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NEUROPSY OPEN

Helsingin yliopisto, University of Helsinki, 1/2025

Paatoimittajalta / From the Editor

Kasilld on Neuropsy Open -verkkojulkaisun jarjestyksessa yhdestoista numero. Lehden
yhtena paatarkoituksena on julkaista Neuropsykologian erikoispsykologikoulutuksessa
laadittuja lopputditd. Tassad lehdessa on ensimmaiset kevaalla 2025 kolmivuotisen
koulutuksensa paattaneiden lopputdista. Vuosien 2025-2027 aikana paastaan julkaisemaan
muut tuon Kkoulutuksen tuottamista tdistd ja 2028 valmistuu taas uusi joukko
neuropsykologeja. On hienoa nahda miten erikoistujat syventyvat kliinisen tydén kannalta
olennaisiin kysymyksiin lopputdita tehdessaan ja tuottavat ammattikuntaa hyodyttavaa tietoa.

Tamankin lehden artikkelit ovat kaikki suoraan tyéelamaan linkittyvia kirjallisuuskatsauksia.
Ensimmaisena Jenni Koskisen tyd vanhemmille annetun psykoedukaation merkityksesta ja
onnistumisesta lapsen autismikirjon diagnoosin asettamisen jalkeen ja toisena Auli Liitolan tyd
mindfulness-pohjaisten ryhmamuotoisten interventioiden vaikutuksesta autismikirjon lasten ja
nuorten sosiaalisiin taitoihin. Kolmantena on Emmi Rantasen tyé koulussa toteutettavan
likuntaintervention vaikutuksista oppimiseen ja viimeisena Tapani Kivijarven tyo lukutaitoon
kohdentuvien interventioiden tulosten pysyvyydesta pitkalla aikavalilla.

Tyot kuvastavat neuropsykologisten interventioiden laajaa kaarta. Diagnoosin etsinta ja
varmistuminen lapselle on haastava paikka lapsen vanhemmille mutta myos terveydenhuollon
ammattilaisille. Siihen kohtaan asettuva oikeanlainen psykoedukaatio voi ratkaisevalla tavalla
tukea lapsen myohempaa selviytymista diagnoosinsa kanssa. Erilaiset kuntoutustoimenpiteet
kohdentuen kullakin tavoitteeksi maariteltyyn ongelmaan ovat neuropsykologin tydn ytimessa.
Kehityksellisissa hairidissa kuntoutustoimenpiteet toteutetaan lapsuudessa ja niiden toivotaan
tuottavan paitsi valittomia, myds vuosien paahan ulottuvia tuloksia. On tarkeaa tarkastella
myo0s tulosten pysyvyytta tutkimuksellisesti, koska hajontaa on paljon.

Lopussa toimituksen poimintoina kolme vaitdskirjaa (Eeva Eskola Turun yliopistosta ja
Kristiina Relander sekd Emma Saure Helsingin yliopistosta) ja kolme Helsingin yliopiston
maisteritutkielmaa neuropsykologisista aiheista.

Laura Hokkanen
Kliinisen neuropsykologian professori
Helsingin yliopisto
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Vanhemmille annettu psykoedukaatio lapsen autismikirjon
diagnoosin asettamisen jalkeen

Jenni Koskinen
TIIVISTELMA

Lapsella todettu autismikirjo herattda vanhemmissa usein kysymyksia ja halua tietda oireku-
vasta enemman. Tassa kirjallisuuskatsauksessa tarkasteltiin vanhempien kokemuksia ja toi-
veita tiedon ja tuen saamisesta terveydenhuollon ammattilaisilta sen jalkeen, kun heidan lap-
sensa on saanut autismikirjon diagnoosin. Vanhemmille suunnatun psykoedukaation onnistu-
mista lapselle asetetun autismikirjon diagnoosin jalkeen on tutkittu vasta vahan.

Hakusanojen ja sisaanottokriteerien perusteella seka kasin tehdyn tadydennyksen jalkeen tar-
kasteluun valikoitui kuusi tutkimusta eri maanosiin sijoittuen, mikd mahdollisti myds kulttuuril-
lisen tarkastelun. Valittujen tutkimusten mukaan lapsen saadessa autismikirjon diagnoosin,
ilmenee heidan vanhemmillaan eri kulttuuritaustasta riippumatta tarvetta saada tarkempaa tie-
toa sekd mahdollisesti emotionaalista tukea terveydenhuollon ammattilaisilta. Aasiaan, Afrik-
kaan ja Pohjois-Amerikkaan sijoittuvissa tutkimuksissa vanhemmat saivat tietoa liilan vahan,
kun taas Euroopassa ja Australiassa tietoa saatiin kerralla liian paljon. Kaikissa tutkimuksissa
ilmeni vanhempien toive saada enemman kuin yksi tapaaminen diagnoosin asettamisen jal-
keen terveydenhuollon ammattilaisten kanssa.

Katsauksen perusteella suositellaan, etta lapselle asetetun autismikirjon diagnoosin jalkeen,
vanhemmille tarjotaan terveydenhuollossa ammattilaisten arvioimia ja suosittelemia kirjoja ja
internet-sivustoja seka mahdollisuus psykoedukaatioon. Vanhemmille tulee antaa aikaa pro-
sessoida lapsen saamaa diagnoosia seka tilaa keskustella ja kysya tietoja terveydenhuollon
ammattilaisilta.

Avainsanat:

Autismikirjon hairio, psykoedukaatio, lapsen diagnoosi, vanhempien tuki



Koskinen, Vanhemmille annettu psykoedukaatio ja lapsen autismidiagnoosi

JOHDANTO

Autismikirjon hairié (ASD) on keskushermoston kehityksellinen hairid, jossa henkilolla iimenee
laaja-alaisia ja pysyvia erityispiirteita sosiaalisessa vuorovaikutuksessa ja kommunikaatiossa,
rajoittuneita, toistavia ja joustamattomia kaytésmalleja seké erityisia kiinnostuksen kohteita
(Autismikirjon hairi6, Kaypa hoito—suositus, (2023). Diagnostiikkakriteereistd huolimatta
ASD:n oirekuvassa voivat painottua yksilOllisesti eri osa-alueet, jolloin oirekuva voi olla melko
yksildllinen. ASD:n esiintyvyyden mediaaniksi on maailmanlaajuisessa katsaustutkimuksessa
arvioitu 1 % (Zeidan, Fombonne & Scorah, 2022), mutta mm. tiedon lisdantyminen, diagnos-
tikan kehittyminen ja lievempioireisten oirekuvien tunnistamisen kohentuminen vaikuttavat
esiintymislukuihin nopeasti. Eri maanosien kaytannét ammattilaisten kouluttautumisen ja ter-
veydenhuollon resurssien jakautumisen suhteen voivat johtaa diagnostiikan tunnistamisen
eroihin seka erilaisiin hoidollisiin mahdollisuuksiin.

ASD-diagnoosia tutkivilla ja diagnoosia asettavilla terveydenhuollon ammattilaisilla on hairi-
Osta systemaattista, ajantasaista ja laaja-alaista tietdmysta, jota ASD-diagnoosin saaneiden
lasten perheilla ei tavallisesti ole. Diagnoosin hyvaksymiseen vaikuttaa tapa, jolla se kerrotaan
ja sitd on kasiteltdva siina laajuudessa kuin mita potilas tai omaiset kykenevat vastaanotta-
maan ja haluavat kuulla (Keinanen-Kiukaanniemi, 2020). Psykoedukaatio voidaan maaritella
hairién oireista, hoitovaihtoehdoista seka sairauden ennusteesta puhumiseksi fokusoimalla
tiedon lisdamiseen, minka tavoitteena on mahdollistaa vastaanottajalle maksimaalinen hyvin-
vointi (Zhao, Sampson, Xia & Jayaram, 2015). Kuitenkaan kyse ei ole pelkasta tiedon antami-
sesta, vaan keskeistd psykoedukaatiossa on myoés pyrkia voimaannuttavaan koulutukseen,
joka edesauttaa vastaanottajaa niin oirekuvan hallinnassa kuin diagnoosiin liittyvien asentei-
den muokkaamisessa (Colom, 2011).

Kun lapsi saa ASD-diagnoosin, on vanhemmilla ymmarrettavasti tarve saada asianmukaista
tietoa lapsensa erilaisuudesta (Decroocq ym., 2020). Yleisen ASD-diagnoosiin liittyvan tiedon
lisdksi pidetaan tarkeana tiedon saantia lapsen kehityksen eri vaiheissa, eri asioihin painot-
tuen (O’Reilly, Karim & Lester, 2015). ASD-diagnoosin asettamisen jalkeen vanhemmilla on
tarve saada tietoa my0s lapsensa kehityksesta ja koulumahdollisuuksista, vanhempainohjauk-
sesta seka terveydenhuollon kautta saatavista kuntoutuksista, jotta vanhemmat voivat lisata
omaa ymmarrystaan lapsen toimintatapoihin ja kayttdytymiseen, mutta he raportoivat usein
jaavansa vaille tata tukea ja tietoa (Derguy, Michel, M’bailara, Roux & Bouvard, 2015). Vii-
meisten vuosien aikana vanhempien tyytyvaisyyden on todettu laskevan ASD-diagnoosin jal-
keen saatuun tietoon liittyen, vaikka yleisesti autismikirjoon liittyva tunnettuus ja tietous ovatkin
lisdantyneet (Crane, Chester, Goddard, Henry & Hill, 2016). ASD-diagnoosiin liittyva tieto on
kuitenkin tarkeaa, ja vanhemmat ovat kokeneet sen auttaneen heitd ymmartamaan oirekuvaa
lapsen nakodkulmasta seka lisdnneen heidan luottamustansa palveluiden ja tuen saamisesta
(Searing, Graham & Grainger, 2015).

ASD:n kuntoutukseen liittyvien erilaisten interventioiden ja ohjelmien tehokkuutta on arvioitu
laajasti tutkimusten avulla. Sen sijaan perheiden hoito- ja palvelupolkujen tutkimiseen on koh-
distettu vahemman tutkimuksia, ne eivat ole olleet systemaattisia tutkimuksia, ja tehdyt tutki-
mukset ovat useimmin kohdistuneet vanhempien tyytyvaisyyteen tietyn palvelun tai palvelun-
tarjoajan toimintaan (Mello C, Rivard M, Patel S, Morin D & Morin M, 2023). Psykoedukaation
toteuttaminen ei edellyta erillisen menetelman opiskelua tai tiettya tekniikkaa, vaan keskeista
on, etta sita tarjoavalla terveydenhuollon ammattilaisella on asiantuntijuus kyseisesta hairiosta
seka lisdana maalaisjarki ja ihmissuhdetaidot (Colom, 2011).

My6s ammattilaisten ndkdkulmasta tiedon jakaminen on koettu haastavaksi. Englannissa teh-
dyssa tutkimuksessa terveydenhuollon ammattilaiset (psykologit, puheterapeutit, pediatrit,
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psykiatrit, sairaanhoitajat, erityisopettajat ja toimintaterapeutit) ovat kokeneet ASD-diagnostii-
kan yhteydessa vaikeimpina asioina auttaa vanhempia ymmartamaan ASD-diagnoosia ja sita,
miksi se on annettu seka pitaa annettu informaatio oikealla tasolla ja hallita vanhempien hataa
diagnoosia annettaessa (Rogers, Goddard, Hill, Henry & Crane, 2016). Rogersin ja kollegoi-
den (2016) tutkimukseen osallistuneista 116 ammattilaisesta 44 % ilmoitti tarjoavansa seu-
rantatapaamisen 6 viikon sisalla diagnoosin saamisesta, mika on englantilaisen National Ins-
titute for Clinical Excellencen (NICE) antama suositus vuosilta 2011 ja 2012. Samassa tutki-
muksessa 83 % ammattilaisista ilmoitti antavansa aina tai usein vanhemmille tiedotuslehtisia,
82 % ilmoitti antavansa aina tai usein tietoa tukiryhmista ja 77 % ilmoitti olevansa aina tai
usein yhteydessa perheen verkostoihin (mm. koulu, tydnantaja).

Taman kirjallisuuskatsauksen tavoitteena oli koota tutkimustietoa vanhempien saaman psy-
koedukaation onnistumisesta pian lapsen saaman ASD-diagnoosin jalkeen. Huomioiden eri
kulttuuripiireissa toteutetut tutkimukset, tietoa etsittiin vanhempien

1) kokemuksesta saada tietoa diagnoosista
2) toiveista saada tietoa diagnoosin jalkeen

3) toiveista saada tukea diagnoosin jalkeen.

MENETELMAT

Alkuvuodesta 2024 tehtyjen orientoivien kirjallisuushakujen ja hakutermien tarkentumisen
myo6ta, lopullinen kirjallisuushaku toteutettiin 11.3.2024. Artikkelihaku tehtiin PubMed -tieto-
kannan kautta advanced -hakuna, kayttden hakusanoina (recently diagnosed) AND (autism
spectrum disorders OR autism* OR ASD) AND (child*) AND (information) AND (parent®) ja
rajauksena kaytettiin 10 vuoden sisalla julkaistut artikkelit. Tiedonhaku on kuvattu vuokaavi-
ossa (kuvio 1). Artikkeleita 16ytyi yhteensa 93 kpl ja kun haku rajattiin vain englanninkielisiin
artikkeleihin, jai jaljelle artikkeleita 92 kpl. Otsikon perusteella tutkimuksesta rajattiin pois ar-
tikkelit, joissa oli ASD:n lisana jokin muu diagnoosi, viittaukset geneettisiin tutkimuksiin, sel-
keat ja pidempikestoiset interventiot diagnoosin asettamisen jalkeen seka kirjallisuuskatsauk-
set, jolloin jaljelle jai 27 kpl artikkeleita tarkasteltavaksi abstraktin tasolla, joista 7kpl jai tar-
kempaan arviointiin. Naista jaljelle jai 3 kpl artikkeleita. Anderbergin & Southin (2021) teke-
massa tutkimuksessa yhdella lapsella oli diagnosoitu ASD ja fragile X, mutta tama tutkimus
sisallytettiin mukaan kirjallisuuskatsaukseen. Hakua taydennettiin viela kasin jo mukaan otet-
tujen tutkimusten lahteista ja mukaan hyvaksyttiin 11 vuoden sisalla julkaistut artikkelit, jolloin
tutkimukseen lisattiin artikkeleita 3kpl. Tahan katsaukseen hyvaksyttiin artikkeleita 6 kpl, joissa
kaytettiin seuraavia kriteereita:

1) kyseessa on vain ASD, ilman liitdnnaisdiagnooseja

2) tutkimus on kohdentunut vanhempien ajatuksiin ASD-diagnoosin jalkeisesta vai-
heesta

3) tutkimuksissa on tarkasteltu vanhempien kokemuksia ASD-diagnoosiin liittyvan tie-
don saamisesta

4) kyseessa on alkuperaistutkimus.
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Tietokantahaussa |oydetyt artikkelit 93 kpl

v

Arvioidut abstraktit 27 kpl || Poistetut artikkelit 66 kpl

.

. . Poistetut artikkelit 4 kpl
Arvioidut kokotekstit 7 kpl

Hakutuloksen ulko-
puolelta lisatty 3 kpl
artikkelia

v

Tutkimukseen sisallytettyjen artikkelien maara 6 kpl

Kuvio 1. Vuokaavio artikkelien haku- ja karsintaprosessista

TULOKSET

Tassa kirjallisuuskatsauksessa mukana olevat tutkimukset arvioitiin riittdvan laadukkaiksi jul-
kaisujen toteuttamien laadukkaiden lehtien kautta. Neljassa tutkimuksessa tiedot kerattiin laa-
dullisilla haastatteluilla (Abbott, Bernard, & Forge, 2013; Abid, Hassine, Gaddour, & Hmissa,
2022; Carlsson, Miniscalco, Kadesjd, & Laakso, 2016; Goh, Aishworiya, Man Ho, Wang, &
He, 2021) ja kahdessa kyselylomaketutkimuksella (Anderberg, & South, 2021; Hennel, Coa-
tes, Symeonides, Gulenc, Price, & Hiscock, 2016). Kyselylomaketutkimuksista ensimmai-
sessa on hyoddynnetty pilottitutkimuksen aikana toteutettua palveluntuottajien haastattelua
seka litteroituja ryhnmakeskusteluja. Tassa kirjallisuuskatsauksessa mukana olevat tutkimuk-
set on toteutettu eri maanosissa ja siten nakyviin tulee eri kulttuuritaustoja. Taulukossa 1 ku-
vataan osallistujien maara, lasten ian diagnoosin asettamisen aikana, kohdemaa seka tutki-
muksissa kaytetyt menetelmat.

Osallistujamaarat keskusteluihin seka haastatteluin tehtyihin tutkimuksiin olivat pienia (n = 8—
13) menetelman tydlayden vuoksi. Kahdessa tutkimuksessa kyselylomakkeiden avulla toteu-
tetussa tiedonkeruussa otoskoko oli huomattavasti suurempi (n = 189 ja n= 404), jolloin ai-
neiston laajuus mahdollistaa paremman yleistettavyyden vastauksien osalta.
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Taulukko 1. Kirjallisuuskatsaukseen mukaan otetut tutkimukset, osallistujat, lasten ika diag-
noosin saadessa, kohdemaat ja tutkimuksissa kaytetyt menetelmat

Tutkimus Osallistujien Lasten ika diagnoo- | Kohdemaa ja maan- | Tulosten kerdamisessa
maara sin saadessa osa kaytetyt menetelmat

1. Abbott ym., n = 9 perhetta 8-15 vuotta Iso-Britannia, Eu- Haastattelu

2013 rooppa

2. Carlsson n=11lapsen 2-5 vuotta Ruotsi, Eurooppa Haastattelu

ym., 2016 vanhempaa

3. Hennel ym.,
2016

n = 404 perhetta

18kuukautta - 18
vuotta

Australia, Australia

Kyselylomake

4. Anderberg Pilotissa: n = 8 ai- | 3—-15 vuotta Utah, Pohjois- Palveluntuottajien puhelinhaas-
ym., 2021 tia ja 2 isaa Amerikka tattelut + vanhempien fokus-
. ryhma, jossa nauhoitettu kes-

Tutkimuksessa: n kustelu + kyselylomake

=189 vanhempaa
5. Goh n =13 vanhem- 3-7 vuotta Singapore, Aasia Puolistrukturoitu yksilléllinen
ym.,2021 paa, joista 11 &i- haastattelu

tia, 2 isaa
6. Abid ym., n = 8 aitia 4-9 vuotta Tunisia, Afrikka Puolistrukturoitu yksill6llinen
2022 haastattelu, 30-40min

Mita tietoa vanhemmat saivat

Kaikissa kuudessa tutkimuksessa todettiin vanhempien saaneen diagnoosin toteamisen yh-
teydessa tietoa ASD-diagnoosista ja neljassa tutkimuksessa mainittiin vanhempien saaneen
tietoa myods ASD:n etiologiasta (Abid ym., 2022; Anderberg ym., 2021; Goh ym., 2021; Hennel
ym., 2016). Kahdessa tutkimuksessa mainittiin vanhempien saaneen kirjallisena lapseen liit-
tyvat lausunnot (Abbott ym., 2013; Anderberg ym., 2021). Neljassa tutkimuksessa vanhemmat
kokivat saaneensa lisaa tietoa ja ymmarrysta omasta lapsestaan ja kolmessa tutkimuksessa
vanhemmat kokivat saaneensa tietoa erilaisista hoitovaihtoehdoista (Taulukko 2). Kahdessa
tutkimuksessa vanhemmat raportoivat saaneensa vinkkeja hyvista tietolahteista (Abbott ym.,
2013; Hennel ym., 2016) seka kahdessa tutkimuksessa painotettiin tietoa arjessa hyédynnet-
tavista toimintatavoista lapsen kanssa, jolla voivat parhaiten tukea lapsen kehitysta (Abid ym.,
2022; Goh ym., 2021).

Mita tietolahteita kaytettiin

Kaikissa tutkimuksissa tietolahteena olivat terveydenhuollon ammattilaiset seka internet (Tau-
lukko 2). Hennelin ym. (2016) tekemassa tutkimuksessa 83% vanhemmista piti terveyden-
huollon ammattilaisia tarkeimpana tietolahteend. Vanhemmista 53% koki internetin hyodylli-
send, mutta 14% vanhemmista koki internetin olleen haitallinen tietolahde siella esitettyjen
negatiivisten tarinoiden vuoksi seka siksi, ettei voi luottaa tietojen perustuvan tieteelliseen
nayttéon (Hennel ym., 2016). Kahdessa tutkimuksessa mainittiin kirjat (Anderberg ym., 2021;
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Hennel ym., 2016) ja yhdessa tutkimuksessa ystavat, varhaiskasvatuksen terapeutit seka so-
siaalinen media (Goh ym., 2021) ja yhdessd ohjaus kuntoutuskeskukseen (Carlsson ym.,
2016).

Vanhempien esiin tuomat haasteet informaation vastaanottamisessa

Yleisena haasteena ilmeni vanhempien kokema informaation liiallinen maaraa kerralla saa-
tuna ja sen kokeminen kuormittavana (Abbott ym., 2013; Carlsson ym., 2016; Hennel ym.,
2016), ja taman todettiin saavan aikaan tunteen, ettei vanhempi tunne enaa lastaan (Carlsson
ym., 2016). Andbergin ym. (2021) tutkimuksessa tuotiin esiin vanhempien kokevan haasteel-
lisena ammattilaisten kiirehtiminen informaation antamisessa seka sen, jos ammattilaisilla vai-
kuttaa olevan lilan vahan tietoa ASD:sta. Itsendisesti tehtdva tiedonhaku koettiin haastavaksi
kolmessa tutkimuksessa ja tietojen kriittinen arviointi seka Idydettyjen tietojen ristiriitaisuudet
koettiin kuormittavina (Abid ym., 2022; Carlsson ym., 2016; Goh ym., 2021). Kahdessa tutki-
muksessa vanhemmat kokivat haasteena lapsen olemisen mukana diagnoosia annettaessa,
silld vanhempi koki silloin vaikeammaksi keskittya ammattilaisen antamaan informaatioon (An-
derberg ym., 2021; Hennel ym., 2016). Vanhemmat kokivat ammattilaisten kayttavan maalli-
kolle liilan vaikeaselkoisia iimaisuja seka kokivat vaikeutta arvioinnissa kaytettyjen valineiden
ymmartamisessa (Abbott ym., 2013). Vanhemmat kokivat myds, ettei heidan esittamille kysy-
myksille tapaamisessa riittanyt aikaa (Abbott ym., 2013; Carlsson ym., 2016) tai ammattilais-
ten antama tieto ei vastannut vanhempien esittamiin kysymyksiin (Anderberg ym., 2021). Van-
hemmat kokivat epavarmuutta siita, kenelta tietoa voisi kysya (Anderberg ym., 2021; Goh ym.,
2021) seka huolta siita, ettd vanhempina joutuvat tekemaan lapsen eduksi paatoksia omilla
tiedoillaan (Goh ym., 2021). Andbergin ym. (2021) tutkimuksessa vanhemmat kokivat vai-
keana, mikali ammattilaiset olivat epavarmoja diagnoosia asettaessa, mikali ammattilaisten
sensitiivisyys ja positiivinen asenne jaivat vahaiseksi tai mikali palveluihin liittyva tieto jai puut-
tumaan.

Tiedon saamiseen liittyvat toiveet vanhemmilla

Kaikissa kuudessa tutkimuksessa tuli esiin vanhempien toive laajemmalle tiedon saamiselle
ASD:sta terveydenhuollon ammattilaisilta kuin mitd yhdella diagnostisella tapaamisella on
mahdollista saada (Taulukko 2). Lisaksi neljassa tutkimuksessa ilmaistiin vanhempien toive
saada terveydenhuollon ammattilaisten kanssa yhden tapaamisen sijaan useampi tapaami-
nen ASD-diagnoosin asettamisen jalkeen, jotta tietojen saamiselle, kysymysten muotoutumi-
selle ja niiden esittamiselle olisi riittavasti aikaa (Abbott ym., 2013; Abid ym., 2022; Anderberg
ym., 2021; Carlsson ym., 2016). Yhdessa tutkimuksessa todettiin 71% vanhemmista koke-
neen tapaamisella olevan aikaa keskustella diagnoosista ja 76% vanhemmista kokeneen ta-
paamisella olleen mahdollisuus esittaa kysymyksia, mutta vanhempien myos arvostavan hen-
kildkohtaisia konsultaatioita ammattilaisten kanssa (Hennel ym., 2016). Useassa tutkimuk-
sessa toivottiin enemman ja tarkempia tietoja jatkohoitoon, palveluihin ja kuntoutukseen liit-
tyen seka lasta auttavista vanhempien toimintatavoista ja koulunkaymiseen liittyvista tiedoista
(Taulukko 2). Vanhemmat toivovat ammattilaisten tuovan esiin lapsensa vahvuuksia (Abbott
ym., 2013; Anderberg ym., 2021) ja toisaalta tietoa myds oman lapsen heikkouksista seka
lapsen kehityksen ennusteesta (Anderberg ym., 2021). Yhdessa tutkimuksessa vanhemmat
korostivat kirjallisesti saatua tietoa, jota hyodynnettiin erityisesti kerrottaessa lapsen diagnoo-
sista muille perheenjasenille tai ystaville (Abbott ym., 2013) ja yhdessa todettiin kirjallisen ma-
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teriaalin yhdessa raataldidyn "autismin toimintasuunnitelman” kanssa voivan auttaa vanhem-
pien ymmarrysta seka tyytyvaisyytta (Hennel ym., 2016). Osalla vastaajista oli oma laheinen
tai tukihenkild6 mukana ja tasta koettiin suurta hyotya diagnoosia saataessa (Hennel ym.,

2016).

Taulukko 2. Keskeiset tulokset tiedon saamisesta. Mista asioista vanhemmat saivat tietoa,
mita tietolahteitd kaytettiin, mitd haasteita vanhemmat kokivat tiedon saamisessa ja mita toi-
veita heilld oli tiedonsaantiin ja tukeen liittyen.

Tutkimus Mita tietoa vanhem- Mita tietoldhteita kdy- | Vanhempien kokemat haas- | Vanhempien myodnteinen
mat saivat tettiin teet kokemus jaltai heidan esit-
tamat toiveet
1. Abbott -Tieto lapsesta. -Terveydenhuollon -Osa vanhemmista koki diag- -Toinen tapaaminen diag-
ym., 2013 -Tietoa ASD:sta*. ammattilaiset. noosin yhteydessa annetun noosin asettamisen jalkeen.
-Kirjalliset raportit. -Internet informaation kuormittavaksi. -Kirjallinen tieto (raportit, in-
-Vinkit internet -sivus- -Vanhemmat kokivat tiedon ternet -sivustot) koettiin hyo-
toista. antamisen tavan vaikeana, ei dyllisiksi.
maallikolle puhuttuna. -Mahdollisuus esittaa kysy-
-Noin puolet vanhemmista myksia arviointiprosessista
koki vaikeaksi ymmartaa arvi- ja diagnoosista.
oinnin valineita, kuten psyko-
metrisia testeja.
2. Carlsson -Tieto lapsen kehityk- -Terveydenhuollon -Diagnoosin yhteydessa an- -Yhden tapaamisen sijasta
ym., 2016 sesta. ammattilaiset. nettu tiedon maara liian kaksi tapaamista, joista toi-
-Tietoa ASD:sta. -Internet. suurta. sessa arviointitulokset ja toi-
-Ohjaus kuntoutus- -Annettu tieto sai aikaan tun- sessa mahdollisuus esittaa
keskukseen teen, ettei vanhempi tunne kysymyksia ja saada tar-
omaa lastaan. kempaa ja kaytannonla-
-Vaikeus suodattaa itsenai- heista tietoa.
sesti internetista haettuja tie- -Ohjausta mihin ottaa yh-
toja. teytta saatujen tietojen
kanssa.

3. Hennel -Tietoa ASD:sta, -Terveydenhuollon 48% vanhemmista koki diag- -Enemman tietoa kuin diag-
ym., 2016 etiologiasta ja gene- ammattilaiset, kirjat, in- | noosin yhteydessa annetun noosia asettaessa mahdol-
tiikka. ternet. informaation kuormittavaksi. lista saada.

