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The purpose of this thesis was to increase the amount of information about the 
benefits of emotional skill exercises. The aim was to describe the benefits of emo-
tional skill exercises from the perspective of parents of children aged 7–12. The 
thesis was conducted in collaboration with the coaching company Sannis Shin-
ing. The company offers solution-focused neuropsychiatric coaching that pro-
motes the development of emotional skills to children and their families. In coach-
ing, it is possible to get mentoring for coping with everyday life while developing 
the child’s emotional skills. 
 
The thesis was conducted as a qualitative study, and the material was collected 
anonymously using a thematic interview form. The form was distributed the form 
to Sannis Shining’s corporate clients as well as to the Facebook group of parents 
of children with ADHD. Six responses were received, and five of the  respondents 
had received emotion coaching. The responses received via the questionnaire 
were analyzed. 
 
Based on the results, emotional skill exercises were useful in children's daily ac-
tivities. The children had received help from emotional skill exercises at different 
stages of life and for different periods of time, but the emotional skills developed 
individually over time based on the answers. Parents felt that everyday life be-
came easier as the children's emotional skills developed and that they received 
good advice for everyday life with the children at home. An important matter in 
the results was the parents' own resources in everyday life, which were improved 
with advice for the home environment. 
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1 JOHDANTO 

 

 

Tässä tutkimuspainotteisessa opinnäytetyössä tutkimme tunnetaitoharjoitusten 

hyötyjä ADHD-lapsille, joilla voidaan havaita hyvin ylivilkasta ja impulsiivista käy-

töstä ja tunteiden hallitsemattomuutta. Lisäksi lapset voivat tuntea hämmennystä 

ja syyllisyyden tuntoa heidän sosiaalisista sekä tunnetaitoihin liittyvistä haas-

teista.  Haasteista lapsi voi kuulla enemmän negatiivista palautetta kuin positii-

vista. (Suomalaisen Lääkäriseuran Duodecimin, Suomen Lastenneurologinen 

yhdistys ry:n, Suomen Nuorisopsykiatrisen yhdistyksen ja Suomen Lastenpsyki-

atriyhdistyksen asettama työryhmä, 2019.) Negatiivinen palaute voi haitata lap-

sen itsetuntoa, mikä voi näkyä eri tavoin lapsen arjessa. Arjessa se saattaa näkyä 

lapsen kohdalla kiinnostamattomuutena kotitöihin tai päivittäisissä arjen toimin-

noissa, impulsiivisena käytöksenä leikin aikana tai keskittymisen vaikeutena kou-

lutöiden teossa. (Seppänen, 2021, s. 28–29.) 

 

Lapsen vanhemmille voi tulla järkytyksenä, kun lapsella todetaan ADHD-diag-

noosi. Vanhemmat voivat miettiä, kuinka ADHD-oireyhtymä voi vaikuttaa lapsen 

tulevaisuuteen ja arjessa jaksamiseen. Toisaalta lapsen poikkeavan tai yllättävän 

käytöksen syyn löytäminen voi tuoda vanhemmille myös helpotuksen tunteen. 

Vanhemmat voivat pahimmillaan syyllistää itseään tai toista vanhempaa lapsen 

ylivilkkaudesta ja impulsiivisesta käytöksestä, mikä saa vanhemmat epäilemään 

omia kasvatustaitoja. (ADHD-liitto.) Vanhemmat voivat tarvita erilaisia oppimis-

keinoja ADHD-lapsen arjen toiminnoissa selviytymiseen. Oppimiskeinoilla voi-

daan helpottaa lapsen arjessa jaksamista ja parantaa itsetuntoa. Oppimiskeino-

jen avulla lapsi oppii ymmärtämään omaa käytöstään. Oppimiskeinojen avulla 

vanhemmat oppivat lisäämään oikeanlaisia keinoja purkaa lapsen impulsiivisuus 

ja purkamaan ja tunnistamaan oikein tunteitaan. (Puustjärvi, 2016.) 

 

Tutkimus voisi auttaa näitä vanhempia käyttämään tunnetaitoharjoituksia työka-

luina ADHD-lapsen arjen haasteissa. Ammattilaisille tai alan harjoittelijoille opin-

näytetyömme voi lisätä vuorovaikutus- ja kommunikaatiotaitoja haastavan lapsi-

potilaan kohtaamiseen. Tunnetaitoharjoituksien työkalut voivat auttaa haastavan 

potilaan rauhoittamiseen sekä tunnetaitojen kehittämiseen. 
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2 OPINNÄYTETYÖN TARKOITUS JA TAVOITE 

 

 

Tavoitteena opinnäytetyössämme on kuvailla tunnetaitojen hyötyjä vanhempien 

näkökulmasta ensisijaisesti 7–12-vuotiaiden ADHD-lasten vanhemmille. ADHD-

lasten vanhemmat eivät välttämättä ole tietoisia tunnetaitojen vaikutuksesta lap-

sen arkeen. Selvitämme, miten tunnetaitoharjoitukset vaikuttavat ADHD-lap-

sen arjessa selviytymiseen voimavarakeinona. Kohderyhmäksi valitsimme 7–

12-vuotiaita alakouluikäisiä ADHD-lapsia, joiden vanhempien näkökulmasta 

huomioimme mitä hyötyä tunnetaidoista on ja miten he ovat kokeneet tunnetaito-

harjoitukset. Erityisesti, kun kyseessä on lapsi, jolla on jo omia haasteita hallita, 

purkaa ja tunnistaa omia tuntemuksiaan. (Puustjärvi, 2017.) Opinnäytetyön tar-

koituksena on lisätä tietoisuutta tunnetaitoharjoitusten hyödyistä. Tunnetaidot 

auttavat ADHD-lasten kuntouksessa, mikä antaa tukikeinoja vanhemmille ar-

jessa jaksamiseen ja arjen ongelmien kohtaamiseen. Opinnäytetyö lisää myös 

tietoisuutta tunnetaitoharjoituksista ADHD-lapsille ja heidän vanhemmilleen. 

 

 

2.1 Opinnäytetyön yhteistyökumppani 

 

Vanhemmat kykenevät arjessa näkemään tunnetaitoharjoituksista saadun hyö-

dyn paremmin kuin lapsi. (Puustjärvi, 2016.) Opinnäytetyömme voi täydentää tie-

toja tunnetaitoharjoituksien hyödyistä muille alan asiantuntijoille. Tällöin asian-

tuntijat pystyvät lisäämään myös vanhempien tietoisuutta tunnetaitojen hyödyistä 

ADHD-lapsille, joilla on hankaluuksia tunnetaitojen kanssa. 

 

Meidän yhteistyökumppaninamme toimi Sannis Shining. Sanni Shining on Hel-

singissä toimiva valmennusyritys, jossa tarjotaan ratkaisukeskeistä ja tunnetai-

toja edistävää neuropsykiatrista valmennusta eli nepsy-valmennusta lapsille.  Li-

säksi palvelu tarjoaa lapsen vanhemmille mentorointia, kuinka pärjätä kotona 
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lapsen tunnetaito-ongelmien kanssa. Palvelun tarjontaan kuuluu myös nuo-

rille vahvuusvalmennuksia, joiden tarkoituksena on kehittää nuoren itsetuntoa. 

Palvelua johtaa Sanna-Maija Nybergh, joka on koulutukseltaan erityisopettaja ja 

on myös kouluttautunut neuropsykiatrisen ja elämäntaidon valmentajaksi. 

(Sanna-Maija Nybergh, henkilökohtainen tiedonanto, 1.6.2021.) 

 

Sanna-Maija Nyberghin kanssa on tehty haastattelu kesällä 2021, jota käytimme 

sekä Nyberghin ammatinkuvauksen kertomuksena, että mikroaineiston keruu-

menetelmänä. Haastattelun materiaalia käytimme aiheemme teoriatietoon, käsit-

teen kertomiseen ja myös kyselylomakkeen suunnitteluun. 

 

 

2.2 Tutkimuskysymykset 

 

Kysymyslomakkeella keräämme vanhempien omia kokemuksia tunnetaitoharjoi-

tuksien hyödyistä ADHD-lapselle. Käsitteellä vanhempi tarkoitamme sosiaalista 

käsitettä vanhemmasta, jolla on tunneside ja kasvatussuhde lapseen. Vanhempi 

voi esimerkiksi olla kyseisen lapsen huoltaja, joka on juridisesti luokiteltuna lap-

sen huoltaja ADHD-lapselle. Tai myös sijaisvanhempi, joka on vastuussa lap-

sesta 24/7. (L 1983/361; Monimuotoiset perheet, i.a.) 

 

Tutkimuskysymykset, joihin haemme kyselylomakkeella vastauksia ovat muun 

muassa: 

 

1. Miten ADHD näkyy lapsesi arjessa? 

2. Minkälaisia haasteita lapsella on ollut tunnetaitojen kanssa? 

3. Miten arki on helpottunut perheessä tunnetaitovalmennuksien myötä? 

 

Vastauksien avulla keräämme vanhemmilta kokemustietoa heidän lastensa 

ADHD-piirteistä, oireilusta ja siitä miten ne heijastuvat lapsen ja koko perheen 

arkeen. Myös jokaisella lapsella voi näkyä erilaisia tunnetaidon haasteita. Tunne-

taidon haasteita vertaillaan vastaajien kesken ja löydämme mahdollisia yhtäläi-

syyksiä tai eriäväisyyksiä. Mikäli lapsella on ollut haasteita selviytyä arjen 
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askareissa tunnetaitojen kanssa, voimme saada vanhemmilta arvokasta tietoa, 

kuinka tunnetaitoharjoitukset ovat helpottaneet lapsen sekä perheen arkea. 

 

 

 

3 AKTIIVISUUDEN JA TARKKAAVUUDEN HÄIRIÖ (ADHD) 

 

 

Aktiivisuuden ja tarkkaavuuden häiriö tarkoittaa neurologista aivojen ja vireysti-

lan häiriötä. Häiriö ilmenee usein voimakkaana tarkkaamattomuutena, levotto-

muutena tai impulsiivisuutena. ADHD:lla eli Attention-deficit/Hyperactivity disor-

der, voidaan lisäksi viitata myös tarkkaavaisuus- ja ylivilkkaushäiriöön. Tämä on 

ennen diagnosoitu ICD-10 F90 määritelmän mukaan ja kuvailtu entiseksi 

MBD:ksi eli lieväksi aivotoiminnan häiriöksi, koska sen on huomattu alentavan 

tarkkaavaisuutta ja kognitiivista toimintakykyä. ADHD:n lisäksi myös Asperger- ja 

Tourette-oireyhtymät kuuluvat neuropsykiatriseen oireyhtymään. (Berggren, Koi-

vunen & Tarnanen, 2019.) 

 

ADHD:lla tarkoitetaan oireyhtymää, joka voi olla havaittavissa jo lapsi-iässä tai 

nuoruusiässä, ja joka jatkuu aikuisikään koko elämän ajan. Oireyhtymässä huo-

mataan aivojen tarkkaavaisuutta ja vireystilaa hallitsevien ja säätelevien hermo-

verkkojen häiriintynyttä kehitystä. Se voi näkyä vahvana ja hallitsemattomana le-

vottomuuden piirteenä tai keskittymisen vaikeutena erilaisten tehtävien suorituk-

sissa. (Suomalaisen Lääkäriseuran Duodecimin, Suomen Lastenneurologinen 

yhdistys ry:n, Suomen Nuorisopsykiatrisen yhdistyksen ja Suomen Lastenpsyki-

atriyhdistyksen asettama työryhmä, 2019; Huttunen & Socada, 2019; Berggren 

& Hämäläinen, 2018, s. 26–30.) 

