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Tiivistelma

Opinndytetyon tavoitteena oli selvittaa, mita vaikutuksia taidelahtoisilla menetelmilla on kehitysvammais-
ten aikuisten toimintakykyyn. Opinnaytetyo toteutettiin kuvailevana kirjallisuuskatsauksena. Aineisto haet-
tiin Cinahl Ultimate, Cochrane Library, Medic, Medline, ProQuest ja PubMed tietokannoista, joista aineis-
toon valikoitui kuusi englanninkielista tutkimusta. Aineisto analysoitiin aineistolahtdisella sisadllénanalyysilla.

Tutkimuskysymyksia oli kaksi, joista ensimmainen pyrki selvittamaan taidelahtdisten menetelmien vaiku-
tuksia kehitysvammaisten aikuisten fyysiseen, psyykkiseen, sosiaaliseen ja kognitiiviseen toimintakykyyn.
Tutkimusaineistossa taideldahtdisind menetelmina kaytettiin kirjoittamista, kuvataidetta, musiikkia, musiikki-
terapiaa, tanssia seka tanssi-liiketerapiaa. Tulosten mukaan taidelahtdisilla menetelmilla oli positiivisia vai-
kutuksia kehitysvammaisten aikuisten fyysiseen, psyykkiseen, sosiaaliseen seka kognitiiviseen toimintaky-
kyyn. Aineiston tuloksista nousi esiin taideldhtoisten menetelmien mielihyvaa tuottavat, mielialansaatelya
edistavat, itseilmaisun mahdollistavat ja vuorovaikutussuhteiden muodostumista tukevat vaikutukset.

Toinen tutkimuskysymys pyrki selvittamaan tyontekijoiden nakokulmaa taideldhtdisten menetelmien vaiku-
tuksista kehitysvammaisten aikuisten toimintakykyyn. Tulokset kerattiin yhden tutkimuksen perusteella,
jossa hoitotyontekijat arvioivat musiikkiterapian vaikutuksia yli 55-vuotiaiden kehitysvammaisten toiminta-
kykyyn. Kaikki hoitotyontekijat havaitsivat positiivisia vaikutuksia kehitysvammaisten fyysiseen, psyykkiseen
ja sosiaaliseen toimintakykyyn musiikkiterapian vaikutuksesta. Osa tyontekijoista mainitsi positiivisista
muutoksista myos kehitysvammaisten asiakkaiden kognitiiviseen toimintakykyyn.

Kuvailevan kirjallisuuskatsauksen tuloksia voidaan hyddyntaa kehitysvammaisille suunnatun palvelun sisal-
I6n suunnittelussa. Tuloksia voivat hyddyntdaa myos muut taideldhtoisistd menetelmista kiinnostuneet seka
kehitysvammaisuudesta kiinnostuneet. Taidelahtoisilla menetelmilld voidaan tukea kehitysvammaisten
osallisuuden toteutumista. Taidelahtdiset menetelmaét toimivat itseilmaisun valineena ja tukevat kommuni-
kointia. Taidelahtoisten menetelmien hyddyntamisesta osana vuorovaikutusta hyotyvat erityisesti he, joilla
sanallinen kommunikointi on rajallista.
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Abstract

The purpose of this thesis was to find out how arts-based methods effect the functioning of adults with in-
tellectual disabilities. The thesis was carried out as a narrative literature review. The data were retrieved
from Cinahl Ultimate, Cochrane Library, Medic, Medline, ProQuest, and PubMed databases, from which six
studies in English were selected. The data were analysed using data-based content analysis.

There were two research questions, the first of which aimed to investigate the effects of arts-based meth-
ods on the physical, mental, social, and cognitive functioning of adults with intellectual disabilities. The
methods used in the research material included writing, visual arts, music, music therapy, dance, and
dance-movement therapy. Based on the results art-based methods have positive effects on the physical,
mental, social, and cognitive functioning of adults with intellectual disabilities. Several of the results high-
lighted the effects of arts-based methods in terms of providing pleasure, promoting mood regulation, ena-
bling self-expression and fostering interaction.

The second research question aimed to determine the workers' perception on the effects of arts-based
methods on the functioning of adults with intellectual disabilities. Results were collected from a single data
set in which direct care staff assessed the effects of music therapy on the functioning of adults with intel-
lectual disabilities over the age of 55. All direct care staff observed positive effects of music therapy on the
physical, mental, and social functioning of people with intellectual disabilities. Some direct care staff also
mentioned positive changes in the cognitive functioning of clients with intellectual disabilities.

The results of the narrative literature review can be used to inform the design of service content for people
with intellectual disabilities. The results can also be used by others interested in arts-based methods and
those interested in intellectual disabilities. Arts-based methods can support the inclusion of people with
intellectual disabilities. They serve as a tool for self-expression and support communication. People with
intellectual disabilities who have limited verbal communication benefit particularly from the use of arts-
based methods as part of their interaction.
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1 Johdanto

Vammaispolitiikka on ollut esilla yhteiskunnallisessa keskustelussa vahvasti viime vuosina. Uutta
vammaispalvelulakia on valmisteltu jo usean vuoden ajan. Sen voimaan astumista on siirretty ja
tdmanhetkisten tietojen mukaan uuden vammaispalvelulain olisi tarkoitus astua voimaan
1.1.2025. Uudistuksen tarkoituksena on parantaa vammaisten yhdenvertaisuutta, osallisuutta ja
osallistumista yhteiskunnassa, tukea itsendista elamaa ja itsemaaraamisoikeuden toteutumista

seka turvata laadukkaat palvelut vammaisille henkildille. (Vammaispalvelulain uudistaminen n.d.)

Osallisuus on yksi vammaispalvelulain uudistamisen paateemoista. Osallisuus liittyy paatoksente-
koon ja palvelujen jarjestamiseen, mutta toisaalta se on myo6s osa paivittdista elamaa ja tulee siella
esille vuorovaikutussuhteissa. Kehitysvammaisilla riski jaada vaille osallisuutta on suurempi vam-
mattomaan vdestéryhmaan verrattuna kommunikaatiohaasteiden, motoristen haasteiden ja oppi-
misvaikeuksien vuoksi. Vammaiset henkil6t, joihin kehitysvammaisetkin kuuluvat, ovat osa haa-
voittuvassa asemassa olevaa vdestoryhmaa. Kyseisella vaestéryhmalla on suurempi alttius joutua
eriarvoiseen asemaan muuhun vaestéryhmaan verrattuna. (Sosiaali- ja terveyspalvelujen yhden-

vertaisuuden kasitteet 2019, 15.)

Toimintakyky tarkoittaa ihmisen edellytyksia selviytya arjen toiminnoista. Ymparistolla on suuri
merkitys siihen, miten toimintakyky nayttaytyy. (Mita toimintakyky on? 2023.) Osallisuus ja toimin-
takyky liittyvat vahvasti toisiinsa. Toimintakyky voi joko edistaa tai estaa osallisuuden toteutu-

mista. Toisaalta kokemus osallisuudesta vahvistaa toimintakykya.

Suomessa on viime vuosikymmenien aikana pyritty yhdistamaan taide- ja kulttuuritoimintaa osaksi
sosiaali- ja terveyspalveluja. Taiteen ja kulttuurin merkitys osana hyvinvoinnin tukemista tunne-
taan yha laajemmin. Tutkimuksellista nayttda on siita, etta taide tukee kommunikaatiota, itseil-

maisua ja asioiden jasentamista. (Kulttuurihyvinvointi ja taideldhtoiset menetelmat n.d.)

Kehitysvamma-alan asumisen neuvottelukunnan KVANKin tyon ja paivatoiminnan valiokunnan laa-
tukriteerityéryhma on vuonna 2016 julkistanut laatukriteerit vammaisten henkildiden osallisuutta

ja tyollistymista edistavalle toiminnalle. Yhdeksi laatukriteeriksi on nostettu tuki itseilmaisuun ja



luovuuteen. Tavoitteena on antaa vammaisille henkil6ille mahdollisuus luovaan toimintaan ja it-
seilmaisun toteuttamiseen. (Yksi tekijoistd — osallisuutta ja tyollistymista edistdvan toiminnan laa-

tukriteerit 2016, 7, 43.)

Taman kuntoutuksen ohjauksen opinnaytetyon tavoitteena oli selvittda, mita vaikutuksia taidelah-
toisilla menetelmilla on kehitysvammaisten aikuisten toimintakykyyn. Aiheeseen paadyttiin, koska
taideldhtoisilla menetelmilla tiedetdan olevan hyvinvointia lisdava vaikutus mutta ndaiden menetel-
mien vaikutuksista kehitysvammaisten toimintakykyyn tiedetdaan vahemman. Koska vammaisten
henkildiden osallisuus ja osallistuminen ovat tarkeita ja ajankohtaisia teemoja, tarkasteltiin tulok-

sia myos osallisuuden tukemisen nakékulmasta.

Vertaisarvioituihin tutkimuksiin perustuen tehtiin kuvaileva kirjallisuuskatsaus taidelahtoisten me-
netelmien vaikutuksista kehitysvammaisten aikuisten toimintakykyyn. Taideldhtdisten menetel-
mien vaikutuksia tarkasteltiin niin fyysiseen, psyykkiseen, kognitiiviseen kuin sosiaaliseenkin toi-
mintakykyyn peilaten, koska haluttiin selvittaa vaikutukset laajasti ja kokonaisvaltaisesti
toimintakykyyn. Kohderyhmana opinnaytetydssa olivat kehitysvammaiset aikuiset ja tutkittavana
menetelmadna toimivat taideldahtoiset menetelmat. Menetelman ja kohderyhman rajaus pidettiin
laajana, koskien kaikkia taidelaht6isia menetelmia ja koskien kaikkia kehitysvammaisia aikuisia,
koska tutkimuksia aiheesta on tehty toistaiseksi vahan. Opinnaytetyon lopputuloksena syntyi selvi-
tys, jonka avulla etenkin palvelujen tuottajat pystyvat suunnittelemaan omaa toimintaansa ja sen
sisaltéa vastaamaan paremmin kehitysvammaisten asiakkaitten tarpeita. Tutkimuskysymykset oli-
vat: 1. Miten taideldhtoiset menetelmat vaikuttavat kehitysvammaisten aikuisten toimintakykyyn?
2. Mika on tyontekijoiden nakemys taideldhtoisten menetelmien vaikutuksesta kehitysvammaisten

aikuisten toimintakykyyn?

Aiempia opinnaytetoita taideldhtoisiin menetelmiin liittyen l6ytyy eri menetelmina tehtyna. Kirsi
Lindgvist (2020) on kasitellyt taideldhtoisten menetelmien hyvinvointivaikutuksia omassa opinnay-
tety6ssaan Taideldahtoisistda menetelmista hyvinvointia sosiaalialalla — kirjallisuuskatsauksessa.
Eeva Ratia (2019) on toteuttanut laadullisena tutkimuksena opinndytetyon aiheesta Taideldhtoiset

menetelmat kuntouttavassa tyossa ja asiakkaiden seka yhteistyokumppaneiden kokemukset niista.



Karita Blom & Johanna Ervasti (2021) ovat tehneet kehittamistyona opinndytetyon aiheesta Valo-
kuvaus tyovalineena kehitysvammaisten pienryhméatoiminnassa: opas valokuvaharjoitusten kayt-

tdmiseen ohjaustyodssa.

Keskeiset kdsitteet opinndytetyossa olivat taidelahtdiset menetelmat, kehitysvammaiset, toiminta-
kyky ja osallisuus. Teoriaosuuteen tietoa haettiin tietokannoista kuten Medic, Duodecim Oppi-
portti ja Duodecim-lehti. Medicista kaytettiin kahta lahdettd, jotka I6ytyivat hakusanalla kehitys-
vammai* ja julkaisuvuosirajauksella 2004—-2024. Duodecim Oppiportista kdytettiin yhta lahdetta,
joka loytyi hakusanalla toimintakyky ja julkaisuvuosirajauksella 2004—2024. Duodecim-lehdesta
kaytettiin kahta lahdetta, jotka |6ytyivat hakusanalla taide ja julkaisuvuosirajauksella 2004—-2024.
Teoriaosuuden tiedonhaussa hyddynnettiin myds aikaisempia opinndytetdéita, kaymalla lapi niissa
hyodynnettyja lahteita. Theseuksesta I6ytyi hakusanalla osallisuus opinnaytetyd, josta hyodynnet-
tiin yhta lahdetta. Finna.fi-sivuilta haettiin lahteita teoriaosuuteen hakusanoilla sosiaalinen toimin-
takyky ja taide ja rajauksilla ylempi AMK-opinnaytety6, kandityd, pro gradu ja vaitoskirja. Finna.fi-
sivuilta hakusanoilla sosiaalinen toimintakyky valittiin yksi lahde ja hakusanalla taide kaksi lahdetta
opinndytetyodn teoriaosuuteen. Muina lahteina teoriaosuuteen hyédynnettiin virallislahteitd, kuten
Terveyden ja hyvinvoinninlaitoksen verkkosivuja ja Verneri.net-sivustoa, joka on verkkopalvelu ke-
hitysvammaisuudesta. Englanninkielisid hakuja tehtiin Google Scholariin. Hakusanoilla expressive

therapies l6ytyi yksi [ahde ja hakusanoilla creative arts l0ytyi yksi lahde teoriaosuuteen.

2 Kehitysvammaisuus

2.1 Kehitysvammaisuuden maaritelma

Kehitysvammaisuuteen on useita syitd. Samoin myos diagnooseja kehitysvammakattotermin alla.
Aaltonen (2017) toteaa kehitysvamman olevan elinikdinen vamma. Suomessa kehitysvammaisia
arvioidaan olevan 50 000 ihmista. Kehitysvammaisuus ei ole sairaus vaan vamma aivojen oppimi-
sen ja ymmartamisen alueella. Kehitysvammaisuus johtuu aivojen toiminnan hairidsta, joka on tul-
lut sikiokaudella, synnytyksessa tai lapsuuden aikana. (Kehitysvammaisuus n.d.) Koillinen ja Arvio
(2023) maarittelevat kehitysvammadiagnoosin tayttyvan silloin, kun henkilon dlykkyysosamaara
todetaan alhaisemmaksi kuin 70, hanen adaptiiviset taitonsa, eli sosiaaliset, kdytannolliset ja kasit-

teelliset taidot eivat vastaa ian mukaisia odotuksia ja vamma on ilmennyt kehitysidssa. Kehitys-



vamman asteet vaihtelevat lievasta kehitysvammasta, keskivaikeaan, vaikeaan ja syvaan. Vaike-
assa ja syvassa kehitysvammassa liitdnnaissairaudet ja -vammat ovat yleisia. Liitdnndisvammoja ja
-sairauksia ovat muun muassa epilepsia, autismikirjon hairio, kaytoshairiot ja aistivammat. (Koilli-

nen & Arvio 2023, 1263.)

Kehitysvammaisuuden varhaisesta diagnosoinnista voidaan todeta olevan paljon hyétya. Ver-
neri.net-verkkosivuilla (Kehitysvammaisuuden diagnosointi 2022) kirjoitetaan, ettd varhainen diag-
nosointi auttaa laheisia sopeutumaan muutokseen ja ymmartamaan kehitysvammaisen lapsen
tuen tarvetta. Etuuksien ja palvelujen saannin takaamiseksi diagnosointi ennen taysi-ikdisyytta on
my0s toivottavaa (Kehitysvammaisuuden diagnosointi 2022). Diagnoosin takana jokainen kehitys-
vammainen, kuten muutkin ihmiset ovat yksil6llisia. Jokaisella on omat tuentarpeensa ja vahvuu-

tensa.

