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THVISTELMA

Tama opinnaytetyd on toteutettu tydelamalahtdisena kehittamishank-
keena. Toimeksiantajana on ollut Carean eli Kymenlaakson sairaanhoito-
ja sosiaalipalveluiden kuntayhtymén psykiatrisen sairaalan toiminnallisen
kuntoutuksen yksikkd Kuusankoskella. Tavoitteena on ollut arvioida kun-
touttavien Green Care-menetelmien soveltuvuutta osaksi ADHD-lasten toi-
minnallista kuntoutusta moniammatillisen tydyhteison nédkemysten perus-
teella. Toisena tavoitteena on ollut laatia esite ammattilaisille. Tarkoituk-
sena on ollut edistaéa ADHD-lasten ja moniammatillisen tydyhteison hyvin-
vointia.

Opinnaytety6 on toteutettu toimintatutkimuksena. Teemahaastattelut on
tehty yhdeksélle ADHD-lasten kanssa tyoskentelevalle henkilolle. Haastat-
telut analysoitiin soveltavaa sisallonanalyysia kayttaen. Soveltavan sisal-
I6nanalyysin jalkeen muodostuivat eldinavusteisen toiminnan, puutarha-
avusteisen toiminnan ja seikkailukasvatuksen keskeiset elementit ADHD-
lasten kuntoutuksessa. Analysoidusta aineistosta koottiin tydelamayhtei-
sossé kuntouttavista Green Care-menetelmistd esite ammattilaisten tyon
tueksi. Esite sisalsi haastateltavien mielipiteita kasiteltavista teemoista
seka luontoaiheisia valokuvia. Esitteeseen liséttiin kuviot Green Care-toi-
minnan elementeistd, edellytyksista ja palvelunosista seka ihmisen ja ym-
pariston valisesta suhteesta selkeyttdmaan aiheen ymmartamista.

Tulosten perusteella kuntouttavat Green Care-menetelmét sopivat ADHD-
lasten toiminnallisuutta siséltavan kuntoutuksen yhdeksi osa-alueeksi. Me-
netelmat ovat laajasti sovellettavissa my6s muihin asiakasryhmiin. Mene-
telmien rakenteita on kuitenkin viela kehitettava lisaa, jotta niiden tarjoama
kuntouttavuus olisi tasalaatuista ja tarkoituksenmukaista.

Asiasanat: Green Care-menetelmat, luontoavusteinen kuntoutus,
elainavusteinen toiminta, puutarha-avusteinen toiminta, seikkailukasvatus,
ADHD-lapset, toiminnallinen kuntoutus, lastenpsykiatria
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ABSTRACT

The thesis is based on a working life development project and it was com-
missioned by Carea, Kymenlaakso medical and social services unit joint
municipal psychiatric hospital in the functional rehabilitation of Kuusanko-
ski. The aim was to assess the suitability of integrating Green Care-meth-
ods in to the functional rehabilitation of children with ADHD on the basis of
the views of the multi-professional work community. The second aim was
to draw up a prospectus for professionals. The purpose was to promote
the welfare of children with ADHD and the multi-professional work environ-
ment.

The thesis was carried out as an action research. The theme interviews
were conducted for nine persons who work with ADHD-children. The inter-
views were analyzed by applying a content analysis. After applying content
analysis were formed the key elements of rehabilitating animal-assisted
activities, horticulture-assisted activities and adventure education of chil-
dren with ADHD. The material analyzed was collected for working life in
community and rehabilitative Green Care-methods are presented as a bro-
chure to support the work of professionals. The brochure contained com-
ments of interviews as well as nature-themed photographs. Some illustra-
tions of the elements, conditions and service parts of the Green Care-
methods were added to the brochure to clarify the understanding of the re-
lationship between humans and environment.

Based on the results rehabilitative Green Care-methods are suitable for
the rehabilitation of children with ADHD. The methods are also widely ap-
plicable to other categories of customers. However the methods of the
structure are yet to be developed further so that rehabilitation becomes
consistent in quality and more meaningful for clients.

Key words: Green Care-Methods, Nature-Assisted Rehabilitation, Animal-
Assisted Activity, Horticulture-Assisted Activity, Adventure Education,
ADHD-Children, Functional Rehabilitation, Child Psychiatry
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1 JOHDANTO

Green Care-kasitteen juuret ovat Alankomaissa, jossa maatiloja hyddyn-
nettiin sosiaalipalveluiden tuottamisessa. Green Care-toimintaa voidaan
toteuttaa ymparistodissa, missa luonto on lahella: maatilalla, metsissé, puu-
tarhassa tai puistossa. Green Care-menetelmét voidaan tuoda myo6s sisa-
tiloihin, niitd voi toteuttaa erilaisina taidemuotoina tai askarteluina. (Soini,

lImarinen, Yli-Viikari & Kirveennummi 2011.)

