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Taman systemaattisen kirjallisuuskatsauksen aiheena oli autististen lasten jaetun tarkkaavai-
suuden varhaisen kuntoutuksen vaikutus jaetun tarkkaavaisuuden taitojen edistymiseen.
Aiempaa tutkimusnayttod on saatu useissa tutkimuksissa em. kohdennetun kuntoutuksen
hyodyllisyydesta ja tulosten pysymisestd seurannan aikana. Systemaattisessa kirjallisuus-
haussa loytyi 12 tutkimusta, jotka tayttivat vaaditut sisdanottokriteerit. Tutkimuksia tarkasteltiin
osallistujia koskevien tietojen, kuntoutuksen kuvailun seka jaetun tarkkavaisuuden mittariin
littyvien mittaustulosten perusteella. Kuntoutuksissa oli sek& asiantuntijoiden ohjaamia etta
vanhempien ohjatusti toteuttamia interventioita. Kaikissa tutkimuksissa oli arvioitu kuntoutuk-
sen vaikutusta jaetun tarkkaavaisuuden taitojen edistymiseen suhteessa kontrolliryhmaan. In-
terventioilla oli yhtd lukuun ottamatta selvaa positiivista vaikutusta jaetun tarkkaavaisuuden
taitojen kehittymiseen ja tulokset pysyivat myos seurannan aikana. Tulokset olivat saman-
suuntaiset seka vanhempien toteuttamissa interventioissa etta asiantuntijajohtoisissa kuntou-
tuksissa. Aineistossa mukana olleen Murza ym. (2016) meta-analyysin tulokset olivat saman-
suuntaiset tdman systemaattisen katsauksen tulosten kanssa. Tulosten perusteella oikein
kohdennetulla harjoittelulla ja riittavalla vanhempien ohjauksella paastaan hyviin tuloksiin jae-
tun tarkkavaisuuden taitojen kehittymisessa.
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JOHDANTO

Taman systemaattisen kirjallisuuskatsauk-
sen aiheena on autististen lasten jaetun
tarkkaavaisuuden taitojen varhaisen kun-
toutuksen vaikutus jaetun tarkkaavaisuu-
den taitojen edistymiseen. Tutkimuksen
taustalla on halu selvittd4 autististen lasten
varhaisen kielellisen kehityksen ja sosiaali-
sen kommunikaation taitojen kuntoutusta ja
sen vaikuttavuutta. Autistisilla lapsilla kie-
len kehitys ei etene normaalisti ja ongelmat
ovat nahtavissa jo esikielellisessa kommu-
nikaatiossa. Varhaiseen kielen kehitykseen
littyy monia osa-alueita, mutta tdhan kat-
saukseen valitsin jaetun tarkkaavaisuuden
nakoékulman. Yhtena keskeisena ongel-
mana autistisilla lapsilla on heidan vaikeu-
tensa jakaa tarkkaavaisuutta toisen henki-
I6n kanssa. Talla on vaikutusta muun mu-
assa heidan Kkielelliseen kehitykseensa.
Autististen lasten jaetun tarkkaavaisuuden
taitojen kuntoutuksella on tutkimuksissa
saatu positiivista vaikutusta lasten jaetun
tarkkaavaisuuden taitojen edistymiseen ja
siitd on todettu olevan hyotya lasten kielel-
listen taitojen kehitykselle.

Autismi ja jaetun tarkkaavaisuuden
hairiot

Autismikirjon hairiédén kuuluu DSM-5 tauti-
luokituksen (APA 2013) mukaan varhais-
lapsuudessa alkavia sosiaalisen kommuni-
kaation ja sosiaalisen vuorovaikutuksen
puutteita seka rajoittuneita, toistavia kayt-
taytymisen tai kiinnostuksen muotoja, jotka
aiheuttavat toiminnallista haittaa jokapai-
vaisessa elamassa. Sosiaalisen kommuni-
kaation ja vuorovaikutuksen vaikeudet tule-
vat esille seka sosioemotionaalisessa vas-
tavuoroisuudessa, ei-kielellisessa kommu-
nikaatiossa etta kehitysikdan sopivien ih-
missuhteiden luomisessa, eivatkd nama
vaikeudet selity kehitysviivastymalla (APA
2013).

Normaaliin kielen kehitykseen kuuluu pu-
hetta edeltavia esikielellisia vaiheita, jotka

liittyvat vastavuoroiseen sosiaaliseen kon-
taktiin. Autistisella lapsella esikielelliset tai-
dot ilmaantuvat merkittavasti ikatovereita
myohemmin, eika niiden kehittyminen aina
etene tavanomaisessa jarjestyksessa (Kel-
ley, 2002). Usein autistisilta lapsilta puutuu
osoittelu, he eivat matki toimintaa, puhetta
edeltava aantely on poikkeavaa ja jokeltelu
saattaa puuttua kokonaan, katsekontakti
ottaminen on poikkeavaa ja jaettu tarkkaa-
vaisuus on heikkoa (Carpenter ym. 2002).
Vaikeudet yhdessa tai useammassa esikie-
lellisen kehityksen osa-alueista vaikuttaa
merkitsevasti kielen oppimiseen (Mundy,
2007).

Katsauksessa haluttiin selvittdd autististen
lasten varhaista kuntoutusta jaetun tark-
kaavaisuuden nakokulmasta. Jaetulla tark-
kaavaisuudella tarkoitetaan huomion suun-
taamista toisen henkildon kanssa samaan
kohteeseen. Jaettu tarkkaavaisuus kasit-
taa seka jaetun tarkkaavaisuuden aloittei-
den tekemisen etta reagoimisen muiden te-
kemiin aloitteisiin. Jaetun tarkkaavaisuu-
den aloitteiden tekeminen taas viittaa sii-
hen, miten lapsi kayttdd katsekontaktia,
eleita, aantelya, tunneilmaisuja ja symbo-
lista kommunikaatiota spontaanisti jakaak-
seen positiivisen tunteen tai mielenkiinnon
johonkin kohteeseen (Seibert, Hogan &
Mundy,1982). Reagoiminen jaettuun tark-
kaavaisuuteen liittyy kykyyn seurata sita,
mihin aikuinen suuntaa huomiotaan (Sei-
bert, ym.,1982). Joissakin maaritelmissa
jaetun tarkkaavaisuuden piiriin katsotaan
kuuluvaksi myds matkiminen (Carpenter
ym., 2002). Varhaisten jaetun tarkkaavai-
suuden taitojen on osoitettu ennustavan
hyvin myéhempaa kielellista taitoa (Mundy
ym., 1990, Dawson, 2004). Autismin en-
simmaisia indikaattoreita voi olla jaetun
tarkkaavaisuuden puutteellisuus. Autistiset
lapset tekevat Mundyn (2007) mukaan va-
hemman aloitteita tarkkaavaisuuden jaka-
miseen ja reagoivat heikommin toisen tar-
joamiin huomion jakamisen kohteisiin, kuin
tavanomaisesti kehittyvat ikatoverit. Autisti-
silla lapsilla voi olla vaikeuksia sovittaa
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koordinoituja jaetun tarkkaavaisuuden toi-
mintoja toisen henkilén kanssa, seka jaet-
tua tarkkaavaisuutta vaativien aloitteiden
tekemisessa etta reagoinnissa toisen teke-
miin jaetun tarkkaavaisuuden aloitteisiin
(Schertz & Odom, 2007). On oletettu, etta
jaetun tarkkaavaisuuden vaikeudet ovat
yhtena tekijana autististen lasten puutteel-
liseen kielen kehitykseen.

