommin. Ja néin koko-

naisuudessaan saastyisi myos aikaa.

Toisessa tutkimuksessa mainittiin, miten aiemmissa toimenpiteissa lapsen vastuste-
lun vuoksi oli tarvittu nelja terveydenhuollon ammattilaista pitamaan lasta paikal-
laan, mutta terapeuttisen lelun kayton jalkeen lapsi istui toimenpiteen ajan aitinsa
sylissa (Silva ym. 2016). Tama osoittaa sen, ettd myos henkiléresursseja voitaisiin

saastaa tai kayttaa jarkevammin, jos leikin kayttoon hoitotydssa panostettaisiin.

Yksi lasten hoitoty6dssa korostuva osaamisala on vuorovaikutus- ja yhteistydosaami-
nen lasten kanssa (Tuomi 2008, 65). Leikkiminen on keino, jolla voi helpottaa lapsen
ja sairaanhoitajan valista vuorovaikutusta (Soares ym. 2016; Barroso ym. 2020). Lei-
kin avulla lapset ilmaisevat itseddan paremmin (Soares ym. 2016) ja sairaanhoitaja voi

kayttaa leikkid oman viestintansa vahvistamiseen (Reid-Searl ym. 2017).

Leikin avulla voidaan parantaa lapsen oikeuksien toteutumista sairaalassa. Eurooppa-
laisten lasten sairaalahoidon standardien mukaan lapselle on annettava tietoa ha-
nelle ymmarrettavalla tavalla (EACH 2016, 11). Leikkien ja esimerkiksi nukelle naytta-
malla lapselle voi kertoa toimenpiteen kulusta ja lapsi pystyy omaksumaan tiedon pa-
remmin kuin sanallisesti kerrottuna (Reid-Searl ym. 2017). Leikkitilanteessa lapsen
mahdolliset toimenpiteeseen liittyvat vaarinkasitykset tulevat paremmin esille (Depi-
anti ym. 2018) ja on mahdollisuus vaarinkasitysten oikaisemiseen. Tdma voi vdahentaa
lapsen toimenpiteesta johtuvaa stressia (Barroso ym. 2020). Leikin ottaminen mu-
kaan hoitotydhon parantaa myos olennaisesti lasten sairaanhoidon laatua tehden
hoidosta inhimillisempaa, vahentden karsimysta seka tuoden rentoutusta ja hyvaa

oloa lapselle.
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Teema, josta olisi odotettu enemman tuloksia on leikin ja lapsen kehityksen vélinen
yhteys. Yhdessa tutkimuksessa mainittiin, etta lasten palliatiivisella osastolla leikki
turvaa lapsen kehityksen jatkumista (Soares ym. 2016). Mainintojen niukkuus voi joh-
tua siita, etta suurin osa tutkimuksista oli tehty akuuttiosastoilla, joilla oleskeluaika
on lyhyempi. Pitkien sairaalajaksojen aikana kasvun ja kehityksen tukeminen koros-
tuu enemman (Storvik-Sydanmaa ym. 2019, 81). Toisaalta useassa tutkimuksessa tie-
donkeruumenetelmana oli havainnointi, jolloin tuloksetkin ovat siina tilanteessa sil-

min havaittavia reaktioita, joten tama selittdaa myos kehitysteeman puuttumisen.

Jatkotutkimusaiheeksi ehdotetaan leikin kdyttda lapsen kehityksen edistamiseen las-

ten pitkdaikaissairaanhoidossa.

8.2 Eettisyys ja luotettavuus

Tieteellisessa tutkimuksessa tulee noudattaa hyvaa tieteellista kaytantoa. Vain talloin
tutkimuksen tulokset voivat olla uskottavia ja tutkimuksen eettisyys ja luotettavuus
toteutua. Hyvaan tieteelliseen kaytantoon kuuluu rehellisyys ja tarkkuus opinnayte-
tyon eri vaiheessa. Tama nakyy tiedonhankinnassa, tutkimus- ja arviointimenetel-
mien valinnassa sekd opinndytetyon suunnittelussa toteutuksessa ja raportoinnissa.
Toisten tutkijoiden saavutuksia kunnioitetaan viittaamalla heidan julkaisuihinsa asi-
aankuuluvalla tavalla. (Hyva tieteellinen kdytanto ja sen loukkausepdilyjen kasittele-

minen Suomessa 2012, 6).