Kehitysvammaisuutta voidaan tarkastella kolmesta eri nakdkulmasta: ladketieteellinen nakokulma,
toimintakyvyn nakdkulma ja sosiaalinen nakokulma. Aaltosen (2017) mukaan ladketieteellisesta
nakokulmasta on tarkeaa selvittaa syy kehitysvammaisuuden taustalla. Onko kyse esimerkiksi jos-
tain oireyhtymasta. Lisaksi tulee ottaa huomioon terveydelliset riskit, joita kehitysvammaisuuteen
liittyy. Kolmantena asiana, johon ladketieteellisesta ndakdkulmasta on tarkea kiinnittaa huomiota,
on oikea diagnosointi. (Aaltonen 2017.) Toimintakyvyn nakokulma keskittyy vamman vaikutuksiin.
Siihen, miten yksil6 selviytyy arjesta, kokeeko han osallisuutta ja kuinka hyvinvoivaksi han tuntee
itsensa. (Seppald 2022.) Sosiaalisessa nakdkulmassa vamman haitan nahdaan johtuvan ymparis-
tosta ja yhteiskunnasta. Se, miten ymparisto on rakennettu tai verkkopalvelut suunniteltu vaikut-
taa siihen kuinka rajoittuneeksi vammainen henkil6 elamansa kokee. (Sosiaalinen nakékulma
2022.) Kulttuuri ja aikakausi vaikuttavat siihen, miten kehitysvammaisuus nahdaan. Eri nakdkulmia
kehitysvammaisuuteen liittyen ei pitdisi nahda toisiaan poissulkevina vaan taydentavina kokonai-

suuksina.

2.2 Kehitysvammaisen kuntoutus

Kuntoutus on prosessi, jossa pyritdan edistamaan kuntoutujan toimintakykya, tyokykya, itsenai-
syytta ja hyvinvointia. Kuntoutus on suunnitelmallista ja tavoitteellista toimintaa, jonka toteutumi-
sessa kuntoutujan omalla motivaatiolla on suuri merkitys. Koivikko ja Autti-Ramo (2006, 1907) ku-

vaavat, etta kuntoutuksessa pyritdan |6ytamaan asiakkaan voimavarat ja valjastamaan nama



voimavarat asiakkaan toimintakyvyn tukemiseen. Mitdan erityista vain kehitysvammaisille suun-
nattua kuntoutusta ei ole vaan kuntoutuksen sisalto tulee suunnitella yksilollisesti (Koivikko &

Autti-Ramo 2006, 1907).

Kehitysvammaisen kuntoutus on usein moniulotteista ja vaatii toteutuakseen moniammatillista
yhteisty6ta. Kuntoutusta suunniteltaessa avuksi kannattaa ottaa ICF-luokitus, joka kokoaa yhteen
ruumiin rakenteet ja toiminnot, suoritukset ja osallistumisen, sekda ymparistotekijat ja yksilotekijat.
Kuntoutuksessa otetaan huomioon yksiléon mahdollisuudet ja rajoitukset. Kehitysvammaisen hy-
vassa kuntoutuksessa korostuu kuntoutuksen sovittaminen osaksi arkea. Sen tulisi toteutua ko-
tona, pdivakodissa, koulussa tai tydpaikalla. Kuntoutuksen onnistumisen kannalta on olennaista,
etta yksilolta itseltdaan I6ytyy motivaatio kuntoutua. Toistuva harjoittelu mahdollistaa uuden oppi-

misen ja taitojen siirtymisen osaksi arkea. (Koivikko & Autti-Ramo 2006, 1908—-1909.)

Kuntoutusta suunniteltaessa on tarkea ottaa huomioon kuntoutujan oma mielipide siita, mika
hanta motivoi kuntoutumaan ja mihin han haluaisi keskittya kuntoutuksessaan. Biopsykososiaali-
nen ajattelutapa, jota ICF-luokitus edustaa, ndakee toimintaa ja osallistumista edistavat toimenpi-
teet merkityksellisina fyysisten rajoitteiden ehkaisyn ohella. Arjen ymparistojen, paivakoti, koulu
tai tyopaikka, tehtavana on mahdollistaa kehitysvammaiselle ymparisto, jossa han voi toteuttaa

itsedan ja harjoitella elamantaitoja. (Koivikko & Autti-Ramo 2006, 1908-1912.)

Kehitysvammaisten kuntoutukseen vaikuttavia lakeja ovat muun muassa sosiaalihuoltolaki, vam-
maispalvelulaki ja laki kehitysvammaisten erityishuollosta. Sosiaalihuoltolaki on yleislaki, jonka tar-
koituksena on edistdaa hyvinvointia ja turvata sosiaalihuollon palvelut niita tarvitseville (Sosiaali-
huoltolaki 1301/2014, 18§). Vammaispalvelulaki on toissijainen laki, joka vastaa erityispalvelujen
jarjestamisesta vammaisille henkildille (Vammaispalvelulain uudistaminen n.d). Laki kehitysvam-
maisten erityishuollosta maarittaa erityishuollon, eli esimerkiksi kuntoutuksen ja terveydenhuollon
jarjestamisesta henkil6lle, jonka kehitys tai henkinen toiminta on estynyt tai hairiintynyt synnyn-
nadisen tai kehitysidssa ilmenneen sairauden tai vamman vuoksi. Tata lakia sovelletaan silloin, jos
palveluita ei muiden lakien nojalla ole saatavilla. (Laki kehitysvammaisten erityishuollosta

519/1977, 18,28.)



3 Toimintakyky

Hyva toimintakyky nayttaytyy tyytyvaisyytena elamaan. Tahan liittyy vahvasti myés mahdollisuus
osallistua itselle merkitykselliseen toimintaan. (Takatalo 2022, 8.) Toimintakyky koostuu monesta
tekijasta. Se kattaa ihmisen fyysiset, psyykkiset ja sosiaaliset toiminnot. Ihmisen toimintakykyyn
sisaltyvat niin ruumiin ja kehon toiminnot, kuin osallistuminen ja suorituksetkin. Talla hetkella
yleistyva toimintakykykasitys on biopsykososiaalinen malli. Biolddketieteelliseen malliin verrattuna
biopsykososiaalinen malli on kokonaisvaltaisempi. Se huomioi laajasti sairauden tai vamman lisaksi
ihmisen elinymparistda ja yksilotekijoita. Perinteisempi bioldadketieteellinen malli taas on tottunut
kuvaamaan toimintakykya pelkastaan sairauden tai vamman kautta. (Pohjolainen & Saltychev

2015, 20-21.)

Vuonna 2001 WHO hyvaksyi ICF-luokituksen toimintakyvyn, toimintarajoitteiden ja terveyden kan-
sainvaliseksi luokitukseksi. ICF-luokituksessa toimintakyvyn osa-alueet on jaettu ruumiin tai kehon
rakenteisiin ja toimintoihin, suorituksiin ja osallistumisiin, sekda ymparistotekijoihin. Yksilotekijoille
ei toistaiseksi ole tehty omaa luokittelua. ICF-luokitus ilmentda hyvin biopsykososiaalista toiminta-
kykykasitystda. Nama kaikki toimintakyvyn osa-alueet ovat vaikutuksissa toisiinsa. Kun ihminen sai-
rastuu, vaikuttaa sairaus ihmisen kehon rakenteisiin ja toimintoihin. Muutos rakenteissa ja toimin-
noissa heijastuu suoraan ihmisen suorituksiin ja osallistumiseen. Ihmisen yksilotekijat, kuten ika ja
luonne, seka ymparistotekijat, kuten kaytossa olevat apuvalineet tai ympariston arkkitehtuuri, vai-
kuttavat omalta osaltaan ihmisen suorituksiin ja osallistumiseen. (Pohjolainen & Saltychev 2015,

21-22.)

Ihmisen toimintakyky on jaettu neljdan osa-alueeseen. Fyysinen toimintakyky nakyy siind, miten
henkil6 selviytyy arjen toiminnoista. Liikuntakyky ja aistitoiminnot ovat osa fyysista toimintakykya.
Fysiologiset ominaisuudet, kuten kestavyyskunto, lihasvoima, nivelten liikkuvuus, seka liikkeiden

hallinta liittyvat vahvasti fyysiseen toimintakykyyn. (Mita toimintakyky on? 2023.)

Persoonallisuus ja taidot selviytya sosiaalisista tilanteista kuuluvat osaksi psyykkista toimintakykya.
Monet ajattelun ja tuntemisen toiminnot ovat osa psyykkistd toimintakykya. Psyykkiseen toiminta-
kykyyn liittyvat myos mielenterveys seka psyykkinen hyvinvointi. (Mita toimintakyky on? 2023.)
Naiden lisdksi resilienssi, eli kyky selviytya muutoksesta ja haastavista tilanteista kuuluu osaksi

psyykkista toimintakykya.



Kognitiivinen toimintakyky kattaa muun muassa oppimisen, ongelmanratkaisun, muistin, tarkkaa-
vuuden, keskittymisen ja kielellisen toiminnan. Nama ovat tiedonkasittelyn eri osa-alueita, jotka
nakyvat tiedon vastaanottamisessa, tiedon sdilyttamisessa ja tiedon kdyttamisessa. (Mita toiminta-

kyky on? 2023.) Kognitiivinen toimintakyky on yhteydessa sosiaaliseen toimintakykyyn.

Vainio (2020, 15) toteaa sosiaalisen toimintakyvyn muodostuvan ympadriston, vuorovaikutussuhtei-
den ja olosuhteiden tuloksena. Sosiaalinen toimintakyky nakyy ihmisen vuorovaikutussuhteissa.
Siind, miten ihminen osallistuu yhteisdssa ja yhteiskunnassa. Sosiaalinen aktiivisuus ja osallisuuden

kokemus ovat yhteydessa hyvdan sosiaaliseen toimintakykyyn. (Mitad toimintakyky on? 2023.)

Kun tarkastellaan vammaisuutta toimintakyvyn nakékulmasta, tarkastellaan vamman vaikutuksia
arjessa selviytymiseen, osallisuuteen ja hyvinvointiin. Toimintakyvyn rajoitteet voivat toimia es-
teend osallisuudelle ja toimintakyvyn vahvuudet toimia voimavaroina ja osallisuutta edistavina te-
kijoina. Kehitysvammaisilla esiintyy erilaisia toimintarajoitteita. Haasteita arjessa voi ilmeta, kun
kehitysvammaisen oma toimintakyky ei vastaa suoriutumisen vaatimuksiin. Talléin tarvitaan tukea,
joka voi olla esimerkiksi kdytannon auttamista tai henkista tukea. (Toimintakyvyn ndakokulma
2024.) Kuten kehitysvammaisuuden asteet, myos kehitysvammaisen toimintarajoitteet vaihtelevat
hyvin paljon. Merkittavimpia kehityksen osa-alueita, jotka vaikuttavat kehitysvammaisten toimin-
takykyyn, ovat poikkeavat aistitoiminnot, heikot vuorovaikutustaidot, poikkeava kyky sopeutua
ymparistoéon, poikkeava kayttaytyminen, heikko oppimiskyky ja motorisen kehityksen viivastynei-

syys (Koivikko & Autti-Rdmo 2006, 1908).

4 Osallisuus

Vammaisten henkildiden osallisuus on tarkea ajankohtainen aihe, joka nousee esille niin vammais-
palvelulain uudistamisen yhteydessa kuin muissakin vammaisille kohdistetuissa palveluissa ja toi-
minnassa. Vammaisten henkildiden osallisuus ei ole toteutunut tasavertaisesti verrattuna vam-
mattomiin henkil6ihin. Siksi tdhan taytyykin puuttua ja keksia ratkaisuja, jotka lisdisivat

vammaisten osallisuuden toteutumista.

Osallisuus koostuu eri tekijoista. Seka Osallisuuden edistdjan opas (2023, 16) ettd Meriluoto, Ma-
rila-Penttinen ja Lehtinen (2015, 8) nostavat esille, etta yhtena edellytyksena osallisuuden toteutu-

miselle on kuulluksi tulemisen tunne. Toisena on halu liittya ryhmaan. Pelkka halu liittyd ryhmaan
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ei kuitenkaan riitd vaan halun liséksi taytyy olla myés mahdollisuus liittyd ryhmaan. Viimeisena
osallisuuden tekijana on mahdollisuus toimia ja vaikuttaa paatoksentekoon. Osallisuuden rinnalla
kulkee osallistuminen. Ne tarvitsevat toinen toisiaan toteutuakseen. Kun ihminen tuntee osalli-
suutta, hanen on helpompi osallistua ja kun ihminen osallistuu, se mahdollistaa osallisuuden tun-
teen. Tarjoamalla erilaisia vaihtoehtoja osallistua tuetaan osallisuuden toteutumista. (Meriluoto,

Marila-Penttinen & Lehtinen 2015, 8-9.)

Osallisuuden toteutuessa ihminen tulee kuulluksi ja nahdyksi. Siksi asiakaslahtoisyys liittyykin vah-
vasti osallisuuteen. Yhteiskunnan asenteet, yhteiskunnallinen asema ja arvomaailma vaikuttavat
osallisuuden toteutumiseen. Nain ollen vastuuta osallisuuden toteutumisesta ei voida sysata pel-
kastaan yksilon vastuulle. Huomio tulisikin kiinnittaa erityisesti heikommassa asemassa oleviin, joi-
den osallisuutta voivat rajoittaa esimerkiksi kdyhyys tai syrjinta. (Osallisuuden edistdjan opas 2023,

15-16.)

Osallisuus voidaan jakaa kolmeen osa-alueeseen: osallisuus omassa elamassa, osallisuus yhtei-
sdissa ja vaikuttamisen prosesseissa, seka osallisuus yhteisesta hyvasta. Osallisuus omassa ela-
massa tarkoittaa sitd, ettd ihmiselld on mahdollisuus elda itsensa nakoista elamaa. Paatosvalta
omasta elamasta ja mahdollisuus vaikuttaa itselle kohdistuviin palveluihin kuuluvat osaksi oman
elaman osallisuutta. Ihminen kokee osallisuutta kuuluessaan osaksi itselleen tarkeda yhteisoa.
Naita voivat olla esimerkiksi perhe, ystavapiiri tai harrastusryhma. Yhteisdissa ihminen paasee
myos vaikuttamaan. Vaikuttaminen nayttdaytyy mahdollisuutena vaikuttaa omaan eldmaan, omaan
yhteis06n tai laajemmin koko yhteiskuntaan. Osallisuus yhteisesta hyvasta koostuu yhteisen hyvan
tuottamisesta ja jakamisesta muiden kanssa. Yhteiseen hyvaan panostaminen lisaa yhteenkuulu-
vuuden tunnetta, merkityksellisyyden kokemusta, sekd muiden kunnioitusta. (Osallisuuden edista-

jan opas 2023, 20-25.)

Osallisuus tukee toimijuutta. Toimijuus tarkoittaa aktiivista osallistumista ja vaikuttamista oman
elaman kulkuun. Toimijuus voi ilmeta omien mielipiteiden ilmaisuna ja vaihtoehtoisten ratkaisujen
pohtimisena. Aktiivisena toimijana ihminen ei seuraa sivusta, mitd ymparilld tapahtuu, vaan osal-
listuu ja pyrkii itse vaikuttamaan toimintaan. Se ei kuitenkaan tarkoita sita, ettd ihmisen tulisi olla
kykeneva toimijuuteen itsendisesti. Toimijuutta voidaan tukea ja toimijuus voi toteutua myos am-

mattilaisen ja asiakkaan yhteistyossa. (Karhula, Sellman, Sipari & Ylisassi 2022, 281-282.)
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5 Taidelahtoiset menetelmat

5.1 Luovat terapiat

Ihminen on kautta aikojen tehnyt taidetta eri muodoissa. Taiteella on ollut eri merkityksia ja sita
on hyédynnetty muun muassa itseilmaisuun. Gladding (2016) kuvailee taiteen monipuolisia positii-
visia vaikutuksia seuraavasti: taide parantaa itsetuntoa, tukee motoriikkaa, rentouttaa, antaa sel-
viytymiskeinoja ja kehittaa tietoisuutta omista tunteista. Taide mahdollistaa itseilmaisun monipuo-
lisin keinoin. Ohjausty6ssa asiakas pystyy kasittelemaan ajatuksiaan, tunteitaan ja kdytostaan
laajemmin hyodyntdessaan taidetta. (Gladding 2016, 15.) Erkkila ja Rankasen (2020, 2062) mukaan
luovat terapiat tai taideterapiat rikastuttavat vuorovaikutussuhdetta aktivoimalla kehoa ja mielta.