Autismin kuntoutus

Autististen lasten kuntoutus on hyvin haas-
tavaa ja tuloksiin pddseminen vaatii pitka-
janteista, systemaattista yhteistyota lap-
sen, vanhempien etta paivahoidon tai kou-
lun kanssa. Varhaista, nimenomaan autis-
tisille lapsille suunnattua kuntoutusta on
Suomessa tarjolla niukasti ja tarjonnassa
on suuria eroja alueellisesti, paikkakun-
nasta riippuen. Myés vanhemmille suun-
nattu ohjaus tai koulutus riippuu kuntoutta-
jien ja hoitavien tahojen resursseista seka
tietotaidosta.

Suomessa alle kouluikaisilla lapsilla puhe-
ja toimintaterapia ovat yleisimpia kuntou-
tusmuotoja, mutta kuntoutuksessa kayte-
tdan tarpeen mukaan myés muun muassa
fysioterapia ja musiikkiterapiaa. Lisaksi
heille useimmiten suositellaan myds paiva-
hoitoa kuntoutuksellisin perustein. Paino-
piste autististen lasten varhaisessa kuntou-
tuksessa on Muuvilan et el. (2016) mukaan
kommunikaation perustaitojen opettami-
sessa, arjen rutiinien jarjestdmisessa ja
kasvatuksellisissa ongelmissa. Ospinan
ym. (2008) mukaan autististen kuntoutuk-
sessa kaytetdan toisaalta asiantuntijajoh-
toisia kayttaytymisterapeuttisia menetelmia
ja toisaalta kehityksellisid ja vuorovaikutus-
suhteita painottavia, lapsen aloitteita koros-
tavia menetelmia. Suurimmassa osassa
nykyaan kaytdssa olevista kuntoutusohjel-
mista yhdistetdan elementteja naistd mo-
lemmista suuntauksista. Kuntoutusmuo-
doista osassa tavoitteena on laajempi op-
pimisen tai kehityksen edistdminen, osassa
keskitytaan jonkun tietyn tavoitteen tai tai-

don harjoittelemiseen (Wong, 2015). Tashi-
banan ym. (2017) meta-analyysissa vertail-
tiin behavioraalisten, sosiaaliseen kommu-
nikaatioon keskittyvien ja kehityksellisten
interventioiden vaikuttavuutta esikouluikai-
silla autistisilla lapsilla. Interventiot lissivat
merkittavasti toisiin kohdistuvan vuorovai-
kutuksen vastavuoroisuutta, mutta ne eivat
vaikuttaneet muihin mitattuihin tekijoihin
(autismin yleisiin oireisiin, puheen tuottami-
seen, puheen vastaanottamiseen, adaptii-
viseen toimintakykyyn tai yleiseen kehityk-
seen).

Autististen lasten jaetun tarkkaavaisuuden
taitoja seka naiden kuntoutusta on tutkittu
viimeisen vuosikymmenen aikana paljon ja
kuntoutuksen positiivisesta vaikutuksesta
jaetun tarkkaavaisuuden taitojen kehittymi-
seen ja tulosten pysymisesta seurannan ai-
kana on saatu tutkimusnayttéa useissa tut-
kimuksissa (mm. Kasari, 2006, katsauksia
aiheesta mm. Wong ym., 2015). Tutkimuk-
sissa on saatu nayttéa autististen lasten
jaetun tarkkaavaisuuden taitojen edistymi-
sesta olevan hydtya myds kielellisten taito-
jen kehitykselle (mm. Kasari, 2006). Taman
systemaattisen katsauksen avulla haluttiin
selvittdad viimeaikaisen kirjallisuuden pe-
rusteella, miten tdsmallisella, kohdistetulla
kuntouttamisella voidaan vaikuttaa autistis-
ten lasten jaetun tarkkaavaisuuden taitojen
kehitykseen.

MENETELMAT

Artikkeleita etsittin seuraavista tietokan-
noista: PubMed, PsycINFO (Ovid) ja Med-
line (Ovid). Haku tehtiin 14.8.2018. Ha-
kusanoina kaytettiin: autism AND (joint at-
tention) OR (joint engagement) AND (inter-
vention OR training OR treatment). Hakua
rajattin  englanninkielisiin  artikkeleihin,
joissa tutkimuksen kohderyhmana olivat
lapset, ja jotka oli julkaistu 10 vuoden si-
salla.

Tiedonhaun prosessin eteneminen on esi-
tetty vuokaaviossa (kuva 1). Ensimmai-
sessa vaiheessa |0ytyi 351 artikkelia. Kun
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Tiedonhaussa loydettyjen artikkeleiden maara 351 kpl

N

NV
Poistettu kaksoiskappaleet 164 kpl

Artikkelien maara kaksoiskappaleiden poistamisen jalkeen 187 kpl

NS

Arvioitujen artikkeleiden maara 187 kpl (otsikoiden/abstraktien tasolla)

Poistettu 95 kpl artikkelia

S

Arvioitujen artikkeleiden maara 92 kpl (kokotekstin tasolla)

Poistettu 80 kpl artikkelia

NS

Tutkimukseen sisallytetty artikkeleita 12 kpl

Kuva 1. Vuokaavio tutkimusten sisdllyttdmisestd katsaukseen.