 

ADHD:n esiintyvyyttä ja sen kautta diagnosointia on huomattu olevan 6–18-vuo-

tiailla 3,6–7,2 %. Mutta alle 6-vuotiaillakin voi ADHD diagnosointi olla mahdol-

lista. ADHD:n esiintyvyys on kaikki lapset ja nuoret huomioon otettuna noin 5 % 

ja aikuisilla taas 2–3 %. (Puustjärvi, 2016.) Aikuisiässä ADHD:n esiintyvyys on 

pienempi ja vaihtelevampi noin 2,5–3,4 %. Miehillä ADHD:n esiintyvyys on 
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4,1 % ja naisilla taas 2,7 %. (Suomalaisen Lääkäriseuran Duodecimin, Suomen 

Lastenneurologinen yhdistys ry:n, Suomen Nuorisopsykiatrisen yhdistyksen ja 

Suomen Lastenpsykiatriyhdistyksen asettama työryhmä, 2019.)  

 

Pojilla ADHD on helpommin tunnistettavissa impulsiivisen ja hyperaktiivisen käy-

töksen perusteella, joka myös lisää sen yleisyyttä poikien keskellä. Tytöillä diag-

nosointi voi jäädä tunnistamatta poikiin verrattuna, jolloin heillä yleisyys on lie-

vempi. Tämä todistaa poikien ADHD:n yleisyyden, mikä taas helpottaa poikien 

oireilun tunnistamista ja hoitoon pääseminen on helpompaa. Tytöillä ADHD on 

hankalampaa diagnosoida, koska oireita on vaikeampi tunnistaa. (Suomalaisen 

Lääkäriseuran Duodecimin, Suomen Lastenneurologinen yhdistys ry:n, Suomen 

Nuorisopsykiatrisen yhdistyksen ja Suomen Lastenpsykiatriyhdistyksen aset-

tama työryhmä, 2019.) 

 

Jokaisen lapsen kohdalla oireet voivat ilmaantua erilaisissa tilanteissa esimer-

kiksi ylivilkkautena harrastuksissa, oppimisvaikeutena koulussa tai arjen haasta-

vissa tilanteissa. Oireita ilmenee, vaikka lapset eivät haluaisi niiden ilmestyvän. 

Osa oireista toki ei välttämättä johdu myöskään ADHD:sta. Ennen ADHD:n diag-

nosointia tulee ottaa huomioon lapsen ikä, kehitystaso ja tietyt tekijät, jotka voivat 

lisätä yliaktiivisuutta. Yliaktiivisuutta voivat lisätä erilaiset tunteet, kuten jännitys, 

ilo, väsymys ja pelko. (Berggren & Hämäläinen, 2018, s. 26–30; Berggren & Lai-

tinen 2018.) 

 

ADHD:n syntyyn vaikuttavia syitä on tutkittu. Tutkijat ovat huomauttaneet, että 

perinnöllisyys on yksi vahva syy ADHD:n synnylle. Tutkimusten mukaan jopa 70–

90 prosenttia ADHD:n diagnosoinnista johtuu perinnöllisestä alttiudesta. Lisäksi 

odottavan äidin terveyskäyttäytymisellä on vaikutuksia ADHD:n puhkeamiselle. 

Esimerkiksi raskauden aikaisella tupakoinnilla, päihteiden käytöllä, haitallisella 

stressillä ja hoitamattomalla kilpirauhasen vajaatoiminnalla on todettu olevan vai-

kutuksia ADHD:n puhkeamiseen. (Vallinkoski, 2016.) 
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3.1 ADHD:n yleiset piirteet ja oireet 

 

ADHD-diagnoosi sisältää kuvauksen oireista, jotka näkyvät jokaisen ikätasoon 

nähden yksilöllisesti. Kehittyneen diagnosoinnin avulla on pystytty parantamaan 

ADHD-oireyhtymän tunnistettavuutta, minkä myötä oireyhtymä voidaan jaotella 

kolmeen eri esiintymismuotoon. Ensimmäisenä on yhdistetty muoto, jossa oi-

reina vahvistuvat tarkkaamattomuus, yliaktiivisuus ja impulsiivisuus. Toisena on 

tarkkaamaton muoto eli ADD, jossa tarkkaamattomuus oireilee vahvasti mutta 

voimakasta yliaktiivisuutta tai impulsiivisuutta ei välttämättä ole. Kolmanneksi on 

yliaktiivis-impulsiivinen muoto, jossa vahvasti näkyy yliaktiivisuus ja impulsiivi-

suus, mutta tarkkaamattomuus taas ei ole vahvana oireiluna. Nämä kolme esiin-

tymismuotoa voivat näkyä ADHD-lapsilla yksilöllisesti. (Huttunen & Socada, 

2019; Berggren & Hämäläinen, 2018, s. 30–32.) 

 

Yleisten piirteiden esiintymismuotojen oireita ovat tarkkaavaisuuden ongelmat, 

ylivilkkaudesta johtuva yliaktiivisuus ja impulsiivinen kontrolloimaton käytös. 

Tämä impulsiivinen käytös voidaan huomata kärsimättömyytenä ja äkkipikaisuu-

tena, eli taipumuksena toimia nopeasti ajattelematta tekojensa seurauksia. Käy-

tös voi saada lapsen katumaan tekojaan myöhemmin, jolloin lapsen itsetunto 

saattaa heikentyä. Impulsiivinen käytös on ADHD-lapsilla ominaista. Tämä lisää 

tunnereaktioiden ilmaisun ja tunteiden tunnistamisen haastavuutta. (Huttunen & 

Socada, 2019; Berggren & Hämäläinen, 2018, s. 30–34, s. 37–40.) 

 

Tarkkaavaisuudesta johtuvat ongelmat voivat olla muun muassa tarkkaavaisuu-

den ja keskittymisen ylläpito. Se voi näkyä lapsella keskittymisvaikeutena, häiriö-

herkkyytenä aisteihin, hajamielisyytenä ja pitkäjänteisyyden puutteena tekoihin. 

Hajamielisenä lapsi saattaa kadottaa tavaroitaan eikä muista minne on ne jättä-

nyt. Yliaktivisuus voi lapsilla näkyä usein rauhattomuutena, levottomuutena ja 

vaikeutena pysyä paikallaan. Lapsi saattaa kosketella eri esineisiin levottomasti 

ja liikkua pysähtymättä paikasta A paikkaan B. (Huttunen & Socada, 2019; Berg-

gren & Hämäläinen, 2018, s. 30–34, s. 37–40.) 

 

Impulsiivisuus, levottomuus ja keskittymisvaikeus ADHD-oireina voivat olla hel-

posti tunnistettavissa lapsilla. Mutta joissain tilanteissa ADHD-lapsi osaa pysyä 
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rauhallisena, mikä voi vaikeuttaa ADHD-diagnosointia. Kuitenkin aliaktiivisuus on 

myös yksi oirekuva ADHD-diagnoosille. Aliaktiivisuudella voidaan tarkoittaa esi-

merkiksi asioiden käsittelyn hitautta, alakuloisuutta, kyynistä mielialaa tai aloite-

kyvyttömyyttä. Nämä oireet voivat näkyä oireyhtymän omaavilla muun muassa 

huolimattomuutena, vahvana hajamielisyytenä, tekojen epäjohdonmukaisuutena 

ja aloitekyvyttömyytenä tehtäviin suorituksiin. (Huttunen & Socada , 2019; Berg-

gren & Hämäläinen, 2018, s. 30–34, s. 37–40.) 

 

Lisäksi muut oireet voivat näkyä liiallisella levottomuudella, joka voi haitata nuk-

kumista ja unirytmin kehitystä. Liiallinen levoton kyvyttömyys voi pahimmillaan 

johtaa lapsen tekemään ajattelemattomia päätöksiä ja tekoja.  Teossa ei ole kont-

rollia eivätkä ne sovellu tiettyyn tilanteeseen tai aktiivisuuteen. Tällöin aktiivisuu-

den säätely on vaikeaa. Kuitenkin jokaisella ADHD-potilaalla näkyvät oireet yksi-

löllisesti eri lailla. Toisilla vahvistuvat tarkkaamattomuus ja toisilla yliaktiivisuuden 

piirteet. Toisilla oireet voivat olla enemmän tai vähemmän huomattavissa.  ADHD 

voi olla jollain niin lievä, ettei sitä varsinaisesti diagnosoida ADHD:ksi. Nämä 

ADHD:n yleiset oireet voivat olla potilaille pitkäkestoisia ja toimintakykyä heiken-

täviä. (Puustjärvi, 2017; Berggren & Hämäläinen, 2018, s. 34–41.) 

 

ADHD:n oirekuvaan vaikuttavat lapsen ikä ja kehitys eri tavoin. Taaperoikäisellä 

eli 3–6-vuotiailla ADHD:n tuomat oireet painottuvat levottomuuteen ja tällöin yli-

vilkkauteen. Usein tällöin voisi ajatella lapsen olevan hyvin leikkisä ja vilkas, jol-

loin ADHD voi jäädä piileväksi lapselle. ADHD voidaan huomata taaperoikäisillä 

paremmin, kun oireyhtymä alkaa vaikuttamaan lapsen ja perheen arjessa selviy-

tymiseen. Esimerkiksi huolimattomuudet näkyvät heidän teoissaan ja lapsen on 

vaikea olla omatoiminen, mikä näkyy myös aloitekyvyttömyytenä. Kouluikäisillä 

alkaa keskittymisen vaikeus tulla helpommin esille. Lapsilta kouluiässä aletaan 

vaatimaan kärsivällistä työskentelyä ja keskittymistä koulutöihin. Mikäli jokin asia 

ei luonnistu lapselta tai hän ei saa minkäänlaista tukea oppeihinsa, voi asioiden 

oppiminen olla haastavaa ja tuntua ADHD-lapsesta mahdottomalta. (Puustjärvi, 

2017; Berggren & Hämäläinen, 2018 s. 58–61.) 
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3.2  ADHD:n vaikutukset lapsen päivittäisissä toiminnoissa 

 

ADHD:n aiheuttavat oireet voivat haitata toisen elämää, mikäli oireyhtymään ei 

saada tarpeellista kuntoutusta tai sopivaa hoitoa oireisiin. Oireet voivat lapsella 

haitata opiskelua, mikä näkyy oppimisvaikeutena työelämässä, arjen keskellä 

jaksamisessa, sosiaalisten suhteiden luomisessa tai elämänhallinta taitojen kehi-

tyksessä. Tämän takia ADHD-oireyhtymän aikainen diagnosointi sekä hoidon ja 

kuntoutuksen aloitus on tarpeen, jotta vältyttäisiin oireiden pahenemiselta, mikä 

heikentäisi lapsen elämänlaatua. (Vallinkoski, 2016.) 

 

Lapsen tehdessä arjen päivittäisiä toimintoja, hän voi tarvita tukea niistä selviyty-

miseen. Yleensä lapsella on hankaluuksia toimia ja selviytyä itsenäisesti näistä 

tilanteista, jolloin tuki toiminnanohjaukseen on tarpeen. Arjen toimintojen kertaus, 

rytmitys, opettelu ja toistaminen voi vaatia paljon enemmän aikaa ja harjoittelua, 

jotta lapsi suoriutuisi tehtävistä itsenäisesti. Hankaluutena arjen toiminnoissa on 

juuri niiden aloittaminen, jolloin lapsi ei pysty tekemään itse aloitetta tehtävien 

suorittamiseksi. Vaikka lapsi pystyisi aloittamaan arjen toiminnot itse, voi niiden 

jatkaminen itsenäisesti olla hankalaa kehitystasosta ja iästä huolimatta. Stressillä 

on huomattu olevan haitallisia vaikutuksia ADHD-lapsen toimintakykyyn. Varsin-

kin kiirehtiminen, painostaminen ja haitalliset puheet voivat aiheuttaa stressin ja 

paniikin tuntemuksia. (Puustjärvi, 2017; Berggren & Hämäläinen, 2018, s. 65–

71.) 

