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Autismi on aivojen keskushermostollinen kehityshéirio, joka aiheuttaa autismikir-
jon henkildlle haasteita erilaisissa tilanteissa, kuten aistihavaintojen kasittelyssa.
Taman opinnaytetyon tarkoituksena on lisata tietoutta lasten parissa hoi-
toalalla tydskenteleville ihmisille autismikirjon lasten kohtaamiseen, ja l16ytaa nii-
hin erilaisia ratkaisumalleja, jotta hoitopolku toteutuisi lapsen kannalta parhaiten.

Opinnaytetyon toteutustavaksi valittin kuvaileva kirjallisuuskatsaus. Aineiston
keruu tapahtui tietokantahakujen PubMed ja Cinahl EBSCO avulla. Naiden tieto-
kantahakujen tuloksena katsaukseen valikoitui yhteensé seitseméan kansainva-
lista tutkimusartikkelia. Sisallonanalyysia kayttamalla valittu aineisto analysoitiin.

Tulosten perusteella suurimmat haasteet autismikirjon lapsille ovat muutokset ru-
tiineissa, kommunikoinnin- ja aistiherkkyyksien mukanaan tuomat haasteet seka
erilaiset ja nopeasti muuttuvat tilanteet. Esille nousi myds hoitohenkilokunnan
epavarmuus kohdata autismikirjon lapsi. Kommunikoinnin helpottamiseen tutki-
mustulosten myota nousi perheen kanssa tehty yhteistyd, erilaisten apuvalinei-
den, kuten kuvakorttien hyddyntdminen, seka tarkistuslistat lapsen erityistar-
peista.

Tutkimuksessa ilmenneita tuloksia voitaisiin hyddyntaa myads kaytoshairioisia- tai
autismikirjoilla olevia aikuispotilaita hoidettaessa. My6s aiheesta kiinnostuneet ja
sen parissa tydskentelevat voivat hyddyntaa saatuja tuloksia. Ennakointi ja suun-
nittelu ovat avainasemassa, aiheen haastavuuden ja tuntemattomuuden vuoksi.
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Autism is a central nervous system developmental disorder of the brain that
causes challenges for a person on the autism spectrum in various situations, such
as processing sensory perceptions. The purpose of this thesis is to increase
awareness for people who work with children in the nursing field of care in dealing
with children on the autism spectrum, and to find different solutions for them, so
that the child's treatment path is realized in the best possible way.

A descriptive literature review was chosen as the method of implementation of
the thesis. The data was collected using PubMed and Cinahl EBSCO database
searches. As a result of these database searches, a total of seven international
research articles were selected for the review. Using content analysis, the se-
lected material was analyzed.

Based on the results, the biggest challenges for children on the autism spectrum
are changes in routines, challenges brought by communication and sensory sen-
sitivities, and different and rapidly changing situations. The care staff's uncer-
tainty in dealing with a child on the autism spectrum also came up. With the re-
search results, cooperation with the family, the use of various aids, such as pic-
ture cards, and checklists for the child's special needs increased to facilitate com-
munication.

The results of the study could also be used when treating adult patients with be-
havioral disorders or autism. Those interested in the subject and those working
on it can also use the obtained results. Anticipation and planning are key, due to
the challenging and unfamiliarity of the topic.
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1 JOHDANTO

Autismikirjon hairid on neurobiologinen keskushermoston kehityshairio, joka il-
menee erilaisina haasteina aistikokemuksissa, sosiaalisessa vuorovaikutuk-
sessa ja kommunikoinnissa. Nama voivat aiheuttaa haasteita ymmartaa muiden
ihmisten ajatuksia ja tunteita. Toiminnallisen ja alyllisen tason vaihtelevuus eri-
laisten oireyhtymien mydtd, on ominaista autismikirjolle. (Kerola, Kujanpaa & Ti-
monen, 2009, 23.) Puheen kehittymisen hitaus, juuri opittujen sanojen jaaminen
pois ja katsekontaktin puutteellisuus, ovatkin usein ensimmaisia halyttavia merk-

keja autismikirjon lapsella (Vanhala 2014, 84).

Yleisin haaste |0ytyy vuorovaikutuksellisesta ymmartamisesta. Kielellista kehi-
tysta tulee tdmé&n vuoksi vahvistaa muilla vaihtoehtoisilla kommunikoinnin kei-
noilla. (Kerola ym. 2009, 62—63.) Puheen kehittymisen hitaus tai juuri opittujen
sanojen jaaminen pois, ovatkin usein ensimmaisia halyttavia merkkeja autismi-

kirjon lapsella

Autismin oireet ilmenevat yleensa lapsen kolmen ensimmaisen ikavuoden ai-
kana. Toimintakyvyssa ilmenevét ongelmat ovat kaikilla yksiléllisia ja ianmukai-
sia, vaikka ne voivatkin osin rajoittaa jokapaivaista toimintaa. (Korkeila & Leppa-
maki 2019.)

Autismia ja sen esiintyvyyttad on tutkittu paljon ja maailman véestosta autismia
esiintyy noin prosentilla (Vanhala 2018). Miehilla autismia esiintyy lahes kolmin-

kertainen maara naisiin verrattuna. (Korkeila & Leppamaki 2019.)