Luoviin terapioihin lukeutuvat muun muassa tanssi-liiketerapia, kuvataideterapia ja musiikkitera-

pia.

Tanssi-liiketerapia yhdistelee ilmaisevaa liiketta ja tanssia. Siind ihminen nahdaan kokonaisuutena,
jossa fyysista ja psyykkista puolta ei voida erottaa toisistaan. Liike ja kehon tuntemukset tuovat
esille asioita, jotka ajatustasolla ovat vasta muodostumassa. (Erkkild & Rankanen 2020, 2064.)
Tanssi-liiketerapiassa peilaaminen on keino rakentaa luottamusta asiakkaan ja terapeutin valille.
Terapeutti peilaa asiakkaan liikkeitad ja luo hdnelle hyvaksyvan ja turvallisen tilan olla ja ilmaista it-
sedan. Tanssi-liiketerapiassa hyodynnetdan seka sanallista ettd sanatonta viestintaa. (Malchiodi

2005, 71-72.)

Kuvataideterapiassa hyoédynnetdan kaksi- ja kolmiulotteisia materiaaleja, muotoja ja vareja. Kuvaa
tehdessaan ja materiaaleja kasitellessaan ihminen padsee tydstamaan tunteita ja ajatuksiaan. Ku-

van tyostamisen jalkeen pysahdytaan tarkastelemaan koettuja tuntemuksia ja tunteita. Kuvataide-
terapiassa erityista on se, etta se jattaa konkreettisen jaljen terapiatyoskentelysta fyysisen teoksen
muodossa. Fyysinen teos mahdollistaa aiheen darelle palaamisen myohemmin uudestaan. (Erkkild

& Rankanen 2020, 2064-2065.)

Musiikkiterapiassa on kaksi padluokkaa: soittamiseen ja laulamiseen perustuvat menetelmat, seka

musiikin kuunteluun perustuvat menetelmat. Musiikin vaikuttavuutta tyovalineena perustellaan
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silld, ettd se on hyvin primitiivinen keino ilmaista itseé ja olla vuorovaikutuksessa muihin. Musiikki-
tyoskentelylld tavoitellaan yhteytta esitietoisuuteen, kuten tunteisiin, symboleihin, assosiaatioihin

ja muistoihin. (Erkkila & Rankanen 2020, 2065.)

Erkkila ja Rankanen (2020) kuvaavat, etta sanallinen keskustelu kuuluu osaksi luovia terapioita.

Poikkeuksena voidaan pitaa musiikkiterapian muotoa, jossa toiminta ja toiminnan arviointi pide-
taan musiikillisessa kontekstissa. Tama luovan terapian muoto soveltuu heille, joilla on kielellisia
kommunikaatiohaasteita. Kielellisesti ilmaisukykyiset asiakkaat hyétyvat kuitenkin kokemustensa

sanoittamisesta luovan toiminnan paatteeksi. (Erkkila & Rankanen 2020, 2065.)

5.2 Draama

Honkakoski (2017) kuvaa, etta Bowell ja Heap (2001) esittavat, kuinka draaman avulla pyritaan ym-
martamaan maailmaa paremmin. Se yhdistaa toimintaa, tunnetta ja ajattelua. Draamatyodskente-
lyssa luodaan fiktiivinen todellisuus, jossa voidaan tarkastella tiettya teemaa yhdessa toimimalla.
Ryhman luoma turvallinen ilmapiiri antaa tilaa heittaytymiselle ja omien rajojen kokeilulle. Draama
mahdollistaa toisten kokemusten syvemman ymmartamisen. Draamaan sisaltyy taiteellinen ja kas-
vatuksellinen nakodkulma. Sita voidaan hyodyntaa niin sosiaali- ja terveysalalla, kuin kasvatustyos-
sakin. Draama vaatii osallistujia toteutuakseen. Se sisaltaa toimintaa, kuten keskustelua, ilmaisua

ja tulkintaa. Taiteen ja draaman tehtdva on ihmisen voimaantuminen. (Honkakoski 2017, 73-76.)

Saarinen ja Takala (2016) mainitsevat, etta Jindal-Snapen ja Vettrainon (2007), seka Pullin (2010)
mukaan draamaa voidaan kayttaa kehitysvammaisten sosiaalisten taitojen ja tunnetaitojen kehit-
tamiseen. Draaman kautta oppii ymmartamaan itsedaan paremmin, pystyy samaistumaan toisten
tunteisiin paremmin ja kehittaa ryhmatyoétaitoja. Tunteet ja niiden ilmaisu ovat vahvassa roolissa

draamatyoskentelyssa. (Saarinen & Takala 2016, 32—-33.)

Osallistava draama on menetelma, jota on usein kdytetty kehitysvammaisten ihmisten parissa.
Draamaty6skentelyssa pyritdan osallistamaan ryhman kaikki jasenet mukaan toimintaan. Tarinan
avulla tutkitaan jotain rajattua teemaa, seka tunteita ja ajatuksia, joita teeman ymparille kietou-
tuu. Draaman avulla on hyva harjoitella erityisesti sosiaalisia taitoja. Draamatydskentelyn etu on
siind, etta siihen pystyy osallistumaan, oli kehitysvamman aste mika tahansa. (Osallistava draama

2017.)
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Ohjaajalla on iso vastuu osallistavan draaman onnistumisessa. Verneri.net-verkkosivuilla (Osallis-
tava draama 2017) todetaan, ettd ohjaajan tulee olla innostava ja luova ja osata kdyttda monipuo-
lisesti eri menetelmia. Kun on kyse ryhmasta, jonka tarkoitus on toimia yhteen, taytyy osata lukea
osallistujien tarpeita. Ymparistoa muokkaamalla, esimerkiksi valojen ja danien avulla, pystytaan
pitdamaan ylla keskittymista ja kiinnostusta aiheeseen. Turvalliseksi koettu ymparisto ja kokemus
nahdyksi tulemisesta luovat pohjaa onnistuneelle draamatyoskentelylle. (Osallistava draama

2017.)

5.3 Kohtaamistaide

Laurea-ammattikorkeakoulu on kehittanyt oman rekisterdidyn taidelahtdisen menetelman, koh-
taamistaide, joka soveltuu tyohon sosiaalialalla. Takkinen (2014) kertoo, ettd Pusa (2010), seka
Niinio ja Pusa (2012) kuvaavat kohtaamistaidekertojen alkavan virittaytymiselld, jonka jalkeen on
varsinainen taidetydskentely. Kolmannessa eli viimeisessa vaiheessa toita kdydaan yhdessa lapi.
Turvallisuutta ja jatkuvuutta kohtaamistaiteen toiminnalle luo yhtendinen ryhma, joka kokoontuu
8-10 kertaa. Kaikkia aisteja hyddynnetddn osana toimintaa. Menetelmia ja materiaaleja ei ole ra-
jattu, mutta ne liittyvat usein kuvataiteessa kaytettyihin elementteihin, kuten piirtdmiseen ja maa-
laamiseen. Kohtaamistaide on saanut innoituksensa japanilaisesta Clilical Art -toiminnasta. Kohtaa-
mistaidetta on alun perin hydédynnetty vanhustydssa mutta se on nykyaan kdytdssa myos

laajemmin sosiaalialalla. (Takkinen 2014, 13-16.)

Kohtaamistaidetta ei luokitella taideterapiaksi vaan terapeuttiseksi taiteeksi, koska silld on eroa-
vaisuuksia taideterapiaan nahden. Takkinen (2014) huomauttaa, ettd Rankanen (2014) kuvailee
taideterapiassa asiakkaiden kayttdavan vapaasti erilaisia tekniikoita, kun taas kohtaamistaiteessa
ohjaajan rooli on hyvin merkityksellinen suhteessa tekniikoiden kayttoon. Taideterapiassa tera-
peutin ja asiakkaan suhde on paljon syvempi, kuin kohtaamistaiteessa ohjaajan ja asiakkaan
suhde. Taideterapia voi olla yksilo- tai ryhmamuotoista, kun taas kohtaamistaide on aina ryhma-
muotoista. Taideterapiamuodoista lahimpana kohtaamistaidetta on kuvataideterapia. Kohtaamis-
taiteen lisdksi terapeuttiseksi taiteeksi voidaan nimetd muun muassa ITE-taide, yhteisotaide, seka
sosiokulttuurinen innostaminen. Asiakkaan oma kokemus siitd, etta jokin taidekokemus on hanelle

terapeuttista riittdd maarittelemaan toiminnan terapeuttiseksi taiteeksi. (Takkinen 2014, 20-24.)
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6 Tarkoitus ja tutkimuskysymykset

Taman opinndytetyon tarkoituksena oli kuvailevan kirjallisuuskatsauksen avulla selvittaa, miten
taideldahtoiset menetelmat vaikuttavat kehitysvammaisten aikuisten toimintakykyyn. Tavoitteena
opinnaytetydssa oli tehda selvitys, joka kokoaisi yhteen tiedon aikaisemmista tutkimuksista, jotka
kasittelevat taidelahtoisten menetelmien vaikutuksia kehitysvammaisten aikuisten toimintaky-

kyyn. Tutkimuskysymyksia kirjallisuuskatsaukseen muodostui kaksi.

Kirjallisuuskatsauksen tutkimuskysymykset olivat:

1. Miten taidelahtoiset menetelmat vaikuttavat kehitysvammaisten aikuisten
a.) fyysiseen toimintakykyyn
b.) psyykkiseen toimintakykyyn
c.) sosiaaliseen toimintakykyyn
d.) kognitiiviseen toimintakykyyn

2. Mika on tyontekijoiden ndakemys taideldhtdisten menetelmien vaikutuksista kehitysvammaisten
aikuisten toimintakykyyn?

Tutkimuskysymysten maarittelyssa hyodynnettiin PICO-mallia. Vilkka (2023) avaa PICO-mallin
muodostumista seuraavalla tavalla: P kuvaa kohdejoukkoa (population), | kuvaa tutkittavaa asiaa
tai toimenpidetta (intervention), C kuvaa vertailukohdetta (comparison) ja O tuloksia (outcome).
PICO-mallin avulla saadaan nostettua tutkimuksen kannalta keskeisimmat asiat esille. Siitd on apua
my0s tiedonhakua toteutettaessa. (Vilkka 2023, 51.) Taman opinndytetyon aiheeseen vertailukoh-
detta ei maaritelty, koska siihen ei todettu yhta selkeda kohdetta. PICO-malli on kuvattu taulu-

kossa 1.

Taulukko 1. Opinndytetyon aiheen jasentaminen PICO-mallin mukaan.

Kehitysvammaiset aikuiset | Taideldhtoiset - Toimintakyky
menetelmat
Adults with intellectual di- | Arts-based methods - Functioning

sabilities




15

7 Toteutus

7.1 Tutkimusmenetelman valinta ja kuvaus

Tutkimusmenetelmana opinnadytetyossa kaytettiin kuvailevaa kirjallisuuskatsausta, eli narratiivista
kirjallisuuskatsausta. Vilkan mukaan (2023, 21) kuvaileva kirjallisuuskatsaus sopii metodiksi silloin,
kun selvitetadan mita tietysta aiheesta tiedetaan, mitka ovat aiheeseen liittyvat keskeiset kasitteet
ja miten kasitteet ovat suhteessa toisiinsa. Kuvaileva kirjallisuuskatsaus on muihin kirjallisuuskat-
saustyyppeihin verrattuna vapaampi suhteessa tiedonhakuun. Tutkija luo tiivistyksia ja kokonai-
suuksia aiempien tutkimusten pohjalta, tavoitteenaan ymmartaa ilmiota. Toisaalta narratiivista kir-
jallisuuskatsausta metodina on kritisoitu siita, etta sen tiedonhaku on sattumanvaraista ja

subjektiivista. (Vilkka 2023, 22—-23.)

Suhosen, Axelin ja Stoltin (2016, 7) mukaan kirjallisuuskatsauksen tarkein tehtava liittyy tieteen-
alan teoreettisen ymmarryksen ja kasitteiston kehittamiseen, teorian kehittamiseen tai olemassa
olevan teorian arvioimiseen. Kirjallisuuskatsaus mahdollistaa kokonaiskuvan muodostumisen tie-
tystad aiheesta. Jokaisessa tutkimuksessa tehdaan aluksi kirjallisuushaku ja -katsaus teoriapohjaksi.

Kirjallisuuskatsaus toimii myds itsendisena tutkimusmenetelmana.

Kirjallisuuskatsaukset voidaan jakaa kolmeen eri paatyyppiin, jotka ovat kuvailevat katsaukset, sys-
temaattiset kirjallisuuskatsaukset, sekd maarallinen meta-analyysi ja laadullinen meta-synteesi.
Kuvailevat katsaukset kuvaavat ja kertovat aiheeseen liittyvaa aikaisempaa tutkimusta, tutkimuk-

sen laajuutta, syvyytta ja maaraa. (Suhonen, Axelin & Stolt 2016, 8-9.)

Kirjallisuuskatsaus koostuu viidestd vaiheesta: katsauksen tarkoituksen ja tutkimusongelman maa-
rittdminen, kirjallisuushaku ja aineiston valinta, tutkimusten arviointi, aineiston analyysi ja syn-
teesi, seka tulosten raportointi. Kirjallisuuskatsauksen ensimmaisessa vaiheessa maaritellaan tutki-
musongelma ja katsauksen tarkoitus. Tutkijaa itsedan kiinnostava aihe yllapitaa tutkijan
motivaatiota. Tutkijan on hyva muistaa kuitenkin pitaa tietty objektiivisuus aiheeseen tutkimuksen

luotettavuuden takaamiseksi. Tutkimusongelman ja -kysymyksen asetteluun kannattaa kiinnittaa
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huomiota, koska ne vaikuttavat siihen, miten suppean tai laajan aineiston kysymys tuottaa. (Niela-

Vilen & Hamari 2016, 23-24.)

Katsauksen toisessa vaiheessa suoritetaan kirjallisuushaku, josta valitaan tutkimukseen soveltuva
kirjallisuus. Kirjallisuushakuja voidaan tehda sahkoisista tietokannoista tai manuaalisesti tieteelli-
sista aikakauslehdista. Ennen hakujen suorittamista tutkijan tulee maaritella hakusanat ja -lausek-
keet. Mukaanotto- ja poissulkukriteerit auttavat tutkijaa tunnistamaan tutkimukseen soveltuvaa

kirjallisuutta. (Niela-Vilen & Hamari 2016, 25-26.)