 

Lisäksi lapselle voi olla haastavaa suoriutua kouluntehtävien teosta, varsinkin jos 

koulutehtävässä on monivaiheinen ohjeistus. Tällöin ohjeiden vastaanotto jää 

heikoksi, jolloin tehtävän aloittaminen ja suoritus jää tekemättä tai tehtävä teh-

dään hyvin huolimattomasti sisältäen paljon virheitä. Myös oppitunneilta siirtymi-

nen välitunneille tai ruokailuihin voi olla hankalaa. Eli lapsi tarvitsee paljon oh-

jausta, selkokielisyyttä ja tukea tehtävien aloitukseen ja tekemiseen itsenäisesti. 

Jos lapsen koulu sujuu heikosti voi se kieliä lapsen kyvystä huolehtia itsestään 

aikuisena. (Berggren & Hämäläinen, 2018, s. 65–69.) 

 

Lapsen tarkkaavaisuuden häiriö voi koulussa tuottaa hankaluuksia. Esimerkiksi, 

kun lapsi ei keskity oppitunnilla olevaan aiheeseen, voi lapsen ajatukset harhailla 
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muissa asioissa, jolloin lapsella jää oppitunnin asiat oppimatta. Aikuisilta voi 

jäädä lapsen tarkkaavaisuuden häiriö huomaamatta, ellei lapsen ajattelema asia 

muuttuu teoksi. Lisäksi tarkkaavaisuuden häiriö voi näkyä myös huolimattomuu-

tena. Usein esimerkiksi tavarat hukkuvat helposti vääriin paikkoihin tai jäävät 

huomaamatta eri paikkoihin. Lapsen tarkkaavaisuuden ollessa heikko vaikeutuu 

myös tavaroiden etsiminen ja tunnistaminen. (Puustjärvi, 2017; Berggren & Hä-

mäläinen, 2018, s. 59–66.) 

 

ADHD:n tuomat oireilut saattavat hankaloittaa lapsen sosiaalisia taitoja ja sosi-

aalisten suhteiden luomista. Esimerkiksi lapsella voi olla haasteita antaa toisille 

puheenvuoroa tai odottaa omaa vuoroaan, jolloin lapsi voi keskeyttää toisten pu-

heita ja aloittaan taukoamatta oman puhumisen. Tämä voi luoda helposti riitati-

lanteen muille lapsille. Nämä kärjistyneet tilanteet näkyvät herkästi varsinkin lap-

sen ollessa vuorovaikutuksessa vanhempiensa, sisarustensa ja leikkikaverei-

densa kanssa. Myös läheiset voivat havaita oireyhtymän tuomia oireita helpom-

min viettäessään paljon aikaa ADHD-lapsen kanssa. (Puustjärvi, 2017; Berggren 

& Hämäläinen, 2018, s. 34–41.) 

 

ADHD-lapsille on myös ominaista purkaa heidän tunnereaktionsa hyvin äkkipi-

kaisesti ja voimakkaasti. Nämä tunnereaktiot tulevat yleensä esiin tilanteissa, 

joissa lasta joudutaan kieltämään, lapsi joutuu kokemaan pettymyksen tunteen 

tai lapselle asetetaan rajoja. Tällöin lapsi voi kokea huonoa itsetuntoa. Joskus 

ADHD-oireet voivat jäädä tunnistamatta, koska lapsen käytös voi muistuttaa uh-

maiässä olevaa lasta. Tämänkaltainen oireilu muistuttaa ja kuuluu myös ADHD:n 

impulsiiviseksi oireiluksi. ADHD:n nostaessa levottomuuden tuntemuksia myös 

lapsen ADHD:n tunteet nousevat. Varsinkin negatiiviset tunnereaktiot nousevat 

hyvin pinnalle. Toisin sanoin, lapsi reagoi herkemmin toimimalla kuin ajattele-

malla, mikä voi pahimmillaan saattaa lapsen ongelmallisiin tilanteisiin. (Berggren 

& Hämäläinen, 2018, s. 58–67.) 

 

 

3.3  ADHD:n hoito ja kuntoutus 
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ADHD:ta voidaan hoitaa lapsilla ja nuorilla erilaisin tavoin. Yleisempiä ovat lää-

kehoito, joka on Käypä hoito -suosituksen mukaan merkittävä hoitomuoto ADHD-

oireilujen hoidossa. Psykososiaalista hoitoa käytetään myös ADHD-lapsilla. Sen 

käytetyin hoitomuoto on käyttäytymishoito. Käyttäytymishoidossa harjoitellaan 

ohjauksen turvin positiivisella tavalla lapsen tai nuoren käyttäytymistä kotona, 

päivähoidossa ja koulussa. Hoidossa samalla parannetaan vanhempien tapaa ja 

keinoja ohjata lapsensa käyttäytymistä. Hoito vahvistaa myös vuorovaikutuksen 

ja kontaktinoton lapseen positiivisella tavalla, mikä lieventää negatiivisuutta. Kou-

lun tukitoimet suunnitellaan yhteistyössä oppilashuollon kanssa. Lapsen ja nuor-

ten valmennus voidaan toteuttaa yksilöllisenä toimintana tai ryhmätoimintana. 

(Suomalaisen Lääkäriseuran Duodecimin, Suomen Lastenneurologinen yhdistys 

ry:n, Suomen Nuorisopsykiatrisen yhdistyksen ja Suomen Lastenpsykiatriyhdis-

tyksen asettama työryhmä. s, 2019.) 

 

Kelan ja Turun yliopiston tuoreen tutkimuksen mukaan noin yhteensä 11 928 

lasta eli 6–12-vuotiaat ja 8 239 nuorta eli 13–17-vuotiaat saivat sairausvakuutus-

korvausta ADHD lääkkeistä vuonna 2018. Kelan tutkimuspäällikkö Leena Saas-

tamoinen toteaa, että; ’’Lasten ja nuorten ADHD-lääkkeiden kuten myös psy-

koosi- ja masennuslääkkeiden käytön sukupuolierojen taustatekijöistä tarvitaan 

ehdottomasti lisätutkimusta. Tiedämme, että esimerkiksi tytöillä psykoosilääkkei-

den käyttö yleistyy melko voimakkaasti nuoruusiässä’’. (Vuori, Koski-Pirilä, Mar-

tikainen, Saastamoinen, 2020.) 

 

Lääkeaineina lääkkeissä käytetään metyylifenidaatti, atomoksetiini, lisdeksamfe-

tamiini ja deksamfetamiini.  Näistä ADHD-lääkkeistä pojat käyttivät 4,4 % ja tytöt 

1.0 % sekä nuoret pojat 4,2 % ja nuoret tytöt 1,3 %. Tutkimuksessa huomattiin 

Pohjoismaihin verrattuna Suomen olevan yleisin ADHD lääkehoitoa käyttävä val-

tio. Turun yliopiston kollegiumtutkija Miika Vuori toteaa, että ’’Poikien ADHD lää-

kehoidon yleisyys vuonna 2018 sisältäen lääkehoitokokeilut olivat lähes saman-

suuruisia kuin arviot ADHD-oireilun esiintyvyydestä. Sukupuolierojen kaventumi-

sesta huolimatta ADHD-lääkehoito on pojilla edelleen selvästi yleisempää kuin 

tytöillä. Suomessa lasten ADHD-lääkehoidon yleisyyden sukupuolierot ovat suu-

remmat kuin muissa maissa’’. (Vuori ym. 2020.) 
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Tutkimuksissa on todettu ryhmämuotoisten kognitiivisbehavioraalisten psykote-

rapioiden vähentävän aikuisten, lasten- ja nuorten ADHD-oireilua.  Terapiamuoto 

näyttäisi auttavan lapsen käyttäytymiseen ADHD-oireilujen aikana. ADHD:n toi-

sena hyödyllisenä hoitomuotona on toimintaterapia motoriikan ja aistinhäiriöiden 

avuksi, mutta hoidon vaikutukset ovat vähäisesti tunnetut. Lopuksi ADHD:n yh-

tenä hoitomuotona voidaan käyttää neuropsykologista kuntoutusta. Sen avulla 

voidaan vaikuttaa lapsen toiminnanohjaukseen ja hajamielisyyteen. Näin vahvis-

tetaan ADHD-oireiden sujuvuutta arjen toiminnoissa. Sen avulla lievennetään 

myös ADHD-oireilujen haitat. (Suomalaisen Lääkäriseuran Duodecimin, Suomen 

Lastenneurologinen yhdistys ry:n, Suomen Nuorisopsykiatrisen yhdistyksen ja 

Suomen Lastenpsykiatriyhdistyksen asettama työryhmä, 2019; Rassovsky, Al-

fassi, 2019.) 

 

Toisin sanoin, ADHD-oireiden esiintyvyydellä ja voimakkuudella on myös vaiku-

tuksia lapsen ja tämän tulevaisuuden elämänlaatuun, vaikka ne eivät olisi suo-

rassa yhteydessä toisiinsa. Kuitenkin oikeanlaisella kuntoutuksella ja hoidolla 

kyetään vaikuttamaan lapsen ja tämän tulevaisuuden elämänlaatuun. (Berg-

gren&Hämäläinen, 2018, s.72–82.)  

 

Psykososiaalisen hoidon hyödyntämisellä vahvistetaan hyvä kiintymissuhde, 

joita lapset ja nuoret tarvitsevat elämässään runsaasti. Tällä saadaan parannet-

tua ADHD-lasten ja -nuorten sosiaalisia ja tunteisiin liittyviä taitoja. (Neuropsyki-

atrisesti oireilevan lapsen ja perheen arjen tuki; Berggren & Laitinen 2018; Ras-

sovsky, Alfassi, 2019.) 

 

 

 

4 ADHD-LAPSEN TUNNETAIDOT 

 

 

Tunnetaidolla tarkoitetaan ihmisen kykyä hallita, säätää ja tunnistaa omia tun-

teita. Sen avulla kyetään hillitsemään omien tunteiden purkauksia, huolehtimaan 

itsestään olemalla jämäkkä rajojen rikkoutuessa ja tunnistamaan itsestään 
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tunteita tietyissä tilanteissa. Näin hahmottuu oma itsetuntemus, joka on tärkeää, 

kun huolehtii omasta hyvinvoinnista. (Ylioppilaiden terveydenhoitosäätiö.) Tun-

netaitojen aikainen harjoittaminen ja opettelu voivat edesauttaa ADHD-lap-

sen tunteiden tunnistamisessa. Tunteiden tunnistamisen myötä lapsi oppii hyväk-

symään positiivisia ja negatiivisia kokemuksia ja tuntemuksia. Epäonnistumisen 

kokemus ei välttämättä tunnu niin pahalta, kun lapsi pääsee opettelemaan koke-

muksensa purkamista käyttämällä oikeanlaisia työkaluja. (Suomalaisen Lääkäri-

seuran Duodecimin, Suomen Lastenneurologinen yhdistys ry:n, Suomen Nuori-

sopsykiatrisen yhdistyksen ja Suomen Lastenpsykiatriyhdistyksen asettama työ-

ryhmä, 2019.) 