Opinnaytetyon aiheeksi valittiin autismikirjoilla olevan erityislapsen kohtaaminen
hoitotydssa, koska aihe on itselleni hyvin henkilékohtainen oman autismikirjoilla
olevan poikani kautta. Halusin myds lisatd hoitoalalla toimivien tietoutta autis-
mista ja autismikirjosta, koska diagnoosin saaneiden lasten méaara kasvaa koko
ajan. Vuorovaikutus on helpompaa hoitotilanteissa tydoskenneltaessa autismikir-
joilla olevan lapsen kanssa, kun tietoa asian suhteen on enemman. Opinnayte-
tyon tarkoituksena oli tehdd aiheesta kaytdnnésséd hyddynnettavissa oleva yh-

teenveto autismikirjoilla olevan lapsen erityispiirteista ja lisata hoitoalalla olevien



osaamista heidan tyossdan kohdatessaan autismikirjoilla oleva lapsi. Tutkimus

toteutettiin kuvailevana kirjallisuuskatsauksena.



2 AUTISMIKIRJON HAIRIO LAPSELLA

2.1 Oireet

Huoli lapsesta nousee esiin usein siina vaiheessa, kun puheen kehitys ei tapahdu
samalla tavoin ikaisiinsd nahden tai jo opitut sanat jaavat pois. Jo 6—12 kuukau-
den ikaisessa lapsessa voidaan havaita autistisia piirteitd. Autismikirjon lapsilla
puheen normaali kehitys pysahtyy 1,5-2,5 vuoden ikdisena. Tuolloin vanhempien
huoli usein heraa ja lapsi viedaan tutkimuksiin. Lapsi voi saada autismikirjon diag-
noosin jo kahden vuoden ikaisend, mutta useimmiten diagnoosi tehdaan kuiten-

kin vasta neljan vuoden ikaisena. (Vanhala 2018.)

Autismia ja sen esiintyvyytta selittavat osin geneettiset tekijat, mutta luotettavaa
tietoa perinndllisyydesta ei sille kuitenkaan ole. (Korkeila & Leppamaéki 2019.)
Autismikirjon diagnoosin saaneiden henkildiden sisarukset voivat sairastua 20
prosentin todennakoisyydellda autismikirjon hairiodn (Moilanen & Rintahaka
2016).

Autismiin liittyy auditiivisen kanavan poikkeava kehitys, joka vaikuttaa puheen
vastaanottamiseen, tuottamiseen ja kehitykseen, seka erilaisten aanteiden hah-
mottamiseen. N&in ollen lapsi pyrkii hahmottamaan ymparist6&an erilaisten visu-
aalisten viestien avulla. Autismikirjon lapsella voi olla yksinpuhelua ja sanoihin
juuttumista. Osalta lapsista puhekieli jaa kehittyméatta. (Moilanen & Rintahaka
2016.)

Rutiineihin sitoutuneisuus on usein hyvin voimakasta ja tdma voi tuottaa hanka-
luuksia erilaisten siirtymatilanteiden kanssa. My6s erilaisia motorisia maneereita
voi ilmetd, kuten kasien heiluttelua ja levottomuutta. Kommunikaatio ja kontaktin
ottaminen ovat taantuneita ja lapsi ei nain ollen ota katsekontaktia muihin ihmi-
siin, reagoi omaan nimeensa tai muihin sanallisiin kontakteihin. Kaikki vuorovai-

kutus on lapsen omista tarpeista lahtevaa. (Vanhala 2018.)

Kognitiiviset taidot ovat autismikirjon lapsella poikkeavia ja ilmenevat esimerkiksi
huomion kiinnittamisell& yksityiskohtiin. Kommunikoinnissa toisten lasten kanssa

yksityiskohtien tarkka havainnointi voi kuitenkin tuottaa vaikeuksia, silla heidan



ymparistostaan tehdyt havainnot eivét ole niin tarkkoja. Tarkkaavaisuuden poik-
keavuuden vuoksi kokonaisuuksien hahmottaminen voi olla autismikirjon lapselle
haasteellista. (Moilanen & Rintahaka 2016; Timonen, Hamalainen, Penttila, Haa-

pala, Kylliainen, Ar6la-Dithapo & Kujanpaa 2019, 115.)

Autismikirjon lapsen motoriset ja hienomotoriset taidot kehittyvéat yleensa nor-
maalisti. Tasapaino ja kavelyn oppiminen kehittyvat normaalisti ja usein he kave-

levat tuetta reilun vuoden ikaisina. (Timonen ym. 2019, 115.)

2.2 Poikkeavuudet aistikokemuksissa

Aistien yli- ja aliherkkyyksia, ilmenee yli puolella autismikirjon lapsista, joilla on
sensorisia poikkeavuuksia (Moilanen & Rintahaka 2016). Aistitoimintojen ongel-
mat ovat hyvin yleisia ja autismikirjon lapsilla on havaittu aistitiedon kasittelyssa
kolmenlaisia haasteita. Haasteina ovat se, etta aistivaikutteet eivat tallennu oike-
alla tavalla ja nain ollen vastaa aistiarsykkeisiin, sek& uudenlaisten asioiden ko-
keilunhalun puutteellisuus. Puutteellisuus kokeilunhalussa, voi nakya lapsella
kielteisena reaktiona haluun opetella uusia asioita. Onnistuneen vuorovaikutuk-
sen taustalla autismikirjon lapsipotilaiden kanssa, on tiedostaminen ja ymmarrys

aistitoimintojen erilaisuudesta. (Kerola ym. 2009 97-103.)