Suomessa Green Care-kasite on ollut esilla ensimmaisen kerran vuonna
2008. Kansainvélisessa keskustelussa kéasite tarkoittaa luonnon hyédynta-
mista sosiaali-, terveys- ja kasvatuspalveluiden tuottamisessa. Euroo-
passa on meneillaan useita Green Care-menetelmiin pohjautuvia tutkimus-
ja kehittdmishankkeita, jotka pyrkivat edistamaan Green Care-toimintaa eri
sektoreilla. My6s Suomessa on innostuttu Green Care-toiminnasta. (Soini
ym. 2011, 321-326.)

Suomessa Green Care ymmarretaan sateenvarjokasitteena, jolla tarkoite-
taan erilaisia luontoon tukeutuvien menetelmien hyddyntamista sosiaa-
lialan, terveydenhuoltoalan, hoivan, hoidon ja kasvatuspalveluiden osa-
alueilla. Green Care-toimintaa on mahdollista hyddyntaa monilla eri toi-
mialoilla. Lisdksi Green Care-toimintaa voidaan hyédyntaa niin julkisen,
yksityisen kuin kolmannen sektorin toimipaikoissa. Green Care perustuu
ammatillisuuteen, tavoitteellisuuteen ja vastuullisuuteen. (Soini ym. 2011,
321-326.)

Modernissa yhteiskunnassa on monia stressia aiheuttavia tekijoita. On tar-
ke&é tunnustaa uusia menetelmia, joiden avulla voidaan edistaa terveytta
seka tarjota hoito- ja kuntoutuspalveluja. Nykyaan yha enemman muun
muassa sairauspoissaolot liittyvat mielenterveysongelmiin, ja perustervey-
denhuollon tarjoamat palvelut alkavat olla riittamattomia. Tulevaisuutta aja-
tellen on tarkeaa, etta erilaisten hoitomenetelmien tulee olla tieteellisesti ja
tarkasti arvioituja. (Annerstedt & Wahrborg 2011.) Luontoyhteyden raken-
taminen voi tarjota maailmanlaajuisesti lisdantyviin mielenterveysongelmiin

edullisen, helposti saatavilla olevan ja tasapuolisen vaihtoehdon (Maller,



Townsend, Pryor, Brown & St Leger 2005).

Luonnolla on olemassa ihmisille erilaisia arvoja ja luonto koetaan sailytta-
misen arvoiseksi. Luonnolla on todettu olevan muun muassa aineellista ar-
voa, virkistysarvoa, biologisen monimuotoisuuden arvoa, esteettisyyden
arvoa seka tulevaisuusarvoa. (Sjoblom 2012, 179.) Luontoyhteys on ihmi-
sille tarke&. Usein se unohtuu moderneissa elinolosuhteissa. Luonnossa
ihmiset voivat l6ytaa lohtua olemalla kontaktissa luontoon: hoitamalla kas-
veja ja eldimid. Luonnon antama hyvinvointi nédkyy monella eri tasolla: fyy-
siselld, psyykkisella ja henkisella. Erilaisia terapeuttisia ohjelmia voisi pa-
rantaa ottamalla Green Care-elementteja niihin mukaan. (Sempik, Hine &
Wilcox 2010, 9.)

Salovuori (2014, 8) toteaa, ettéd luontoymparistéa on kaytetty hoidon tu-
kena jo aikaisemmin. Psykiatriset sairaalat sijoitettiin maaseudulle ja tuber-
kuloosiparantolat méantymetsien laheisyyteen vuosikymmenia sitten. Luon-
non kayttd kuntoutuksessa vaheni, kun hoito ja kuntoutus medikalisoitui-
vat. Talloin luontoympaéristosta nauttiminen jai vahiin niiden osalta, jotka

olivat hoidon ja kuntoutuksen piirissa.

Erityisesti lapset voivat lumoutua luonnosta. Lapset havainnoivat luontoa
kokemalla ja seuraamalla sita. He tarkkailevat elaimia ja kasveja, ihmette-
levat luonnon monimuotoisuutta ja rakentavat majoja. Monille lapsille luon-
tosuhde on itsestddnselvyys. Nyt on naytt6a myos siitd, ettd luontosuhde
on lapsille osa kehitysta, jonka avulla he voivat saada kayttéonsa koko po-
tentiaalinsa. (Bird 2007, 46.)

Kehittamishankkeeni aiheena on ollut ADHD-lasten luontoavusteinen kun-
toutus: Green Care-menetelmét osana toimintaa sisaltavaa kuntoutusta.
Kehittamishanke on toteutettu Carean eli Kymenlaakson sairaanhoito- ja
sosiaalipalveluiden kuntayhtyman psykiatrisessa sairaalassa Kuusankos-
kella. Toimeksiantajana oli psykiatrisen sairaalan toiminnallisen kuntoutuk-

sen yksikko.