 

Lapsilla jo pienestä pitäen kehittyvät perustunteet, jotka tulevat ensimmäisen 

elinvuoden aikana heidän vanhemmiltaan. Jo vauva-ajoista nuoruuteen lapset 

kykenevät muistamaan heidän kohteluaan ja tunteita omiin vanhempiin. Eli niin 

sanottu tunnemuisti kehittyy lapsen kehityksen aikana. (Ojanen, Ritmala, Sivén, 

Vihunen, Vilén, 2011, s. 156–161.) Samalla lapsi oppii tunnistamaan erilaisia tun-

netiloja, olivatpa ne sitten hyviä tai pahoja, sekä niiden syitä ja ilmaisuja tunne-

muistin kehittyessä. Tunnekokemukset näin vaikuttavat aivojen toimintaan, kuten 

impulsiivisuuteen, temperamenttiin ja persoonallisuuden muokkautumiseen. 

(Seppänen, 2021, s. 27–29.) ADHD voi heikentää lapsen tunnetaitojen kehitystä, 

jos lapsi ei saa minkäänlaista tukea tai ohjausta. Impulsiivisten tunneratojen ko-

kemukset voivat tuntua lapsesta turvattomilta ja sekavilta. (Jalovaara, 2005, s. 

19; Ojanen, ym. 2011, s. 156–161.) 

 

Ilman kunnollista tukea, kuntoutusta ja ohjausta tunteiden käsittelyssä, oppimi-

sessa ja tunnistamisessa voi ADHD-lapsen impulsiivinen käytös ja myös muut 

oireet muuttua mahdottoman hankaliksi kontrolloida. Tällöin myös lapsella voi al-

kaa myöhemmin kehittyä muita psykososiaalisia haittoja, kuten itsetuhoisuutta ja 

syrjäytyneisyyttä. Lisäksi käytös voi lisätä haitallisia vaikutuksia ADHD-lap-

sen arkeen ja vaikuttaa lapsen tulevaisuuteen negatiivisesti lisäämällä ris-

kiä psykiatrisiin sairauksiin, kuten masennukseen tai ahdistuneisuuteen. Lap-

sella ADHD:n ja psykososiaalisten ongelmien myötä myös tulevaisuus vaikeu-

tuu. Elämänhallinnan kontrollointi, itsenäinen elämä tai työelämän aloittaminen 

muuttuvat haastavammiksi. (Suomalaisen Lääkäriseuran Duodecimin, Suomen 
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Lastenneurologinen yhdistys ry:n, Suomen Nuorisopsykiatrisen yhdistyksen ja 

Suomen Lastenpsykiatriyhdistyksen asettama työryhmä, 2019; Berggren & Laiti-

nen, 2018.) 

 

Toisin sanoin, ADHD-oireiden esiintyvyydellä ja voimakkuudella voi olla vaikutuk-

sia lapsen tulevaisuuden elämänlaatuun. Kuitenkin oikeanlaisella kuntoutuksella 

ja hoidolla kyetään vaikuttamaan lapsen tulevaisuuden elämänlaatuun. (Berg-

gren & Hämäläinen, 2018, s. 72–82.) Psykososiaalisen hoidon hyödyntämi-

sellä vahvistetaan hyvä kiintymyssuhde, joita lapset ja nuoret tarvitsevat elämäs-

sään runsaasti. Tällä saadaan parannettua ADHD-lasten ja -nuorten sosiaalisia- 

ja tunnetaitoja, joiden avulla luodaan kestäviä ja rakastavia ihmissuhteita. (Neu-

ropsykiatrisesti oireilevan lapsen ja perheen arjen tuki; Berggren & Laitinen, 

2018.) 

 

 

4.1 Tunnetaitoharjoitukset ADHD-lapsen kanssa 

Mitä nuorempi lapsi on kyseessä, sitä enemmän lapsella on ongelmia käyttäyty-

misessä, tunteiden säätelyssä ja ohjeiden ymmärtämisessä. ADHD-lapsen 

kanssa vuorovaikutuksessa tulee ottaa huomioon muutamia tapoja, jotta lapsi 

parhaiten ymmärtää tilanteen ja annetut ohjeet. Lapsen kanssa on tärkeää olla 

samalla tasolla katsekontaktissa ja tarvittaessa olla valmis ohjaamaan lasta kä-

destä pitäen tai näyttämään itse mallia. (Lammi-Taskula & Karvonen, 2014, 

s.189–191.)  

On myös tärkeää varmistaa, että lapsi on ymmärtänyt ohjeen ja että aikuinen 

käyttää mahdollisimman suoria ja selkeitä ohjeita ja ilmaisuja. Aikuinen voi myös 

käyttää apuna kehonkieltä. Kun viesti on lapselle selkeä, sillä on suurempi mer-

kitys lapsen kehitykselle ja oppimiselle. (Berggren & Hämäläinen, 2018, s.194–

198; Seppänen, 2021, s. 36–38.) 

ADHD-lapsilla on haasteita itsesäätelyssä ja tunteiden tunnistamisessa. Lapsi 

usein purkaa kielteiset ja voimakkaat tunteet aikuiselle, jonka tehtävä on pystyä 

vastaanottamaan lapsen tunnereaktiot ja auttaa selviämään niistä. Lapsen it-

sesäätely kehittyy, jos aikuisella on hyvä itsesäätelykyky. Tunnetilojen 
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tunnistamiseen on olemassa erilaisia apukeinoja, kuten tunnekuvia ja vireys- ja 

tunnetilamittareita. (Suomalaisen Lääkäriseuran Duodecimin, Suomen Lasten-

neurologinen yhdistys ry:n, Suomen Nuorisopsykiatrisen yhdistyksen ja Suomen 

Lastenpsykiatriyhdistyksen asettama työryhmä, 2019.) 

 

Lapsi tarvitsee usein paljon toistoa ja mallia tunnetilojen sanoittamiseen ja tun-

nistamiseen. Esimerkiksi lapsen ollessa kiukkuinen, lapselle voi sanoittaa hänen 

tunnetilansa ja keskustella ääneen, minkä takia hän on kiukkuinen ja hyväksyä 

lapsen tunnetila. Sen jälkeen on hyvä keskustella keinoista, mitkä sekä lapsi, että 

vanhempi kokee oikeiksi purkaa tunnetilaansa, kuten esimerkiksi pelillä, ilmeiden 

näyttämisellä tai omaan turvalliseen esineeseen purkamisella kuten tyynyyn pu-

ristamisella. Kun lapsi toistojen kautta oppii tunnistamaan ja sanoittamaan tuntei-

taan, helpottuu myös arjen ongelmatilanteet. (Berggren & Hämäläinen, 2018, 

s.198; Seppänen, 2021, s. 40–44.) 

 

Pettymyksen tunteiden opettelu vaatii aikaa ja aikuista, joka pystyy hallitsemaan 

omat tunteensa ja olemaan kärsivällinen auttaessaan lapsen pettymys tunteiden 

harjoittelussa. Aikuisen ei tule vältellä lapsen pettymyksen tunteiden harjoittelua 

ostamalla lapselle kaiken mitä hän haluaa tai toimimalla aina lapsen toivomalla 

tavalla, koska se vaikuttaa negatiivisesti lapseen jatkuvana toistona tulevaisuu-

teen. Aikuisen on tärkeää hyväksyä tunnereaktio, joka pettymyksestä tulee ja oh-

jata lasta sanallisesti oikeanlaiseen käyttäytymiseen. Mitä paremmin aikuinen 

säätelee oman tunnetilansa sitä nopeammin lapsen vointi helpottuu ja lapsi pys-

tyy käsittelemään mielipahan. (Berggren & Hämäläinen, 2018, s.199–201, Sep-

pänen, 2021, s. 43–44.) 

 

Ristiriitatilanteet tuntuvat lapsista usein haastavilta ja mahdottomilta, jolloin aikui-

sen tulee ohjata ja tarjota apua lapselle tilanteeseen. ADHD-lapset ovat usein 

impulsiivisia ja ylivilkkaita, mikä usein vaikeuttaa lapsen sääntöjen ja ohjei-

den vastaanottamista. Impulsiiviset lapset tarvitsevat usein aikuisten ohjausta ja 

huomiota pidemmän ajan. Lapsen kasvulle ja kehitykselle on oleellista, että lap-

selle opetetaan erilaisten tunteiden käsittelyä ja että lapsi oppii tietämään ja toi-

mimaan erilaisissa tilanteissa toivotulla tavalla, koska sillä on suuri merkitys lap-

sen itsetuntoon. ADHD-lapsen käytöstä pystytään muuttamaan antamalla 
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lapselle tietoisesti aina tukea ja huomiota hyvästä toiminnasta, mutta myös opet-

tavaisesti tarjoamalla erilaisia toimintatapoja ja työkaluja tilanteisiin. (Suomalai-

sen Lääkäriseuran Duodecimin, Suomen Lastenneurologinen yhdistys ry:n, Suo-

men Nuorisopsykiatrisen yhdistyksen ja Suomen Lastenpsykiatriyhdistyksen 

asettama työryhmä, 2019; Seppänen, 2021, s. 47–48.) 

 

Käytöshäiriöisen ADHD-lapsen käytöstä pystytään ennaltaehkäisemään lisää-

mällä myönteistä ja opettavaista käyttäytymismallia lasta kohtaan. Lapsen testa-

tessaan aikuisen asettamia rajoja tai suuttuessaan aikuiselle, tulee aikui-

sen opettaa asioiden käsittelyä ja pysyä itse kärsivällisenä ja sanoittaa lapselle 

tämän tunnetila. Samalla lapsi oppii, ettei suuttuminen tai pettyminen ole ylitse-

pääsemätön ja hallitsematon tunne. ‘’Valitse taistelusi’’ periaatetta on hyvä hyö-

dyntää, kun lapsen käytöksessä on haasteita. Tällöin ei kannata puuttua jokai-

seen pieneen rikkeeseen, mitä lapsi on tehnyt vaan puuttua vain välttämättömiin 

asioihin ja ohjata lasta oikeaan suuntaan. Tällöin vuorovaikutus lapsen ja aikui-

sen välillä paranee. (Berggren & Hämäläinen, 2018, s. 202–206; Seppänen, 

2021, s. 49–52.) 

 

Myönteinen käyttäytyminen mahdollistaa lapsen tunteiden säätelyn oppimisen ja 

vahvistaa oikeanlaista käyttäytymistä eri tilanteissa. Sillä on myös positiivinen 

vaikutus lapsen minäkuvaan ja itsetuntoon. ADHD-lapsi tarvitsee positiivista pa-

lautetta myös asioissa, jossa hänen tiedetään onnistuvan, vaikka muut saman 

ikäiset lapset eivät siitä enää saisi palautetta. Positiivisen palautteen anto tulisi 

antaa mahdollisimman pian onnistumisen jälkeen ja riittävän isona, jotta saadaan 

toivottu vaikutus lapsen käytökseen. Kaikki myönteiset palautteet lisäävät lap-

sen oikeanlaista käyttäytymismallia. (Bergen & Laitinen, 2018; Seppänen, 2021, 

s. 109–112.) 

 

 

4.2 ADHD-lapsen ja vanhempien jaksaminen arjessa 

 

Vanhemman velvollisuus on tukea ADHD-lasta tämän kasvaessa ja kohdatessa 

arjen haasteita. Vuorovaikutukseen ja kasvatukseen tulee kiinnittää huomiota 

ADHD-lapsen kanssa.  Vuorovaikutuksella saadaan parhaiten vahvistettua 
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lapsen käyttäytymistä oikeaan suuntaan. Kasvatuksessa on paljon haasteita ja 

eroja lasten välillä. Luonteeltaan hyväntuulinen lapsi osaa paremmin sopeutua, 

joustaa ja käyttäytyä erilaisissa tilanteissa sopivasti, jolloin vanhempi kokee on-

nistumisen kokemuksia vanhempana ja kokee onnistuneensa lapsen kasvatuk-

sessa. (Neuropsykiatrisesti oireilevan lapsen ja perheen arjen tuki.) 