Ymparistosta tuleviin aistiarsykkeisiin autismikirjon lapsi voi ylireagoida, aivojen
vastaanottaessa niita likaa. Tallgin tavallinenkin aistikokemus koetaan liian voi-
makkaana ja lapsen huomio kiinnittyy kaikkiin ymparistossa oleviin arsykkeisiin.
Tunto, - kuulo ja nakdaisti voimistuvat ja lapsi voi sulkea silmansa, peittaa kor-
vansa tai poistua kokonaan tilanteesta, minka kokee epamiellyttavana. Aistiyli-
herkkyys voi ilmeta arjen toimintojen haasteina vaatteiden, ruokailun ja wc-kayn-
tien osalta. Tavallinen hella kosketuskin voi lapselle tuntua kipuna. (Kerola ym.
2009, 101-102.)

Alireagointi ilmenee, kun lapsi ei riittavasti reagoi ymparilla oleviin aistiarsykkei-
siin, jolloin aivot eivat vastaanota aistimuksia normaalilla tavalla. Lapsi voi ko-
keilla tuntoaistimuksia lydmalla tai puremalla itsedan, kovia aania tekemalla seka
heiluttelemalla tavaroita silmiensa edesséa, kun aistikokemukset jaavat riittdmat-
tomiksi. (Kerola ym. 2009, 102-103.)



Aistipoikkeavuuksien huomioiminen autismikirjon lapsilla, auttaa ymmartamaan
lapsen eri tapoja toimia, hanelle haastavissa tilanteissa. Ympariston ja tilanteen
muuttaminen sellaiseksi, joka ei tuottaisi lapselle haittaavia arsykkeita, voi olla
haasteellista. Autismikirjon henkiléon on vaikeaa ymmartaa tilanteen olennainen
osa ja huomio voi kiinnittya asian ulkopuolisiin osiin. Lapsella reagointi voi tapah-
tua ainoastaan yhden tietyn asian osalta, johon han huomionsa kiinnittaa. Yliva-
likoivuus tuo nain ollen mukanaan haasteita keskittyd kokonaisuuteen. (Kerola
ym. 2009, 114-116.)

2.3 Autismikirjon lapsen hoito ja kuntoutus

Arki on autismikirjon lapselle kasvatuksellista kuntoutusta, jossa toiminta- ja pu-
heterapia ovat tarkeind kuntoutuksen osatekijoiné. Lapsi tarvitsee apua ymparis-
tonsa jasentdmiseen ja keskeisessd osassa paivittaisisséa toiminnoissa ovat ai-
kataulujen ja erilaisten sosiaalisten tilanteiden selkeyttaminen lapselle apuvali-
neitd hyodyntamalla. (Moilanen & Rintahaka 2016.) Erilaisia kuntoutuksellisia
apuvalineita, joita voidaan hyddyntaa lapselle haastavassa toiminnassa, ovat esi-
merkiksi sanakortit, apusovellukset, kuulosuojaimet ja painopeitot (Vanhala
2018).

Yksi autismikirjon kuntoutuksessa kaytetyista menetelmistéa on sovellettuun kayt-
taytymisanalyysin perustuva menetelma ABA (Applied Behavior Analysis). Tassa
sovellettuun kayttaytymisanalyysin perustuvassa menetelmassa, kuntoutuksen
apuna on jarjestelmallisesti keratty informaatio, joka sisaltda useita erilaisia ta-
poja ja tekniikoita, ladketieteen, biologian ja neurotieteen tutkimuksiin nojaten.
(ladarola & Smith 2016, 254.)

Menetelmé&ssa puuttumisen kohde on henkilon tai laheisen ndkemyksen mukaan
huomioitava kaytos ja se, ettd niilla olisi huomattava vaikutus henkilon elamén-
laatuun. Esimerkiksi kdytdsongelmat, voivat johtaa puuttumiseen. Yksilodiden ja
ymparistotekijdiden vaikutusten kautta, myds lapsen toimintaa voidaan nain tul-
kita ja tutkia. Tavoitteena perustuen oppimispsykologiaan on se, ettd puuttumis-
tilanteet ja tutkimukset kuvailtaisiin tarkoin. Nain autismikirjon lapsen muutokset
toiminnassa, olisivat perusteltavissa. ABA:n tavoitteena on autismikirjon kayttay-

tymismallien muuttaminen pysyvasti. (Timonen ym. 2019 48-50.)
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3 OPINNAYTETYON TARKOITUS JA TAVOITE

Tarkoituksena tassa opinnaytetydssa on kuvailla 0—18-vuotiaiden autismikirjoilla
olevien lasten kohtaamisessa esiintyvia erityispiirteita, ajankohtaisesti ja naytt66n
perustuvasti. Tavoitteena niiden pohjalta on tukea hoitohenkildkunnan ammatil-
lista osaamista seka lisata tietoisuutta eri toimintatavoista, kohdatessa autismi-

kirjon lapsipotilas.
Opinnaytetyon tutkimuskysymys on:

Millaisia menetelmia hoitohenkilokunta voi kayttda kohdatessa autismikirjon lap-

sipotilas?
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4 OPINNAYTETYON TOTEUTTAMINEN

4.1 Kuvaileva kirjallisuuskatsaus

Tama opinnaytetyo toteutettiin kuvailevana eli narratiivisena kirjallisuuskatsauk-
sena, joka kertoo ja kuvaa aiempaa tutkimusta aiheeseen liittyen (Stolt, Axelin &
Suhonen 2016, 9). Kirjallisuuskatsaus on paljon kaytetty, mutta myo6s kritisoitu
tutkimusmenetelma. Tutkimuskysymysten muodostamisen jalkeen tulee aineis-
ton valinta. Taman jalkeen rakennetaan kuvaileva vastaus tutkimuskysymyksista
seka tarkastellaan saatuja tuloksia. Johtopaatoksilla, jotka on tehty aiempien tut-
kimusten perusteella, vastataan tutkimuskysymyksiin. (Kangasniemi, Utriainen,
Ahonen, Pietila, Jaaskelainen & Liikanen 2013, 292-297.)

Tutkimusartikkelit, jotka kirjallisuuskatsaukseen valitaan, arvioidaan katsaustyyp-
piin soveltuvien arviointikriteereiden mukaan. Arvioinnissa kuvataan ja méaaritel-
l&a&n tutkimusartikkeleista |0ytyneiden tulosten luotettavuutta ja esitettyjen tulos-
ten painotettavuutta kirjallisuuskatsauksessa. Arviointikriteereja on useita erilai-
sia ja asteikot ja luokittelut niissa antavat erilaisia tuloksia. Oleellista tutkimusar-
tikkeleiden arvioinnissa on kirjallisuuskatsauksen tyypin huomiointi ja arvioinnin
tavoite. Tarkeimp&na tavoitteena arvioinnissa on tutkimusartikkeleiden patevyys

ja tulosten yleistettavyys ja niiden kliininen merkittavyys. (Stolt ym. 2016, 67.)

Kirjallisuuskatsaus auttaa tutkimusmenetelmana eri tutkimusten ja teoksien
avulla loytamaan ratkaisuja tutkimuskysymyksiin ja ongelmiin, kun aiheesta on
saatavilla monia asiantuntijateoksia. Lukijalle tulee mahdollisuus kirjallisuuskat-
sauksen myota loytaa tutkimukset ja materiaalit, joita Kirjailija on kayttanyt. (He-
witt-Taylor 2017, 45.)

Tutkimusmenetelméksi valittin kuvaileva kirjallisuuskatsaus, koska esimerkiksi
erinaisten haastattelujen tekeminen tuntui haastavalta ja aikaa vievalta. Oletuk-
sena oli myos, ettd aihetta varten l0ytyisi hyvin myds aiempaa tutkimustietoa.
Aihe oli itselle mieluinen ja henkilokohtainen, ja myds siksi valikoitunut kirjalli-

suuskatsaus tuntui hyvalta vaihtoehdolta.
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4.2 Aineiston valinta

Ensimmainen ja tarkein vaihe kirjallisuuskatsauksen tekemisesséa on tavoitteen,
tarkoituksen ja tutkimustehtavan maarittdminen (Stolt ym. 2016, 24). Tarkeaa tut-
kimustehtavan onnistumisen kannalta on riittava rajaus ja tasmallisyys, jotta ku-
vattavaa ilmiota voi tarkastella tarpeeksi syvéllisesti. Menetelmana kuvaileva kir-
jallisuuskatsaus on riittavan valja mahdollistamaan kuvattavan ilmion tarkastelun

useista eri nakokulmista. (Kangasniemi ym. 2013, 295.)

Seuraavana vaiheena kirjallisuuskatsauksen tavoitteen, tarkoituksen ja tutkimus-
tehtavan maarittamisen jalkeen, on tutkimusaineiston hakeminen (Stolt ym. 2016,
25). Aineiston tulee vastata asetettuun tutkimuskysymykseen mahdollisimman
hyvin, joka nain ollen vaikuttaa tutkimusaineiston valintaan (Kangasniemi ym.
2013, 295). Tietokantoihin soveltuvat hakusanat, sek& sisdanotto- (Taulukko 1)
ja poissulkukriteerit (Taulukko 2), tarvitaan aineiston etsimiseen ja helpottamaan

aineiston keraamista (Stolt ym. 2016, 26).

Sisaanottokriteerit olivat, etta aineiston tulee olla

julkaistu vuonna 2010 tai sen jalkeen

- tieteellinen artikkeli tai julkaisu

- suomen- tai englanninkielinen

- kohteena tutkimuksessa autismikirjoilla olevat 0—18-vuotiaat

- sisallon tulee vastata tutkimuskysymykseen

Poissulkukriteereina olivat, ettad aineisto ei voi olla

julkaistu ennen vuotta 2010

oppikirja tai opinnaytetyo

sisaltd ainoastaan lasten vanhempia koskevaa

sisaltod ei vastannut tutkimuskysymykseen
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Alustavaa tiedonhankintaa toteutettiin useiden eri tietokantojen avulla ja aihee-
seen tutustuttiin lukemalla eri tutkimusartikkeleita liittyen autismikirjon lapsiin ja
l6ytadkseni nain sopivia hakusanoja varsinaista tiedonhakua ajatellen. Tiedon-
haku aloitettiin kayttdmalla useita eri sanayhdistelmia ja hakusanoja. Esimerkiksi
kayttamalla sanoja autism spectrum, autism spectrum disorder, autism, pediatric
nursing, nurse, children, child, behavior ja yhdistelemalla niita, tiedonhakua to-

teutettiin.