Kirjallisuuskatsauksen kolmannessa vaiheessa arvioidaan hakuprosessin kautta valitut tutkimukset.
Whittemore ja Knafl (2005), sekd Holopainen ym. (2008) kuvaavat, etta pyrkimyksena tassa kol-
mannessa vaiheessa on arvioida tutkimuksista [6ytyneen tiedon kattavuutta, tulosten edusta-
vuutta ja samalla pohtia kuinka olennaista alkuperaistutkimusten tieto on oman tutkimuksen kan-
nalta. Tutkimusten arviointi etenee systemaattisesti. Tutkimuksia voidaan jaotella
tutkimusasetelmien mukaan ja arvioida naille asetelmille soveltuvien kriteerien mukaan. Tutki-
musten arvioinnissa voidaan hyodyntaa myos valmiita arviointityokaluja. Ne lisdavat katsauksen
luotettavuutta. (Niela-Vilen & Hamari 2016, 28—29.) Stroup ym. (2000) mukaan arviointiperusteet

tulee tuoda esille kirjallisuuskatsauksen raportissa.

Aineiston analyysi ja synteesi muodostavat kirjallisuuskatsauksen neljannen vaiheen. Whittemore
(2005), Whittemore ja Knafl (2005), seka Aveyard (2007) kertovat, ettd tdssa vaiheessa valittujen
tutkimusten tuloksista muodostetaan yhteenveto. Aineiston analyysissa aineisto luokitellaan ja
siitd etsitddn yhtalaisyyksia ja eroja. Synteesivaiheessa tuloksista muodostetaan ymmarrysta li-
sadva kokonaisuus. Analyysi ja synteesi tapahtuvat samanaikaisesti. (Niela-Vilen & Hamari 2016,

30.)

Kirjallisuuskatsauksen viimeinen vaihe on tulosten raportointi. Katsauksen kaikki vaiheet tulisi ra-
portoida mahdollisimman tarkasti. Whittemore (2005) ja CRD (2008) selventavat, etta tarkkuus
tulosten raportoinnissa mahdollistaa tutkimuksen toistettavuuden ja helpottaa tutkimuksen luo-
tettavuuden arviointia raportin perusteella. Parhaassa tapauksessa kirjallisuuskatsauksen tulokset
tuovat enemman ymmarrysta tarkastellusta aiheesta, kuin alkuperdiset tutkimukset yksittain

(Whitemore & Knafl 2005).
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7.2 Aineistonkeruu

Keskeiset kasitteet opinnaytetydssa olivat kehitysvammaiset aikuiset, taidelahtoiset menetelmat,
toimintakyky ja osallisuus. Kasitteet kddnnettiin myos englannin kielelle. Kokeiluhakujen kautta

|oytyivat varsinaisen aineiston keruuseen soveltuvat hakusanat ja -lausekkeet.

Tutkimuskysymyksen maarittelyn jalkeen valittiin sisddnotto- ja poissulkukriteerit aineistolle. Ai-
neiston tuli olla saatavilla maksuttomasti kokonaisena tai sen saatavuuteen kokonaisena tuli olla
oikeus JAMKin kayttoliittyman kautta. Aineiston tuli olla vertaisarvioitu tieteellinen tutkimus. Jul-
kaisun tuli tarkastella taidelahtdisten menetelmien vaikutuksia kehitysvammaisten aikuisten toi-
mintakykyyn. Aineiston tuli olla julkaistu aikavalilla 2014—-2024, joko suomen tai englannin kielella.

Aineiston sisddnotto- ja poissulkukriteerit on kuvattu taulukossa 2.

Taulukko 2. Aineiston sisaanotto- ja poissulkukriteerit

Teksti saatavissa kokonaisena maksuttomasti tai JAMKin | Tekstin saatavuus vaatii maksun.
kayttoliittyman kautta.

Vertaisarvioitu tieteellinen tutkimus. Tutkimus ei vastaa tieteellisesti luotettavan tutkimuksen
kriteereja.

Julkaisu tarkastelee taidelahtoisten menetelmien vaiku- | Julkaisu ei vastaa tutkimuskysymykseen.
tuksia kehitysvammaisten aikuisten toimintakykyyn.

Tutkimus on julkaistu 2014-2024. Tutkimus on julkaistu ennen vuotta 2014.

Tutkimus on julkaistu suomen tai englannin kielella. Tutkimus on julkaistu jollain muulla kuin suomen tai
englannin kielella.

Aineisto kerattiin sosiaali- ja terveysalan tietokannoista, joihin oli oikeus JAMKin kayttoliittyman
kautta. Ennen varsinaisen aineiston kerdamista suoritettiin kokeiluhakuja. Kokeiluhakuja tehtiin

Google Scholarissa, Jyvaskylan ammattikorkeakoulun verkkokirjaston Janet Finnan kansainvalisten
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artikkeleiden hakualustalla seka Cinahl Ultimate, Cochrane Library, Medic, Medline, ProQuest ja
PubMed tietokannoissa. Varsinainen aineisto opinndytetyohon kerattiin aikavalilld 27.3.-8.4.2024.
Tietokantoja, joissa haut varsinaista aineistoa varten toteutettiin, olivat Cinahl Ultimate, Cochrane

Library, Medic, Medline, ProQuest ja PubMed. Aineistonkeruu on kuvattu taulukossa 3.

Aineistohaku aloitettiin PubMed-tietokannasta, joka on ladke- ja terveystieteiden kansainvalinen
tietokanta. Hauissa kdytettiin kahta erilaista hakulauseketta. Ensimmadinen hakulauseke tuotti sup-
pean, alle kymmenen tulosta. Ensimmaisen haun perusteella aineistoon valikoitui kuitenkin yksi
tutkimus. Toisella hakulausekkeella tuloksia tuli useampi sata ja niista valikoitui yksi opinnaytetyo-

hon sopiva tutkimus.

Toisena aineistoa haettiin ProQuestista, mikd on monitieteinen kansainvalinen tutkimustietokanta.
ProQuestissa kaytettiin yhta hakulauseketta, mika tuotti yli 600 tulosta. Tarkennettujen rajausten

avulla aineistoon paatyi yksi tutkimus.

Kolmantena hakualustana kdytettiin Cinahl Ultimatea. Cinahl Ultimate on laaja hoitotieteiden ja
terveystutkimuksen kansainvalinen tietokanta. Cinahl Ultimateen tehtiin yhteensa kolme eri ha-
kua. Ensimmainen hakulauseke tuotti reilu kymmenen tulosta mutta mikdan ensimmaisen haun
tutkimuksista ei paatynyt opinndytetyon aineistoon. Toinen hakulauseke tuotti myos reilu kymme-
nen tulosta ja naista opinnaytetyohon valikoitui yksi tutkimus. Kolmas hakulauseke tuotti eniten
tuloksia Cinahl Ultimatessa. Tuloksia tuli lahemmas 300, joista kaksi tutkimusta valittiin mukaan

opinnadytetyon kirjallisuuskatsaukseen.

Neljantena hakuja tehtiin Medline-tietokannassa. Medline on ladke- ja terveystieteiden kansainva-
linen tietokanta. Medlinessa ensimmainen hakulauseke tuotti kymmenisen tulosta ja toinen haku-
lauseke lahemmas 300 tulosta. Loppujen lopuksi Medlinesta ei valikoitunut kuitenkaan yhtakaan

tutkimusta opinnadytetyon aineistoon.

Medic oli viides ja ainoa suomalainen hakualusta. Medic on terveystieteisiin liittyva tietokanta.
Mediciin tehtiin seka suomenkielinen etta englanninkielinen haku. Kumpikaan naista ei tuottanut

yhtdan hakutulosta. Samoin kavi viimeisten hakujen kanssa, joita tehtiin Cochrane Library -tieto-
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kannassa. Cochrane Library on terveystieteisiin keskittyva kansainvalinen tietokanta. Cochrane Lib-

raryin tehtiin kaksi hakua eri lausekkeilla mutta sen avulla ei saatu yhtdan tulosta tai tutkimusta

aineistoon.

Taulukko 3. Aineistonkeruun kuvaus

valittu

PubMed “intellectual disability” AND arts-based 8
Full text 5
2014-> 5
Otsikon perusteella 4
valittu
Tiivistelman perus- 2
teella valittu
Koko tekstin perus- 1
teella valittu

PubMed (“visual arts” OR drama OR music OR dance) 432

AND (intellectual disability)

Full text 305
2014-> 166
Adults 49
Randomized con- 12
trolled trial, Clinical
trial
Otsikon perusteella 6
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Tiivistelman perus- 3
teella valittu
Koko tekstin perus- 1
teella valittu
ProQuest "intellectual disability” AND arts-based 653
Full text 619
Peer reviewed 98
2014-> 91
Intellectual disabili- 19
ties
Otsikon perusteella 5
valittu
Tiivistelman perus- 1
teella valittu
Koko tekstin perus- 1
teella valittu
Cinahl "intellectual disability” AND arts-based 13
Ultimate
Full text 7
Peer reviewed 7
2014-> 5
Otsikon perusteella 0
valittu
Cinahl “intellectual disability” AND “dance move- 14
Ultimate ment therapy”
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Full text 8
Peer reviewed 7
2014-> 7
Otsikon perusteella 4
valittu
Tiivistelman perus- 2
teella valittu
Koko tekstin perus- 1
teella valittu

Cinahl "intellectual disability" AND (dance OR music 289

Ultimate OR "visual arts" OR drama)
Full text 152
Peer reviewed 97
2014-> 59
Adults 20
Otsikon perusteella 8
valittu
Tiivistelman perus- 5
teella valittu
Koko tekstin perus- 2
teella valittu

Medline "intellectual disability” AND arts-based 11
Full text 2
Peer reviewed 2
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2014-> 2
Otsikon perusteella 0
valittu
Medline "intellectual disability" AND (dance OR music 292
OR "visual arts" OR drama)
Full text 27
Peer reviewed 26
2014-> 18
Adults 6
Otsikon perusteella 0
valittu
Medic kehitysvammai* AND taidelahtoi* 0
“Intellectual disabilit*” AND arts-based 0
Cochrane "intellectual disability" AND (music OR drama 0
Library OR dance OR “visual arts”)
Cochrane “intellectual disability” AND arts-based 0
Library
Yhteensa

Opinndytetyon aineistoon valikoitui kuusi aineistoa kolmesta eri tietokannasta, Cinahl Ultimatesta,

PubMedista ja ProQuestista. Sisdanotto- ja poissulkukriteerien jalkeen aineistoja tarkasteltiin ensin

otsikkotasolla, sen jalkeen tiivistelmatasolla ja lopuksi kokotekstin tasolla. Opinnaytetyéhon vali-
koidut aineistot kasittelivat aikuisia kehitysvammaisia, kuten tutkimustehtavassa oli rajattu, lu-

kuun ottamatta yhta aineistoa, jossa osallistujien ika oli 17-26 vuotta. Yhden vuoden heiton ei

nahty olevan niin merkittava, etta tutkimusta olisi sen perusteella tarvinnut poissulkea aineistosta.
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Valitun aineiston laatua arvioitiin Joanna Briggs instituutin (JBI) arviointikriteerist6lla. Arviointi to-
teutettiin kullekin tutkimusmenetelmalle kohdennetulla tarkistuslistalla. Kaikki kuusi tutkimusta
hyvaksyttiin tarkistuslistojen perusteella mukaan opinnaytetyon aineistoon. JBI-arvioinnin tulokset
nakyvat taulukossa 4 seka kokonaisuudessaan taytetyt tarkistuslistat 6ytyvat liitetiedostona koh-

dasta liite 1.

7.3 Aineiston kuvaus

Tutkimusaineisto muodostui kuudesta englanninkielisesta vertaisarvioidusta tutkimusartikkelista.
Tutkimukset oli tehty vuosina 2014-2023 Sloveniassa, Australiassa, Hong Kongissa, Iso-Britanni-
assa, Alankomaissa ja Yhdysvalloissa - laajasti ympari maailmaa. Viidessa tutkimuksessa osallistu-
jina olivat kehitysvammaiset ja yhdessa tutkimuksessa osallistujina oli hoitohenkilokunta, joiden
kokemuksista ja nakemyksista oltiin kiinnostuneita liittyen musiikkiterapian vaikutuksiin kehitys-
vammaisten asiakkaiden kohdalla. Muissa viidessa tutkimuksessa keskityttiin suoraan tarkastele-
maan taideldahtoisten menetelmien vaikutuksia kehitysvammaisiin aikuisiin. Aineiston kuvaus on

havainnollistettu taulukossa 4.

Taulukko 4. Aineiston kuvaus

Bucik, K., Vitulic, H.
S. & Pavel, J. R.
2023. (Slovenia)

Effects of dance-
movement therapy
on the movement
and self-concept of
wheelchair users
with intellectual dis-
abilities

ProQuest

Tavoitteena oli tut-
kia tanssi-liiketera-
pian vaikutuksia ke-
hitysvammaisten
pyoratuolia kaytta-
vien aikuisten mina-
kuvaan, yleiseen
liilkkeen laatuun ja
pyoratuolilla liikku-
misen laatuun.

Prevalenssitutkimus

Osallistujina viisi lie-
vasti kehitysvam-
maista, joista kaksi
naista ja kolme
miests, ialtaan 17—
26-vuotiaita.

Tanssi-liiketerapia
vaikutti positiivisesti
osallistujien mina-
kuvaan. Silld todet-
tiin olevan positiivi-
sia vaikutuksia

myos liikkeen laa-
dun kehittymisen
suhteen seka pyora-
tuolilla liikkumisen
kehityksen suhteen.

6/9




Hens, T. & Dunphy, | Tutkimuksen tarkoi- | Prevalenssitutkimus | Monipuolisten vali- | 8/9
K. F. 2022. (Aus- tuksena oli saada neiden kaytto, ku-
tralia) kehitysvammaiset ten valokuvaus,
osallistujat anta- Osallistujina seitse- taide, liike, ryhma-
maan tietoa heidan | Man igltadn 25-45- keskustelu, kirjoitta-
Developing partici- kokemuksistaan ja vuotiasta naista, minen tai niiden yh-
pants’ capacity for kehityksestzdn joilla keskivaikea ke- distelm3 nahtiin
reflection and self- tanssi-liiketerapi- hitysvamma. hyodyllisena kei-
assessment in a assa. nona antaa pa-
dance movement lautetta ja tehda it-
therapy program searviointia.
for people with in- Tanssilliset ja kuva-
tellectual disability taiteelliset menetel-
mat tukivat perin-
Cinahl Ultimate teistd
kommunikaatiota.
Kuvataideldhtoisista
menetelmistd hyo-
tyivat etenkin he,
jotka suosivat sana-
tonta viestintaa.
Ho, R. T. H,, Chan, Tutkimuksen tavoit- | Satunnaistettu Miespuolisilla osal- 8/13

C.K.P., Fong, T.C.
T., Lee, P.H.T,,
Lum, D.S.Y. &
Suen, S. H. 2020.
(Hong Kong)

Effects of expres-
sive arts—based in-
terventions on
adults with intellec-
tual disabilities: a
stratified random-
ized controlled trial

PubMed

teena oli tutkia eks-
pressiivisten tai-
deldhtdisten
menetelmien vaiku-
tusta kehitysvam-
maisten aikuisten
kayttaytymiseen ja
emotionaaliseen
hyvinvointiin.

kontrolloitu tutki-
mus

109 osallistujaa,
joilla lieva tai keski-
vaikea kehitys-
vamma.

listujilla ilmeni
enemman vihaa, va-
symysta ja energian
puutetta interven-
tion jalkeen, kun
taas naisilla ilmeni
vdhemman uneliai-
suutta, artynei-
syyttd, kaavamaista
kdytosta ja itsetu-
hoisuutta interven-
tion jalkeen. Naista
eridvista tuloksista
huolimatta ekspres-
siivisissa taideldh-
toisissd menetel-
missa nahdaan
potentiaalinen
hyoty kayttaytymi-
seen ja psyykkiseen
hyvinvointiin kehi-
tysvammaisilla ih-
misilla.