 

Sen sijaan lapsi, jolla on enemmän haasteita ja jolla on heikompi itsesäätelyn 

taito, saattaa haastaa vanhempien kasvatus- ja vuorovaikutustaitoja lapsen 

kanssa. Se teettää huomattavasti enemmän työtä ja altistaa vanhemman ja lap-

sen usein ristiriitatilanteisiin. (Puustjärvi, 2016.) Tällöin vanhempi päätyy usein 

käyttämään tahattomasti erilaisia toimimattomia keinoja kuten uhkailua ja ran-

gaistuksia, jotka eivät tue lapsen kehitystä. Vanhemman on hyvä olla tietoinen 

omasta tavasta kasvattaa lasta ja osata muuttaa kasvatusta sellaiseksi, joka tu-

kee lapsen kehitystä ja kehittää lapselle positiivista minäkuvaa ja itsetuntoa. 

(Berggren & Hämäläinen, 2018, s. 160–165; Puustjärvi, 2016.) 

 

Erityisesti ADHD-lapset hyötyvät säännöllisestä arkirytmistä, jolloin vanhemman 

kasvatuksen rooli näyttäytyy kaikista parhaiten. Vanhempi useimmiten huoleh-

tii lapsen säännöllisestä ja terveellisestä ruokailusta, pukeutumisesta, puhtau-

desta, liikunnasta sekä riittävästä levon saannista. Tällöin vanhempi osoittaa vä-

littävänsä lapsesta normaaleissa arjen toiminnoissa. (Berggren & Hämäläinen, 

2018, s. 162–163.)  Vanhemman suuri rooli kasvatuksessa voi olla myös kuor-

mittavaa, jolloin korostuvat vanhemman jaksaminen ja hyvinvointi. Vanhemman 

stressaantuessa ja ollessa väsynyt lapsen normaalit asiat kuten leikit, voivat 

kuormittaa vanhempaa niin henkisesti kuin fyysisesti. ADHD-lapsen vanhempi 

kuormittuu helpommin arjentilanteissa, jos vanhempi kokee lapsen ohjauksen ja 

kasvatuksen vaikeaksi. (Jalovaara, 2005, s. 19–20; Puustjärvi, 2016.)  

 

Vanhemman tulee huomioida omat voimavarat ja niiden vaikutuksen koko per-

heeseen. Vanhemman tulee huolehtia myös omasta hyvinvoinnistaan arjen kes-

kellä. Vanhemman on tärkeää huolehtia terveellisistä elämäntavoista, ku-

ten säännöllisestä ruokailusta, riittävästä levosta ja liikunnasta, koska ne kohen-

tavat mielialaa ja lisäävät stressinsietokykyä. Vanhemman hyvinvointi ja terveys 

heijastuu myös lapsen elämään ja lapsi saa mallia hyvistä tavoista, joilla on 
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vaikutusta myös lapsen tulevaisuuteen ja kasvuun. Vanhemman tulisi kiinnittää 

huomiota myös omiin ajatuksiin ja uskomuksiin. Jos ajatukset ovat kielteisiä, ne 

lisäävät stressiä. Esimerkiksi, jos vanhempi ajattelee, “ettei lapsi ikinä opi siivoa-

maan omia jälkiään” se lisää vanhemman stressiä ja se heijastuu negatiivisesti 

lapseen ja vaikeuttaa lapsen kehittymistä. (Lammi-Taskula & Karvonen, 2014, 

s.192–193.) 

 

Vanhemman tulisi yrittää muuttaa ajatusmaailmaansa enemmän myönteisem-

mäksi ja ratkaisukeskeisemmäksi. Esimerkiksi jos vanhempi ajattelee, että lapsi 

voi oppia siivoamaan omat jälkensä, jos hän saa riittävästi tukea. Tällöin pysty-

tään turvaamaan lapsen kehittyminen ja kasvaminen vahingoittamatta lapsen mi-

näkuvaa ja itsetuntoa. Ajatuksia tarkasteltaessa on hyvä kiinnittää huomiota sii-

hen osaako vanhempi olla tyytyväinen tämän hetken tilanteeseen. Vanhempi voi 

rakentaa arkea oman haaveiden ja toiveiden varaan. Tällöin vanhempi voi kes-

kustella lapsensa kanssa yhdessä etukäteen päivän toiminnoista ja ottaa myös 

oman lapsen toiveet huomioon. Esimerkiksi, ennen harrastuksiin lähtemistä lap-

sen toive leikkiä ystävänsä kanssa voidaan ottaa huomioon ja pyrkiä toteutta-

maan. Näin vanhempi voi oppia nauttimaan arjen pienistä asioista. (Neuropsyki-

atrisesti oireilevan lapsen ja perheen arjen tuki.)  

 

Jos vanhempi kaikesta huolimatta kokee joka päivä arjen vaikeaksi ja raskaaksi 

on vanhemman hyvä kääntyä ammattiavun puoleen. Vaikeat asiat helpottuvat 

mitä nopeammin niihin voidaan puuttua. Keskustelu kumppanin, ystävän tai am-

mattiauttajan kanssa voi huomattavasti helpottaa oloa ja auttaa jaksamaan ar-

jessa. Jos vanhempi vaikuttaa uupuneelta tai masentuneelta on avun hakemi-

nen erityisen tärkeää. (Lammi-Taskula & Karvonen, 2014, s.234–237.)  Keskus-

telun lisäksi on myös muita keinoja lisätä vanhemman voimavaroja, kuten kun-

toutukselliset tukimuodot, vertaistuki ja lapsen hoitojärjestelyt. Näillä pystytään 

järjestämään vanhemmalle omaa aikaa. Vaikka avun hakeminen ja vastaanotta-

minen voi olla haastavaa, on se kuitenkin vastuullista vanhemmuutta, joka auttaa 

koko perhettä tulevaisuudessa. (Berggren & Hämäläinen, 2018, s. 190–

193; Puustjärvi, 2016.) 
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5 TUTKIMUKSEN TOTEUTTAMINEN 

 

 

Opinnäytetyömme oli tutkimuspainotteinen. Toteutimme laadullisen tutkimuksen, 

jonka tarkoituksena on ymmärtää realistista laadullisen aineiston kokoamista ja 

analysoinnin käyttämistä.  Laadullisessa menetelmässä panostetaan tutkimuk-

seen, jossa tarkastetaan joko kirjallisesti tai suullisesti tuottamaa aineistoa. Tut-

kimus perustuu tutkijan tekemiin havaintoihin kohderyhmän käyttäytymisestä, 

sekä aineistolähtöisen analyysin käsittelemiseen. (Tuomi & Sarajärvi 2018, s. 

16–21.) 

 

Tutkimuksessa käytimme tiedonkeruumenetelminä omia havaintoja perustuen 

keräämäämme teoriatietoon, asiantuntijamme kokemustietoon ja avoimeen 

haastatteluun. Ensisijaisesti hyödynsimme kuitenkin avointa teemahaastatte-

lua kohdistuen 7–12-vuotiaiden ADHD-lasten vanhempiin. Teemahaastattelun 

suoritimme tekemällä kyselylomakkeen, johon on korostettu opinnäytetyön tutki-

muskysymykset. Kun kohderyhmä oli vastannut kysymyksiin, aloimme tulkitse-

maan vastauksia. Tämän jälkeen muodostimme aineiston ja omien havaintojen 

perusteella johtopäätöksen tutkimukseemme. 

 

 

5.1 Sisällönanalyysi 

 

Sisältöanalyysillä tarkoitetaan perusanalyysimenetelmää, jota usein käytetään 

laadullisissa tutkimusmenetelmissä, mutta myös määrällisissä tutkimusmenetel-

missä. Sitä voidaan käyttää osana hyvin monipuolisissa ja erilaisissa tutkimuk-

sissa analyysimenetelmänä, jolla vahvistetaan tutkimuksen teoreettinen viiteke-

hys. (Tuomi & Sarajärvi 2018, s. 94–95.) Tässä tutkimuspainotteisessa opinnäy-

tetyössämme käytämme teoriaohjaavaa sisällönanalyysiä. Keskeisinä teemoina 

analysoimme aineistoa, jossa nousee tutkimukseemme selkeitä teemoja, mutta 

tulkintaa ja ryhmittelyä ohjaa teoriatietomme, (Leinonen, 2018). 

 

Sisältöanalyysimme teorian piirteet näkyvät muun muassa opiskelemalla ja ana-

lysoimalla avainkäsitteitä, joista eniten korostuvat ADHD, tunnetaidot ja 
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vanhemmuus. Tämä luo teoreettisen viitekehyksen, eli niin sanotun tutkimuk-

semme lähtökohdan, jolloin teoriapohja on yhteydessä kohderyhmäämme ja tut-

kittavaan ilmiöön. Teoreettisena viitekehyksenä opinnäytetyössä on ADHD-las-

ten tunnetaitoharjoitusten tuomat hyödyt arjessa. (Saukkonen, i.a.; Tuomi & Sa-

rajärvi, 2018, s. 96, s. 101–103.) 

 

Seuraavaksi aloimme teemoittelemaan aineistoa. Teemoittelu auttoi rakenta-

maan pohjaa kyselylomakkeen tekoa varten. Tämän jälkeen kykenimme ryhmit-

telemään aineistomme aihepiiriä korostamalla tutkimuskysymyksiä kyselylomak-

keisiin. Kyselylomakkeessa painotimme haastateltaville tietyt tutkimuskysymyk-

set aineistoon. Tämä auttoi luomaan vertailua aineistojen välillä. Käytimme lo-

makkeessa Arial fonttia, jonka kirjainkoko on 12 ja riviväli 1,5 (Tuomi & Sarajärvi, 

2018, s. 96–98; Eskola & Saloranta,2015).  

 

Kyselylomakkeen alussa haastattelimme kohderyhmämme perheen tilannetta. 

Esimerkiksi, monta lasta on perheessä, keillä lapsilla on ADHD ja miten ADHD 

näkyy perheen arjessa. Seuraavaksi kysyimme ADHD-lapsen tunnetaito haas-

teista ja oireilusta. Lopuksi kysyimme ADHD-lapsen vanhemman kokemuksia 

tunnetaitojaharjoituksista ja sen vaikutuksista lapseen ja perheen arkeen.  
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Kuvio 1. Ylä- ja alakategoriat sisällönanalyysistä 

 

Ylhäällä olevassa kuviossa näkyvät tutkimukseen liittyvät aihepiirin ryhmät yhdis-

tettyinä yläkategorioihin. Tämän jälkeen kykenimme vertailemaan kohderyh-

mämme vastauksia, jotka yritimme lajitella alakategoriaan selkeästi ja ytimek-

käästi. Nimesimme yläkategoriat sen mukaan, mitkä vastaavat tutkimuskysymyk-

siimme. Näin kykenimme luomaan sisällönanalyysimme Kuvio 1:n. Tämä helpotti 

meidän tutkimuksemme havainnointia ja tulkitsemista. Tulkintaan ja havainnoin-

tiin hyödynsimme teoriatietoamme, jotka saavutimme opiskelemalla kohderyh-

mää ja haastattelemalla asiantuntijaamme. (Tuomi & Sarajärvi, 2018, s. 96, s. 

101–103; Leinonen, 2018.) 

 

Etsimme aineistosta sekä yhtenäisiä että erilaisia merkityksiä tunnetaitoharjoituk-

sien hyödyistä ADHD-lapsen arjessa. Tämän jälkeen laskimme vastaajien sa-

mankaltaiset vastaukset yhteen ja vertailimme niitä muihin vastauksiin. Lopuksi 

teimme kyselylomakkeen vastauksista   johtopäätöksen tunnetaitoharjoituksien 

hyödyistä ADHD-lapselle. Jos huomaisimme yllättävän ilmiön tutkimukses-

samme, kuten esimerkiksi etteivät tunnetaitoharjoitukset vaikuta ADHD-lapseen, 

miettisimme mahdollisia syy-seuraussyitä ilmiöön, joita perustelemme opinnäy-

tetyön lukijalle. (Tuomi & Sarajärvi, 2018, s. 106–108.) 