-Ennuste lapsen kehi- -Terveydenhuollon Vanhemmista 62%:lla lapsi oli | Vanhemmat kokivat tarkeim-
tyksesta. ammattilaiset (83% mukana diagnoosin saamisen | miksi tiedoiksi:
-Tietoa terapioista. - vanhemmista koki tar- yhteydessa ja heista 87% oli -Tieto interventioista ja tera-
Tietoa yhdistyksista. keimmaksi tietoldh- tyytyvaisia; verrattuna 96% pioista (50%).
-Tietoa tukimahdolli- teeksi). tyytyvaisyyteen kun lapsi ei ol- | -Ennuste (40%).
suuksista. -Kirjat (62% vanhem- lut mukana. -Diagnoosin selittdminen
-Kouluihin liittyvat tie- mista koki hyodylli- (29%).
dot. sind). -Vanhemmista 56%:lla oli tu-
-Vinkit kirjoista ja inter- | -Internet (563% van- kihenkild6 mukana diagnoo-
net -sivustoista. hemmista koki hyddyl- sia saadessa ja heista 99%
-Tapoja selittda dg lap- | lisena ja 14% koki in- oli tyytyvaisia tdhan / ilman
selle. ternetin tietolahteena tukihenkil6a osallistuneiden
olleen haitallinen). tyytyvaisyys (61%).
4. Ander- -Tietoa ASD:sta ja -Terveydenhuollon 134 vanhemmasta 96 koki -Tietoa palveluista.
berg ym., etiologiasta. ammattilaiset. muutostarpeita diagnoosin -Tietoa omasta lapsesta.
2021 -Lausunnot lapsen -Kirjat. asettamiseen liittyen. -Lisdd ammattilaisten anta-
diagnoosista. -Internet. -Vanhemmat kokivat ammatti- | maa tietoa ASD:sta.

-Tiedot lapsesta.
-Tiedot hoitovaihtoeh-
doista

laisten kiirehtivan diagnoosia
annettaessa.

Vanhemmat eivat saaneet:
-riittdvasti tietoa ASD:sta
-tarvittavaa seurantaa.
-tietoa palveluista.
-Ammattilaisten epavarmuus
diagnosoinnissa.
-Ammattilaisten asenne.
-Diagnoosin asettaminen lap-
sen ollessa paikalla.

-Yleisempaa ohjausta (mm.
vinkkeja, miten auttaa lasten
kotona).

-Vanhempien tukimahdolli-
suuksista ja palveluiden aa-
relle paasemisesta.
-Tulevien kehitysvaiheiden
ennusteesta.
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5. Goh ym., -Tietoa ASD:sta ja -Terveydenhuollon -Misté ja kenelta tietoa voi ky- | -Enemman tietoa ASD:sta.
2021 etiologiasta. ammattilaiset. sya. -Tietoon perustuvan neu-
-Tietoa hoitoomuo- -Internet. -Eri tietoldhteiden kuormitta- vonnan kohdentuminen pa-
doista. -Kokeneet ystavat. vuus ja ristiriitaisuus. remmin.
Tietoa vanhemmuus- -Varhais-kasvatuksen -Suunnistajan roolissa olemi-
strategioista. terapeutit. nen ja yritys tehda paatoksia
-Sosiaalinen media. lapsen tarpeiden taytta-
miseksi.
6. Abid ym., -Tietoa ASD:sta ja -Terveydenhuollon -Liian lyhyet tapaamisajat. -Tiedon saaminen psykiat-
2022 etiologiasta. ammattilaiset. -Tiedon saaminen jai riittdmat- | rilta.
-Vanhempien oh- -Internet tomaksi, jolloin tiedonhaku oli -Seurannan saaminen psyki-
jausta. tehtava itsenaisesti. atrilta.
-Tietoja lapsen koulun- -Itsenaisen tiedonhaun haas- -Ohjauksen saaminen lap-
kaynnin tueksi. teena ilmeni omaan lapseen sen kayttaytymisen, kommu-
sopivan tiedon erottaminen in- | nikoinnin ja oppimisen tuke-
ternetin tietopaljoudesta miseksi.
-Sopivien yhdistysten 10yty-
minen avuksi.

*ASD = Autism Spectrum Disorder, autismikirjon hairio.

POHDINTA

Taman kirjallisuuskatsauksen tavoitteena oli koota tutkimustietoa lapsen saaman ASD-diag-
noosin jalkeen vanhempien kokemuksesta saada tietoa kyseisesta diagnoosista seka heidan
kokemasta muun tiedon ja tuen tarpeesta diagnoosiin liittyen. Tarkasteluun valikoitui kuusi
tutkimusta. Kaikkien niiden mukaan vanhemmilla iimenee tarvetta saada tarkempaa tietoa
seka mahdollisesti emotionaalista tukea terveydenhuollon ammattilaisilta. Kaikissa tutkimuk-
sissa ilmeni my6s vanhempien toive saada enemman kuin yksi tapaaminen diagnoosin aset-
tamisen jalkeen terveydenhuollon ammattilaisten kanssa. Sanaa psykoedukaatio ei kaytetty
artikkelihaussa, silla se ohjasi interventioihin, joihin perheet ohjautuvat vasta viiveella diag-
noosin asettamisen jalkeen eika niita siksi sisallytetty tahan tarkasteluun. Kaikki katsaukseen
sisallytetyt tutkimukset ovat laadullisia tutkimuksia ja neljassa tietoa on keratty haastattele-
malla, jolloin pieni otoskoko heikentaa tutkimusten yleistettavyytta. Kahdessa tutkimuksessa
tietoa on keratty kyselytutkimuksen avulla, jolloin tutkimukseen osallistujien maaraksi on mah-
dollistunut huomattavasti suurempi otos.

Tahan katsaukseen on sisallytetty tutkimuksia useasta eri maanosasta (Aasia, Afrikka, Poh-
jois-Amerikka, Eurooppa ja Australia) ja siten kulttuurinen nakékulma on laajasti huomioituna.
Eri maanosissa vanhemmilla oli pitkalle samoja tarpeita lapselle juuri annetun ASD-diagnoo-
sin jalkeen, mutta Aasiaan, Afrikkaan ja Pohjois-Amerikkaan sijoittuvissa tutkimuksissa nousi
enemman esiin kokemusta tiedon saannin niukkuudesta ja lilan vahaisesta mahdollisuudesta
vanhempien kysymyksille (Abid ym., 2022; Anderberg ym., 2021; Goh ym., 2021). Euroo-
passa ja Australiassa toteutetuissa tutkimuksissa puolestaan nousi esiin informaation liiallinen
maara yhdella tapaamisella annettuna (Abbott ym., 2013; Carlsson ym., 2016; Hennel ym.,
2016). Verrattuna liilan vahan tietoa saaneisiin vanhempiin, on liiallisesti tietoa saaneiden van-
hempien kuitenkin todettu olevan tyytyvaisempia (Hasnat & Graves, 2000). Katsauksessa mu-
kana olleiden tutkimusten pohjalta nayttaytyy selkea ja yhtalainen tarve siihen, ettéd kun ASD-
diagnoosia asetetaan lapselle, vanhempien tapaamisia terveydenhuollon ammattilaisten
kanssa olisi enemman kuin yksi.

Tarkastelluissa tutkimuksissa ei tuoda esiin tarkalleen minkalaista ja minka verran tietoa
ASD:sta on vanhemmille annettu. Tdma voi tarkoittaa hyvinkin suuria eroja tutkimusten valilla.
ASD-diagnoosin saamisen vaikutus lapsen ja koko perheen arkeen voi vaihdella melko vahai-
sesta (esim. vanhemmille on jo kertynyt ymmarrysta ja/tai epaily diagnoosista ollut vahvana
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jo pidemman aikaa) hyvinkin huomattavaan (esim. diagnoosi on yllattava eiké ennakkotietoa
ole). Diagnhoosin asettamisen yhteydessa terveydenhuollon ammattilaisten tulisi lisata van-
hempien ymmarrysta seka lapsen haasteista ettd vahvuuksista seka antaa oikein kohdistuvaa
tukea vanhemmille. Anderbergin ym. (2021) tutkimuksessa kerrotaan terveydenhuollon am-
mattilaisten korostavan perheelle annettavaa emotionaalista tukea silloin, kun perhe on ah-
distunut lapsen saamasta diagnoosista, mutta tarjoavan tietoa silloin kun perhe on jo valmis-
tautunut lapsen saamaan diagnoosiin. Carlssonin ym. (2016) tutkimuksessa todetaan, etta
yksi interventio ei sovi kaikille perheille ja siksi lapsen ja perheiden yksil6llinen huomioiminen
tulee tarkeaksi ja vanhempien kanssa keskusteluun on varattava riittavasti aikaa. Myds Hen-
nel ym. (2016) toteavat lapsen ja perheiden yksildllisten tarpeiden huomioisen avulla voitavan
vahentada vanhempien ahdistusta ja altistumista haitallisille itsenadisesti haetuille tiedoille.

Katsauksen artikkeleissa korostuvat moninaiset haasteet perheiden jdddessa itsenaisen tie-
donhaun varaan, kuten perheiden ohjautuminen virheellisen tiedon aarelle, tiedon jadminen
hajanaiseksi ja vaikeus |I6ytaa juuri omaan lapseen seka oman perheen tarpeisiin liittyvaa tie-
toa. Vanhempien tiedon saantiin liittyvia riskeja on havaittu lisdksi mm. tietolahteisiin hukku-
minen, internetin kayttamisen vaikeus, vanhempien vasymys ja ajanpuute tiedon lukemiseen
seka taloudelliset rajoitteet tiedon hakemiseen liittyen (O’Reilly, Karim & Lester, 2015). Inter-
netin tarjoama tieto voi olla asiapitoista tai se voi olla yhden henkilon kokemuksesta kertovaa.
Tana paivana internetissa toimiva sosiaalinen media toimii monille vanhemmille ensisijaisena
tietolahteena. Sen etuina on helppo saatavuus, houkuttelevasti ja lyhyesti esitetyt videot tai
tekstit. Haittoina ovat kuitenkin tieteellisen taustan epavarmuus, yksittaisten ihmisten havain-
not ja siten heikko yleistettavyys seka oirekuvaan liittyvan yksiléllisyyden huomioimattomuus.
Myo6skaan kirjoista itsenaisesti haettu tieto ei valttdmatta ole laadukkain tai ajantasaisin. Per-
heille tulee tarjota ammattilaisen arvioimia ja suosittelemia kirjoja ja internet -sivustoja (Abbott
ym., 2013; Hennel ym., 2016), jotka voivat olla hyvana lisana terveydenhuollosta saadun psy-
koedukaation kanssa. Nama eivat kuitenkaan saa jaada ainoaksi tavaksi toteuttaa psy-
koedukaatiota diagnoosin asettamisen jalkeen.

Psykoedukaation toteuttaminen keskustellen vanhemman kanssa mahdollistaa vanhempien
tarkeina kokemien osa-alueiden huomioiduksi tulemisen ja siten voidaan yksil6llisesti vastata
vanhempien tarpeeseen. Psykoedukaation tulisikin tarjota asianmukainen terapeuttinen liit-
touma, joka ei pohjaa ammattilaisen auktoriteettiin ja vastaanottajan passiivisuuteen, vaan
sen perustana on yhteisty0, tiedottaminen ja luottamus (Colom, 2011). Vertaistuen mahdollis-
tavat ryhmamuotoiset interventiot ovat tarkeita yksildllisen psykoedukaation lisaksi, mutta ne
eivat kokonaan poista diagnoosin asettamisen jalkeen iimenevaa vanhempien valitonta tiedon
ja tuen tarvetta, etenkaan silloin kun oirekuva voi olla melko yksilollinen, kuten autismikirjossa
on tavallista. Lapsen itsensa, hanen sisarustensa ja kodin ulkopuolisen arkiympariston huo-
mioiminen psykoedukaation tarjoamisessa on myds tarkeaa, mutta tassa katsauksessa kes-
kityttiin vanhempien tarpeisiin.

Taman katsauksen tulosten perusteella ammattilaisille suunnatuissa koulutuksissa pitaisi li-
sata puhetta ASD-diagnoosin asettamisen yhteydessa itse diagnostiikasta puhumisen seka
psykoedukaation merkityksesta perheille ja myos sen jatkumosta lapsen eri kehitysvaiheissa.
ASD-diagnoosin asettamisen mydéta terveydenhuollon ammattilaisten tulisi auttaa lapsen ym-
parilla olevia aikuisia lIoytamaan uusia keinoja arjessa ilmenevien haasteiden kohtaamiseksi.
Ammattilaiset ovat iimaisseet tarvetta selkeyttaa ja yndenmukaistaa diagnoosin jalkeisia tuki-
vaihtoehtoja, joilla varmistetaan tuen saatavuus myos heikommassa asemassa olevien ryh-
mien tarpeeseen (Rogers, Goddard, Hill, Henry & Crane, 2016). Tutkimusten tulisikin jatkossa
kohdentua psykoedukaation antamiseen sen kehittdmisen tueksi.
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Psykoedukaation tarkeys on todettu monissa psykiatrisissa oirekuvissa, kuten muillakin 18a-
ketieteen aloilla (Motlova, ym., 2017). Sen toteuttamatta jattaminen voi nykyisessa suomalai-
sessa julkisen terveydenhuollon saastopaineissa olla lyhytnakoisesti ajatellen houkuttelevaa.
Tutkimusnaytto tukee kuitenkin sita, ettd psykoedukaation avulla terveydenhuollon ammatti-
laisten aikaa voi sdastya pitkalla aikavalilla, silla potilaiden ja perheiden sitoutuminen hoitoon
lisdantyy ja oireiden pahenemisvaiheet vahentyvat (Motlova, ym., 2017), joten oikein kohdis-
tuvalla ja ajoitetulla psykoedukaatiolla voidaan saada taloudellisia sdastéja terveydenhuollon
kustannuksissa. Lisaksi potilaiden hyva hoitaminen on voitava aina tehda potilaita arvostaen
ja heidan tarpeensa huomioiden. Jatkossa onkin tarvetta saada lisaa tutkimuksia kohdenne-
tuksi psykoedukaation toteuttamisen tuomasta taloudellisesta vaikutuksesta terveydenhuol-
lossa. Psykoedukaation toteutuminen laaja-alaisesti eri Id3ketieteen erikoisaloilla diagnostii-
kan yhteydessa on myds tarkea ja toivottava tulevaisuudennakyma.

Jenni Koskinen
Helsingin yliopisto

LAHTEET

Lahteet fontilla Arial, koko 9. Yhdesséa sarakkeessa lopussa. Lahteet saattavat menna myo6s kahdelle riville, jol-
loin tulee sisennys toisen rivin alkuun.

Abbott, M., Bernard, P., & Forge, J. (2013). Communicating a diagnosis of Autism Spectrum Disorder - A qualita-
tive study of parents’ experiences. Clinical Child Psychology and Psychiatry, 18(3).
https://doi.org/10.1177/1359104512455813

Abid, N., Hassine, A. ben, Gaddour, N., & Hmissa, S. (2022). Challenges and unmet needs of mothers of pre-
school children with autism spectrum disorders in Tunisia: a qualitative study. Pan African Medical Journal,
43. https://doi.org/10.11604/pamj.2022.43.66.36591

Anderberg, E., & South, M. (2021). Predicting Parent Reactions at Diagnostic Disclosure Sessions for Autism.
Journal of Autism and Developmental Disorders, 51(10). https://doi.org/10.1007/s10803-020-04817-5

Autismikirjon hairi6, Kaypahoito—suositus, (2023). Luettu 23.3.2024. https://www.kaypahoito.fi/hoi50131

Carlsson, E., Miniscalco, C., Kadesjo, B., & Laakso, K. (2016). Negotiating knowledge: Parents’ experience of the
neuropsychiatric diagnostic process for children with autism. International Journal of Language and Commu-
nication Disorders, 51(3). https://doi.org/10.1111/1460-6984.12210

Crane, L., Chester, J. W., Goddard, L., Henry, L. A., & Hill, E. (2016). Experiences of autism diagnosis: A survey
of over 1000 parents in the United Kingdom. Autism, 20(2). https://doi.org/10.1177/1362361315573636

Colom, F. (2011). Keeping therapies simple: Psychoeducation in the prevention of relapse in affective disorders
[Editorial]. The British Journal of Psychiatry, 198(5).
https://doi.org/10.1192/bjp.bp.110.090209

Decroocq, C., Soulas, T., Lichtlé, J., Sankey, C., Engelberg, A., & Cappe, E. (2020). Facilitators’ perspectives on
a psychoeducational program for parents of an autistic child. Autism, 24(5).
https://doi.org/10.1177/1362361319899766

Derguy, C., Michel, G., M'Bailara, K., Roux, S., & Bouvard, M. (2015). Assessing needs in parents of children
with autism spectrum disorder: A crucial preliminary step to target relevant issues for support programs. Jour-
nal of Intellectual and Developmental Disability, 40(2). https://doi.org/10.3109/13668250.2015.1023707

Goh, J. X., Aishworiya, R., Ho, R. C. M., Wang, W., & He, H. G. (2021). A qualitative study exploring experiences
and support needs of parents of children with autism spectrum disorder in Singapore. Journal of Clinical Nurs-
ing, 30(21-22). https://doi.org/10.1111/jocn.15836

Hasnat, M. J., & Graves, P. (2000). Disclosure of developmental disability: A study of parent satisfaction and the
determinants of satisfaction. Journal of Paediatrics and Child Health, 36(1). https://doi.org/10.1046/j.1440-
1754.2000.00463.x

Hennel, S., Coates, C., Symeonides, C., Gulenc, A., Smith, L., Price, A. M. H., & Hiscock, H. (2016). Diagnosing
autism: Contemporaneous surveys of parent needs and paediatric practice. Journal of Paediatrics and Child
Health, 52(5). https://doi.org/10.1111/jpc.13157

Keinanen-Kiukaanniemi, S. (2020). Laéketieteellinen aikakauskirja. Duodecim. 236(24): 2774-9.

Mello, C., Rivard, M., Patel, S., Morin, D., & Morin, M. (2023). Assessing the quality of care and service trajecto-
ries in autism from families’ perspective: Early intervention and interim services. Research in Developmental
Disabilities, 133. https://doi.org/10.1016/j.ridd.2022.104387

11


https://doi.org/10.1177/1359104512455813
https://doi.org/10.11604/pamj.2022.43.66.36591
https://doi.org/10.1007/s10803-020-04817-5
https://www.kaypahoito.fi/hoi50131
https://doi.org/10.1111/1460-6984.12210
https://doi.org/10.1177/1362361315573636
https://doi.org/10.1192/bjp.bp.110.090209
https://doi.org/10.1177/1362361319899766
https://doi.org/10.3109/13668250.2015.1023707
https://doi.org/10.1111/jocn.15836
https://doi.org/10.1046/j.1440-1754.2000.00463.x
https://doi.org/10.1046/j.1440-1754.2000.00463.x
https://doi.org/10.1111/jpc.13157
https://doi.org/10.1016/j.ridd.2022.104387

Koskinen, Vanhemmille annettu psykoedukaatio ja lapsen autismidiagnoosi

Motlova, L. B., Balon, R., Beresin, E. v., Brenner, A. M., Coverdale, J. H., Guerrero, A. P. S., Louie, A. K., & Rob-
erts, L. W. (2017). Psychoeducation as an Opportunity for Patients, Psychiatrists, and Psychiatric Educators:
Why Do We Ignore It? In Academic Psychiatry (Vol. 41, Issue 4). https://doi.org/10.1007/s40596-017-0728-y

O'Reilly, M., Karim, K., & Lester, J. N. (2015). Separating “emotion” from “the science”: Exploring the perceived
value of information for parents and families of children with autistic spectrum disorder. Clinical Child Psychol-
ogy and Psychiatry, 20(3). https://doi.org/10.1177/1359104514530735

Rogers, C. L., Goddard, L., Hill, E. L., Henry, L. A., & Crane, L. (2016). Experiences of diagnosing autism spec-
trum disorder: A survey of professionals in the United Kingdom. Autism, 20(7).
https://doi.org/10.1177/1362361315611109

Searing, B. M. J., Graham, F., & Grainger, R. (2015). Support Needs of Families Living with Children with Autism
Spectrum Disorder. Journal of Autism and Developmental Disorders, 45(11). https://doi.org/10.1007/s10803-
015-2516-4

Zeidan, J., Fombonne, E., Scorah, J., Ibrahim, A., Durkin, M. S., Saxena, S., Yusuf, A., Shih, A., & Elsabbagh, M.
(2022). Global prevalence of autism: A systematic review update. In Autism Research (Vol. 15, Issue 5).
https://doi.org/10.1002/aur.2696

Zhao, S., Sampson, S., Xia, J., & Jayaram, M. B. (2015). Psychoeducation (brief) for people with serious mental
illness. In Cochrane Database of Systematic Reviews (Vol. 2015, Issue 4).
https://doi.org/10.1002/14651858.CD010823.pub2

12


https://doi.org/10.1007/s40596-017-0728-y
https://doi.org/10.1177/1359104514530735
https://doi.org/10.1177/1362361315611109
https://doi.org/10.1007/s10803-015-2516-4
https://doi.org/10.1007/s10803-015-2516-4
https://doi.org/10.1002/aur.2696
https://doi.org/10.1002/14651858.CD010823.pub2

NEUROPSY OPEN

Neuropsykologian erikoistumiskoulutuksen julkaisuja
Publications by the Specialisation Programme in Neuropsychology

Helsingin yliopisto, University of Helsinki, 1/2025

Mindfulness-pohjaisten ryhmamuotoisten interventioiden vaikutus
autismikirjon lasten ja nuorten sosiaalisiin taitoihin

Auli Liitola
TIIVISTELMA

Autismikirjon hairiéon liittyy keskeisena tekijana vaikeudet sosiaalisissa taidoissa ja vastavuo-
roisuudessa. Naista vaikeuksista johtuen autismikirjon lapset ja nuoret kokevat enemman yk-
sindisyytta kuin tavanomaisesti kehittyneet lapset ja yksinaisyyden kokemus puolestaan altis-
taa mielenterveyden ongelmille. TAman vuoksi on tarkeaa 16ytaa ja kehittda sellaisia hoito-
muotoja, jotka auttavat naita lapsia ja nuoria. Taman systemaattisen kirjallisuuskatsauksen
tavoitteena oli selvittdd mindfulnessiin perustuvien ryhmamuotoisten interventioiden vaiku-
tusta autismikirjon lasten ja nuorten sosiaalisiin taitoihin. Kirjallisuushaussa I0ytyi 7 tutkimusta,
jotka sisalsivat kahta eri ryhmainterventiomallia: MYmind- (Mindfulness training for Youngs-
ters with ASD) ja TUTASS- (Tiibingen Group Training for Autism Spectrum Disorders) -mallit.
Kaikissa paitsi yhdessa katsauksessa mukana olevissa tutkimuksissa havaittiin sosiaalisten
taitojen paranemista joko sosiaalisen vastavuoroisuuden kokonaisasteikolla tai jollakin sosi-
aalisen kompetenssin osa-alueella. Vaikutusten todettiin paasaantdisesti joko sailyvan tai jopa
voimistuvan seurantajakson aikana. Vain yhdessa mukana olevassa tutkimuksessa kaytettiin
kontrolliryhmaa, eika siina havaittu ryhmien valilla eroa. Vaikka tutkimusta aiheesta tarvitaan
edelleen lisda, voidaan talla hetkella saatavilla olevan tiedon perusteella todeta, etta mindful-
ness-interventiot nayttaytyvat lupaavina menetelmina autismikirjon lasten ja nuorten sosiaa-
listen taitojen tukemisessa.

Avainsanat:

Autismikirjo, lapset, nuoret, mindfulness, tietoinen Iasndolo, sosiaaliset taidot, sosiaalinen vas-
tavuoroisuus, ryhmainterventio
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JOHDANTO

Autismikirjon hairié on kehityksellinen neuropsykiatrinen hairid, jonka ydinoireita ovat sosiaa-
lisen vuorovaikutuksen ja kommunikaation vaikeudet seka rajoittuneet, toistavat ja joustamat-
tomat kaytdsmallit, kiinnostuksen kohteet tai aktiviteetit (American Psychiatric Association
APA, 2013). Autismikirjon hairion esiintyvyydeksi maailmanlaajuisesti on arvioitu noin 1 % va-
estdstd, mutta sen esiintyvyys on vahitellen kasvamassa (Kaypa hoito -suositus, 2024).

Sosiaaliset taidot autismikirjossa

Autismikirjon ydinoireisiin liittyy vaikeudet sosiaalisissa taidoissa, kuten sosiaalisessa viestin-
nassa, vastavuoroisuudessa ja kyvyssa luoda merkityksellisia ystavyyssuhteita. Autismikirjon
lasten ja nuorten on todettu kokevan enemman yksinaisyytta kuin tavanomaisesti kehittyneet
lapset (Jobe & White, 2007), mutta kaipaavan ikatoverisuhteita samalla tavoin kuin lapset nor-
maalivaestdssa (Bauminger & Kasari, 2000). Sosiaalinen eristyneisyys ja yksindisyyden ko-
kemus puolestaan altistavat mielialaoireille ja muille mielenterveyden ongelmille (Mann ym.,
2022). Tasta syysta on tarkeaa loytaa ja kehittda sellaisia hoitomuotoja, jotka auttavat naita
lapsia ja nuoria.

Neuropsykologisten teorioiden mukaan autismikirjon henkildiden tiedonkasittely on poikkea-
vaa useiden neurokognitiivisten toimintojen alueella. Nama vaikeudet selittavat sosiaaliseen
kognitioon ja vuorovaikutukseen liittyvia vaikeuksia. Keskeisimpana sosiaalista vuorovaiku-
tusta vaikeuttavana tekijana autismikirjon henkiléilla on vaikeudet mielen teoriassa eli kyvyssa
ymmartaa toisten ihmisten nakdkulmia ja tunteita (Baron-Cohen, Tager-Flusberg & Cohen,
2000). Autismikirjon henkil6illa on vaikeuksia seka omien tunteiden tunnistamisessa (Rieffe,
Meerum Terwogt & Kotronopoulou, 2007), ettd muiden ihmisten kasvojenilmeiden ja kehon-
kielen havaitsemisessa (Uljarevic & Hamilton, 2013). Myés empatiakyky nayttaisi olevan hei-
kentynyttd autismikirjon henkil6illa (Peterson, 2014; Sucksmith, Allison & Baron-Cohen,
2013). Naiden lisaksi autismikirjon henkil6illa on todettu olevan vaikeuksia toiminnanohjauk-
sessa, kuten kognitiivisessa joustavuudessa, suunnittelussa ja inhibitiossa (Hill, 2004) seka
sentraalisessa koherenssissa eli yksityiskohtien liiallisessa korostumisessa tiedonkasittelyssa
(Happé & Frith 2006).

Mindfulness-harjoittelu ja autismikirjo

Tietoisen lasnaolon eli mindfulness-taitojen harjoittelu voi auttaa autismikirjon henkil6ita mo-
nella tavoin. Mindfulness-harjoitukset perustuvat buddhalaiseen perinteeseen kuuluviin medi-
taatioharjoituksiin, jotka on mukautettu lansimaiseen terveydenhuoltoon. Mindfulness-harjoi-
tuksissa opetellaan kiinnittdmaan huomiota valittdmiin kokemuksiin nykyhetkessa, kuten ais-
teihin, ajatuksiin, tunteisiin ja kehon tuntemuksiin seka suhtautumaan niihin avoimella, uteli-
aalla ja hyvaksyvalla asenteella (Kabat-Zinn, 1994). Mindfulness-harjoittelun on todettu va-
hentavan ahdistuneisuutta, masentuneisuutta ja aggressiivisuutta seka lisaavan hyvinvointia
autismikirjon henkil6illa (Cachia, Anderson & Moore, 2016; Lootus, Mathersul, Ooi & Yau,
2023). Mindfulness-pohjaisia interventioita autismikirjon henkildille on kehitetty seka ryhma-
ettad yksildbmuotoisina, mutta aiheeseen liittyva tutkimus on viela verrattain vahaista (Conner &
White, 2018; Spek, van Ham & Nykli¢ek, 2013).

Autismikirjon lapsille ja nuorille sosiaaliset tilanteet ovat haastavia mielen teoriaan seka omien
ja toisten tunteiden tunnistamiseen liittyvien vaikeuksien vuoksi. Meditaatioharjoittelu voi lisata
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itsetuntemusta ja empatiaa niin muita, kuin itsed kohtaan (Block-Lerner, Adair, Plumb, Rhati-
gan & Orsillo, 2007). Mindfulness-harjoituksissa keskeista on keskittyminen nykyhetkeen,
mika auttaa kiinnittdamaan huomiota sosiaalisiin vihjeisiin vuorovaikutuksessa toisten kanssa.
Nain ollen mindfulness-pohjaiset ohjelmat voivat parantaa sosiaalista vuorovaikutusta, empa-
tiaa ja toisen mielen ymmartamista, kun omien ja toisten tunteiden tiedostaminen ja tietoisuus
nykyhetkesta paranevat.