24



Kennedy, L. & Tutkimuksen tavoit- | Laadullinen tutki- Osallistava, tai- 8/10
Brewer, G. 2014. teena oli tarjota ti- mus deldhtoisia mene-
(Iso-Britannia) laa ja valineitd kehi- telmia seka eldman-
tysvammaisille tarinamenetelmaa
osallistujille ilmaista | Nelié osallistujaa, hyddyntava lahesty-
Creative methodol- itseaan ja kertoa josta kaksi miesta ja mistapa nahtiin voi-
ogies to enhance omasta elamastaan, kaksi naista maannuttavana ja
communication keskittymalla hei- kehitysvammaisten
dan taitoihinsa ja ihmisten danen
Cinahl Ultimate mielenkiinnonkoh- kuuluville antavana
teisiinsa. Tutkimuk- metodina. Luovat
sessa hyédynnettiin menetelmat, kuten
elamantarinamene- kollaasi ja valoku-
telmaa (Life Story vaus toimivat erityi-
methodology). sen vaikuttavina il-
maisun keinoina
heille, joilla oli haas-
teita sanallisessa il-
maisussa.
Smeets, G.J. J., Tutkimuksen tarkoi- | Satunnaistettu Musiikkiryhmaan 8/13

Volkers, K. M.,
Scherder, K. J. A. &
Moonen, X. M. H.
2023. (Alankomaat)

Active music mak-
ing and leisure ac-
tivities for people
with intellectual dis-
abilities: A cluster
randomized pilot
study

PubMed

tuksena oli arvioida
musiikin ja vapaa-
ajan toiminnan vai-
kutuksia kehitys-
vammaisten aikuis-
ten hyvinvointiin,
itsetuntoon, sosiaa-
liseen hyvaksyn-
taan, haastavaan
kayttdytymiseen ja
toiminnan ohjauk-
seen.

kontrolloitu tutki-
mus

29 osallistujaa,
enemmisto6lla osal-
listujista oli lieva ke-
hitysvamma ja muu-
tamalla osallistujalla
oli keskivaikea kehi-
tysvamma.

osallistuvat tunsivat
merkittavasti va-
hemman turhautu-
mista tarpeistaan ja
ilmaisivat enemman
omanarvontuntoa
intervention jal-
keen. Vapaa-ajan
toimintaan osallis-
tuvat ilmaisivat va-
hemman haastavaa
kayttaytymista ja si-
saistettya kaytosta
ja tunsivat enem-
man sosiaalista hy-
vaksyntaad interven-
tion jalkeen.
Nayttoa ei saatu
kuitenkaan sille,
ettd musiikin teke-
minen ryhmassa pa-
rantaisi hyvinvoin-
tia, itsetuntoa,
sosiaalista hyvak-
syntda, vahentaisi
haastavaa kaytosta
tai toiminnanoh-
jausta enemman
kuin muut vapaa-

25



ajan toiminnot 16
viikon aikana.

Staab, K. W. & Dvo-
rak, A. L. 2019. (Yh-
dysvallat)

Perception of music
therapy by direct
care staff of older
adults with intellec-
tual disabilities

Cinahl Ultimate

Tutkimuksen tarkoi-
tuksena oli selvittda
hoitotyontekijoiden
(direct care staff)
havaintoja ja ndko-
kulmia iakkaampien
kehitysvammaisten
(yli 55 vuotta) koke-
muksista musiikki-
terapiaan liittyen.

Laadullinen tutki-
mus

Viisi naisosallistujaa

Musiikkiterapian to-
dettiin parantava
kehitysvammaisten
sosiaalista toiminta-
kykya. Musiikkitera-
pia lisasi asiakkai-
den osallistumista
liikeharjoituksiin ja
sen nahtiin paranta-
van psyykkisia toi-
mintoja, kuten mie-
lialansaatelya,
motivoituneisuutta
ja sitoutuneisuutta.
Jotkut tyontekijat
havaitsivat myos
parannusta kehitys-
vammaisten asiak-
kaiden kognitiivi-
sessa
tietoisuudessa.

10/10

7.4 Aineiston analysointi

Aineiston analysointi toteutettiin aineistolahtoisena eli induktiivisena sisdllonanalyysina. Elo, Ka-
jula, Tohmola ja Kdaridginen (2022, 218) kuvaavat, etta aineistolahtdinen analyysi on hyva vaihto-
ehto silloin, kun kyseessa on aihe, josta on vasta vahan tutkimustietoa. Tuomi ja Sarajarvi (2018)
kuvaavat aineistoldhtdisen sisallonanalyysin koostuvan kolmesta vaiheesta, jotka ovat aineiston

redusointi eli pelkistaminen, aineiston klusterointi eli ryhmittely ja abstrahointi eli teoreettisten

kasitteiden luominen. Pelkistamisvaiheessa aineistosta poimitaan tutkimuskysymyksen kannalta
olennainen tieto. Ryhmittelyvaiheessa aineistosta etsitddn samankaltaisuuksia ja eroavaisuuksia.

Tassa vaiheessa saadaan myos alustavia kuvauksia tutkimusaiheesta. Kasitteellistamisvaiheessa
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alkuperaisdatan ilmauksista luodaan teoreettisia kasitteitd ja johtopaatoksia. Klusteroinnin ja abst-

rahoinnin aikana on tarkeaa kiinnittdaa huomiota siihen, etta yhtendisyys alkuperdisdataan sailyy.

(Tuomi & Sarajarvi 2018, 122-126.)

Aineisto koostui kuudesta englanninkielisesta tutkimuksesta, jotka kddannettiin MOT-sanakirjan

avulla. Analysoinnissa hyddynnettiin tekstin alleviivausta eri vareilla. Havainnollistamiseen kadytet-

tiin taulukkoa, jossa ndkyvat aineiston pelkistaminen, ryhmittely ja kasitteiden luominen. Pelkista-

misvaiheessa aineistosta kerattiin alkuperaisilmaisut, jotka muutettiin pelkistetyiksi ilmaisuiksi. Ta-

man jalkeen alkuperaisilmaukset ryhmiteltiin ala-, yla- ja paaluokiksi. Taulukossa 5 on kuvattu

aineiston redusointia, klusterointia ja abstrahointia esimerkin muodossa.

Taulukko 5. Esimerkki aineiston redusoinnista, klusteroinnista ja abstrahoinnista

These results suggest Tulokset esittavat, etta Liikkeen laadun Fyysisen Toiminta- Taideldh-

that consistent involve- pyoratuolia kayttavien paraneminen toiminta- kyvyn pa- toisten

ment of wheelchair us- kehitysvammaisten yh- kyvyn pa- raneminen | menetel-

ers with ID in a carefully | denmukainen osallistu- raneminen mien vai-

planned DMT can pro- minen hyvin suunnitel- kutukset

mote progress in several | tuun tanssi- kehitys-

areas of movement qual- | liiketerapiaan voi tuottaa vammais-

ity. (Aineisto 1) kehitysta usealla liikkeen ten toimin-

laadun osa-alueella. takykyyn

The participatory ap- Kaytetty osallistava la- Voimaannuttava Psyykkisen | Toiminta- Taidelah-

proach used, therefore, hestymistapa nayttaisi kokemus toiminta- kyvyn pa- toisten

would appear to be a siis olevan onnistunut kyvyn pa- raneminen | menetel-

successful means of em- | tapa voimaannuttaa yk- raneminen mien vai-

powering individuals and | sil6itd ja mahdollistaa kutukset

enabling their voices to heiddn danensa kuulu- kehitys-

be heard. The individuals | ville saaminen. Yksilot, . Kognitiivi- vammais-
. ) o ) Mahdollistaa &3- | (o toi- o

who collaborated in the | jotka osallistuivat projek- . ten toimin-

] - - B nen kuuluville mintaky-
project chose to work tiin, valitsivat tyosken- . . 4 takykyyn
o ) o ) saamisen ja kom- |
with different creative nelld erilaisilla luovilla o y
] o munikoinnin hel- aranemi-
media and the results menetelmilla ja tulokset . P
] ) ) pottumisen nen

confirm that the three vahvistavat, ettd kolme

media chosen each pro- | valittua menetelmaa tar-

vided useful means to josivat hyodyllisia kei- Kollaasin ja valo-

negotiate communica- noja selventda kommu- kuvauksen kaytto

tion differences and nikaatioeroja ja jakaa oli vaikuttava
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share life stories. The elamantarinoita. Kollaa- keino, jos sanalli- | Sosiaalisen
use of collage and pho- sin ja valokuvauksen sen ilmaisun kyky | toiminta-
tography was particu- kaytto oli erityisen vai- oli rajallista. Se oli | kyvyn pa-
larly effective media for kuttava keino heille, keino kertoa ela- raneminen
those with limited verbal | joilla sanallisen ilmaisun | masta.
ability to communicate kyky oli rajallista. He pys-
their interests and con- tyivat niiden avulla vies-
cerns. (Aineisto 4) tim&an kiinnostuksen

kohteistaan ja huolis-

taan.
DCS described an in- Hoitotyontekijat (DCS) Halu osallistua Sosiaalisen | Toiminta- Taideldh-
crease in social function- | kuvasivat sosiaalisen toi- toiminta- kyvyn pa- toisten
ing in consumers partici- | mintakyvyn paranemista kyvyn pa- raneminen | menetel-
pating in music therapy. | asiakkailla, jotka osallis- raneminen mien vai-
Several DCS mentioned tuivat musiikkiterapiaan. kutukset
that music therapy was Useat hoitotyontekijat kehitys-
one thing during the mainitsivat, etta kaikki vammais-
week in which all con- asiakkaat halusivat osal- ten toimin-
sumers wanted to partic- | listua musiikkiterapiaan- takykyyn
ipate. (Aineisto 6) viikon aikana.

8 Tulokset

8.1 Taideldhtdisten menetelmien vaikutus toimintakykyyn

Opinndytetyon ensimmainen tutkimuskysymys pyrki selvittamaan, miten taidelahtoiset menetel-

mat vaikuttavat kehitysvammaisten aikuisten toimintakykyyn. Viisi vertaisarvioitua tutkimusta vas-
tasi tahan kysymykseen. Aineistosta nousivat esille vaikutukset laajasti toimintakyvyn eri osa-aluei-
siin. Tuloksia tarkastellaan niin fyysisen, psyykkisen, sosiaalisen kuin kognitiivisenkin toimintakyvyn

nakokulmasta.

8.1.1 Vaikutukset fyysiseen toimintakykyyn

Bucikin, Vitulicin ja Pavelin (2023) tutkimus tanssi-liiketerapian vaikutuksista pyoratuolia kdyttaviin
kehitysvammaisiin oli ainoa tutkimus, jossa taideldhtoiselld menetelmalld nahtiin olevan selkeita
vaikutuksia fyysiseen toimintakykyyn. Tanssi-liiketerapialla nahtiin olevan edistavaa vaikutusta

useaan liikkeen laadun osa-alueeseen ja moneen pyoratuoliliikkeen osa-alueeseen.
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Nelja vuotta kestdneelld tanssi-liiketerapialla oli useita positiivisia vaikutuksia lievasti kehitysvam-
maisten fyysiseen toimintakykyyn. Liikkkumisesta tuli symmetrisempaa, eroja pystyttiin selkedmmin
luomaan hitaalle ja nopealle liikkeelle tai teravalle ja pehmeaille liikkeelle, liikkeen vaihtelevuus li-
saantyi, tilan hahmottaminen ja hyédyntaminen parani, toisten liikkeiden kopioiminen ja seuraa-
minen parani, rytminen liikkkuminen parani, tanssiasentojen vaihtelu parin kanssa parani, katse-
kontaktin luominen parin tai ryhmaldisten kanssa helpottui, katsekontaktin yllapitaminen
tanssipariin tai ryhmalaisiin parani, aloitekyky tanssin ja liikkkumisen suhteen lisaantyi, ilmaisukyky

parani ja tanssista nauttiminen lisdantyi. (Bucik, Vitulic & Pavel 2023, 69.)

Kehitysta nahtiin myds usealla pyoratuoliliikkeen osa-alueella. Lievasti kehitysvammaisten kyky
kayttaa pyoratuolia parani, pyoratuolin liikuttelusta tuli sulavampaa, kyky liikkua pyoratuolilla no-
peasti parani, orientoituminen pydratuolilla liikkumiseen parani, eteenpain ja taaksepain liikkumi-
nen parani, pyoratuolilla liikkumisen nopeuden saately parani, pyoratuolin liikkkumisen suunnan
hallinta parani, puolikdannos ja kokokdaannds paranivat, pyoratuolilla liikkumisen aloitus ja lopetus
sanallisen ohjeen mukaan parani, rytminen liikkkuminen pyoératuolilla helpottui ja pyoratuoliliik-

keen pysdyttdaminen helpottui. (Bucik ym. 2023, 71.)

8.1.2 Vaikutukset psyykkiseen toimintakykyyn

Psyykkisen toimintakyvyn muutoksia taideldhtoisten interventioiden jalkeen raportoitiin kaikissa
viidessa tutkimuksessa. Useimmiten muutoksena taideldhtoisten interventioiden jalkeen oli posi-
tiivisena nahtyjen tunteiden lisdantyminen mutta yhdessa tutkimuksessa raportoitiin myds mie-

lialanlaskusta miespuolisilla osallistujilla.

Neljdssa tutkimuksessa viidesta mainittiin mielihyvan lisdantymisesta kehitysvammaisilla aikuisilla
taideldhtoisten interventioiden vaikutuksesta (Bucik ym. 2023, 69; Hens & Dunphy 2022, 288; Ho,
Chan, Fong, Lee, Lum & Suen 2020, 5; Kennedy & Brewer 2014, 44). Hon ym. (2020, 5) tutkimuk-
sessa naisilla todettiin vdhemman uneliaisuutta, artyneisyyttd, kaavamaista kaytosta ja itsetuhoi-
suutta ekspressiivisten taideldhtoisten interventioiden jalkeen. Toisaalta miehet kokivat enemman
vihaa, vasymysta ja vahdenergisyytta vastaavien interventioiden jalkeen. Sukupuolieroista huoli-
matta tutkimuksen tuloksissa todettiin, etta ekspressiivisilla taidelahtoisilla menetelmilla on po-
tentiaalinen hyoty kayttaytymiseen ja psyykkiseen hyvinvointiin. Tunteiden ilmaisu ja saately ke-

hittyi interventioiden aikana kuten myos kayttaytymisen saately. Ekspressiivisiin taideldhtoisiin
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interventioihin osallistuneet olivat iloisempia, rauhallisempia ja emotionaalisesti vakaampia inter-

ventioiden jalkeen. (Ho ym. 2020, 5.)

Kennedyn ja Brewerin (2014) tutkimukseen osallistuneet kehitysvammaiset aikuiset kokivat nau-
tintoa hyodyntaessaan luovia menetelmia yhdessa elamantarinamenetelman kanssa. Tutkimuksen
mukaan itse valitun luovan menetelman, kuten valokuvauksen, kollaasin tai musiikin kaytto oli
osallistujille palkitseva ja voimaannuttava kokemus (Kennedy & Brewer 2014, 44). Myds Smeetsin,
Volkersin, Scherderin ja Moonen (2023) tutkimuksessa todettiin musiikilla olevan positiivisia vaiku-
tuksia kehitysvammaisten aikuisten psyykkiseen toimintakykyyn. Musiikkiryhmaan osallistuneet
tunsivat merkittavasti vahemman turhautumista tarpeistaan ja ilmaisivat enemman omanarvon-
tuntoa intervention jalkeen verrattuna lahtokohtaan. Nayttda ei saatu kuitenkaan sille, etta musii-
kin tekeminen ryhmassa parantaisi hyvinvointia, itsetuntoa, sosiaalista hyvaksyntaa, vahentaisi
haastavaa kadytosta tai parantaisi toiminnanohjausta enemman kuin muut vapaa-ajan toiminnot,

joihin vertailuryhma osallistui 16 viikon aikana. (Smeets ym. 2023, 6.)