artikkeleiden kaksoiskappaleet poistettiin,
jaljelle jai 187 artikkelia. Seuraavassa vai-
heessa valittiin ne englanninkieliset artikke-
lit, joiden otsikossa tai abstraktissa mainit-
tiin ainakin yksi kaikista kolmesta hakusa-
naluokasta. Tassa vaiheessa rajattiin alle
12-vuotiaisiin lapsiin koskeviin tutkimuk-
siin, mutta lopulliseen aineistoon otettiin
mukaan vain 1,5-6-vuotiaisiin lapsiin koh-
distuvat tutkimukset, koska mielenkiinnon
kohteena oli varhainen kuntoutus. Pois ra-
jattiin myos tapausselostukset ja tapaustut-
kimukset seka tutkimukset, joissa ei ollut
kontrolliryhmaa. Tarkempaan, tekstitasoi-
seen tarkasteluun jai 92 artikkelia. Kaikki
kyseiset artikkelit olivat vertaisarvioidusta
julkaisusta. Tarkastelun toisessa vai-
heessa paadyttiin ottamaan mukaan vain
tutkimuksia, joissa oli kaytetty satunnaistet-
tua kokeellista tutkimusasetelmaa (RCT),
koska RCT -asetelmaa kayttavia tutkimuk-
sia osoittautui olevan riittavasti. Seuranta-
tutkimukset jatettiin pois, koska niissa las-
ten iat ylittivat 6-vuoden rajan seurannan
aikana. Lopulliseen tutkimukseen valikoitui
12 artikkelia. Yksi naista oli systemaattinen
kirjallisuuskatsaus ja meta-analyysi, jota

kasiteltiin erillddn muista tutkimuksista.
Katsaukseen sisallytettavat artikkelit valit-
tiin seuraavien kriteereiden perusteella:

1) Intervention kohteena oli intervention
alkaessa 1,5 - 6-vuotiaita lapsia, joilla
oli diagnosoitu autismi ("autism” tai “au-
tism spectrum disorder”) ja diagnoosin
varmistamiseksi on tehty ADOS ja/tai
ADI-R tai CARS.

2) Interventiossa oli kaytetty menetelmia,
jotka liittyvat jaetun tarkkaavaisuuden
kuntouttamiseen.

3) Tutkimuksessa oli arvioitu kuntoutuk-
sen vaikuttavuutta lapsen jaetun tark-
kaavaisuuden taitoihin.

4) Tutkimuksessa oli kaytetty satunnais-
tettua kokeellista tutkimusasetelmaa
(RCT) ja kontrolliryhmaa. Lisaksi tutki-
muksen otoskoko tuli olla vahintaan 20
henkildd (min. 10 henkildd ryhmas-
saan). Tapaustutkimukset rajattiin pois.

5) Artikkeli oli julkaistu vertaisarvioidussa
lehdessa vuosina 2008 -2018.

6) Artikkeli oli englanninkielinen.
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TULOKSET

Mukaan otettujen tutkimusten tiedot

Edelld mainittujen kriteereiden perusteella
valittuja tutkimuksia I6ytyi 12. Mukaan ote-
tuista tutkimuksista koottiin osallistujien ja

kaytettyjen interventioiden kuvailevia tie-
toja taulukkoon 1, lukuun ottamatta Murzan
ym. (2016) systemaattista kirjallisuuskat-
sausta ja meta-analyysia, jota kasiteltiin
erikseen. Artikkeleista kerattiin taulukkoon
1 seuraavia tietoja: tekijat (julkaisuvuosi,

Taulukko 1. Yhteenveto katsaukseen mukaan otetuista tutkimuksista.

TUTKIMUS OSALLISTUJAT KUNTOUTUKSEN KUVAILU
Tekijit n n koe/ Ikd kk | Kuntouttaja Kuntoutuksen méiira
(vuosi) p/t kontrolli | min - tutkimusryhmiissi
max (yksilo vai ryhma)
1. Ingersoll (2012) USA 27 14/13 27-47 terapeutti/tutkimus — TR: 3 h/vko,10 vkoa, +kai-
25P2T apulainen killa (TR ja KR) sama opetus-
(yksilollistd) ohjelma sekd muuta kuntou-
tusta
2. Kaale, Fagerland, 61 34/27 29-60 esikoulun opettaja, TR: 8 vkoa, 5 pvé/vko, 2
Martinsen & Smith (2014) | 48P/13T (yksilollistd) x/pvé, a 20 min.+kaikilla (TR
Norja ja KR) sama esikouluohjelma
3.Kaale, Smith & Spon- 61 34/27 24-60 esikoulun opettaja, TR: 8 vkoa, 5 pvé/vko,
heim (2012) Norja 48P/13T (yksilollistd) 2 x/pvi, 4 20 min. + kaikilla
(TR ja KR) esikoulua
4. Kasari, Gulsrud, Wong, | 38 19/19 21-36 vanhempi kuntoutta- TR: 8 vkoa, 3 x/vko, 24 istun-
Kwon & Locke (2010) 29P/9T jan ohjaamana (huol- | toa, 4 30 min. ohjausta, KR:
USA taja-lapsi), (yksilol- odotti saman hoidon alkamista
listd)
5. Kasari, Gulsrud, Papa- 86 43/43 22-36 vanhempi, kuntoutta- | TR: 10 vkoa vanhempien suo-
rella, Hellemann & Berry 70P/16T | (JAS- jan ohjaamana, raa ohjausta kasvatustilan-
(2015) USA PER/ huoltaja-lapsi, (yksi- teissa, 1h/vko, KR: vanhem-
PEI) lollistd, KR ei) pien koulutus + kaikilla lap-
silla (TR ja KR): sama EIP in-
terventio 30 h/vko
6. Kasari, Lawton, Shih, 112 59/48 24-60 vanhempi kuntoutta- TR: vanhempien suoraa oh-
Barker, Landa, Lord, Or- 93 P/19T jan ohjaamana ko- jausta kasvatustilanteissa
lich, King, Wetherby & tona, lapsi paikalla, (CMM) 12 vkoa, 2 x/vko,
Senturk (2014) USA (yksilollistd) 4 1 h, KR vanhempien koulu-
tus, lapsi ei paikalla,
2 h/vko (CEM- ryhmad)
7. Kasari, Paparella, Free- | 58 20/19/19 | 36-48 tutkijat, joilla koke- TR: 5-6 vkoa, 1 x/pvi, 4 30
man & Jahromi (2008) 46P/12T musta autistisista lap- | min + kaikilla (TR ja KR)
USA sista (yksilollinen) sama ohjelma (EIP) 30h/vko
8. Landa, Holman, O'Neill | 48 24/24 21-30 esikoulun opettaja, TR: 6 kk, 4pvid/vko, 2,5 h/pvi,
& Stuart (2011) USA 40P/8T padosin luokassa, + kaikilla (TR ja KR) sama
(ryhméssi) AEPS esikouluohjelma ja
muuta kuntoutusta, molem-
pien ryhmien vanhemmille
opetusta 38 h ja vanhempien
ohjausta kotona 1,5 h/kk/6 kk
9. Lawton & Kasari (2012) | 52 20/16/16 | ka= tutkijat, joilla koke- TR: 5-6 vkoa, 1 x/pvi, a 30
USA 41P/11T 42 kk musta autistisista lap- | min + kaikilla (TR ja KR)
sista (yksilollinen) sama ohjelma (EIP) 30h/vko
10. NordahlHansen, 59 33/26 24-48 esikoulun opettaja TR: 8 vkoa, 5 pv/vko, 2 x/pva,
FletcherWatson & Kaale 47P/12T esikoulussa 4 20 min + kaikilla (TR ja
(2016) Norja KR) esikoulu
11. Schertz, Odom, Bagget | 23 11/12 ka= vanhemmat TR: vanhemmille materiaalia
& Sideris (2013) USA - 27,5 kouluttajien ohjaa- ja 15 x ohjausta, KR: tutki-
mina kotona, (yksilol- | muksen jalkeen sama materi-
listd) aali ja 3 x ohjausta
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maa), tutkimuksen otoskoko (sukupuolija-
kauma, ikdjakauma), osallistujamaara ryh-
mittdin seka kuntoutukseen liittyen kuntout-
taja (kuntoutuksen muoto: yksilo- vai ryh-
makuntoutusta) ja kuntoutuksen maara
(seka kontrolliryhman saama hoito).