Sosiaaliset tilanteet sisaltavat usein myds ennustamattomia ja nopeasti muuttuvia tapahtumia,
joihin reagointi edellyttda kognitiivista joustavuutta. Mindfulness-harjoituksilla voidaan paran-
taa toiminnanohjaustaitoja ja lisata kognitiivista joustavuutta (Moore & Malinowski, 2009). Har-
joituksissa opetellaan tarkkaavuuden saatelya ja huomion joustavaa siirtdmista kohteesta toi-
seen omia kokemuksia reflektoiden, mikd auttaa huomaamaan automaattisia reagointitapoja.
Mindfulnessiin kuuluu harjoittelu, jossa seurataan mielen, kehon ja kayttaytymisen valista vuo-
rovaikutusta ja sitd kautta voidaan edistaa tunteiden ja kayttaytymisen saatelya (Chan, Sze,
Siu, Lau & Cheung, 2013).

Kolmas keskeinen mekanismi mindfulness-harjoittelun vaikuttavuudessa liittyy stressinhallin-
taan. Stressaantuneena kyky nahda toisten nakdkulmaa, ajatella joustavasti ja sdadella kayt-
taytymista vaikeutuu (Anton ym., 2023). Mindfulness-harjoituksissa opetellaan tulemaan tie-
toisiksi stressin merkeistd kehossa ja pyritdan meditaation keinoin saatelemaan stressia, jol-
loin toimintakyky voi parantua ja ndkdkulma laajentua.

Autismikirjon lapsille ja nuorille on olemassa erilaisia sosiaalisten taitojen harjoitusryhmia,
mutta sellaisia ryhmia, joissa on hyddynnetty mindfulness-harjoituksia, on vain muutamia. Yksi
naista on Hollannissa kehitetty MYmind-interventio (Mindfulness training for Youngsters with
ASD). Se on standardoitu ryhmahoitomalli, joka perustuu MYmind-protokollaan, joka on alun
perin kehitetty lapsille, joilla on aktiivisuuden ja tarkkaavuuden hairié (Van der Oord, Bogels &
Peijnenburg, 2012). Interventio sisaltdd 9 ryhmatapaamista autismikirjon lapsille ja nuorille
seka rinnakkain kokoontuvan vanhempainryhman. Molemmat ryhmat kokoontuvan kerran vii-
kossa ja ryhmatapaamisen kesto on 1,5 tuntia. Ryhmatapaamisten valille annetaan kotitehta-
vid. 9 viikkoa viimeisen tapaamisen jalkeen pidetaan seurantatapaaminen. MYmind-interven-
tion harjoituksilla pyritddn parantamaan tarkkaavuutta, kehollista tietoisuutta ja itsehillintaa.
Kaytettavat harjoitukset (hengitysmeditaatio, kehoskannaus, sensorisen tietoisuuden harjoi-
tukset, daanimeditaatio, jooga) perustuvat mindfulness-pohjaiseen kognitiiviseen terapiaan
(MBCT) ja MBSR-menetelmaan (mindfulness based stress reduction) (de Bruin, Blom, Smit,
Van Steensel & Bdogels, 2015).

Tutkimuksen tavoite

Jatkuvasti lisdantyvan hoidontarpeen nakokulmasta ryhmamuotoinen interventio voidaan
nahda hyddyllisena resurssien saastamisen ja kustannustehokkuutensa vuoksi. Sosiaalisten
taitojen harjoitteleminen ryhmassa on myos perusteltua, silld harjoiteltavia taitoja on talldin
mahdollista soveltaa kdytanndssa ryhmatapaamisten yhteydessa. Erilaisia mindfulness-poh-
jaisia interventio-ohjelmia on kehitetty muitakin kuin MYmind, mutta tassa katsauksessa kiin-
nostuksen kohteena on erityisesti MYmind-menetelma siita syysta, ettd Suomessa on koulu-
tettuja MYmind-ohjaajia ja autismikirjon lasten ja nuorten ryhmia on hiljattain alettu pitda myos
Suomessa. Tassa katsauksessa tavoitteena on tarkastella mindfulness-pohjaisten ryhma-
muotoisten interventioiden vaikutusta autismikirjon lasten ja nuorten sosiaalisiin taitoihin.
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MENETELMAT

Helmikuussa 2024 tehtyjen orientoivien kirjallisuushakujen pohjalta lopullinen systemaattinen
kirjallisuushaku toteutettiin 22.2.2024 Ovid Medline -tietokannan kautta hakusanoilla (mindful-
ness-based OR mindfulness training OR mindfulness intervention OR MY mind OR mindful-
ness) AND (autis* OR ASD OR asperger) AND (child* OR adolescent OR young®).

Katsaukseen sisallytettavissa artikkeleissa kohderyhmana tuli olla lapset ja/tai nuoret, joilla on
diagnosoitu autismikirjon hairid. Lisdksi valintakriteereina oli, ettd artikkeli on englanninkieli-
nen, kaytetty interventio on ryhmamuotoinen ja se on toteutettu klinikkaymparistdossa. Vali-
tuissa artikkeleissa tutkimuksen tarkastelun kohteena tuli olla intervention vaikutus las-
ten/nuorten sosiaalisiin taitoihin. Haussa ei kaytetty aikarajausta. Systemaattiset katsaukset
rajattiin haun ulkopuolelle.

Systemaattisen haun perusteella Ovid Medline -tietokannasta 16ytyi tarkasteluun 83 artikkelia.
Lisaksi tietokantahaun ulkopuolella tehdyssa tdydentavassa haussa valikoitui mukaan yksi ar-
tikkeli. Suurin osa artikkeleista rajautui pois otsikkotason tarkastelun perusteella, silla kohde-
ryhmana oli autismikirjon lasten/nuorten vanhemmat, autismikirjon aikuiset, kyseessa oli sys-
temaattinen katsaus, tai artikkeli oli muutoin hakukriteereihin sopimaton. Tietokantahaun ja
karsintaprosessin jalkeen lopulliseen katsaukseen valikoitui mukaan 7 artikkelia. Artikkelien
haku- ja karsintaprosessin kulku on esitetty kuviossa 1.

Tutkimuksissa intervention vaikuttavuutta on kuvattu efektikoolla (Cohenin d tai Wilcoxon r).
Yleisesti efektikoon d=0.20 voidaan ajatella viittaavan pieneen, d=0.50 keskisuureen ja
d=0.80 suureen efektikokoon (Rooney, 2019). Interventiotutkimusten efektikoon osalta on kui-
tenkin esitetty, etta yli 0.4:n efektikoko viittaisi intervention toivottavaan vaikutukseen (Hattie,
2008).
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Tietokantahaussa [Gydetiyjen 1 artikkeli tietokantahaun
artikkelien madra 83 kpl ulkopuolelta
Arvicitujen abstraktien maars | " Poistettujen artikkelien
Arvioitujen kokotekstiartikkelien maara Poistettujen artikkelien
_}. s =
13 kpl maara & kpl

I

Tutkimukseen sisidllytettyjen artikkelien maara

7 kpl

Kuvio 1. Katsauksessa mukava olevien julkaisujen haku- ja karsintaprosessi

TULOKSET

Systemaattisen haun kriteerit tayttavia artikkeleita 16ytyi yhteensa seitseman. Ne sisalsivat
kahta eri ryhmainterventiomallia, joiden pohjalta tarkasteltiin vaikutusta autismikirjon lasten ja
nuorten sosiaalisiin taitoihin: MYmind- ja TUTASS-mallit. MYmind-tutkimuksia oli viisi, joista
neljassa oli kaytetty maarallisia arviointimenetelmia ja yksi, jossa kaytettiin laadullista arvioin-
timenetelmaa. TUTASS-mallia kayttaneita tutkimuksia oli kaksi ja niissa kaytettiin maarallisia
arviointimenetelmia. Tutkimukset kuvataan taulukossa 1.

MYmind-menetelmaa tutkimuksissaan kayttivat de Bruin, Blom, Smit, van Steensel ja Bdgels
(2015), Ridderinkhof, de Bruin, Blom ja Bogels (2018a), Ridderinkhof, de Bruin, Blom, Singh
ja Bogels (2019), Salem-Guirgis ja hanen kollegansa (2019) seka Ho (2021) tutkimusryhmi-
neen. De Bruin ja Ridderinkhof tutkimusryhmineen kuuluvat samaan hollantilaiseen tutkimus-
hankkeeseen ja he ovat olleet osallisina kehittdmassa kyseista interventiomenetelmaa. Druse-
dau tutkimusryhmineen (2022; 2023) puolestaan tarkastelivat artikkeleissaan Saksassa kehit-
tamaansa Tubingen Group Training for Autism Spectrum Disorders (TUTASS) -interventiota.

Tutkimuksissa mukana olleiden lasten ja nuorten keskimaarainen ika oli 13 vuotta. Vaihteluvali
koehenkildiden iassa oli 7-23 vuotta. Kaikki tutkimuksissa mukana olleet henkil6t olivat kog-
nitiivisesti hyvatasoisia ja voittopuolisesti poikia. Taulukossa 1 kuvataan tarkemmat tiedot tut-
kimuksista.
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Taulukko 1. Katsauksessa mukana olevat tutkimukset ja niiden paatulokset

Tutkimuk- Tutkimus- | Inter- Koehenkil6i- | lka vuo- Intervention Tulosmittari ja | Maa, Paatulokset ja
sen tekija asetelma ventio- | den maara sina/ka | kohde muut kaytetyt ohjaajat efektikoko
tyyppi n (% poikia) (vaihte- menetelmat
luvili)
de Bruinym. | Interven- MYmind | n=23 15,8 Sosiaaliset SRS, Alankomaat, Sosiaaliset tai-
(2015) tioryhma, (73,9 %) (11-23) taidot, ela- PSWQ, terveyden- dot paranivat
ei kontrolli- man laatu, AQ, huollon am- p<0,001,
ryhmaa, marehtiminen | MAAS-A mattilaiset d=0.33,
alku- ja WHO-5, elaman laatu
loppumit- RRS parani p<0.01,
taus, 9 vii- d=0.63,
kon seu- marehtiminen
ranta vaheni p<0.01,
d=0.92
Ridderinkhof | Interven- MYmind | n=45 13 Sosiaaliset SRS, Alankomaat, Sosiaaliset tai-
ym. (2018a) | tioryhma, (80 %) (8-19) taidot, si- CBCL, terveyden- dot paranivat
ei kontrolli- saan- jaulos- | YRS, huollon am- p<0.01, d=0.32—
ryhmaa, pain suuntau- | RRS, mattilaiset 0.51,
alku- ja tuvat oireet, CSQ-CA, sisaanpain
loppumit- tietoinen las- CSRQ, WHO-5, suuntautuvat oi-
taus, naolo, mareh- | CAMM, reet vahenivat
2kk ja 1v timinen, avoin kyselylo- p<0.01, d=0.35—-
seuranta, tarkkaavuus make 63,
kvantitatii- ulospain suun-
vinen ja tautuvat oireet
kvalitatiivi- vahenivat
nen arvi- p<0.05-p<0.01,
ointi d=0.21-0.61,
tarkkaavuus pa-
rani p<0.01,
d=0.31-0.68
Ridderinkhof | Interven- MYmind | n=14 12,4 MYmind -in- Lapsen ja van- Alankomaat, Sosiaaliset tai-
ym. (2019) tioryhma, (57 %) (9-17) terventioon hemman haas- | terveyden- dot paranivat,
ei kontrolli- liittyvat muu- tattelu huollon am- tunteiden ja
ryhmaa, tosprosessit mattilaiset kayttaytymisen
kvalitatiivi- saately parani,
nen, haas- tietoisuustaidot
tattelu 2-5 paranivat
kK inter-
vention jal-
keen
Salem- Interven- MYmind | n=23 15,6 Sosiaaliset SRS-2, Kanada, psy- | Sosiaaliset tai-
Guirgis ym. tioryhma, (82,6 %) (12-23) taidot, si- BASC-2, kologit ja dot paranivat
(2019) ei kontrolli- saan- jaulos- | RRS, kayttaytymis- p<0.05-p<0.01,
ryhmaa, pain suuntau- | ERC, terapeutit d=0.30-0.59,
odotus- tuvat oireet, ERQ-CA, tunneséaately
lista-mit- adaptiiviset CAMM p<0.05-p<0.01,
taus 10 taidot, mareh- d=0.26-0.45 ja
vkoa en- timinen, tie- adaptiiviset tai-
nen aloi- toinen lasna- dot paranivat
tusta, alku- olo p<0.05-p<0.01,
ja loppu- d=0.24-0.36,
mittaus, 10 marehtiminen
vkon seu- vaheni p<0.01,
ranta d=0.32
Ho ym. Interven- MYmind | n=37 (76 %) 13 Sosiaaliset SRS, Kiina, Sosiaalisissa
(2021) tioryhma ja interventio- (10-18) taidot, ulos- CBCL, psykologit ja taidoissa para-
kontrolli- ryhma n=19, ja sisdanpain | BRIEF sosiaalityon- neva trendi
ryhma kontrolli- suuntautuvat tekijat d=0.42, ulos- ja
(odotus- ryhma n=18 oireet, tark- sisaanpain
lista) kaavuus, toi- suuntautuvat oi-
minnanoh- reet vahenivat
jaus d=0.27-0.34 ja
tarkkaavuus pa-
rani d=0.34,

mutta ei tilas-
tollisesti mer-
kitsevaa muu-
tosta, eikd eroa
kontrolliryh-
maan.
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Driisedau Interven- TUTASS | n=25 10 Sosiaaliset SRS, Saksa, Sosiaalinen
ym. (2022) tioryhma, (92 %) (7-12) taidot, kayt- CBCL, terapeutit motivaatio li-
ei kontrolli- taytyminen, SDQ, saantyi p<0.05,
ryhmaa, eldaman laatu ILK, d=0.49, tunne-
alku- ja ja masennus- | DIKJ p<0.01, d=0.71
loppumit- oireet ja kaytosoireet
taus p<0.001, d=0.92
vahenivat, tark-
kaavuus parani
p<0.05, d=0.49
Driisedau Interven- TUTASS | n=27 11 Sosiaaliset SRS, Saksa, Sosiaalinen
ym. (2023) tioryhma, (85 %) (7-14) taidot, autisti- | CBCL, terapeutit motivaatio
ei kontrolli- set piirteet, SDQ, p<0.01 d=0.59
ryhmaa, sisaan- ja ILK, ja sosiaalinen
alku- ja ulospain KINDL, kommunikointi
loppumit- suuntautuvat SEE, p<0.05 d=0.47
taus oireet MBAS, parani, sisdan-
IDS-II (p<0.05, d=0.47)
ja ulospain
(p<0.001,
d=1.08) suun-
tautuvat oireet
vahenivat, autis-
tiset piirteet va-
henivat
p<0.005, d=0.63

SRS: Social Responsiveness Scale; PSWQ: Penn State Worry Questionnaire; AQ: Autism Questionnaire; MAAS-A: Mindful Attention
and Awareness Scale—Adolescent version; WHO-5: World Health Organization—Five Well-Being Index; RRS: Ruminative Re-
sponse Scale; CBCL: Child Behavior Checklist; YRS: Youth Self Report; CSQ-CA: Questionnaire for Children and Adolescents;
CSRQ: Chronic Sleep Reduction Questionnaire; CAMM: Children’s Acceptance and Mindfulness Measure; BASC-2: The Be-
havior Assessment System for Children, Second Edition; ERC: The Emotion Regulation Checklist; ERQ-CA: The Emotion Reg-
ulation Questionnaire-Child; BRIEF: Behaviour Rating Inventory of Executive Function; SDQ: Strength and Difficulties Ques-
tionnaire; ILK: Inventory for the Assessment of Quality of Life in Children and Adolescent; DIKJ: Depression Inventory for Chil-
dren and Adolescents; KINDL: Questionnaire for Measuring the Health-Related Quality of Life in Children and Adolescents;
SEE: Experiencing Emotions Scales; MBAS: Marburg Rating Scale for Asperger’s Syndrome; IDS-II: Intelligence and Develop-
ment scales-2

Sosiaalisten taitojen tulosmuuttujana kaikissa maarallisia menetelmia kayttaneissa tutkimuk-
sissa oli sosiaalista vastavuoroisuutta arvioiva Social Responsiveness Scale (SRS) -kyselylo-
make (Constantino & Gruber, 2005), yhdessa tutkimuksessa uudempi versio SRS-2.

SRS on 65 vaittamaa sisaltava arviointilomake, joka jakautuu viiteen sosiaalisen kompetens-
sin osa-alueeseen: sosiaalinen tietoisuus ja sosiaalisten signaalien ymmartaminen, sosiaali-
nen kognitio ja sosiaalisten signaalien tulkinta, sosiaalinen kommunikointi ja kyky osallistua
mielekkaaseen sosiaaliseen kanssakaymiseen, sosiaalinen motivaatio ja halu olla mukana
sosiaalisessa vuorovaikutuksessa seka kaavamainen kaytos ja haluttomuus muutoksiin. Lo-
makkeen tayttdjana oli lapsen/nuoren vanhempi. Ridderinkhofin ja kollegoiden (2019) tutki-
muksessa analyysi tehtiin yksinomaan laadullisesti, haastattelemalla lapsia ja nuoria seka hei-
dan vanhempiaan 2-5 kuukautta ryhman paattymisen jalkeen. SRS-lomakkeiden tulokset
efektikokoineen on kuvattu taulukossa 2.
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Taulukko 2. SRS-arviointilomakkeen tulokset. Taulukossa on kuvattuna efektikoot (Cohenin
d tai Wilcoxon r) SRS:n kokonaistulokselle seka alaosioille eri mittausaikoina

SRS Kokonais- Sosiaalinen | Sosiaalinen Sosiaalinen Sosiaalinen Kaavamainen

tulos tietoisuus kognitio kommunikointi motivaatio kaytos
de Bruin ym. 0.01 (jalkimit- 0.02 (jalki- 0.10+ (jalkimit- | 0.07 (jalkimittaus) | 0.08 (jalkimit- 0.06 (jalkimit-
(2015) taus) mittaus) taus) taus) taus)

0.40***

0.33*** 0.14 0.17** (9 vko seur.) 0.23+ 0.24*

(9 vko seur.) (9 vko seur.) | (9 vko seur.) (9 vko seur.) (9 vko seur.)
Ridderinkhof ym. 0.32 ** (jalkimit- - - - -
(2018a) taus)

0.33 ** (2 kk)

0.51 **(1v)
Ridderinkhof ym. - - - - -
(2019)
Salem-Guirgis 0.32* (jalkimit- 0.12 (jalki- 0.19 (jalkimit- 0.24+ (jalkimit- 0.35* (jalkimit- 0.23 (jalkimit-
ym. (2019) taus) mittaus) taus) taus) taus) taus)

0.30+ 0.07 0.05 0.22+ 0.59** 0.30*

(10 vko) (10 vko) (10 vko) (10 vko) (10 vko) (10 vko)
Ho ym. (2021) 0.42 - - - B N

koeryhman jalki-

mittaus

0.01

(koe- ja kontrolli-

ryhmien valinen

ero)
Drisedau ym. 0.33 0.32 0.28 0.32 0.49* 0.25
(2021)
Driisedau ym. r=0.10 0.10 0.09 0.47* 0.59** r=0.02
(2023)

SRS: Social Responsiveness Scale, r=Wilcoxon r
+p<0.10, *p<0.05, **p<0.01, ***p<0.001

SRS-lomakkeen lisaksi tutkimuksissa kaytettiin myos muita tulosmittareita, joilla arvioitiin mm.
lasten ja nuorten autismikirjon ydinoireita, kaytos- ja tunneoireita, tarkkaavuutta ja toiminnan-
ohjausta, marehtimista seka elamanlaatua. Kaytetyt lomakkeet on kuvattu taulukossa 1. Las-
ten ja nuorten oireita kartoittavien menetelmien lisaksi tutkimuksissa tarkasteltiin myos van-
hemmuuteen liittyvia muuttujia, mutta niita ei kasitella tassa katsauksessa.

SRS-kyselyn kokonaistuloksia kaikkina mittausajankohtina tarkasteltaessa MYmind-interven-
tioissa efektikoot vaihtelivat valilla 0.01-0.51 ja TUTASS-interventioissa valilla 0.10-0.33. So-
siaalisen kompetenssin eri osa-alueet huomioiden eniten kohenemista todettiin molemmissa
interventiomalleissa sosiaalisen motivaation (d=0.35-0.59) seka sosiaalisen kommunikaation
(d=0.40-0.47) alueella.

De Bruinin (2015), Ridderinkhofin (2018a) ja Salem-Guirgisin (2019) tutkimusryhmien tutki-
muksissa vanhemmat raportoivat lasten ja nuorten sosiaalisen vastavuoroisuuden parantu-
neen ryhman myota ja vaikutuksen todettiin joko pysyvan tai jopa voimistuvan seurannan
myo6ta. De Bruinin ja kollegoiden (2015) tutkimuksessa paranemista ei havaittu heti ryhman
paattymisen jalkeen, mutta vaikutusta nahtiin 9 viikon seurannan jalkeen (pieni efektikoko).
Ridderinkhofin ja kollegoiden (2018a) tutkimuksessa nahdyt tulokset edelleen voimistuivat 1
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vuoden seurannassa, jolloin efektikoko oli kohtalainen (d=0.51). Salem-Guirgisin kanadalai-
sen tutkimusryhman (2019) interventiossa sosiaalisen vastavuoroisuuden paranemista todet-
tiin heti ryhman paattymisen jalkeen ja sosiaalisen motivaation osa-alueella vaikutus koheni
10 viikon seurannassa, jolloin efektikoko nousi pienesta kohtalaiseen (d=0.59). Heidan tutki-
muksessaan laatua pyrittiin lisdamaan ottamalla tutkimusasetelmaan mukaan odotuslista-mit-
taus 10 viikkoa ennen interventio-ohjelman alkua. Odotusaikana ei tapahtunut muutosta nuor-
ten oireita kartoittavilla mittareilla, mika oli hypoteesin mukaista, mutta vanhempien mielenter-
veydessa oli nghtavissad kohenemista jo odotusaikana. Taman ajateltiin heijastavan vanhem-
pien toiveikkuutta siita, ettd he tulevat saamaan apua ryhman aikana. Kaikissa kolmessa tut-
kimuksessa havaittiin intervention my6ta sosiaalisten taitojen lisdksi kohenemista myods
muissa oireissa. Lasten ja nuorten tunne- ja kaytdsoireet vahenivat, adaptiiviset taidot parani-
vat ja nuoret kokivat elaman laadun parantuneen ja huolien marehtimisen vahentyneen.

Ridderinkhofin tutkimusryhma raportoi lisaksi 2019 julkaistussa artikkelissaan edella kuvatun
interventiotutkimuksen tuloksia kvalitatiivisilla menetelmilla arvioituna, haastattelemalla lapsia
ja nuoria seka heidan vanhempiaan ryhman jalkeen. Tarkastelun kohteena olivat MYmind-
ryhmaan osallistuneiden autismikirjon lasten ja nuorten seka heidan vanhempiensa kokemuk-
set interventioon liittyvistd muutoksista. Analyysilla eroteltiin kahdeksan muutosprosessia, joi-
den perusteella voitiin havaita, ettd ryhman myoéta sosiaaliset taidot, tunteiden ja kayttaytymi-
sen saately seka tietoisuustaidot paranivat ja tama tuli esiin seka lasten ja nuorten etta van-
hempien kuvausten kautta. Vanhemmat kuvailivat havainneensa voimakkaampia muutoksia
lapsissaan, kun taas lasten ja nuorten oma kokemus muutoksen suuruudesta oli vahaisem-
paa. Sosiaalisten taitojen paranemisella tassa viitattiin muutosprosesseihin, jotka nimettiin Liit-
tyminen ikétovereihin (Connecting with Peers) ja Virittdytyminen toisiin (Attuning to Others).
Nailla tarkoitettin muun muassa sita, etta lapset ja nuoret ottivat enemman kontaktia toisiin
ryhmalaisiin ja tunnistivat itsessaan ja heissd samanlaisia piirteitéd seka tulivat paremmin vuo-
rovaikutukseen perheenjasenten kanssa. Vanhemmat kuvasivat, etta lapset oppivat ilmaise-
maan paremmin omia tunteitaan ja tarpeitaan, minkd my6ta vanhempien oli helpompi ymmar-
taa heita ja konfliktit kotona vahenivat.

Hon ja kollegoiden (2021) tutkimuksessa Kiinassa tutkimuksen metodologista laatua pyrittiin
parantamaan siten, ettd tutkimusasetelmana kaytettiin satunnaistettua kontrolloitua tutki-
musta. Hon tutkimusryhman tutkimus oli katsauksessa mukana olevista tutkimuksista ainoa,
jossa kaytettiin kontrolliryhmaa. Kontrolliryhmana toimi odotuslistalla oleva ryhma, joka sai
saman intervention 9 vilkkkoa myohemmin. Tutkimuksessa havaittiin molempien ryhmien, seka
interventioryhman ettd kontrolliryhman, sosiaalisessa vastavuoroisuudessa paraneva trendi,
mutta tulokset eivat olleet tilastollisesti merkitsevia, eika ryhmien valilla ollut eroa.

Drisedau ja hanen tutkimusryhmansa (2022; 2023) kuvasivat kahdessa artikkelissaan Sak-
sassa kehittdmaansa mindfulness-pohjaista TUTASS-ryhmapsykoterapiamallia autismikirjon
lapsille (The Tubinger Training for Autism Spectrum Disorders). Ryhmassa harjoitellaan ke-
hotietoisuutta, tunnetaitoja ja sosiaalisia taitoja. Pilottivaiheessa ryhma kokoontui 12 viikon
ajan kerran viikossa ja pilottivaiheen jalkeen ryhman kestoa pidennettiin 20 kertaan ja ryhma
kokoontui joka toinen viikko. Ryhmissa oli 5-8 lasta ja tapaamisten pituus oli 90 minuuttia.
Ryhmaa ohjasi kaksi ryhmanohjaajaa. Tapaamisten valilla tehtiin kotitehtavia. Interventioon ei
kuulunut erillistda vanhempainryhmaa, mutta terapeutit tapasivat vanhempia muutaman kerran
intervention aikana. Ensimmaisessa pilottitutkimuksessa (2022) todettiin, ettd TUTASS-hoito-
ohjelman aikana lasten sosiaalinen motivaatio parani (pieni efektikoko), mutta muilla sosiaali-
sen kompetenssin alueilla ei tapahtunut muutosta. Lisaksi tunne- ja kaytosoireet seka tark-
kaavuusoireet paranivat. Toisessa tutkimuksessa todettiin sosiaalisen motivaation ja sosiaa-
lisen kommunikaation parantuneen intervention myéta (pieni ja kohtalainen efektikoko). Tassa
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tutkimuksessa lasten sosiaalisia taitoja arvioitiin SRS-kyselylomakkeen lisaksi IDS-II (Intelli-
gence and Development Scales for Children and Adolescents) alykkyystestin sosio-emotio-
naalisen kompetenssin tehtavilla (Grob & Hagmann-von Arx, 2018). Testisuoriutumisen pe-
rusteella todettiin, ettd rynman myo6ta lasten tunnesaately ja sosiaalinen kompetenssi parani-
vat ja jonkin verran viitteita tuli myds tunteiden tunnistamisen paranemisesta. Muista oireista
tunne- ja kdytdsoireet vahenivat, ikatoverisuhteiden koettiin parantuneen ja jotkin autismikirjon
ydinoireet, kuten mielen teorian vaikeudet ja stereotyyppinen kaytés vahenivat.

Kaikissa tutkimuksissa todettiin, ettd menetelman soveltuvuus ja kayttdkelpoisuus autismikir-
jon kohderyhmassa kyseisessa maassa oli hyvaa, mika nayttaytyi vahaisena keskeyttaneiden
maarana. Osallistumisprosentti ryhmissa oli noin 90 % luokkaa. Ryhmat myds koettiin paa-
saantoisesti seka lasten ja nuorten ettd vanhempien mielesta hyvin myonteisina. Interventioi-
den koettiin vdhentédneen stressia ja auttaneen saatelemaan negatiivisia tunnekokemuksia.
Myés eldaman laadun ja perheenjasenten valisten suhteiden koettiin parantuneen.

POHDINTA

Tassa katsauksessa tavoitteena oli tarkastella mindfulness-pohjaisten ryhmamuotoisten inter-
ventioiden vaikutusta autismikirjon lasten ja nuorten sosiaalisiin taitoihin. Systemaattisen haun
kriteerit tayttavia artikkeleita I6ydettiin seitseman ja niissa tarkasteltiin kahta eri interventiomal-
lia. Kaikissa paitsi yndessa katsauksessa mukana olevissa tutkimuksissa havaittiin sosiaali-
sen vastavuoroisuuden paranemista joko kokonaisasteikolla arvioituna tai jollakin sosiaalisen
kompetenssin osa-alueella joko heti intervention jalkeen tai seurantajakson myota. Efektikoot
havaituille muutoksille olivat joko pienia tai kohtalaisia, mutta koska interventiotutkimusten
osalta yli 0.4 efektikoon ajatellaan viittaavan toivottuun tulokseen, voidaan tutkimuksessa saa-
tuja tuloksia pitaa varsin hyvina. Yhdessa tutkimuksessa (Ho ym., 2021) asetelmassa oli mu-
kana kontrolliryhma ja tulos jai vain suuntaa antavaksi, eika ollut tilastollisesti merkitseva.