Motivoituneisuudesta osallistua interventioihin mainittiin seka Bucikin ym. (2023) etta Hensin ja
Dunphyn (2022) tutkimuksissa. Osallistujat olivat motivoituneita esittamaan tanssi-liiketerapian
toimintoja ja kokivat siitd mielihyvaa (Bucik 2023, 72). Vastaavanlaisista tuloksista tanssi-liiketera-
pian vaikutuksista lapsille raportoivat Takahashi, An, Matsumura, Seki, Ogawa, Sasai, Matsushima,
Tabata ja Kato (2023) tutkimuksessaan. Lapset olivat motivoituneita osallistumaan tanssi-liiketera-
piaan ja he nauttivat siita, minka lisdksi lasten haastava kaytos vaheni tanssi-liiketerapian myota
(Takahashi ym. 2023, 35). Hensin ja Dunphyn (2022) tutkimuksessa mainittiin osallistujien halusta
hyédyntaa monipuolisia valineitd palautteen antamiseen ja itsearviointiin. Palautetta tanssi-liikete-
rapiasta annettiin valokuvauksen, taiteen, lilkkkeen, ryhmakeskustelun, kirjoittamisen seka niiden

yhdistelman keinoin (Hens & Dunphy 2022, 288).

8.1.3 Vaikutukset sosiaaliseen toimintakykyyn

Neljassa tutkimuksessa viidesta mainittiin taideldhtoisten interventioiden positiivisesta vaikutuk-
sesta sosiaaliseen toimintakykyyn (Bucik ym. 2023, 68; Hens & Dunphy 2022, 288; Ho ym. 2020, 5;
Kennedy & Brewer 2014, 44). Taideldhtoisten menetelmien sisillot ja valineet tukivat vuorovaiku-

tussuhteiden muodostumista ja ndin ollen kehitysvammaisten aikuisten toimijuutta ja osallisuutta.
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Bucikin ym. (2023) tutkimuksessa osallistujien sosiaalinen minakuva sekd perhedynamiikkaan liit-
tyva mindkuva paranivat. Kehitysvammaiset pyoratuolia kdyttavat osallistujat solmivat onnistu-
neesti ihmissuhteita muihin ryhman jaseniin ja kykenivat yllapitamaan muodostuneita ihmissuh-
teita ryhman sisalla (Bucik 2023, 67-68). Hensin ja Dunphyn (2022), Hon ym. (2020) seka
Kennedyn ja Brewerin (2014) tutkimuksissa kuvattiin itseilmaisun ja vuorovaikutuksen parantu-
mista. Osallistujat kokivat tulevansa kuulluksi ja nahdyksi hyoédyntdessaan ilmaisuvoimaisia kom-
munikaatiokeinoja, kuten sanallista, liikkeellista, kirjoitettua tai taidelahtoisia keinoja (Hens & Dun-
phy 2022, 288). Hon ym. (2020, 5) tutkimuksessa osallistujista tuli ilmaisuvoimaisempia seka
sanallisessa etta sanattomassa viestinnassa ekspressiivisten taidelahtdisten interventioiden vaiku-
tuksesta. Kennedyn ja Brewerin (2014, 44) tutkimus nosti esille, ettd kollaasin ja valokuvauksen
avulla osallistujat, joilla sanallinen viestinta oli rajallista, pystyivat viestimaan kiinnostuksen koh-
teistaan ja huolistaan. Myos Gladding (2016, 15) kuvaa taiteen sisaltavan monipuolisia keinoja il-

maista itsea.

8.1.4 Vaikutukset kognitiiviseen toimintakykyyn

Kolmessa tutkimuksessa viidesta tunnistettiin selkedsti taidelahtdisten menetelmien vaikutus kehi-
tysvammaisten aikuisten kognitiiviseen toimintakykyyn. Naissa kaikissa kolmessa tutkimuksessa
nostettiin esille taidelahtdisten menetelmien tuottama tuki kommunikointiin. (Hens & Dunphy
2022, 288; Ho ym. 2020, 5; Kennedy & Brewer 2014, 44.) Etenkin osallistujat, joille sanallinen vies-
tinta tuotti haasteita, hyotyivat luovien menetelmien mahdollistamista kommunikaatiokeinoista
(Hens & Dunphy 2022, 288; Kennedy & Brewer 2014, 44). Neljannessa tutkimuksessa oli havaitta-
vissa tanssi-liiketerapian positiivisia vaikutuksia kognitiiviseen toimintakykyyn, vaikkei sita tulok-
sissa eriteltykaan kognitiivisen toimintakyvyn muutokseksi. Kehitysvammaisilla osallistujilla todet-
tiin tanssi-liiketerapian aikana kehitysta aloitekyvyssa, tilan hahmottamisessa ja hyddyntamisessa,

toisten liikkeiden kopioinnissa ja tanssiasennon vaihtelussa parin kanssa (Bucik ym. 2023, 69).

Kommunikaatiovalineiden monipuolisuus tuki osallistujien kognitiota ja reflektointitaitoja. Tanssi
ja kuvataide nahtiin hyodyllisena lisdana tavallisten kommunikaatiokeinojen rinnalla. (Hens & Dun-
phy 2022, 288.) Kennedyn ja Brewerin (2014, 44) mukaan musiikki, kollaasi ja valokuvaus tarjosivat
keinoja selventda kommunikaatiota ja jakaa omaa eldamantarinaa. Ho ym. (2020, 5) toteavat, etta
osallistujista tuli ilmaisuvoimaisempia seka sanallisessa ettad sanattomassa viestinndssa ekspressii-

visten taideldhtoisten interventioiden kuten kuvataiteen, musiikin, lilkkeen ja tanssin myo6ta.
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8.2 Tyontekijoiden ndkemys taidelahtoisten menetelmien vaikutuksista

Opinndytetyon toinen tutkimuskysymys pyrki selvittdamaan, miten taidelahtoiset menetelmat hoi-
totyontekijoiden nakemysten mukaan vaikuttavat kehitysvammaisten aikuisten toimintakykyyn.
Tahan tutkimuskysymykseen vastasi yksi vertaisarvioitu tutkimus. Kyseisen tutkimuksen perus-
teella musiikkiterapialla oli monia positiivisia vaikutuksia yli 55-vuotiaiden kehitysvammaisten toi-

mintakykyyn hoitotydntekijoiden kokemuksen perusteella.

Staab ja Dvorak (2019) raportoivat tutkimuksessaan musiikkiterapian vaikutuksista kaikkiin neljaan
toimintakyvyn osa-alueeseen. Kaikki viisi tyontekijaa havaitsivat kehitysvammaisilla asiakkailla
muutoksia fyysisessa, psyykkisessa ja sosiaalisessa toimintakyvyssa musiikkiterapian aikana. Fyysi-
sena muutoksena havaittiin se, etta kehitysvammaiset asiakkaat olivat eloisampia ja osallistuvai-
sempia liikeharjoituksiin musiikkiterapian yhteydessa, kuin mita he olisivat olleet paivittaisissa har-
joituksissa ilman musiikkiterapiaa. Psyykkisenda muutoksena havaittiin tunnereaktioiden
heraamista. Musiikkiterapia paransi asiakkaiden mielialojen saatelya, sitoutuneisuutta, motivoitu-
neisuutta ja valpastuneisuutta. (Staab & Dvorak 2019, 48.) My0s Lundqvistin ja Korosecin (2023)
tutkimuksessa havaittiin musiikilla olevan yhteys tunnesaatelyyn. Heidan tutkimuksessaan nuoret
16—20-vuotiaat lievasti kehitysvammaiset kayttivat musiikkia tunnesaatelyyn enemman kuin ver-
tailuryhman nuoret, joilla ei ollut kehitysvammaa (Lundqvist & Korosec 2023, 680). Tama tukee ka-

sitysta siitd, ettd musiikilla on yhteys tunnesaatelyn edistamiseen.

Staabin ja Dvorakin (2019) tutkimuksessa hoitotyontekijat kuvasivat asiakkaiden sosiaalisen toi-
mintakyvyn parantuneen musiikkiterapian myota. Myos Erkkila ja Rankanen (2020, 2065) toteavat
musiikilla olevan vaikutuksia sosiaaliseen toimintakykyyn, kuvaamalla musiikin olevan keino il-
maista itsed ja olla vuorovaikutuksessa muihin. Kaikki kehitysvammaiset asiakkaat halusivat osallis-
tua viikoittaiseen musiikkiterapiaan. Kognitiivisen toimintakyvyn muutokset oli ainoa toimintaky-
vyn osa-alue, jolla kaikki hoitotydntekijat eivat havainneet muutosta. Osa hoitotyontekijoista
kuitenkin kommentoi huomanneensa parannusta kehitysvammaisten asiakkaiden kognitiivisessa

tietoisuudessa musiikkiterapian aikana ja sen jalkeen. (Staab & Dvorak 2019, 47-48.)
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9 Johtopaatokset

Opinndytetyon tavoitteena oli selvittaa, miten taidelahtoiset menetelmat vaikuttavat kehitysvam-
maisten aikuisten toimintakykyyn. Ensimmaisessa tutkimuskysymyksessa etsittiin vastausta siihen,
miten taideldahtoiset menetelmat vaikuttavat kehitysvammaisten aikuisten fyysiseen, psyykkiseen,
sosiaaliseen ja kognitiiviseen toimintakykyyn. Selkeita positiivisia vaikutuksia fyysiseen toimintaky-
kyyn tuotiin esille vain tanssi-liiketerapiaa kasitelleessa tutkimuksessa. Tanssi-liiketerapia edisti
useaa liikkeen laadun osa-aluetta seka pyoratuolilla liikkumisen osa-aluetta. Psyykkisessa toiminta-
kyvyssa havaittiin eniten muutosta taidelahtdisten interventioiden jalkeen. Tulosten mukaan mieli-
hyvaa taideldahtoisten interventioiden vaikutuksesta koettiin lahes kaikissa tutkimuksissa. Taidelah-
toiset interventiot herattivat osallistujissa myds motivoituneisuutta osallistua kyseiseen

toimintaan.

Tulokset eivat olleet kuitenkaan kautta linjain yhtenaiset eri sukupuolten valilla. Yhdessa tutkimuk-
sessa miehilld todettiin enemman vihan, vasymyksen ja vahdenergisyyden tunteita ekspressiivisten
taidelahtoisten interventioiden jalkeen verrattuna naisiin. Kyseisessa tutkimuksen tulosten koh-
dalla pohdittiin sitd, ettd miehet saattoivat olla vasta siina vaiheessa, etta he opettelivat ymmarta-
maan ja ilmaisemaan tunteitaan. Naisten oletettiin taas jo voittaneen haasteet ilmaista ja sdaadella
tunteitaan, minka perusteella naisten kokemat tunteet olisivat olleet neutraalimpia. Tama voi joh-
tua siita, etta tunteiden ilmaisu on ollut useissa kulttuureissa pitkdan sallitumpaa naisille kuin mie-
hille. Tuloksia ja johtopaatoksia tulee taman tutkimuksen osalta tarkastella kriittisesti. Pohtia tay-
tyy, voidaanko ekspressiivisen taideldahtoisen interventio-ohjelman yleistaa edistavan psyykkista
hyvinvointia ja kayttaytymista, jos se miehilla herattaa vihan, vasymyksen ja vahdenergisyyden

tunnetta.

Useasta tutkimuksesta kavi ilmi taidelahtoisten menetelmien positiiviset vaikutukset sosiaaliseen
toimintakykyyn. Taidelahtoisilla menetelmilld onnistuttiin tukemaan kehitysvammaisten aikuisten
osallisuutta ja toimijuutta. Vuorovaikutussuhteita oli helpompi luoda ja yllapitaa tanssi-liiketera-
piaryhman sisalla. Muissakin ryhmissa todettiin vuorovaikutuksen helpottuneen. Sanallinen ja sa-
naton viestinta vahvistuivat musiikin, tanssin, kirjoittamisen ja kuvataiteen avulla. Osallistujista tuli
ilmaisuvoimaisempia ja he kokivat, etta saivat adnensa kuuluville taidelahtoisten menetelmien

avulla. Vuorovaikutuksen helpottuminen liittyy kommunikaation helpottumiseen, mika taas viittaa
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kognitiivisen toimintakyvyn paranemiseen. Myos reflektointitaidot paranivat monipuolisten vali-

neiden avulla.

Toinen tutkimuskysymys pyrki selvittdmaan, mika on tyontekijéiden nakemys taidelahtoisten me-
netelmien vaikutuksista kehitysvammaisten aikuisten toimintakykyyn. Tahan tutkimuskysymyk-
seen vastasi yksi aineisto, mika kasitteli hoitotyontekijoiden nakemysta musiikkiterapian vaikutuk-
sista yli 55-vuotiaiden kehitysvammaisten toimintakykyyn. Kaikki hoitotydntekijat mainitsivat
positiivisista vaikutuksista iakkadampien kehitysvammaisten fyysiseen, psyykkiseen ja sosiaaliseen
toimintakykyyn. Osa tyontekijoista havaitsi positiivista muutosta myds kehitysvammaisten asiak-

kaiden kognitiivisessa toimintakyvyssa.

YK:n vammaisten henkildiden oikeuksien yleissopimuksen artiklassa 3 puhutaan yleissopimuksen
periaatteista, joihin kuuluvat muun muassa vammaisten henkildiden itsemaaraamisoikeus, osalli-
suus ja osallistuminen (Valtiosopimus 27/2016, 3 §). Kirjallisuuskatsauksena tehdyn opinnaytetyon
tulosten perusteella taidelahtoisilla menetelmilla pystytadan tukemaan kehitysvammaisten aikuis-
ten osallisuutta ja osallistumista. Taidelahtdiset menetelmat antavat valineita kommunikointiin,
mika taas edistaa vuorovaikutusta ja nain ollen tukee osallisuuden toteutumista. Kuten Osallisuu-
den edistdjan oppaassa (2023, 16) todetaan ja Meriluoto, Marila-Penttinen ja Lehtinen (2015, 8)

kirjoittavat, kuulluksi tulemisen tunne on yksi edellytys osallisuuden toteutumiselle.

10 Pohdinta

10.1 Luotettavuus

Kirjallisuuskatsauksen aiheen rajausta tehdessa kavi ilmi, etta vertaisarvioituja tutkimuksia tai-
deldhtoisten menetelmien vaikutuksista kehitysvammaisiin oli paikoitellen vaikea |6ytaa. Aiheen
rajaus menetelman osalta pidettiin laajana, koska tutkimuksia aiheesta oli tehty niin vahan. Aineis-
tossa esiin tulleita taidelahtoisia menetelmia olivat musiikki, musiikkiterapia, tanssi, tanssiliiketera-

pia, kollaasi, valokuvaus, kuvataide ja kirjoitus.

Luotettavuutta arvioitaessa tulee ottaa huomioon osallistujien kehitysvammaisuuden vaihteleva
aste. Kuudesta tutkimuksesta neljdssa oli mainittu osallistujien kehitysvamman aste. Yhdessa tutki-

muksessa osallistujilla oli lieva kehitysvamma. Kahdessa tutkimuksessa osallistujilla oli seka lievada
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ettd keskivaikeaa kehitysvammaa. Yhdessa tutkimuksessa osallistujien kehitysvamman asteen oli
mainittu olevan keskivaikea. Koska osallistujien kohdalla oli maininta ainoastaan lievasti ja keski-
vaikeasti kehitysvammaisista osallistujista, kyseisen kirjallisuuskatsauksen perusteella ei voida
tehda yleistyksia siita, ettad taideldhtoisilla menetelmilld olisi samanlaiset vaikutukset aikuisiin,

joilla on vaikea tai syva kehitysvamma.