Lopullisessa haussa paadyttiin kayttamaan hakusanoja autism spectrum disorder
children, autism, child, nursing, helathcare ja hospital (Talukko 3). Tietokannoiksi
tutkimusartikkeleiden hakuun valikoitui kaksi eri tietokantaa Cinahl ebsco ja Pub-
med, joista saatiin eniten tiedonhakua vastaavia tuloksia. Liséksi manuaaliseen
tiedonhakuun kaytettiin Lapin ammattikorkeakoulun kirjaston Finna-tiedonhaku-
palvelussa olevia sosiaali-, terveys- ja liikunta-alan E-kirjoja seka Terveys- ja Op-
piporttia. Artikkelit rajattiin niin, ettd ne vastasivat opinnaytetyon tutkimuskysy-
mykseen. Opinnaytetydbhon valikoitui tiedonhaun perusteella seitseman tutki-

musartikkelia, jotka ovat ndhtavissa liitteessa 1.

Taulukko 3. Kuvaus tiedonhausta

Tietokanta Cinahl EBSCO PubMed
Hakusanat autism spectrum disorder autism* AND child* AND
healthcare*

autism* AND hospital*
autism spectrum disorder
autism* AND nursing* children* AND nursing*

autism* AND child* AND hospi- fautism spectrum disorder chil-

tal* dren* AND hospital*
autism* AND child* AND autism* AND hospital*
healthcare*

autism* AND nursing*
children* AND hospital*

Rajaukset Free, full text Free, full text
Suomen tai englanninkielinen |Suomen tai englanninkielinen
ikd 0—18-vuotta ik& 0—18-vuotta
Julkaistu 2010 tai jalkeen Julkaistu 2010 tai jalkeen
Hakutulokset 118 artikkelia 678 artikkelia
Otsikon perusteella valitut 23 27

Abstraktin perusteella valitut |8 9
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Sisallon perusteella valitut 4 3

4.3 Aineiston analyysi

Seuraava vaihe kirjallisuuskatsauksen tekemisesséa on aineiston analyysi ja ko-
konaisuuden muodostaminen, eli synteesi. Valikoituneiden tutkimusten sisélto
kuvataan analyysin ensimmaisessé vaiheessa. (Stolt ym. 2016, 30.) Opinnayte-
tyéhoni valikoituneista tutkimuksista tein erillisen taulukon, josta kayvat ilmi tutki-
muksen tekijat, julkaisuvuosi ja —paikka, seka tutkimuksen nimi. Taulukosta ilme-

nevat myos keskeiset tutkimustulokset (Liite 1).

Aineiston lukeminen, merkintdjen tekeminen ja luokkien muodostaminen merkin-
t6ja apuna kayttaen, ovat analyysin toinen vaihe (Stolt ym. 2016, 31). Kaytin tau-
lukkoa apuna aineiston rajaamiseen. Luin huolellisesti tutkimusartikkelit ja valitsin
ne artikkelit, jotka vastasivat asettamaani tutkimuskysymykseen ja sisalsivat
opinnaytetyoni kannalta keskeisia termeja. Tutkimukset, jotka opinnéytetyohoni
valikoituivat, ryhmittelin alaluokiksi ja sitten ylaluokiksi, jotka vastasivat opinnay-

tetyoni kysymykseen. Naista esimerkki alla (Taulukko 4).

Taulukko 4. Esimerkki aineiston pelkistyksesta

Pelkistys Alaluokka Ylaluokka P&éluokka

Rutiinien huomiointi 'Yksilolliset tarpeet Yksil6llinen hoito Erilaiset kohtaamisen
Rauhoittumisen mene- [Yksiléllinen huomiointi menetelméat

telmat

Arsykkeiden poistami-

nen

Kuvakorttien hyddynté-Kommunikointia tuke-[Puheen tukeminen Erilaiset kohtaamisen
minen vat apuvalineet menetelméat

Kuvitetut kirjat toimen-[Kommunikoinnin  hel-

piteista pottaminen

Kuvalliset ohjeet

Sisallén analyysi on yleinen perusanalyysimenetelmd, jota voidaan kayttaa laa-
dullisen tutkimuksen tekemisessa. Se jaetaan induktiiviseen ja deduktiiviseen
analyysiin. Ne poikkeavat toisistaan paéattelyn logiikassa. Induktiivisella tarkoite-
taan yksittaisesta yleiseen ja deduktiivisella yleisesté yksittdiseen. (Tuomi & Sa-
rajarvi 2018, 103, 107.) Kaytin induktiivista sisallonanalyysia aineiston analyysin
tekemisessa ja niistd muodostuneet tutkimustulokset ovat kuvattuna opinnéyte-

tyon tutkimustulokset osiossa.
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5 TUTKIMUSTULOKSET