Sosiaalisissa taidoissa havaittu muutos

Kaikissa maarallisia menetelmia kayttaneissa tutkimuksissa sosiaalisia taitoja arvioitiin SRS-
kyselylla. Osassa tutkimuksista (Ho ym., 2021; Ridderinkhof ym., 2018a) raportoitiin vain
SRS:n kokonaistulos, mutta ei erikseen eri osa-alueita. Osa-alueet erikseen raportoineista
neljasta tutkimuksesta kolmessa paranemista havaittiin sosiaalisen motivaation alueella, kah-
dessa sosiaalisen kommunikaation alueella ja kahdessa kaavamaisessa kaytoksessa. Niissa
tutkimuksissa, joissa oli mukana seurantajakso, havaittujen muutosten todettiin paasaantoi-
sesti sailyvan tai jopa voimistuvan seurannan aikana. Ridderinkhofin ja kollegoiden (2018a)
tutkimuksessa havaittu muutos suureni edelleen vuoden paasta tehdyssa seurannassa. Nain
pitkan aikavalin seurannassa tuloksiin on kuitenkin suhtauduttava varauksella, silla lasten ja
nuorten luontainen kehitys sekd muut mahdolliset muutokset elamassa saattavat vaikuttaa
tuloksiin ja intervention todellista vaikutusta on vaikea arvioida.

Kaavamaisen ja toistavan kayttaytymisen vaheneminen mindfulness-intervention seurauk-
sena voi selittya marehtimisen vahenemisen kautta. Marehtimisella tarkoitetaan taipumusta
toistuvasti miettid aiempia kielteisia kokemuksia. Autismikirjon henkil6illd on korkeampi taipu-
mus marehtimiseen kuin tavanomaisesti kehittyneilla verrokeilla ja sen on todettu olevan yh-
teydessa kaavamaiseen, toistavaan kayttaytymiseen (Ibrahim ym., 2019). Kaavamaisen kayt-
taytymisen vahenemista havaittiin de Bruinin (2015) ja Salem-Guirgisin (2019) tutkimusryh-
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mien tutkimuksissa ja molemmissa tutkimuksissa raportoitin mydés mahertimisen vahene-
mistda, de Bruinin tutkimusryhman tutkimuksessa suurella efektikoolla ja Salem-Guirgisin ja
kollegoiden tutkimuksessa pienella efektikoolla. Missaan tutkimuksista ei raportoitu tilastolli-
sesti merkitsevaa kohenemista sosiaalisen tietoisuuden alueella, mika olisi voinut olla odotet-
tavissa, silld mindfulness-harjoituksissa nimenomaan harjoitellaan tietoisuustaitoja, mukaan
lukien huomion tietoista suuntaamista ymparistdon ja sosiaaliseen kontekstiin.

Katsaukseen valikoituneissa tutkimuksissa selvana metodologisena puutteena oli se, etta vain
yhdessa tutkimuksessa oli kaytetty kontrolliryhmaa (Ho ym., 2021). Tassa kontrolloidussa tut-
kimuksessa ei todettu olevan eroa interventio- ja kontrolliryhmien valilla. Tutkimusryhma ar-
veli, ettd tulosta saattoi selittda intervention ajankohta, joka sijoittui koulun kesalomalle, jolloin
autismikirjon lasten ja nuorten usein kokema kouluun liittyva stressi on voinut olla jo [&htokoh-
taisesti vahaisempaa ja sosiaalinen toimintakyky parempaa. Tutkimusasetelmaan ei sisaltynyt
seurantaa, minka vuoksi intervention vaikutusta ei voitu arvioida myéhemmin kouluvuoden
aikana. Voidaan siis pohtia olisiko interventio- ja kontrolliryhman valilld havaittu eroa seuran-
tajakson aikana kouluarjen alettua, mihin antaisi viitteita se, etta niissa tutkimuksissa, joissa
oli seurantajakso, havaitut muutokset voimistuivat tai tulivat esiin vasta seurannan myota.

Interventiomenetelmien valiset erot

MYmind- ja TUTASS-ryhmien valisena merkittdvana ero on, ettd MYmind-interventioon kuuluu
seka lasten ettd vanhempien ryhmat, joissa molemmissa harjoitellaan tietoisuustaitoja, kun
taas TUTASS-interventiossa ei ole saanndllisesti kokoontuvaa vanhempainryhmaa. Myos ryh-
mien kestot olivat eripituisia. MYmind-ryhman kesto on 9 viikkoa ja TUTASS-ryhman kesto oli
12-20 viikkoa. TUTASS-interventioissa efektikoot olivat padosin hieman suurempia kuin MY-
mind-interventioissa, mika voi selittyd pidemmalla ryhman kestolla. Toisaalta tama tuo myds
esiin sen, etta saadut tulokset eivat selity ainoastaan vanhempien ohjaustavan muuttumisella,
vaan myonteisia vaikutuksia lasten sosiaalisiin taitoihin seka tunne- ja kaytosoireisiin saavu-
tetaan myds pelkastaan lasten ryhmainterventiolla. Useissa tutkimuksissa (Singh ym., 2006;
Singh ym., 2007 ja Singh ym., 2014) on osoitettu, etta opettamalla vanhemmille mindfulness-
taitoja, lasten sosiaaliset taidot paranivat ja kaytdsoireilu vaheni, mika selittyi vanhempien
myonteisemman ja empaattisemman ohjaustavan kautta. Myos Hartleyn, Dorstynin ja Duen
(2019) meta-analyysissa todettiin, ettd kun autismikirjon lasten ja nuorten mindulness-ohjauk-
seen sisaltyi toisen tai molempien vanhempien mindfulness-ohjausta, autismikirjon lasten hy-
vinvointi koheni viela seuranta-ajan jalkeen, minka ajateltiin olevan seurausta vanhempien
ohjaustavan muuttumisesta. TUTASS-interventiota kayttaneissa tutkimuksissa ei ollut mukana
seurantaa, kun taas kolmessa MYmind-tutkimuksessa vaikutuksia arvioitiin ja todettiin myos
seuranta-ajan jalkeen.

Molemmissa ryhmissa tapaamiskertojen valille annettiin kotitehtavia, mutta niiden tarkempaa
sisdltdéa ei kuvattu. Nain ollen niiden osuutta intervention vaikuttavuudessa ei voida arvioida
tai vertailla.

Mindfulness-interventioiden muut mahdolliset hyodyt

Sosiaalisten taitojen ohella tutkimuksissa arvioitiin myds muita oireita, kuten lasten ja nuorten
kaytos- ja tunneoireita, marehtimista seka elamanlaatua. Tunnesaatelyn koettiin paranevan
(Drusedau ym., 2022; Drusedau ym., 2023; Ridderinkhof ym., 2019; Salem-Guirgis ym.,
2019), marehtimisen ja aggressiivisen kaytoksen koettiin vahenevan (de Bruin ym., 2015;
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Drusedau ym., 2022; Drusedau ym., 2023; Ridderinkhof ym., 2018a; Salem-Guirgis ym.,
2019) ja elamanlaadun kohentuvan (de Bruin ym., 2015). Koska tutkimuksissa oli kdytossa
erilaisia mittareita naiden arvioimiseksi ja eri tutkimuksissa arviointiin osin eri muuttujia, havai-
tut muutokset ovat huonosti vertailtavissa keskenaan. Efektikoot vaihtelivat enimmakseen pie-
nen ja kohtalaisen valilla, mutta kahdessa tutkimuksessa (Drusedau ym., 2022; Drusedau ym.,
2023) kaytdsoireiden vaheneminen oli efektikooltaan suurta, samoin kuin de Bruinin ja kolle-
goiden (2015) tutkimuksessa marehtimisen vaheneminen.

Tassa kirjallisuuskatsauksessa kaikissa MYmind-tutkimuksissa seka toisessa TUTASS-tutki-
muksessa tarkasteltiin lasten oireiden lisdksi myds vanhempien kokemuksia, kuten koettua
stressia, marehtimista ja elaman laatua. MYmind-tutkimuksissa, joissa vanhemmat olivat koko
intervention ajan mukana omassa ryhmassaan, raportoitiin ainakin jossain maarin myonteisia
vaikutuksia vanhempien kokemaan stressiin, marehtimiseen ja tietoiseen vanhemmuuteen.
TUTASS-tutkimuksessa puolestaan ei havaittu vaikutusta vanhempien kokemaan stressiin,
vaikka lasten oireilun koettiinkin vahenevan. Useissa tutkimuksissa (Neece, Fenning, Morrell
& Benjamin, 2024; Singh ym., 2020) onkin todettu, ettd mindfulness-harjoituksia kayttamalla
voidaan vahentaa autismikirjon lasten vanhempien kokemaa stressia ja kohentaa elaman laa-
tua.

Drusedaun ja kollegoiden (2022) sekd Ridderinkhofin ja kollegoiden (2018a) tutkimuksissa
todettiin myds tarkkaavuusoireiden vahentyneen intervention myéta. Mindfulness-harjoitusten
ydin on tarkkaavuuden suuntaamisessa tiettyyn arsykkeeseen ja tasta syysta tarkkaavuuden
paraneminen on perusteltu hypoteesi hoidon vaikuttavuutta tarkasteltaessa. Mindfulness-in-
terventioilla on todettu olevan vaikutusta tarkkaavuuden paranemiseen lapsilla, joilla on tark-
kaavuushairié (Valero, Cebolla & Colomer 2022; Van de Weijer-Bergsma, Formsma, De Bruin
& Bdgels, 2012). Ridderinkhof, de Bruin, van den Driesschen ja Bogels tarkastelivat vuonna
2020 julkaistussa tutkimuksessaan tarkkaavuusoireiden kohenemista autismikirjon lapsilla
MYmind-intervention myéta, mutta tutkimuksessa ei saatu tilastollisesti merkitsevaa nayttéa
tarkkaavuuden paranemisesta, vaikka suuntaa antavia viitteitd havaittiinkin. Kiinalaisen tutki-
musryhman (Chan ym., 2013) satunnaistetussa kontrolloidussa tutkimuksessa keho-mieli-lii-
keharjoittelun havaittiin parantavan autismikirjon lasten impulssikontrollia. Paranemista todet-
tiin seka neuropsykologisilla testeilla ettd vanhempien kyselylomakkeilla arvioituna. Kysei-
sessa tutkimuksessa mitattiin lisaksi lasten aivosahkokayraa tietokonepohjaisen reaktiotehta-
van aikana ja koeryhman lapsilla havaittiin lisdantynytta EEG-aktiivisuutta itsesaatelyyn liitty-
valla anteriorisella cingulaarisella aivokuorella.

Katsausta varten tehdyssa haussa 16ytyi mukana olevien interventiomenetelmien lisaksi tutki-
mus, jossa menetelmana oli ryhmamuotoinen mindfulness-interventio, joka oli nimetty Mindful
movers-ryhmaksi ja siihen sisaltyi mm. joogaohjausta (Hatfield, Ashcroft, Maguire, Kershaw &
Ciccarelli, 2022). Tutkimuksessa tarkasteltiin intervention vaikutusta ahdistuneisuuteen, tietoi-
seen tarkkaavuuteen ja hyvinvointiin, mutta tilastollisesti merkitsevida muutoksia ei todettu.
Laadullisena tuloksena kuitenkin raportoitiin, ettd ohjelma koettiin hyddyllisena ja vanhemmat
kokivat lapset rauhallisempina. My6s Sotoodeh ja kollegat (2017) tarkastelivat tutkimukses-
saan joogaharjoitusten vaikutusta autismikirjon oireisiin ja totesivat joogaharjoittelun lievitta-
neen oireilua useilla osa-alueilla kontrolliryhmaan verrattuna.
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Tutkimuksen rajoitteet

Tassa kirjallisuuskatsauksessa mukana olevia tutkimuksia voidaan pitda laadultaan hyvata-
soisina, silla ne on julkaistu vertaisarvioiduissa tieteellisissa julkaisuissa. Valtaosa katsauk-
sessa mukana olevista tutkimuksista on menetelman kehittdneiden tutkimusryhmien itse te-
kemia ja vain osa tutkimuksista on tehty riippumattomien tutkimusryhmien toimesta. Nain oli
sekd MYmind- ettd TUTASS-tutkimusten osalta. Uusia interventiomalleja kehitettdessa ja tut-
kittaessa tama lienee kuitenkin varsin tavanomainen tilanne.

Tehdyssa kirjallisuushaussa MYmind-menetelma mainittiin jo hakukriteereissa, mika painotti
sitd enemman suhteessa toiseen/muihin menetelmiin. Hakutulosten osalta silla ei kuitenkaan
nayttanyt olevan merkitysta, silla hakusanat sallivat mukaan kaikki mindfulness-menetelmaa
kayttaneet tutkimukset. MYmind-interventiomalli oli I8htokohtaisesti kiinnostuksenkohteena
siitd syysta, etta sita toteutetaan Suomessa.

Tutkimuksen kohderyhmana oli lapset ja nuoret ja hakusanoina kaytettiin child*, adolescent ja
young®* -maareita. Ikarajaa ei maaritelty ikdvuosina ja ikdhaarukaksi muodostuikin varsin suuri,
7—-23-vuotta. Menetelmien soveltuvuus ja lapsen tai nuoren kyky hydtya interventiosta voi olla
varsin erilainen nuorempien ja vanhempien ikdryhmien valilla. Tata ian tuomaa vaikutusta ei
tassa katsauksessa kuitenkaan pystytty arvioimaan, silla eri ikdryhmia ei ole selkeasti tutki-
muksissa tai kirjallisuuskatsauksen hakukriteereissa eroteltu. TUTASS-ryhmissa kuitenkin
seka keskimaarainen ika, etta osallistujien ian vaihteluvali oli pienempi kuin MYmind-ryhmissa
ja tasta huolimatta he nayttivat hyotyneen interventioista vahintdankin yhta hyvin.

Hakusanojen valinnassa young olisi sallinut mukaan myo6s young adult -maaretta kayttaneet
tutkimukset. Esimerkiksi Hartmannin ja kollegoiden (2019) tutkimuksessa tarkasteltiin DKT -
menetelman vaikutusta nuorten aikuisten oireisiin, joilla on autismikirjon hairid. Heidan tutki-
muksessaan oli mukana osin saman ikaisia koehenkil6ita (18—24-vuotta) kuin tassa katsauk-
sessa mukana olevissa tutkimuksissa. Vaikka tutkimus rajautuikin t3ssa tapauksessa myoés
kaytetyn interventiomenetelman perusteella katsauksen ulkopuolelle, osoitti se tarkemman
ikakriteerin puuttumisen hieman ongelmalliseksi. Hartmannin tutkimusryhman tutkimuksessa
nuoret aikuiset oli maaritelty yli 18-vuotiaiksi, mutta tassa tutkimuksessa ei selkeasti maaritelty
nuorten ylaikarajaa, jolloin ei ollut tarkasti maariteltavissa tayttyisikoé sisaanottokriteerit tallai-
sessa tilanteessa.

Lopuksi

Taman kirjallisuuskatsauksen pohjalta ja talla hetkella saatavilla olevan tiedon perusteella voi-
daan todeta, ettd mindfulness-interventiot nayttaytyvat lupaavina menetelmina autismikirjon
lasten ja nuorten sosiaalisten taitojen tukemisessa. Ne nayttavat sopivan monen ikaisille lap-
sille ja nuorille ja interventiosta nahdaan hyotya jo silloin kun interventio kohdistuu vain lapsiin
ja nuoriin itseensa, mutta vanhempien ottaminen mukaan interventio-ohjelmaan todennakoi-
sesti tukee pidemmalla aikajanteelld hoidon vaikuttavuutta ja taitojen siirtymista arkeen. Tama
on varsin ymmarrettavaa, silla kun vanhemmat ovat myds itse perehtyneitd mindfulness-me-
netelmaan, heidan on helpompi ohjata ja tukea lapsia tekemaan harjoituksia omassa arjessa.
Toisaalta vanhemmat voivat hyodyntada oppimiaan taitoja myos omaan toimintaansa, mika
heijastuu vanhemmuuteen ja myonteiseen lapsen ohjaamiseen.

Mindfulness-menetelmien hyddyntdminen autismikirjon lasten ja nuorten sosiaalisten taitojen
tukemisessa on kuitenkin vield verrattain uutta ja tutkimusta siita on vahan. Edelleen tarvitaan
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lisda etenkin kontrolloituja tutkimuksia, jotta saadaan vahvempaa nayttdd menetelman hyo-
dyista. Jatkossa mielenkiintoista voisi olla myos vertailla mindfulness-pohjaisia ryhmia sellai-
siin sosiaalisten taitojen ryhmiin, joihin ei sisdlly mindfulness-harjoittelua. Ryhmamuotoinen
interventio on kustannustehokas ja sdastaa resursseja, jolloin hoidon saatavuus paranee. Au-
tismikirjon hairion Kaypa hoito -suosituksessa mindfulness-menetelmat on myds mainittu yh-
tena lupaavana hoitomuotona autismikirjon lapsilla ja nuorilla.
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systemaattinen kirjallisuuskatsaus

Emmi Rantanen
TIIVISTELMA

Liikunnallisella aktiivisuudella on monien terveyshyotyjen liséksi tarkea rooli myods lasten ai-
vojen kehityksen kannalta. Taman kirjallisuuskatsauksen tarkoituksena oli selvittaa, miten vii-
meaikaisissa tutkimuksissa on kuvattu likunnallisen aktiivisuuden ja kouluoppimisen yhteytta.
Tutkimuskysymykseksi tarkentui ottaa selvaa siita, mitd vaikutuksia koulussa toteutettavalla
likuntainterventiolla on akateemiseen suoriutumiseen tai kognitiivisiin toimintoihin alakou-
luikaisilla lapsilla. Lisaksi haluttiin selvittda, onko olemassa jokin tietty maara liikkuntaa tai tietty
likuntamuoto, josta olisi eniten hyotya kouluoppimisen kannalta. Kirjallisuushaussa |16ytyi kah-
deksan tutkimusta, joissa oli tutkittu liikuntaintervention vaikutusta joko vain akateemisiin tai-
toihin tai vain kognitiivisiin toimintoihin tai molempiin. Akateemisia taitoja arvioitiin joko keraa-
malla tiettyjen oppiaineiden arvosanoja tai pitamalla tietyissa oppiaineissa kansalliset kokeet
ennen ja jalkeen intervention. Intervention vaikutusta kognitiivisiin toimintoihin tutkittiin puo-
lestaan tarkastelemalla lasten suoriutumista tarkkaavuutta ja eksekutiivisia toimintoja ar-
vioivissa tehtavissa ennen ja jalkeen interventiojakson. Tulokset tutkimuksissa olivat vaihtele-
via. Kolme neljastd akateemisia taitoja tutkineesta tyosta totesi liikkuntainterventiolla olleen
merkitsevaa positiivista vaikutusta, kun taas vain kaksi seitsemasta kognitiivista suoriutumista
arvioivasta tyosta loysi merkitsevia positiivisia tuloksia. Taman katsauksen perusteella kou-
lussa toteutettavan liikuntaintervention hyoty vaikuttaa siis nakyvan selvemmin alakouluikais-
ten akateemisissa taidoissa kuin yksittaisessa kognitiivisessa tehtavasuoriutumisessa. Sel-
keaa kuvaa siita, milla liikuntamuodolla tai -maaralla paras hyoty kouluoppimisen kannalta
saavutetaan, ei naiden tutkimusten tuloksia tarkastellessa muodostunut.

Avainsanat:

Liikuntainterventio, akateeminen suoriutuminen, oppiminen, kognitiiviset toiminnot, lapset
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JOHDANTO

Liikunnallisella aktiivisuudella on monenlaisia terveyshydtyja; liikunnan on todettu vaikuttavan
muun muassa sydan- ja hengityselimistdn ja lihaksiston kuntoon seka aineenvaihduntaan ja
luuston terveyteen (Chaput ym., 2020). Kansainvalisissa tutkimuksissa on nahty, etta lasten
ja nuorten liikunnallinen aktiivisuus vaheni COVID-19 -pandemian aikana (Neville ym., 2022;
Stockwell ym., 2020). Myo6s suomalaisten lasten ja nuorten liikunnallinen aktiivisuus on va-
hentynyt vuodesta 2018 vuoteen 2022 (Husu ym., 2024 ). THL:n liikuntasuositusten mukaan
alakouluikaisten 7-12-vuotiaiden lasten tulisi harrastaa omaan ikdan sopivaa monipuolista lii-
kuntaa vahintadan 1,5-2 tuntia paivassa (Terveyden ja hyvinvoinnin laitos, 2024 ). Suosituksen
mukaan liikunnan tulisi siséltéa useita vahintddn kymmenen minuutin kestoisia jaksoja, jolloin
sydamen syke seka hengitys kiihtyvat. Vuonna 2023 THL:n kouluterveyskyselyssa alle puolet
(43,0 %) perusopetuksen 4. ja 5.luokkalaisista raportoi likkuvansa vahintdan tunnin paivassa
(Terveyden ja hyvinvoinnin laitos, 2023). Suositusten mukaiset maarat eivat siis nayta toteu-
tuvan, ja uusia keinoja lasten liikkunnallisen aktiivisuuden lisddmiseksi on tarve 16ytaa. Saman-
aikaisesti myds oppimistulokset PISA-tutkimuksissa ovat Suomessa heikentyneet (Opetus ja
kulttuuriministerid, 2022). Koska liikunnasta tiedetaan terveyshyoétyjen liséksi olevan vaiku-
tusta myos kognitiivisiin toimintoihin (Zhang, Jia, Yang, Zhang & Wang, 2023), heraa mielen-
kiinto kouluoppimista ja koulussa toteutettavia liikuntainterventioita kohtaan. Kouluun liittyvien
likuntainterventioiden on myds todettu voivan vahentaa ahdistusta, lisata resilienssia, paran-
taa hyvinvointia ja lisata positiivista mielenterveytta lapsilla ja nuorilla (Andermo ym., 2020).

Liikunnan vaikutus kognitiiviseen kehitykseen ja oppimiseen

Liikunnallisen aktiivisuuden on todettu olevan tarkeaa lasten kognitiiviselle kehitykselle
(Zeng ym., 2017), ja motoristen taitojen on todettu korreloivan lasten tiettyjen kognitiivisten
toimintojen sekd akateemisten taitojen kanssa (Fernandes ym., 2016). Zeng ja kumppanit
(2017) tekivat systemaattisen katsauksen siita, miten liikunnallinen aktiivisuus vaikuttaa ter-
veiden 4-6-vuotiaiden lasten motoriseen ja kognitiiviseen kehitykseen. Niista viidesta tutki-
muksesta, joissa liikkunnallisuuden vaikutusta kognitiivisiin taitoihin arvioitiin, nahtiin neljassa
merkitsevia positiivisia vaikutuksia kielen oppimisessa, akateemisessa suoriutumisessa,
tarkkaavuudessa ja tydmuistissa. Sanchez-Lopez tyéryhmineen (2019) puolestaan tutkivat
5-7-vuotiaita, jotka osallistuivat ei-kilpailulliseen liikuntaan tunnin kolmesti viikossa yhden lu-
kuvuoden ajan. Intervention jalkeen interventioryhmassa havaittiin parannuksia kaikilla mita-
tuilla kognitiivisten toimintojen alueella verrattuna kontrolliryhmiin.

Valittavana tekijana lasten motoristen taitojen seka akateemisen suoriutumisen valilla on ha-
vaittu olevan heidan eksekutiiviset taitonsa (Schmidt ym., 2017). Eksekutiivisilla toiminnoilla
tarkoitetaan toiminnanohjaustaitoja, eli kykya toteuttaa tavoitteellista toimintaa. Eksekutiivis-
ten toimintojen ajatellaan koostuvan kolmesta peruskomponentista: inhibitiosta, tydmuistin
paivittamisesta ja kognitiivisesta joustavuudesta (Miyake, Friedman, Emerson, Witzki & Ho-
werter, 2000). Lapsuus- ja nuoruusiassa eksekutiivisissa toiminnoissa voi olla hetkellinen
ajanjakso, jolloin ne ovat alttimpia likunnallisen aktiivisuuden vaikutuksille (Best, 2010). Hy-
vat eksekutiiviset taidot voivat parantaa lasten kouluvalmiuksia ja myohemp&a koulussa suo-
riutumista (Blair 2016; Roebers ym., 2014). Paivakoti-ikaisten lasten eksekutiivisten taitojen
on havaittu ennustavan heidan akateemista suoriutumistaan koulussa toisella luokalla mate-
matiikassa, lukemisessa ja tiedeaineissa (Morgan, Farkas, Hillemeier, Pun & Maczuga,
2019).
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Tutkimusnaytto likunnan hyddysta kognitiivisiin toimintoihin eri likuntamuotojen ja -lajien
kohdalla on ollut vaihtelevaa. Terveilla eri-ikaisilla ihmisilla yleisen kognition kohdalla parhaat
tulokset on havaittu tuottavan aerobinen liikunta, eksekutiivisten toimintojen kohdalla aerobi-
sen harjoittelun lisaksi parhaita tuloksia on saatu vastusharjoittelulla, ja muistitoimintoihin
puolestaan paras hydty on saatu kehon ja mielen yhteytta vahvistavilla harjoituksilla (Zhang
ym., 2023). Tutkimuksissa, jotka kasittelivat lapsia, joilla oli autisminkirjon hairid, on nahty
merkitsevasti positiivisia vaikutuksia eksekutiivisiin toimintoihin kamppailulajeihin osallistumi-
sella (Greco & de Ronzi, 2020; Phung & Goldberg, 2019) seka vesiliikunnalla (Zhao ym.,
2024). Poytatennikseen keskittyvasta interventiosta on nahty hyotya puolestaan sellaisten
lasten kognitiivisten toimintojen kohdalla, joilla on kehityksellinen koordinaatiohairi6 (Tsai,
2009) seka lapsilla, joilla on aktiivisuuden ja tarkkaavuuden hairié (Pan ym., 2016).

Liikunnan hyétyja selvittdneissa tutkimuksissa toteutetun liikunnan maarat ovat olleet vaihte-
levia. Zhangin ja kollegoiden katsauksessa (2023) terveilla eri-ikaisilla ihmisilla tehdyissa in-
terventioissa yleisen kognition kohdalla saavutettiin parhaat tulokset liikunnallisesta aktiivi-
suudesta, jota harjoitettiin 3-4 kertaa viikossa noin 45-60 minuuttia 3-6 kuukauden ajan. Par-
haat tulokset eksekutiivisten toimintojen kehityksen kannalta saatiin puolestaan sellaisella
harjoittelulla, jota toistettiin 1-2 kertaa viikossa 3-6 kuukauden kestavan intervention ajan.
Muistitoimintoihin paras hyoty saatiin 45-60 minuuttia viikossa tehtavilla harjoituksilla, 3-6
kuukautta kestavassa interventiossa. Huomioitavaa tassa katsauksessa tosin on se, etta ai-
neistossa oli lasten lisdksi myds aikuisia. Nuorilla ja nuorilla aikuisilla on myds nahty seka
yksittaisella liikuntasuorituksella etta toistuvalla harjoitusohjelmalla positiivisia vaikutuksia
kognitiivisiin toimintoihin ja kieleen (Haverkamp ym., 2020). Valittdmasti yksittaisen liikun-
taintervention jalkeen positiivisia vaikutuksia havaittiin liittyen tarkkaavuuteen, prosessointi-
nopeuteen ja inhibitioon. Pidempaan kestavalla ja saannoéllisesti toistuvalla likunnalla puo-
lestaan oli positiivinen vaikutus prosessointinopeuteen, tarkkaavuuteen, kognitiiviseen jous-
tavuuteen, tydmuistiin ja kieleen. Suurin vaikutus nahtiin tydmuistiin (Haverkamp ym., 2020).
Lapsilla hyvia tuloksia on saatu yhdistamalla saannéllisena toistuvaa liikuntaa ja sellaista lii-
kuntaa, jota suoritetaan yksittaisen kerran ennen kognitiivista ponnistelua vaativaa tehtavaa
(Ferrer-Uris, Ramos, Busquets & Angulo-Barroso, 2022).

