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Opinnaytetyon tarkoituksena oli selvittdéa ADHD-liiton vertaisvanhempitoimintaa hyddyntanei-
den vanhempien kokemuksia sen mahdollistamasta vertaistuesta. Lisaksi tavoitteena oli sel-
vittaa toiminnan kehittamistarpeita. Tutkimuksen tavoitteena oli vastata seuraaviin kysymyk-
siin: millaista tukea ADHD-liiton vertaisvanhempitoiminta on antanut vertaistukea kaipaavien
perheiden tilanteeseen, ja miten ADHD-liiton vertaisvanhempitoimintaa voisi vanhempien mie-
lesta kehittaa.

Tutkimus toteutettiin yhteistydssa ADHD-liiton kanssa. Tama tutkimus on toteutettu kvalitatiivi-
sena tutkimuksena, ja aineistonkeruumenetelmana oli puolistrukturoitu teemahaastattelu.
Haastattelut toteutettiin yksildohaastatteluina etayhteyksia kayttaen ja niihin osallistui yhteensa
kuusi vertaisvanhempitoimintaa hyodyntanytta adhd-diagnosoidun lapsen vanhempaa. Ai-
neisto kerattiin alkusyksylla 2021. Haastatteluissa oli kolme teemaa: toimintaan ohjautuminen,
kokemus vertaisvanhempitoiminnasta ja vertaisvanhempitoiminnan kehittaminen. Aineisto
analysoitiin aineistolahtdisen sisalldonanalyysin keinoin teemoittelemalla.

Tutkimuksessa selvisi, etta vertaisvanhemman antama tuki oli korvaamatonta uudessa ela-
mantilanteessa. Yhteydenpito vertaisvanhemman ja vanhemman valilla tapahtui sahkodpostilla
ja puhelimitse. Vertaisvanhempi antoi tukea jakamalla kokemus- ja faktatietoa. Vanhemmat
saivat kannustusta ja vahvistusta vanhemmuuteen, toivoa tulevaisuuteen ja kaytannon vink-
keja arkeen. Vertaisvanhempi koettiin luotettavaksi, avoimeksi ja kunnioittavaksi, ja vertaisvan-
hemmalla oli samanlainen kokemusmaailma tuettavan kanssa. Vertaistuesta saatu hyoty riip-
pui yhteydenpidon onnistumisesta. Kehitettavat asiat liittyivat yhteydenpitoon ja tukisuhteen
seurantaan. Lisaksi haastatteluissa nostettiin esiin kehittamistarpeena ADHD-liiton nakyvyy-
den lisaaminen.
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The purpose of this research was to find out about the parents’ experiences on ADHD Associ-
ation’s Peer Parent -program and the peer support it provided. In addition, the aim was to find
out needs for development in the program. The aim of this research was to answer to the
following questions: What kind of support has ADHD Association’s Peer Parent -program pro-
vided for families in need of peer support? How could ADHD Association’s Peer Parent -pro-
gram be developed further in the parents’ opinion?

This research was conducted in collaboration with ADHD Association. The research was con-
ducted as a qualitative research and the empirical data was gathered using a semi-structured
thematic interview. The interviews were conducted individually via remote connections. A total
of six parents of ADHD-diagnosed children, who had utilized the Peer Parent -program, partic-
ipated in the interviews. The data was collected at the beginning of autumn 2021. The interview
had three themes: being directed to the program, experience on the Peer Parent -program,
and further development of the program. The gathered data was analyzed by using data-based
data-analysis and organized thematically.

The study concluded that the support provided by the Peer Parent was valuable in a new situ-
ation. The communication between the Peer Parent and the parent took place via email or
phone calls. Peer Parent provided support by sharing information stemming from their own
experiences and facts. The parents received encouragement and reassurance to their
parenthood, hope for the future and practical tips for everyday life. The Peer Parent was per-
ceived as reliable, open and respectful, and Peer Parent had shared experiences with the
supported persons. The received benefit from the peer support depended on the successful-
ness of the communication. Aspects that were found to need further development were related
to communication and supervision of the support relationship. In addition, increasing ADHD
Association visibility in society surfaced in the interviews as a point of development.

" Keywords: adhd, peer support, peer parent, peer support person
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1 JOHDANTO

Jokaisessa perheessa, johon syntyy lapsi, joutuvat uudet vanhemmat omaksumaan uuden
roolin kasvattajina. Kasvatustehtava on vastuullinen, ja uuteen arkeen voi liittya myos voimat-
tomuutta ja uupumusta. Yksi riskitekija vanhempien uupumukselle on lapsen erityisen tuen
tarve (Sorkkila & Aunola 2020, 649). Erityisen tuen tarve voi olla esimerkiksi neuropsykiatrinen
hairid kuten adhd. Adhd:n oirehdinta voi hankaloittaa seka oireisen etta hanen laheistensa ela-
maa. Lapsen adhd vaikuttaa koko perheeseen ja huolehtiminen lapsesta ja lapsen parjaami-
sesta voi olla vanhemmille kuormittavaa. (Puustjarvi, Voutilainen & Pihlakoski 2018a, 52.) Van-
hempien jaksaminen heijastuu myds lasten hyvinvointiin, joten sen tukeminen on tarkeaa koko
perheen kannalta. Tukea vanhemmuuteen on saatu ammattiavun lisaksi vertaistuen kautta (ks.
Hietapakka & Rajala 2021; Kangas 2019).

Tassa opinnaytetyossa kasitellaan, millaista vertaistukea ADHD-liiton vertaisvanhempitoiminta
on tarjonnut tukea kaipaaville adhd-diagnosoidun lapsen vanhemmille. Tutkimusaihe tuli mi-
nulle valmiina ADHD-liiton tyontekijan vinkkaamana, ja tartuin tilaisuuteen. Aihe kiinnosti minua
oman oppimiseni kannalta. Vertaisuus tuen muotona on jaanyt sosionomiopinnoissa taka-
alalle, kun on pohdittu eri asiakasryhmien tuki- ja palvelumahdollisuuksia tietyissa tilanteissa.
Kolmannen sektorin toimijoiden arvokas tyd ihmisten hyvinvoinnin puolesta jaa helposti var-
joon, kun pohditaan sote-uudistusta, ja se halutaankin turvata uudessa sote-uudistuksen lain-

saadanndssa (Rajakangas, Kiukas & Myllarinen, 28.2.2020).

Opinnaytetyé toteutettiin yhteistydssa ADHD-liiton kanssa. Opinnaytetydn tavoitteena oli sel-
vittdd vanhempien kokemuksia ADHD-liiton vertaisvanhempitoiminnasta, millaista tukea
ADHD-liiton vertaisvanhempitoiminta on sita kayttaneille vanhemmille antanut ja mita asioita
toiminnassa tulisi kehittaa. Uskon tutkimuksen tarjoavan tietoa myos yleisesti vertaistuen mer-
kityksesta ja kahdenvalisesta vertaistukisuhteesta, ja olevan nain hyodynnettavissd myos

muussa vertaistukimallien kehittdmistydssa.

Opinnaytetyon teoreettinen viitekehys rakentuu adhd:n ja vertaistuen ymparille. Opinnayte-
tydssa on tehty rajauksia niin, etta adhd:ta aikuisiassa ei kasitella, silla tutkittava vertaistuki-
malli on kohdennettu adhd-diagnosoitujen lasten vanhemmille. Lisaksi vertaistukea tarkastel-
laan paadasiassa vanhemmuuden nakdkulmasta. Opinnaytetyon empiirinen aineisto kerattiin
haastattelemalla kuutta Vertaisvanhempi-tukimallia hyddyntanyttd vanhempaa. Haastattelut

olivat yksildhaastatteluja ja ne toteutettiin etdyhteyksin. Opinnaytety6 toteutettiin laadullisena



tutkimuksena, aineistonkeruumenetelmana toimi puolistrukturoitu teemahaastattelu ja aineisto

analysoitiin aineistolahtdisen sisallonanalyysin keinoin.



2 OPINNAYTETYON TAUSTA

Tassa luvussa esittelen tarkemmin yhteystyotaho ADHD-liittoa ja heidan organisoimaansa ver-
taisvanhempitoimintaa. Lisaksi kayn lapi tutkimuksen tarkoitusta ja sita, mita tietoa on saatu

vertaistuesta aiemmissa opinnaytetyotutkimuksissa.

2.1 Yhteistyotaho ADHD-liitto ja vertaisvanhempitoiminta

Opinnaytetyon yhteistyotaho on ADHD-liitto ry, joka on valtakunnallinen sosiaali- ja terveysalan
jarjesto ja kattojarjestod jasenyhdistyksilleen. Yhteistyo Iahti liikkeelle ADHD-liiton halusta sel-
vittda tarkemmin vanhempien kokemuksia Vertaisvanhempi-tukimallista, miten sille asetetut
tavoitteet toteutuvat ja nouseeko esiin mallin kehittamiskohtia. ADHD-liitto tekee tiedotus- ja
vaikuttamistyota adhd-oireisten henkildiden ja heidan laheistensa hyvinvoinnin edistamiseksi
ja tuottaa, arvioi ja valittaa oikeaa ja ajantasaista tietoa adhd:sta. ADHD-liiton tavoitteena on
muun muassa lisata adhd-oireisten yhdenvertaisuutta yhteyskunnassa ja vahvistaa adhd-oi-
reisten ja heidan laheistensa voimavaroja ja hyvinvointia. (ADHD-liitto, [viitattu 11.10.2021].)
ADHD-liitto auttoi minua opinnaytetydssani erityisesti haastateltavien I0ytamisessa. He pystyi-
vat lahettdmaan kutsukirjeeni haastatteluun (lite 1) suoraan tutkimuksen kohderyhmalle.
Kaikki tutkimusta varten haastatellut henkilét ovat hyddyntaneet vertaisvanhempitoimintaa
vuosien 2020 tai 2021 aikana.

Vertaisvanhempitoiminta sai alkunsa Elina Seppasen YAMK-opinnaytetyona tekemasta kehit-
tamistydsta. Opinnaytetyd valmistui alkuvuodesta 2020, ja tukimalli on ollut ADHD-liitolla kay-
tossa opinnaytetyoprosessista lahtien. Ensimmaiset vertaisvanhempikohtaamiset ovat toteu-
tuneet vuonna 2018. Tama ADHD-liitolle uusi yksilollisen tuen malli tarjoaa tukea adhd-diag-
nosoidun alaikaisen lapsen vanhemmille ja isovanhemmille. Vertaistukea tarvitsevat tayttavat
ADHD-liiton verkkosivuilla yhteydenottolomakkeen, johon annettujen vastausten perusteella
toiminnasta vastaavat ADHD-liiton tyontekijat valitsevat sopivan vertaisvanhemman. Vertais-
vanhemmat ovat tehtavaan koulutuksen saaneita vapaaehtoisia, joilla itselldankin on adhd-
diagnosoitu lapsi tai lapsia. Vertaisvanhempituki on lyhytkestoista, virallinen vertaistukisuhde
kestaa noin kaksi kuukautta kerrallaan. Vertaisvanhempitoiminnan tavoitteena on lisata adhd-
diagnosoidun lapsen vanhemman tietoa, tukea ja toiveikkuutta tulevaisuudesta. (Seppanen
2020, 42, 44-45; ADHD-liitto, [viitattu 12.9.2021]; Tihinen 2021.)
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2.2 Tutkimuksen tarkoitus ja tavoitteet

Opinnaytetyossa tutkin kahdenvalistd ADHD-liiton vertaisvanhempitoimintaa hyédyntaneiden
vanhempien kokemuksia saadusta vertaistuesta ja pyrin selvittamaan, miten vertaisvanhem-

man antama vertaistuki on vastannut vanhempien odotuksia.
Tutkimuskysymykseni ovat:

1. Millaista tukea ADHD-liiton vertaisvanhempitoiminta on antanut ver-

taistukea kaipaavien perheiden tilanteeseen?

2. Miten ADHD-liiton vertaisvanhempitoimintaa voisi vanhempien mie-

lesta kehittaa?

Tama opinnaytetyon tutkimus tarjoaa tietoa ennen kaikkea ADHD-liiton kayttoon vertaisvan-
hempitoiminnan kehittamiseen. Tutkimus tuottaa tietoa myoOs yleisesti vertaistuen merkityk-
sestd muissakin asiakasryhmissa, ja sita voidaan hyddyntaa vertaistukimallien suunnittelussa

ja kehittamisessa eri sosiaalipalveluissa.

Opinnaytetyolla pyrin myos nostamaan esiin vertaistuen ja jarjestotoimijoiden merkitysta inmis-
ten hyvinvoinnin tukijana. Suomalainen vertaistukitoiminta on merkittavaa ja laaja-alaista (Nie-
minen & Lahikainen 2021, 4). Vertaistoiminnan organisoinnin kivijalkana ovat sosiaali- ja ter-
veysalan jarjestot (Laimio & Karnell 2010, 10), joiden toiminnan rahoitus on ollut vaakalaudalla
jalleen hallituksen suunnitellessa leikkauksia Veikkauksen tuottojen edunsaajien rahoitukseen
(Lapintie, 12.10.2021; SOSTE, 15.10.2021). My0s vuotta aiemmin sosiaali- ja terveysalan jar-
jestoiltd uhattiin leikata merkittava osuus rahoituksesta (Hyvinvointiala HALI ry, 21.8.2020; Ku-
maja 17.9.2020). Valtakunnallisten sosiaali- ja terveysalan jarjestdjen toimintaa rahoitetaan
talla hetkella suurimmilta osin Veikkauksen toiminnasta kertyvilla valtionavuilla, joiden jakami-
sesta vastaa Sosiaali- ja terveysjarjestdjen avustuskeskus STEA (Hayrinen, 1.2.2018; Sarkki-
nen, 6.9.2021; STEA 2021a). STEA vastaa siita, etta sen kautta ohjatut varat kaytetaan tulok-
selliseen jarjestdtoimintaan, jonka hyodyt pystytaan osoittamaan (STEA 2021b). Opinnayte-
tydtutkimusta voidaan kayttaa osoittamaan ADHD-liiton vertaisvanhempitoiminnan tuottamia

hyotyja adhd-diagnosoitujen lasten vanhemmille.
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2.3 Aiemmat tutkimukset

Vertaistuen merkityksesta on tehty lukuisia tutkimuksia maailmalla ja myés Suomessa. Ver-
taistuki on tunnistettu yhdeksi tarkeaksi tuen muodoksi tutkimuksissa, joissa on perehdytty sii-
hen, millaista tukea ADHD-diagnosoitujen lasten vanhemmille on tarjolla. Esimerkiksi Dahl,
Kantelus ja Sulander (2016) raportoivat opinnaytety0ssaan vertaistuen lisaavan sita saaneen
vanhemman itseluottamusta ja voimavaroja. Ahola ja Laitinen (2018, 2) saivat opinnaytetyo-
tutkimuksessaan selville, etta tuen saamisen kokemus saavutettiin voimakkaimmin henkisen
tuen, kuulluksi tulemisen ja voimavarojen lisaamisen, kautta, ja vertaistuki tarjosi kokemuksen
siitd, ettei ole ongelmien kanssa yksin. Puustinen (2012) tutki opinnaytetyossaan vertaistuki-
ryhman tarjoamaa tukea erityislasten vanhemmille. Tutkimuksessa selvisi, etta vertaistuki ko-
ettiin voimauttavana, ja ryhma koettiin tarpeelliseksi ja merkittavaksi heidan jaksamiselleen
vanhempana. My6s muiden haasteiden kanssa kamppailevat vanhemmat kokevat tutkimusten
mukaan vertaistuen merkitykselliseksi muun muassa jaksamisen ja sosiaalisten suhteiden
kannalta (Saastamoinen 2019, 2; Kangas 2019, 2). Kansainvalisia tutkimuksia vanhempien

valisesta vertaistuesta on eritelty luvussa 4.4. Vertaisvanhemmuus ja aiemmat tutkimukset.
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3 ADHD JA SEN ILMENEMINEN LAPSELLA

Tassa luvussa kasittelen adhd:ta, sen diagnosointia, oireiden ilmentymista, hoitomuotoja ja
syita. Olen rajannut kasittelyn ulkopuolelle adhd:n ilmentymisen aikuisilla, silla se ei ole tutki-
muksen kannalta oleellista, vaan tarkedad on saada ymmarrys lapsen adhd:n tuomista haas-
teista ja niiden vaikutuksesta koko perheeseen. Lopuksi syvennytaan siihen, millaisia haasteita

erityista tukea tarvitsevien lasten vanhemmat kohtaavat vanhemmuudessaan.

3.1 Yleista adhd:sta ja sen diagnosoinnista

Adhd (eng. attention deficit hyperactivity disorder) on neuropyskiatrinen hairid, jossa esiintyy
pitkdaikaisia ja toimintakykya haittaavia vaikeuksia keskittymisessa, impulssikontrollissa ja ak-
tiivisuuden saatelyssa. Oireet voivat painottua yksildllisesti keskittymisvaikeuksiin tai ylivilkkau-
teen ja impulsiivisuuteen, ja oireet ilimenevat eri tavoilla eri ika- ja kehitysvaiheissa. (Puustjarvi,
Voutilainen & Pihlakoski 2018b, 13, 17.) Adhd-oireet lievittyvat useimmilla joissain maarin kas-
vun myo6ta, osalla jopa niin, etteivat diagnostiset kriteerit tayty enaa aikuisuudessa. Siita huoli-
matta lievatkin oireet voivat haitata aikuisen toimintakykya, silla aikuisilta odotetaan parempaa
itsehillintaa ja keskittymista kuin lapsilta ja nuorilta. (Puustjarvi ym. 2018b, 31.) Adhd:ta esiintyy
arviolta 3,6—7,2 prosentilla 6—18-vuotiaista lapsista, ja se on yleisempaa pojilla. Sukupuolten
valisen eron on kuitenkin arvioitu johtuvan siita, etta tyttdjen adhd voi jaada herkemmin tunnis-
tamatta. (ADHD: Kaypa hoito -suositus 4.4.2019.)