Kommunikoinnin yksildllisilla tarpeilla ja sosiaalisen vuorovaikutuksen erityispiir-
teilla on vaikutusta kohdatessa autismikirjon lapsipotilas. Pitkat odotusajat ja hoi-
tajien kiire tuovat omat haasteensa ja vaikeutensa kohtaamiseen. (Muskat,
Riosa, Nicholas, Stoddart & Zwaigenbaum 2015, 485.) Hoitajat kokevat autismi-
kirjon lapsipotilaat haastavina, koska heidan tietonsa autismikirjosta on puutteel-
linen. Lasta hoidettaessa koettiin riittamattomyyden, levottomuuden ja surun tun-
teita. Halu parantaa omaa kykyaan olla vuorovaikutuksessa autismikirjon lapsen
kanssa, nousi esille tutkimuksesta. (Corsano, Cinotti & Guidotti 2020.)

Sairaalan ymparistdéa ei ole suunniteltu vastaamaan autismikirjon lapsipotilaan
erityistarpeita ja taman vuoksi kohtaamisen ongelmat, kuten erilaiset stressireak-
tiot, ovat siihen liitannaisid. Hoitohenkilokunnan tiedonpuute tuo omat lisdhaas-
teensa kohtaamisen onnistumiseen. (Muskat ym. 2015, 485.) Liitannaissairauk-
sien vuoksi, joita autismiin usein liittyy, kayttavat autismikirjon lapset terveyden-

huollon palveluita muita enemman (Giarelli & Gardner 2012, 11).

Kohtaamisen haasteissa esiin nousi autismikirjon lapsipotilaan kommunikoinnin
yksilolliset tarpeet kivun ilmaisussa ja puheen puuttumisessa (Muskat ym. 2015,
485; Lowth 2014, 2; Gould 2017, 1861-1862). Akilliset muutokset, fyysiset tutki-
mukset ja odottamat sosiaaliset tilanteet voidaan kokea erittédin haastavina
(Nicholas, Zwaigenbaum, Muskat, Craig, Newton, Cohen-Silver, Sharon, Green-
blatt, & Kilmer 2016, 206). Autismikirjon lapsista pienella osalla, voi nahtavissa
olla erilaisia tapoja, kuten esimerkiksi ihon nyppiminen tai itsensa lydéminen ja
muunlainen vahingoittaminen. Syy tahan on viela tuntematon, mutta tallaiset toi-
mintatavat ndkyvéat usein lapsilla, joilla on suuria kielen kehityksellisia haasteita.
(Giarelliym. 2012, 13.)

Ennakoimisen tarve ja erilaiset kommunikoinnin apuvélineet nousivat esiin autis-
mikirjon lapsipotilaan kohtaamisessa (Giarelli ym. 2012, 13; Muskat ym. 2015,
487-488). Autismikirjon oireisto koettiin hoitajien osalta tuntemattomana ja esiin

nousi toive liséakoulutuksesta (Corsano ym. 2020). Vanhempien kuuleminen lap-
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sen erityispiirteista ja heidan osallistamisensa oman lapsensa hoitoon, helpotta-
vat autismikirjon lapsen kohtaamista (Giarelli ym. 2012, 13—-14; Nicholas ym.
2016, 208).

Autismikirjon lapsipotilas koettiin haastavana ja yllattavia haasteita tuovana poti-
lasryhmé&néa. Kohtaamisen tueksi ja menetelmiksi terveydenhuoltoon listattiin tyo-
kalupakit, jotka siséltavat tietoa ja apua toimimiseen autismikirjon lapsen kanssa,

seka simulaatioharjoituksia ja asiantuntijaluentoja. (Nicholas ym. 2016, 207.)

Tarkistuslista autismikirjon lapsen erityispiirteista- ja tarpeista auttaa ennakoi-
maan toimintaa lapsen kanssa ja sita, ettd kommunikointi ei rajoitu pelkkaan pu-
heeseen, vaan sisaltdd keskustelua elekielen ja erilaisten apuvalineiden avulla
(Brown & Elder 2014, 219-225). Toiveissa oli autismikirjon lapsille tehtava kirja
kuvitetuilla toimenpiteilla. Yksinkertaista ja helposti ymmarrettavaa kielta, suosi-
tellaan kaytettavan kommunikoinnin helpottamiseksi autismikirjon lapsen kanssa.
Myds kuvakorttien kaytolla on koettu olleen apua erilaisissa kohtaamisen haas-
teissa. (Muskat ym. 2015, 487-488; Giarelli ym. 2012, 13; Brown ym. 2014, 221—
222.)

Autismikirjon lapsen tarkeéat arjen rutiinit hairiintyvat sairaalaan joutumisen vuoksi
ja naiden rutiinien yllapito olisi tarkeda pyrkia sailyttamaan ja soveltaa niitd yhteen
sairaalan aikataulujen kanssa, jotta lapsi ei ahdistuisi tai stressaantuisi. Lapsen
nukkuessa, hanta ei tulisi hairita, silla autismikirjon lapsilla on raportoitu union-
gelmia, mink& vuoksi erilaisten vitaalien mittaamista ydaikaan tulisi valttaa, jos

lapsen laéketieteellinen tila sen sallii. (Giarelli ym. 2012, 13-14.)