Kahdessa tutkimuksessa oli kaytetty aiem-
man RCT tutkimuksen aineistoa. Tutkimuk-
siin liittyi seuranta, lukuun ottamatta kahta
tutkimusta, joista toisessa kaytettiin aiem-
man tutkimuksen aineistoa. Neljassa tutki-
muksessa kaytettiin 12 kk seurantaa, kah-
dessa 6 kk seurantaa ja kolmessa 2-3 kk
seurantaa. Katsaukseen valikoituneista tut-
kimuksista kolme oli tehty Norjassa ja loput
kahdeksan USA:ssa.

Kaikilla tutkimukseen osallistuneilla lapsilla
oli autismi tai autismikirjon hairié diagnoosi.
Diagnoosi oli varmistettu ADOS tutkimuk-
sella ADI-R-tutkimuksen kanssa, yhdessa
tutkimuksessa kriteerina oli kaytetty CARS-
tutkimusta.  Tutkimushenkildiden ik3ja-
kauma oli 21 kk - 60 kk. Keskimaarin tutki-
mukseen osallistuneet lapset olivat idltaan
40 kuukautta (3 v 4 kk). Neljassa tutkimuk-
sessa kokeeseen osallistuvat lapset olivat
3- vuotta tai sitd nuorempia. Kolmessa tut-
kimuksessa oli mukana myds 5-vuotiaita.
Lopuissa neljassa osallistujat olivat 4-vuo-
tiaita tai sitd nuorempia. Poikien osuus oli
tutkimuksissa selvasti suurempi kuin tytto-
jen, poikia oli 81% kaikista tutkituista lap-
sista, joista tietoa oli saatavilla (yhdessa
tutkimuksessa sukupuolijakaumaa ei ker-
rottu).

Kaikissa tutkimuksissa oli koehenkil6ita yh-
teensa 20 tai sita enemman. Ryhmakoot
tutkimus- ja kontrolliryhmissa vaihtelivat 11
-73 henkilon valilla. Viidessa tutkimuksessa
ryhmien koko oli yli 30 henkiléa (yhteensa
enemman kuin 60 henkil6d), kahdessa yli
20 henkiléa (yhteensa vahintaan 40 henki-
168) ja neljassa alle 20 henkil6a. Keskiarvo
tutkimusryhmien koossa oli 28 henkil6a ja
kontrolliryhmien osalta 27 henkil6a.

Kuntoutus tapahtui yhdeksassa tapauk-
sessa Yyksildllisesti ja lopuilla ryhméassa.
Kuntouttajina toimi neljassad tapauksessa

esikoulun opettaja, neljdssa tutkimuksessa
vanhemmat olivat toimijoina kouluttajien
ohjaamina ja kolmessa kuntoutusta antoi
tutkijat tai tutkimusapulaiset, joilla oli koke-
musta autistisista lapsista.

Kuntoutusten kesto ja tiiviys vaihtelivat ai-
neistossa suuresti. Vanhempien ohjauk-
seen ja harjoittamiseen keskittyva interven-
tio oli vahemman tiivistd kuin lapsiin koh-
distuva kuntoutus. Vanhemmat saivat oh-
jausta 8-15 viikon ajan ja ohjausta tai har-
joittelua oli 1-3 kertaa viikossa. Lasten kun-
toutusjaksot kestivat viidesta viikosta kuu-
teen kuukauteen ja interventioon liittyvien
harjoittelukertojen maarat vaihtelivat valilla
2,5 tuntia viikossa — 1,5 tuntia paivassa.
Tavallisin ratkaisu (5/7 tapauksessa) oli
lapsen kuntouttaminen 5 paivana viikossa
30-40 minuuttia paivassa 5-8 viikon ajan.
Lasten kuntoutukset olivat siis padosin var-
sin intensiivisia, mutta lyhytkestoisia.

Jaetun tarkkaavaisuuden muutos
kuntoutuksessa

Taulukkoon 2 koottiin seuraavia tietoja:
kuntoutuksen/tutkimuksen tavoite, tutki-
musasetelma (seuranta), kaytetty kuntou-
tusmuoto, miten kuntoutuksen vaikutta-
vuutta on arvioitu eli jaetun tarkkaavaisuu-
den mittari ja oliko kuntoutuksella vaiku-
tusta jaetun tarkkaavaisuuden taitoihin.

Tulosten arvioimiseen useimmiten (7/11,
64 %:ssa) kaytetty mittari oli The Early So-
cial Communication Scales (ESCS, Mundy
ym., 1996). Matkimisen arvioimiseen oli
kaytetty kahta mittaria: The Motor Imitation
Scale (MIS, Stone ym., 1997) ja The
Unstructured Imitation Assessment (UIA,
Ingersoll, 2010). Kontaktissa olemisen arvi-
oimista oli arvioitu seuraavilla mittareilla:
Preschool teacher—child play (Bakeman &
Adamson, 1984) ja Engagement state defi-
nitions (Adamson ym., 2004). Lisaksi yksit-
taisissa tutkimuksissa kaytettiin seuraavia
mittareita: Communication and Symbolic
Behavior Scales—Developmental  Profil
(CSBS-BP, Wetherby and Prizant, 2002),
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Socially engaged imitation (SEI), Brief Ob-
servation of Social Communication Change
(BOSCC, Grzadzinski ym., 2016), Precur-
sors of Joint Attention Measure (PJAM,
Yoder & Symons, 2010) seka the Joint En-
gagement States coding procedure (JE,
Bakeman & Adamson, 1984).