Liikunnan vaikutuksesta aivojen rakenteisiin ja aivotoimintoihin

Liikunnallisen aktiivisuuden ja kognitiivisten toimintojen yhteyksia valittavina tekijoina on tut-
kittu muun muassa muutoksia aivojen rakenteissa ja toiminnassa (Ferrer-Uris ym., 2022; Mei-
jer ym., 2020). Elaimilla tehdyissa tutkimuksissa on havaittu, etta fyysinen aktiivisuus aiheut-
taa rakenteellisia muutoksia ja toiminnallisuuden lisaantymissa tietyilla aivoalueilla, kuten hip-
pokampuksessa, ja voi ndin parantaa tiettyja kognitiivisia toimintoja, esimerkiksi eksekutiivisia
toimintoja ja muistia (Ferrer-Uris ym., 2022). Meijerin ja kollegoiden (2020) systemaattisessa
katsauksessa ja meta-analyysissa tarkasteltiin fyysisen aktiivisuuden vaikutusta aivojen ra-
kenteisiin seka neurofysiologiseen toimintaan lapsilla. Katsauksessa |0ydettiin nayttoa sille,
ettd pitkaaikaisella liikunnallisella aktiivisuudella on merkitsevasti (p<0.001) hydtya neurofy-
siologisiin toimintoihin lapsilla. My6s lyhytkestoisella liikunnallisella aktiivisuudella voi olla vai-
kutusta, mutta tasta naytto ei ollut yhtad vahvaa (p=0.044). Sen sijaan positiivisista vaikutuk-
sista aivojen rakenteisiin ei I0ytynyt meta-analyysissa nayttoa. Parempikuntoisilla 9-10-vuoti-
ailla lapsilla on kuitenkin havaittu bilateraalisesti suurempaa hippokampuksen tilavuutta
(Chaddock ym., 2010a) ja basaaliganglioissa suurempaa volyymia (Chaddock ym., 2010b)
kuin huonompikuntoisilla lapsilla. Pitkdkestoisen aerobisen liikunnan, jonka intensiteetti on
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keskitasoisesta korkeaan, on puolestaan havaittu kasvattavan merkitsevasti aivoperaisen her-
mokasvutekijan BDNF maaraa nuorilla (Jeon & Ha, 2017). BDNF maaran on havaittu merkit-
sevasti kasvavan myds autisminkirjon lapsilla, jotka osallistuivat likunnalliseen interventioon
(Zhao, 2024).

Liikunnan vaikutusta aivotoimintoihin on tutkittu runsaasti erityisesti eksekutiivisten toimintojen
kohdalla. Chaddock-Heyman kollegoineen (2013) havaitsivat liikuntainterventioon osallistu-
neilla 8-9-vuotiailla lapsilla parempaa suoriutumista eksekutiivisia toimintoja vaativassa tehta-
vassa ja fMRI:ssa aivojen aktivaation vahentyneen oikealla anteriorisella prefrontaalilla aivo-
kuorella interventiota edeltaneen ja sen jalkeen tehtyjen mittausten valilla. Sen sijaan kontrol-
liryhmalla tata aktivaation muutosta ei ndissa aivojen etuosissa havaittu. Intervention jalkeen
interventioryhman tulokset seka aivotoiminnan osalta etta tehtavasuoriutumisessa muistutti-
vat nuorten aikuisten vastaavia tuloksia toisin kuin kontrolliryhmassa. Tutkijat pohtivatkin, viit-
taavatko tulokset siihen, etta liikunnallinen aktiivisuus lapsuudessa voisi johtaa tiettyjen aivo-
alueiden aikuismaisempaan osallistumiseen tavoitteellisesta kognitiivista kontrollia vaativassa
toiminnassa. My6s Hillman kollegoineen (2014) havaitsivat liikuntaintervention jalkeen aivo-
toiminnassa havaittujen muutosten tarkkaavuuteen ja prosessointinopeuteen liittyvilla alueilla
inhibitiotehtavassa seka suoriutumisen joustavuustehtdvassa korreloivan interventioon osal-
listumisen kanssa.

Jager, Schmidt, Conzellman ja Roebers (2014) puolestaan selvittivat lapsiryhmissa, mita va-
littdmasti kognitiivisesti haastavan liikuntasuorituksen jalkeen tapahtuu. He havaitsivat, etta
valittémasti liikuntasuorituksen jalkeen interventioryhman lapset suoriutuivat kontrolliryhmaa
paremmin inhibitiotehtavassa. Interventioryhman lapsilla kortisolitaso oli myo6s valittdmasti lii-
kunnan jalkeen korkeammalla kuin kontrolliryhmassa, joten tutkimuksessa pohdittiin, voisiko
kortisolin tason nousu heti liikuntasuorituksen jalkeen olla osasyy parempaan inhibitiokykyyn.

Tutkimuksen tarkoitus

Taman systemaattisen kirjallisuuskatsauksen tarkoituksena oli selvittaa, miten viimeaikaisissa
tutkimuksissa on kuvattu liikunnallisen aktiivisuuden ja kouluoppimisen yhteytta. Tutkimusky-
symykseksi tarkentui ottaa selvaa siita, mita vaikutuksia koulussa toteutettavalla liikuntainter-
ventiolla on akateemiseen suoriutumiseen tai kognitiivisiin toimintoihin alakouluikaisilla lap-
silla. Lisaksi haluttiin kartoittaa, onko olemassa jokin tietty maara liikuntaa tai tietty liikunta-
muoto, josta olisi eniten hyotya kouluoppimisen kannalta. Liikunnan vaikutusta akateemisiin
tai kognitiivisiin toimintoihin voidaan tutkia joko tarkastelemalla valittomasti yksittaisen liikun-
tasuorituksen jalkeistd suoriutumista tai jarjestamalla pidempikestoinen interventio, jossa lii-
kuntaa harrastetaan useampia kertoja, ja tutkimalla akateemista tai kognitiivista suoriutumista
interventiojakson jalkeen. Tahan katsaukseen haluttiin tutkimuksia, joissa tutkimusasetelma
oli naista jalkimmainen.

MENETELMAT

Artikkelihaku toteutettiin 25.3.2024 OvidMedine-tietokannasta Terkko Navigatorin ja Helsingin
Yliopiston tunnusten kautta. Haussa kaytettiin asiasanoja physical activity intervention OR ex-
ercise intervention AND academic OR cognitive AND children, aikarajaus tehtiin ajanjaksolle
2014-2024. Tiedonhaku on kuvattu vuokaaviossa (kuvio 1). Ensimmaisessa vaiheessa artik-
keleita 16ytyi 105 kappaletta. Otsikon avulla rajattiin pois artikkelit, jotka eivat kasitelleet liikun-
taintervention vaikutusta oppimiseen tai kognitiivisiin toimintoihin. Kohderyhmaksi tarkentui

32



Rantanen, Koulussa toteutettavan liikuntaintervention vaikutus oppimiseen

alakouluikaiset lapset. Lisaksi rajattiin pois tutkimukset, joissa oli tarkasteltu tiettyja diagnoo-
siryhmia, kuten tarkkaavuushairio, autismi, kehitysvammaisuus tai ylipaino. My6s meta-ana-
lyysit, katsaukset ja tutkimusprotokollien esittelyt rajattiin tdssa vaiheessa pois. Tarkempaan
artikkelitason tarkasteluun valikoitui 19 tutkimusta, jotka arvioitiin viela sen mukaan, oliko ni-
menomaan tutkittu intervention vaikutusta oppimistuloksiin tai kognitiivisiin toimintoihin.

Tahan katsaukseen valittujen tutkimusten tuli tayttdd seuraavat kriteerit: 1) tutkimus kasittel
likuntaintervention vaikutusta oppimistuloksiin tai kognitiivisiin toimintoihin 2) intervention koh-
teena olivat alakouluikaiset 7-12-vuotiaat lapset 3) tutkimuksen kohteeksi ei ollut rajautunut
mikaan tietty diagnoosiryhma 4) tutkimuksessa oli kaytetty koe- ja kontrolliryhmaa ja interven-
tion kesto oli tarkkaan maaritetty (viikkoihin tai kuukausiin) 5) systemaattiset kirjallisuuskat-
saukset ja meta-analyysit jatettiin pois 6) tutkimus on julkaistu vuosina 2014-2024.

Tietokantahauissa Idydettyjen artikkelien maara 105

v

Artikkelien maara otsikoiden perusteella poistamisen jalkeen: 19
poiston syy: ika (12), meta-analyysi/katsaus (27), diagnoosi (25), tutkimus-
protokollan esittely (10), muutoin eparelevantti aihe (12)

\l, Poistettujen artikkelien maara: 6
poiston syy: interventio ei rajau-
Arvioitujen abstraktien maara: tunut lapsiin, vaan mukana
19 —-> perhe (1), tutkittiin valittavaa te-
kijaa (4), ei tutkittu intervention
‘l’ vaikutusta oppimiseen/

koan.toimintoihin (1)

Arvioitujen kokotekstiartikkelien Poistettujen artikkelien maara: 5
maara: 13 —_> poiston syy: intervention kesto

(3), kontrolliryhman puute (1),
¢, sama aineisto (1)

Tutkimukseen siséallytettyjen artikkelien maara: 8

Kuvio 1. Aineiston hakuprosessi

TULOKSET
Tutkimusten kuvaus

Suoritetussa systemaattisessa haussa artikkeleita 16ytyi kahdeksan. Taulukossa 1 raportoi-
daan tutkimusten keskeiset tiedot. Aineisto koostui neljasta klusteri-satunnaistetusta kontrol-
litutkimuksesta (Gall ym., 2018; Resaland ym., 2016; Takehara ym., 2021; van den Berg, Sa-
liasi, de Groot, Chinapaw & Singh, 2019), kahdesta satunnaistetusta kontrolloidusta tutkimuk-
sesta (Garcia-Hermoso ym., 2020; Marsigliante, Gomez-Lopez & Muscella, 2023) seka kah-
desta kvasikokeellisesta interventiotutkimuksesta (Kolovelonis, Pesce & Goudas, 2022; Ko-
nijnenberg & Fredriksen, 2018). Tutkimuksista kolmessa (Gall ym., 2018; Garcia-Hermoso
ym., 2020; Takehara ym., 2021) tutkittiin liikuntaintervention vaikutusta seka akateemisiin etta
kognitiivisiin taitoihin, yhdessa (Resaland ym., 2016) vain akateemisiin taitoihin ja neljassa
(Kolovelonis ym., 2022; Konijnenberg & Fredriksen, 2018; Marsigliante ym., 2023; van den
Berg ym., 2019) vain kognitiivisiin taitoihin. Tutkimuksiin osallistuneiden lasten ika vaihteli va-
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lilld 7-12 vuotta. Otoskoot tutkimuksissa vaihtelivat 99 osallistujasta 2101 osallistujaan. Inter-
ventioiden kesto vaihteli neljasta viikosta kahdeksaan kuukauteen. Maat, joissa tutkimukset
oli tehty olivat Etela-Afrikka, Chile, Kreikka, Norja (n=2), Italia, Mongolia seka Alankomaat.

Interventiot toteutettiin kaikissa tutkimuksissa koulujen yhteydessa. Liikunnallista aktiivisuutta
toteutettiin interventioryhmissa seuraavin tavoin: liikkunnallisesti aktiivisin oppitunnein (Re-
saland ym., 2016), aktiivisin tauoin oppitunneilla (Gall ym., 2018; Marsigliante ym., 2023; Re-
saland ym., 2016; van den Berg ym., 2019), liikunnallisin valitunnein (Marsigliante ym., 2023),
likunnallisin kotitehtavin (Resaland ym., 2016), korkean intensiteetin liikunnalla (Takehara
ym., 2021), keskitason - korkean intensiteetin liikkunnalla (Konijnenberg & Fredriksen, 2018),
kognitiivisesti haastavalla likunnalla (Kolovelonis ym., 2022), kooperativisin pelein (Garcia-
Hermoso ym., 2020), musiikkiliikunnalla (Gall ym., 2018) seka tekemalld muutoksia koulun
infrastruktuuriin liikunnallisuutta mahdollistavaksi (Gall ym., 2018). Kontrolliryhméat puolestaan
jatkoivat tavallisin viikoittaisin liikuntatunnein, lisdksi yhdessa tutkimuksessa (van den Berg
ym., 2019) kontrolliryhma sai kerran viikossa 10-15 minuutin edukatiivisen opetushetken ur-
heiluun, harjoitteluun ja kehoon liittyen.

Aktiivisuustauot sisalsivat muun muassa kavelya, luokkahuoneessa toteutettavia peleja, ta-
vallisia haarahyppyja seka haarahyppyja, joiden aikana tavattiin sanoja (Marsigliante ym.,
2023) seka tanssia (van den Berg ym., 2019). Kahdessa artikkelissa (Gall ym., 2018; Re-
saland ym., 2016) aktiivisuustaukojen siséltda ei kuvattu.

Liikuntaintervention toteuttamisvastuussa olivat joko koulun omat opettajat (Konijnenberg &
Fredriksen, 2018; Marsigliante ym., 2023; Resaland ym., 2016; van den Berg ym., 2019),
opettaja yhdessa avustavien yliopisto-opiskelijoiden kanssa (Gall ym., 2018) tai varta vasten
tutkimusta varten hankitut koulun ulkopuoliset henkilét (Garcia-Hermoso ym., 2020; Kolovelo-
nis ym., 2022; Takehara ym., 2021).

Akateemisia taitoja arvioitiin joko keradmalla tiettyjen oppiaineiden arvosanoja lukuvuoden lo-
pussa (Gall ym., 2018) tai toisen ja kolmannen lukuvuosikolmanneksen jalkeen (Garcia-Her-
moso ym., 2020) tai pitamalla tietyissa oppiaineissa kansalliset kokeet ennen ja jalkeen inter-
vention (Resaland ym., 2016; Takehara ym., 2021). Arvioitavia oppiaineita oli kaikissa nel-
jassa matematiikka seka kieli (joko aidinkieli, vieras kieli tai lukeminen), liséksi yhdessa tutki-
muksessa (Gall ym., 2018) arvioitiin elamantaitojen oppiainetta.

Intervention vaikutusta kognitiivisiin toimintoihin tutkittiin tarkastelemalla tarkkaavuutta (Gall
ym., 2018; Garcia-Hermoso ym., 2020; Marsigliante ym., 2023), eksekutiivisia toimintoja (Ko-
lovelonis ym., 2022; Konijnenberg & Fredriksen, 2018; Takehara ym., 2021) tai molempia (van
den Berg ym., 2019). Naiden taitojen testaukset tehtiin ennen ja jalkeen intervention.
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Taulukko 1. Tutkimusten perustiedot

Tutkimus

Osallistujat

Interventio

Arviointimenetelmat

n

ika

intervention
toteutustapa

kontrolli-
ryhma

kesto

akateemiset tai-
dot

kognitiiviset
toiminnot

Gall ym., 2018

663

1G:265
CG:398

8-13

1) tavalliset liilkun-
tatunnit 2x45
min/vko

2) 45 min/vko mu-
siikkiliikuntaa

3) oppitunneilla to-
teutettavat aktiivi-
suustauot

4) koulun infra-
struktuuriin tehdyt
muutokset liikkun-
nallista aktiivi-
suutta tukeviksi

tavalliset liilkun-
tatunnit 2x45
min/vko

20 vkoa

matematiikka,
kotikieli, vieras
kieli, elamantai-
dot

tarkkaavuus:
d2-testi

Garcia-Hermoso
ym., 2020

170

1G:100
CG:70

8-10

1) tavalliset liilkun-
tatunnit 2h/vko

2) 5x30 min /vko
kooperatiivisia fyy-
sisia peleja seka
muuta lilkuntaa
(keskitasoisesta
korkeaan intensi-
teettiin) ennen
koulun alkamista

tavalliset liilkun-
tatunnit 2h/vko

8 vkoa

matematiikka ja
kieli

tarkkaavuus:
d2-testi

Kolovelonis ym.,
2022

99

1G:61
CG:38

keski-
ika
9.37

2x45 min /vko lii-
kuntatunnit
sisaltden 4-6 kog-
nitiivisesti haasta-
vaa pelia

koulun tavalliset
likuntatunnit:
3x45 min /vko

4 lk:lla,

2x45 min /vko
5.k:lla

4 vkoa

eksekutiiviset
toiminnot:

The design flu-
ency test,
Stroop, Flanker

Konijnenberg &
Fredriksen,
2018

1173

1G:793
CG:380

tavalliset liikunta-

tunnit 90 min/vko

+ 45 min/paiva lii-
kunnallista aktivi-

teettia (keskitasoi-
sesta korkeaan in-
tensiteettiin)

tavalliset liikun-
tatunnit 90 min
Iviikko

6-8 kk

eksekutiivinen
kontrolli:
modifioitu Erik-
sen flanker teh-
tava 2.-3. luok-
kalaisille ja
Stroop 4.-6.
luokkalaisille

Marsigliante
ym., 2023

310

1G:157
CG:153

8-10

likunnallisesti ak-
tiiviset tauot 2x5
min/paiva oppitun-
tien aikana seka
10min liikunnallista
aktiviteettia vali-
tunnilla

ei interventiota

6 kk

tarkkaavuus:
d2-testi

Resaland ym.,
2016

1129

1G:596
CG:533

10

1) 90 min/vko lii-
kunnallisesti aktii-
visia oppitunteja
2) 5 min/pv liikkun-
nallisesti aktiivisia
taukoja oppitun-
tien aikana

3) 10 min/pv likkun-
nallisesti aktiivisia
kotitehtavia

4) tavalliset liilkun-
tatunnit 135
min/vko

tavalliset liikun-
tatunnit 135
min/vko

7 kk

laskutaidot, luke-
minen, englanti

Takehara ym.,
2021

2101

1G:
106
CG:
1032

keski-
ika:
9,7

vaihe1: 2x20 min
Ivko liikkeiden har-
joittelua

vaihe2: 2x10 min
/vko harjoitus: 3
min korkean inten-
siteetin intervalli-
harjoittelua +ve-
nyttelyd, loppuaika
tavallista liikkunta-
tunnin ohjelmaa

tavalliset liikun-
tatunnit

10 vkoa:

vaihe 1:
6 vkoa

vaihe 2:
4 vkoa

matematiikka ja
mongolian kieli

eksekutiiviset
toiminnot/ inhibi-
tiokontrolli:
Flanker-testi
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van den Berg 512 9-12 1) 10 min/pv aktii- 1) kerran 9 vkoa valikoiva tark-
ym., 2019 vinen tauko tans- vkossa 10- kaavuus, inhibi-
1G:263 sia 15min edukatii- tio, muistista
CG:249 2) tavalliset liikun- | vinen opetus- haku:
tatunnit hetki urheiluun, the Attention
harjoitteluun ja Network Test

kehoon liittyen

(ANT), Stroop,

2) tavalliset lii- d2 ja flu-
kuntatunnit enssitesti

Liikuntaintervention vaikutus akateemiseen suoriutumiseen

Intervention vaikutusta akateemiseen suoriutumiseen arvioitiin neljassa tutkimuksessa (Tau-
lukko 2). Kolmessa niista (Gall ym., 2018; Garcia-Hermoso ym., 2020; Takehara ym., 2021)
nahtiin merkitsevia muutoksia interventioryhmassa akateemisessa suoriutumisessa interven-
tion jalkeen verrattaessa kontrolliryhmaan. Naissa tutkimuksissa intervention kesto vaihteli
kahdeksasta viikosta 20 viikkoon. Yhdessa tutkimuksessa neljasta (Resaland ym., 2016) ei
nahty interventiolla olleen vaikutusta akateemiseen suoriutumiseen missaan arvioidussa op-
piaineessa, mutta alaryhmia tarkastellessa interventiolla oli suosiollinen vaikutus niille, jotka
olivat suoriutuneet heikoiten Iahtdtilanteessa laskutaidoissa verrattuna kontrolliryhmaan.

Tutkimuksen kohteena olleilla oppiaineilla tai silla, miten akateemisten taitojen kehitysta seu-
rattiin ei ollut yhteytta siihen, oliko interventiosta merkitsevasti hyotya.

Niissa kolmessa tutkimuksessa, jossa interventiolla nahtiin olevan merkitseva positiivinen vai-
kutus akateemiseen suoriutumiseen, ei mitattujen kognitiivisten toimintojen osalta merkitse-
vaa vaikutusta suoriutumiseen tullut esiin (Taulukko 2).

Liikuntaintervention vaikutus kognitiivisiin toimintoihin

Intervention vaikutusta kognitiiviseen suoriutumiseen arvioitiin seitsemassa tutkimuksessa
(Taulukko 2). Naista kahdessa (Kolovelonis ym., 2022; Marsigliante ym., 2023) raportoitiin
positiivisia merkitsevia vaikutuksia. Kolovelonisin ja kollegoiden (2022) tutkimuksessa lisaa-
malla neljan viikon ajan liikuntatunneille kognitiivisesti haastavia peleja interventioryhma suo-
riutui kontrolliryhmaa merkitsevasti paremmin intervention jalkeen kaikissa Design fluency -
testin osioissa. Lisaksi interventioryhma suoriutui kontrolliryhmaa paremmin tarkkuutta vaati-
vissa testiosioissa Stroop- seka Flanker-testissd. Marsiglianten ja kollegoiden (2023) tutki-
muksessa lisaamalla kuuden kuukauden ajan liikunnallisesti aktiivisia taukoja oppitunneilla ja
likunnallista aktiviteettia valitunneilla paivittain interventioryhma suoriutui merkitsevasti kont-
rolliryhnmaa paremmin d2-testissa vastausten maarassa ja suoriutumisessa keskittymista mit-
taavissa tuloksissa.

Lopuissa viidessa tutkimuksessa (Gall ym., 2018; Garcia-Hermoso ym., 2020; Konijnenberg
& Fredriksen, 2018; Takehara ym., 2021; van den Berg ym., 2019) interventiolla ei ollut mer-
kitsevaa vaikutusta suoriutumiseen. Naiden interventioiden kesto vaihteli kahdeksasta viikosta
kahdeksaan kuukauteen. Van den Berg kollegoineen (2019) totesivat tosin, ettei interventiolla
ollut myoskaan heikentavaa vaikutusta kognitiivisiin toimintoihin.

Liikunnan maaran ja liikuntamuodon vaikutus

Tutkimusten tuloksia keskenaan vertailtaessa liikunnan kokonaismaara viikossa ei ollut yhtey-
dessa siihen, miten vaikuttavia tuloksia interventioilla oli akateemisiin taitoihin tai kognitiivisiin
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toimintoihin. Akateemisten taitojen osalta kahdessa positiivisia tuloksia aikaan saaneissa in-
terventioissa (Gall ym., 2018; Garcia-Hermoso ym., 2020) likunnan kokonaismaaraa koulu-
viikossa oli lisatty, ja yhdessa (Takehara ym., 2021) opetussuunnitelmaan kuuluvan liikunta-
tunnin sisaltdéa oli muutettu liikkunnan kokonaismaaraa lisdamatta. Kognitiivisia toimintoja tar-
kastelleissa tutkimuksissa, joissa interventiolla oli merkitseva vaikutus, oli puolestaan toisessa
(Marsigliante ym., 2023) lisatty viikoittaista likuntamaaraa ja toisessa (Kolovelonis ym., 2022)
muutettu liikkuntatuntien sisaltoa.

Akateemisten taitojen kohdalla siind tdman katsauksen ainoassa tutkimuksessa, jossa inter-
ventiolla ei ollut merkitsevia vaikutuksia akateemisiin taitoihin (Resaland ym., 2016), oli liikkun-
nan maaraa lisatty kouluviikkoon eniten. Kognitiivisia toimintoja arvioineissa tutkimuksissa ei
ylimaaraisen liikunnan maaralla tai silla, kuinka monta kertaa viikossa liikuntaa harrastettiin,
ollut yhteytta intervention vaikuttavuuteen.

Akateemisten taitojen osalta interventioissa, joiden kesto oli alle puoli vuotta, nahtiin positiivi-
sia tuloksia. Kognitiivisia toimintoja tarkastelleissa tutkimuksissa puolestaan tarkkaavuutta
mittaavissa tehtavissa nahtiin merkitsevia vaikutuksia kuusi kuukautta kestaneelld interventi-
olla, mutta ei tatéd lyhyempikestoisemmilla. Sen sijaan eksekutiivisia toimintoja arvioineissa
tutkimuksissa intervention vaikuttavuus tuli esiin nelja viikkoa kestaneella interventiolla, mutta
ei tata pidempikestoisemmissa.

Liikuntamuodolla ei ollut yhteytta intervention vaikuttavuuteen. Positiivisia merkitsevia tuloksia
akateemisissa taidoissa nahtiin liikuntainterventioilla, jotka sisalsivat musiikkilikuntaa tai tans-
sia, kooperatiivisia fyysisia peleja ja aktiivisuustaukoja (Gall ym., 2018; Garcia-Hermoso ym.,
2020; Takehara ym., 2021); naista kahdessa tutkimuksessa kolmesta liikunta arvioitiin keski-
tasolta korkeaan intensiteettiin. Positiivisia merkitsevia tuloksia kognitiivisiin toimintoihin puo-
lestaan nahtiin interventiolla, joka sisalsi kognitiivisesti haastavia peleja (Kolovelonis ym.,
2022) seka interventiolla, joka koostui valituntilikunnasta ja aktiivisuustauoista, joihin sisaltyi
myos kognitiivisesti haastavia liikkuntatehtavia (Marsigliante ym., 2023). Sen sijaan esimerkiksi
keskitason tai korkean intensiteetin harjoittelulla ei merkitsevia vaikutuksia kognitiivisiin toi-
mintoihin havaittu (Konijnenberg & Fredriksen, 2018; Takehara ym., 2021).
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Taulukko 2. Tutkimusten tulokset

teemiseen suoriutumiseen (neljan op-
piaineen keskiarvo) interventioryh-
massa verrattuna kontrolliryhmaan

teen interventioryhmassa verrattuna
kontrolliryhmaan (keskittymissuoriutu-
minen p=0.469, virheprosentti
p=0.237)

Tutkimus Tulokset
akateemiset taidot kognitiiviset toiminnot muita huomioita
Gall ym., 2018 positiivinen vaikutus (p=0.032) aka- ei vaikutusta valikoivaan tarkkaavuu- akateeminen suoriutumi-

nen pysyi samalla ta-
solla interventioryh-
massa intervention jal-
keen kuin mité se oli en-
nen interventiota, mutta
laski kontrolliryhméassa

Garcia-Hermoso
ym., 2020

merkitsevat muutokset (p<0.001)
suoriutumisessa interventioryhmassa
kielessa (efektikoko 0.83) ja matema-
tiilkassa (efektikoko 0.60) intervention
jalkeen

ei merkitsevaa eroa valikoivassa tark-
kaavuudessa ja keskittymisessa inter-
vention jalkeen

Kolovelonis ym.,
2022

interventioryhma suoriutui merkitse-
vasti paremmin intervention jalkeen
kaikissa Design fluency testin osioissa
(p<0.001) ja Stroop-testissa tarkkuu-
dessa (p=0.002),

interventioryhma suoriutui kontrolliryh-
maa paremmin (p=0.056) tarkkuu-
dessa Flanker-testissa intervention jal-
keen

positiiviset vaikutukset
vahenivat kuukausi in-
tervention paattymisen
jalkeen, mutta pysyivat
merkitsevasti korkeam-
malla kuin mita tilanne
ennen interventiota oli

Konijnenberg ja

interventiolla ei ollut merkitsevaa vai-

dussa oppiaineessa

Fredriksen, kutusta suoriutumiseen (Flanker
2018 p=0.85, Stroop p>0.05)
Marsigliante merkitseva ero ryhmien valilla inter-
ym., 2023 vention jalkeen vastausten maarassa
(p<0.001) seka suoriutumisessa kes-
kittymista mittaavissa tuloksissa
(p<0.01)
Resaland ym., ei merkitsevaa vaikutusta akateemi- alaryhmia analysoidessa
2016 seen suoriutumiseen missaan arvioi- suosiollinen efekti

(p=0.005) niille, jotka
suoriutuivat heikoiten
lahtotilanteessa laskutai-
doissa verrattuna kont-
rolleihin

Takehara ym.,
2021

merkitsevidt muutokset suoriutumi-
sessa (p<0.001) interventioryhmissa
verrattaessa kontrolliryhmiin (sekéd ma-
tematiikassa ettéd mongolian kielessa)

ei merkitsevaa eroa ryhmien valilla

van den Berg

ei merkitsevaa vaikutusta suoriutu-

interventiolla ei ollut

ym., 2019 miseen myo6skaan heikentavaa
vaikutusta kogpnitiivisiin
toimintoihin
POHDINTA

Taman systemaattisen kirjallisuuskatsauksen tarkoituksena oli selvittaa, miten viimeaikaisissa
tutkimuksissa on kuvattu liikunnallisen aktiivisuuden ja kouluoppimisen yhteytta. Erityisesti ha-
luttiin ottaa selvaa siita, mita vaikutuksia koulussa toteutettavalla liikuntainterventiolla on aka-
teemiseen suoriutumiseen tai kognitiivisiin toimintoihin alakouluikaisilla lapsilla, ja onko ole-
massa jokin tietty maara liikuntaa tai tietty liikuntamuoto, josta olisi eniten hyotya koulusuoriu-
tumisen kannalta. Kirjallisuushaussa 16ytyi kahdeksan tutkimusta, joissa oli tutkittu likuntain-
tervention vaikutusta seka akateemisiin taitoihin etta kognitiivisiin toimintoihin, tai vain toiseen
naista. Tulokset tutkimuksissa olivat vaihtelevia. Kolmessa neljasta akateemisia taitoja tarkas-
televassa tutkimuksessa todettiin liikunnalla saavutetun positiivista vaikutusta. Sen sijaan vain
kahdessa seitsemasta kognitiivista suoriutumista tarkastelevassa tutkimuksessa todettiin in-
terventiolla olleen positiivisia tuloksia. Selkeaa kuvaa siita, milla likuntamuodolla tai -maaralla
paras hyoty kouluoppimisen kannalta saavutetaan, ei naiden tutkimusten tuloksia tarkastel-
lessa muodostunut.