 

 

5.2 Aineistonkeruu 

 

Opinnäytetyössämme tiedonantajana toimi tunnetaitoihin erikoistunut asiantun-

tija, joka on myös meidän yhteistyökumppaninamme. Tiedonkeruu onnistui pu-

helimitse haastattelulla ja asiantuntijan luvalla äänitimme haastattelun käyttä-

mällä kännykkää. Keräsimme aineistoja kohderyhmältä suunnittelemallamme 

avoimella kyselylomakkeella, jossa kohderyhmässä olevat vastaajat voivat kir-

joittaa ja kuvailla omia mielipiteitään ja kokemuksia ADHD-lapsensa tunnetaito-

harjoituksista. (Tuomi & Sarajärvi 2018, 96.) 

 

Aikaisemmin olimme miettineet kyselylomakkeen tekoa ADHD-lapsille, mutta asi-

antuntijamme neuvosta muutimme kohderyhmän ADHD-lasten vanhemmille, 
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jotka tuntevat ja tietävät lapsensa ADHD:n oireilun ja tietävät myös lapsensa tun-

netaitoharjoitusten tuomat hyödyt. Vaikka lapset eivät suoranaisesti itse ehkä 

tunnista positiivisia hyötyjä, lapsen vanhemmat tai myös muut ADHD-lapsen hoi-

tavan tahon moniammatillisesta työryhmästä voivat huomata. Hoitava taho voi 

olla esimerkiksi erityisopettaja, mahdollinen henkilökohtainen avustaja tai toimin-

taterapeutti. Vertailun helpottamiseksi yritimme toteuttaa tutkimuksemme lomak-

keen kysymykset vanhempien tai moniammatillisen työryhmän hyödyttämiseksi. 

 

Lähetimme kyselylomakkeen kohderyhmälle maaliskuussa, jonka jälkeen an-

noimme kuukauden aikaa vastata kysymyksiin. Laitoimme yhden kuukauden 

vastausajaksi, jotta voisimme tutustua ja tarkastella vastauksia. Saimme lomak-

keeseen kuusi vastausta, jotka olivat monipuolisia ja havainnollistivat hyvin tun-

netaitojen hyötyjä arjessa vanhempien näkökulmasta. (Tuomi & Sarajärvi, 2018, 

s. 96.) 

 

Tutkimusympäristö opinnäytetyössämme on kouluikäisen ADHD-lapsen ja tä-

män vanhempien kotiympäristö, johon sisältyy ADHD-lapsen arjen jaksami-

sessa liittyvät tekijät; tausta, kotiympäristö tai ärsykkeet. Nämä tekijät vaikuttavat 

ADHD-lapselle hyvin eri tavoin, jolloin ne voivat oirehtia lapsilla yksilöllisesti niin, 

että sillä on vaikutuksia heidän arkeensa. (Puustjärvi, 2016.) Tutkimme mikäli 

tunnetaitoharjoituksista tai tunnetaitojen opinnoista ja niiden kehityksestä olisi po-

sitiivisia vaikutuksia lasten arjessa jaksamiseen miettimällä seuraavia kysymyk-

siä. Miten lapset kestävät hankalat tai stressaavat arjen tilanteet tunnetaitoharjoi-

tusten avulla ja onko ADHD-oireet, kuten impulsiivisuus ja levottomuus lieventy-

neet tai kykenevätkö lapset paremmin tunnistamaan ja ilmaisemaan omia tuntei-

taan. 

 

Aluksi suunnittelimme, että lähettäisimme kyselylomakkeita eteenpäin Sanna-

Maija Nyberghin asiakkaille. Neuvona haastattelussa saimme Nyberghiltä, että 

voisimme lähettää kyselylomakkeen muille tahoille, jotka hoitavat ADHD-lapsipo-

tilaita.  Aluksi keskityimme ensisijaisesti Nyberghin asiakkaisiin mahdollisuuksien 

mukaan. Kuitenkin puhuttuamme yhteistyökumppanin kanssa, kävi ilmi, ettei hä-

nellä valitettavasti ole tällä hetkellä sopivasti asiakkaita, joille voisi kyselyn suo-

rittaa. Hän ehdotti kyselylomakkeen esittämistä eräälle Facebook-ryhmälle, jossa 
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on ADHD-lapsien vanhempia, joille on aikaisemmin tehty samankaltaisia kyse-

lyitä. Suostuimme esittämään ryhmälle kyseisen lomakkeen. 

 

Facebook-ryhmät, joihin laitoimme kyselyn, olivat ”Pro nepsy-vanhemmat” ja 

”Nepsy- nurkka”. Meidän yhteistyökumppanimme suositteli näitä ryhmiä, koska 

nämä ryhmät sisälsivät ADHD-lasten vanhempia, joilla osalla on kokemuksia tun-

netaitoharjoituksista tai joidenka lapset käyvät tällä hetkellä tunnetaitoharjoituk-

sissa. Myös meidän yhteistyökumppanimme jakoi osalle asiakkailleen kyselylo-

maketta. Korostimme mahdollisille vastaajille, että tutkimukseen osallistuminen 

on vapaaehtoista ja tapahtuu anonyymisti. Julkaisimme Facebook-ryhmiin tutki-

muksemme julkaisun seuraavanlaisesti luoden positiivisen ilmapiirin, jotta kohde-

ryhmä pääsisi vastaamaan Office Excelin tekemään kyselyymme (Liite 3). 

 

 

 

6 TUTKIMUSTULOKSET 

 

 

Laadimme teemakyselylomakkeen kysymyksiä, jotta saisimme vastauksia ja tu-

loksia tutkimuskysymyksiimme. Kyselylomakkeemme (Liite 2) sisälsi kymmenen 

aiheeseemme liittyvää kysymystä. Alkuun kartoitimme vastaajien taustatietoja ja 

lopuksi kokemuksia tunnetaitoharjoituksista. Annoimme Facebook-ryhmän van-

hemmille kuukauden aikaa vastata kyselylomakkeeseen. Saimme monipuolisia 

ja kattavia vastauksia tutkimuskysymyksiin. Eniten haasteita arkeen toi lasten im-

pulsiivisuus, toiminnan ohjauksen haasteet, energisyys ja keskittymisvaikeudet. 

 

Tunnetaitoharjoituksista vanhemmat ovat saaneet erilaisia työskentelytapoja, 

joita hyödyntää arjessa lasten kanssa. Tunnetilamittarit ja vanhemman ennakointi 

tilanteissa todettiin hyödyllisiksi keinoiksi lasten arjen toiminnoissa. Lapsen op-

piessa tunnistamaan ja sanoittamaan tunteitaan on perheen arki kotona helpot-

tunut. Opinnäytetyössä saimme myös kuulla, kuinka tunnetaitojen harjoittami-

sessa on omia haasteita ja etuja lapsen arjen toiminnoissa, jotka yllättivät meidät 

tutkijoina. Tutkimus vahvisti näkökulmaamme tunnetaitoharjoitusten hyödyistä.  
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Lisäämään erilaisia tunnetaitoharjoituksien menetelmiä, voidaan helpottaa esi-

merkiksi haastavan ADHD-lapsen kohtaamista hoitotyössä.  

 

 

6.1 Vastaajien taustatiedot 

 

Perheet koostuivat sekä yhden että kahden vanhemman perheistä. Osaan vas-

tauksista oli myös kerrottu lapsien iät, jotka sijoittuivat 4-vuotiaasta 10-vuotiaa-

seen. Kahdessa vastauksessa perheeseen kuului yksi lapsi ja neljässä vastauk-

sista perheeseen kuului 2 tai 3 lasta. Kysely oli suunnattu perheille, joilla on ko-

kemusta tunnetaitoharjoituksista. Perheet tutkimukseen löytyivät Sanna-Maija 

Nyberghin asiakkaista ja Facebook-ryhmistä ”Pro nepsy-vanhemmat” ja ”Nepsy- 

nurkka”. Kuviossa 2 havainnollistimme, miten perheet kokivat arjen sujuvan. Per-

heet kokivat arjen vaihtelevasti. Osalla vastaajista arki sujui hyvin ja toiset kokivat 

sen uuvuttavana ja stressaavana. ADHD-diagnoosit on lapsilla todettu vuoden ja 

viiden vuoden aikavälillä. Kuviossa 3 havainnollistimme lasten ADHD-oireita. Ar-

jessa ADHD on esiintynyt eri perheissä monella eri tavalla. Eniten vastauksista 

korostuivat lasten impulsiivisuus ja toiminnan ohjauksen haasteet.  Lisäksi lap-

silla on toiminnan hitautta, keskittymisvaikeutta ja paljon energiaa, mitkä kuormit-

tavat vanhempia. 

 

 

Kuvio 2. Miten vanhemmat kokivat arjen sujuvan 
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Kuvio 3. ADHD-oireet 

 

6.2 Vastaajien kokemukset 

 

Vanhempien kokemuksia tarkastelemalla jokaisella lapsista oli haasteita tunne-

taitojen kanssa. Impulsiivisuus korostuu vastauksista erityisesti. Tunteet ovat voi-

makkaita eikä niitä osata käsitellä, erityisesti ikävät tunteet aiheuttavat haasteita 

arjessa. Kuudesta vastaajasta neljä oli saanut jonkinnäköistä tunnetaitovalmen-

nusta. Yhdelle perheistä oli kerrottu 4 tunnin ajan keinoja tunnetaitoihin, mutta 

perhe olisi tarvinnut enemmän pidempiaikaista apua. Hyviksi keinoiksi arjessa 

koettiin vanhemman ennakointi ja tunnetilamittarit. Myös lapsen oppiessa tunnis-

tamaan omia tunteitaan on tunteiden sanoittamisesta ollut suuri apu kotona ja 

koulussa. 
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Kuvio 4. Oliko tunnetaitoharjoituksista apua 

 

Kuviossa 4 havainnollistimme, miten vanhemmat kokivat lapsen saaneen apua 

tunnetaitoharjoituksista. Vain kolmella vastanneista oli voimavaroja ottaa arjessa 

käyttöön erilaisia arkea helpottavia menetelmiä. Yhdellä vanhemmalla ei ollut voi-

mavaroja käyttää tunnetaitoharjoituksen työkaluja arkeen. Kahdella vanhem-

malla ei ole tunnetaitovalmennuksista ja -harjoituksista kokemuksia. Suurin osa 

vastaajista suosittelisi tunnetaitovalmennuksia tai erilaisia toimintaterapioita, jo-

hon sisältyisi myös tunnetaitovalmennukset. Kolmella vastaajista yhteistyö jatkuu 

eri toimijoiden kanssa. 

 

 

6.3 Johtopäätökset 

 

Positiiviset tulokset tunnetaitoharjoituksista, joita huomasimme vastaajiltamme, 

olivat ADHD-lapsen tunteiden tunnistaminen, tunteiden sanoittaminen ja tunneil-

maisun helpottuminen.  Vastaajien mukaan ADHD-lapsen tunnetaidot kehittyivät. 

Kehityksen myötä käytöshäiriöt ja aggressiiviset tunnepurkaukset vähentyivät ja 

lievittyivät, jolloin tunteet osattiin purkaa tiettyihin asioihin. Tunteita purettiin esi-

merkiksi liikunnan avulla tai kertomalla tunteista sanoin. Lisäksi yleiset ADHD-

oireet, kuten impulsiivisuus tai levottomuus lieventyivät tunnetaitoharjoituksien 

myötä. Vanhempien kokemat arjen haasteet helpottuivat perheessä tunnetaito-

jen kehittyessä.  