Useimmissa interventioissa (8/11, 73 %)
kaytettin Kasarin ym. (2006) luomaa tai
sen pohjalta mukailtua kuntoutusmateriaa-
lia (Joint Attention Symbolic Play, Enga-
gement and Regulation-JASPER). Muita
kaytettyja kuntoutusmuotoja olivat: Recip-
rocal Imitation Training (RIT), sosiaalisen

Taulukko 2. Yhteenveto tutkimuksissa kéytetyistd interventioista ja jaetun tarkkaavaisuuden (JT) tuloksista

nidmad kielellisid taitoja, liséksi
interventioiden vertailu

JT-ryhmé, SL-ryhma
ja kontrolliryhméa

Kuntoutuksen Tutkimus | Kuntoutus- JT Tulos- Kuntoutuksen vaikutus jaetun tarkkaavaisuu-
tavoite asetelma, | menetelmi mittari den taitoihin
seuranta tutkimusryhmiilli ja kontrolliryhmélli
1. opettaa matkimista, kehit- RCT, vastavuoroisen imi- ESCS, MIS, | TR:n JT aloitteiden mééara kasvoi p < .05 kuntou-
tdd sosiaalista toimintakykyd | 2-3 kk taation harjoittelu UIA tuksen aikana, TR teki enemmin JT aloitteita kuin
seuranta (RIT) KR (p <.05, suuri EK

77 = .16) sekd sai vietyi aloitteet useammin lop-
puun (p < .05, keskikokoinen EK 7 = .13). Tulos
sdilyi seurannassa (p <.05).

2. kehittdi sosiaalisen kom- RCT, 6 kk | Preschool-based so- ESCS, Oli pitkdaikaisvaikutus JT edistymiseen. Kontak-

munikaatiota, kielellisié tai- jal12kk cial communication Bakeman & | tissa olemisen kesto lisddntyi TR vs. KR, (&iti-lapsi

toja ja sosiaalista toimintaky- | seuranta treatment Adamson p <.001, ope-lapsi p <.006). Kielellisiin taitoihin,

kyd, kasvattaa kontaktissa system sosiaaliseen toimintakykyyn tai kommunikaatioon

olemisen kestoa seka aloit- ei merkitsevdd vaikutusta, vaikkakin ndissa oli

teita jaettuun tarkkaavaisuu- TR:11d enemmaén edistymista.

teen

3. kehittd jaettua tarkkaavai- | RCT, ei jaetun tarkkaavaisuu- | ESCS Oli vaikutus JT-taitojen esiintymiseen (p = .036),

suutta (show, point, give) ja seurantaa | den taitojen kuntoutus | Bakeman & | EK kohtuullinen (d = .44). JT aloitteisiin (AJT) ei

kontaktissa olemista, mitata (Kasari 2006) Adamson ollut vaikutusta, kun mitattiin strukturoidusti

esikoulussa toteutetun JT- system (ESCS). Ei ollut merkitsevdd vaikutusta kontaktissa

kuntoutuksen vaikutusta olemisen kestoon (p =.534).

4. lisdté lapsen kontaktissa RCT, jaetun tarkkaavaisuu- | Engagement | TR reagoi paremmin JT:een kuin KR (p < .05, koh-

olemista suhteessa huoltajaan | 12 kk den taitojen kuntoutus | state defini- | talainen EK=.74). Koeryhmiélld ei ollut enemmén

sekd lisdtéd lapsen sosiaalista seuranta (AJT + RJT), van- tions, JT aloitteita, eikd monipuolisempaa leikkid. Koe-

kommunikaatiota jaetun tark- hemmat toimijoina ryhma kiinnittyi enemmén KO:seen

kaavaisuuden kuntoutuksen (p <.05, suuri EK = .87) ja vihemman objektiin

avulla kohdistuvaan leikkiin (p < .01, suuri EK = 1.09).
Tulokset sdilyivét tai kehittyivét vuoden seuran-
nassa KO:n (p <.05), JT reagoinnin (p < .05) sekd
leikkitoiminnan suhteen.

5. vertailla kahta JT:n kehittd- | RCT, vanhempien ohjaami- | Engagement | TR: kontaktissa oleminen lisdédntyi merkitsevasti

miseen suunnattua kuntoutus- | 6 kk nen kasvatustilan- state defini- | enemmaén, kuin KR (p <.01), suuri EK (2 =.69).

muotoa, joita vanhemmat to- | seuranta teissa (JASPER) vs. tions Tulos pysyi 6 kk seurannassa. PEI vdhensi vanhem-

teuttamassa koulutus (PEI), man stressid lapsen luonteenpiirteitd kohtaan, koh-

-mitattiin KO, AJT ja leikki eri sisiltd ryhmissa talainen EK (f2 = 0.26).

6.vertailla kahta lyhyttd inter- | RCT, vanhemman toimin- ESCS TR ja KR kehitysté tapahtui: KO aika lisdéntyi, p

ventiota, joiden tarkoitus ke- 3 kk seu- nan ohjaaminen, lapsi <.001. Mutta CMM ryhmén kuntoutus oli merkitse-

hittdd didin ja lapsen vélistd ranta paikalla, yksilollistd visti tehokkaampaa kuin CEM ryhmalla. Kaikki

suhdetta sekd lapsen matki- (CMM) vs. vanhem- CMM ryhmaén lapset kehittyivit merkitsevésti

mista, perheilld niukat resurs- pien ryhmékoulutus, enemmin KO:n (p<.003, kohtalainen /2=0.21) ja

sit lapsi ei mukana, AJT:n (p <.05, pieni EK f2 = 0.14) suhteen. AJT

(CEM), sama materi- sdilyi seurannassa molemmissa ryhmissé alkuun
aali (JASPER) verrattuna (p = .04) ja KO sdilyi CMM ryhmissé (p

<.02).