Vanhempien toive lasta hoitavien henkildiden hyvasta keskinaisesta vuorovaiku-
tuksesta ja kommunikoinnista nousi esiin tutkimuksessa. Haasteellisena koettiin
lasta koskevien erityispiirteiden kertominen aina uudelleen eri henkildille, ja taméa
puutteellisuus kommunikoinnissa voi tuoda yllattavia ja haasteellisia tilanteita lap-
sen hoitopolulle. (Muskat ym. 2015, 487-488; Giarelliym. 2012, 13; Nicholas ym.
2016, 206-208.)

Avun ja vinkkien kysyminen vanhemmilta ja heidan osallistamisensa, koettiin hoi-

tohenkilokunnan osalta tarkedné osana lapsen turvallista ja onnistunutta hoito-
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polkua. Myds vanhemmat kokivat positiivisena sen, ettd hoitohenkilokunta huo-
mioi heidat lasta koskevissa asioissa (Muskat ym. 2015, 486—-487), vastaamalla
kysymyksiin lastensa erityispiirteista ja tarpeista (Nicholas ym. 2016, 208; Giarelli
ym. 2012, 13-14).

Jotta sairaalan ymparistdsta tulisi lapselle mahdollisimman vahan stressia aiheut-
tava, voi lapsen vanhempia pyytaa tuomaan lapselle tarkeita tavaroita. Jos van-
hemmat eivat ole kaytettavissa, voi yhteyden ottaa lasta hoitavaan toiseen ta-
hoon, kuten esimerkiksi kouluun tai hoitopaikkaan. Sielta voi pyytaa hoitoa autta-

vaa tietoa lapsesta ja hanen toimintamalleistaan. (Giarelli ym. 2012, 14.)



18

6 POHDINTA

6.1 Eettisyys ja luotettavuus

Perehdyin opinnaytetyota tehdesséani tutkimuseettisen neuvottelukunnan ohjei-
siin. Tarkeiksi arvoiksi tutkijan eettisten ohjeiden mukaan nousivat tarkkuus, re-
hellisyys tutkimusty6ssé seka yleinen huolellisuus. Tydssa otettiin huomioon mui-
den tutkijoiden saavutukset eettisten periaatteiden mukaisesti, ja heidan julkai-

sunsa on viitattu asiaan kuuluvalla tavalla. (TENK 2012, 6.)

Tutkimuksen luotettavuutta ja uskottavuutta tulee arvioida laadullisessa tutkimuk-
sessa. Sita tehdaan esimerkiksi toistettavuuden ja johdonmukaisuuden avulla.
Arvioinnilla osoitetaan, etta saatu tutkimustulos ei ole sattumanvarainen vaan sen
saa myos kayttamalla muita menetelmia. (Tutkimustulosten luotettavuus ja pate-
vyys 2010.)

Arvioitaessa luotettavuutta laadullisessa tutkimuksessa, esiin tulevat erilaiset sei-
kat aineiston analyysista ja tapaan, jolla iimenneet tutkimustulokset on esitetty.
Haasteena onkin tutkijan taito tiivistda aineisto luonnehtimaan tutkittavaa asiaa
mahdollisimman luotettavalla tavalla, ja ilmaisemaan valitun aineiston ja tutki-

mustulosten yhteys. (Latvala & Vanhanen-Nuutinen 2001, 36-37.)

Luotettavuus ja eettisyys ilmenevét opinnaytetydssa myds lahteiden valinnasta.
Niiden valinta nojautuu tutkittuun tietoon ja naytt6on. Koska opinnaytety® on tehty
yksin, voi se hieman vaikuttaa tulosten tarkasteluun. Aineistoa valitessa julkai-
suajan rajausta hyddynnettiin, jonka tarkoituksena oli mahdollisimman uuden tie-

don saanti opinnaytetyohon.

6.2 Tulosten tarkastelu

Vastauksia tutkimuskysymyksiin saatiin seitsemastd kansainvélisesta tutki-
musartikkelista. Tavoitteena oli 10ytaa ratkaisuja haasteellisiin tilanteisiin, joita
hoitohenkilokunta autismikirjon lapsipotilaan hoidossa kohtaa. Tarkastellessa
saatuja tuloksia esiin nousi se, ettd samat teemat toistuivat useimmissa tutkimuk-

sissa.
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Sosiaalisen kanssakdymisen haasteet ovat autismikirjon lapselle yleisia. Haas-
teita voivat tuottaa toisten ihmisten eleiden ja ilmeiden tulkitseminen, tai se, etta
autismikirjon lapsi ei itse niita kayta. Tarkastellessa tutkimustuloksia ilmenee se,
ettd autismikirjon lapsi ei valttdmaéatta kykene tuomaan elein tai ilmein esille koke-
maansa kipua, johon syyna voi olla poikkeavuudet aistikokemuksissa. Turhautu-
neisuus, joka voi nakya aggressiivisuutena, johtuu usein kommunikaation haas-
teista. Tarkeaa olisi huomion keskittdminen lapsen mahdollisuuksiin ilmaista it-
sensa jollain kommunikoinnin apuvélineella ja aistiherkkyyksien aiheuttamien on-

gelmien poisto, kuten kirkkaiden valojen. (Kerola ym. 2009, 114-115.)