Aivokemiallisesti adhd:ssa keskittymista ja vireystilaa saatelevien jarjestelmien toiminta on hei-
kentynyt. Tehottomuutta on otsalohkon alueen ja aivojen syvissa osissa olevien tyvitumakkei-
den seka naiden valisten hermoratojen toiminnassa. Tehottomuuden katsotaan johtuvan aktii-
visuuden ja tarkkaavuuden toiminnoille oleellisten valittajaaineiden, noradrenaliinin ja dopamii-
nin, lilan niukasta vapautumisesta tai liian nopeasta takaisinotosta, jolloin aivojen sahkoisten

viestien eteneminen hidastuu. (Puustjarvi ym. 2018b, 30-31.)

Adhd-diagnoosien seka erityisesti hoidon piirissa olevien lasten maara on viime vuosikymme-
nina kasvanut. Kuitenkin yli sadan itsenaisen tutkimuksen tarkastelussa ei |0ydetty nayttoa
siitd, ettd adhd-oireiden esiintyvyys olisi lisdantynyt vime vuosikymmenina. (Polanczyk, Will-
cutt, Salum, Kieling & Rohde 2014, 434.) Arvellaan, etta hoidossa olevien maaran kasvu johtuu

adhd:n paremmasta tunnistamisesta (ADHD: Kaypa hoito -suositus, 4.4.2019).
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Adhd-diagnoosin edellytyksena ovat pitkakestoiset ja useissa tilanteissa esiintyvat aktiivisuu-
den saatelyn, keskittymisen ja impulssikontrollin ongelmat, jotka eivat johdu tai selity paremmin
muilla hairidilla, kuten esimerkiksi autismilla tai mielialahairioilla. Diagnoosin tekemiseen tarvi-
taan mahdollisimman paljon tietoa oireiden esiintymisesta ja henkilon toimintakyvysta eri tilan-
teissa, seka myos fyysisesta ja psyykkisesta terveydentilasta, elamantilanteesta ja kehityshis-
toriasta. (ADHD: Kaypa hoito -suositus 4.4.2019.) On kuitenkin tyypillista, ettd adhd:n kanssa
esiintyy yhta aikaa myos muita psyykkisia tai neurologisia sairauksia ja hairioita, ja myos nama

on otettava huomioon ja arvioitavaksi diagnoosia tehtaessa (Puustjarvi ym. 2018b, 22).

Lasten kohdalla epaily adhd:sta heraa usein koulussa, paivakodissa tai kotona, kun huoma-
taan pulmia lapsen oppimisessa, kayttaytymisessa tai tunne-elamassa. Kun huoli lapsen toi-
mintakyvysta tai oireista heraa, on syyta aloittaa syiden selvittely ja tarvittavat tukitoimet. Diag-
noosin kannalta on tarkeaa saada tietoa lapsesta muistakin lahteista kuin kotoa, esimerkiksi
koulusta, paivakodista tai neuvolasta, silla lapsen toimintakyky voi vaihdella eri ymparistoissa
jatilanteissa. Siksi on myos mahdollista, etta aikuisten havainnot poikkeavat toisistaan. (Puust-
jarviym. 2018a, 49; Puustjarvi ym. 2018b, 22.)

tarkkaavuuden

saatelyn vaikeus

aktiivisuuden

yli- . _
saatelyn aktiivis- impulsiivisuus
vaikeus impul-

siivinen

Kuvio 1. Adhd:n ydinoireet ja esiintymismuodot Puustjarven ym. (2018b, 28) mukaan.
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Adhd:sta on pystytty erottamaan kolme eri esiintymismuotoa sen mukaan, miten eri adhd-kri-
teerit tayttyvat (kuvio 1). Adhd tunnetaan parhaiten yhdistetysta esiintymismuodosta, jossa
tayttyy seka tarkkaamattomuus- etta yliaktiivis-impulsiivisuuskriteerit. Yliaktiivis-impulsiivi-
sessa esiintymismuodossa ei esiinny merkittavia keskittymisvaikeuksia, vaan oireet painottu-
vat yliaktiivisuuteen ja impulsiivisuuteen. Tarkkaamattomuuteen painottuvassa muodossa ei
esiinny impulsiivisuutta ja ylivilkkautta, vaan paaasiassa keskittymisvaikeuksia (eng. attention
deficit disorder, add). Add ei siis ole erillinen diagnosoitava oireyhtymansa vaan yksi adhd:n
ilmentymismuodoista. Kaikissa esiintymismuodoissa kyse on kuitenkin samasta hairiosta, ja
suositellaankin, etta kaikista esiintymismuodoista kaytettaisiin selvyyden vuoksi diagnoosinu-
meroa F90.0 Aktiivisuuden ja tarkkaavuuden hairid. Esiintymismuoto kuvattaisiin sitten sanal-
lisesti. Oireiden painottuminen on hyva ottaa huomioon hoidossa, mutta kaikissa muodoissa
perusperiaatteet ovat samat. (ADHD: Kaypa hoito -suositus, 4.4.2019; Puustjarvi ym. 2018b,
28.)

3.2 Adhd:n syyt ja ilmentyminen lapsella

Adhd:lle ei ole I6ydetty mitaan tiettya selittavaa syyta, mutta perinndllisten, biologisten ja psy-
kososiaalisten tekijdiden on huomattu vaikuttavan adhd:n oirekuvan kehittymiseen. Suurin vai-
kuttavuus on perinndllisissa tekijoissa, eri tutkimusten mukaan 60—-90 prosenttia. Sikidaikainen
altistuminen nikotiinille, alkoholille tai mahdollisesti myds aidin stressihormoneille voi lisata
adhd:n riskia. Myos alhainen syntymapaino, keskosuus ja varhainen vakava kaltoinkohtelu on
tunnistettu riskitekijoiksi. Psykososiaaliseen ymparistoon liittyvat tekijat tai ongelmat perheti-
lanteessa eivat yksin aiheuta adhd:ta, mutta voivat lisata yliaktiivisuutta ja huonontaa toiminta-
kykya. (Puustjarvi ym. 2018b, 29.)

Adhd nayttaytyy erilaisena eri-ikaisilla lapsilla, ja oirekuva voi myds muuttua eri kehitysvai-
heissa. My0s tilanteella ja ympariston odotuksilla on vaikutus lapsen oireisiin. Varhaislapsuu-
dessa adhd:n, autismikirjon hairididen ja kehityksellisten viiveiden oireet voivat olla hyvin sa-
mankaltaisia ja samat tukitoimet toimivia, minka takia tarkkaa adhd-diagnoosia ei yleensa

voida asettaa ennen 5-6-vuoden ikaa. (Puustjarvi ym. 2018a, 4344, 49.)

Ennen kouluikda adhd-ilmenee lapsella usein leikkien lyhytjanteisyytena ja karsimattomyytena.
Impulsiivisuus ja ylivilkkaus voivat vaikeuttaa ryhmassa selviytymista, kun toisten puheita ja

leikkeja keskeytetaan, mika taas voi synnyttaa riitoja. Oman vuoron odottaminen, ohjeiden
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noudattaminen ja rauhoittuminen esimerkiksi ruokailutilanteisiin voi olla vaikeaa. Toisaalta ak-
tiivisuuden saatelyn vaikeudet voivat ilmeta painvastaisena, eli toiminnan hitautena ja vaikeu-
tena paasta touhuissa alkuun. Arkiset askareet, kuten pukeminen ja sydminen, tuottavat vai-
keuksia, kun lapsi jaa ajatuksiinsa ja toiminta keskeytyy. Tyypillista on myos jumiutuminen ja
kiireen aiheuttaman artymyksen luoma toiminnan hidastuminen tai lamaantuminen. Tallainen
aliaktiivisuus liittyy useimmin adhd:n tarkkaamattomuuspainotteiseen muotoon. Lapsen vireys-
tila voi olla vaihteleva, ja lapsi saattaa vaikuttaa poissaolevalta. Ryhmassa tallainen lapsi jaa
helposti ilman tarvitsemaansa tukea, silla hiljainen kaytds ei hairitse ketaan. (Puustjarvi ym.
2018a, 45-46.)

Kouluidssa adhd-oireista on entistd enemman haittaa, kun lapseen kohdistuvat odotukset kes-
kittymisen ja pitkajanteisen tyoskentelyn suhteen kasvavat. Oireet voivat ilmeta opiskeluvai-
keuksina, levottomuutena, taipumuksena hairikdintiin tai tavaroiden unohteluna mutta myos
haaveiluna, poissaolevuutena ja vaikeutena aloittaa ja saattaa tehtavia loppuun. Kokeisiin lu-
keminen ja niiden tekeminen voi olla hankalaa huolimattomuusvirheiden ja keskittymisen vai-
keuden vuoksi. Ympariston aanet ja tapahtumat voivat saada keskittymisen herpaantumaan,
ja tyoskentely voi keskeytya huomion kiinnittyessa toisaalle. Lapsi saattaa lahtea likkumaan
luokassa ilman lupaa tai kiemurrella paikallaan, kommentoida muiden tekemisia aanekkaasti
tai vastata viittaamatta. Erityisesti projektiluontoiset tehtavat ja vapaamuotoiset tilanteet tuot-
tavat vaikeuksia. Keskittymisen ollessa hankalaa ja positiivisen huomion puuttuessa lapsi voi
alkaa hakea huomiota ja hyvaksyntaa naurattamalla muita. Kouluiassa kiusaaminen ja kiusa-
tuksi tuleminen ovat tavallisia ongelmia, kun impulsiivisuus aiheuttaa konfliktitilanteita toisten
kanssa, ja lapsi saattaa tehda holmoyksia toisten lasten usuttamana. Adhd-oireet lisdavatkin
kaytoshairididen ja negatiivisen vuorovaikutuskierteen riskia, mutta oireinen lapsi voi olla myos
luova ja aikaansaava, aktiivinen ja innostuva, kun saa mahdollisuuden kayttaa taitojaan.
(Puustjarvi ym. 2018a, 46-47.) Koulussa lasta voidaan tukea parjaamaan adhd-oireiden
kanssa luokassa esimerkiksi suunnittelemalla lapsen ymparisto sellaiseksi, etta se tukee kes-
kittymista ja tarkkaavuuden kohdentumista olennaiseen. Kayttaytymiseen vaikuttavat tilanne-
tekijat ovat erilaiset jokaisella lapsella, joten esimerkiksi sopivin istumapaikka luokassa ei ole
jokaiselle adhd-oireiselle sama. Tilannetekijat taytyy siis kyeta huomaamaan, ja suunnitella
tukitoimet niita vastaaviksi. (Narhi 2018, 148-149.) Koulussa lapsi itse voi yrittaa lievittaa adhd-

oireitaan esimerkiksi kayttamalla sylipainoa tai sormeiluesinetta (Puustjarvi ym. 2018a, 65).



16

Kotona adhd-oireinen lapsi tarvitsee samanikaisia enemman ohjausta ja muistuttelua paivit-
taistaidoissa, kuten peseytymisessa, pukemisessa ja ajan hahmottamisessa. Kouluun ehtimi-
nen ajoissa voi olla vaikeaa, ja koulumatkalla lapsi saattaa jaada haaveilemaan tai tutkimaan
ymparistdaan niin, etta myohastyy koulusta. Myos rahankayton ongelmat seka vaarantajun
puute ovat mahdollisia. Adhd-oireinen lapsi elaa usein hetkessa, joten ponnisteluja vaativiin
tehtaviin on hankalaa motivoitua, ja tekeminen suuntautuu mielihyvaa tuottaviin asioihin. Adhd-
oireiden voimakkuus vaihtelee eri tilanteissa, ja lapsen toimintakykyyn vaikuttavat monet ym-

paristotekijat seka lapsen vahvuudet ja hanen saamansa tuki. (Puustjarvi ym. 2018a, 48, 50.)

Nuoruudessa ylivilkkausoireet ilmenevat usein enemman sisaisena levottomuutena ja rauhat-
tomuuden tunteena kuin ndkyvana motorisena yliaktiivisuutena. Paikallaan istuminen ja raajo-
jen paikallaan pitaminen pitkia aikoja voi olla vaikeaa. Vallitsevia ovat tarkkaamattomuusoireet,
ja keskittyminen esimerkiksi lukemiseen tai keskusteluihin herpaantuu. Impulsiivisuusoireet
voivat esiintya riskikayttaytymisena seka sosiaalisissa tilanteissa harkitsemattomuutena. Nuori
usein toimii ajattelematta toiminnan seurauksia loppuun asti, ja odottaminen on vaikeaa. Ris-
kinottoa esiintyy seurustelu- ja kaverisuhteissa ja paihteiden kaytdssa. Toiminnanohjaukseen
littyvat haasteet nayttaytyvat tehtavien suunnittelun, aloittamisen ja loppuunsaattamisen vai-
keutena seka ponnistelua vaativista tehtavista kuormittumisena ja vaikeutena motivoitua niihin.
(Sumia, 7.2.2017.)

3.3 Adhd:n ladke- ja psykososiaalinen hoito

Adhd:ta voidaan hoitaa laakkeilla seka psykososiaalisilla keinoilla (ADHD: Kaypa hoito -suosi-
tus, 4.4.2019). Psykososiaalisilla hoitokeinoilla tarkoitetaan ladkkeettomia hoitoja, jotka voivat
kohdistua lapseen tai koko perheeseen ja joista tavallisimpia hoidon keinoja ovat muun mu-
assa vanhempainohjaus, kayttaytymishoito kotona ja koulussa seka neuropsykologinen kun-
toutus. (Moilanen 2012a, 147.) Jokaisen henkildn kohdalla arvioidaan yksildllisesti tarvittavat
tukitoimet ja hoitomuodot, ja hoito voi myds kohdistua eri tavoin eri ikavaiheissa. Eri psykososi-
aalisten hoitomuotojen yhdistaminen tai ladkehoito psykososiaalisen hoidon rinnalla samanai-
kaisesti on tavallista ja usein tarpeellista. Hoito- ja kuntoutussuunnitelmaan kirjataan suunni-
tellut tukitoimet ja maaritellaan tavoitteet, joihin hoidolla pyritdan ja joiden saavuttamista arvi-
oidaan hoidon aikana. Hoidon keskeisena tavoitteena on aina lievittaa oireiden aiheuttamaa
haittaa ja parantaa toimintakykya. Hoito on tehokkainta, kun se toteutuu arjessa laaja-alaisesti.

Varsinaisen hoidon lisaksi adhd-oireiden hallinnassa on tarkeada huolehtia hyvinvoinnista
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yleisesti noudattamalla terveellisia elamantapoja, silla unen tai liikunnan puute voi vahvistaa
adhd-oireita. Tasapainon yllapitamisessa auttaa saanndllinen paivarytmi ja arjen suunnitelmal-
lisuus. (ADHD: Kaypa hoito -suositus, 4.4.2019; Puustjarvi ym. 2018b, 33-35, 58.) Suurim-
malle osalle sopivanlaiset kuntoutus- ja hoitokeinot I0ydetaan ja toteutetaan avohoitona, mutta
joskus my0s sairaalan tutkimus- tai hoitojakso voi olla tarpeellista, esimerkiksi adhd-oireiden

ollessa erityisen voimakkaita (Moilanen 2012b, 93).

Diagnoosin saamisen jalkeen on tarkeaa saada riittavasti tietoa adhd:sta. Tata tiedonsaantia
kutsutaan psykoedukaatioksi, ja sen tulisi sisaltaa tietoa adhd:n oireista, arjen sujuvuutta ja
oireiden hallintaa lisdavista keinoista seka eri hoitomuodoista. Psykoedukaatio on tarkeaa kai-
kenikaisten adhd:n hoidossa, ja tietoa on tarkea antaa myos diagnosoidun lahipiirille, erityisesti
lasten kohdalla perheille. Tiedon tarjoaminen kuuluu ensimmaisena sille taholle, joka tekee
diagnoosin. Adhd:hen liittyviin kysymyksiin voi hakea vastauksia my0s internetista, esimerkiksi
Kaypa hoito -suosituksesta tai kunnallisten terveydenhuollon toimijoiden sivuilta. Lisaksi saa-
tavilla on paljon kirjallista materiaalia, jota tuottavat muun muassa monet kunnat ja jarjestot.
Monet kunnat ja jarjestot tarjoavat alueellisesti neuropsykiatristen hairididen ensitietopaivia,
joissa on usein mahdollista myos tavata kokemusasiantuntijoita ja saada vertaistukea. Lisaksi
muutaman paivan tai viikon pituisilta adhd-sopeutumisvalmennuskursseilta voi saada tietoja ja
taitoja adhd:n kanssa elamiseen. Vaikeaoireisimmat lapset ja nuoret perheineen voivat saada
mahdollisuuden sopeutumisvalmennukseen Kelan kuntoutuksena. (ADHD: Kaypa hoito -suo-
situs, 4.4.2019; Puustjarvi, ym. 2018b, 33-35.)