Tutkittavien joukot, laaja ikdjakauma, tutkimusmenetelmat ja tutkimusten eripituiset kestot voivat
vaikuttaa kirjallisuuskatsauksen luotettavuuteen. Tutkittavien joukot vaihtelivat eri tutkimusten
valilla. Suppeimmassa tutkimuksessa osallistujia oli nelja ja laajimmassa tutkimuksessa 109. Myo6s
tutkimusmenetelmat vaihtelivat ollen muun muassa laadullisia tutkimuksia seka satunnaistettuja
kontrolloituja tutkimuksia. Osassa tutkimuksista oli vertailuryhma ja osassa ei. Yhdessa tutkimuk-
sessa vertailuryhma sai erilaisen intervention ja toisessa tutkimuksessa vertailuryhma jatkoi arke-
aan rutiininomaisesti. Osallistujien ikdajakauma oli hyvin laaja aina 17-vuotiaasta yli 55-vuotiaisiin.
Aineistossa mukana olleet tutkimukset olivat ajaltaan my0s eri pituisia. Tuloksiin on saattanut vai-

kuttaa se, onko tutkimuksen kesto ollut 16 viikkoa vai nelja vuotta.

Aineisto koostui pelkdstdaan englanninkielisista tutkimuksista. Kdannostyota tehdessa on aina ole-
massa riski, etta tietyn sanan tai lauseen merkitys ymmarretaan vaarin. Myos kulttuurilliset kon-
tekstit voivat vaikuttaa sanojen kayttoon ja ymmartamiseen. Tutkimusten toteuttaminen ympari
maailmaa tekee sen, etta tutkimusasetelmat ovat olleet heterogeenisia. Tutkimuksia oli tehty ym-

pari maailmaa niin Euroopassa, Aasiassa, Australiassa kuin Pohjois-Amerikassakin.

Kriittinen saa olla my0s sen suhteen, kuinka yleistettdvissa tutkimustulokset ovat suomalaiseen
kehitysvammatyohon. Vaikka eri puolilla maailmaa on saatu nayttoa siita, etta taidelahtoisilla me-
netelmilla on positiivisia vaikutuksia kehitysvammaisten aikuisten toimintakykyyn, ei suoraa johto-
paatosta voida tehda siitd, ettd samanlaisia vaikutuksia nahtaisiin Suomessakin. Taman vuoksi tar-
vittaisiin vertaisarvioituja tutkimuksia taideldhtoisten menetelmien vaikutuksista

kehitysvammaisiin Suomessa.
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10.2 Eettisyys

Opinnaytetyolla ei ollut toimeksiantajaa tai rahoittajaa. Tutkimuslupaa ei tarvittu, koska kyseessa
oli kirjallisuuskatsaus, jonka aineistona toimivat vertaisarvioidut tutkimukset. Opinnaytetyo toteu-
tettiin hyvan tieteellisen kaytannon periaatteita noudattaen. Hyvan tieteellisen kaytannon perus-
periaatteisiin kuuluvat luotettavuus, rehellisyys, arvostus ja vastuunkanto (Hyva tieteellinen kay-
tanto ja sen loukkausepailyjen kasitteleminen Suomessa 2023, 12). Luotettavuuteen on pyritty
etsimalla laadukkaita tutkimuksia, jotka vastaavat asetettuun tutkimuskysymykseen. Toiminta on
ollut mahdollisimman lapinakyvaa esimerkiksi suunnittelun ja aineistohaun osalta. Arvostus on na-
kynyt toisten tutkimustyon kunnioittamisessa. Viittaukset ja lahdemerkinnat on pyritty tekemaan
raportointiohjeen mukaan. Vastuu tieteellisen toiminnan koko elinkaaresta on otettu huomioon.
Se ulottuu aina opinndytetyodideasta opinnadytetyon julkaisemiseen ja siitd seuraaviin vaikutuksiin

(Hyva tieteellinen kaytanto ja sen loukkausepadilyjen kasitteleminen Suomessa 2023, 12).

Kirjallisuuskatsausta tehdessa etiikka liittyy vahvasti toisten tutkimustyén kunnioittamiseen. Vilkan
(2023) mukaan tutkijan tulee olla kriittinen mutta ei koskaan loukkaava toisten tutkimuksiin pe-

rehtyessaan ja niita kirjallisuuskatsauksessa hyédyntaessaan. Eettinen toiminta kirjallisuuskatsauk-
sessa nakyy muun muassa tyoskentelyn ldapinakyvyydessa, tutkimustulosten esittdmisessa oikeassa
valossa ja rehellisessa raportoinnissa. Omien taitojen ja aikataulun arvioinnilla ennaltaehkaisee kii-
reessd muodostuvat virhetulkinnat ja onnistuu kdyttdmaan menetelmia luotettavasti. (Vilkka 2023,

99.) Opinnaytetyo toteutettiin suunnitellussa aikataulussa.

10.3 Kuntoutuksen ohjauksen ndakokulma

Kuntoutuksen ohjaaja on yksi Valviran laillistamista sosiaalihuollon ammattihenkildista. Kuntou-
tuksen asiantuntijana kuntoutuksen ohjaajan tehtaviin kuuluu kuntoutuksen suunnittelu, ohjaus,
neuvonta, johtaminen ja kehittdminen. Tavoitteena on tukea asiakkaan toimintakykya ja arjessa
selviytymistd. Kuntoutusalalla tyoskentelee niin terveydenhuollon kuin sosiaalihuollon ammatti-
henkildita. Moniammatillinen yhteistyd kuuluu vahvasti osaksi kuntoutusty6ta. (Salminen 2022,
469, 472.) Kuntoutuksen ohjaajat voivat toimia vammaistyon parissa monissa eri tydymparistoissa.
Naitad ovat esimerkiksi oppilaitokset, paiva- ja tyotoimintakeskukset seka palveluasuminen. Edella
mainitut kohteet ovat myos sellaisia, joissa kuntoutuksen ohjaaja voi hyddyntaa taidelahtoisia me-

netelmia.
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Kun puhutaan luovista terapioista tai taideterapioista, vaaditaan niiden ohjaajalta terapeutin kou-
lutus. Luovat tai taideldhtoiset menetelmat ovat sen sijaan my6s kuntoutuksen ohjaajan kaytetta-
vissa. Kuten kirjallisuuskatsauksen tuloksista kavi ilmi, taidelahtdisilla menetelmilla voidaan tukea
monipuolisesti kehitysvammaisten aikuisten toimintakykya. Taideldahtdiset menetelmat kuuluvat
toiminnallisiin menetelmiin. Toiminnalliset menetelmat hyddyntavat kehollisuutta, mika mahdol-
listaa asioiden kasittelyn monipuolisemmin kuin pelkkd puhuminen (Niemi & Luoma 2021, 353).
Tama voi hyodyttaa muun muassa kehitysvammaisia asiakkaita, joilla esiintyy kommunikaation ra-
joitteita. Koivikko ja Autti-Ramo (2006, 1909) toteavatkin, ettd tekemalla oppiminen on yksi osa

kehitysvammaisten kuntoutumista.

Kuten kuntoutuksessa yleensdkin, tulee taidelahtdisia menetelmia hyddyntdessa olla toiminnalla

joku tavoite. Tavoitteet voivat liittyda hienomotoriikan kehittamiseen, tunteiden saatelyyn, kommu-
nikaation edistamiseen tai esimerkiksi vuorovaikutussuhteiden luomiseen. Taideldhtdisia menetel-
mia hyddyntdessa tarkeinta ei ole lopputulos vaan prosessi, se mitd tekemisen ja toiminnan aikana

nousee esiin.

Kehitysvammaisilla tuen tarve vaihtelee yksilollisesti. Tukea voidaan tarvita kuitenkin monella toi-
mintakyvyn osa-alueella. Taidelahtoisilla menetelmilla pystytaan tukemaan niin fyysista, psyyk-
kista, sosiaalista kuin kognitiivistakin toimintakykya. Kirjallisuuskatsauksen tuloksissa korostuivat
ilmaisu, kommunikaatio ja vuorovaikutus. Naita pystytiin erityisesti tukemaan taidelahtoisten me-
netelmien avulla. Taideldhtoiset menetelmat voivat osoittautua myos asiakkaan voimavaraksi. Voi-
mavarat tuottavat mielihyvaa ja tukevat arjessa selviytymista (Mista on kyse, kun puhutaan voima-

varoista? 2024). Voimavarat edistavat ihmisen psyykkista hyvinvointia.

Kuntoutuksen ohjaajalla on tarkea rooli olla tunnistamassa asiakkaan toimintakykya rajoittavia ja
toimintakykya edistavia tekijoita. Byhlin ja Kackerin (2018) tutkimukseen osallistuneet nuoret lie-
vasti ja keskivaikeasti kehitysvammaiset aikuiset halusivat paasta ilmaisemaan omia mielipiteitdaan
ja osallistua paatoksentekoon paivdaikaisessa toiminnassa ja tuetussa tyossa. Nuoret hyotyivat
piktogrammien, eli erddnlaisten kommunikaatiota tukevien kuvien kdytdsta haastattelun aikana.
He kokivat tarkedksi haastattelun mahdollistaman mielipiteiden ilmaisun ja kuulluksi tulemisen.

(Byhl & Kacker 2018, 179.)



38

Kuntoutuksen ohjaajan tehtdva on tukea asiakkaan osallisuuden toteutumista. Karhulan, Sellma-
nin, Siparin ja Ylisassin (2022, 280) mukaan osallisuutta voidaan tukea antamalla asiakkaalle mah-
dollisuus osallistua kuntoutusprosessissa tavoitteiden asettamiseen, kuntoutussuunnitelman te-
koon, kuntoutuksen sisdltéjen suunnitteluun ja arviointiin yhdessa ammattilaisen kanssa. Seka
Koivikko ja Autti-Ramo (2006, 1909) etta Byhl ja Kacker (2018, 178) korostavat positiivisen ilmapii-
rin merkitysta kehitysvammaisten kohtaamisessa. Osallisuus on mahdollista sallivassa ja mahdollis-
tavassa ymparistossa, jossa osoitetaan kiinnostusta kehitysvammaisia nuoria aikuisia kohtaan ja
jossa heidat hyvaksytdan sellaisena kuin he ovat (Byhl & Kacker 2018, 178). Kuntoutus on parhaim-
millaan asiakaslahtoista, jolloin asiakas itse padsee osallistumaan ja vaikuttamaan paatoksente-

koon ja prosessin kulkuun.

10.4 Jatkotutkimusehdotukset

Lisaa tutkimustietoa taidelahtdisten menetelmien vaikutuksista kehitysvammaisten toimintaky-
kyyn tarvitaan. Aineistohakua tehdessa vastaan tuli joitakin tutkimuksia tanssi-liiketerapiaan liit-
tyen ja musiikkiterapiaan liittyen mutta esimerkiksi draaman vaikutuksista kehitysvammaisten ai-
kuisten toimintakykyyn ei tullut yhtaan tutkimusta vastaan. Myods Suomessa toteutettuja

tutkimuksia kaivattaisiin.

Tutkimuksia tulisi tehda myds taideldahtoisten menetelmien vaikutuksista vaikeasti ja syvasti kehi-
tysvammaisten toimintakykyyn liittyen. Tutkimuksissa, jotka valikoituivat kirjallisuuskatsauksen
aineistoon ei ollut yhtdan mainintaa vaikeasti tai syvasti kehitysvammaisista osallistujista. Muuta-
massa tutkimuksessa mainittiin siita, etta nama kyseiset tutkimukset mittasivat taidelahtdisten
menetelmien valittdmia vaikutuksia ennen ja jalkeen interventioiden, joten tulevaisuudessa voitai-
siin tutkia taidelahtoisten menetelmien vaikutuksia ja vaikuttavuutta pidemmalla aikavalilla inter-
ventioiden paattymisen jalkeen. Yhdessa tutkimuksessa nousi esille ekspressiivisten taideldahtois-
ten menetelmien vaikutusten suuri ero naisten ja miesten valilla. Olisi hyodyllista tutkia, onko
pitempiaikaisella interventio-ohjelmalla samankaltaiset vaikutukset osallistujiin vai kaventuisivatko

tuloserot sukupuolten valilla.

Enemman kaivattaisiin tyontekijoiden nakékulmia ja havaintoja taidelahtoisten menetelmien vai-

kutuksista kehitysvammaisten asiakkaitten toimintakykyyn. Miesndkokulmia kaivattaisiin myos
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enemman. Kirjallisuuskatsauksen kahdessa aineistossa osallistujina oli vain naisia, joten olisi mie-
lenkiintoista selvittda, toisivatko miesndakokulmat eroja tutkimustuloksiin, kuten yhden tutkimuk-
sen kohdalla oli kdaynyt. Luotettavampaa tutkimustietoa voitaisiin saada my6s suuremmalla osallis-
tujamaaralla. Pienin osallistujamaara mita aineiston tutkimuksiin valikoitui, oli nelja osallistujaa.
Osassa tutkimuksista osallistujat oli valikoitu tietylta alueelta, joten olisi hyodyllista rekrytoida
osallistujia tutkimukseen eri ymparistoista, jolloin ympariston vaikutuksia tutkimustulokseen olisi

helpompi arvioida.

Kuntoutuksen ohjauksen nakdkulmasta olisi mielenkiintoista tietdd enemman taideldhtdisten me-
netelmien vaikutuksista kehitysvammaisten toimintakykyyn ja osallisuuteen ymparistoissa ja me-
netelmill3, joita kuntoutuksen ohjaaja voi tydssaan kayttaa. Kyseisessa kirjallisuuskatsauksessa ai-
neistosta puolet oli joko musiikkiterapiaan tai tanssi-liiketerapiaan liittyvia tutkimuksia, joita vain
kyseisen koulutuksen saaneet voivat ohjata. Osallisuuden liittyessa vammaispalvelulain uudistuk-
seen olisi mielenkiintoista tutkia, miten taidelahtoisilla menetelmilld pystyttaisiin tukemaan kehi-
tysvammaisten kommunikaatiota ja saada heidan danensa kuuluville paremmin paatoksenteossa

koskien heille suunnattuja palveluja.
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delar evichemoe, II:.!'”!“ AT ruTes.

JEl: Kriittisen arvicinnin tarkistuslista prevalenssitutkimukselle

26.3.2019

Tatd tarkistuslistaa kiytetddn prevalenssitutkimuksen metodologisen laadun arvigintiin.
Arvioinnin tarkistuslistaan sisiltyy yhteensa 9 arvicintikritearid, joiden yksityiskohtaisat sisillst
on lyhyesti kuvattu alla. Arviolian on hyvd tutustua myds Joanna Brggs Instituutin

julkaisemaan katsauksen tekijbiden kdsikifaan arviointia tehdessasn.

Tarkistuslistan

alkuperdinen englanninkielinen wersio |Gytyy t3std linkisid. Kunkin kriteerin toteutuminen
arvioidaan asteikolla: Kylla (K), Ei (E), Epaselva (7). Ei sovellettavissa (NA). (Munn ym. 2015.)

Arvigija_Sohvi Torvikoski Paivays 542024

Tekijajt) Buck, K., Vitulle, H. 5. ym. Vuosi 2023
Arviointikriteeri K E ? HNA
1. Oliko otantakehikko asianmukainen kafttamaan koko 0 | = O
perusjoukon?
2. Toteutettiinko tutkittavien otanta asianmukaisesti? [ | | = |
3. Oliko otoskoko riittdva? | B O 0O
4. Kuvattiinko tutkittavat ja tutkimusympdristd yksityiskohtaisesti? ® | O O
5. Oliko analysoitu otos rittavan kattava suhteessa tutkimuksen il O o 0O
otokseen?
6. Kaytettinkd tutkittavien kliinisen tilan tunnistamiseen patevid G O O O
menetelmia?
7. Mitattiinko kaikkien osallistujien klinistd tilaa vakioidulla ja kil |5 S 0 (R

luotettavalla tavalla?
8. Kaytettinkd sovaltuvia tilastollisia menetelmia?