2 GREEN CARE HOITO- JA KUNTOUTUSTYOSSA

2.1 Green Care-ideologia

Green Care-ideologia pohjautuu ekopsykologiaan. Ekopsykologia on alun
perin kehitetty Yhdysvalloissa ja sen perusajatuksena on, ettd ihminen on
osa luontoa. Ekopsykologian tavoitteina on ehkéaista ihmisten vieraantu-
mista luonnosta seka rakentaa kestavan kehityksen mukaista elaménta-
paa. (Green Care Finland 2012.) Luontoyhteyden katsotaan kuuluvan eko-
psykologiaan. Tutkimustiedon kautta on saatu tietoa, miten paljon hyotya
ihmiset ovat saaneet luonnosta. Tdma tieto voisi auttaa sosiaali- ja ter-

veysalan ammattilaisia tytéssaan. (Hegarty 2010.)

Ekopsykologia pohjautuu ympéaristopsykologiaan. Ekopsykologia on nuo-
rempi tieteenala kuin ymparistopsykologia. Ymparistopsykologiassa tutki-
taan rakennetun ympariston vaikutuksia ihmisiin. (Salonen 2005, 13.) Ym-
paristopsykologiassa nahdaan, etta ymparistosuhteen kehittyminen on jat-
kuvaa ja vaatii aktiivista tydostamista. Ympaéristopsykologian katsotaan ole-
van vastavuoroinen ja transaktiivinen prosessi. Inmiset muuttavat teoillaan
luontoa, ja muuttunut luonto luo uusia kehitysmahdollisuuksia. (Aura, Ho-
relli & Korpela 1997, 47.)

Ekopsykologia on kiinnostunut luontoymparistosta, ympariston suojelusta
seka ihmisen ja luonnon yhteydestéa. Ekopsykologiaan kuuluu olennaisena
osana sisaanrakennettu arvomaailma, jota puolustetaan ja pyritdan toden-
tamaan. Ekopsykologian arvon koetaan liittyvan luonnon mukanaan tuo-

maan hyvinvointiin ihnmisille. (Salonen 2005, 13.)

Ymparistopsykologia ndkee ihmisen ja luonnon toisistaan erillisiksi asi-
oiksi. Ekopsykologiassa taas todetaan, etta yksilé6 on osa luontoa. Ekopsy-
kologiassa katsotaan, etta ihmisten luontoyhteys on heikentynyt ja se olisi
tuonut mukanaan ymparistoongelmia seké psyykkisia ongelmia. Ekopsy-
kologiassa ajatellaan, ettd luonnon merkitys elvyttdvana ja tasapainoitta-
vana tekijana voi olla inmiselle osaltaan tiedostamaton asia. Monet paiva-

kodit ja psykiatriset sairaalat sijaitsevat usein luontoymparistossa, mutta



luontoa ei silti ole totuttu ajattelemaan terapeuttisena valineena. Ekopsy-
kologiset menetelmat ottavat luonnon hyvaa tekevét vaikutukset mukaan
terapeuttiseen prosessiin. Elamyksellisyyden ja emootioiden merkitykset
on huomattu monilla eri sektoreilla. Muun muassa pedagogisessa tyossa
on todettu oppimisen olevan tehokasta, kun omakohtaisuus, emootio ja

kokemuksellisuus kuuluvat mukaan prosessiin. (Salonen 2005, 13-14.)

Green Care-menetelmét voidaan jakaa neljaan osa-alueeseen: luonto-
avusteisiin menetelmiin, puutarhan kuntouttavaan kaytton, elainavustei-
seen terapiaan ja toimintaan sekd maatilan kuntouttavaan kayttoon (Green
Care Finland 2012). Green Care- menetelmid kuvataan tarkemmin kuvi-

ossa 1.

GC-menetelmat

Ekopsykologia: ihmisen ja

/ ymparistén suhde \

Sosiaalipedagoginen

hevostoiminta Kuntouttava tyo

Kaverikoirat Ekopsykologian
menetelmat

Ratsastusterapia

Puutarhaterapia
Muu eldinavusteinen ) }
(lampaat, alpakat ja Eldmyspedagogiikka
laamat, jne) Iseikkailukasvatus

Sosiaalinenja
terapeuttinen
puutarhatoiminta
Luonnon

materiaalien kayttd Terapeuttiset

pihat
Ymparistokasvatus

KUVIO 1. Green Care-menetelmat (Green Care Finland ry 2014)



Lehto (2012, 111-117) on todennut sosiaalitydn kuntouttavan puolen erityi-
sen potentiaaliksi soveltamiskohteeksi varsinkin lasten, nuorten ja perhei-
den parissa tyoskennellessa. Tutkimustulosten mukaan tietoa Green Care-
toiminnasta on viela hyvin vahan, mutta kohtalaisen vahva kiinnostus luon-
tomenetelmia kohtaan on kuitenkin olemassa. Ty6toimintoja on viela vai-
kea soveltaa kaytant6on, mutta rakenteellisen muutoksen ja henkil6kohtai-
sen motivoituneisuuden myo6ta 16ytynee mahdollisuuksia niiden kayttoonot-
toon. Luontomenetelmat koetaan myo6s erityisina vahvuuksina uusien ty6-
menetelmien kehittamisen kannalta. Paikallisella tasolla koetaan rikkau-
tena, ettd monipuolinen luonto ja elinkeinojen valinen yhteistyd voidaan
yhdistad. Green Care-menetelmat soveltuvat niin itsehoito-ohjelmiksi kuin
hoidoksi ja terapiaksi (Sempik ym. 2010). Green Care-toiminnan osa-alu-

eet ovat nakyvissa kuviossa 2.