7. kehittdd jaetun tarkkaavai- | RCT, 6 kk | kohdistettu jaetun ESCS JT aloitteisiin merkitseva vaikutus (p <.01, d

suuden ja symbolisen leikin jal2kk tarkkaavaisuuden =1.02) ja SL:in (p < .01). Kontaktissa pysyminen

taitoja, tutkia edistavatkod seuranta kuntoutus (Kasart), kehittyi merkitsevisti molemmissa ryhmissé (p <

.01, EK d =0.83 jap <.05, EK d = 0.62). Puheen
tuottaminen edistyi merkitsevésti nopeammin JT
ryhmaissi (p < .01; EK d = 0.59) ja SL ryhmaéssi (p
<.01, EK = 0.71) kuin KR. Em. taidot sdilyivit seu-
rannassa. Puheen ymmaértimiseen interventiolla ei
ollut vaikutusta.
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8. kehittda jaettua tarkkaavai- | RCT, JT:n kehittdmisen oh- | CSBS-BP, Merkitseva vaikutus sosiaalisesti suuntautuneeseen
suutta seki sosiaalisesti synk- | 6 kk jelma kaikille SEI imitointiin (p <.02), matkitut toiminnot yhdisty-
ronoitua kayttdytymistd van- seuranta (AEPS), lisdksi TR: neind katsekontaktiin enemmaén kuin tuplaantuivat
hempia ohjaamalla, rohkaista sosiaalisen synkro- (17% to 42%). Téama taito yleistyi uusiin tilanteisiin
sosiaalisesti suuntautunutta noinnin kurssi, van- ja pysyi seurannan ajan (p <.01). AJT:n suhteen sa-
matkimista hemmille strategi- oi- man suuntaisia havaintoja, mutta tulokset eivét
den harjoittelua merkitsevid (p = .30).
9. lisétd aloitteita jaettuun aiemman leikin kautta JT:n ja ESCS, TR: positiivisten tunneilmaisujen méara kasvoi
tarkkaavaisuuteen sekd kehit- | tutkimuk- | SL:n kehittdminen, Bakeman & | JT:n aikana. Seurannassa JT ja SL ryhmilld JT:n
tad symbolista leikkid, sen (RCT) | vanhempien koulutus | Adamson laatu kehittyi enemmaén (p < .05) kuin KR:114,
tarkastella onko muutosta aineisto, ja ohjaus system vaikka heti kuntoutuksen jédlkeen ei ndkynyt merkit-
JT:n laadussa JT:n kuntoutuk- | 6 kk ja 12 sevdd muutosta. JT ja SL- ryhmien vililld ei ollut
sen myoti kk seu- merkitsevid eroja tutkimuksen aikana tai seuran-
ranta nassa.
10. tarkastella mittareita: ylei- | aiemman lyhyt sosiaalisen kom- | ESCS, Merkitsevd ero kontaktissa olemisessa TR ja KR
set (autismin oirekuva) ja eri- | tutkimuk- | munikaation interven- | CSBS-BP vililla JE:1la mitattuna (p <.013, keskisuuri EK d =
tyiset mittarit; intervention ta- | sen ai- tio JE, BOSCC | 0.67), mutta ei samaa tulosta BOSCC:lla, (p =
voite: AJT ja KO keston li- neisto 0.244, pieni EK d = 0.31). Yleisilld mittareilla ei
sddminen, sosiaalisen kom- (RCT), ei saatu intervention vaikutusta esille, mutta erityisilla
munikaation kehitys seurantaa mittareilla saatiin.
11. kehittas jaettua tarkkaa- RCT, 4ja | JAML, vanhemmat PJAM TR: merkitsevai kehitystd tarkkaavaisuuden koh-
vaisuutta seka kehittad kielen | 8 vkon toimijoina, koulutus distamisessa kasvoihin (FF) ja RJT:ssa (p <.001),
ja sosiaalisen kommunikaa- seuranta vanhemmille EK huomattava (FF, d = 1.24; RJT, d = 1.39). Tulos
tion taitoja sdilyi seurannassa. AJT:ssa tai vuorottelussa ei ollut
merkitsevdd muutosta. KR:1la ei merkitsevdd muu-
tosta edelld mainituissa. Kehitystd kommunikaati-
ossa (p< .05, EK d = .59) ja puheen vastaanottami-
sessa (p<. 05, EK d=.34). KR ei merkitsevdd muu-
tosta ndissd. Puheen tuotossa TR ja KR kehittyivit
merkitsevésti.

JT= jaettu tarkkaavaisuus, TR=tutkimusryhma, KR= kontrolliryhm&, EK=efektikoko, RCT= randomized controlled trial, KO= vuorovaikutteis-
essa kontaktissa oleminen, RIT= Reciprocal Imitation Training, ESCS = The Early Social Communication Scales, MIS = The Motor Imitation
Scale, UIA= The Unstructured Imitation Assessment, Preschool teacher—child play, AJT= aloitteet jacttuun tarkkaavaisuuteen, RJT= reago-
iminen jaetun tarkkaavaisuuden aloitteisiin, PEI= parent only psychoeducation intervention, CMM = caregiver-mediated module, CEM= care-
giver education module, JASPER= Joint Attention Symbolic Play Engagement and Regulation, SL= symbolinen leikki, AEPS = Assessment,
Evaluation and Programming System, CSBS-BP= Communication and Symbolic Behavior Scales—Developmental Profile, SEI= Socially en-
gaged imitation, BOSCC= Brief Observation of Social Communication Change, JAML= Joint Attention Mediated Learning, PJAM= Precur-
sors of Joint Attention Measure, JE= the Joint Engagement States coding procedure.

synkronoinnin kurssi, Manualized Parent
Psychoeducation Program for Parents of
Children with Autism (PEI), Assessment,
Evaluation, and Programming System for
Infants and Children (AEPS) seka Joint At-
tention Mediated Learning (JAML). JAS-
PER on suunnattu taaperoille ja esikoulu-
laisille ja sen tavoitteena on kehittada lapsen
kontaktissa pysymista, jaetun tarkkaavai-
suuden esiintymista seka leikkitaitoja ja
siind on yhdistetty kehityksellisia ja kayttay-
tymisterapeuttisia ndkemyksia ja menetel-
mia (Kasarin ym., 2006). RIT on vastavuo-
roisen imitaation harjoitteluohjelma, jossa
kaytetaan seka kehityksellisia etta kayttay-
tymisterapeuttisia nakemyksia ja menetel-
mid opettamaan autistisille lapsille matki-
mista sosiaalisesti interaktiivisessa ympa-
ristdssa (Ingersoll, 2008). PEI on vanhem-
pien psykoedukaatioon suunnattu ohjelma,

johon on olemassa kasikirja (Brereton &
Tonge, 2005). AEPS on jaetun tarkkaavai-
suuden kehittamiseen tahtaava opetusoh-
jelma (Bricker, 2002). JAML on varhainen
vanhempien ohjaamiseen suunnattu inter-
ventio, jonka avulla pyritddn edistamaan
esikielellistd kommunikaatiota kohdista-
malla huomiota erityisesti vastavuoroi-
sessa kontaktissa olemiseen (Schertz &
Odom, 2007). Sosiaalisen synkronoinnin
kurssista ei kyseissa tutkimusartikkelissa
kerrottu tarkempaa kuvausta.