Tutkimustiedon mukaan vaikuttavinta psykososiaalista hoitoa lapsille on kayttaytymishoito, el
kayttaytymisen ohjaaminen toivottuun suuntaan. Siina sovelletaan kayttaytymisterapiassa ke-
hitettyja menetelmia arjen tilanteisiin, ja se perustuu sosiaalisen oppimisen periaatteisiin. Lap-
sen kaytosta pyritaan ohjaamaan ja muuttamaan niin, etta lapsen oma toimintakyky paranee
ja kayttaytyminen on enemman sosiaalisten odotusten mukaista. Muutosta edesauttaa toivo-
tun kaytdksen vahvistaminen palkitsemalla seka kaytokseen vaikuttavien ymparistotekijdiden
muokkaaminen suotuisimmiksi onnistumisille. Tehokkaimmin kayttaytymisen muokkaaminen
onnistuu, jos samoja keinoja kaytetaan eri ymparistdissa, kuten kotona ja koulussa. (Puustjarvi
ym. 2018a, 58-59; Moilanen 2012a, 148.)

Erilaisilla strukturoiduilla vanhempainohjausmenetelmilla pyritdan parantamaan vanhempien
keinoja lapsensa kaytdksen ohjaamiseen ja positiivisen vuorovaikutuksen lisddmiseen. Van-

hempainohjauksessa asiantuntija auttaa vanhempia tunnistamaan lapsen ongelmallista
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kaytosta ja siihen johtavia ja sita yllapitavia syitd. Vanhempainohjauksen on todettu usein va-
hentavan adhd-diagnosoitujen lasten kaytosongelmia seka parantavan toimintakykya ja per-
heen vuorovaikutussuhteita, vaikkei vanhempainohjaus olisi suoraan raataloitykaan adhd:n
hoitoon. (Moilanen 2012a, 147; Puustjarvi ym. 2018a, 61-62.)

Neuropsykologisessa kuntoutuksessa hyddynnetaan usein muun muassa kognitiivisen tera-
pian menetelmia, ja kuntoutuksen toteuttaa neuropsykologiaan erikoistunut psykologi. Koska
neuropsykologinen kuntoutus on luonteeltaan ponnistelua vaativaa ja kuntoutujan on oltava
motivoitunut, se on lasten adhd:n hoidossa harvinaisempaa kuin aikuisilla. Se voi kuitenkin
lapsillakin olla tarpeen, jos adhd:n rinnalla on vaikeita hahmottamisen ongelmia tai jos oppimi-
sen tai luku- ja kirjoitustaidon ongelmat eivat helpotu koulun pedagogisilla keinoilla. Neuropsy-
kologisella kuntoutuksella voidaan vahvistaa myos toiminnanohjauksen ja tarkkaavuuden tai-
toja, ja silloin kuntoutus sisaltdéa muun muassa toimintakykya tukevien toimintatapojen kayt-

toonottoa ja harjoittelua. (Puustjarvi ym. 2018a, 72-73.)

Adhd:n laakehoito voidaan aloittaa yli 6-vuotiailla psykososiaalisen hoidon rinnalla tai jos psy-
kososiaalisista keinoista ei ole ollut riittavasti apua (Moilanen 2012a, 144). Adhd:n 1aakehoi-
dolla pyritaan aktivoimaan niita aivojen hermoyhteyksia ja aivoalueiden toimintoja, jotka toimi-
vat keskimaaraista heikommin. Laakehoitoa suositellaan, jos adhd-oireista on selkeaa haittaa
esimerkiksi koulussa, tydssa tai ihmissuhteissa. Laakitys voi vahentaa keskeisia oireita ja nain
parantaa toimintakykya. Laakkeen valinnassa on otettava huomioon oireiden esiintyminen eri
tilanteissa ja eri vuorokaudenaikoina seka myos muut mahdolliset samanaikaiset ongelmat.
Tavallisimmin kaytetty ladke adhd:n hoidossa on stimulantti metyylifenidaatti, ja siitd on saata-
villa lyhyt-, keskipitka- ja pitkavaikutteisia valmisteita. Stimulanttilddkkeita voi kayttaa paivittain
tai vain tarvittaessa, esimerkiksi koulupaiving, ja jattaa laakkeen ottamatta vapaapaivina, kun
oireista ei ole niin suurta haittaa. Adhd-laakkeet ovat turvallisia oikein kaytettyna, silla niiden
mahdolliset haittavaikutukset tunnetaan hyvin ja haittavaikutusten hallitsemiseen on ohjeita
saatavilla. Stimulanttildakkeiden yleisimpiin haittavaikutuksiin kuuluu ruokahaluttomuus, paan-
sarky, univaikeudet ja artyneisyys. Ladkkeen annostusta tai antoaikaa muuttamalla voidaan
vaikuttaa haittavaikutuksiin, ja tarvittaessa myos laakevalmiste voidaan vaihtaa. Muita adhd:n
hoidossa kaytettavia ladkeaineita ovat muun muassa atomoksetiini, deksamfetamiini ja guan-
fasiini. (ADHD: Kaypa hoito -suositus, 4.4.2019; Puustjarvi ym. 2018b, 35-37.) Turun yliopiston
ja Kelan yhteistutkimuksessa (Vuori, Koski-Pirila, Martikainen & Saastamoinen 2020, 306) ker-

rotaan, ettd vuonna 2018 Suomessa adhd-ladkkeita kaytti yhteensa yli 20 000 lasta ja nuorta.
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3.4 FErityislapsen vanhemmuus ja sen tukeminen

Suomessa on kymmenia tuhansia erityislapsiperheitd, joissa on erilaisia tuen tarpeita (Ensi- ja
turvakotien liitto, 31.10.2018). Erityista tukea tarvitsevalla lapsella, tai lyhyemmin erityislap-
sella, tarkoitetaan lasta, jonka kehityksen, kasvun tai oppimisen edellytykset ovat heikentyneet
sairauden, vamman tai toimintavajavuuden vuoksi (Vittala 2006, 18). Erityisyyden syyna voi
olla esimerkiksi neuropsykiatrinen hairid, kehitysvamma tai aistiyliherkkyys (Ensi- ja turvako-
tien liitto, 31.10.2018). Apua tallaiseen nakymattomaan vammaan on usein vaikea saada, eika

esimerkiksi sosiaalitoimen tukitoimia osata tarjota (Sandberg 2016, 227).

Koska mydskaan adhd:n tuoma erityisen tuen tarve ei nay jatkuvasti ulospain, saattaa se ai-
heuttaa perheelle hankalia tilanteita, kun muut ihmiset eivat tieda tai ymmarra adhd-oireisen
kaytoksen syitd (Pahkinansarkijat-verkosto 2018, 5). Adhd-lapset vaativat kasvattajilta muita
lapsia enemman ohjausta, seurantaa ja valvontaa joskus lahes kaikissa arjen askareissa. Lap-
sen vaativuus voi olla vanhemmille raskasta ja kuormittavaa jopa niin paljon, etta vanhemmille
syntyy mielenterveyden ongelmia. (Barkley 2008, 195; Puustjarvi ym. 2018a, 46, 48.) Lapsen
kielteinen kaytds voi aiheuttaa vanhemmassa artymysta ja vaikuttaa kielteisesti lapsen ja van-
hemman vuorovaikutukseen. Kielteinen vuorovaikutus taas voi lisata lapsen hairiokayttayty-
mista entisestaan. (Schellinger 2012, 19; Puustjarvi ym. 2018a, 52.) Perhetta voi kuormittaa
myo0s pitka ja vaikea diagnosointiprosessi. Epatietoisuus aiheuttaa stressia ja ennen diagnoo-
sia perhe on usein vailla tukitoimia ja palveluita. Liséksi lapsella voi olla monenlaisia tuen tar-
peita, ja saatu diagnoosikaan ei valttamatta kuvaa, mita haasteita lapsella ja perheessa on ja
mitka niista ovat kuormittavimpia. (Pahkinansarkijat-verkosto 2018, 5.) Usein tutkimuksiin ja
kuntoutukseen liittyvat tapaamiset tapahtuvat virka-ajalla, mika voi pakottaa esimerkiksi tyo-
asioiden uudelleenjarjestelyyn. Lisaksi tapaamisten sisallot voivat olla henkisesti raskaita ja

tuottaa voimakkaita tunteita. (Puustjarvi ym. 2018a, 52.)

Tasapainoilu erityislapsen, perheen muiden lasten, parisuhteen ja omien tarpeiden valilla on
kuormittavaa. Vanhempi on myods muuta kuin vanhempi: kuormitusta voi lisata viela tydasiat,
perheen ulkopuoliset sosiaaliset suhteet, oma tai Iaheisen sairaus tai taloudelliset huolet. (Pah-
kinansarkijat-verkosto 2018, 10-11, 15.) Arjen kuormittavuus vaikuttaa kokonaisvaltaisesti
koko perheen hyvinvointiin ja vaikutukset voivat ilmeta esimerkiksi haasteina sisarussuhteissa

ja vanhempien parisuhteessa (Kinnunen, Matilainen & Niittymaki 2019, 33).
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Koska adhd on osittain perinndllinen hairio (ADHD: Kaypa hoito -suositus 4.4.2019), voi arjen
kuormittavuuteen vaikuttaa myds vanhemman oma tuen tarve (Pahkinansarkijat -verkosto
2018, 15). Puustjarvi ja kumppanit (2018a, 53) huomauttavat, etta aikuisen adhd voi vaikuttaa
arjen hallintaan seka lisata parisuhdeongelmien riskia ja nain vaikeuttaa myos johdonmukai-
sena vanhempana toimimista. Adhd-oireet voivat toisaalta toimia my6s vanhemmuuden voi-
mavaroina, kun vanhemmuus ja lapsesta huolen pitaminen haastaa huolehtimaan entista pa-
remmin myos omasta toimintakyvysta, arjen rutiineista seka asioiden loppuun saattamisesta
(Mattila 2018, 165). Adhd-oireinen vanhempi on voinut I16ytaa hyvia selviytymiskeinoja ja voi
kyeta oman kokemuksensa kautta ymmartamaan lapsen tilannetta ja haasteita muita parem-

min (Puustjarvi ym. 2018a, 53).

Pahkinansarkijat-verkoston (2018, 13) kyselytutkimuksen mukaan erityislapsiperheet saavat
tukea eniten omilta laheisiltaan, sukulaisilta ja ystavilta. Apua voi saada my0s perhetyosta,
kotipalvelusta, tukiperheista ja vertaistuesta. Ulkopuolisen avun lisaksi vanhemmilla on usein
omia selviytymiskeinoja kuormittavissa tilanteissa. Muun muassa keskusteleminen vertaisten
tai laheisten kanssa, terapia, harrastukset, rentoutumisharjoitukset, asioiden priorisointi, riit-
tava lepo ja keskittyminen positiiviseen voivat auttaa lievittdamaan kuormitusta. (Pahkinansar-
kijat-verkosto 2018, 11-12.)
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4 VANHEMMUUDEN VERTAISTUKI

Tassa luvussa selvitetadn, minne vertaistuki sijoittuu yhteiskunnan palvelujarjestelmassa ja
millaisia vertaistuen toteutusmuotoja on tarjolla. Lisaksi tarkastellaan, mita hyotyja vertaistu-

esta on aiempien tutkimusten mukaan saatu erityisesti vanhempien keskuudessa.

Vertaistuen, vertaistoiminnan ja vertaisuuden kasitteitd kaytetdan usein samassa tarkoituk-
sessa ja rinnakkain. Mikkonen ja Saarinen (2018, 26) erittelevat kasitteita niin, etta vertaisuus
on ihmisten valinen suhde, keskinaista asiantuntemusta ja yhdenvertaisuutta, vertaistuki oma-
ehtoista toimintaa omaksi ja toisten hyvaksi, ja vertaistoiminta kasittda kaiken vertaistukeen
littyvan toiminnan. Termien paallekkaisyydesta johtuen kaytan myos itse tassa tydssa seka
kasitteita vertaistuki etta vertaistoiminta kuvaamaan samassa tilanteessa olevien toisilleen an-

tamaa sosiaalista tukea.

4.1 \Vertaistuki yhteiskunnassa osana palvelujarjestelmaa

Vertaistuki on omaehtoista toimintaa, jossa vertaiset toimivat omaksi seka toistensa hyvaksi.
Vertaisuus syntyy ihmisten samanlaisista elamantilanteista ja kokemuksista, ja vertaisuuteen
littyy vahvasti kasitys siita, ettd samoja asioita kokeneilla ihmisilla on sellaista asiantunte-
musta, jota kenellakdan muulla ei ole. Vertaistukea kaivataan usein sairastumisen tai sairaus-
diagnoosin yhteydessa tai muissa elaman kriisitilanteissa. (Mikkonen & Saarinen 2018, 20;
Laimio & Karnell 2010, 13.) Vertaistuki on kokemusten vaihtamista. Samankaltaisia asioita ko-
keneet tai samassa elamantilanteessa olevat jakavat toisilleen kokemuksiaan ja saavat sosi-
aalista tukea, apukeinoja ja uusia nakdkulmia asioihin. (THL, 16.12.2020.) Vertaistoiminnalla
viitataan toimintaan, jossa ihmisten keskinainen tuki, apu ja kokemusten jakaminen on keski-
0ssa. Vertaistoiminta voi tapahtua eri muodoissa, ryhmassa tai kahden valisesti, ja siina voi
olla eri painotuksia sen mukaan, keskitytaankd enemman keskusteluun vai yhdessaoloon ja
aktiviteetteihin. (Laimio & Karnell 2010, 13, 16.)

Vertaistuki on tunnustettu yhteiskunnallisesti merkittavaksi tuen muodoksi erityisesti vaikeissa
elamanvaiheissa, ja silla on vahva ennalta ehkaiseva merkitys. Pohjoismaisessa perinteessa
ammattiapu sosiaali- ja terveydenhuollossa ja vertaistoiminta eivat kilpaile keskenaan, vaan
ovat usein toisiaan taydentavia palvelukokonaisuudessa. (Laimio & Karnell 2010, 11.) Yhteis-

kunnallisen merkityksen tunnustamisesta kertoo myds se, etta vertaistoiminta on mainittu
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sosiaalihuoltolaissa (L 30.12.2014/1301) muiden sosiaalipalveluiden alla keinona sosiaalihuol-

lon asiakkaiden tukemisessa.

Kolmannen sektorin toimijoilla on suuri merkitys vertaistuen organisoijana. Suomessa vertais-
toimintaa organisoivat useimmiten eri jarjestot yhtena vapaaehtoistoiminnan muotona, silla sa-
moja asioita kokeneiden ihmisten keskinainen tuki on ollut aina sosiaali- ja terveydenhuollon
jarjestojen toiminnan ytimessa. Myos julkisen sektorin toimijat jarjestavat vertaisryhmia esimer-
kiksi lastensuojelussa ja paihde- ja mielenterveyspalveluissa. Vertaisryhma voi muodostua
myoOs kansalaislahtdisesti ilman mitdan taustaorganisaatiota. (THL, 16.12.2020; Laimio & Kar-
nell 2010, 10, 16.)

4.2 Vertaistuen eri muodot

Vertaistukea voi saada ryhmatoimintana ja yksilotukena seka myos internetin valityksella cha-
tin, keskustelusivuston tai ohjattujen ryhmien muodossa (THL, 16.12.2020). Uutena vertais-
tuen paikkana ja jarjestojen toimintamuotona ovat nousseet erilaiset kohtaamisareenat, esi-
merkiksi perhekahvilat, olkkarit ja tuvat, jotka ovat yleensa kaikille avoimia (Hokkanen 2014,
196).

Vertaistukiryhma on yksi tila, jossa vertaisuus toteutuu. Vertaistukiryhma muodostuu riittavasti
samankaltaisia kokemuksia omaavista ihmisista, ja ryhmassa he voivat solmia vastavuoroi-
seen tukemiseen ja auttamiseen tahtaavia suhteita. Ryhmaan tulemisen taustalla on usein halu
saada yhteisOllisyyden kokemuksia nimenomaan samoja asioita kokeneiden ihmisten kanssa.
(Jyrkdma 2010, 25.) Vertaistukiryhmaa voi vetaa vapaaehtoinen koulutettu vertaisohjaaja tai
koulutettu ammattihenkilo. Vertaisryhmat voivat myos jatkaa toimintaansa vertaisohjaajan luot-
saamana, vaikka se olisi alun perin ollutkin ammattilaisvetoinen. Vertaisryhmassa ei valtta-
matta tarvitse olla varsinaista vetajaa, vain nimetty koollekutsuja, jolloin kaikki ovat taysin puh-
taasti toistensa vertaisia. Vertaistukiryhnmat voivat olla avoimia, jolloin ryhmaan voi osallistua
silloin kun haluaa ja uusia jasenia voi liittya milloin vain, tai suljettuja, jolloin ryhma kokoontuu
sovitusti ja edellyttda osallistujilta sitoutumista ryhmaan, silla ryhmaan ei oteta uusia jasenia
kesken toimintakauden. (Jyrkdma 2010, 32, 35; Vertaistuen muodot, 27.4.2020.)

Vertaistukiryhmatoiminta voi keskittya keskusteluun tai toiminnallisuuteen. Useimmiten tuen
tarvitsijan polku menee ensin keskustelevaan ryhmaan, ja osallistuminen jatkuu toiminnalli-

sessa ryhmassa. (Mikkonen & Saarinen 2018, 56.) Ryhman toimintapainotuksesta huolimatta
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on tarkeaa maaritella ryhman kanssa yhteiset pelisaannot ja keskustella auki eettiset periaat-
teet. Kun saannot tehdaan yhdessa, on sitoutuminen niiden noudattamiseen helppoa. Usein
mainitaan toimivan vertaistukiryhman olevan sellainen, jossa jokainen hyvaksytaan omana it-
senaan, jokainen tulee kuulluksi ja ryhmalaisten valilla vallitsee luottamus. (Lehtinen 2010, 63—
64.)