Kuvailevan kirjallisuuskatsauksen eettisyytta pohdittaessa huomio kohdistuu tutki-
muskysymyksen muotoiluun (Kangasniemi ym. 2013, 292). Tassa opinnaytetyossa
tutkimuskysymyksen muotoilulla: “Mita hyotya on leikin kaytosta lasten hoito-
tydssa?” haluttiin saada tuloksiin mukaan seka lapselle ettd sairaanhoitajalle leikista
aiheutuva hyoty. Tama antaa laajemman kuvan aiheesta kuin jos olisi tutkittu pelkas-
taan sairaanhoitajalle tai pelkdstaan lapselle aiheutuvaa hyotya. Lisdksi kiinnostuksen

kohteena oli edistda lasten oikeuksien ja hyvinvoinnin toteutumista.
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Huomion kohteena on myos tutkimusetiikan noudattaminen katsauksen jokaisessa
vaiheessa (Kangasniemi ym. 2013, 292). Tassa opinnadytetydssa pyrittiin huolellisuu-
teen ja tarkkuuteen koko opinndyteprosessin ajan. Aineiston haussa kokeiltiin erilai-
sia hakusanoja ja niiden yhdistelmia ja testihakuja tehtiin useassa eri tietokannassa.
Kun varsinaiset hakutulokset saatiin, viitteet kaytiin huolellisesti Idpi ensin otsikkota-
solla, sitten abstraktitasolla ja lopuksi kokotekstitasolla. Nain valikoitui aineisto. Ai-
neiston pelkistamisessa pyrittiin sdilyttdmaan alkuperdinen asiayhteys, jotta tieto ei
muuttuisi. Vield katsauksen tuloksia kirjoittaessa tarkisteltiin alkuperaisesta tekstista,
ettd asiat raportoidaan niin kuin ne on alun perin tutkimuksessa raportoitu. Tassa
opinnaytetydssa kaytettyihin lahteisiin viitattiin Jamkin raportointiohjeen mukaisesti.

Opinndytetyo raportoitiin vaihe vaiheelta, jotta se olisi tarvittaessa toistettavissa.

Laadullisen tutkimuksen luotettavuuden arvioinnille ei ole olemassa yksiselitteisia
ohjeita. Luotettavuutta arvioitaessa olisi kuitenkin hyva tarkastella mm. tutkimuksen
kohdetta ja tarkoitusta, tutkimuksen tekijan sitoumusta aiheeseen, aineiston keruu-
seen sekad aineiston analyysiin liittyvia seikkoja. (Tuomi & Sarajarvi 2018.) Tutkimus-
kysymyksen ja valitun kirjallisuuden perustelu, kuvailun argumentoinnin vakuutta-
vuus ja prosessin johdonmukaisuus ovat myds luotettavuuteen vaikuttavia kysymyk-

sia. (Kangasniemi ym. 2013, 292.)

Opinnadytetyon aihe valikoitui tekijan henkilokohtaisesta kiinnostuksesta lasten hoito-
ty6hon ja sen laadun parantamiseen seka lasten oikeuksien toteutumiseen sairaala-
hoidossa. Taustaoletuksena oli, etta leikin kdyttamisesta lasten hoitotydssa olisi hyo-

tya ainakin lapselle, mahdollisesti my&s sairaanhoitajalle.

Aineistoa oli saatavilla melko niukasti, vaikka hakuja tehtiin eri tietokannoista eri ha-
kutermein. Lopulta valittuja tutkimusartikkeleita oli seitseman. Aineiston valinnassa

noudatettiin huolellisuutta ja kriittisyytta. Aineistoon valittiin kaikki |6ytyneet sisdan-
otto- ja poissulkukriteerit tayttaneet tutkimusartikkelit. Kaikki valitut artikkelit olivat
vertaisarvioituja alkuperaistutkimuksia. Opinndytetydssa on kaytetty tuoreinta mah-

dollista tutkimustietoa: kaikki tutkimusartikkelit on julkaistu aikavalilla 2016-2020.
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Kaikissa aineiston tutkimuksissa tutkimukseen osallistujien maara oli melko pieni
(N=7-15). Pohdittiin, ovatko nain pienesta otoksesta saadut tulokset yleistettavissa
suurempaan joukkoon. Eri tutkimusten tulokset olivat kuitenkin keskendan saman-

suuntaisia, joten tulosten arvoitiin olevan luotettavia.

Lincoln & Cuban (1985) mukaan laadullisessa tutkimuksessa ldhtdkohtana on tutkit-
tavan ilmién moninaisuus. Tutkimuksen uskottavuutta vahvistaa, jos tutkimuksessa
on kaytetty triangulaatiota. Aineistotriangulaatiossa pyritdan hahmottamaan tutkit-
tavaa ilmiota eri nakdkulmista. (Kylma & Juvakka 2007, 128.) Tassa opinndytetydssa
on hyddynnetty aineistotriangulaatiota kdayttamalla aineistoja, joissa leikkia hoito-
tydssa on tutkittu eri nakdkulmista. Kokonaisuudessaan opinndytetyossa kaytetty ai-

neisto kuvasi monipuolisesti tutkittavaa ilmiota.