Kaikilla interventioilla, lukuun ottamatta so-
siaalisen synkronoinnin kurssia, oli vaiku-
tusta jaetun tarkkaavaisuuden taitoihin. 82
%:ssa tutkimuksista saatiin positiivista tu-
losta aikaan jaetun tarkkaavaisuuden taito-
jen jaltai kontaktissa olemisen keston suh-
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teen, rippumatta siitd, kuka toimi kuntout-
tajana. Lisaksi yhdessa tutkimuksessa jae-
tun tarkkaavaisuuden taidot koehenkiléilla
edistyivat kontrolliryhmaa merkitsevasti pa-
remmin seurannan aikana, vaikka heti in-
tervention paatyttya ei vastaavaa eroa 10y-
detty. Yhdessa interventiossa ei saatu
esille muutosta jaetun tarkkaavaisuuden
aloitteiden suhteen, mutta sen myéta las-
ten alkoivat matkimaan enemman. Matki-
minen vaatii osaltaan jaettua tarkkaavai-
suutta, joten tdmakin tulos on samassa lin-
jassa muiden tutkimustulosten kanssa. Asi-
antuntijoiden ja vanhempien toteuttamien
interventioiden vaikuttavuudessa ei nayt-
taisi olevan eroa. Kuntoutuksen keston ja
tiiviyden vaihteluvali oli suuri. Vahiten aikaa
vievissa (2,5 h/vko, 5-6 viikon ajan), suo-
raan lapsiin kohdistuvissa interventioissa
saatiin merkitsevaa positiivista vaikutusta
jaetun tarkkaavaisuuden taitoihin. Toi-
saalta pitkalla ja hyvin tiiviilla kuntoutuk-
sella (2,5 h/pva, 6 kk ajan) paastiin hyviin
tuloksiin matkimisen edistymisen suhteen,
mutta yllattden merkitsevaa edistymista ei
tullut jaetun tarkkaavaisuuden taidoissa.
Kahdeksassa tutkimuksessa oli arvioitu in-
tervention tulosten pysyvyyttd seurannan
aikana. Kaikissa naissa kahdeksassa tutki-
muksissa interventiolla oli merkitsevaa pit-
kaaikaisvaikutusta jaetun tarkkaavaisuu-
den taitoihin ja/tai kontaktissa pysymisen
kestoon eli intervention avulla kehittyneet
taidot sailyivat tai edistyivat seurannan ai-
kana.

Kirjallisuuskatsaukseen otettiin mukaan
Murzan ym. (2016) systemaattinen katsaus
ja meta-analyysi. Siind oli tavoitteena sel-
vittaa jaetun tarkkaavaisuuden interventioi-
den vaikuttavuutta. Kyseinen katsaus rajat-
tiin 1,5- 8-vuotiaisiin autistisiin lapsiin. Ai-
neisto kerattiin tammikuussa 2015. Rajaus-
ten perusteella systemaattiseen katsauk-
seen valittiin 16 tutkimusta, joista 14 otettiin
mukaan meta-analyysiin. Katsaus sisalsi
taulukoiden 1-2 tutkimuksista numerot 2, 3,
4,6,7,8,9ja11. Murzan ym. meta-analyy-
sin perusteella jaetun tarkkaavaisuuden in-
terventiot kehittivat aloitteita tai reagointia
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jaetun tarkkaavaisuuden yllykkeisiin. Jae-
tun tarkkaavaisuuden kuntoutusta saanei-
den autististen lasten jaetun tarkkaavaisuu-
den taidot kehittyivat merkitsevasti enem-
man (p < .001), kuin tavanomaisen hoidon
saaneet autistiset lapset. Samaan tulok-
seen paadyttiin huolimatta siita, oliko inter-
ventiossa toimijoina vanhemmat vai joku
muu (esim. tutkija, opettaja, terapeultti). Tu-
lokset jaetun tarkkaavaisuuden taidoissa
sailyivat seurannan aikana.

POHDINTA

Tassa systemaattisessa Kkirjallisuuskat-
sauksessa tarkasteltiin autististen lasten
jaetun tarkkaavaisuuden taitojen varhaisen
kuntoutuksen vaikutusta jaetun tarkkaavai-
suuden taitojen edistymiseen. Systemaatti-
sessa Kkirjallisuushaussa [0ytyi 12 tutki-
musta, jotka tayttivat vaaditut sisdanottokri-
teerit. Yksitoista oli RCT-tutkimuksia, yksi
oli meta-analyysi. Kasilla olevassa kat-
sauksessa tutkimuksia tarkasteltiin osallis-
tujia koskevien tietojen, kuntoutusta kuvai-
levien seikkojen seka jaetun tarkkavaisuu-
den mittariin liittyvien mittaustulosten pe-
rusteella. Tutkimuksiin osallistuneet lapset
olivat 2-5-vuotiaita, keskimaarin he olivat
ialtdan 3 vuotta 4 kuukautta vanhoja eli voi-
daan puhua varhaisesta kuntoutuksesta.
Tutkimusjoukon sukupuolijakauma noudat-
teli autismin esiintyvyytta, pojilla autismikir-
jon hairi6ita todetaan Suomessa 3-4 kertaa
enemman kuin tytéilld (Hinkka-Yli-Salo-
maki ym., 2013). Naissa jaetun tarkkaavai-
suuden tai sen osataitoihin liittyvissa kun-
toutuksissa oli seka asiantuntijoiden ohjaa-
mia ettd vanhempien ohjatusti toteuttamia
interventioita. Kaikissa tutkimuksissa oli ar-
vioitu jaetun tarkkaavaisuuden taitojen
edistymista suhteessa kontrolliryhmaan.