Kahdenvalisessa vertaistuessa tukihenkil6 ei luonnollisesti voi olla vain ammattilainen, jolla ei
ole omaa kokemuksellista pohjaa, silla silloin vertaisuus ei toteudu. Usein tallainen kahdenva-
linen tukisuhde muodostuu niin, etta jarjestava taho, esimerkiksi yhdistys, etsii tukea hakevalle
sopivan tukihenkilon (Lehtinen 2010, 67). Tallaisessa tilanteessa vertaistukija jakaa samanlai-
sen kokemuksen tuettavan kanssa, mutta tukijan on oltava pidemmalla omassa prosessissaan
(Vertaistuen muodot, 27.4.2020). Vertaistukijalla on koulutus tehtavassaan toimimiseen seka
kokemusta ongelman kanssa elamisesta, ja han osaa siksi jakaa tietoa asioista, joita tuettava
ei ole viela prosessissaan kohdannut tai ymmartanyt (Mikkonen & Saarinen 2018, 54). Vertais-
tukija on rinnalla kulkija, joka tarjoaa mahdollisuuden keskusteluun ja toimii myos peilina tuet-

tavan ajatuksille sekd kannustajana vaikeassa elamantilanteessa (Lehtinen 2010, 67).

Tukihenkilosuhteesta tehdaan yleensa sopimus, jossa on tarkeaa maaritella suhteen sisalto ja
luonne, eli muun muassa tapaamistineys, yhteydenpidon tapa, ja tukisuhteen kesto seka se,
mita tukemisella tarkoitetaan. Lisaksi osapuolten tulee sitoutua noudattamaan eettisia periaat-
teita, tarkeimpana vaitiolo. Tuki perustuu yhteiseen keskusteluun ja pohdintaan eri ratkaisu-
vaihtoehdoista, ja osapuolet voivat tehda omat toimintaratkaisunsa niiden pohjalta. Tukijan on
hyva muistaa, ettei ole vastuussa tuettavan elamasta. (Lehtinen 2010, 67—-68.) Vertaisohjaajat
saavat usein ohjausta taustayhteisolta, ja tehtavassa jaksamista tuetaan myos tukihenkildiden

vertaistoiminnalla (Mikkonen & Saarinen 2018, 54).

4.3 \Vertaistuen hyodyt vanhemmille ja vertaisauttamisen motiivit

Vertaistuen hyodyt liittyvat yksildon voimavarojen vahvistamiseen. Ihmisilla on tarve liittya mui-
hin ja kokea yhteenkuuluvuutta, ja silla on tarkea merkitys yksilon jaksamisessa ja hyvinvoin-
nissa. (Mykkanen-Hanninen & Kaaridinen 2009, 10.) Aiemmissa kvalitatiivisissa tutkimuksissa
vertaistuesta erityista tukea tarvitsevien lasten vanhemmilla on selvitetty, etta saatu vertaistuki
on koettu onnistuessaan hyodylliseksi, mutta silloinkin, kun siita ei ole koettu olleen hyotya, ei

siita ollut haittaakaan. Koettu hyoty riippui vahvasti siita, saatiinko sellaista apua, mita kaivattiin
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seka jaetun sosiaalisen identiteetin rakentumisesta. Jaetun sosiaalisen identiteetin I6ytaminen
toisten vanhempien kanssa luo yhteenkuuluvuuden tunnetta, ja osallistujat voivat kokea tun-
netta siita, etta he parjaavat. Myos hyodyllisen kaytannon tiedon vaihtaminen vertaisen kanssa
on tuen tarkea osa-alue, ja sosiaalisen vertailun ja jaettujen tilanteiden kautta oppiminen voi
olla voimauttavaa ja rohkaisevaa. (Shilling, Morris, Thompson-Coon, Ukoumunne, Rogers &
Logan 2013, 605.)

Jyrkdma ja Huuskonen (2010, 81-82) kertovat, etta erityista tukea tarvitsevien lasten vanhem-
pien ryhmista tehdyssa tutkimuksessa yhdeksi vertaistuen ydinasiaksi nousi arjen ymmarrys.
Myds Anttila (2020, 79) kertoo vertaistuen olevan erityislasten vanhemmille erittain tarkeaa, ja
sen voiman koostuvan muun muassa tiedon, tuntemusten ja kokemusten jakamisesta, toisten
ajatusten kuulemisesta seka yhteisollisyydesta. Laimion ja Karnellin (2010, 13, 19) mukaan
yksilo voi vertaistuen kautta Ioytaa omat voimavaransa, valjastaa ne kayttoonsa ja saada liik-
keelle prosessin passiivisesta avun vastaanottajasta aktiiviseksi toimijaksi. Muiden samanlai-
sia asioita kokeneiden tai samanlaisessa elamantilanteessa olevien kohtaaminen auttaa ym-
martamaan omia ajatuksia ja tunteita normaaleina prosessiin kuuluvina asioina. Omien ajatus-
ten ja kokemusten jakaminen turvallisessa ilmapiirissa voi vahentaa ahdistuneisuuden tunteita
ja pelkoja (THL, 16.12.2020).

Vapaaehtoiseksi vertaistukijaksi ryhtymiselle on monia syitd. Usein tehtavaan hakeudutaan
halusta auttaa kohtalotovereita. Kimmokkeina talle voi olla se, etta itse on saanut apua aiem-
min vertaistuesta ja haluaa nyt jakaa hyvaa eteenpain, tai painvastoin on itse jaanyt aiemmin
vaille kaipaamaansa tukea, eika halua muille kdyvan samoin. (Mykkanen-Hanninen & Kaariai-
nen 2009, 14; Laimio & Karnell 2010, 18.) Mikkosen (2009, 90-91) tutkimuksessa muita ilmen-
neitd motiiveja oli muun muassa halu jakaa omia kokemuksiaan ja velvollisuudentunto. Ver-
taistukijat auttavat ammentamalla omista kokemuksistaan ja luovat sita kautta vertaisilleen var-

muutta ja positiivista nakdokulmaa heidan tilanteeseensa (Shilling ym. 2013, 605).

Kokemusten jakaminen ja luottamuksellinen ja avoin vuorovaikutus on parhaimmillaan antoi-
saa seka vertaistuen antajalle etta tarvitsijalle. Vertaistukija voi antaa tuettavalle konkreettisia
neuvoja ja tietoja avuksi uudessa tilanteessa selviytymiseen seka toivoa ja valmiuksia kohdata
tulevaisuuden haasteita. Tuen antaja voi saada myo0s itselleen ja omaan tilanteeseensa uusia
nakokulmia keskustellessaan vertaisen kanssa, kun prosessoi asioita uudelleen. (Vahtivaara
2010, 22.) Vertaistukijana toimiminen myds lisda vertaistukijan tiedon maaraa ja kokemusta.

Se voi tarjota merkityksellisyyden kokemuksia, kun voi auttaa muita ihmisia. Vertaistuki on
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lahtokohtaisesti vuorovaikutusta, ja myos vertaistukija voi kokea vuorovaikutuksen voimautta-

vana. (Mita vertaistuesta saa? 28.4.2020.)

4.4 Vertaisvanhemmuus ja aiemmat tutkimukset

Vertaisvanhemmuudella tarkoitan tassa kahden valista vertaistukea vanhemmalta vanhem-
malle. ADHD-liiton lisaksi myOds muut yhdistykset tarjoavat samanlaista tukea omassa viiteke-
hyksessaan. Esimerkiksi Autismiliitto tarjoaa vertaisosaajien tukea muun muassa autismikirjon
lasten vanhemmille (TSAU ry, [viitattu 15.9.2021]; Autismiliitto, [viitattu 15.9.2021]), ja munu-
ais- ja maksasairaiden lasten vanhemmat voivat saada tukea Munuais- ja maksaliiton vertais-
vanhemmilta (Munuais- ja maksaliitto, [viitattu 15.9.2021]). Kaikille vertaisvanhemmille on yh-

teista koulutus tehtavassa toimimiseen.

Jo vuosituhannen vaihteessa tehdyssa skotlantilaistutkimuksessa saatiin selville, etta vanhem-
malta vanhemmalle annettu vertaistuki voi tarjota korvaamatonta apua. Koettiin, etta vertaiset
olivat ainoita, jotka saattoivat todella ymmartaa, ja vertaisten kanssa keskusteleminen rohkaisi
ajattelemaan tulevaisuudesta positiivisesti ja toiveikkaasti. Kdanteentekevaa oli sen tajuami-

nen, etteivat he ole asian ja kokemustensa kanssa yksin. (Kerr & Mclntosh 2000, 317-318.)

Vertaisvanhemmuuden kaltaisessa kahdenvalisessa tukihenkilésuhteessa onnistutaan Shillin-
gin ja kumppaneiden (2013, 605) mukaan parhaiten silloin, kun osapuolet kokevat samanlai-
suutta seka kasilla olevan tilanteen osalta etta persoonallisuuksissa ja sosiaalisessa taustassa.
Vastavuoroisesti tukihenkilosuhde on vahemman onnistunut, kun koetaan erilaisuutta koke-
muksissa, persoonallisuuksissa tai arvoissa. Myos Ainbinder ja kumppanit (1998, 103, 105)
raportoivat samalla tavalla tutkimuksessaan. Heidan tutkimuksessaan kavi myos ilmi, etta
kaynnissa olevia tukihenkildsuhteita on hyva seurata saannallisesti, jotta tukea tarvitsevan tar-
peisiin pystytdan vastaamaan mahdollisimman hyvin. Parhaan lopputuloksen saavuttamiseksi
vertaisvanhempikoulutuksen tulisi sisaltaa keskustelua erilaisuudesta, tietoa tukisuhteen arvi-
oinnista ja keinoja, mita tehda, jos tukisuhde ei toimikaan. Koulutuksessa tulisi myos alleviivata
tukijan oman valmiuden tarkeytta toimia tukijan roolissa, ettei kavisi niin, etta tuettavasta tulee-
kin tukija. Tarkeaksi nahtiin myds vertaistukijoiden keskindinen vertaistuki ja mahdollisuus
paasta jakamaan kokemuksia my0s jarjestadvan organisaation kanssa. (Ainbinder ym. 1998,
108.)
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5 TUTKIMUKSEN TOTEUTUS

Opinnaytetyon tutkimuksen kohteena oli vanhempien kokemukset ADHD-liiton vertaisvanhem-
pitoiminnasta. Kokemusten selvittamiseksi haastattelin kuutta vertaisvanhemman tukea saa-
nutta vanhempaa. Tutkimus toteutettiin kvalitatiivisin tutkimusmenetelmin, aineistonkeruuseen

kaytettiin puolistrukturoitua teemahaastattelua ja aineisto analysoitiin aineistolahtdisesti.

Tassa luvussa kasitellaan tarkemmin kvalitatiivista tutkimusta, tutkimusprosessia seka avataan

aineiston keruuta ja analysoinnin eri vaiheita.

5.1 Kvalitatiivinen tutkimus ja tutkimuskysymykset

Tama opinnaytety0 toteutettiin kvalitatiivisena eli laadullisena tutkimuksena. Kvalitatiivisen tut-
kimuksen yhden yksiselitteisen maaritelman antaminen on vaikeaa useiden eri analyysi- ja la-
hestymistapojen vuoksi (Juhila, [viitattu 29.9.2021]). Kananen (2014, 18) maarittelee kvalitatii-
visen tutkimuksen sen tavoitteiden kautta: tavoitteena on tutkittavan ilmion kuvaaminen ja sy-
vallinen ymmartaminen seka tulkinnan antaminen. Laadulliselle tutkimukselle on luonteen-
omaista kerata aineistoa, joka mahdollistaa moniulotteisen tarkastelun (Alasuutari 2011, 84),
ja tyypillisia aineistonkeruumenetelmia ovat muun muassa haastattelu, kysely ja havainnointi
(Tuomi & Sarajarvi 2018, 83).

Valitsin laadullisen tutkimusmenetelman, silla sita kautta pystyin saamaan yksityiskohtaisem-
paa tietoa vanhempien kokemuksista vertaisvanhempitoiminnasta ja sen kehityskohdista. Tut-

kimuskysymykseni ovat:

1. Millaista tukea ADHD-liiton vertaisvanhempitoiminta on antanut ver-

taistukea kaipaavien perheiden tilanteeseen?

2. Miten ADHD-liiton vertaisvanhempitoimintaa voisi vanhempien mie-

lesta kehittda?

5.2 Puolistrukturoitu teemahaastattelu aineistonkeruumenetelmana

Teemahaastattelun avulla pyritdan ymmartamaan ja saamaan kasitys tutkittavasta ilmiosta,
jota avataan teemojen kautta (Kananen 2014, 72). Teemahaastattelusta puhutaan myos
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puolistrukturoituna haastatteluna, silla se on ikdan kuin strukturoidun lomakehaastattelun ja
avoimen haastattelun valimuoto. Teemahaastattelulle on tyypillista, etta haastattelun aihepiirit
eli teemat ovat tiedossa, mutta kysymyksilla ei ole tarkkaa jarjestysta ja muotoa. (Hyvarinen,
Suoninen & Vuori, [viitattu 30.9.2021]; Hirsjarvi, Remes & Sajavaara 2009, 208.)

Teemahaastattelun etuna on sen joustavuus: haastattelussa voidaan tarkentaa ja syventaa
kysymyksia haastateltavien vastauksiin perustuen, oikaista mahdollisia vaarinkasityksia ja
muuttaa kysymysten esittamisjarjestysta haastattelun etenemisen kannalta luontevaksi haas-
tattelun aikana. Teemahaastatteluiden toteutukset voivat vaihdella Iahes avoimesta haastatte-
lusta aina strukturoidusti etenevaan haastatteluun. Sen avulla pyritdan saamaan haastattelu-
kysymyksiin tutkimuksen tarkoituksen ja tutkimustehtavan mukaisia merkityksellisia vastauk-
sia. Etukateen valitut teemat perustuvat tutkimuksen aiheesta jo tiedettyyn, minka takia tutkijan
taytyy olla perehtynyt aiheeseen jo ennakkoon. (Tuomi & Sarajarvi 2018, 85, 87-88; Hyvarinen
ym. [viitattu 30.9.2021].)

Haastattelussa kysymysten asettelulla on saatavan aineiston kannalta suuri merkitys. Dikoto-
miset kysymykset, eli kahden vastausvaihtoehdon kysymykset, tuottavat aina suppean aineis-
ton, mika tekee analyysista mahdotonta. Avoimet kysymykset taas tuottavat enemman ja laa-

jempaa tietoa tutkittavasta ilmiosta. (Kananen 2014, 73-74, 79.)

Halusin saada haastatteluista kokonaiskuvan haastateltavan kokemuksesta aina ADHD-liiton
|6ytymisesta tukisuhteen paattymiseen saakka. Myos tutkimuskysymykseni seka ADHD-liiton
vertaisvanhempitoiminnalle asettamat tavoitteet ohjasivat haastattelurungon suunnittelua.
Haastattelurunkoon erotin kolme teemaa: toimintaan ohjautuminen, kokemus vertaisvanhem-
pitoiminnasta ja toiminnan kehittdminen. Toimintaan ohjautumisessa selvitettiin, mita reittia
palvelun piiriin 10ydetaan. Toisessa teemassa perehdyttiin kokemukseen vertaisvanhempitoi-
minnasta aina yhteydenpidon alusta sen paattymiseen. Tama teema oli niin laaja, etta sen olisi
voinut jakaa kahtia. Kolmantena selvitettiin, mita kehityskohtia palvelua kayttaneet vanhemmat
nakevat. Haastattelut etenivat teemojen mukaan, mutta kysymysten jarjestys saattoi vaihdella
keskustelun mukaan. Haastattelija saattoi esittaa lisakysymyksia tarkentaakseen tai vahvis-

taakseen ymmarrysta aiheesta, josta haastateltava puhui.
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5.3 Haastattelujen toteuttaminen

Haastatteluihin valmistautuminen alkoi loppukevaasta, kun tutkimuksen teoreettinen viitekehys
oli lahes valmis. Haastateltavien lIoytamiseksi olin yhteydessa ADHD-liittoon, jonne Iahetin val-
mistelemani kutsukirjeen haastatteluihin (lite 1), missa kerroin tutkimuksen tarkoituksesta ja
lyhyesti tietosuojasta. ADHD-liiton yhteyshenkilon pyynnosta otin kirjetta luodessani huomioon
haastateltavien mahdollisen oman adhd-taustan. Kesakuun alussa ADHD-liitto valitti kutsukir-
jeen sahkopostitse niille vanhemmille, jotka olivat viimeisen vuoden olleet tukisuhteessa
ADHD-liiton vertaisvanhemman kanssa, ja halukkaat ilmoittautuivat vastaamalla sahkopostiin.
Jannitimme hieman sita, I0ydetaankd halukkaita haastateltavia lainkaan tutkimuksen aiheen
arkaluontoisuuden takia. Onneksemme haastateltaviksi halukkaita oli ADHD-liiton yhteyshen-
kilon mukaan enemman kuin tarpeeksi. Haastateltaviksi valittiin seitseman ensimmaisena ha-
lukkuutensa ilmoittanutta henkil6a, ja heidan yhteystietonsa valitettiin minulle jatkoyhteydenpi-
toa varten. Kesakuun lopulla Iahetin kaikille seitsemalle sahkopostin, jossa kiitin halukkuudesta
osallistua tutkimukseen ja kerroin suunnittelemastani haastatteluaikataulusta. Elokuussa otin
yhteytta heihin uudestaan ja sovin haastattelut viiden henkilon kanssa. Alkuperaisesta seitse-
man haastateltavan joukosta kaksi perui haastatteluun osallistumisen. Otin jalleen yhteytta
ADHD-liittoon ja pyysin viela yhta lisahaastateltavaa, mika jarjestyikin heti, ja haastattelu saa-

tiin sovittua.