Lisékoulutusta toivottiin autismikirjon lapsipotilaan kohtaamiseen ja erilaisia si-
mulaatioharjoituksia (Corsano ym. 2020). Tilanteita, joissa autismikirjon lapsipo-
tilas koetaan haastavana ja pelataan lapsen mahdollista aggressiivisuutta hoito-
henkilokuntaa kohtaan, voitaisiin koulutuksilla ennakoida (Lowth 2014, 2). Lap-
sen hyvin tuntevien vanhempien tai muun tahon merkitys hoidossa nahdaan po-

sitiivisena toivottuna asiana tutkimustuloksissa (Muskat ym. 2015, 486—-487).

Potilasryhméana autismikirjon lapsipotilaat koetaan haastavina ja tuntemattomana
potilasryhmana. Hoitohenkilokunnan toive lisakoulutuksista nousee esiin useissa
tutkimuksissa. Niilla saataisiin laskettua kynnysta tydskennella hoitajalle viela
tuntemattoman autismikirjon potilaan kanssa. Lapsen tullessa suunnitellusti
osastolle, jossa autismikirjon lapsia ei hoideta, tulisi koulutusta jarjestaa etuka-
teen. Erilaiset tytkalupakit ja tarkastuslistat, joissa olisi lapsen mahdolliset eri-
tyispiirteet, helpottaisivat lapsen kanssa tydskentelyn aloittamista (Nicholas ym.
2016). Tutkimusten perusteella ennakoivalla tydotteella ja joustavalla perhetyélla

saavutetaan paras hoitotulos niin perheen kuin hoitajienkin nédkdkulmasta.

6.3 Oma oppimisprosessi

Prosessina opinnaytetyo oli mielestani opettavainen, mutta haastava kokemus.
Helpoimmaksi koin teoreettisen viitekehyksen kokoamisen ja aiheen valinnan.
Haasteiksi muodostuivat aineiston haun osalta 16ytaa merkitykselliset ja aihee-
seen liittyvat aineistot, materiaalin suomentaminen, analyysin eri vaiheet tutki-
muksessa, ja tutkimustulosten avaaminen. Ty6n tuottaminen oli lopulta suurempi

prosessi, mité itse olin alun alkaen ajatellut. Tein tydon melko nopealla aikataululla,
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mika tuotti valilla pientd stressia, koulun, tdiden ja perhe-elaman ohella, mutta
pysyin suunnitelmassani. Koska tein tyon yksin, pystyin hyvin itse maarittamaan

aikataulun tyon tekemisen osalta.

Tutkimuskohde opinnaytetydssani oli helppo valita. Pienta haastetta koin tutki-
muskysymyksen muodostamisen osalta, mutta onnistuin kuitenkin muodosta-
maan selkean kysymyksen, jota opinnaytetydssani lahdin avaamaan. Opinnay-
tetyon perusta koostuu paalahteina kaytetyista teoksista, joihin sain muista lah-

teisté aiheita tukevia ja tarkentavia tietoja.

Teoriaosuudessa kasittelin autismikirjon hairiéta lapsella, oireita ja diagnosointia,
poikkeavuuksia aistikokemuksissa, seka autismikirjon lapsen hoitoa ja kuntou-
tusta. Hoitohenkilokunnan kokemukset, ovat olennainen osa tutkimukseni teo-
reettista viitekehysta, joiden pohjalta saataisiin luotua lapselle paras mahdollinen
hoitokokemus.

Tarkoituksena oli opinnaytetydssani luoda ajankohtainen ja selkea tiivistelma au-
tismikirjon lapsipotilaan kohtaamisesta hoitotydssa. Kirjallisuuskatsauksen tulok-
set, on esitettyna tiiviisti tulosten tarkastelussa. Pa&asiat, kuten ymmarrys, asi-
antunteva kohtaaminen, sek& perheen ja laheisten kuuleminen, nousevat

esille tiivistelmassa.

Oma osaamiseni ja ymmarrykseni lapsen autismikirjosta lisaantyi prosessin ai-
kana. Koin, ettd oman henkilokohtaisen kokemukseni kautta, minulla oli hyva
pohja aiheen tutkimiselle. Lukiessani lahdemateriaalia, pystyin yhdistamaan lu-
kemaani omiin kokemuksiini ja ndin syventaa omaa tietamystani lapsen autismi-
kirjosta yleisella tasolla. Autismikirjo on hyvin laaja ja sanotaankin, etta kun olet
tavannut autismikirjoilla olevan henkilon, olet tavannut yhden osan autismikir-
josta. Osa asioista tuntui oman kokemukseni pohjalta itsestdénselvyyksilta, mutta
tiedostan nyt ne asiat, jotka ovat tarkeita tietaa autismikirjon lasta koskaan aiem-
min kohtaamalle. Toivon opinnaytetyoni auttavan lukijaa turvallisen hoitotilanteen

luomisessa, sekd saamaan ymmarrysta ja tietoa autismikirjosta.

Jatkotutkimuksen aiheena voisi tulevaisuudessa olla autismikirjon lapsen ja van-

hempien kokemukset hoitotydsta ja miten sita voisi kehittédd. Myods hoitajille voisi
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suunnata laadullisen tutkimuksen autismikirjon lapsen hoidosta ja hoidon aikana

kaytetyista eri menetelmista.
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