9. Oliko vastausprosentti riittava ja ellei oliut, kasiteliinkd se
aslanmukaisesti?

Kokonaisarviointi: Hywaksy &l Hylkaa [
Kommentteja (mukaan lukien syy hylkaykseen):

Lisatiatoja tarvitaan O

Linde: Munn Z, Moola 5, Lisy K, Ritano D & Tufanan C {3015} Methodalogical guidance for sysiemasc reviews of observational
epdemialogical studies reporiing prevalence and incidence data. Infemational Joumal of Evidence-Based Healthcare 13(3) 147-1583.

The Finmish Centre for Evidence-Based Health Cares
& Joanna Briggs Institute Centre of Excellence.
Suomalasen kiBnndkien toteuttanut Hotus JBE:n luvalla.
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JEl: Kriittisen arvicinnin tarkistuslista prevalenssitutkimukselle

Tatd tarkistuslistaa kaytetddn prevalenssitutkimuksen metodologisen laadun arviintiin.
Arviginnin tarkistuslistaan sisdltyy yhteensa 9 arviointikriteerid, joiden yksityiskohtaiset sisallot
on lyhyesti kuvattu alla. Arnvioljan on hyva tutustua myds Joanna Brggs Instituutin
julkaisemaan katsauksen tekijbiden kdsikifaan arviointia tehdessa&n. Tarkistuslistan
alkuperdinen englanninkielinen versio |Gytyy t3std linkistd. Kunkin kriteerin toteutuminen
arvioidaan asteikolla: Kylla (K), Ei (E), Epéselvi (7), Ei sovellettavissa (NA). (Munn ym. 2015.)

Arvigija_Sohwi Torvikoski Piviys 24.2024
Tekija(f)__Hens, T. & Dunphy, K. F. Vuosi 2022 i
Arviointikriteari K E a A

1. Oliko otantakehikko asianmukainen kattamaan koko
perusjoukon?

5
O
O
O

2. Toteutattiinko tutkittavien otanta asianmukaisesti?
3. Oliko otoskoko riitt&va?

4. Kuvattiinko tutkittavat ja tutkimusympdristd yksityiskohtaisesti?

g BH B &
O o oo
o o o o
O; [ 'O :0

2. Oliko analysoitu otos rittdvan kattava suhteessa tutkimuksen
otokseen?

5
O
O
O

6. Kaytettinkd tutkittavien kliinisen tilan tunnistamiseen patevia
menatelmia?

7. Mitattiinko kaikkien osallistujien klinista tilaa vakioidulla ja ] O o 0O
luotettavalla tavalla?

B. Kaytettinkd soveltuvia tilastollisia menetelmia?

8. Oliko vastausprosentti riittava ja ellei ollut, Kasiteltinkd se
asianmukaisesti?

Kokonaisarviointi: Hyvaksy X Hylkda I Lisatietoja tarvitaan O
Kommentteja {mukaan lukien syy hylkdykseen):

Laihde: Munn Z, Moola 5, Lisy K, Ritano D & Tufanan C {2015} Methodological guidance for sysiemasc reviews of observational
epidemialagical studies reporing prevalence and incidence data. intemational Joumal of Evidence-Based Healthcare 13(3)c 147-1583.

The Firmish Centre for Evidence-Based Health Care- 111].
A Joanna Briggs Institute Centre of Excellence.
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JBI: Kriittisen arvioinnin tarkistuslista satunnaistetulle kontrolloidulle tutkimukselle (RCT)

Tata tarkistushistaa kaylelddn satunnaistelun kontrolloidun tutkimuksen (randomized controlled trial,
RCT) melodologisen lasadun arviocintin ja twikimuksen fuloksin wvaikuttavan harhan riskin
lunnistamisean. Arvioinnin tarkistuslistaan sisaltyy yhieensa 13 anviointikrileeria, joiden yksityiskohtaiset
sisdllEl on kuvallu alla. Andoijan on hyvd tulustua myds Joanna Briggs Instituutin julkaisemaan
katsauksen tekipbiden kasikirjaan arvicinlia tehdessadn. Tarkisluslistan alkuperdinen englanninkialinen
versio ldyhyy 13sta linkista. Kunkin krileerin loteutuminen arvioidaan asteikolla: Kylla (K), Ei (E). Epaselva
(?), Ei sovellettavissa (MA). (Tufananu ym. 2017.)

Arviaija_Sohvi Torvikoskl Piviiys 27.3.2024
Tekija(t) Ha, R.TH., Chan, C.K.P., Fong, T.C.T. YM.yiunsi 2020 Hira

Arviointikriteeri

1. Onko osallistujien ryhmiin jakaminen satunnaistatiu?

2. Owvatko tutkittavien ryhmiin jako salattu ryhimiin jakoa toteutianeilta?
3. Owvalko koe- ja kenfrolliryhmal samankallaisia lutkimuksen alussa?
4. Owvalko Wwikittaval sokkouletiu utkimuksen ryhmajacista?

5. Owatko intervention toteuttajat sokkoutettu tutkittavien ryhmajacista?

DDDRBO® x
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6. Ovatko tulosmuutiujien mittaajat sokkoutetiu tutkittavien
ryhmajacista?

7. Kohdeltiinko ryhmid yhdenmukaisasti lukuun ottamatia tutkimuksen X M
kohteena olevaa interventiota?

1

]
]

8. Pysyivatks lutkittavatl mukana tutkimuksessa seurannan aikana, ja x O O o
allaivdl pysyneel, kuvattinko ja analysaoitiinko seurannan aikana
ilmenneeal ryhmien valisel erot asianmukaisesti?

8. Tehtiinkd [Ehitryhmien mukainen (hoiloaieanalyysi eli ‘intention-lo- |
treat’) analyysi?

=
O
a

10. Mitattinko muuttujat samalla tavalla kaikissa ryhmissa?
11. Milattiinko muutiujal luotettavasti?

1Z. Kaylettiinkd soveltuvia tilastollisia menetelmid?

¥ B HE #'
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13. Onko koeasetelma lutkitavan aihealueean nakdkulmasta
asianmukainen, ja huomioitinko mahdolliset poikkeavuudat
perinteisestd RCT-asatelmasts tultkimuksen toleutuksessa ja
analyysissa?

Kokonaisarviointi: Hyvaksy Hylkaa O Lisatistoja tarvitaan [

Kommentil (mukaan lukien syy hylkdykseen):

17

The Finnish Centre for Evidence-Baded Mealth Care:
i Joanna Briggs Institute Centre of Excellencs.
Suomalasen kEinndkien toteuttanut Hotus 1B evalla
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JEl: Arviointikriteerit laadulliselle tutkimukselle

Tata kriittisen arviolnnin tarkistuslistaa kiytetddn laadullisten tutkimusten metodologisen laadun
arviointiin.  Arviginnin  tarkistuslistaan  sisdltyy  yhieensa 10 arviointikriteerid, joiden
yhsityiskohtalsel sisallét on kuvatiu alhaalla. Arvioljan on hyva lulustua myds Joanna Brigags
Instituutin julkaizemaan katsauksen lekijdiden kisikinaan ardgintia tehdessidin. Tarkistuslistan
alkuperdinen englanninkielinen versio I8ytyy tastd linkistd. Kumnkin kriteerin toteutuminen
arvioidaan asteikolla: Kylla (K). Ei (E), Episelvi (7), Ei sovellettavissa (NA). (Lockwood ym.
2015.)

Aruighs: S0 Tankosl Pavays 442024

Tekijajy Kennedy, L & Brewer, G. Vuos 2014 -
Arviointikriteeri K E 7 NA
1. Ovatko ttkimuksen tieteenfilosofiset Ahtdkohdat ja melodologia i| O o O
keskenddn yhieensopivat?

2. Owatko lutkimuksen metodobogia ja tutkimuskysymys tal tavoitieet X a | O
keskenddn yhteansopivat?

3. Ovatko witkimuksen metodologia ja ainekston keruumeanestelmt o (| (| O
keskenddn yhteensopival?

4. Owvatko lutkimuksen metodalogia, ainelston kuvaus ja analyysi il O O O
keskenddn yhteansopivat?

5. Ovatko witkimuksan metodabogia ja ulosten tulkinta keskenddn o O O O
yhieensopival?

6. Onko tutkijan kulttuuriset tai teoreattiset lahtdkohdat kuvattu? O [} O

7. Onko tutkijan vaikutus tutkimukseen ja utkimuksen vaikutues M| @ O

futkijaan kuvatiu?

8. Onko tutkimukseen csallistujat ja heidin ddnensd (alkuperaiset o O O O
fimaisut) kuvatiu asiaankuuluvast ja riittdvalla tasolia?

9. Onko tutkimus toteutatiu noudattaen nykyisi ealtizia periaatteita, ja & O (] |
onko lutkimuksalla eattizen Wimikunnan hyvaksynta?

10. Perustuvatko iutkimuksen johtopasiéksal aineiston analyysiin ja | O (| O
fulasten tulkintaan?

Kokonaisarviginti:  Hyvaksy X Hylkad Lisatietoja tarvitaan O
Kommenttaja (mukaan lukien hylkiyksan syy):

The Finnish Centre for Evidence-Based Health Care-
M Jodnna Briggs Institute Centre of Excellends.
Susmalaisen kiSnndkien toteuttanut Hofus 1BI:n luealla.
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JBI: Kriittisen arvicinnin tarkistuslista satunnaistetulle kontrolleidulle tutkimukselle (RCT)

Tala tarkistuslistaa kdytelddn salunnaistetun kontrolloidun tutkimuksen (randomized controlled trial,
RCT) melodologisen laadun arvicintin ja Wwikimuksen ftuloksiin vaikublavan harhan riskin
tunnistamisean. Arioinnin larkistuslistaan sisaltyy yhieensd 13 arviointikriteerid, joiden yksityiskohlaiset
sisdllal on kuvallu alla. Anioijan on hyva tulustua myds Joanna Briggs Instituutin julkaisemaan
katsauksen tekijbiden kasikifaan arvicintia tehdessaan. Tarkistuslisian alkuperdinen englanninkialinen
versio ytyy Lasta linkista. Kunkin kritearin ioteutuminen arvioidaan asteikolla: Kylla (K), Ei (E), Epaselva
{7}, Ei sovelletlavissa (NA). (Tufanaru ym. 2017.)

Arvioija__Sohvi Torvikoski Paivays 342024
Tekijalt), Smeets, G. J. J., Volkers, K. M. ym. Vuasi 2003 Mra

Arviointikriteeri

1. Onko osallistujien ryhmiin jakaminen satunnaistatiu?

[ I

2. Owvatko Wwikittavien ryhmiin jako salattu ryhimiin jakoa oteutianeila?
3. Ovatko koe- ja kontrolliryhmat samankallaisia utkimuksen alussa?
4. Ovatko twikittaval sokkoutetiu tutkimuksen ryhmajacista?

5. Ovatko intervention toteuttajat sokkoutettu tutkitavien ryhmajacista?

u]
E & & B O O m
O 0O o0o6a0a6o0an
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. Ovatko wlosmuuttujien mitlaajat sokkoutetiu utkittavien
ryhmajaoista?

7. Kohdeltiinke ryhmid yhdenmukaisesti lukuun ottamatita tutkimuksan &
kohteena olevaa interventiota?

O
]
O

8. Pysyivaiks uikittaval mukana utkimuksessa seurannan aikana, ja M 0 | O
allaivit pysyneel, kuvattinko ja analysaoitinko seurannan aikana
ilmanneat ryhmien valiset erol asianmukaisesti?

9. Tehtiinkd l&httryhmien mukainen (hoiloaieanalyysi eli ‘intention-lo-
treat’) analyysi?

[
]
=]
]

10. Mitattiinko muutiujat samalla tavalla kaikissa ryghmissa?
11. Mitattinko muuliujat luoletlavasti?

12. Kayletiinkd soveltuvia tilastollisia menatelmid?

B B kK K
O o o 0
O o oo
O o oo

13. Onko koeasatelma Wwikitavan aihealueean nakdkulmasta
asianmukainen, ja huomioitinko mahdolliset poikkeavuudet
perinteisestd RCT-asatelmasta tutkimuksen toteutuksessa ja

analyysissa?

Kokonaisarviointic.  Hyvaksy ® Hylkaa O Lisatistaja tarvitaan ]

Kommentil (mukaan lukien syy hylkayksean):

1{7)

The Finnish Centre for Evidence-Based Health Care:
I Jeanng Briggs Institute Centre of Excellents.
Suomalaisen kainndksen tateuttanut Hotus JBL:n lrealla
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29.11.2018
JEBI: Arvicintikriteerit laadulliselle tutkimukselle

Tata kniittizen arvioinnin tarkistuslistaa kaytetddn laadullisten tutkimusten matodologisan lasdun
arviointiin.  Ardicinnin  tarkistuslistaan  sisdltyy  yhieensd 10 arviointikriteerid, joiden
yksityiskohtaizet sisdlldt on kuvattu alhaalla. Arvioijan on hyva tulustua mydes Joanna Briggs
Instituutin julkaisemaan katsauksen lekijbiden kasikinaan arvicintia tehdessaan. Tarkistuslistan
alkuperdinen englanninkialinen versio I6ytyy tastd linkistd. Kunkin kriteerin toteutuminen
arvioidaan asteikolla: Kylla (K). Ei (E), Epaselva (7), Ei sovellettavissa (NA). (Lockwood ym.
2015.)

Arvigija__ Sohvi Torvikoski Paivays B4.2024

ok Famel IC N & Eveorstc AL Vuosi 2018 Nro
Arvicintikriteeri K E ? NA
1. Ovatko tutkimuksen tieteenfilosofizet IAhidkohdat ja melodologia = O O O

keskenddn yhteansopivat?

2. Ovatko wtkimuksen metodologia ja lutkimuskysymys tai tavoitieet il O O O
keskendin yhteensopivat?

3. Ovatko tutkimuksen metodologia ja aineiston keruumeanstelmat x O O O
keskeniddn yhteansopivat?

4. Ovatko tutkimuksen metadologia, aingiston kuvaus ja analyysi & O | O
keskenddn yhteensopival?

5. Ovatko tutkimuksen metodologia ja lulosten tulkinta keskendin i O O 8
yhiaansopival?

6. Onko tutkijan kulttuuriset tai teoreattiset 1ahtdkahdat kuvattu?

7. Onko tutkijan vaikutus tutkimukseen ja utkimuksen vaikuwtes
tutkijaan kuvatiu?

8. Onko tutkimuksean osallistujat ja heddan danensd (alkuperdisat x O O O
Hmaisut) kuvatiu asiaankuuluvast ja riittivalla tasolia?

9. Orko tutkimus toteutettu noudattaen nykyisi eattizia periaatteita, ja & O O 3
onko tutkimuksalla eattisen imikunnan hyvaksynta?

10. Perustuvatko lutkimuksan johtopaaidksat aineiston analyysiin ja | O O O
tulasten tulkintaan?

Kokonaisarviginti:  Hyvaksy Hylkaa O Lisatiatoja tarvitaan O
Kommenttaja (mukaan lukien hylikkdyksan syy):

The Finnish Centre for Evidence-Based Health Care:
I Jeanng Briggs Institute Centre of Excellencs.
Suomalaiten kiinndksen toteuttanut Hotus 1BI:n luvalla.
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