 

Närhin ja Pitkäsen Käypä hoidossa oleva tutkimus ”Varhaiskasvatuksessa ja kou-

lussa toteutettavat ADHD-oireisen lasten ja nuorten tukitoimet” vahvisti tunnetai-

toharjoituksissa käytettävistä työkaluista olevan hyötyä. ADHD-lapset ja heidän 

vanhempansa käyttivät hyödykseen erilaisia tunnetaitotyökaluja, jotka helpottivat 

arjen haastavia tilanteita kotona. Työkalujen avulla vanhemmat kykenivät myös 

ennakoimaan hyvin lapsensa hankalat tilanteet ja näin reagoimaan paremmin nii-

hin. Samalla ADHD-lapsen aikaisempi heikko toiminnanohjaus kehittyi tunnetai-

toharjoituksien myötä lisäten lapsen omatoimisuutta arjen toimintoihin. Näin 
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vanhemmat kokivat helpotusta ADHD-lapsen kanssa arjessa selviytymiseen. 

(Närhi & Pitkänen, 2016.) 

 

Tutkimuksessamme vastaajien yksilölliset kokemukset tunnetaitoharjoituksista 

yllättivät. Alustavasti odotimme tunnetaitoharjoituksien aiheuttavan enemmän 

myönteisiä vaikutuksia ADHD-lapsen arjessa sujumiseen ja lapsen koulumaail-

massa pärjäämiseen. Kuitenkin osa vastaajista olivat kokeneet arjen osittain 

haastavaksi tunnetaitoharjoituksista huolimatta. Enemmistö vastaajista kuitenkin 

koki tunnetaitoharjoituksien helpottavan ADHD-lapsen arjen toiminnoissa ja han-

kalien tilanteiden selviytymisessä niin kotona kuin koulussa.  Tutkimuksemme tu-

lokset vastaavat samanlaisesti Närhen ja Pitkäsen tutkimusta. (Närhi & Pitkänen, 

2016.) 

 

Lasten ADHD vaikuttaa koko perheen arkeen intensiivisesti. Lapsen ADHD ja 

tunnetaitojen puute kuormittaa vanhempien ja koko perheen arkea. Tunnetaitojen 

puute vaikeuttaa lasten ja aikuisten välistä kommunikaatiota, jolloin ADHD-lap-

sen on haastavampaa päästä tapahtumista yli ja ymmärtää omia tunteitaan. Jos 

lapsi ei ymmärrä omia tunteitaan, johtaa se mahdollisiin riitatilanteisiin kotona, 

koulussa tai päiväkodissa. Tuloksien pohjalta tunnetaitoharjoitukset ovat anta-

neet apua arjen sujumiseen. Kaikki eivät ole tietoisia tunnetaitovalmennuksista ja 

niiden mahdollisuuksista. Näiden havaintojen pohjalta olisi tärkeää, että ADHD-

lasten perheille annettaisiin enemmän tietoa tunnetaitovalmennuksista ja mah-

dollistettaisiin niissä käyminen. Mitä aikaisemmin lapsella diagnosoidaan ADHD, 

voitaisiin aikaisella tunnetaitoharjoittelulla vaikuttaa lapsen kehittymiseen positii-

visella tavalla. (Närhi & Pitkänen.  2016.) 

 

Koulussa sekä päiväkodissa henkilökunnan tietoisuus lapsen ADHD:sta paran-

taisi aikuisten suhtautumista lapseen ja opettaja pystyisi huomioimaan lapsen 

omassa työskentelytavassaan. Myös yhteistyö koulun tai päiväkodin ja kodin vä-

lillä parantaisi lapsen kasvuympäristöä ja mahdollisuutta kehittää lapsen omia 

tunnetaitoja. Tällä hetkellä tunnetaitovalmennuksista on saatavalla niukasti tie-

toa, mikä mahdollisesti vaikeuttaa perheitä löytämään apua lapsen tunnetaitojen 

kanssa. Lapsen heikot tunnetaidot heikentävät vanhempien voimavaroja ja hy-

vinvointia. Siksi olisikin tärkeää varhaisessa vaiheessa saada lapsille apua 
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tunnetaitojen opettelemiseen, jotta vältettäisiin myös vanhempien voimavarojen 

heikkeneminen, mikä altistaa muihin sairauksiin, kuten masennukseen. (Närhi & 

Pitkänen.  2016.) 

 

 

 

7 POHDINTA 

 

 

Opinnäytetyön tavoitteena oli kuvailla tunnetaitojen hyötyjä vanhempien näkökul-

masta ja tarkoituksena lisätä tietoisuutta tunnetaitoharjoitusten hyödyistä. Ker-

romme positiivisia hyötyjä tunnetaitoharjoituksista ADHD-lapsen arjessa jaksa-

miseen tutkimuksemme avulla. Vaikka lapset eivät suoranaisesti itse tunnista po-

sitiivisia hyötyjä, huomaavat kuitenkin lapsen vanhemmat hyödyt arjessa. Myös 

muu ADHD-lasta hoitava moniammatillinen työryhmä, kuten esimerkiksi erityis-

opettajat, mahdollinen henkilökohtainen avustaja tai toimintaterapeutti huomaa-

vat hyödyt lapsen toiminnassa. Vanhemmat tai moniammatillinen työryhmä voi-

vat vertailla, miten ADHD-lapsi on käyttäytynyt ja oireillut ennen tunnetaitoharjoi-

tuksia ja minkälainen lapsi on tunnetaitoharjoituksien jälkeen. 

 

Ennen opinnäytetyön aloittamista uskoimme tutkimuksessamme löytyvän yllättä-

viä tuloksia ja näkökulmia ADHD-lasten tunnetaitoharjoituksista. ADHD-lapset 

ovat kaikki oireineen yksilöitä, mikä vaikuttaa heidän tunnetaitoharjoituksien pro-

sessin kestoon. Toisille ADHD-lapsille tunnetaitoharjoitukset sujuvat helpommin 

kuin toisille.  ADHD-lasten oireilu, esiintyvyys ja vaikeudet voivat olla hyvin erilai-

set keskenään verrattuna, mikä vaikuttaa tunnetaitoharjoituksien käytäntöjen op-

pimiseen ja yksilöllisesti oireiden kontrollointiin. Tutkimuksemme tuloksissa voi 

huomata mahdollisia samankaltaisuuksia sekä erilaisuuksia vastaajissamme. 

 

Tutkimuksellisen opinnäytetyön teossa mielenkiintoisinta oli asennoituminen am-

matillisen sairaanhoitajan rooliin. Pääsimme tutkimaan aineistoamme käyttä-

mällä meidän sairaanhoitajan ammatin tuomaa teoriatietoa ja tiedonhakutaitoja 

tutkimuksemme luomiseen. Lisäksi myös meidän reflektoivan ja analyyttisen 
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asenteemme kehittyminen opinnäytetyön prosessin aikana lisäsi meidän panos-

tustamme opinnäytetyöhön. Kuitenkin me olisimme todennäköisesti saaneet 

enemmän näyttöä tutkimukseemme ja vertailtavaa, jos tutkimukseen osallistu-

vien määrä olisi ollut suurempi. Mutta tutkimus joka tapauksessa vahvistaa tun-

netaitoharjoituksien positiivisesta vaikutuksesta ADHD-lapsen arjessa selviytymi-

seen. 

 

Opinnäytetyömme tuomat tulokset todistavat tunnetaitoharjoituksien hyödyt eten-

kin niille lapsille, joilla on käytöshäiriöitä tai neuropsykiatrinen oireyhtymä. Tun-

netaitohaasteiden ymmärtäminen saattaisi lisätä hoitotyön ammattilaisten ym-

märrystä ja parantaa vuorovaikutusta lapsipotilaaseen. Tämä helpottaisi ammat-

tilaisten työn kuormittavuutta, kun kohtaa haastavan lapsipotilaan. 

 

 

7.1 Opinnäytetyön prosessi ja ammatillinen kasvu 

 

Olemme opinnäytetyön prosessin aikana huomanneet ammatillisen kasvumme 

ja kehityksemme sairaanhoitajiksi. Osasimme jakaa hyvin osa-alueet opinnäyte-

työssämme ja siitä kehitellä tutkimustamme.  Aluksi opinnäytetyön suunnitel-

massa halusimme tutustua kohderyhmään eli ADHD-oireyhtymän teoriatietoon ja 

kirjallisuuslähteisiin. Kykenimme hyvin sopeutumaan ammatilliseen rooliin sai-

raanhoitajana, jonka tarkoituksena oli ottaa huomioon ADHD-oireyhtymänä ja 

myös muut taustatekijät kuten, ikä ja ympäristötekijät. Tärkeää oli myös tutustua 

tunnetaitokäsitteeseen, ihmisen kehitystasoon lapsena ja sen vaikutuksiin 

ADHD-lapsella. 

 

Tällä tavoin kykenimme ymmärtämään ja tuottamaan teoriatietoa ADHD-lap-

sesta. Opinnäytetyön tutkimustulosten luotettavuus pysyi asiallisena, koska mer-

kitsimme lähdeviittaukset tekstiin ja kartoitimme meille tarpeellisia lähteitä. Meille 

oli tärkeää tutustua teoriatietoon koskien ADHD:n ja tunnetaidon käsitteitä, jotta 

kykenimme tekemään asiallisia tutkimuskysymyksiä. Haimme tietoa monipuoli-

sesti erilaisista kirjallisuuksista. Hyödynsimme myös asiantuntijamme teoria- ja 

kokemustietoa opinnäytetyötä tehdessä. 
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Tavoitteenamme aikataulutuksessa ja opinnäytetyön prosessissa oli saada opin-

näytetyö vuoden 2022 syyslukukauden lopussa valmiiksi. Syksyllä 2022 esitte-

limme opinnäytetyön julkaisuseminaarissa ohjaajillemme ja muille opiskelijoille. 

Olemme pyytäneet ohjaajiltamme sekä yhteistyökumppaniltamme rakentavaa 

mielipidettä ja palautetta, jotta se todistaisi työmme vaikuttavuutta ja pätevyyttä 

tulevina sairaanhoitajina. 

 

 

7.2 Eettisyys ja luotettavuus 

 

Opinnäytetyössämme olemme noudattaneet tutkimuseettisen neuvottelukunnan 

asettamia edellytyksiä, joilla varmistetaan tutkimuksen olevan arvoltaan ja mo-

raaliltaan eettisesti oikeudenmukaisia. Tämä käytäntö koskee jokaista opiskelijaa 

Suomessa, jotka tekevät tutkimuspainotteista opinnäytetyötä, jolla edistetään ja 

varmistetaan tutkittavan kohderyhmän eettisyys. (Arene, 2019, s. 14–15.) Nämä 

suositukset, jotka on määrätty noudatettavaksi ja hallittavaksi opiskelijoille ovat: 

’’Hyvä tieteellinen käytäntö opinnäytetyöprosessissa’’, ’’Tieteelliset käytännön 

vastuut’’, ’’Ihmisiin kohdistuvat eettiset periaatteet’’ ja ’’Eettisen ennakkoarvioin-

nin lähtökohdat, tarpeellisuus ja ennakkoarviomenetelmät’’ (Arene 2019, s. 5). 

 

Eettisillä periaatteilla opinnäytetyössämme suoritamme sekä tutkimuseettisen 

neuvottelukunnan eli TENK asettamilla toimintapohjilla ja sekä myös terveyden-

huollon yhteisen arvopohjan, tavoitteiden ja periaatteiden mukaisesti. TENK:n 

periaatteet ovat tutkittavien itsemääräämisoikeuden, ihmisarvon, aineellisen ja 

aineettoman kulttuuriperinnön sekä luonnon monipuolisuuden kunnioittaminen. 