Tulosten perusteella kuntoutusmenetelmat
ja kaytetyt mittarit tulosten arvioimiseksi oli
tutkimuksissa valittu hyvin, koska lahes kai-
killa interventioilla oli vaikutusta jaetun tark-
kaavaisuuden taitojen kehittymiseen. Poik-
keuksena oli Landan (2011) tutkimus, jossa
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kuntoutuksella oli merkitsevaa vaikutusta
matkimisen taitoihin, mutta jaetun tarkkaa-
vaisuuden aloitteisiin vain suuntaa anta-
vasti. Matkiminen vaatii osaltaan jaettua
tarkkaavaisuutta, joten tamakin tulos on sa-
massa linjassa muiden tutkimustulosten
kanssa. Useimmissa interventioissa (73 %)
kaytettiin Kasarin ym. (2006) luomaa kun-
toutusmateriaalia, jossa on yhdistetty kehi-
tyksellisia ja kayttaytymisterapeuttisia na-
kemyksia ja menetelmia (Joint Attention
Symbolic Play, Engagement and Regula-
tion). 82 %:ssa tutkimuksista saatiin positii-
vista tulosta aikaan jaetun tarkkaavaisuu-
den taitojen ja/tai kontaktissa olemisen
keston suhteen, riippumatta siitd, kuka
toimi kuntouttajana. My6skaan kuntoutus-
muodolla ei nayttanyt olevan merkitysta tu-
losten kannalta. Niissa yhdeksassa tutki-
muksessa, joissa oli arvioitu intervention
tulosten pysyvyyttd seurannan aikana, in-
terventiolla oli merkitsevaa pitkaaikaisvai-
kutusta jaetun tarkkaavaisuuden taitoihin
jaltai kontaktissa pysymisen kestoon eli in-
tervention avulla kehittyneet taidot sailyivat
tai edistyivat seurannan aikana. Taman tu-
loksen perusteella voidaan paatella, etta ly-
hyellakin, tasmallisesti kohdennetulla kun-
toutuksella saatetaan paasta hyvin tulok-
siin. On mahdollista, ettad tutkimuksissa,
joissa ei saatu naytt6a jaetun tarkkaavai-
suuden edistymisesta, kaytetyt mittarit ei-
vat tavoittaneet parhaalla mahdollisella ta-
valla jaetun tarkkaavaisuuden kehitysta.
Tassa katsauksessa mukana olleessa Mur-
zan ym. (2016) meta-analyysissa saatiin
myds vahvaa nayttéa pienten autististen
lasten jaetun tarkkaavaisuuden interventi-
oiden vaikuttavuudesta ja tulosten sailymi-
sestd seurannan aikana, rijppumatta inter-
vention toteuttajasta. Yhteenvetona todet-
takoon, ettd jaetun tarkkaavaisuuden taito-
jen varhainen kuntouttaminen on hyédyl-
lista, eika kuntoutuksen hyoty nayttaisi riip-
puvan niinkdan kuntoutuksen toteuttajasta
kuin oikein kohdennetuista toimenpiteista.

Vanhempien ohjauksella ja koulutuksella
saavutetut vaikutukset lasten jaetun tark-
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kaavaisuuden taitojen ja kontaktissa pysy-
misen suhteen olivat rohkaisevia. Taman
perusteella kannattaisi panosta vanhem-
pien systemaattisesti toteutettuun ohjauk-
seen ja koulutukseen nykyistd enemman.
Yhdessa tutkimuksessa arvioitiin myos au-
tistisen lapsen luonteenpiirteiden aiheutta-
man stressin vahentyvan vanhemmilla in-
tervention aikana saadun koulutuksen
myo6ta.  Autististen  lasten  vanhempien
stressitasoon ja jaksamiseen vaikuttami-
nen on myos lasten hyvinvoinnin seka per-
heiden elamanlaadun kannalta tarkea te-
kija.

Vaikka kielen kehitysta arvioineita tutki-
muksia oli tassa aineistossa vahan, niin tu-
lokset olivat suunnaltaan positiivisia, kayte-
tyt jaetun tarkkaavaisuuden interventiot
edistivat osaltaan myos kielen kehitysta.
Kielen kehitys ei ollut varsinaisesti taman
katsauksen kohteena, joten tutkimusten
karsinnassa ei huomioitu kielellisen kehi-
tyksen mittareita. Jaetun tarkkaavaisuuden
taidot kuitenkin ajatellaan olevan yksi kie-
lelliseen kehitykseen vaikuttavista teki-
joistd ja siksi on mielenkiintoista nostaa
tdama esille. Kolmessa tutkimuksessa oli
mitattu kuntoutuksen vaikutusta kielen ke-
hitykseen. Kahdessa naista oli saatu posi-
tiivista vaikutusta kontrolliryhmaan verrat-
tuna joko puheen tuottamiseen tai puheen
ymmartamiseen, mutta ei molempiin (Ka-
sari ym., 2014; Schertz ym., 2013). Yhden
tutkimuksen mukaan kyseinen interventio
ei vaikuttanut kielen kehitykseen (Kaale,
2014). Vaikka kielen kehitysta arvioineita
tutkimuksia oli katsauksessa vahan, niin tu-
lokset olivat suunnaltaan positiivisia, kayte-
tyt interventiot edistivat myos kielen kehi-
tysta.

Tata katsausta varten tehdyssa systemaat-
tisessa haussa kaytetyt hakusanat olivat
osuvia, koska kaytetyista tietokannoista
[Oytyi riittavasti jaetun tarkkaavaisuuden
kuntoutukseen liittyvia tutkimuksia, eika
taydentavaa hakua tdman vuoksi ollut tar-
peen tehdd. Koska jaetun tarkkaavaisuu-
den kuntoutusta kasittelevia tutkimuksia ol
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aineistossa paljon, paadyttiin lopulta otta-
maan mukaan vain ne tutkimukset, joissa
oli kaytetty satunnaistettua kokeellista tut-
kimusasetelmaa (RCT) ja kontrolliryhmaa.
Myds mukaan otettujen tutkimusten ikaja-
kauma oli varsin alhainen (1,5 — 6- vuoti-
aat), koska haluttiin tarkastella nimen-
omaan varhaisen kuntoutuksen nakdkul-
maa. Nama edelld mainitut rajaukset saat-
toivat sulkea pois joitakin olennaisia tutki-
muksia.

Lapikaytyjen tutkimusten perusteella jae-
tun tarkkaavaisuuden taitojen varhainen
kuntouttaminen on siis hyodyllista, eika
kuntoutuksen hyoéty ja vaikutusten pysy-
vyys nayttaisi riippuvan kuntoutuksen to-
teuttajasta tai kuntoutusmuodosta. Jaetun
tarkkaavaisuuden taito on yksi sosiaaliseen
kommunikaatioon ja vuorovaikutukseen liit-
tyva osataito, jolla on merkitysta myos kie-
len kehityksen kannalta. Oikein kohdenne-
tulla harjoittelulla ja riittavalla vanhempien
ohjauksella paastaan hyviin tuloksiin tdman
suhteen. Jaetun tarkkaavaisuuden taitojen
edistyminen ei tietenkaan pelkastaan rat-
kaise autististen lasten sosiaalisen kommu-
nikaation tai kielen kehityksen ongelmia,
mutta se voi toimia perustana, josta l&hde-
taan kuntoutumista rakentamaan eteen-
pain. Autististen lasten kuntoutus pitaisi
paasta aloittamaan mahdollisimman var-
hain ja kuntoutus tulisi aloittaa esikielellis-
ten valmiuksien ja sosiaalisten taitojen
seka leikkitaitojen vahvistamisesta. Myos
vanhempien ohjaaminen autistisen lapsen
esikielellisten taitojen vahvistamiseen tulisi
olla systemaattista.

Anne Monkkonen
Helsingin yliopisto
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