Haastattelurungon ja kysymysten valmistelun aloitin kesalla kysymalla ADHD-liitolta, mita tie-
toa he erityisesti haluavat saada tutkimuksesta. Vastaukseksi sain vertaisvanhempitoiminnan
tavoitteet ja pyynnon selvittaa, mitka tavoitteista toteutuvat. Muodostin haastattelurungon lo-
pulta niin, etta vastaukset kattaisivat kokemukset aina tukiprosessin alkamisesta sen loppumi-
seen. Tuomi ja Sarajarvi (2018, 85-86) suosittelevat, etta haastattelun onnistumisen kannalta
haastattelukysymykset tai aiheet annetaan haastateltaville tiedoksi etukateen, jotta haastatte-
luista saadaan mahdollisimman paljon tietoa irti. Taman suosituksen mukaisesti lahetin haas-
tattelurungon (lite 4) haastateltaville sdhkdpostilla ennen haastattelua, jotta he saivat tutustua
kysymyksiin rauhassa etukateen. Tietosuojaselosteen osalta paadyin ratkaisuun, etta esittelin
sen sisallon lyhyesti haastattelun alussa PowerPoint-esityksen avulla (liite 2) ja lahetin tieto-
suojaselosteen kokonaisuudessaan (lite 3) vasta haastattelun jalkeen. Tulin tdhan paatok-
seen, koska ajattelin suuren vaikean tekstimaaran voivan saikayttaa jonkun haastateltavista

niin, ettei han olisi halunnut osallistua tutkimukseen ollenkaan.

Kaikki haastattelut toteutuivat yksildhaastatteluina elo-syyskuun vaihteessa 2021 Microsoft

Teams -videopuhelupalvelun valityksella, ja haastateltavia oli yhteensa kuusi. Haastattelut
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nauhoitettiin ja litteroitiin. Litteroitua haastatteluaineistoa kertyi yhteensa 46 sivua fontilla Arial,

pistekoko 12, rivivalilla 1,5.

5.4 Aineiston analysointi

Haastattelutallenteet litteroitiin sanatarkasti, ja kirjallinen aineisto jarjestettiin uudelleen haas-

tatteluteemojen mukaan.

Aineisto analysoitiin aineistolahteisesti. Siina pyrkimyksena on luoda tutkimusaineistosta teo-
reettinen kokonaisuus, ja analyysin tekoa ohjaa aineisto. Esiin nostetaan aineiston keskeisim-
mat asiat riippumatta niiden suhteesta aiempiin tutkimuksiin. Ydinajatus on se, ettei esiin nos-
tettavia asioita ole etukateen maaritelty teorian kautta. (Tuomi & Sarajarvi 2018, 108; Leinonen,
12.12.2018.) On kuitenkin myodnnettava, ettd ennakkotieto vertaistuesta ilmiona on vaikuttanut
haastattelun kysymysten asetteluun ja tata kautta saatuun analysoitavaan aineistoon. Analyy-

sin vaiheita kuvataan kuviossa 2.

Haastattelujen kuuntelu ja litterointi

Aineiston lukeminen ja sisaltoon perehtyminen

Pelkistettyjen ilmausten etsiminen ja listaaminen

Samankaltaisuuksien ja erilaisuuksien etsiminen

llImausten ryhmittely ja alaluokkien muodostaminen

Alaluokkien yhdistaminen ja ylaluokkien muodostaminen

Ylaluokkien yhdistaminen paaluokiksi ja kokoavan kasitteen muodostaminen

Kuvio 2. Aineistolahtdinen sisalldnanalyysi Tuomen & Sarajarven (2018, 123) mukaan.
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Aineiston jarjestamisessa olen kayttanyt teemoittelua. Teemoittelussa aineistosta nostetaan
esiin tutkimuskysymysten kannalta tarkeitd asiakokonaisuuksia ja piirteita, jotka toistuvat ai-
neistossa usean haastateltavan kohdalla. Teemat voivat pohjautua teemahaastattelun teemoi-
hin, mutta aineistosta voi myos nousta uusia, 1ahtéteemoja mielenkiintoisempia asioita. (Hirs-
jarvi & Hurme 2008, 173; Juhila, [viitattu 6.10.2021].)

Tassakin tutkimuksessa teemat oli mietitty jo haastattelurungossa, mutta aineisto tarjosi laa-
jempaa sisaltoa odottamattomista aiheista, joten teemojen uudelleen luominen aineiston poh-
jalta oli jarkevaa. Haastattelurungon teemat ohjasivat alussa laajan aineiston jarjestamista.
Ryhmittelin pelkistetyt ilmaisut taulukkoon, ja muodostin niiden pohjalta alateemoja, jotka taas

yhdistin yla- ja paateemoiksi. Esimerkki analyysista taulukossa 1.

pelkistetty ilmaus alateemat ylateemat paiteema
- halu puhua henkildlle, joka voi ymmartaa arkea jaettu koke- odotukset Odotuk-
ja haasteita; musmaailma vertaistu- set tuki-
- halu puhua henkildlle, joka oikeasti ymmartaa ti- kijaa koh-
lannetta _ e suhteelta
- purkaa ajatuksia ja tunteita ihmiselle, joka ei tuo- yh"l[elnen ym-
mitse marrys
- Jakaa vaikeita tunteita jonkun kanssa, joka pys-
tyy samaistumaan ei tuomituksi
- ajatusten purkaminen ihmiselle, joka ei kuormitu tulemisen pel-
koska on ulkopuolinen koa
- ymmarrystad adhd-toiminnalle ja kdytokselle kokemustie- tiedon li-
- kokemustiedon jakaminen don jakaminen saantymi-
- kokemustiedon ja konkreettisten vinkkien jaka- nen
minen .
- haluaa kokemustietoa ja avointa keskustelua ai- k_or:(lfreettlset
heesta vinkit
- kokemusten jakaminen
- ymmarrysta ja lisaa tietoa uuteen tilanteeseen, lisd4 tietoa
rohkaisua adhd:sta
- saada konkreettisia vinkkeja;
- Saada voimaa ja jaksamista arkeen; yksinaisyyden henkinen
- kaikki apu on tervetullutta vaheneminen tuki
- yksinaisyyden lievitys;
- on ollut asioiden kanssa yksin; jaksamisen li-
- yksindisyyden vdheneminen; saaminen

ajatusten pur-

kaminen

Taulukko 1. Esimerkki aineiston analysoinnista.
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5.5 Eettisyys ja luotettavuus

Eettinen nakokulma on huomioitu koko opinnaytetyoprosessin lapi, ja olen sitoutunut noudat-
tamaan Tutkimuseettisen neuvottelukunnan (2012, 6) mukaista hyvaa tieteellistd kaytantéa.
Siihen kuuluu muun muassa huolellisuuden, tarkkuuden ja rehellisyyden noudattaminen tutki-
muksen kaikissa vaiheissa, tiedon hankinnan suorittaminen eettisesti kestavalla tavalla seka
huolellisuus lahdeviittauksissa. Lisaksi olen ottanut huomioon tietosuoja-asetuksen ja lainsaa-
dannén (L 5.12.2018/1050; Euroopan parlamentin ja neuvoston asetus (EU) 2016/679).

Tutkimushaastattelut toteutettiin haastateltavan ja tutkijan kahdenkeskisessa Microsoft Teams
-videopuhelussa, ja keskustelua eivat kuulleet muut kuin haastattelun osapuolet. Toki vastuu
rauhallisen fyysisen tilan jarjestamisesta oli haastateltavalla itsellaan. Haastatteluiden aluksi
kaytiin lapi tietosuojaseloste selkokielisesti PowerPoint-esityksen (liite 2) avulla, ja siina kerrat-
tiin jo kutsukirjeessa (liite 1) mainittuja asioita tutkimukseen osallistumisesta, anonymiteetista
ja oikeudesta keskeyttaa tutkimukseen osallistuminen. Halusin kayda tietosuoja-asian lapi sel-
keasti varmistuakseni siita, etta jokainen haastateltava ymmartaa tietosuojaselosteen sisallon.
En tiennyt haastateltavista tai heidan valmiuksistaan kasitella pitkaa asiakirjatekstia ennak-
koon mitaan, joten katsoin taman tavan paremmaksi kuin virallisen tietosuojaselosteen luetta-
misen haastateltavilla etukateen. Tietosuojaseloste (lite 3) lahetettiin kokonaisuudessaan

haastateltaville sahkopostitse haastattelun jalkeen.

Haastattelut tallennettiin, ja tallenteet sailytettiin salasanoin suojatulla tietokoneella ja havitet-
tiin asianmukaisesti aineiston analysoinnin jalkeen. Haastattelun aikana tallennuksen aloitta-
misesta ja lopettamisesta on kerrottu selkeasti ja siihen on myos pyydetty haastateltavilta eril-
linen suullinen suostumus. Aineisto on ollut ainoastaan minun kaytossani koko tutkimuksen
ajan, ja kaikki empiiriset aineistot on havitetty tutkimuksen julkaisun jalkeen. Haastateltavilla
on ollut oikeus halutessaan jattaa vastaamatta kysymykseen ja vastata niin laajasti tai suppe-
asti kuin haluaa. Haastateltavien henkildtiedot ovat pseudonymisoitu, eli koodattu niin, ettei
henkilGtietoja voida enaa yhdistaa tiettyyn henkilodn ilman lisatietoja. Taytta anonymiteettia ei
voi luvata, silla haastateltavat voivat olla kertomansa perusteella valillisesti tunnistettavissa,
vaikka taydelliseen tunnistamattomuuteen pyritaankin. (Tietosuojavaltuutetun toimisto, [viitattu
2.11.2021].) Tutkimuksessani ei kdy ilmi haastateltavien nimia, sukupuolta, ikaa tai asuinpaik-

kaa, silla niiden ilmoittamisella ei ole tutkimustulosten kannalta merkitysta.

Opinnaytetyossa kuvaillaan tarkasti tutkimusprosessin eteneminen vaihe vaiheelta, mika osal-
taan lisaa tutkimuksen luotettavuutta (Hirsjarvi, Remes & Sajavaara 2009, 232). Haastateltavat
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ovat ohjautuneet ADHD-liiton kautta, joten ei ole syyta epailla heidan kokemustensa ja kerto-
mansa oikeellisuutta. Tutkimustulosten raportoinnissa on kaytetty suoria lainauksia haastatte-
luista, ja niiden kautta voidaan todentaa ilmoitettuja tuloksia. Valitsin lainaukset ensisijaisesti
niiden kuvaavuuden perusteella, mutta otin myos huomioon haastateltavien tunnistamatto-
muuden toteutumisen esimerkiksi koodaamalla sisaltoja tarvittaessa. Haastateltavien suorissa
lainauksissa mainitut eri sosiaali- ja terveysalan ammattilaiskontaktit olen koodannut muotoon
"sote-ammattilainen” edelleen haastateltavien henkildllisyyden tunnistamattomuuden takaa-
miseksi. Lisaksi, jos lainauksessa on mainittu vertaisvanhemman nimi, on se koodattu muo-

toon "vertaisvanhempi”.
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6 TUTKIMUSTULOKSET

Tassa luvussa kaydaan lapi tutkimuksen keskeiset tulokset. Tulokset on jaoteltu kuuden Ver-
taisvanhempi-tukimallia hyodyntaneen vanhemman antamista haastatteluista koostuvasta ai-
neistosta nousseiden teemojen mukaan, ja tulosten todentamiseksi mukaan on poimittu suo-
ria lainauksia haastatteluista. Tulokset esitetaan analyysissa nousseiden paateemojen mu-

kaan.

Kaikki haastateltavat olivat adhd-lapsen vanhempia, ja vertaisvanhemman tukea haettiin lap-
sen diagnoosin ollessa tuore. Kuudesta haastatellusta nelja oli perheen ainoa aikuinen ko-
tona, ja viisi kertoi jollain toisellakin perheenjasenella olevan diagnosoitu neuropsykiatrinen
hairio tai tunnisti sen oireita. ADHD-liitto ja vertaisvanhempitoiminta tulivat suurimmalle
osaksi vastaan omatoimisen tiedonhaun kautta, kahdelle haastateltavista tukimahdollisuu-
desta oli vinkannut sosiaali- ja terveysalan ammattilaiskontakti. Kaksi haastateltavaa oli myds
saanut aiemmin ADHD-liiton organisoimaa ryhmamuotoista vertaistukea, neljalle vertaisvan-

hempitoiminta oli ensikosketus ADHD-liiton organisoimaan tukeen.

6.1 Yhteydenpito

Toimintaan mukaan paaseminen koettiin helpoksi ja ADHD-liiton sivuilla taytettava yhteyden-
ottolomake selkeaksi. Yhteydenotot vertaisvanhemmalta yhteydenottopyynnon jalkeen tulivat

viiden mielesta nopeasti, yksi koki joutuneensa odottamaan yhteydenottoa.

Et siitd meni joku... varmaan kaks viikkoa, oisko siind menny ennenku sielta sitte
tuli vastaus siihen ku ma olin laittanu sen pyynnon. [---] se tuli tota suoraan sitte
siltd vertaistukihenkilolta se viesti. (H4)

Mun mielest siin meni jotenki vahan... kauan, joo. Et ma en nyt muista sita aikaa,
mut jotenki ehka ma olisin odottanu et se olis menny vaha nopeemmin se prosessi.
(H2)

Haastateltavista nelja oli yhteydessa vertaisvanhempaan paaosin puhelimitse niin, etta ver-
taisvanhempi soitti sovittuna aikana heille. Kaksi haastateltua piti yhteytta vertaisvanhem-
paan sahkopostiviestein. Kaikkien kohdalla yhteydenpitotapa oli heidan toiveidensa mukai-
nen. Yhteydenpidon kesto vaihteli kertaluontoisesta puhelusta noin puoleen vuoteen, yleisin

yhteydenpidon kesto oli 2—3 kuukautta.
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Sahkopostitse yhteytta pitaneet kertoivat viestittelyn jaaneen vahaiseksi vastausaikojen veny-

misen vuoksi: toinen kertoi viipymisen olleen molemminpuolista ja toinen moitti vertaisvan-

hemman vastanneen viesteihin pitkalla viiveella.

Mut, niinku ma sit sanoin nii tosiaan ku ne hanen viesteihin vastaamiset nii ne,
niinku, oisiko ma saanu hanelta kolme viestia koko aikana. Ja tosiaan siin saatto
olla monta viikkoa, kolmeki viikkoa valissa. (H4)

Puhelimitse yhteytta pitaneet kertoivat puheluiden olleen noin tunnin pituisia. Yksi haastatel-

tavista kertoi kokeneensa yhteydenpidon kankeaksi, kun kommunikointi tuettavalta vertais-

vanhemmalle oli sahkopostin varassa, eika vertaisvanhempi tarkistanut sahkopostiviesteja

usein.

Meilla oli ensin muutaman kerran sahkopostilla, mut sit me niinku soitettiin, et et
taa vertaistukihenkilo tai se soitti aina mulle pain, nii meilla oli semmonen tunnin,
tunnin puhelu aina. (H1)

Nii siis, se soitti tuntemattomast numerosta aina niinku mulle tohon mun kannyk-
kaan. Joka siis tavallaan oli sit vahan vaivalloista... [---] se oli niinku sahkopostin
varassa sit muuten, et mahan pystyin ottaa haneen yhteytta siihen sahkoposti-
osoitteeseen [---] han tarkisteli sitd sahkopostia aika huonosti, et sit valilla hanelt
kesti niinku vastata, nii se oli ehka vaha niinku, vaha kankee, kankea. (H2)

Nelja olisi toivonut tukisuhteen jatkuvan pidempaan ja tukisuhteen paattyminen ja lyhyt kesto

tuli kahdelle yllatyksena. Toisella yllattyneista oli myos kokemus siita, ettei tukisuhteen paat-

tymista koskaan kommunikoitu.

No ehka... Siis, ma en sano ollenkaa et se ois huono juttu ollu mut et se oli pel-
kastaan hyva mutta, mut tota nii se oli tosiaan niinku jai ehka liian lyhyeks et tuli
vahan semmonen olo et vasta ku paastiin alkuun sen asian kans nii sit se loppu
jo, et se jai ehka vaha harmittamaan. Siina olis ollu niin paljon niinku viel juteltavaa.
(H5)

Siita ois voinu ehka sillon iha alussa niinku mainita etta se on niinku ihan muutamia
soittokertoja vaa etta, se niinku sinallaan tuli vaha yllatyksena sit ku vertaisvan-
hempi sano siina yhessa puhelussa etta niinku oli vimenen, viimenen kerta soit-
taa. (H3)

Se jai jotenki kesken, ma olisin halunnu niinku jutella hanen kanssaan viela, mut
ku han ei niinku... Ja mun mielest me sovittiin et me soitellaan taas. Ja sit se ei
vaa enaa vastannu mulle, en ma kehannu enaa laittaa viestia siita. [---] Se vaan
katos. (H2)
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6.2 Odotukset tukisuhteelta

Haastateltavat eivat olleet ajatelleet aktiivisesti tiettyja tavoitteita tukisuhteelle tai mita haluai-
sivat sen avulla saada, mutta keskusteluissa nousi kuitenkin esille, etta vertaistukisuhteelle oli
odotuksia. Vanhempien odotukset vertaistuelle liittyivat tiedon lisaantymiseen, henkiseen tu-

keen ja vertaisvanhempaan henkilona.