Tavotteelisuus

Sosiaalinen
hyvinvointi
Green »
Care-
Henkinen Fyysinen
pa lvelu hyvinvointi hyvinvointi

KUVIO 2. Green Care-toiminnan osa-alueet (Luonto hyvinvoinnin lah-

teend. Voimaa!-hanke 2011-2013 mukaillen)



Tyrvéisen, Silvennoisen, Korpelan ja Ylenin (2007,59) mukaan yli 80%
kaupungissa asuvista kokee, etta viherymparistoéilla on suuri merkitys kau-
punkien asumisviihtyvyyteen. My6s van den Berg, Maas, Varhej ja
Groenewegen (2010) ovat tutkineet, ettd viheralue kolmen kilometrin
paassa kotoa vahentad merkittavasti stressaavista elaméantapahtumista

johtuvia terveysongelmia ja lisd& ihmisten yleisesti koettua terveydentilaa.

Kehitysvammaiset asiakkaat kokivat kasvien kasvattamisen miellyttdvana
tyo- ja harrastemahdollisuutena. Puutarhaterapiassa opitaan sietamaan
keskenerdisyytta ja kunnioittamaan luontoa. Myds rentoutuminen ja rau-
hoittuminen koettiin tarkeind. Luontoretkilla olisi mahdollista oppia yhteisol-
lisyytta ja sosiaalisuutta. Elaimet hoitokodissa olisivat yhteison jasenia ja
niilla olisi terapeuttisia vaikutuksia. Luontoelementtien avulla voi ohjata ke-
hitysvammaisia ymmartamaan elaman kiertokulkua ja todentaa syy-seu-
raus-suhteita. Elainten avulla voisi auttaa yksil6ita huomioimaan toisia ih-
misia. Aistikokemukset luonnossa mahdollistaisivat kokeilla omia rajoja ja
luonto olisi hyva ymparisto harjoitella I16ytamaan tai vahvistamaan aisteja.
(Peuraniemi 2012, 24, 47.)

2.2 Elainavusteinen toiminta

Erityisesti eldainavusteisuutta on tutkittu runsaasti. Aron (2003, 76) tutki-
muksen mukaan ratsastusterapia on kokonaisvaltainen kuntoutusmuoto.
Se vaikuttaa niin psyykkiseen, sosiaaliseen kuin fyysisiin ongelmiin. Rat-
sastusterapian todettiin vahentavan aggressiivisuutta. Ratsastusterapiassa
havaittiin kiintymysta kuntoutujan ja hevosen valilla. Myds yksil6llisien ta-
voitteiden suunnittelu onnistui ratsastusterapian avulla. My6s Selvinen
(2011, 15) kuvaa ratsastusterapiaa kokonaisvaltaiseksi kuntoutusmuo-
doksi, jossa yhteistyota tekevat kuntoutuja, ratsastusterapeutti ja hevonen

asiakkaan yksil6llisten tavoitteiden mukaisesti.

Suomessa ensimmaiset ratsastusterapeutit valmistuivat vuonna 1990.

Kansanelakelaitos, joka huolehtii vaikeavammaisten kuntoutuksesta, otti



ratsastusterapian heti mukaan korvattavien kuntoutusmuotojen joukkoon.
Ratsastusterapian korvattavuus on vaikuttanut merkittavasti naiden kun-

toutuspalveluiden saatavuuteen. (Selvinen 2011, 15.)

Ratsastusterapiaa toteuttaa koulutettu terapeutti hevosen avulla. Ky-
seessa on kuntoutus, jolle asetetaan tarkat tavoitteet. Ratsastusterapiassa
ei opetella ratsastustaitoja vaan hevonen on ty6toveri, joka liikkeillaan ai-
heuttaa normaalin k&velyn kaltaisia likeimpulsseja ratsastajan selkaan ja
lantioon. Usein terapiassa hevosen seldssé ollaan ilman satulaa. Nain he-
vosen kautta liiketuntemukset siirtyvat ratsastajaan. Asiakas ei pyri vaikut-
tamaan hevosen liikkeisiin vaan ottaa ne vastaan. Terapeutti huolehtii asi-
akkaan turvallisuudesta, varustuksesta, kehon asennosta seka tyoskente-
lymallista terapiassa. (Mattila-Rautiainen 2011, 140-141.)