38




Rantanen, Koulussa toteutettavan liikuntaintervention vaikutus oppimiseen

Liikunta ja akateeminen suoriutuminen

Tahan systemaattiseen kirjallisuuskatsaukseen valikoituneiden tutkimusten tulokset olivat
akateemisen suoriutumisen osalta vaihtelevia ja yhdensuuntaisia aikaisempien katsausten
kanssa. Kuten tassakin katsauksessa, ovat myds aiemmissa katsauksissa liikuntainterventi-
oiden vaikutukset olleet paaasiassa positiivisia tai niilla ei ole havaittu olevan vaikutusta aka-
teemiseen suoriutumiseen (James, Pringle, Mourton & Roscoe, 2023; Rasberry ym., 2011).
Rasberryn ja kollegoiden (2011) katsauksessa paadyttiin siihen tulokseen, ettéd koulupaivaan
lisatty aika, joka kaytettiin likuntakasvatukseen, ei heikentdnyt akateemista suoriutumista.
Mydskaan valitunnille kohdennettu liikunta tai luokkahuoneessa taukoina toteutettu liikunta
eivat heikentaneet koulusuoriutumista. Yli puolessa Rasberryn ja kollegoiden (2021) katsauk-
sen tutkimuksista, joissa oli tarkasteltu kouluun liittyvan ylimaaraisen liikunnan vaikutusta aka-
teemiseen suoriutumiseen, tulos oli positiivinen. Myos Jamesin ja kollegoiden (2023) katsauk-
sessa todettiin, ettad liikkunnallinen aktiivisuus ei heikenna lasten akateemista suoriutumista,
vaan mahdollisesti parantaa sita.

Nyt tehdyn kirjallisuuskatsauksen tutkimuksissa interventiosta saatuihin tuloksiin ei vaikutta-
nut se, minka oppiaineen tuloksia arvioitiin. Arvioitavia oppiaineita oli kaikissa neljassa aka-
teemisia taitoja tarkastelleissa tutkimuksissa matematiikka seka kieli. Kirjallisuudessa vah-
vinta nayttéa liikkunnallisen aktiivisuuden hyddyista akateemiseen suoriutumiseen on nahty
matematiikan kohdalla (Li, Wang, Zou ym., 2023; Sighn ym., 2019). Saman suuntaista nayttéa
tuli esiin myds Owenin ja kumppaneiden (2022) katsauksessa, jonka mukaan urheiluun osal-
listumisesta oli enemman hyotya matematiikan ja tiedeaineiden arvosanoihin kuin kielten ar-
vosanoihin. Katsauksessa pohdittiin, voisiko tdma johtua siita, ettd urheilussa opitut taidot,
kuten ongelmanratkaisu, ovat siirrettavissa matematiikkaan ja luonnontieteisiin, joissa ongel-
manratkaisua usein tarvitaan.

Liikunta ja kognitiiviset toiminnot

Myos kognitiivisten toimintojen kohdalla aikaisemmissa tutkimuksissa tulokset ovat olleet sa-
mansuuntaisia kuin tdman kirjallisuuskatsauksen artikkeleissa. Nyt tehdyssa kirjallisuuskat-
sauksessa tutkittiin eksekutiivisia toimintoja seka tarkkaavuutta, joissa ei nahty suurimmassa
osassa tutkimuksia intervention jalkeen merkitsevia vaikutuksia. Saman havaitsivat myos
Zhang ja kollegat (2023), jotka tutkivat katsauksessaan liikunnallisen intervention vaikutusta
kognitiivisiin toimintoihin terveilla eri-ikaisilla inmisilla. Katsaukseen sisaltyi tutkimuksia, joissa
oli ollut mukana lapsia, joskin paaosa tutkimuksista koski aikuisia. Katsaukseen valikoitunei-
den 54 RCT-tutkimuksen perusteella voitiin todeta, etta liikuntainterventioilla oli paaasiassa
positiivisia ja tilastollisesti merkitsevia vaikutuksia yleista kognitiota tarkastellessa. Sen sijaan
eksekutiivisten toimintojen ja muistin kohdalla nahtiin vain jossain maarin merkitsevia ja posi-
tiivisia vaikutuksia, ja tarkkaavuuden seka informaation prosessoinnin kohdalla nahtiin positii-
visia hyotyja, mutta ilman tilastollista merkitsevyytta.

Mielenkiintoista oli se, etta niissa kolmessa tutkimuksessa (Gall ym., 2018; Garcia-Hermoso
ym., 2020; Takehara ym., 2021), jossa interventiolla nahtiin olevan merkitseva positiivinen
vaikutus akateemiseen suoriutumiseen, ei mitattujen kognitiivisten toimintojen osalta merkit-
sevaa vaikutusta suoriutumiseen tullut esiin. Kognitiivisista toiminnoista erityisesti eksekutii-
visten taitojen on havaittu toimivan valittavana tekijana lasten motoristen taitojen seka akatee-
misen suoriutumisen valilla (Schmidt ym., 2017), joten mietityttdmaan jaa, miten akateemi-
sessa suoriutumisessa voidaan ndhda vahvistumista, kun kognitiivisissa taidoissa tama ei tule
esiin. Yksi mahdollinen selittava tekija on se, mita kognitiivista toimintoa naissa tutkimuksissa
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on arvioitu seka mita tutkimuksissa kaytetyt kognitiivisia toimintoja mittaavat testimenetelmat
ovat olleet. Kahdessa merkitsevia positiivisia tuloksia akateemisten taitojen, mutta ei merkit-
sevia tuloksia kognitiivisten toimintojen osalta havainneista tutkimuksista (Gall ym., 2018; Gar-
cia-Hermoso ym., 2020) oli mitattu tarkkaavuuteen liittyvaa suoriutumista d2-testilla. Kolman-
nessa vastaavia tuloksia I0ytdneessa tutkimuksessa (Takehara ym., 2021) puolestaan oli mi-
tattu inhibitiokontrollia Flanker-testilla. Eksekutiivisten toimintojen ja koulusuoriutumisen vali-
sia yhteyksia tarkastelleessa meta-analyysissa vahvin yhteys matematiikkaan, lukemiseen ja
suullisiin kielellisiin taitoihin 16ytyi kuitenkin tydmuistin osalta (Spiegel, Goodrich, Morris, Os-
borne & Lonigan, 2021), jota ndissa kolmessa tutkimuksessa ei ollut arvioitu.

Liikuntamuodon vaikutus

Tahan kirjallisuuskatsaukseen valikoituneissa tutkimuksissa ei 10ytynyt yhta tiettya liikunta-
muotoa, josta olisi paras hy6ty kouluoppimiselle. Sen sijaan Jamesin ja kollegoiden katsauk-
sessa (2023) lasten akateemista suoriutumista vaikutti parantavan erityisesti sellainen liikkun-
tamuoto, joka oli intensiteetiltdan keskitasoisesta raskaaseen. Wang tyéryhmineen (2023) to-
teuttivat meta-analyysin keskitasoisen intensiteetin liikuntainterventioiden vaikutuksesta las-
ten eksekutiivisiin toimintoihin ja havaitsivat efektikooltaan suuria vaikutuksia tydmuistitoimin-
toihin seka kognitiiviseen joustavuuteen seka kohtalaisen efektikoon inhibition kohdalla. Nyt
tehtyyn kirjallisuuskatsaukseen valikoituneissa tutkimuksissa keskitasoisen tai korkean inten-
siteetin harjoituksilla ei ollut kuitenkaan merkitsevaa vaikutusta mitattuihin kognitiivisiin toimin-
toihin.

Aktiivisuustaukoja sisaltaneiden tutkimusten valilla tulokset olivat nyt tehdyssa kirjallisuuskat-
sauksessa vaihtelevia, ja koska interventioon siséltyi naissa tutkimuksissa lisaksi muuta lii-
kunnallista aktiviteettia, on taukojen hyétyd mahdotonta erottaa kokonaisuudesta. Kouluym-
paristdssa on tehty kuitenkin myoés tutkimuksia, joissa on tarkasteltu vain aktiivisuustaukojen
vaikutusta oppimiseen. Miullerin tutkimusryhma (2021) vertaili sisalloltdan erilaisten aktiivi-
suustaukojen vaikutusta lasten tarkkaavuuteen ja luetun ymmartamiseen. Tutkimuksessa ha-
vaittiin, etta paivittaisellda kymmenen minuuttia kestavalla likunnallista aktiviteettia sisaltavalla
tauolla oli kahden viikon intervention jalkeen merkitseva vaikutus tarkkaavuuteen verrattaessa
kontrolliryhmaan. Paivittaisella kymmenen minuutin mindfulness-tauolla oli puolestaan inter-
vention jalkeen merkitseva positiivinen vaikutus luetunymmartamiseen interventioryhmassa,
kun taas kontrolliryhnmassa vastaavaa muutosta ei havaittu.

Myés Egger, Benzing, Conzelmann ja Schmidt (2019) vertailivat laadultaan erilaisia liikunnal-
lisesti aktiivisten taukojen vaikutusta lasten kognitiivisiin toimintoihin 20 viikon mittaisen inter-
vention jalkeen. Lapset jaettiin ryhmiin, joissa pidettiin luokkahuoneessa taukoja, jotka sisal-
sivat joko korkeaa fyysista rasitusta ja korkean kognitiivisen vaateen, korkean fyysisen rasi-
tuksen ja matalan kognitiivisen vaateen tai matalan fyysisen rasituksen ja korkean kognitiivi-
sen vaateen. Tulokset nayttivat, ettd se ryhma, jossa oli seka korkea fyysinen rasitus etta
korkea kognitiivinen vaade, hydtyi tauoista eniten. Tassa ryhmassa suoritus intervention jal-
keen oli parempaa eksekutiivisten toimintojen osalta vaihtamisessa ja akateemisten taitojen
osalta matematiikassa. Matalaa fyysista rasitusta ja korkeaa kognitiivista vaatimusta sisaltavia
taukoja saaneet lapset hyotyivat interventiosta matematiikan osalta. Ryhma, jolla oli matala
kognitiivinen vaade tauoissaan, ei nayttanyt parannusta milldan mitatulla alueella. Tulokset
siis viittasivat siihen, etta liikunnallisten taukojen hyodyllisyyteen vaikuttaa se, etta niihin sisal-
tyy myos kognitiivisesti haastavaa sisaltoa.
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Kaiken kaikkiaan kirjallisuuden perusteella vaikuttaa silta, etta sellaisella liikunnalla, johon liit-
tyy kognitiivisesti haastava osatekija, on lapsilla vahvempi vaikutus aivoihin (Best, 2010) ja
kognitiivisiin toimintoihin (Ferrer-Uris ym., 2022). On mahdollista, etta esimerkiksi liikunnalliset
pelit ja eksekutiivisia toimintoja mittavat tehtavat vaativat samankaltaista ajattelua ja saman-
tyyppisia kognitiivisia taitoja, ja onkin pohdittu, etta liikunnallisissa peleissa hankitut taidot voi-
sivat siirtya eksekutiivisia toimintoja mittaaviin tehtaviin (Best, 2010). Tahan viittaavia tuloksia
voidaan myds varovaisesti arvioida olevan nyt tehdyn kirjallisuuskatsauksen artikkeleissa, silla
niissa kahdessa kognitiivisia toimintoja arvioineessa tutkimuksessa, joissa nahtiin positiivinen
merkitseva vaikutus (Kolovelonis ym., 2022; Marsigliante ym., 2023), sisalsi interventio kog-
nitiivisesti haastavaa liikunnallista aktiviteettia. Kolovelonisin tutkimusryhman (2022) interven-
tio perustui kokonaan siihen, ettd tavallisten liikuntatuntien sisaltéon lisattiin kognitiivisesti
haastavia peleja, ja Marsiglianten tutkimusryhman (2023) interventio sisalsi aktiivisuustaukoja,
jotka koostuivat osin kognitiivisesti haastavista liikuntatehtavista.

Liikunnan maaran vaikutus

Taman katsauksen tutkimuksissa likunnan maara ja kesto vaihtelivat eri interventioissa.
Osassa tutkimuksista liikunnan maaraa viikossa oli lisatty, osassa tutkimuksista liikuntahet-
kien sisaltoa puolestaan oli muutettu lisdamatta viikoittaista tuntimaaraa. Selkeita tuloksia to-
teutetun likunnan maaran vaikutuksesta ei tdman katsauksen tuloksia tarkastellessa muodos-
tunut. Myds kansainvalisissa katsauksissa hyddyllisin likunnan maara kouluoppimisen kan-
nalta on ollut vaihteleva. Jamesin ja kollegoiden katsauksessa (2023) tultiin siihen tulokseen,
ettd likunnan maara tuli olla lapsilla viikkossa 90 minuuttia tai sen yli, optimaalisin kesto yhdella
kerralla ollen 30-60 minuuttia parhaan hyédyn saamiseksi akateemiseen suoriutumiseen.
Owenin ja kollegoiden (2022) katsauksessa urheiluun osallistumisesta saatiin paras hyoty
akateemiseen suoriutumiseen, kun sita harrastettiin kohtuudella, 1-2 tuntia viikossa, verratta-
essa siihen, etta sita harrastettaisiin paljon, yli kolme tuntia, tai ei lainkaan. Wangin ja tyoryh-
man (2023) meta-analyysissa lapsilla eksekutiivisten toimintojen kannalta parhaat tulokset
saavutettiin keskitasoisen intensiteetin liikuntainterventioilla, jotka kestivat 8-12 viikkoa, 3-4
kertaa viikossa, 30 minuuttia kerrallaan.

Liikunnasta voi olla siis hyotya oppimisen kannalta melko pienillakin maarin toteutettuna.
Edellda mainitut suositukset liikunnallisesta aktiivisuudesta tunnista kahteen tuntiin viikossa
vaikuttavat kohtalaisen helpoilta toteutettavaksi koulupaivankin aikana. Liikunnan sisallytta-
mistd nimenomaisesti koulupaivaan tukee myos se havainto, etta urheiluun osallistuminen
koulupaivan aikana on hyodyllisempaa akateemiselle suoriutumiselle kuin urheiluun osallistu-
minen koulupaivan ulkopuolella (Owen ym., 2021).

Liikuntaintervention vaikuttavuus

Tahan katsaukseen valikoituneissa artikkeleissa mahdollisiksi syiksi sille, ettei interventiolla
ollut merkitsevia tuloksia, esitettiin tutkijoiden taholta erilaisia hypoteeseja. On mahdollista,
etta liikkunnallisella aktiivisuudella ei ollut suosiollista vaikutusta, koska intervention kesto oli
niin lyhyt (Gall ym., 2018; Garcia-Hermoso ym.,2020; Resaland ym., 2016), koska mittauk-
seen kaytetyt menetelmat eivat toimineet valideina mittareina (Takehara ym., 2021) tai koska
likunnan maara tutkimukseen osallistuneilla lapsilla seka interventio- etta kontrolliryhmassa
oli muutoin niin suuri, ettd kattoefekti oli mahdollinen (Konijnenberg ja Fredriksen, 2018; Re-
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saland ym., 2016). Lisaksi mietityttdmaan jaa osassa tutkimuksia se, miten sadanndllisesti in-
terventioita oli toteutettu, sillda tdhan kirjallisuuskatsaukseen valikoituneissa tutkimuksissa
opettajat olivat yksin intervention vetovastuussa puolessa interventioista.

Liikuntainterventioista parhaan hyddyn saamiseen on todettu vaikuttavan muun muassa las-
ten Iahtétason kunto (Ferrer-Uris ym., 2022) ja edeltédva kognitiivisen suoriutumisen taso (Is-
hihara, Drollette, Ludyga, Hillman & Kamijo, 2020). Esimerkiksi lapset, joilla oli 1&ht6tilan-
teessa korkeampi BMI, hyoétyivat enemman liikuntainterventiosta eksekutiivisten toimintojen
kohdalla (Xue, Yang & Huang, 2019). Ishihara kollegoineen (2020) puolestaan havaitsivat,
etta liikkuntaintervention vaikutus kognitiivisiin toimintoihin oli suurempi niilla lapsilla, joilla mi-
tatut kognitiiviset toiminnot olivat heikoimmat alkutilanteessa. Samansuuntainen havainto teh-
tiin myds yhdessa tahan kirjallisuuskatsaukseen valikoituneista tutkimuksista (Resaland ym.,
2016), jossa interventiolla oli suosiollinen vaikutus niille lapsille, jotka suoriutuivat lahtétilan-
teessa laskutaidoissaan heikoiten verrattuna kontrolliryhmaan, vaikka koko interventioryhman
tasolla vastaavaa merkitsevaa vaikutusta suoriutumiseen ei havaittukaan.

Tutkimuksen rajoitukset

Tahan katsaukseen valikoituneet tutkimukset olivat vaikeasti vertailtavissa keskenaan, koska
niiden kestot vaihtelivat ja niissa kaytettiin eri menetelmia mittaamaan akateemista suoriutu-
mista ja kognitiivisia toimintoja. Osassa tutkimuksista liikunnan kokonaismaaraa lisattiin,
osassa liikunnallisen aktiivisuuden maara pysyi samana, mutta sisaltéa varioitiin. Nain ollen
haastavaksi muodostuikin se, etta todellista kontrolliryhmaa, jossa liikuntaa ei harrastettaisi
lainkaan, ei tutkimuksissa ollut. Tutkimuskysymysta olisikin voinut alun perin rajata viela tar-
kemmin esimerkiksi tarkastelemaan ainoastaan erityyppisten aktiivisuustaukojen vaikutusta
oppimiseen. Nain olisi padssyt paremmin vertailemaan taukojen maaran, pituuden ja sisallén
vaikutusta.

Tahan katsaukseen rajattiin tarkasteltavaksi ikdryhmaksi alakouluikaiset lapset. Vaikeaksi ver-
tailun tutkimusten valilla kuitenkin teki se, etta lapset olivat eri ikaisia. Eri ikdiset lapset ovat
eri kohdissa kehitystaan. Onko siis mahdollista, etta liikunnallisuudella on toisessa iassa suu-
rempi vaikutus kuin toisessa? Ellemberg ja St-Louis-Deschénes (2010) tutkivat akuutin liikun-
nallisen aktiivisuuden vaikutusta kognitiiviseen suoriutumiseen tarkastelemalla 7- ja 10-vuoti-
aiden poikien reaktioaikoja seka yksinkertaisessa etta valintoja vaativassa tehtavassa valitto-
masti liikunnallisen aktiivisuuden jalkeen. He huomasivat molemmissa ikaryhmissa 30 minuut-
tia keskitason aerobista liikuntaa sisaltavan liikuntaintervention positiivisen vaikutuksen suo-
riutumiseen kummassakin tehtavatyypissa verrattaessa kontrolliryhmiin, jotka katsoivat sa-
man ajan televisiota. Sen sijaan eri ikaisten valilla ei tdssa tutkimuksessa merkitsevaa eroa
havaittu. Mydskaan Xuen, Yangin ja Huangin (2019) katsauksessa lasten ialla ei ollut yhteytta
siihen, miten liilkunnallinen aktiivisuus vaikutti eksekutiivisiin toimintoihin. Wangin ja tydryhman
(2023) meta-analyysissa kuitenkin nahtiin tydmuistitoiminnoissa enemman paranemista 10-
12-vuotiailla lapsilla kuin 6-9-vuotiailla lapsilla ja kognitiivisessa joustavuudessa enemman ko-
henemista 6-9-vuotiailla kuin 10-12-vuotiailla.

Tasta katsauksesta rajattiin pois kaikki tutkimukset, joissa oli tarkasteltu vain tiettya diagnoo-
sirynmaa, kuten ADHD tai autismi. Todellisuudessa koulumaailmassa on kuitenkin myos nai-
hin ryhmiin kuuluvia lapsia, joten tutkimusten yleistettavyys koko populaatioon on epavarma.
Tutkimustietoa liikuntaintervention positiivisista vaikutuksista lapsilla, joilla on ADHD tai au-
tismi, on runsaasti (Greco & de Ronzi, 2020; Li, Li, Zang ym., 2023; Pan ym., 2016; Phung &
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Goldberg, 2019). Lin, Lin, Zangin ja kollegoiden katsauksessa (2023) liikunnallisella interven-
tiolla todettiin olevan kohtalainen vaikutus tarkkaavuusoireisiin lapsilla, joilla oli ADHD. Jalleen
erityisesti, kun liikuntainterventio oli myos kognitiivisesti haastava, helpottivat keskittymisen
vaikeudet nailla lapsilla. My0s ylipainoisilla lapsilla (Davis ym., 2011), kehitysvammaisilla lap-
silla (Yang, Liang & Sit, 2022) ja lapsilla, joilla on kehityksellinen koordinaatiohairié (Tsai,
Wang & Tseng, 2012) on nahty liikkunnalla positiivinen vaikutus kognitiivisiin toimintoihin.

Johtopaatokset

Samanaikaisesti, kun suomalaisten lasten ja nuorten liikunnallinen aktiivisuus on vahentynyt
(Husu ym., 2024), ovat suomalaisoppilaiden oppimistulokset PISA-tutkimuksissa heikentyneet
(Opetus ja kulttuuriministerid, 2022). Vaikka suoraa yhteytta ei ndiden valilla voidakaan vetaa,
on suuntaus molemmissa huolestuttava. Vaihtelevista tutkimustuloksista huolimatta liikkun-
nasta voidaan todeta olevan mahdollisesti hyotya kouluoppimiseen; tdman katsauksen perus-
teella vaikutus nakyy selvemmin akateemisissa taidoissa kuin yksittdisessa kognitiivisessa
tehtavasuoriutumisessa. Lisaa tutkimusta tarvitaan siitd, milla likuntamuodolla ja -maaralla
kouluoppimisen kannalta parhaita tuloksia voitaisiin saavuttaa.

Koulu on siitd hyva taho likunnan harrastamiselle, ettd se tavoittaa kaikki lapset ja nuoret.
Liikuntaa voi harrastaa koulussa liikuntatuntien lisdksi muun muassa valitunneilla seka oppi-
tuntien aikana aktiivisuustauoilla. Koulupaivaan sisaltyvan liikunnan hyotyja olisikin tarkea
pohtia jatkossa Suomessa tarkemmin.

Emmi Rantanen
Helsingin yliopisto
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Lukutaitoon kohdentuvien interventioiden
tulosten pysyvyys pitkalla aikavalilla
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TIIVISTELMA

Kirjallisuuskatsauksessa selvitettiin lukutaitoon kohdentuvien interventioiden efektien pidem-
man aikavalin pysyvyytta. Hakuprosessin 2098 hakutuloksesta tarkasteltiin seitsemaa koululla
toteutettua interventiota (yksil6-, pienryhma- tai luokkataso, perinteisin menetelmin tai tietoko-
neharjoittein). Kirjaintuntemuksen, kirjain-adnne-vastaavuuden, dekoodaus-, kerronta- ja
kuuntelutaitojen harjoittaminen tuottivat myonteistd efektia interventioiden paattyessa. Seu-
rannassa saavutettua efektia oli tyypillisesti vaikea erottaa. Kolmen intervention efektikoot sai-
lyivat kohtalaisina tai merkittdvina: 1) Fonologisen prosessoinnin harjoittelulla arabiankieli-
sessa interventiossa saavutettu merkittava efekti sailyi yleistyen morfologisten piirteiden tun-
nistamisen kautta ymmartavaan lukemiseen 3kk seurannassa, 2) Tietokoneavusteisella hol-
lanninkielisella Bouw!-menetelmalla (lukivalmiuksien, dekoodaustaitojen ja lukusujuvuuden
interventio) saavutettiin 4v seuranta-ajan yli kantava kohtalainen efekti ja 3) Fonologiaa, orto-
grafia, dekoodausta, sanantunnistusta ja tekstin lukemista tukemalla saatiin merkitseva efekti
yli 10v seuranta-ajan sananerottelutaidossa. Muut interventiot viittaavat kuullun ymmartami-
sen, kerronnan ja morfologisten taitojen harjoittelulla olevan siirtovaikutusta luetunymmarta-
miseen. Alkuopetusvuosien jalkeen kuntoutuksen tulisi sisaltaa luetun ymmartamista tukevia
elementteja tuloksellisuuden takaamiseksi.

Avainsanat:

Tekninen lukutaito, lukusujuvuus, ymmartava lukeminen, interventio
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JOHDANTO

Lukutaitoa ennakoivat kielelliset piirteet ja normaali kehitys

Kielen kehityksen varhaiset vuodet luovat lapsi-, lapsi-vanhempi- ja ymparistdperustaisesti
vaihtelevan perustan lukemaan oppimiselle; lapsen kyky ja halukkuus sosiaaliseen vuorovai-
kutukseen vaihtelee vanhempien tarjoamien kielellisten virikkeiden tavoin (Lerkkanen ym.,
2017). Perusta ja lapsen neurobiologiset tekijat muodostavat dynaamisen kokonaisuuden, jo-
hon vaikuttavat niin riskitekijat kuin suojaavat tekijat, kuten lapsen kokema into harjoitella, lap-
selle tarkeiden aikuisen asenteet, sosiaaliset ja emotionaaliset tekijat (Lerkkanen ym., 2017;
Peltomaa 2014). Varhainen kielen kehitys ja tarkemmin sanaston laajuus, visuaalisen erotte-
lun toimivuus, kirjaintuntemus ja fonologiset taidot luovat pohjaa sanojen lukemisen taidolle
(Lerkkanen ym., 2017).

Teknisen lukemisen eli dekoodaamisen alkeet kirjaintuntemuksen ja kirja-danne-vastaavuu-
den osalta opitaan Suomessa esikoulussa; esikouluvuoden aikana karttuvat lukutaidon alkeet
ennakoivat vahvasti mydhempaa lukemista saanndénmukaisissa kielissa (Lerkkanen ym.,
2004; Lerkkanen ym., 2017; Lyytinen ym., 2019; Peltomaa 2014). Kolmasosa esikoululaisista
oppii lukemaan jo esiopetuksen aikana (Takala ja Kairaluoma, 2019). Lukeminen dekoodaa-
malla toteutuu, kun lukemaan opetteleva yhdistelee danteita toisiinsa liu’uttamalla kooten aan-
teet tavuiksi ja kokoaa muodostuneet tavut sanoiksi (Takala ja Kairaluoma 2019). Suomen
kielen poikkeuksellisen selkea ja sdannénmukainen rakenne tukee dekoodaamalla lukemaan
oppimista, mutta haasteita tuottavat vokaalien ja konsonanttien keston vaihtelu, sanojen pi-
tuus ja morfologinen kompleksisuus (Aro ja Lerkkanen, 2020). Dekoodausmenetelma ei
myo6skaan kannusta lukijaa huomioimaan sanojen tavutasoa, sanojen lopussa olevia sijapaat-
teita tai kdyttdmaan ennakoivaa lukutapaa sanan hahmon merkitysvihjeiden perusteella (Lyy-
tinen ym., 2019). Dekoodauksen sujuvuus luo perustan tarkalle ja sujuvalle lukutaidolle, joka
on automatisoitunutta, virheetdnta, nopeaa ja prosodisesti oikeaa ja ilmeikasta (Takala ja Kai-
raluoma, 2019). Aanteiden erottelun ja kasittelyn taidon (ns. fonologinen prosessointi) ja kir-
joitustaidon kehittyminen tukevat vastavuoroisesti teknisen lukutaidon kehittymista (Lerkka-
nen ym., 2017; Aro ja Lerkkanen, 2020).