Vertaisvanhemmalta odotettiin, etta hanella olisi samoja kokemuksia ja pystyisi niiden kautta
ymmartamaan vanhemman huolia. Toivottiin samaistumista ja keskustelua, jossa ei tarvitse

pelata tuomituksi tulemista.

No siis 1ahinna se, etta sai niitd omia tuntoja ja sita ahdistusta purkaa sellaselle
ihmiselle kenen niinku ajatteli olevan sellanen kuka ei tuomitse eika mieti, etta no
oot vaan kasvattanu vaarin sen lapses tai jotain vastaavaa, nii. (H3)

Ja sita on niinku hirvee tarve et haluis puhuu jonku kaa, joka on niinku just elaa
sita samaa perhetodellisuutta, tai niinku perhetilannetta mita minakin. (H2)

Tukisuhteelta toivottiin myds lisda tietoa adhd:sta ja sen ilmenemisesta, kokemustietoa oirei-
den kanssa elamisesta ja konkreettisia vinkkeja oireiden kanssa parjaamiseen ja lapsen kehi-

tyksen tukemiseen.

No ehka just semmosta, etta ku kaveripiirissa ei kauheesti oo niinkun nepsy-lap-
sen vanhempaa ja sit sita kautta niinku sais sita niinku semmosta ymmarrysta, etta
mita se oikeesti arki on. [---] Ymmarrysta ehka sille adhd:n toiminnalle ja kaytok-
selle. (H1)

Et siind oli moniaki asioita mista ma oisin halunnu ehka jutella ja jakaa vaha niita
ajatuksia etta mita niissa tilanteissa, miten sa niinku tuet sita nuorta naissa erilai-
sissa yla- ja alamaissa noin sanotusti. (H4)

Eniten tukisuhteelta kuitenkin odotettiin henkista tukea. Vanhemmat halusivat paasta purka-
maan ajatuksiaan ja saada vahvistusta omaan jaksamiseen. Esiin nousi myds vanhempien
kokemus siita, ettd he ovat uuden asian kanssa yksin ja vertaistuen avulla toivottiin tdman

tunteen vahenevan.

Vertaistues on sellasta paljon [---] semmosta lohdullisuutta. Siin on semmonen iso
lohdullinen elementti, et, et sit tavallaan niinkun et... kuulee sit muitten kokemuk-
sist et ai teillakin oli tollasta ja meilla oli just tota samaa ja ma oon kokenu just
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tollee samalla tavalla ja tunnistan ton ja ton jutun, ja tallee nai nii tavallaan niinku
se vahentaa niinku semmost yksinaisyytta sen asian kanssa. (H2)

No, siks koska ma oon lapsen kanssa yksin ja on kyseessa vilkas kaveri nii kaikki
mahollinen apu mika on saatavilla nii ma otan vastaan kylla. (H6)

6.3 Saatu tuki ja vertaisvanhemman tyoote

Vertaisvanhempisuhde taytti vanhempien sille asettamat odotukset hyvin. Haastatelluista viisi
koki hyotyneensa vertaisvanhempisuhteesta ja saaneensa tukea tilanteeseensa. Saatu tuki
jakaantui karkeasti henkiseen tukeen ja tiedon lisaantymiseen. Yksi haastatelluista ei kokenut
saaneensa hyotya vertaissuhteesta ja ajatteli sen johtuvan yhteydenpidon vahaisyydesta. Han
kertoi saaneensa tarvitsemansa avun sosiaali- ja terveysalan ammattihenkildilta ja asiaan itse-

naisesti perehtymisen kautta.

No, sanotaan nain, et en ma niinku koe etta siit loppujen lopuks sit jalkikateen ois
ollu mulle hirveesti ollu mulle hyotyy, etta paljon enemman mulle oli sit hyotyy ehka
siita ettd ma sain kayda siella sote-ammattilaisella, etta ma luin itse noita adhd-
kirjoja artikkeleja mitd ma oon siis lukenut ties kuinka paljon tdssa vuoden sisalla.
[---] Etta mun mielesta se oli enemman niinkun jai sille tutustumisasteelle ja sit se
niinkun loppu. (H4)

Vertaisvanhemmalta saatiin vahvistusta ja tukea omaan vanhemmuuteen ja jaksamiseen. Ver-
taisvanhempi kannusti eteenpain ja valoi keskusteluissa toivoa tulevaisuuteen. Vanhempien
henkinen hyvinvointi parani, kun he saivat vahvistusta siihen, etteivat he vanhempana ole teh-

neet vaarin, ja paasivat puhumaan ihmiselle, joka aidosti ymmartaa arjen haasteita.

No kyl maa sain ihan, no ihan sita niinku, et mita on niinku itekki semmost niinku,
vahvistusta, ettd me teemme ihan oikein et me ollaan ihan vanhempana et me ei
olla tehty vanhempana niinku vaarin et jos ollaan niinku toimittu joskus vaikka tun-
nekuohuissa. (H1)

Ja han niinku kovasti kannusti mua menemaan tutkimuksiin ja, ja niinku... Sit ma
oon kirjottanu, ma en muistanu tuota mut just ku ma selailin mun sahképostii, nii
ma oon kirjottanu yhteen sahkopostiin, etta "Mina kuule ihan voimaannuin meidan
puhelusta, ja nyt mina varasin itselleni Iaakari- niinku ajan.” (H2)

No ainaki se puhuminen niinku helpotti siina vaiheessa niinku se pahin ahdistus
niinku vaisty siina, et ku oli, ku sai niinku oikeesti puhuu sellaselle ihmiselle kuka
niinku ymmars sen jutun ja ei tarvinnu miettii jokaista sanaa et uskallanko ma nyt
sanoo nain. (H3)
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Tiedon jakaminen oli toinen tarkea osa-alue saadussa tuessa. Toiveikkuus tulevasta lisaantyi
kokemustiedon jakamisen kautta, kun vertaisvanhempi oli saattanut jo kdyda lapi omien las-
tensa kanssa joitain vaiheita, mihin vanhemmat halusivat tukea. Vertaisvanhempi osasi myos
antaa kaytannon vinkkeja uusista tilanteista selviytymiseen ja adhd-oireiden kanssa elami-
seen, seka tietoa palvelujarjestelmasta ja muista tukimahdollisuuksista. Kokemusten jakami-
sen kautta saatiin myds kasitysta siita, mita haasteita voi tulla vastaan ja miten niihin voi suh-

tautua ja valmistautua.

Sit han kerto niist omista kokemuksista ja haasteista, mita heil oli siel, nii se sil
taval autto just siihen etta ymmarsi et okei, [---] etta vois olla paljon hankalampaa-
kin elama niinku etta... Ja sitte he oli kuitenki hyvin selvinny ja kaikkii nain nii sit
tuli tavallaan siit sellanen olo etta taa oli ehka just se mita ma talt kaipasinkin. Vaha
semmost niinkun mittakaavaa, etta ei taa nyt oo kuitenkaan maailmanloppu taa
homma, tast selvitaan. (H5)

Just vinkkeja, neuvoja, mita kannattaa tehda ja mita ei missaan nimessa kannata
ees lahtee yrittdmaan ainakaa viela. Just sita sitte se kerto sen oman tarinansa ja
siina oli tosi paljon semmosta mita nyt en ois ihan heti uskonu kuitenkaa niin vilk-
kaasta lapsista nii, et tallastaki voi olla. (H6)

Ja sit ihan niinku konkreettista etta, et mita vois niinku kokeilla kouluasioissa tai
ihan niinku paivarytmissa tai, tai ihan muistin lisdamisella. Nii kyl niit sit pysty ja-
kamaan et kyl sielt jotai tuli sitte itelleki uutta etta, et oli erilaisia semmosia taval-
laan niinku toimintamalleja ja sit noita... mitd nda on naa... sovelluksia mita ei ollu
ihan tienny kaikkee etta pysty sit niita, niita sitte saamaan viela lisaa. lhan tukiasi-
oitaki kaytiin lapi yhdessa ja tammadsia, etta tuli sillai uutta tietoo. (H1)

Vertaisvanhemman tyootteella ja persoonalla oli merkitysta vertaistuen kokemukseen. Haas-
tateltavat kertoivat vertaisvanhemman olleen avoin, ystavallinen ja kunnioittava. Vertaisvan-
hemman avoimuus keskustelussa rohkaisi myds vanhempaa puhumaan asioistaan avoimesti
ja loi nain luottamuksellista ilmapiiria kohtaamiseen. Koettu keskindinen henkinen yhteys muo-
dostui samanlaisuuden ja samaistumisen kautta. Haastateltavat kokivat, etta vertaisvanhem-

malle oli helppo puhua ja keskustelu oli luontevaa.

Joo, sit han niinku niista kaikista puheluista, et ku tuntu et ne aina veny sinne
tuntiin ja muuta et hanella ei tuntunu olevan kiire etta ihan rauhassa juteltiin ja haa
teki hirveesti lisakysymyksia ja nai ettd, et ei tullu sellasta oloa etta toinen ois niinku
jotenki vakisin joutunu soittamaan tai kokenu sen niinku semmoseks velvollisuu-
eks et. Et jai kylla aina hyva fiilis niista puheluista. [---] Seki tietysti varmaa riippuu
nii ihmisesta et minkalainen ihminen sielta sit sattuu mut et must tuntu et meilla
niinku synkkas hyvin ja oli just se ihminen et niinku keta mie tarvisin. (H3)
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Mun mielest se oli niinku hyva et se oli semmost niinku luontevaista. Et, et ei tar-
vinnu tosiaan niinku miettia mita hanen kans puhuu tai mita han tuo, etten ma...
Et han oli tosi kunnioittava ja semmonen niinku asiallinen et oli, oli kylla helppo
puhuu ja... Tai niinku kuuntelee ja puhuu etta. [---] ma olin tosi tyytyvainen siihen
etta, et oli tavallaan niinku samanhenkinen ja ymmarrys. (H1)

Tukikokemukseen vaikutti kaytannon jarjestelyt yhteydenpidossa. Haastateltavien kertomassa
on nahtavissa, etta saatu tuki ja yhteydenpidon sisalto oli laadukasta ja kaivatun laista, mutta
ongelmat yhteydenpidon aikataulutuksessa haittasi tukisuhdetta. Sahkopostiviesteihin vastaa-
misen venyminen ja sovitusta soittoajasta lipsuminen vaivasi vanhempia, ja tuotti kokemuksen,
ettei vertaisvanhemmalla ole aikaa toimia tehtavassaan. Sisalldllisesti vertaisvanhemmat sai-
vat kiitosta: sahkopostiviestit olivat kattavia ja mietittyja, ja myos puhelinkeskusteluissa vertais-

vanhempi esitti lisdkysymyksia, mika edisti ajatusprosesseja.

Siis se meijan kemiat pelas, mutta semmonen niinku, [---] mut siis han ei oikeen
ikina... siis aluks ei vastannu niihin sahkopostiin kovin nopeesti, [---] ja sitte tota
sitte han ei ikina soittanu siihen aikaan mihin han lupas. Et sit ma olin et ai, ei se
nyt soitakkaa, mul tuli valil ihan niinku semmonen paha mieli ettd aa no ei se nyt
sit soittanukkaa. Ja sit se saatto soittaa vaik 20 minuuttii myohassa. (H2)

No ne oli kyl tosi mun mielest hyvia ja hirveen pitkia, pitkasti han vastas tosi pe-
rusteellisesti. Ja selvasti huomas et han niinku oli koulutettu siihen tehtavaan sil
taval et han osas myoskin aina poimii sielt mun edellisest viestista ne asiat ja vas-
tata niihin ja sit han lisaks lopuks aina viel kysy mult tiettyy asiaa. Et se oli niinku
sillee mietittyja ne vastaukset selvasti. (H5)

Vertaisvanhemmalta saadussa vertaistuessa koettiin parhaimmaksi asiaksi se, etta sai puhua
ihmisen kanssa, joka jakoi samoja kokemuksia. Moni koki, ettei omat Iaheiset tai ammattilaiset,
joilla ei ole omakohtaista kokemusta adhd-lapsesta, pysty taysin ymmartamaan heita, ja yhtei-
nen ymmarrys voi toteutua vain vertaisen kanssa. Tasta syysta vertaisvanhemman tuki oli kor-

vaamatonta ja omiaan lievittdmaan koettua yksinaisyytta.

No, se, sellanen just se ymmarrys etta kun tiesi et nyt keskustelee sellasen ihmi-
sen kanssa joka oikeesti on kokenu tan saman, ei tarvinnu niinku selittaa kaikkia
asioita ihan juurta jaksaen ja osas niinku sielta sitte myds poimia vahan rivien va-
lista niité asioita nii. Se ehka siina oli se kuitenki se tarkein anti, etta ku aika harvoin
l0ytyy kuitenkaa omasta arjest sellasia ihmisia jotka, ymparilla valttamatta ymmar-
tais minkalaista se arki sitten on adhd-lapsen kanssa. (H5)

Ma tiedan etta on paljon apua saatavilla kuhan sitd osaa hakea. Ja sit se et niinku
paas kertomaan jollekin tuntemattomalle ihmiselle, joka ei voi tuomita nii se ehka
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oli semmonen niinku hyva. Tietaa sitte et on muitaki naita vilkkaan lapsen van-
hempia nii, se voi samastua tahan asiaan. (H6)

No just se etta sai jutella niinku samanmoisen ihmisen kanssa. Et ku mulla ei oo
siis lahipiirissa ketaan niinku kenen perheessa olis, olis tota adhd-lasta. Nii just se
etta oli, oli sellanen ihminen ja tuntu et ei niinku oo yksin naitten asioitten kanssa.
[---] se on niin vaikee puhuu sellasille ihmisille joillei oo sita kokemusta nii ei ne
niinku ymmarra et minkalaista se voi valilla niinku olla. (H3)

6.4 Kehityskohdat

Suurimmat kehityskohdat vertaisvanhempitukimallissa paikantuivat yhteydenpitoon. Vanhem-
mat toivoivat, etta tukisuhde olisi kestanyt pidempaan kuin pari kuukautta. Joillekin tukisuh-
teen paattyminen tuli yllatyksena ja toivottiin, etta tukisuhteen pituus kerrottaisiin selkeasti
heti alussa. Vastauksissa nousi esiin myos halukkuutta osallistua vanhempien vertaistukiryh-
maan verkko- tai livemuodossa.
Mun mielest niinkun olis tosi hyva tietaa niinkun heti jo etta kuin pitka se niinkun...
Tottakai se on niinku yksilollista mut olis tosi kiva niinku tietaa. Ma en nyt muista
et oliko siella adhd-liitossa se etta kuin pitka se niinku on, vai oliks siina vaan etta

hetkellisesti tai tarpeen mukaan, niin olis selkeesti se, etta onko se kolme kuu-
kautta vai, ja tai et sita voidaan niinku jatkaa. (H1)

Ehka sita yhteydenottotapaa voi miettii, etta, et onks se sit, et voisko se olla pi-
dempikestosta se tuki. Jos se sit kuormittaa vertaisvanhempaa liikaa nii, se pidem-
pikestonen tuki, nii voisko siina sit olla vaik jotenki kaks ihmista aina yhdelle per-
heelle tai jotenki vuorotellen tai jotain, etta se sais niinku vaha pidemman, jatkaa
niinku sitd hommaa. (H5)

[---] varmaan joku semmonen vertaistuki, vaikka se ois virtuaalinen nii joku sem-
monen tiaksa, [---] missa vaikka kerran viikos tai kerran kahes viikos millon ihmi-
sid... Ma luulen et sillon ku sul on se akuutti hata paalla tai niita tilanteit tulee nii
kerran viikoski vois olla ihan kiva tiaksa niinku, vaha niinku paasis purkamaan jon-
neki joilleki ihmisille. (H4)

Toinen esille noussut asia oli vertaissuhteen seuranta sen aikana. Yhteydenpidon jatkuvuuden
ja jouhevuuden kannalta toivottiin seurantaa jarjestavan organisaation puolesta, ettei esimer-
kiksi vertaisvanhemman sahkopostiin vastaamisaika paasisi venymaan viikoiksi. Lisaksi toivot-
tiin yhteydenottoa vertaisvanhemmalta myohemmin tukisuhteen paattymisen jalkeen, jossa

voisi kayda kuulumiset lapi.
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[---] toi etta miten se seuranta etta ku toi oli ainaki niinku ton vertaisvanhemman
kaa vaha tommosta niinkun, niinkun just tommost vahan... no kaoottinen on ehka
vahan vaara sana, mutta miten ma sanoisin... Ehka vahan sekavaa jotenkin ne
yhteydenotot ja, ja just toi et valil ei vastannu pitkaan aikaan sahkopostii. (H2)

No ehka vois olla joku semmone jos tdd sama ihminen kenen kans on ollu niinku
puheissa nii vaikka joskus myohemmin kyselis kuulumisia tai jotain, et voisko olla
sit jotain vaha tammosta niinku jalkeenpainki yhteydenpitoo sit sielta pai. (H3)

ADHD-liitolta toivottiin yha enemman nakyvyytta, jotta useammat ihmiset voisivat I0ytaa avun
ja tuen. Lisaksi toivottiin ADHD-liiton verkkosivuille koontia erilaisista muidenkin organisaatioi-

den tuottamista tukipalveluista, joista adhd-diagnosoidut ja heidan laheisensa voisivat hyotya.