Opinnaytetyon luotettavuutta heikentaa se, ettd aineisto ei ollut tekijan aidinkielella.
Vaikka aineiston kaantamisessa pyrittiin huolellisuuteen, ovat vaarinymmarrykset
mahdollisia. My0s se, etta opinnaytety6 on tehty yksin vaikuttaa luotettavuuteen.
Kaikki paatokset esimerkiksi aiheen rajauksesta, hakusanojen kdytosta ja aineiston
valinnasta on tehty yksin. Vaikka pyrittiin aineiston objektiiviseen tulkintaan, on mah-
dollista, etta tulkinnassa nakyy vahvemmin tekijan ajatusten ohjaavuus kuin jos teki-

joita olisi ollut enemman.
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Liite 1. Kirjallisuushaun valitut tutkimukset

Tutkimuksen Tutkimuksen Aineisto ja Keskeiset tu-

tekijat, vuosi tarkoitus tutkimusme- | lokset

jamaa netelma

Paula, Gdes, Analysoida N=15 lasten- Leikkistrategi-

Silva, Moraes, | leikkistrategi- | sairaalassa oita kaytetaan

Silva & Silva oiden kayttéa | hoitotiimiin pddasiassa las-

2019 lasten sairaala- | kuuluvaa am- | ten viihdytta-

Brasilia hoidossa hoi- mattilaista miseen ja hei-
totyoryhman Haastattelu dan huomi-

Soares, Silva,
Santos & Depi-
anti

2016

Brasilia

Reid-Searl,
Quinney,
Dwyer, Vieth,
Nancarrow &
Walker

2017
Australia

nakokulmasta.

Tunnistaa leik-
kimisen tar-
keys palliatiivi-
sessa sairaala-
hoidossa ole-
villa lapsilla
hoitajien nako-
kulmasta.

Saada kasitys
sairaanhoita-
jien kokemuk-
sista nukeista
Pup Ed (KRS Si-
mulation) -oh-
jelman puit-
teissa strate-
giana sairaan
lapsen kanssa
viestiminen,
ohjaus ja yh-
teydenpito.

puolistruktu-
roidulla lo-
makkeella
N=11 hoitotii-
miin kuuluvaa
ammattilaista
Puolistruktu-
roitu haastat-
telu

N=13 sairaan-
hoitajaa
Haastattelu
avoimin kysy-
myksin

onsa kaanta-
miseen muu-
alle.
Leikkiminen on
tarkeas, silla
se tuo normaa-
lieldman lap-
sille ldhem-
maksi seka tar-
joaa nautintoa
ja hyvaa oloa
ja lisaksi edis-
taa vuorovai-
kutusta lasten
ja hoitohenki-
[6kunnan va-
lilla.

Nukkeja kay-
tettiin hoidon
optimoi-
miseksi. Nuket
olivat keino
opettaa lapsia
ja suunnata
lapsen huomio
pois epamiel-
lyttavista toi-
menpiteista.
Lisdksi nuket
olivat strategia
pelon viahents-
miseksi ja lap-
sen esteiden
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laskimopunk-
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menpiteeseen.
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ten kasitys las-
kimopunkti-
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tisen lelun
avulla ja
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peuttinen lelu
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laskimopunk-
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lyyn ja lapsen
ja sairaanhoi-
tajan vuorovai-
kutukseen.
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murtamiseksi
toimenpitei-
den aikana.
Terapeuttisen
nuken kaytén
jalkeen 40 %
tutkittavista
hyvaksyi laski-
mopunktion
rauhallisesti ja
100% tutkitta-
vien negatiivi-
set reaktiot va-
hentyivat ja he
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tapahtuva vuo-
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sasi lasten ym-
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menpiteesta ja
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hyvaksymaan
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piteet ja hoito-
henkilokun-
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Leikki kehitti
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tusta, lievitti
stressid, mah-
dollisti lapselle
tilanteen hallit-
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olemisen seka
toi ilmi tavan,
jolla lapset
hahmottavat
sairaalaa seka



Dantas,
Nébrega, Pi-
menta & Collet
2016

Brasilia

Tunnistaa las-
ten reaktiot
laskimon sisai-
sen ladkityksen
aikana ennen
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peuttisen leik-
kitekniikan
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analysoida las-
ten seuralais-
ten kasityksia
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kutuksesta las-
ten valmiste-
lussa laskimon-
sisdisen laak-
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N=9

4-8 vuotiasta
lasta seka hei-
dan mukanaan
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Data kerattiin
havainnoi-
malla seka
puolistruktu-
roidulla lo-
makkeella
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sen miten tar-
keda on, etta
joku leikkii las-
ten kanssa.
Lapset, joilla
oli vaikeuksia
hyvaksya toi-
menpide osoit-
tivat positiivi-
sia kayttayty-
mismuutoksia
terapeuttisen
leikin jalkeen.
Heidan seura-
laisensa suosit-
telivat teknii-
kan kayttoa
hoidon paran-
tamiseksi ja
stressin vahen-
tamiseksi laski-
monsisdisen
ladkehoidon
aikana.