Naukkarinen (2011, 162) kuvaa ratsastusterapiaa toiminnalliseksi terapi-
aksi. Ratsastusterapiassa ihmisen osallistuminen on kokonaisvaltaista ke-
hon, tunteiden ja ajatusten kautta. Inminen on jatkuvassa kosketus-,
tunne- ja liikevuorovaikutusessa hevosen ja ympariston kanssa. Hevonen
antaa selkeat rajat toiminnalle ja tarjoaa monipuolista ja konkreettista teke-
mista. Hevosen kanssa voi kokea haastavia vuorovaikutustilanteita, jotka
vaativat rehellistd ja aitoa kommunikointia. Ratsastusterapiassa mahdollis-

tuu myds monipuolinen motorinen harjoittelu.

Hevonen voi toimia psykoterapiassa terapeutin apuna. Psykoterapeutti-
seen ratsastusterapiaan paadytaan silloin, kun muut kuntoutusmuodot ei-
vat ole sopivia. Psykoterapeuttisessa ratsastusterapiassa on useita sovel-
tamiskohteita. Se sopii kommunikaatiohairidihin kuten esimerkiksi mutis-
miin, psyykkisiin ja fyysisiin traumoihin esimerkiksi pahoinpitelyyn, seksu-
aaliseen hyvaksikayttoon sekd masennuksen hoitoon ettd ahdistuneisuus-
hairiéihin ja psykosomaattisiin tiloihin. Psykoterapeuttista ratsastusterapiaa
voidaan kayttd&d myos kroonisten sairauksien hoidossa esimerkiksi reu-
maan, kroonisen kivun hoitoon, syomishairidihin seka kehityskriisien ai-
kana esimerkiksi puberteetti- tai vaihdevuosioireisiin. Kuntoutusmuodon on

todettu olevan sopiva myos asiakkaille, joilla on torjuttua aggressiota ja



pelkotiloja, esimerkiksi ADHD, silla hevonen rauhoittaa asiakasta omalla
olemuksellaan ja helpottaa tunteiden k&sittelya. (Yrjola 2011, 172-173.)

Saastamoinen (2007, 4, 43-50) pohtii sosiaalipedagogisen hevostoimin-
nan mahdollisuuksia psykososiaalisen toimintakyvyn tukemisessa. Sosiaa-
lipedagogisen hevostoiminnan todettiin vaikuttavan yhteistoiminnassa mu-
kana olemiseen, ohjeiden vastaanottoon ja ymmartamiseen, itsetunnon
paranemiseen, omatoimisuuden tukemiseen, sosiaalisuuden ja vuorovai-
kutuksen tukemiseen, toiminnallisuuteen, hyvaan oloon ja turvallisuuteen

seka tunteiden hallintaan.

Elainavusteisessa toiminnassa on mahdollisuus monien eri eldinrotujen
kayttoon. Esimerkiksi alpakat ja laamat soveltuvat hyvin terapiaeldaimiksi
(Collin-Kajaala 2013, 116). Kihlstrom-Lehtosen (2009, 20, 21-33, 35-36)
mukaan koirat ovat toimineet kasvun ja kehityksen kaynnistajina, niiden
avulla on opittu itsenaistymistd, itsetuntemusta ja vastuunkantoa. Koirat
ovat tuoneet omistajiensa eldmé&an paivan sisaltda ja rytmia seka uusia
harrastuksia. Braun, Stangler, Narveson ja Pettingell (2009, 1) ovat tutki-
neet koiran terveysvaikutuksia ja totesivat elainavusteisen terapian vahen-
tavat lasten kipua. My6s fibromyalgiapotilaiden kipu lieventyi 34 %, kun he
viettivat klinikalla odotusajan vastaanotolle terapiakoiran seurassa (Mar-
cus, Bernstein, Constantin, Kunkel, Breuer & Hanlon 2013).

Ensisijaisesti elaimet vaikuttavat ihmisten psyykkiseen hyvinvointiin. Elai-
met omaavat rentouttavia, elvyttavia ja tasapainottavia vaikutuksia. Elai-
met voivat parantaa myds sosiaalista hyvinvointia, silla ne auttavat luo-
maan ja yllapitamaan inmissuhteita. (Honkanen 2013, 103.) Laitoksessa
asuvien pitkaaikaishoidossa olevien asukkaiden depressiiviset oireet lie-
ventyivat 50% lemmikkiterapian avulla (Moretti, De Rochi, Bernabei, Mar-
chetti, Ferrari, Forlani, Negretti, Sacchetti & Atti 2011).

Lemmikkielaimilla on merkitysta lasten empatiakyvyn kehittymiselle. El&in-
ten kanssa lapset ottivat huomioon toisen tunteet ja tarpeet. Viinamaki to-

tesi myos elainten auttavan sosiaalisten taitojen kehittymisessa. (Viina-



méki 2005, 60.) Cirulli, Borgi, Berry, Francia ja Alleva (2011) kuvaavat elai-
men lasnanolon vaikuttavan suotuisasti lasten kehitykseen, silla elain
mabhdollistaa sosiaalis-emotionaalisten ja kognitiivisten taitojen kehittymi-

sen yhdistelman.