Et se vaan niinku tulis ehka nakyvammaks niinku myos siel jo neuvolassa tai, tai
psykiatrilla tai neurologinkaynneilla tai ihan missa vaan et jos on niinku tammaosia
haetaan niinku, tai tutkitaan tai muuta nii. Et olis siella sit jo heti se info, info nii
jotenki se olis niinku se, mitd vaan nakyvaks enemman tata liittoo. (H1)

Ois ehka kiva etta jos sa menet sinne adhd-liiton sivuille nii s& myds muita naita
tammaosia tukitoimintoja 10ytasit sielta, et vaikka ne ei ois heidan tuottamia mut
tavallaan tiaksa niinkun linkkeja johonki tammaoseen... Esimerkiks mun sote-am-
mattilainen sano jonku erilaiset oppijat, et esimerkiks siella ois niinku, onko ne nyt
Facebookissa tai onko ne ihan siella webbi-sivuja tai muita tallasia mutta semmosii
niinku etta mista vois niinku 16ytaa apua ja tukea niinkun muualtakin. (H4)
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7 JOHTOPAATOKSET

Taman opinnaytetyon tarkoituksena oli selvittaa, millaista tukea ADHD-liiton Vertaisvanhempi-
toiminta on antanut sita hyodyntaneille vanhemmille ja mita kehityskohtia vertaistukimallissa
on. Taman selvittamiseksi kerasin empiirisen aineiston haastattelemalla kuutta Vertaisvan-
hempi-tukimallia hyddyntanytta vanhempaa heidan kokemuksestaan. Tassa luvussa kayn lapi
tutkimuksen empiirisen aineiston perusteella tehtyja johtopaatoksia ja peilaan niita opinnayte-

tyoni teoreettiseen viitekehykseen.

Tutkimuksen aineistossa nousi esiin samoja asioita vertaistuesta kuin aiemmassa teoriatie-
dossa. Tutkimuksessa merkittavimmiksi asioiksi saadussa vertaistuessa nousi jaettu kokemus-
maailma ja sita kautta yhteinen ymmarrys elamasta adhd-diagnosoidun lapsen kanssa seka
tiedon jakaminen. Kehityskohdaksi nousi yhteydenpidon sujuvoittaminen ja tukisuhteen seu-

ranta.

Vertaisvanhempitoiminta on vanhemmille merkityksellinen tuen muoto, jossa toteutuu aito ver-
taisuus ja vanhemmat tulevat kuulluksi. Tukea haetaan erityisesti lapsen adhd-diagnoosin ol-
lessa tuore. Samoin kuin Kerrin ja McIntoshin (2000, 317-318) tutkimuksessa, myds taman
tutkimuksen aineistossa nousi vahvasti esiin kokemus siita, etta vertaiset ovat ainoita, jotka
saattavat todella ymmartaa heidan arkensa haasteita. Vertaisen kanssa keskusteleminen tuotti
tunteen, ettei asian kanssa ole yksin. Yhteenkuuluvuus on tarkeaa yksilon jaksamisen ja hy-

vinvoinnin kannalta (Mykkanen-Hanninen & Kaariainen 2009, 10).

Vertaisvanhemmalta saatu vertaistuki vastasi vanhempien odotuksia. Vertaisvanhemman
kanssa kaydyt keskustelut lisasivat vanhempien toiveikkuutta tulevaisuudesta, vanhempien
omia voimavaroja ja vahensivat yksinaisyyden tunnetta. Lisaksi tukisuhde mahdollisti koke-
mus- ja faktatiedon jakamisen. Toiveikkuus tulevaisuuden suhteen lisdantyi sen kautta, kun

vertaisvanhempi kertoi omista vaiheistaan ja vaikeuksista, joista on selvitty.

Vanhemmat saivat tukea ja kannustusta vanhemmuuteen ja kokivat, ettei heidan tarvinnut va-
roa sanomisiaan keskusteluissa vertaisvanhemman kanssa. Avoin ja luottamuksellinen vuoro-
vaikutus seka kokemusten jakaminen voi olla Vahtivaaran (2010, 22) mukaan antoisaa tuki-
suhteen molemmille osapuolille. Avoin kokemusten jakaminen toteutuikin Vertaisvanhempi-
kohtaamisissa ja haastatelluista tuntui, ettei yhteydenpito ollut vertaisvanhemmallekaan epa-

mieluista.
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Vertaisvanhempitoiminnan kysyntaan oli pystytty vastaamaan nopeasti. Lahes kaikki haasta-
telluista kokivat, etteivat joutuneet odottamaan vastausta yhteydenottopyyntéonsa kauaa.
Myds tukihenkildn valinnassa oli onnistuttu aineiston perusteella hyvin. Shillingin ja kumppa-
neiden (2013, 605) mukaan on tarkeaa, etta vertaistukija on kokenut samoja asioita kuin tuet-
tava ja ettd samanlaisuutta koetaan myos persoonallisuuksissa. Kaikki haastatteluun osallis-
tuneet olivat tyytyvaisia vertaisvanhempansa persoonaan ja kokivat, etta heilla synkkasi hyvin.
Monipuolinen saatu tuki viestii, etta vertaisvanhemmalla oli jaettu kokemusmaailma tuettavan

kanssa, jolloin on pystytty jakamaan hyvia vinkkeja ja ajatuksia arjen haasteista.

Yhteydenpidon tiiviys vaikutti kokemukseen vertaistuesta. Vahaisen yhteydenpidon seurauk-
sena vertaistuki ei toteudu, koska keskustelu ja ajatusten vaihto jaavat niukaksi. Kun vastaus
mielta askarruttaviin kysymyksiin viivastyy, haetaan tuki ja tieto lopulta muista lahteista kuten
kirjoista tai internetista. Lisaksi vastauksen tai puhelun odottaminen voi aiheuttaa negatiivisia
tunteita tuettavassa, ja tuottaa nain stressia ja levottomuutta jo valmiiksi kuormittavaan tilan-
teeseen. Yhteydenpitotavalla, puhelut tai sahkdposti, ei vaikuttanut olevan merkitysta koettuun

saatuun tukeen.

Yhteydenpidon ongelmat, epatietoisuus tukisuhteen kestosta ja viivytys vastauksissa, liittyivat
suurimmilta osin tukijan ja tuettavan valiseen sopimukseen tukisuhteesta. Kuten Lehtinen
(2010, 67-68) kertoo, kahdenkeskisessa tukisuhteessa on tarkeaa, etta molemmille osapuo-
lille on selkeda alusta asti tukisuhteen pelisdannot. Alussa on hyva sopia yhteydenpidon ta-
vasta, tiiviydesta ja tukisuhteen kestosta, jotta vaarinkasityksilta ja pettymyksilta tukisuhteen
aikana voidaan valttya ja pystytaan keskittymaan kokemusten jakamiseen ja vertaisauttami-
seen. Viimeistdan ensimmaisessa viestissa vertaisvanhemmalta tulisi kayda lapi tukisuhteen
pelisaannot. Yhteydenpidosta vastuussa on vertaisvanhempi, vaikkakin tukisuhteen toimivuu-
teen vaikuttaa molempien osapuolten aktiivisuus. Aineistossa kuitenkin nousi esiin vertaisvan-
hemman hidas vastaaminen tuettavan yhteydenottoihin. Jos katkoksia yhteydenpidossa ta-
pahtuu, olisi hyva, ettd molemmilla osapuolilla olisi tiedossa joku ADHD-liiton tydntekija, johon
voi ottaa yhteytta tilanteen korjaamiseksi ja ratkaisemiseksi. Organisaatio voi pohtia myos,
onko tarpeellista kehittaa paivitettava seurantamenetelma vertaisvanhempisuhteiden yhtey-
denpidon toteutumisesta.
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8 POHDINTA

Tassa luvussa kaydaan lapi opinnaytetydon prosessia ja siitd heranneita ajatuksia. Pohdin
myos, miten tutkimuksen tavoitteet saavutettiin seka annan aiheita jatkotutkimukselle. Toivon,
ettd opinnaytetyotutkimukseni tuloksia voidaan hyddyntaa vertaistukimallien kehittamisessa
seka vertaistuen tarpeen perustelussa, kun toiminnalle haetaan rahoitusta. Toivon myds, etta
olen pystynyt tuomaan esille lapsen adhd:n mukanaan tuomia haasteita vanhemmille ja ver-

taistuen merkitysta heille vaikeissa ja uusissa elamantilanteissa.

OpinnaytetyOoprosessin kaynnistyessa kesalla 2020 nappasin tutun ADHD-liitolla tyoskentele-
van sosionomin ehdotuksesta aiheekseni vertaisvanhempitoiminnan. Minulla oli vaihtoehtoina
tutkia vertaisvanhempien kokemusta vapaaehtoistyostaan tai tukimallia kayttaneiden vanhem-
pien kokemuksia saadusta tuesta. Molemmat nakokulmat olivat yhta kiinnostavia, mutta paa-
dyin valitsemaan vanhempien kokemukset ehka siita syysta, etta heilla ei ole samanlaista tii-
vista yhteyttda ADHD-liittoon ja alustaa tuoda kokemuksiaan esiin kuin vertaisvanhemmilla. Jat-
kossa olisikin mielenkiintoista tutkia vapaaehtoisten vertaisvanhempien kokemuksia tyostaan
vertaistukijoina. Tieto myos heidan nakokulmastaan on arvokasta toiminnan kehittamisen kan-

nalta.

Esittelin opinnaytetydn suunnitelman seminaarissa alkusyksylla 2020. Varsinainen kirjoituspro-
sessi lahti kayntiin verkkaisesti. Minun oli tarkoitus saada teoria valmiiksi jo ennen vuoden
vaihdetta, mutta muu koulutyo vei energian siina maarin, etta varsinainen eteneminen opin-
naytetyon kanssa alkoi vasta kevattalvella 2021. Teoriatiedon hakeminen ja sen jasentaminen
opinnaytetydhon oli minulle hidas ja raskas vaihe, vaikka aiheet olivatkin mielenkiintoisia. Epa-
toivon hetkilta ei valtytty, kun tekstin uudelleen jarjestaminen ja editoiminen antoi aina uusia
ajatuksia sisalldllisesti. Asioiden tiivistaminen ja rajaaminen ulkopuolelle oli ajoittain vaikeaa,

mutta mydhemmin kokonaisuutta tarkastellessa tarpeellista.

Kevaalla 2021 otin jalleen yhteyttd ADHD-liittoon, ja aloimme keskustella haastatteluiden to-
teuttamisesta. Haastateltavaksi innokkaita oli enemman kuin tarpeeksi, mika viestii, etta tutki-
musaihe on tarkea myods vanhemmille, ja heilla on siita sanottavaa. Haastattelurunko ja kysy-
mykset mietittiin yhteistydssa ADHD-liiton ja opinnaytetydn ohjaajan kanssa. Ohjaavan opet-
tajan apu oli tarkeaa haastattelujen onnistumisen kannalta. Uskon, etta ilman ohjausta haas-
tatteluaineistoni olisi ollut suppeampi, silla osa alkuperaisista kysymyksista mahdollisti turhan

lyhyen vastaamisen. Olen tyytyvainen haastatteluilla kerdédmaani aineistoon, silla mielestani
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se antoi kattavan kuvan vertaisvanhempitoiminnasta ja kokemukset olivat monipuolisia. Otan-
taa suurentamalla pystyttaisiin parantamaan yleistettavyytta, mutta huomattavasti suurempi
haastatteluaineisto olisi ollut opinnaytetyotutkimukseen mahdoton. Kuuden hengen haastatte-
luaineisto jattaa kuitenkin mahdollisuuden sille, etta tietynlaiset kokemukset voivat nayttaytya
yleisempina kuin ne todellisuudessa ovat. Kehityskohtien I6ytamisen kannalta onkin tarkeaa
pyrkia keraamaan palautetta kaikilta toimintaan osallistuneilta, jolloin ilmiot saavat oikeat mit-

tasuhteet.

Teoreettisen viitekehyksen kokoamisen lisaksi aineiston analysoinnin aloittaminen oli minulle
yllattdvan vaikeaa. Olin ehka arka pelkistamaan haastateltavien vastauksia siina pelossa, etta
ne menettaisivat merkityksensa. Alkuun paastessani huomasin arkailun turhaksi, silla alkupe-
rainen litteroitu aineisto sailyi kuitenkin kaytossani tutkimuksen loppuun saakka, ja siihen saat-
toi aina palata. Analysointivaihe oli myds hyvin opettavaista ja uskon hyotyvani sisallonanalyy-
sin kokemuksesta tulevaisuudessakin. Huolella tehty analyysi teki tulosten ja johtopaatosten

kirjoittamisesta helppoa.

Kokonaisuudessaan naen, etta prosessi on sujunut hyvin yla- ja alamaista huolimatta. Saavutin
mielestani hyvin tutkimuksen tavoitteen ja tutkimuskysymyksiin sain kattavat vastaukset, mista
kiitos kuuluu rohkeille vanhemmille, jotka lahtivat haastateltaviksi tutkimukseeni. Nain kattavia
tuloksia ei olisi saatu ilman heidan avoimuuttaan kokemuksistaan. Sain laajasti tietoa siita, mita
vertaistuki vanhemmille merkitsee, mitka asiat kuormittavat erityislasten vanhempia seka miten
vertaisvanhempitoimintaa voidaan jatkossa kehittaa. Olen opinnaytetydn lopputulokseen itse

tyytyvainen.

Kun haastatteluissa nousi toive ADHD-liiton tekemisesta entistd nakyvammaksi ja tieto, etta
tukea kaipaavista suurin osa oli I6ytanyt vertaisvanhempituen omatoimisen tiedonhaun kautta,
aloin pohtimaan sosiaalialan ammattilaisten riittavaa tietoutta kolmannen sektorin palveluista
ja heidan palveluohjausta hyddyntavaa tydotetta niihin ohjaamiseksi. Kaikilla haastatelluista on
varmasti ollut ammattilaiskontakteja sosiaali- ja terveydenhuollossa lapsen adhd-tutkimusten
aikana ja diagnosoinnin jalkeen, mutta vain kaksi kuudesta kertoi ammattilaisen vinkanneen
ADHD-liitosta tuen tarjoajana. Eivatko ammattilaiset tunne yhdistystoimijoita, ja jaavatko yh-
distysten tarjoamat tukitoimet varjoon, kun asiakkaita ohjataan palveluihin? Yhdistysten naky-
vaksi tuominen erityisesti perheneuvoloissa, sosiaalitoimessa ja laakareiden vastaanotoilla
voisi olla hedelmallista. Vastuu on myos sosiaali- ja terveysalan ammattihenkildilla olla tietoisia

mahdollisista asiakasta hyodyttavista palveluista, jotta ohjaus voi toteutua parhaalla
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mahdollisella tavalla asiakkaan hyvaksi. Palvelujarjestelmaosaaminen on yksi sosionomin
kompetensseista eli osaamisalueista (SOAMK 2021). Tieto yhdistystoimijoiden unohtumisesta
palveluiden tarjoajana kannustaa itseani toimimaan tyoelamassa niin, etteivat yhdistysten tar-

joamat resurssit unohdu.

Tiesin jo opintojen alussa, etta haluan tehda opinnaytetyoni yksin, silla olen yleensakin parempi
yksin puurtamisessa kuin ryhmatyoskentelyssa. Yksintyoskentely antoi myos aikatauluun jous-
tavuutta, silla minun ei tarvinnut huolehtia kenenkaan muun toiveista tai tavoitteista tyon ete-
nemisessa. Toisaalta parin kanssa tyoskentelyssa taakkaa olisi pystynyt jakamaan, ja yhteiset
tavoitteet olisivat voineet kannustaa eteenpain. Olen kuitenkin tyytyvainen opinnaytetyoni to-
teuttamistapaan kaikin puolin, ja opinnaytetyon tekeminen on ollut erittain opettavainen koke-
mus. Tutkimuksen tekemisen vaiheet ovat tulleet tutuiksi kaytannon kautta, ja siina tukena ovat
olleet opinnaytetyoseminaarit, joissa on voinut jakaa ajatuksia muiden opinnaytetyota tekevien
opiskelijoiden kanssa. Seminaareissa on jaettu myos hyvia vinkkeja eri vaiheisiin. Voisi siis
sanoa, etta opinnaytetydseminaarit ovat tila, jossa mahdollistuu vertaistuki opinnaytetyon teki-
j6ille. Muilta opiskelijoilta ja ystavilta saatu henkinen tuki ja kannustus on ollut erittdin tarkeaa
opinnaytetyon loppuunsaattamisessa. Teoriatiedon keraamisen aikana opin valtavasti
adhd:sta, sen iimenemismuodoista ja tukemisesta seka vertaistuesta. Olen oppinut prosessin
aikana myds armollisuutta itseani kohtaan: ei haittaa, vaikka suunnitelmat tai aikataulu vahan
muuttuvatkin. Uskon, etta kaikesta oppimastani on minulle hydtya tulevaisuudessa niin sosio-

nomin tyokentilla kuin arkielamassa.
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Liite 1. Kutsukirje

Hyvat vanhemmat,

Opiskelen sosionomiksi Seindjoen ammattikorkeakoulussa ja teen opinnaytetyota
yhteistyossa ADHD-liiton kanssa aiheenani "Yanhempien kokemuksia ADHD-liiton
verlaisvanhempitoiminnasta®™. Tavoitteenani on kerata tietoa
’yertaisvanhempitoiminnan toimivuudesta ja kehityskohdista seka saada palvelua
kayttaneiden @ani kuuluviin. Tiedon pohjalta vertaisvanhempitoimintaa voidaan
kehittaa vastaamaan entista paremmin vertaistukea kaipaavien tarpeisiin.