Lukemaan opettelussa tyypillisia ja harjoittelun myoéta vaistyvia vaikeuksia ilmenee aanteiden
ja kirjainten, tavujen ja sanojen seka lauseiden ja tekstien tasoilla: kirjainten ja kirjoittamisen
tasolla kirjainhahmon tuottamisessa oikean aloituskohdan valinta, piitdamissuunta ja sijoitta-
minen viivastolle, kuten kirjainhahmon kaantyminen vastakkaiseen suuntaan ovat ongelmalli-
sia (Lerkkanen ym.,2017). Akustisesti samankaltaisten aanteiden (esim. /n/, /m/ ja /I/) erottelu
voi olla vaikea oppia, kuten suomen kielen kirjoittamisen ja aantamisen poikkeus, ang-aanne
(Lerkkanen ym., 2017; Lyytinen ym., 2019). Tavutason prosessointi, vokaalien ja konsonant-
tien keston erottelu, diftongin tai muiden danneyhdistelmien reversoituminen, konsonanttika-
saumien erottelu ja vierasperaisten sanojen adnneasun hahmottaminen ovat tyypillisia opet-
teluvaiheen vaikeuksia (Lyytinen ym., 2019). Lukiessa vaikeuksia voi lisdksi olla lukurytmissa,
tauottamisessa ja luetun ymmartamisessa (Lyytinen ym., 2019).

Lukemisen ja kirjoittamisen erityisvaikeus

Lukemisen ja kirjoittamisen erityisvaikeus (arkikielessa lukivaikeus) on nykykasityksen mu-
kaan geneettisen alttiuden pohjalta muodostuva ja usein suvuittain kulkeva neurobiologinen
hairid, johon liittyy lapsen varhaisvaiheista alkaen havaittavissa olevia aivojen rakenteellisia
ja toiminnallisia poikkeavuuksia (Lyytinen ym., 2001; Peltomaa, 2014; Takala ja Kairaluoma,
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2019). Kahden kolmasosan lukutaidon yksilollisesta vaihtelusta arvioidaan selittyvan perimalla
(Aro ja Lerkkanen, 2020).

Kotimaisissa arvioissa lukivaikeutta esiintyy vaikeusasteesta ja luokituksesta riippuen noin vii-
delld prosentilla lapsista vaihteluvalin ollessa kolmesta viiteentoista prosenttia (Peltomaa
2014). Lukivaikeutta esiintyy kolmesta kuuteen kertaan yleisemmin miessukupuolisilla nais-
sukupuolisiin verrattuna (Aro ja Lerkkanen, 2020; Peltomaa, 2014). Lukivaikeus on luonteel-
taan pysyva: jopa 74%:lla lapsista, joilla lukivaikeus todetaan kolmannella luokalla, on yha
lukivaikeuksia yhdeksannen luokan lopussa (Blachman ym., 2004). Etenkin poikien lukemisen
ja kirjoittamisen vaikeudet on todettu pysyviksi (Peltomaa, 2014). Leikki-idssa saavutetut kie-
len taidot, fonologisen prosessoinnin ja nimeamisen taidot ennustavat vahvasti nuoruusikais-
ten poikien lukutaitoa, tyttdjen suoriutumista edelld mainitut kielelliset ominaisuudet selittavat
vahemman, noin kolmanneksen (Aro ja Lerkkanen, 2020).

Lukivaikeuden riskitekijoiksi tunnistetaan puheen ymmartdmisen ja tuottamisen viivastyminen,
samankaltaisten aanteiden sekoittuminen puheessa, kirjainten nimien heikko mieleen jaami-
nen, tuttujen esineiden ja kasitteiden nimeamisen vaikeus, vahainen kirjaintuntemus ennen
koulun alkamista ja lapsen osoittama vahainen kiinnostus lukemista kohtaan (Takala ja Kai-
raluoma, 2019). Lukivaikeuteen liittyy tyypillisesti vaikeuksia kapea-alaisemmissa kielellisissa
taidoissa, kuten fonologisessa tietoisuudessa, kielellisessa tydmuistissa ja nopeassa nimea-
misessa (Saarela, 2019).

Lukemisen erityisvaikeudessa lukusujuvuus, luetun ymmartaminen tai molemmat tapaavat
jaada yleisiin kognitiivisiin valmiuksiin ja koulutukseen ndhden selvasti heikommaksi; dekoo-
daamisen tyypillisesti sujuessa lukusujuvuus jaa useammin puutteelliseksi (Takala ja Kaira-
luoma 2019; Terveyskirjasto.fi, 2024): teksteja on vaikeaa lukea ymmartaen, vaikka saman
aineksen ymmartaminen kuunnellen olisi toimivalla tasolla merkitysjarjestelman (seman-
tiikka), kieliopillisen jarjestelman (syntaksi) ja tekstijarjestelman (diskurssi) ollessa toimivalla
tasolla (Takala ja Kairaluoma 2019). Lukivaikeus muodostaa riskin lapsen ja nuoren yleiselle
hyvinvoinnille, akateemisille vaikeuksille, luokan kertaamisen tarpeelle, koulun keskeyttami-
selle, alhaiselle koulumotivaatiolle, itsetunto-ongelmille seka kielteisen oppijakasityksen muo-
dostumiselle (Poskiparta ym., 2003; Takala ja Kairaluoma 2019). Kognitiivisilta taidoiltaan
vahvan lapsen on mahdollista aluksi kompensoida lukivaikeuttaan, joka saattaa nousta esille
vasta tekstien maaran ja vaikeustason nousun myo6td koulukdynnin myéhemmassa vai-
heessa, jolloin oppiminen vaikeutuu ja koulunkdynnin kuormitus kasvaa (Takala ja Kaira-
luoma, 2019). Lukemaan oppimisen vaikeus heijastuu tyypillisesti vahaisempaan lukeneisuu-
teen ja asettaa lapset altavastaajiksi kasitteiston ja karttuneen yleistietouden alueilla (Blach-
man ym., 2004).

Lukemisen vaikeuden tuki

Lukivaikeuden tukemisessa kaytettyjen keinojen tulee olla tehokkaita ja huomioida kielen eri-
tyispiirteet (Peltomaa, 2014). Suoran taitoharjoittelun rinnalla on téarkead huomioida lapsen kiin-
nostuksen kohteet, oppimismotivaatio, kuntouttajan ja lapsen valinen vuorovaikutussuhde
seka yhteistyd kodin ja koulun kanssa (Peltomaa, 2014). Suomessa lukivaikeuksien yhtey-
dessa tarvitaan tyypillisesti enemman harjoitusta ja toistoja aannetietoisuuden ja kirjain-
aanne-vastaavuuden alueilla (Lyytinen ym., 2007; Peltomaa, 2014). Tavutason harjoittelu tu-
kee fonologista tietoisuutta ja ortografisten kokonaisuuksien eli usein toistuvien kirjainyhdis-
telmien systemaattista hahmottamista (Peltomaa, 2014). Saarelan (2019) mukaan tavutasolle

49



Kivijarvi, Lukutaitoon kohdistuvien interventioiden pysyvyys

kohdennetusta toistolukemisesta on tutkimusnayttéd lukusujuvuuden tukemisessa. Tavuta-
solle kohdennetun harjoittelun on havaittu yleistyvan harjoittelun ulkopuolisiin sanoihin. Teks-
titasoisen toistoluvun yleistymisvaikutusten sen sijaan on Saarelan (2019) mukaan havaittu
olevan yleisesti heikkoja. Lapsen ddneen lukeminen vanhemmalle, vanhemman lapselle tar-
joama tuki, ohjaus ja lukemista korjaavat toimet yhdistettyind selkedan tavoitteen asettami-
seen, palautteeseen ja palkkioon ovat interventiokeinoista vaikuttavimpia lukusujuvuuden
kannalta (Saarela, 2019).

Naytto lukivaikeuden kuntoutuksen vaikuttavuudesta

Lukutaitoon kohdentuvat interventiot tuottavat tyypillisesti kohdetaitojen merkittavaa kohene-
mista intervention paatteeksi. Teknisen lukemisen osalta vaikuttavuus kuvautuu vahvimpana
alle kouluidssa aloitetussa kuntoutuksesta, mutta nayttdéa on saatu alkuopetusiassa aloitetusta
tuesta (Saarela, 2019). Pidemman aikajanteen vaikuttavuudesta tiedetdan, ettd interven-
tioefekti vahenee ajan funktiona, mutta sailyy vahaisena mm. dannetietoisuuden, danteiden
hallinnan, sujuvuuden ja ymmartamisen mittareissa (Saarela, 2019; Suggate, 2016).

Peltomaan (2014) mukaan varhainen interventio olisi myéhemmin kohdennettua pysyvampaa.
Suggaten (2016) meta-analyysin mukaan varhaisten interventioiden vaikutukset pysyvat ylla
heikosti tai eivat ollenkaan. Pysyvyyden ristiriitaisuudesta huolimatta interventioiden paaasi-
alliseksi sisalloksi esikouluvaiheessa tulisi valita fonologisen tietoisuuden harjoituksia dekoo-
daustaitojen noustessa harjoittelun kohteeksi alkuopetusiasta alkaen (Peltomaa, 2014; Saa-
rela, 2019; Suggate, 2016). Luetun ymmartamista tukevat interventiokeinot ovat tehokkaim-
millaan kolmannesta luokasta lahtien toteutettuina. Kuntoutuksen pysyvyyden efektikoot kas-
vavat intervention osuessa alkuopetusvuosia myéhemmille vuosille (Suggate, 2016).

Varhain aloitettu lukivaikeuden tuki on perusteltua suurimman osan lapsista hyotyessa saa-
mastaan tuesta; myohempaan vaiheeseen kohdennettujen interventioiden tiedetdan olevan
efektikooltaan heikompia lukemisen ja oikeinkirjoittamisen alueilla (Blachman ym., 2004; Pel-
tomaa 2014). Kuntoutuksen sisalto ja sopivuus kuntoutettavalle painavat intervention pidem-
man aikajanteen tuloksellisuudessa kuntoutuksen toteuttajaa (ammattilainen/opettaja/muu) ja
toteuttamistapaa (yksilo-/pienryhmaopetus) enemman (Suggate, 2016), vaikkakin viitteita
Saarelan (2019) mukaan on saatu ammattilaisen toteuttaman yksilé-, pari- tai alle viiden hen-
gen pienryhmakuntoutuksen olevan kuntoutusvasteeltaan parempaa.

Suhteellisen lyhytkestoisilla, nopeatempoisilla ja intensiivisilla kuntoutusjaksoilla (10 - 40 tun-
tia) saadaan tilastollisesti merkitsevia kuntoutusvaikutuksia - intervention pidempi kesto ja
kuntoutuskertojen suurempi maara kuitenkin korreloivat kuitenkin myonteisesti kuntoutuksen
vaikuttavuuden kanssa (Saarela, 2019; Suggate, 2016). Interventioiden seurannassa tehoste-
tai kertausjaksojen ei havaita tuottavan merkittavia efektikokoja pidemmilla seuranta-ajoilla
(Suggate, 2016). Meta-analyysitasolla interventioiden on havaittu olevan hyodyllisimpia lap-
sille, joiden taitotaso intervention aloitushetkella on alhaisin (Suggate, 2016), vaikka yksittais-
ten interventiotutkimusten mukaan voidaan paatella kuntoutuksen olevan hyddyllisinta silloin,
kun vaikeudet eivat ole merkittavia (Peltomaa, 2014).

Tietokoneavusteisista interventioista saatu naytté on vaihtelevaa. Saarelan (2019) mukaan
Fast ForWord —ohjelmalla on saatu tuettua teknisté lukutaitoa vahaisella - olemattomalla efek-
tikoolla. Peltomaa (2014) siteeraa vaitostutkimuksessaan aanteiden kirjoitusasun suoran har-
joittelun (RWT-ohjelma), danteiden motorisen tuottamisen (LIPS-ohjelma) ja EKAPELI:n pe-
laamisen tuottaneen tuottaessa pitkakestoista efektia fonologisen tietoisuuden tehtavissa, etta
sanojen lukemisen nopeudessa ja tarkkuudessa.
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Interventioiden pidemman aikajanteen vaikuttavuudesta saadun tiedon ristiriitaisuus heratti
tarpeen kirjallisuuskatsauksen toteuttamiseen. Peltomaan (2014), Saarelan (2019) ja Sugga-
ten (2016) lukikuntoutuksen tuloksellisuutta kasittelevista lahteista ei voi paatella luetun ym-
martamiseen kohdennettujen interventioiden tuloksellisuutta ja kuntoutusefektin pidemman ai-
kavalin pysyvyytta. Katsauksen tarkoitus on selvittda lukemiseen kohdentuvien interventioiden
vaikutusten pysyvyyttad kouluikaisilla lapsilla pitkalla aikajanteella.

MENETELMAT
Menetelmat ja hakuprosessi

Systemaattinen kirjallisuuskatsaus toteutettiin 5.2.2024 APA PsycINFO-tietokannassa yhdis-
tamalla alla olevat nelja erillistd hakua AND-operaattoria kayttaen:

1) kohde: “reading or reading ability or reading fluency or reading strategies or reading
achievement or oral reading or reading development or reading intervention or reading
education or phonics or phonemic awareness or reading comprehension or repeated
reading or reading recovery”

2) tutkimusasetelma: “control group or reading-matched control or experimental or quasi-
experimental or between-subjects or randomized or randomized-control or design or
random assignment or treatment”

3) mittarit: “reading measures or reading skills or reading speed or reading accuracy or
effect size or academic achievement or vocabulary or grammar or syntax or language”

4) seurannan aikajanne: “follow-up or posttest or longitudinal or period or maintained or
long-term effects or medium-term effects”

Haun tuottamiin 2398 hakutulokseen kohdennettiin seuraavat rajaukset:
1) julkaisuajankohta vuodesta 2010 nykyhetkeen
2) kieli englanti tai suomi
3) kokotekstin saatavuus APA PsycINFO-tietokannassa

4) julkaisutapana vertaisarvioitu julkaisu, vertaisarvioimaton julkaisu ja julkaisu, josta ver-
taisarviotietoa ei ollut saatavilla

Rajaus jatti tarkasteltavaksi 198 hakutulosta, joita tarkasteltiin otsikko- ja abstraktitasoilla niin,
ettd systemaattiseen kirjallisuuskatsaukseen paatyivat artikkelit, joissa oli:

1) selkeasti kuvattu lukutaitoon kohdentuva interventio
2) RCT-tutkimusasetelma
3) intervention loppuarvion liséksi selkea seuranta-arvio

4) tutkimusasetelma oli kirjallisuuskatsauksen kysymysasettelun kannalta mielekas.
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Vuokaaviossa (Kuvio 1) on esitetty hakutulosten rajaaminen. Artikkelien kaksoiskappaleet
poistettiin tarkastelusta. Katsauksen ulkopuolelle jatettiin selkeasti katsauksen aiheeseen liit-
tymattomat artikkelit ja aihepiiriin osuvat niilté osin, joissa lukemisen interventio kohdentui tar-
kasti rajattuun kliiniseen alaryhmaan (mm. autisminkirjon hairid, kehitysvammaisuus, aisti-
vamma tai hankittu aivovamma). Pois suljettiin myds tutkimukset, joiden kohderyhma poikkesi
suomalaisista kouluikaisistd (6-16-vuotiaat). Systemaattinen kirjallisuuskatsaus sisaltaa
edelld mainituin perustein seitseman tutkimusartikkelia.

Tietokantahaussa l16ytyneiden artikkelien maara (2098)

3

Poissulkukriteerien kayttaminen (poistettujen artikkelin maara 1910)

\)

Otsikko- ja abstraktitason arviointi (188 artikkelia, joista poistettiin 178)

\)

Arvioitujen kokotekstiartikkelien lukumaara (10, joista poistettiin 3)

)

Kirjallisuuskatsaukseen sisallytettyjen artikkelien lukumaara (7)

Kuvio 1. Vuokaavio katsauksen artikkelien valinnasta

Kunkin intervention loppu- ja seuranta-arvion efektikoko on mainittu, mikali tieto on tarjottu.
Efektikoon arvioinnissa tavallisimmin kaytetyssa Cohenin d:ssa d:n arvo 0.20 viittaa pieneen,
0.50 kohtalaiseen ja 0.80 suureen intervention vaikutukseen (Cohen, 1988). Pienet efektikoot
(d alle 0.20) voivat selittya ulkopuolisilla tekijoilla, eika havaittu efekti ole valttamatta invention
aiheuttamaa (Hattie 2009). D:n arvon tulisi Hattien (2009) mukaan olla vahintaan 0.40, jotta
se varmuudella kuvastaisi interventiotutkimuksessa toivottua vaikutusta. Yksisuuntaisessa va-
rianssianalyysissa kaytetyn etan nelion (n2p) avulla kuvataan selitettdvan muuttujan vaihtelua,
joka pystytaan selittamaan selittdvan muuttujan avulla (KvantiMOTV, 2024). Etan nelid (n2p)
voi saada arvoja nollan ja yhden valiltad - suuret arvot kuvastavat selittavan muuttujan parem-
paa selitysvoimaa. Etan nelién (n2p) arvo 0.01 kuvaa pienta, 0.06 kohtalaista, 0.13 isoa efek-
tikokoa (Stat exchange, 2024).
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TULOKSET

Interventioiden toteutus

Kaikki interventiot toteutettiin kouluymparistdéssa. Interventio toteutui omalla koululla pois lu-
kien Partasen ryhman (Partanen, Siegel & Giaschi, 2018) interventio, jossa osallistumiskritee-
rit tayttavat lapset koottiin omista Iahikouluistaan interventiokouluun lukuvuoden ajaksi. Lapset
palasivat takaisin Iahikouluihinsa intervention paatyttya. Intervention toteuttajat vaihtelivat (eri-
tyis-)opettajasta koulunkaynninohjaajaan, tutoriin, maallikko-ohjaajaan, puheterapeuttiin tai
vanhempaan (Taulukko 1). Kuntoutusinterventio saattoi koostua yksiléohjauksesta (Blachman
ym., 2014; Torkildsen ym., 2022; Zijlstra, van Bergen, Regtvoort, de Jong & van der Leij.,
2021; Wolff, 2016), pienryhmaharjoittelusta (Gillam ym., 2023, Partanen ym. 2018) ja luokka-
tason harjoittelusta (Layes, Guendouz, Lalonde & Rebai, 2022). Yhdessa interventiossa lap-
sen vanhemmat olivat valjastettuina kotiharjoitteiden tekemisen valvomiseen ja/tai mukana
oloon naita tehdessa (Zijlstra ym., 2021). Neljassa interventiossa kaytettyja menetelmia ei tar-
kemmin eritelty, kahdessa interventiossa kaytettyyn strukturoituja menetelmia (“RAFT” Wolff,
2011; “SKILL” Gillam ym., 2023) ja kahdessa interventiossa kaytettiin tietokoneavusteista har-
joitusalustaa (“Captain Morph” Torkildsen ym., 2022; “BOUW!” Zijlstra ym., 2021).Interventio-
kielina olivat arabia, englanti, hollanti, norja ja ruotsi (Taulukko 1). Kielet edustavat lansi- (eng-
lanti ja hollanti) tai pohjoisgermaanisia kielia (norja, ruotsi) pois lukien arabian kieli. Torkildse-
nin ja kumppanien (2022) ja Zijlstran ja kumppanien (2021) tutkimusryhmat nostivat esille in-
terventiokielen olleen osalle osallistujia oman aidinkielen sijasta koulukielen; intervention vai-
kuttavuutta tutkimuksissa paitsi koko aineiston tasolla, myds myos sen perusteella oliko inter-
ventiokieli lapsen aidinkieli vai koulukieli. Interventiot kohdentuivat kapeimmillaan morfee-
mien/morfologian tasoon (Torkildsen ym., 2022), muissa laajemmin lukutaidon omaksumista
ja etenemista tukeviin taitoihin (fonologinen tietoisuus, kirjaintuntemus, dekoodaus, tavujen,
tavuryhmien ja lukemisen sujuvuus) ja, kuten Gillamin tutkimusryhman (2023) interventiossa,
kuullun ymmartamisen ja kerronnan taitoihin, joilla toivottiin olevan myonteista siirtovaikutusta
lukutaitoon.

Interventiot toteutettiin vaihtelevin aikajantein (tyypillisimmin kahdesta kolmeen kuukautta) pi-
simpien interventioiden ollessa lukuvuoden — kahden mittaisia (Partanen ym., 2018, Zijlstra
ym., 2021).

53



Kivijarvi, Lukutaitoon kohdistuvien interventioiden pysyvyys

Taulukko 1. Tutkimusten interventioryhman koko, intervention ikaryhma, intervention kohde
ja —kieli, intervention kesto ja muut keskeiset huomiot interventiosta

Viite Intervention Inter- lka- Interventio- Intervention Intervention  Muuta
kohderyhma ventio ryhméa keino kohdetaito ja kesto

ryh- -kieli
man
koko

Blachman, Schat- Heikot sanata- = 58 7-8 Yksilo- Fonologia, ortogra- = 8 kk

schneider, Flet- son lukijat interventio fia, dekoodaus, sa-

cher, Francis, (<25 pers.) tutorin to- nantunnistus, teks-

Clonan, Shaywitz, teuttamana tin lukeminen, eng-

& Shaywitz (2014 lanti

Gillam, Vaughn, Kielen taitojen 185 5-8 Pienryhma-  Kerronta (tuotto ja 3 kk Toteuttajana tu-

Roberts, Capin, ja lukiriskin interventio ymmartéaminen), tor, luokanopet-

Fall, Israelsen-Au- = suhteen riski- tutorin to- kirjoittaminen: taja tai puhetera-

genstein, Hol- ryhmaan arvi- teuttamana (tuotto), luetun ym- peutti

brook, Wada, oidut martadminen, eng-

Hancock, Fox, lanti

Dille, Magimairaj,

& Gillam (2023)

Layes, Guendouz, Lukivaikeus / 22 10 11 oppilaan = Fonologia, kirjain- 13 vko

Lalonde & Rebai merkittavasti ryhmissa + tuntemus, Kirjain-

(2022) heikot lukijat henkilékoh-  &anne-vastaavuus,

(<-1.58D) taista oh- arabia
jausta

Partanen, Siegel &  Heikot lukijat 40 8 Pienryh- Fonologia, 3 kk Kaksi verrokki-

Giaschi (2018) massa eri- sanatunnistus, de- ryhmaa:

tyisopetta- koodaus, sujuvuus, 1) tavalliset luki-
jan ja/tai oh-  ymmartdminen ja jat,

jaajan to- oikeinkirjoitus, eng- 2) pienluokka-
teuttamana.  lanti oppilaat. Toteu-
Kotiin tehta- tuspaikkana in-
via lapselle. terventiokoulu

Torkildsen, Ste- 366 7 Captain Morfologia, kielend = 8 vko Interventioryh-

fensen, Kristen- Kaikki luokan Morph-tieto- = norja man rinnalla ak-

sen, Gustafsson, oppilaat kone-sovel- tiivinen verrokki-

Lyster, Snow, lus opetta- ryhma

Hulme, Mononen, jan tuella

Neess, Lopez-Pe- tehtyna

dersen & Hagtvet,

B. (2022)

Wolff, (2016) Heikot lukijat (- =~ 57 9 Erityisopet- Kirjain-aanne-vas- 12 vko Verrokkiryhman
1 SD tai hei- tajan toteut- = taavuus, fonologi- ohella tuloksia
kommat) tama struk- nen tietoisuus/-pro- tarkasteltu suh-

turoitu yk- sessointi, luetun teessa 8. Ik op-
silé-inter- ymmartaminen lu- pilaisiin

ventio kunopeus, ruotsi

(RAFT)

Zijlstra, van Ber- Alhaiset luki- 123 6-8 Bouw!-tieto- = Lukivalmiudet, de- 2v

gen, Regtvoort, de  valmiudet (alle kone-sovel-  koodaus, tavu- ja

Jong & van der 50 persent.) lus + oh- sanataso, kielend

Leij (2021) jaava aikui- hollanti

nen (ei am-
matt.)

Kuudessa interventiossa vaikuttavuutta oli arvioitu koulun tyypillisen lukemisen tuen saanei-
siin ikatovereihin. Yhdessa interventiossa verrokkiryhma oli aktiivinen (Torkildsen ym., 2022).
Osallistujien maara vaihteli interventioittain 22:sta 366:een osallistujien ollessa ialtdan inter-
vention alkaessa viidesta ja puolesta vuodesta kymmeneen vuotiaita. Osallistujat oli valittu
interventioon yleensa ammattilaisen alustavan arvion (esikoulu- tai luokanopettaja) pohjalta.
Arviota oli intervention alussa taydennetty kayttaen erilaisia yhdistelmia lukemisen ja kirjoitta-
misen testeja ja kielellisten taustataitojen tehtavia. Osa kaytetyista alkukartoitusmenetelmista
oli mainittu vain psykologien kaytdssa oleviksi. Standardoituja testimenetelmia kaytettdessa
katkaisukohtana saatettiin kdyttda keskitason alarajaa tai keskihajontayksikkoa (-1-172SD alle
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tavanomaisen). Yhdessa interventiossa (Zijlstra ym., 2021) lapset ryhmiteltiin lukivaikeusris-
kissa oleviin ja ei-riskissa oleviin ryhmiin lasten vanhempien tayttamien esitietolomakkeiden
pohjalta. Alkuarvioissa kaytetyt menetelmat ja arvioitavat kielen taidot erosivat loppu- ja seu-
ranta-arvioissa kaytetyistd muun muassa siksi, ettd interventio saatettiin aloittaa ennen tekni-
sen lukutaidon saavuttamista ja loppuseurannassa lasten ollessa vanhempia, osassa inter-
ventioita ylakouluikaisia. Lukutaidon mittareiden ohella saatettiin kayttaa kirjoitustaitoa tai vie-
raan kielen hallintaa arvioivia mittareita.

Interventioiden vaikuttavuuden pysyvyys seurannassa

Katsauksen tutkimusten keskeinen tuloksellisuutta koskeva tieto on koottuna taulukkoon 2.
Interventiokertojen mitta vaihteli vartista oppituntiin kerrallaan, interventiokertojen maaran
vaihdellessa 26 — 189 valilla. Intervention pidemman aikajanteen vaikuttavuutta arvioitiin kol-
men kuukauden — kymmenen vuoden mittaisella seuranta-ajalla.

Kolmessa seitsemasta tutkimuksesta ylittyi intervention toivottu merkittava efektikoko (d=0.40
tai suurempi) vield seurantajakson paattyessa (Blachman ym., 2014; Layes, Guendouz, La-
londe & Rebai, 2022; Zijlstra, van Bergen, Regtvoort, de Jong & van der Leij, 2021). Blach-
manin ryhman tutkimuksessa interventioryhma suoriutui 10 vuoden seuranta-ajan jalkeen in-
tervention paaasiallisena interventiokohteena olleen sanojen tunnistamisen (d=0.62) osalta
verrokkiryhmaa paremmin. Layesin ryhman fonologisen prosessoinnin taidon intervention
efekti (d=0.782) sailyi yli 3 kuukauden seuranta-ajan kohtalaisena - suurena. Zijlstran ryhman
intervention 4 vuoden seuranta-arviossa lukusujuvuuden (etan nelié (n2p) 0.12) ja englannin
kielen (etan nelié (n2p) 0.103) mittarit osoittivat kohtalaista efektia.
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Taulukko 2. Intervention toteutuspaikka, tuloksellisuus ja seuranta-aika

Viite Intervention | Interven- Intervention lop- | Intervention seuranta-ar- | Seu- Interventioefekti
toteutus- tio-maara | puarviointi viointi ranta- | seuranta-ajan ja-
paikka vali lkeen

d n d n

Blachman | koulu 103-138 er. 69 0.24 (luk.) 58 10v Kuntoutusefekti

ym., . ) (0.62) sanojen

(2014) x50min er. 0.21 (kiel.ymm.) tunnistamisen tai-

er. 0.62 (sanojen tun- dossa
nis.)

Gillam koulu 36x 0.34 (kir.) 161 0.35 (kir.) 139 | 5kk Ei toivottua efek-

ym., . tid (d=0.40 tai en-

Layes koulu 26x er. 0.782 (fon.) er. 3kk Kohtalainen

ym., . kuntoutusefekti

er. (lukem.tarkk.)0.172 fonologisessa

prosessoinnissa
(luetun ymm.)