Luonnon monipuolisuuden kunnioittamisella tarkoitetaan kulttuurin ja ympäristön 

erilaisuuden arvostamista ja kunnioittamista. Opinnäytetyössä ympäristönä voi-

daan ajatella kohderyhmän kotia, tutkijan rehellinen ja avoin tulkinta tutkimuk-

sissa ja huolellinen ja täsmällinen tarkistus opinnäytetyössä, jotta vältetään tut-

kittavien asianomaisten haittojen tuottamista ja loukkaamista. (Tutkimuseettisen 

neuvottelukunnan ohje, 2019.) Terveydenhuollon asettamat eettiset periaatteet 

ovat potilaiden ja asiakkaiden ihmisarvon ja perusoikeuksien kunnioittaminen ja 

edun katsominen, ammatillinen ja kunnioittava vuorovaikutus, ammattinsa laadun 
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ja vastuun noudattaminen ja hyvän palvelun ja hoidon tarjoaminen oikeudenmu-

kaisesti (ETENE, 2011, s. 5–7). 

 

Tehtyämme opinnäytetyötä katsoimme, että työssä olevat lähteet ovat asiallisesti 

kirjattu lähdeluetteloomme. Tavoitteenamme oli pitää lähteiden ajankohdan var-

sin nykyaikaan sopivana, mutta huomasimme kuitenkin vanhemmista tutkimus-

lähteistä olevan hyötyä opinnäytetyössämme. Vanhemmat lähteet antoivat meille 

tarpeellista teoriatietoa tutkimukseemme. Näin tutkimustiedon ajankohta oli pää-

sääntöisesti 2011–2020, mutta vanhin lähde ajoittuu 2005 vuoteen.  Varmis-

timme myös, että lähdeviittaukset ovat asianmukaisesti tehty, jotta emme loukkaa 

kirjallistenlähteiden tekijöitä tutkimusta tehdessä. Näin säilyisi myös työstä kerä-

tyn tiedon luotettavuus ja asiallisuus ilman lähteiden tekijöiden loukkaamista ja 

haittojen kertymistä. Haittoja, mitä voi tulla huomioimatta eettisyyttä ovat epäpä-

tevät lähteet, lähteiden väärinkäyttäminen ja loukkaaminen. (Arene, 2019, s. 14–

17.) Lähteiden oikeankirjoituksen teimme DIAK, koulun libguides-ohjeita hyödyn-

tämällä, jotta työmme pysyisi asiallisena ja oikeanlaisesti kirjoitettuna (Karjalai-

nen, Kitiranta & Kollanus, 2020, Libguides). 

 

Opinnäytetyössä varmistimme luotettavuuden ja laadukkuuden. Valmistelimme 

kysymykset haastatteluryhmällemme tutustumalla ja opiskelemalla kohderyh-

mämme oireryhmään ja heidän ikäluokkaansa, jolla luotaisiin alustavasti vahva 

luottamussuhde haastateltaviin (Hirsjärvi & Hurme, 2015, s. 68–69, s. 185). Opin-

näytetyön laadukkuuteen varmistuisi hyvän haastattelupohjan rakentelulla, jolla 

vahvistetaan haastattelun teemaa tutkimukseen. Laatuun vaikuttaa myös hyvän 

haastatteluvälineistön käyttäminen, kuten esimerkiksi haastattelun suunnittelu oi-

keanlaista tietokoneohjelmaa käyttämällä, jolla kyetään myös keräämään ja tal-

lentamaan tuloksien vastauksia. (Hirsjärvi & Hurme, 2015, s.184.) 

 

Reflektoimalla opinnäytetyömme eettisyyden ja luotettavuuden laadukkuutta, 

voimme sanoa onnistuneemme siinä. Olemme kunnioittaneet haastateltavien 

anonyymistä asemaa ja myös käyttäneet heidän suostumuksellaan materiaalia. 

Lisäksi tutkimuksestamme olevat tulokset ja teemahaastattelulomakkeen linkin 

tulemme hävittämään asiallisesti, kun opinnäytetyö on julkaistu. Jokaisen vastaa-

jan yksityisyys ja henkilökohtaisten tietojen salaaminen on otettu huomioon 
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kyselyssämme, mistä ilmoitimme kyselylomakkeen alussa. Näin turvataan ja kun-

nioitetaan vastaajien oikeutta yksityisyyteen. Kysymykset olemme luoneet vas-

taajille avoimesti lisäämään vastaajien yksilöllisiä kokemuksia. 

 

 

7.3 Jatkotoiminta ehdotukset 

 

Tutkimuksemme tuloksien perusteella huomasimme kohderyhmien ADHD-lap-

sien tunnetaitoharjoitusten ohjaajien olevan monitahoisia. Esimerkiksi esiin tuli 

muun muassa toimintaterapeutti, henkilökohtainen avustaja tai kuraattorin. Vas-

taajamme eivät ole saaneet itse tunnetaitoihin erikoistuvaa ammattilaista, kuten 

neuropsykiatrista valmentajaa tai tunnetaito-ohjaajaa. Julkisella puolella monet 

sosiaali- ja terveysalan ammattilaiset, kuten sairaanhoitajat ja toimintaterapeutit 

ovat saaneet tunnetaitoa käsittelevän koulutuksen opintojensa aikana. Itse eri-

koistuvaa ammattilaista ei ole erikseen julkisella puolella saatavilla. 

 

Sanna-Maija Nyberghin haastattelussa kävi ilmi, että esimerkiksi Helsingin julki-

sen puolen tahot eivät ohjaa asiakkaitaan hänen puolelleen hänen toimiessaan 

yksityisenä palveluntuottajana. Asiakkaat löytyvät jonkun muun tahon kautta, ku-

ten esimerkiksi kolmannen sektorin vertaistukiryhmien ohjauksella tai myös Ny-

berghin antamien neuropsykiatristen koulutuksien kautta, mikä lisää asiakkaiden 

mielenkiintoa ottaa häneen yhteyttä. Nyberghin antamat ohjaukset ja voimavara-

terapiat ovat juuri keskitetty neuropsykiatristen lasten ongelmien haasteisiin. Voi-

mavaraterapiat ovat auttaneet ADHD-lasten tunnetaito ongelmiin. (Sanna-Maija 

Nybergh, henkilökohtainen tiedonanto, 1.6.2021.) 

 

Neuropsykiatrisen valmentajan tai tunnetaitovalmentajan ammatin tuominen jul-

kisen puolen palveluihin voisi helpottaa ADHD-lasten vanhempia löytämään pal-

veluja, jolloin tietoisuus tunnetaitoharjoituksien hyödyistä lisääntyisi. Tällöin myös 

muiden julkisten sektorien kuormittuvuus ja jonotukset vähentyisivät, kun tie-

dossa olisi erikoistunut palvelun tarjoaja. Julkinen sektori voisi ohjata asiakkaita 

yksityisille palveluntuottajille saamaan tunnetaito-ohjausta palvelusetelin avulla. 

Palvelusetelin avulla yksityisen sektorin palveluntuottaja ja yrittäjä hyötyisi palve-

lun tuloista. Näin myös ADHD-lapset ja vanhemmat hyötyisivät palveluista, kun 
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palvelujen saatavuus ja etsiminen olisi helpompaa, jolloin lapsen oireet ja myös 

ADHD:n aiheuttamat mahdolliset itsetunto-ongelmat lieventyisivät. Lisäksi van-

hempien arjessa jaksaminen helpottuisi, kun ADHD-lapsi saisi nopeammin hoitoa 

oireisiinsa. (Berggren & Hämäläinen, 2018, s. 115–117; Kippola-Pääkkönen & 

Serenius-Sirve, 2011, s. 47–49.) 
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LIITE 1. Saatekirje 

 

Haastattelulomake opinnäytetyöhön  
 
Hei arvoisa vanhempi/huoltaja! Nimemme ovat Jonna Koskinen ja Mia Niemelä. 
Olemme Diakonia- ammattikorkeakoulun sairaanhoitaja opiskelijoita Porin kam-
pukselta ja teemme opinnäytetyötä aiheesta ’’ADHD LAPSEN TUNNETAITO-
HARJOITUKSIEN HYÖDYT ARJESSA – VANHEMPIEN NÄKÖKULMASTA’’. 
Haluamme etukäteen kiittää teidän osallistumisestanne opinnäytetyöhömme. 
 
Opinnäytetyömme on tutkimuspainotteinen, jonka toteutustapa on laadullinen, eli 
kvalitatiivinen tutkimus. Tutkimuksen tarkoituksena on ymmärtää ja käyttää laa-
dullisen aineiston kokoamista ja analysointia. Opinnäytetyön tavoitteena on lisätä 
tietoa tunnetaitoharjoituksien hyödyistä ADHD lasten kuntoutuksessa, jotka voi-
vat antaa tukikeinoja lapsen arjessa jaksamiseen ja arjen haasteiden kohtaami-
seen. 
 
 
Pyydämme teitä vastaamaan alla oleviin kysymyksiin avoimesti teidän kokemuk-
sienne pohjalta, jolloin kykenemme keräämään vastaukset ja vertailemaan niitä 
keskenään tutkimusta varten. Kysymyksien vastaaminen suoritetaan anonyy-
misti käyttämättä henkilötietoja perheestänne. 
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LIITE 2. Kysymykset 

 

1. Ketkä kuuluvat perheeseenne? 

 

2.Miten perheenne arki sujuu? 

 

3.Miten ADHD vaikuttaa lapsesi/lapsissasi arjessa ja teidän arjessanne? 

 

4. Kuinka kauan lapsella/lapsilla on ollut ADHD diagnoosi? 

 

5. Onko lapsella/lapsilla ollut haasteita tunnetaitojen kanssa? Millaisia?  

 

6.Millaista tunnetaitovalmennusta lapsesi/perheesi on saanut?  

 

7.Onko tunnetaitovalmennukset antaneet lapsellesi/perheellesi apua? Millaista?  

 

8.Oletteko ottaneet käyttöön tunnetaitovalmennuksissa olevia tukikeinoja per-
heenne arkeen? Minkälaisia?  

 

9.Kauanko olette käyneet tunnetaitovalmennuksissa ja jatkuvatko tunnetaitoval-
mennuksien käynti edelleen?  

 

10.Suosittelisitko tunnetaitovalmennuksia muille lasten vanhemmille? Miksi?   
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LIITE 3. Facebook ilmoitus 

 

”Terve ryhmäläisille😊 

Minä ja mun luokkakaverini Mia Niemelän kanssa olemme tekemässä tutkimuspainotteista opinnäytetyötä 

nimeltään ’’ADHD LAPSEN TUNNETAITOHARJOITUKSIEN HYÖDYT ARJESSA – VANHEMPIEN NÄKÖ-

KULMASTA’’. Tutkimuksessa selvitetään 7–12 vuotiaiden ADHD lasten kokemuksia tunnetaitoharjoituksista 

ja tunnetaitoharjoituksien tuomista hyödyistä sekä ADHD lapselle että nepsy lapselle. 

Arvostamme vapaaehtoisuutta vastaamalla 10 kysymykseen avoimesti koskien vanhempien näkökulmaa 

ADHD lasten kokemuksista tunnetaitoharjoituksista. Kysely suoritetaan anonyymisti ilman henkilötietoja 

käyttäen. 😊 Viimeinen päivä kyselyiden vastaamiselle on 1.4.2022 opinnäytetyön aikatauluttamisen ja vii-

meistelyn takia ☺ 

Kiitoksia    😄” 

 