Haen tutkimustani varten haastateltavaksi vertaisvanhempi-tukimallia kayttaneita
vanhempia tai isovanhempia. Haastattelut toteutetaan luottamuksellisesti.
Haastateltavien henkilollisyytta ei paljasteta, yksittaisia haastatteluja ei julkaista
sellaisenaan eika opinndytetyosta voi tunnistaa vastaajien henkilollisyytta.
Haastateltava voi olla mista pdin Suomea tahansa ja haastattelu toteutetaan
videopuhelupalvelun {esim. Skype tai Teams) tai puhelimen valityksella.
Haastattelukysymykset annetaan tiedoksi ennen haastattelua ja haastatteluun saa
valmistautua pohtimalla kysymyksid etukateen.

Tutkimuksen on m&aara valmistua jouluksi 2021 ja toteutan haastattelut elo- ja
syyskuun aikana. Haastattelu kesta@ maksimissaan tunnin.

Olet etsimani henkild, jos:

olet taysi-ikdinen

sinulla on adhd-diagnosoitu lapsi tai lapsenlapsi

olet ollut tukisuhteessa ADHD-liiton vertaisvanhemman kanssa

haluat kertoa kokemuksestasi ADHD-liiton vertaisvanhempitoiminnasta

Vastaan mielelldni kysymyksiin sahkopostilla. Otathan rohkeasti yhteytta niin
sovitaan yksityiskohdista!




Liite 2. Tietosuojaseloste PowerPoint-esitys.

VANHEMPIEN KOKEMUKSIA ADHD-LIITON
VERTAISVANHEMPITOIMINNASTA

Tietosuojaseloste
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TUTKIMUKSEN TARKOITUS JA
VAPAAEHTOISUUS

Tutkimuksen tarkoitus on saada tietoa teidan kokemuksistanne
vertaisvanhempi-tukimallista

Saatua tietoa hyodynnetaan toiminnan kehittamisessa

Tutkimukseen osallistuminen on taysin vapaaehtoista

Suostumuksen voi peruuttaa missa vaiheessa tahansa ilmoittamalla siita minulle
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TOTEUTTAJAT JATOIMENPITEET

Tutkimuksen toteutan mina, Pihla Hiltunen, yhteistyossa ADHD-liiton kanssa
ADHD-liitto on kerannyt yhteystietonne, jotka on luvallanne jaettu minulle

Vain mina pystyn yhdistamaan haastattelussa antamanne vastaukset teihin

Lopullisessa tyossa teidan antamia vastauksia ei voida yhdistaa teihin suoraan
Tutkimukseen osallistuminen ei vaadi teilta haastattelun lisaksi mitaan

Haastattelut tallennetaan luvallanne, jotta ne voidaan myohemmin muuttaa
tekstimuotoon
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HENKILOTIETOJEN KASITTELY

= Teita koskevia tietoja sailytetaan salasanoin suojatussa Seinajoen

joihin on paasy ainoastaan minulla.

» Haastattelutallenteet ja niista tehdyt kirjalliset versiot seka yhteystietonne
tuhotaan heti kun niille ei ole enaa tutkimuksen kannalta tarvetta, viimeistaan
opinnaytetyon valmistuessa

= Henkilotietojen kasittelyyn liittyvista asioista voi kysya lisaa minulta
Pihla Hiltunen, pihla.hiltunen@seamk.fi, I
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Liite 3. Tiedote tutkimuksesta ja tietosuojaseloste

Tiedote tutkimuksesta ja tutkimuksen
tietosuojaseloste

TIEDOTE TUTKIMUKSESTA

Vanhempien kokemuksia ADHD-liiton vertaisvanhempitoiminnasta.

1. Pyyntd osallistua tutkimukseen
Teitd pyydetddn mukaan tutkimukseen, jossa tutkitaan kayttéjien kokemuksia ja ndkemyksia ADHD-
liiton vertaisvanhempi-vertaistukimallin toimivuudesta ja kehittdmiskohdista. Tama tiedote kuvaa
tutkimusta ja teidan osuuttanne siina.

2. Vapaaehtoisuus
Tutkimukseen osallistuminen on tdysin vapaaehtoista. Kieltdytyminen ei vaikuta kohteluunne tai
tilanteeseenne ADHD-liiton tarjoamien palvelujen kdyttajana.
Voitte myds keskeyttad tutkimuksen koska tahansa syyta ilmoittamatta. Mikali keskeytétte
tutkimuksen tai peruutatte suostumuksen, teistd keskeyttdmiseen ja suostumuksen
peruuttamiseen mennessa kerdttyja tietoja ja ndytteitd voidaan kayttda osana tutkimusaineistoa.

3. Tutkimuksen tarkoitus
Taman tutkimuksen tarkoituksena on saada tietoa siitd, miten kayttdjat ovat kokeneet
vertaistukimallin toimivuuden, vastasiko se odotuksiin ja tuen tarpeisiin. Tutkimuksessa saatavaa
tietoa hyddynnetadn ensisijaisesti vertaisvanhempitoiminnan kehittdmisessd ADHD-liiton siséll3,
mutta tarjoaa myds tietoa kahdenvélisestd vertaistuesta hyédynnettédviksi muissakin
organisaatioissa.

4. Tutkimuksen toteuttajat
Tutkimuksen toteuttaa ja tutkimuksen vastuullinen tutkija on Seindjoen ammattikorkeakoulun
sosionomi (AMK) -opiskelija Pihla Hiltunen. Tutkimus toteutetaan yhteistytssd ADHD-liiton kanssa.
ADHD-liiton rooli tutkimuksen tekemisessa on auttaa haastateltavien |Gytdmisessa ja
kontaktoimisessa. Haastateltavien henkilotiedot ovat vain tutkijan ja ADHD-liiton tiedossa, ja
haastatteluihin annetut vastaukset yhdistettyind haastateltaviin vain tutkijan tiedossa. Seindjoen
ammattikorkeakoulu ohjaa tutkijaa tutkimuksen tekemisessa.

5. Tutkimusmenetelmét ja toimenpiteet
Tutkimukseen osallistuminen kestdd yhteensd noin 2 tuntia, miké siséltad yhteydenpidon tutkijan
kanssa sekd yksilohaastatteluun osallistumisen.

Tutkimus toteutetaan haastattelemalla ADHD-liiton vertaisvanhempi-vertaistukimallia kaytténeitd
vanhempia. Tutkija vertailee ja luokittelee saatua haastatteluaineistoa ja etsii niisté
yhdenmukaisuuksia. Tutkimuksen aikana teistd tallennetaan yksiléhaastattelussa antamanne
vastaukset ja ne muunnetaan kirjalliseen muctoon analysointia varten. HenkilStietonne ja
haastattelutallenteet hévitetdan heti, kun niitd ei endi tarvita tutkimuksen teossa.

6. Kustannukset ja niiden korvaaminen
Tutkimukseen osallistuminen ei maksa teille mitddn. Osallistumisesta ei mydskdan makseta erillistd
korvausta.

7. Tutkimustuloksista tiedottaminen
Tama tutkimus on tutkijan opinndytetyd, joka julkaistaan avoimesti Theseus-tietokannassa sen
valmistuttua. Tutkimuksen tulokset ovat vapaasti kenen tahansa haettavissa ja luettavissa.
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Tiedote tutkimuksesta ja tutkimuksen
tietosuojaselostie

8. Lisdtiedot
Pyydamme teitd tarvittaessa esittdmddn tutkimukseen liittyvid kysymyksia tutkijalle.

9. Tutkijoiden yhteystiedot

Tutkija / opinndytetyotekija
Nimi: Pihla Hiltunen

Puh. I
S3hképosti: pihla.hiltunen@seamk fi

Tutkimuksesta vastaa / opinndytetydn ohjaaja

Titteli: lehtori

Nimi: Aino Alaverdyan

Korkeakoulu / yksikkd: Seindjoen ammattikorkeakoulu, sosiaali- ja terveysala

Puh. I

Sahkdposti: aino.alaverdyan@seamk.fi



3 (5)

Tiedote tutkimuksesta ja tutkimuksen
tietosuojaseloste

TUTKIMUKSEN TIETOSUOJASELOSTE

Tassd tutkimuksessa kdsitellddn teitd koskevia henkilGtietoja voimassa olevan
tietosuojalainsdddanndn (EU:n yleinen tietosuoja-astus, 679/2016, ja voimassa oleva kansallinen
lainsdddantd) mukaisesti. Seuraavassa kuvataan henkilStietojen késittelyyn liittyvat asiat.

1. Tutkimuksen rekisterinpitéja
Rekisterinpitajalla tarkoitetaan tahoa, joka yksin tai yhdessa toisten kanssa maarittelee
henkiltietojen kasittelyn tarkoitukset ja keinot. Rekisterinpitéja voi olla korkeakoulu,
toimeksiantaja, muu yhteistyGtaho, opinnaytetydntekija tai jotkut edelld mainituista yhdessa (esim.
korkeakoulu ja opinnaytetyontekija yhdessa). Opinndytetoissa rekisterinpitdjana on paasadntoisesti
opinndytetydntekija.

Tassd tutkimuksessa henkildtietojen rekisterinpitdja on

Korkeakoulu O
Toimeksiantaja |:| Toimeksiantajan nimi:
Muu yhteistydtaho |:| Yhteistydtahon nimi:
Opinndytetydntekija X

2. Voitte kysyi lisdtietoja henkildtietojenne kasittelysta rekisteripitajalts

Rekisterinpitdjan nimi: Pihla Hiltunen

puh. I
Sahkoposti: pihla.hiltunen@seamk.fi

3. Tutkimuksessa teist3 kerdtdan seuraavia henkilGtietoja
Henkiltiedolla tarkoitetaan luonnollista henkil&d, hdnen ominaisuuksiaan tai elinolosuhteitaan
kuvaavia tietoja, jotka voidaan tunnistaa hantd, hinen perhettddn tai hdnen kanssaan yhteisessd
taloudessa asuvia koskeviksi. HenkilGtiedon maaritelmaan kuuluvat sellaiset henkilGtiedot, joiden
avulla henkild voidaan tunnistaa suoraan, mutta myos sellaiset tiedot, joiden avulla henkild voidaan
tunnistaa vélillisesti tai epdsuorasti.

Henkil&tietojen kasittely on oikeutettua ainoastaan silloin, kun se on tutkimukselle valttdmatdnta.
Kerattavat henkildtiedot on minimoitava, niita ei saa kerdta tarpeettomasti tai varmuuden vuoksi.

Kerattavia henkilttietojanne ovat nimi, séhk&posti, puhelinnumero sekd antamanne vastaukset
vksilohaastattelussa.

Teilld ei ole sopimukseen tai lakisdateiseen tehtdvain perustuvaa velvollisuutta toimittaa
henkildtietojanne vaan osallistuminen on taysin vapaaehtoista.
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Tiedote tutkimuksesta ja tutkimuksen
tietosuojaseloste

Tutkimuksessa kerétéddn henkilétietojanne myés seuraavista ldhteistd
Tutkimuksessa ei ker&td henkilétietojanne muista ldhteista.

Henkilétietojenne suojausperiaattest
HenkilGtietoja kerdtessd kdytetddn Seindjoen ammattikorkeakoulun sdhk&postijarjestelmas ja
tiedot tallennetaan tutkijan henkilékohtaiselle tietokoneelle, joka on suojattu salasanalla. Myos
sahkdposti on suojattu salasanalla. Haastattelut toteutetaan ja tallennetaan Microsoft Teams-
palvelussa, ja haastattelunauhoitteisiin on padsy vain tutkijalla. HenkilGtietoja kasitelldan vain
edelld mainituissa digitaalisissa ymparistdissa.

Henkilotietojenne kasittelyn tarkoitus
HenkilGtietojenne kasittelyn tarkoitus on saada tietoa kdyttéjien kokemuksista ADHD-liiton
vertaisvanhempi-tukimallista. Antamienne tietojen perusteella ADHD-liiton
vertaisvanhempitoimintaa voidaan kehittdd vastaamaan entistd paremmin kdyttajien tarpeisiin.

Henkilotietojenne kasittelyperuste
HenkilGtietojen kasittelyn oikeusperuste on sdddetty tietosuoja-asetuksessa.

HenkilGtietojen kasittelylle pitda aina olla tietosuoja-asetuksen tai tietosuojalain mukainen
kasittelyperuste. Jos perustetta ei ole, henkilGtietoja ei saa kdsitelld. Vain kdsittelyn tarkoituksen
kannalta tarpeellisia tietoja saa kasitell3.

HenkilGtietojen kdsittelyn oikeusperuste on tutkittavan suostumus henkilétietojen kasittelyyn.

Tutkimuksen kestoaika (henkilétietojenne kisittelyaika)
Henkiltiedot tuhotaan sen jalkeen, kun opinndytetyd on hyviksytty ja muutoksenhakuaika on

padttynyt.

Mita henkilétiedoillenne tapahtuu tutkimuksen paatyttya?
Henkilotiedot havitetddn tutkimuksen pdatyttya.

10. Tietojen luovuttaminen tutkimusrekiserista

Tutkimusta varten antamianne tietoja ei luovuteta muille osapuolille.

11. Henkilétietojenne mahdollinen siirto EU:n tai ETA-alueen ulkopuolelle

Tietojanne ei siirretd EU:n tai ETA-alueen ulkopuolelle.

12, Rekisterdityna teilld on oikeus

Koska henkiltietojanne kasitelldan tadssd tutkimuksessa, niin olette rekisterdity tutkimuksen aikana
muodostuvassa henkilérekisterissd. Rekisterdityna teilld on oikeus:

« saada informaatiota henkil&tietojen kisittelysts

» tarkastaa itsednne koskevat tiedot

« oikaista tietojanne

= poistaa tietonne (esim. jos peruutatte antamanne suostumuksen)

» peruuttaa antamanne henkilGtietojen kasittelyd koskeva suostumus

= rajoittaa tietojenne kasittelya

« rekisterinpitdjan ilmoitusvelvollisuus henkildtietojen oikaisusta, poistosta tai kisittelyn
rajoittamisesta
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Tiedote tutkimuksesta ja tutkimuksen
tietosuojaseloste

» siirtas tietonne jarjestelmdstd toiseen

» sallia automaattinen paatdksenteko nimenomaisella suostumuksellanne

» tehd3 valitus tietosuojavaltuutetun toimistoon, jos katsotte, ettd henkilétietojanne on
kasitelty tietosuojalainsaddannén vastaisesti

los henkil&tietojen kisittely tutkimuksessa ei edellytd rekisterdidyn tunnistamista ilman lisdtietoja
eikd rekisterinpitdjd pysty tunnistamaan rekisterdity, niin oikeutta tietojen tarkastamiseen,
oikaisuun, poistoon, kasittelyn rajoittamiseen, ilmoitusvelvollisuuteen ja siirtdmiseen ei sovelleta.

Voitte kyttad oikeuksianne ottamalla yhteyttd rekisterinpitijaén.

Tutkimuksessa kerattyjé henkilGtietoja ei kdytetd profilointiin tai automaattiseen

13. HenkilGtietojen kasittely aineistoa analysoitaessa ja tutkimuksen tuloksia raportoitaessa

Teistd kerdttyd tietoa ja tutkimusaineistoa kasitellddn luottamuksellisesti lainsdadanndn
edellyttamalld tavalla. Yksittisille tutkittavalle annetaan tunnuskoodi ja hanta koskevat tiedot
sdilytetddn koodattuina tutkimusaineistossa. Aineisto analysoidaan koodattuna ja tulokset
raportoidaan ryhméatasolla, jolloin yksittdinen henkild ei ole tunnistettavissa ilman koodiavainta.
Koodiavainta, jonka avulla yksittdisen tutkittavan tiedot ja tulokset voidaan tunnistaa, sailyttaa
tutkija tutkimusprosessin paattymiseen saakka eikd tietoja anneta tutkimuksen ulkopuolisille
henkilaille. Lopulliset tutkimustulokset raportoidaan ryhmatasolla eikd yksittaisten tutkittavien
tunnistaminen ole mahdollista. Tutkimusraportissa (opinnaytetytssa) kdytettdvat suorat lainaukset
pseudonymisoidaan niin, ettei niista voi paatelld vastaajan henkildllisyytta.

Tutkimusaineistoa ja tutkimuksen yhteydessa kerdttyja ndytteitd sdilytetddn ammattikorkeakoulun
sahkdpostijarjestelmassa ja tutkijan henkildkohtaisella tietokoneella tutkimuksen loppuun
saattamiseen sabkka, jonka jalkeen ne havitetdan poistamalla ne digitaalisista ympdristoistd
lopullisesti.

Tutkimusta varten kerdttyja tietoja ei voida sellaisenaan kiyttdd mydhemmissa tutkimuksissa.
Tutkimusraporttia (opinndytetydta) ja -raportissa kdytettyjd suoria lainauksia voidaan hyddyntaa
mybdhemmissd opinnaytetdissa.
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Liite 4. Haastattelurunko.

Haastattelurunko

1. Taustatiedot

-Oletko vanhempi vai isovanhempi adhd-lapselle?
-Millainen perhe teilld on?

2. ADHD-liiton Ioytyminen / toimintaan ohjautuminen

-Miten tutustuitte / saitte tietdd ADHD-liitosta?
-Miten saitte tietaa Vertaisvanhempi-tukimuodosta?
-Millaista tukea olette saaneet ADHD-liitolta?

3. Kokemus vertaisvanhempitoiminnasta

-Miten toimintaan paasi mukaan?

-Miksi hait tukihenkil6&?

-Millaisiin asioihin halusit tukea?

-Milla tavoin piditte yhteytta?

-Millaista apua ja tukea sait?

-Miten koit vertaisvanhemman tyootteen?

4. Vertaisvanhempitoiminnan kehittédminen

-Mika saamassasi tuessa oli hyvaa?
-Mika oli huonoa, tai mitd voisi kehittda?

Vapaa sana, haluatko viela lisatd jotain?
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