2.3 Puutarha-avusteinen toiminta

Puutarha-avusteisellaa toiminnalla on positiivisia vaikutuksia mielentervey-
teen (Clatworthy, Hinds & Camic 2013). Myos Kamiokan, Tsutanin, Yama-
dan Parkin, Okuizumin, Hondan ym. (2014) mukaan puutarhaymparistolla
voidaan merkittavasti vaikuttaa mielenterveyspotilaiden voinnin kohentumi-
seen. Englantilaisen tutkimuksen mukaan puutarhaterapeuttinen toiminta
sai asiakkaille luontoon kuuluvuuden ja vapauden tunteen. Kaunis luonnol-
linen ymparist6 vaikutti mielialaan positiivisesti. Puutarhasta tuli erilaisten
aktiviteettien keskus. (Sempik & Aldridge 2005.)

Blair (2009, 35) on tutkinut Yhdysvalloissa koulussa tapahtuvaa puutar-
hanhoitoa. Tutkimusten mukaan puutarhanhoito parantaa koetuloksia
seka lasten koulukayttaytymista. Kokemuksellinen oppiminen on lapsille
tarkeaa. Erityisesti tieteitd ja ruokakasvatusta voidaan opettaa puutarhan-
hoidon avulla. Lapset paasevat myos suunnittelemaan puutarhan moni-
muotoisuutta. Maller (2009) toteaa, etta kouluissa olisi mahdollista hy6dyn-
taéa viela enemman luontokontaktia opetustydssa. Luonto voi tarjota seka

strukturoituja ettd strukturoimattomia elementteja koulutydskentelyyn.

Puutarhanhoito parantaa vanhusten kognitiivisia kykyja, vahvistaa hallin-
nan tunnetta ja identiteettid. Ymparisto itsessaan kohottaa vanhusten mie-
lialaa, parantaa unenlaatua ja keskittymiskykya. Masentuneilla terapeutti-
nen puutarhatoiminta vahvistaa mielenterveyttda. Dementiaa sairastavat
saavat myonteisia tunteita, aistivirikkeita ja paasevat osallistumaan palkit-
sevaan toimintaan. (Rappe 2005, 37-38) Takanon, Nakamuran ja Wata-

naben (2002) mukaan urbaanin ympariston vihreilla kavelypaikoilla on po-
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sitiivisia vaikutuksia seniorien pitkaikaisyyteen. Myo6s sydankuntoutuk-
sessa on hyoédynnetty puutarhaterapian mahdollisuuksia (Wichrowski,
Whiteson, Haas, Mola & Rey 2005).

Englannissa vihreiden aktiviteettien on todettu parantavan ihmisten mie-
lialaa seké itsetuntoa (Barton & Pretty 2010). Tyrvaisen ym. (2007, 73)
mukaan viheraltistuksella on yhteys psyykkiseen hyvinvointiin. Luonnossa
oleminen lisaa positiivisia tuntemuksia. Myonteiset kokemukset lisaantyvat
jo lyhyenkin luonnossa olemisen jalkeen. Kuon ja Faber Taylorin (2004b)
mukaan ADHD-lapsien keskittyminen oli parempi puistossa kavelyn jal-

keen kuin urbaanissa ymparistossa oleilun jalkeen.

Kajanderin (2013, 82-83) mukaan puutarhahoito aiheutti Keravan vanki-
lassa oleville vangeille ristiriitaisia tuntemuksia. Puutarhatoiminta toi ren-
toutusta ja piristysta arkeen, mutta silta toivottiin enemman haasteelli-
suutta. Vankilan luontoymparistod koettiin merkitykselliseksi ymparistoksi.
Lisaksi lampaiden hoito vankila-alueella oli vangeille tarkea aktiviteetti.
Mesimaen (2011b, 82-84) mukaan luonto herattad paihdekuntoutujissa
myonteisia tunteita ja auttaa kasittelemaan kielteisia tunteita. Luonto in-
nostaa liikkumaan ja auttaa sosiaalisten suhteiden luomisessa. Luonnossa
heréanneet positiiviset tunteet rakensivat paihdeongelmista toipuneille pa-
rempaa itseluottamusta. Kuusela (2007, 181) kuvailee tarkeaksi asiaksi
sen, etta palvelutalojen pihat ovat sellaisia, etta ne voivat palvella mahdol-
lisimman monia asiakkaita. Luontoavusteisuutta toivottiin myés enemman

palvelutaloyhteisén arkeen.