Partanen koulu 189 oppi- | er. er. er. er. i\ Ei toivottua efek-
ym,. tuntia tid (d=0.40 tai en-
(2019) emman)
Torkildsen | koulu 40x 0.372 1) 0.307 1) 291- | 6-7kk | Eitoivottua efek-
ym., tia (d=0.40 tai en-
(2022) yht. 10h 0.272 2) 0.271 2) 359 emman)
0.219 3) 0.129 3)
0.119 4) 0.045 4)
0.081 5) 0.042 5)
Wolff, koulu 60x 0.35 (oik.) 57 -0.02 (oik.) 47 5v Ei toivottua efek-
(2016) . tid (d=0.40 tai en-
40min 0.23 (luk.) 0.18 (luk.) emman)
0.15 (nop.) 0.26 (nop.)
0.27 (dek.) 0.37 (dek.)
Zijlstra koulu + koti 3x15min/ .027 (n2p, | 56 .120 (n2p, suj.), 36 4v Kohtalainen
ym., . suj.) efekti lukusuju-
(2021) viikko -103 (n2p, eng.) vuudessa ja eng-
.055 (n2p, oik.) lannin kieless&

(er.) = ei raportoitu, (kir.) = kirjoitettu kertomus, (luk.) = luetun ymmartaminen, (kiel.ymm.) = kuullun ymmartadminen, (sanojen
tunnis.) = sanojen tunnistaminen, (oik.) = oikeinkirjoitus, (nop.) = lukunopeus, (dek.) = dekoodaus, (suj.) = lukusujuvuus, (eng.) =
englanninkielisen tekstin lukusujuvuus, n2p = etan nelié, 1) merkitysperustainen morfologia, harjoitellut sanat, 2) merkitysperus-
tainen morfologia, siirtovaikutus harjoittelemattomiin sanoihin, 3) koodiperustainen morfologia, harjoitellut sanat, 4) koodiperus-
tainen morfologia, siirtovaikutus harjoittelemattomiin sanoihin, 5) yleinen sanavarasto

POHDINTA

Kirjallisuuskatsauksen tarkoituksena oli selvittda lukutaitoon kohdentuvien interventioiden
kuntoutusvaikutuksen pysyvyytta pitkalla aikavalilla. Haku kohdistui vuoden 2010 jalkeen jul-
kaistuihin tutkimuksiin. Katsaukseen |0ytyi seitseman tutkimusta, joissa seuranta-ajat vaihte-
livat kolmesta kuukaudesta kymmeneen vuoteen. Kirjaintuntemuksen, kirjain-aanne-vastaa-
vuuden, dekoodaus-, kerronta- ja kuuntelutaitojen harjoittaminen tuottivat myonteista efektia
interventioiden paattyessa. Kolmen intervention efektikoot sailyivat seurannassa kohtalaisina
tai merkittavina.
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Interventioiden tuloksellisuudesta karttunut tietous perustuu paaasiallisesti englannin kielella
toteutettuihin tutkimuksiin. Zijlstran (2021) ryhman interventio toteutettiin hollannin kielella,
joka saksansukuisena kielena arvioidaan englannin kieltd sdannollisemmaksi. Wolffin (2016)
intervention kieli ruotsi arvioidaan edelleen germaanisista kielistd sdannénmukaisimmaksi,
vaikkakaan suomen kielen lapinakyvyyteen sekaan ei ylla (Wolff, 2016). Arabian kielen osalta
kielen rakenne, kielioppi, kirjoitustapa ja sanojen sidosteisuus toisiinsa erottavat sen omanlai-
sekseen, germaanisista kielistd merkittavasti eroavaksi (Layes ym., 2022). Suomen kielesta
poikkeavien kielten ohella katsaukseen valikoituneet artikkelit edustivat kapearajaisesti kou-
luymparistdssa toteutettuja interventioita. Katsauksen interventioiden tulokset ja saavuttujen
efektien pidemman aikavalin pysyvyys eivat sellaisenaan pade suomen kielelld toteutettuihin
interventioihin.

Katsaukseen paatyneissa interventioissa kuntoutusefektit pysyivat ylla Blachmanin (2014),
Layesin (2022) ja Zijlstran (2021) ryhmien tutkimuksissa. Blachmanin ryhma (2004, 2014) to-
teutti strukturoidun ohjelman mukaisen interventionsa koululla kdyttden menetelmakoulutettua
tutoria yksiloopetustilanteissa. Blachmanin seuranta-aika (10v) oli pisin katsauksen tutkimuk-
sista. Layesin (2022) ryhman interventio toteutettiin koululla yhdistellen yksild- ja luokkatason
keinoja kayttden maallikkokuntouttajaa. Seuranta-aika loppuarviosta seurantaan oli katsauk-
sen artikkelien lyhin kolme kuukautta. Zijlstran interventiossa oli tietokonesovellusperustainen,
ja harjoittelevan lapsen tukena ollut aikuinen oli maallikkokuntouttaja. Tutkimuksen loppu- ja
seuranta-arvion vali oli nelja vuotta. Taustakirjallisuuden (Saarela, 2019; Suggate, 2016)
suuntaisesti kuntouttajalla ei vaikuttanut olevan selke&da yhteyttd kuntoutuksen tuloksellisuu-
teen. Zijlstran (2021) menestyksekas interventio saattaa osaltaan kytkeytya tietokoneharijoit-
telun motivoivuuteen, josta on saatu samansuuntaisia kokemuksia kansainvalisesti, etta koti-
maisen kuntoutustutkimuksen parissa (Saarela, 2019). Zijlstran (2022) ryhman tutkimuksessa
tehtiin myo6s yhteisty6ta alkuvaiheessa kodin kanssa — ennakkokirjallisuuden perusteella koti-
kuntoutus-yhteistyd seka vanhempien osallistaminen on havaittu kuntoutuksen hyddyllisyytta
tukeviksi toimiksi (Saarela, 2019). Saarelan (2019) hyddyllisiksi mainitsemia palaute-palkkio-
jarjestelmia tai auki avattuja harjoittelun aikatavoitteita katsauksen artikkelit eivat nostaneet
esille.

Kuntoutuksen toteutustavalla ei vaikuttanut katsauksen interventioissa olevan suoraviivaista
yhteytta saavutettuihin efektikokoihin seuranta-ajan paatteeksi. Partasen ryhman intensiivisen
ja kestoltaan pitkan kuntoutusjakson efekti ei tavoittanut seurantajakson paatteeksi tavoiteltua
kohtuullista - merkittavaa tasoa fonologisessa tietoisuudessa, dekoodauksessa, sanantunnis-
tamisen sujuvuudessa, luetun ymmartamisessa tai oikeinkirjoittamisessa. Layesin ryhman to-
teuttama (2022) keveampi ja tarkkarajaisempi fonologisen tietoisuuden ja -prosessoinnin tai-
toihin kohdennettu interventio tuotti kohtalaisena yllapysyvan kuntoutusefektin seka vahaista
siirtovaikutusta sanatason tunnistamisessa. Sanatason tunnistamisen taidon havaittiin heijas-
tuvan vahaisesti ymmartavaan lukemiseen. Kohtuullisillakin resursseilla toteutetun kuntoutuk-
sen vaikuttavuus pidemmalla aikajanteella on esimerkiksi neuropsykologisen kuntoutuksen
kannalta lohdullista. Zijlstran (2021) tutkimusryhman pitkakestoinen, viikoittain toistuva, mutta
kertaharjoitukseltaan lyhyt interventio tuotti seuranta-ajan yli kantavan kuntoutusefektin. Ta-
man puolestaan voisi katsoa vahvistavan taustakirjallisuuden esille tuomaa ajatusta siita, etta
lapsen tulee saada paljon toistoa lukutaidon perustaansa lukutaidon nain saadessa tukevan
perustan.

Fonologista prosessointia voidaan katsaukseen paatyneiden interventiotutkimusten pohjalta
harjoittaa germaanisten kielten alueella tutkimushistorian valottamalla tavalla (esim. Suggate,
2016). Tuloksellisuus arabiankielisessa interventiossa viittaa danteiden erottelun ja kasittelyn
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harjoittelun olevan perustavanlaatuisesti keskeista lukemisen ja kirjoittamisen taidon kannalta
(Lyytinen ym., 2007; Peltomaa 2014). Torkildsenin ja kumppanien (2022) intervention pohjalta
voidaan paatelld, etta tietokoneperusteisella morfologiataitoon kohdentuvalla esiopetusikais-
ten interventiolla voidaan vahvistaa fonologista erottelua ja kirjain-d8nne-vastaavuutta merki-
tykselliselld tavalla. Fonologisen tietoisuuden, kirjain-ddnne-vastaavuuden ja tavurakenteen
hahmottamisen taitojen harjoittelu auttanee vastavuoroisesti lapsen kykya hahmottaa sanojen
morfologista rakennetta, minka tunnistaminen tukee ymmartavaa lukemista (Layes ym., 2022;
Lyytinen ym., 2019) — sen tietoisella tukemisella olettaisi olevan etenkin luetun ymmartamisen
kannalta selkeda vaikutusta.

Morfologista erottelua voidaan pitda fonologisen tietoisuuden ja dekoodaustaitojen kaltaisena
tarkkarajaisena ja harjoittelun myétd muovautuvana taitona, joka yhdistaa teknisen lukemisen
laajempiin kielellisiin toimintoihin, kuten sanastoon ja luetun ymmartamiseen (Torkildsen ym.,
2022). Morfeemitason harjoittelulla ei Saarelan (2019) systemaattisen kirjallisuuskatsauksen
perusteella ole havaittu olevan etua teknisen lukemisen kannalta, mutta morfologian huomioi-
minen kuntoutuksessa vaikuttaa olevan perusteltua ja tuloksellista ymmartavan lukemisen
kannalta. Morfologisten taitojen harjoittelusta hyotyivat yhtalaisesti kaikki intervention saaneet
rippumatta heidan kognitiivisesta tasostaan tai lukutaidon taitotasostaan (Torkildsen ym.,
2022), mika vaikuttaa tekevan siita erityisen mielenkiintoisen tukikeinon ymmartavan lukemi-
sen alueella.

Katsaukseen paatyneet interventiot on toteutettu ennakkotiedon suuntaisesti lukivalmiuksista
aloittaen ja dekoodaustaitojen kautta edeten kohti laajempaa lukusujuvuuden ja ymmartavan
lukemisen kuntoutusta. Tarkkarajainen morfologisten taitojen harjoittelun selkein hyéty rajoit-
tuu peruskoulun ensimmaisiin vuosiluokkiin (Torkildsen ym., 2022). Zijlstran ryhman toteutta-
massa interventiossa (2021) lapsen taitotason mukaan eteneva interventio myétavaikutti lu-
kemisen sujuvuuden ohella vieraan kielen sujumiseen. Gillamin ja kumppanien (2022) inter-
vention havainnot vahvistavat taitotasoon sovitun intervention tarkeyttad. Heidan mukaansa
luetun ymmartamista seka suullisen ja kirjallisen ilmaisun taitojen harjoittelua voidaan toteut-
taa tuloksellisesti alkuopetusvaiheen jalkeen suhteellisen lyhyellakin kolmen kuukauden inter-
ventiolla SKILL-menetelman elementein: se tutustuttaa lukemaan opettelevia lapsia tekstin
rakenteeseen, sanastoon, kielioppiin, paattelytaitoihin ja keinoihin kontrolloida omaa luetun
ymmartamista. Gillamin ja kumppanien (2022) interventiosta hyotyivat kaikki ensimmaisen -
neljannen yhdysvaltalaisen vuosiluokan oppilaat, mutta selkedammin ja laaja-alaisemmin ker-
ronnan ja kuullun ymmartamisen harjoittelu yleistyi, kun se kohdennettiin teknisen lukutaidon
jo saavuttaneisiin kolmannen ja neljannen luokan oppilaisiin. Toimivien keinojen ollessa ole-
massa lukemisen tuen tarjoamista ei ole syyta pitkittaa alkuopetuksen jalkeiseen aikaan, vaan
tarkeaa on tarjota varhaista systemaattista tukea sen sijaan, etta lapsen annettaisiin rauhassa
kypsya esimerkiksi kolmannelle luokalle saakka (Lovett ym.2018).

Partasen ryhma (2018) nosti esille interventioiden tuottaman efektin ja normaalin kasvun tuo-
mien muutosten erottamisen vaikeuden: osa intervention arvioissa havaitusta positiivisesta
muutoksesta selittyy normaalin kasvun ja kehityksen kautta - tasta johtuen myds verrokkina
toimineet koulun tavallisen tuen saaneet lukijat edistyivat seka interventioaikana, etta seu-
ranta-aikana. Ero interventioryhman ja verrokkina toimineiden hyvien lukijoiden valilla pysyi
ennallaan intervention tuottamasta hyodysta huolimatta. Interventioryhmassa saavutettu edis-
tyminen ei seurannan perusteella ollut toivotulla tavalla ylla pysyvaa ja pitkakestoista, minka
tulkittiin kuvastavan lukivaikeuden tukemisen pitkdkestoisuuden vaadetta (Partanen ym.,
2018). Ajatus sopii hyvin yhteen taustakirjallisuuden esille nostamiin ajatuksiin (mm. Pelto-
maa, 2014).
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Intervention havaittu hyoty voi poiketa alkuperaisesta tarkoituksesta. Zijlstran ryhman (2021)
intervention koko aineiston tasolla ainoa mitattavissa oleva hyéty rajoittui oppilaan luokkatyds-
kentelyssaan tarvitseman aikuisen tuen vahenemiseen, mika vaikuttaa arjen tasolla merkitta-
valta tulokselta. Tydskentelyn sujuminen on lapsen itsetunnon ja osaajakasityksen kannalta
merkittdva lopputulema ollen linjassa muun muassa neuropsykologiselle kuntoutukselle aset-
tuja laajempia tavoitteita. Nama sisaltavat Saarelan (2019) mukaan lapsen kokonaisvaltaisen,
yksilollisen psyykkisen tai kognitiivisten taitojen kehitysta tukevan toiminnan.

Katsauksen aineisto pohjaa (PsycINFO) tietokantaan ja tAmankin puitteissa rajaus kokotekstin
tarjoaviin lahteisiin on saattanut jattda tutkimuskysymyksen kannalta merkittdvaa aineistoa
huomiotta. Kaytettyja hakuehtoja kayttden ei I6ytynyt suomenkielistd interventiotutkimusta.
Kielen saanndllisyyden suhteen suomen kielesta poikkeavilla kielilla saavutettua tietoa inter-
ventioefektien pysyvyydesta on tarkasteltava harkiten. Katsauksen vahvuutena on vertaisar-
vioitujen interventiotutkimusten kayttaminen. Artikkelit on julkaistu kansainvalisen tiedeyhtei-
s6n arvostamissa tieteellisissa lehdissa. Julkaisufoorumin JUFO-palvelussa (www.julkaisu-
foorumi.fi) Journal of educational psychology -lehden (Blachman ym., 2014; Gillam ym., 2023;
Zijlstra ym., 2021) tasoksi on arvioitu kolme, Dyslexia-lehden (Partanen ym., 2018; Wolff 2016)
tasoksi on arvioitu kaksi ja International journal of disability, development and education
(Layes ym., 2022) -lehden tasoksi on arvoitu yksi. Tasojen kaksi ja kolme tieteelliset lehdet
arvioidaan tiedeyhteisdssa laajimmin arvostetuiksi ja vaikutusvaltaisimmiksi tason yksi kuvas-
taessa tieteellista perustasoa.

Katsauksen johtopaatdksena voidaan todeta, etta interventioiden loppuhetkellad kohtuullisilta -
suurilta vaikuttavat kuntoutusefektit muuttuivat usein useiden kuukausien — vuosien seuranta-
ajoilla vahaisiksi tai erottamattomiksi. Mydnteista kuitenkin on, etta lukemisen taitoa voidaan
tukea lukutaidon opettelun alkuvaiheessa teknisen lukemisen alueella, jolloin interventioiden
tyypillisesti dannetietoisuuteen, danteiden erotteluun ja danteiden kasittelyyn kohdentuvan
harjoittelun myoénteinen vaikutus kantaa kohtuullisena pitkankin seuranta-ajan ylitse. Osassa
katsauksen interventioita lukitaitoja tuettiin teoreettisesti perustellusti tarinoiden kuuntelun, ta-
rinoiden kerronnan ja morfologisten taitojen harjoittelulla. Saavutetut myonteiset tulokset tut-
kimuksissa eivat kantaneet pidemman seuranta-ajan ylitse. Keinojen toimivuus suomen kie-
lelld olisi kuitenkin hyva selvittaa.

Tapani Kivijarvi
Helsingin yliopisto
Mehildinen terapiaklinikka, Tampere
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NEUROPSY OPEN

Helsingin yliopisto, University of Helsinki, 1/2025

Toimituksen valinnat

Vaitoskirjat ja gradut

JOHDANTO

Toimituksen valinnat on Neuropsy Open-lehden vakiopalsta, jossa toimituksen jasenet
nostavat esiin kliiniseen neuropsykologian alaan liittyvia viimeaikaisia vaitoskirjoja ja
pro gradu-tutkielmia.

VAITOSKIRJAT

PsM Eeva Eskola vaitteli 19.4.2024 Turun yliopistossa tunneohjautuneesta
tarkkaavuudesta ja sosioemotionaalisista toiminnoista varhaislapsuuden aikana.
Vaktoskirjan otsikko oli Affect-biased attention and social-emotional functioning
during early childhood: The FinnBrain Birth Cohort Study ja se on saatavilla e-
julkaisuna. Vastavaittajana toimi Senior Assistant Professor Evin Aktar Leidenin
yliopistosta Alankomaista. Vaitoskirjassa tutkittiin pelokkaisiin kasvoihin liittyvan
tarkkaavuuden vinouman yhteytta sosioemotionaalisiin tekijoihin; varhaisiin
saatelyongelmiin, sosioemotionaalisiin ongelmiin ja taitoihin seka aidin
vanhemmuuden laatuun. Lisaksi tutkittiin tunneohjautuneen tarkkaavuuden
tavanomaista kehitysta 2,5 ja 5 vuoden valilla. Tulokset viittaavat siihen, etta pelkoon
ja uhkaan liittyvilla tarkkaavuuden vinoumilla on erilainen merkitys hyvinvoinnille
ensimmaisten elinvuosien aikana verrattuna myohempiin vuosiin. Pelkoon liittyva
tarkkaavuuden vinouma oli yhteydessa myos myonteisiin kehityksen piirteisiin.
Tutkitut tarkkaavuuden vinoumat voimistuivat tyypillisessa kehityksessa 2,5 ja 5
ikavuoden valilla. Vaitoskirjan osatutkimuksiin osallistui 149-477 lasta ja
tarkkaavuuden mittaamisessa kaytettiin katseenseurantalaitteistoa. Tutkimus on osa
FinnBrain-raskauskohorttitutkimusta.

PsM Kristiina Relander vaitteli 15.11.2024 Helsingin yliopistossa kognitiivisista
muutoksista kirurgisesti hoidetuilla kaulavaltimo- ja sepelvaltimotautipotilailla. Lisaksi
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vaitoskirjassa tutkittiin leikkaukseen liittyville kognitiivisille muutoksille altistavia
tekijoita seka yhteyksia leikkaukseen liittyvien kognitiivisten muutosten ja
pitkaaikaisennusteen valilla. Vaitoskirjan otsikko oli Cognitive outcome and
prognosis of surgically treated carotid and coronary atherosclerosis ja se on
saatavilla e-julkaisuna. Vastavaittajana toimi dosentti Mira Karrasch Abo Akademista.
Vaitoskirjan tulokset viittasivat siihen, etta kaulavaltimoahtaumaan liittyva aivojen
etuosien vahentynyt verenkierto vaikuttaa kognitioon enemman kuin
sepelvaltimotautiin liittyva lievempi ja yleisluonteisempi verenkierron heikentyminen
tai valtimotaudin yleiset seuraukset. Tulosten mukaan kognitiivinen heikentyminen
kaulavaltimo- ja sepelvaltimoleikkausten jalkeen on merkki alttiudesta heikompaan
pitkaaikaisennusteeseen. Lisaksi tulokset osoittivat, etta kaulavaltimon
puhdistusleikkaus voi myds kohentaa kognitiota erityisesti niilla potilailla, joilla
aivojen verisuonten toiminta on heikentynyt kaulavaltimoahtauman seurauksena.
Vaitoskirjatutkimukseen kuului kolme tutkimusaineistoa: Sydan ja Aivot (100
potilasta), Helsinki Carotid Endarterectomy Study 1 (44 potilasta), seka Helsinki
Carotid Endarterectomy Study 2 — Brain and Eye Substudy (55 potilasta).

PsM Emma Saure vaitteli 20.12.2024 Helsingin yliopistossa autismikirjon piirteista
anoreksia nervosassa. Vaitoskirjan otsokko oli Autism spectrum traits in anorexia
nervosa ja se on saatavilla e-julkaisuna. Vastavaittajana toimi professori Tommi
Tolmunen Kuopion yliopistollisesta sairaalasta ja I1ta-Suomen yliopistosta.
Vaitoskirjan tavoitteena oli viidessa osatydssa tutkia autismikirjon piirteita anoreksia
nervosaa sairastavilla seka naiden piirteiden yhteytta sydmishairion vakavuuteen,
kestoon ja ilmiasuun. Vaitdskirjassa tutkittiin sosiaalisen havainnoin eri osa-alueiden
seka aistiprosessoinnin epatyypillisyyden yhteytta anoreksia nervosan eri
oiredimensioihin ja autismikirjon piirteita laadullisesti puolistrukturoidun
havainnointimenetelman avulla. Lisaksi tutkittin meta-analyysissa tunteiden
tunnistamisen vaikeuksien, kognitiivisen joustavuuden haasteiden ja heikon
sentraalisen koherenssin yhteytta anoreksia nervosan kestoon, ja
rekisteripohjaisessa tutkimuksessa sikionkehityksenaikaisten
sukupuolihormonitasojen yhteytta myohempaan syomishairioriskiin. Tutkimuksessa
osoitettiin, etta korostuneet autismikirjon piirteet, eli vaikeudet tunteiden
tunnistamisessa ja saatelyssa, vaikeus havainnoida ja nimeta omia tunnetiloja
(aleksitymia), aistiprosessoinnin epatyypillisyys, kognitiivinen joustamattomuus ja
heikko sentraalinen koherenssi olivat yhteydessa anoreksia nervosan pitkittymiseen
jaltai oireiden vakavuuteen. Lisaksi laadullisessa analyysissa havaittiin, etta osalla
anoreksia nervosaa sairastavista autismikirjon piirteet ovat kietoutuneet
syomishairion ydinoireisiin ja tata myota edesauttaneet sydmishairioon kehittymista
ja pitkittymista. Sikionkehityksen aikaisen korkean testosteronitason havaittiin olevan
yhteydessa lisaantyneeseen riskiin sairastua bulimia nervosaan.

PRO GRADU -TYOT

Toimituskunta nostaa esille kolme Helsingin yliopistossa kesalla 2024 ja lukuvuonna
2024-2025 valmistunutta kliiniseen neuropsykologiaan liittyvaa maisterintutkielmaa.

Johanna Hamalaisen maisterintutkielmassa ("Nimeédmisharjoittelu etdyhteydella ja
harjoittelun pelillistdminen: vaikutukset nimedmis- ja lukitaitoihin suomenkielisilld 3.-
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5.-luokkalaisilla") (e-julkaisu) tarkasteltin etayhteydella toteutetun nimeamis-
harjoittelun vaikutuksia lasten nimeamis-, luku- ja kirjoitustaitoihin. Lisaksi tutkittiin
pelillistamisen vaikutuksia harjoittelun tehokkuuteen. Aiheesta ei ole aiempaa
tutkimusta suomenkielisilla lapsilla. Tutkimukseen osallistui 34 lasta, joilla oli haasteita
lukemaan ja kirjoittamaan oppimisessa. Tutkittavat jaettiin pelilliseen (10 lasta) ja
pelittotmaan (14 lasta) seka passiiviseen kontrollirynmaan (14 lasta). Interventiot
kestivat nelja viikkoa ja sisalsivat 12 harjoituskertaa (& 15 min), joissa harjoiteltiin
sarjallista ja yksittaisten esineiden nimeamista. Intervention vaikutuksia arvioitiin
toistomittausten lineaarisilla sekamalleilla ja niiden merkitsevyytta kaksisuuntaisella
varianssianalyysilld.  Tulokset osoittivat, ettd pelillinen ryhma paransi
nimeamisnopeuttaan harjoitustehtavissa, mutta tama ei yleistynyt loppumittauksissa.
Kumpikaan interventioryhnma ei saavuttanut merkittavia parannuksia varien,
numeroiden ja kirjainten nimeamisessa verrattuna kontrolliryhmaan. Pelittdmassa
ryhmassa esineiden nimeamisnopeus hidastui. Ryhmat eivat eronneet lukemisen tai
oikeinkirjoituksen kehityksessa. Johtopaatoksena todettiin, ettd lyhytkestoinen
interventio ei riittanyt kehittamaan nimeamistaitoja tai vaikuttamaan lasten lukitaitoihin.
Lisatutkimusta tarvitaan nimeamistaitojen kuntoutuksesta eri ikaryhmissa, jotta
voidaan tarkastella kehitysvaiheen vaikutuksia nimeamistaitojen tukemiseen.

Alli Haaviston maisterintutkielmassa "Musiikkiharrastusten yhteydet kognitiivisiin
kykyihin aikuisilla ja ikdéntyvilld" (e-julkaisu) tutkittin musiikkiharrastusten ja
musiikillisen havaitsemisen taitojen yhteytta kognitiivisiin kykyihin aikuisilla ja
erityisesti yli 60-vuotiailla. Musiikkiharrastusten, kuten soiton, kuorolaulun ja
yksinlaulun, on aiemmin todettu olevan yhteydessa kognitiiviseen toimintakykyyn
aikuisilla, mutta niiden yhteyksia ei ole tarkasteltu samanaikaisesti. Tutkimukseen
osallistui 100 tervetta aikuista, ialtdan 20—88-vuotiasta, joista 31 oli yli 60-vuotiaita.
Musiikkitausta arvioitiin harrastuksen kestona suhteessa ikaan, ja kognitiivisia kykyja
tutkittiin  standardoiduilla neuropsykologisilla testeillda. Tilastollisena analyysina
kaytettiin lineaarisia regressioita. Tulokset osoittivat, ettd soittaminen liittyi
prosessointinopeuteen ja tyomuistiin, kuorolaulun episodiseen muistiin ja
semanttiseen sanasujuvuuteen. Musiikillinen havaitsemisen taidoista savelkorkeuden
havaitsemisen todettin olevan koko otoksella yhteydessa tarkkaavuuteen ja
toiminnanohjaukseen. Rytmin havaitseminen liittyi puolestaan koko otoksella
semanttiseen sanasujuvuuteen ja iakkailla prosessointinopeuteen. Johtopaatoksena
todettiin, etta erilaiset musiikkiharrastukset ovat yhteydessa kognitiivisiin kykyihin ja
yhteydet vaihtelevat erii karyhmissa. Lisatutkimusta tarvitaan aikuisian aikana
tapahtuvan musiikillisen havaitsemisen taitojen kehittymisesta ja vaikutuksesta
kognitiivisiin kykyihin.

Eetu Vilminkon maisterintutkielman aiheena oli "Psykososiaalinen toimintakyky 24
kuukautta COVID-19-taudin akuuttivaiheesta" (e-julkaisu). Tutkimusaihe on
ajankohtainen, silla tutkimustietoa taudin akuuttivaiheen vaikeusasteen yhteydesta
pitkan aikavalin psykososiaaliseen toimintakykyyn on vahan. Tutkimus on osa
RECOVID-20-hanketta, ja siina tarkasteltin COVID-19 taudin ensimmaisessa ja
toisessa aallossa vuonna 2020 eri vaikeusasteilla sairastaneiden, rokottamattomien
henkildiden psykososiaalista toimintakykya 24 kuukauden kuluttua taudin
akuuttivaiheen jalkeen. Tutkimukseen osallistui 121 henkilda, jotka olivat sairastaneet
taudin ja osallistuneet kaikkiin tutkimusvaiheisiin. Psykososiaalista toimintakykya
kartoitettin  kyselylomakkeilla, ja analyysimenetelmana kaytettin logistista
regressioanalyysia. Tutkimuksessa havaittiin, etta tutkittavien psykososiaalinen
toimintakyky oli heikentynyt 24 kuukautta taudin akuuttivaineen jalkeen verrattuna
aikaan ennen sairastumista, mutta taudin vaikeusaste ei ollut merkittava tekija
toimintakyvyn muutoksissa. Sen sijaan ika, sukupuoli ja koulutus olivat yhteydessa
toimintakykyyn akuuttivaiheen jalkeen. Kun ika, sukupuoli ja sairauden vaikeusaste
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kontrolloitiin, masennus- ja ahdistuneisuusoireet olivat yhteydessa psykososiaaliseen
toimintakykyyn 24 kuukauden kohdalla. Tutkimus korostaa tarvetta lisatutkimukselle,
jotta voidaan ymmartda paremmin pitkakestoisen COVID-19-taudin tekijoita, jotka
ovat vaikuttavat psykososiaaliseen toimintakykyyn. Kansainvalisen ICF-luokituksen
todettiin tarjoavan hyvan viitekehyksen jatkotutkimukselle.

Toimituksen puolesta
Johanna Rosenqvist

Kati Rantanen
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