Puutarhatoiminta sopii useimmille asiakkaille. Asiakkaiden voimaantumista
tukee hyva ohjaus. Puutarhatoiminnan avulla asiakkaiden oli mahdollista
rakentaa itselle toiminnallista identiteettid. Puutarhatoiminnalla oli terveytta
tukevia vaikutuksia: stressitaso laski, keskittymiskyky parani ja vastustus-
kyky parani. Toiminta oli voimavarakeskeista ja osallistavaa. Onnistumiset
vahvistivat itsetuntoa. (Salovuori 2012, 98-100.) Kierratys seka kasvien
kasvattaminen on koettu miellyttavana tyo- ja harrastemahdollisuutena.

Puutarhaterapiassa opitaan sietamaan keskeneraisyytta ja kunnioittamaan
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luontoa. Myds rentoutuminen ja rauhoittuminen koettiin tarkeind. (Peura-
niemi 2012, 53.)

Malinin (2010, 56-58, 61) mukaan ymparist6lla on positiivisia vaikutuksia
ikaihmisten hyvinvointiin ja sen kokemiseen. Ulospaasy on koettu elineh-
tona hyvan elaménlaadun toteutumisen kannalta seka tarkeéksi itsenai-
syyden ja sosiaalisten kontaktien takia. Ulkona saavutetaan usein hyva
olo, valppaus lisdantyy ja mielenterveysongelmat vahenevat. Turvallisuus
koettiin myds tarkeéksi asiaksi ulos lahdettdessa. Usein hoitaja toimii moti-
vaattorina ikaihmisen ulkoilemaan lahtemisessa. Puutarhan aktiviteetit tar-
joavat ikaihmisille mahdollisuuden sailyttdd aiemmin opittuja taitoja ja tot-
tumuksia (Whear, Thompson Coon, Bethel, Abbott, Stein & Garside 2014).

Lasten kanssa puutarhanhoitoa on mahdollista toteuttaa esimerkiksi sai-
raaloissa, kouluissa ja kerhoissa. Lapsi saa onnistumisen kokemuksia, ja
opittuja taitoja voi hydodyntdd myds muualla. Puutarhasta 16ytyy paljon vi-
rikkeita, mutta puutarhanhoito koetaan usein rauhoittavaksi. Muun muassa
kasvihuoneessa voidaan opetella keskittymista. Puutarhassa opitaan vas-
tuullisuutta kasvien hoidon yhteydessa. (Rappe, Lindén & Koivunen 2003,
85-86.)

Puutarhassa tehtéava toiminta voidaan suunnitella vastaamaan lasten eri-
tyistarpeita. Toiminnassa huomioidaan lapsen mahdollinen sairaus, histo-
ria, perhe ja tulevaisuuden suunnitelmat. On varattava aikaa, ja huomioi-
tava lapsen voimavarat seka kiinnostuksen kohteet. Tavoitteet laaditaan
tarpeen mukaan: ne voivat olla terapeuttisia, sosiaalisia tai opetuksellisia.
Puutarhaterapiaan sisaltyy monia hyodyllisia asioita kuten esimerkiksi tie-
don lisddntyminen, henkisen kasvun tukeminen ja sosiaalisten taitojen op-

piminen. (Rappe ym. 2003, 86.)

Lapselle, jolla on keskittymisvaikeuksia, puutarha on oiva paikka opetella
keskittymista. Puutarhassa voi purkaa energiaa myonteisella tavalla. Kas-
vien kanssa tyoskentely on hauskaa ja siind voi hydodyntd& omia ideoitaan.

Voidaan yhdessa ratkoa ongelmia ja toisaalta opitaan itsenaista tyosken-
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telyd. Puutarhassa voidaan toimia pienten lasten kanssa. Jokaiselle ihmi-

selle on hyddyksi oppia kuuntelemaan ohjeita ja pitaytya niissa, ottaa vas-
taan apua ja palautetta. Lapset reagoivat selkeisiin ohjeisiin, koska silloin

lapsi tuntee olevansa turvassa ja oppii luottamaan aikuiseen. (Rappe ym.

2003, 86.)

2.4 Seikkailukasvatus luonnossa

Karppisen (2005, 156) mukaan seikkailukasvatuksen aikaansaamat kehol-
liset ja fyysiset toiminnot saivat oppilaat likkumaan ja virkistymaan. Liikku-
misen ansiosta peruselintoiminnot eli verenkierto, hengitys ja aineenvaih-
dunta vilkastuivat. Peruselintoimintojen vilkastuminen vaikutti muistiin, ai-
vojen toimintaan ja jaksamiseen seka tata kautta myds oppimiseen. Fyysi-
sen toimintakyvyn palautuminen on vain yksi osa kuntouttavuutta. Seikkai-
lukasvatuksessa toimitaan yhteistydssa ryhmassa, joten se vaikuttaa myos
sosiaaliseen kuntoutumiseen. Kuntoutuksen toiminnallisuudella on vaiku-
tuksia persoonan virkistymiseen, tunnetasoon ja ajatteluun. Seikkailukas-
vatuksen on todettu sopivan erityisen hyvin vilkkaiden oppilaiden opetus-
menetelmaksi (Kyro & Peltola 2002, 68).

Seikkailu- ja elamyspedagogiikassa luontoliikunta tukee oppimista, silla se
mahdollistaa yhteistoiminnan, uusia rooleja ja kokonaisvaltaisen lahesty-
mistavan. Seikkailukasvatukseen kuuluvat myds ilo, flow-kokemukset seka
voimakkaat tunne-elamykset. Seikkailukasvatuksellisuus vahvistaa itsetun-
toa, mikéa edesauttaa oppimista. Lapset oppivat ottamaan vastuuta omasta
oppimisestaan ja kunnioittamaan muita ihmisia. (Marttila 2010, 88.) Muitta-
rin ja Santalan (2009, 80) mukaan lapsiryhma, johon oli integroitu myos
kaytoshairidista ja sosiaalisista ongelmista karsivia lapsia, koki nauttivansa
seikkailutoiminnasta, vaikka ohjaajan mukaan toiminta oli ajoittain kaoot-

tista.

Mesimaki (2011b, 26-27) toteaa, etta luontotoimintaan liittyy monia hyo-
tyja. Luonnossa korostuu toiminnallisuus ja uudet kokemukset ovat merki-

tyksellisia, koska ne auttavat kuntoutujia elpymaan. Luonnossa saa myos
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hyotyliikuntaa. Luontoon voi lahted myo6s pelkastaan virkistaytymaan ja
kuntoutuminen mahdollistuu ik&dan kuin sivutuotteena. Luonnossa olo voi

kuntouttaa, vaikka sita ei tavoiteltaisikaan.

Luonnonléheisyyden on todettu vaikuttavan lapsilla stressitekijoiden va-
hentymiseen (Wells & Evans 2003, 319). Japanilaisen tutkimuksen mu-
kaan metsakavelyt vaikuttavat positiivisesti terveyteen. Viela kolmekym-
menta paivad metsakavelyn jalkeen veren NK-imusolut (Natural Killer-so-
lut) olivat koholla. NK-solut ovat valkosoluja ja vaikuttavat muun muassa
immuniteettia vahvistavasti ja voivat nain ehkaista esimerkiksi syépaa.
Tutkimus osoitti myos, ettd metsaretket vahentavat levottomuutta, vihaa ja
masennusta. Retket vahensivat myos riskia psykosomaattisten stressipe-
raisten héairiéiden syntyyn. (Li 2010.)

Voimapolku on ensimmainen Suomessa oleva teemaymparisto, jossa hyo-
dynnetaan luonnon elvyttdvaa vaikutusta. Ulkoilureitin varrella on metsan
ja ympariston havainnointiin liittyvia harjoituksia. Voimapolun harjoitusten
koettiin sopivan erityisen hyvin inmisille, joilla on stressia, kiiretta ja tarve

rauhoittua. (Vattulainen, Sarjala, Savonen & Korpela 2011, 32.)

Luonto vaikuttaa lasten keskittymiskykyyn. Erityisesti tytot hyotyvat siita,
jos he kaupungissa asuessaan ovat lahella viheralueita, vaikka sosioeko-
nominen asema ohjaisikin heidan elamaanséa. Luonnonlaheisyys voisi pa-
rantaa kaupungissa asuvien lasten yleista suorituskykya ja antaisi uusia
mahdollisuuksia. Luonnon parantavan vaikutuksen koettiin olevan teho-
kasta sen kokonaisvaltaisuuden takia. (Bird 2007, 57, 60.)

Peuraniemi (2012, 24, 44) selvitti opinndytetydsséén asiantuntijaryhman
avustuksella muutoslaboratoriotydskentelylla miten kehitysvammaisten hy-
vinvointia voisi tukea hoitokodissa Green Care-menetelmin. Asiantuntija-
ryhma I6ysi monia kehittamisen arvoisia ideoita. Kannatusta sai esimer-
kiksi vapaaehtoinen kaveritoiminta kalastusretkelle. Asiantuntijaryhma
suositteli myds vuodenaikarytmitysta eri aktiviteettien mukaan.
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Luontoretkilla on mahdollista oppia yhteisdllisyytta ja sosiaalisuutta. Luon-
toelementtien avulla voi ohjata kehitysvammaisia ymmartamaan elaman
kiertokulkua ja syy-seuraus-suhteita. Aistikokemukset luonnossa mahdol-
listaisivat kokeilemaan omia rajoja. Luonto olisi hyva ymparisto harjoitella
eri aistien ldytamista ja vahvistamista. Tyontekija on tarkeassa roolissa
luontoretkelld ja hanen on huomioitava asiakkaan pelkotilat. Myds henkil6-
kunnan oma epavarmuus on huomioitava. Suorituskeskeisyydesta tulisi
luopua ja muuttaa ilmapiiria kaikkien tydntekijoiden tydpanosta arvosta-
vaksi. (Peuraniemi 2012, 50-51.)
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3 ADHD-LASTEN ERITYISYYS JA KUNTOUTUS

3.1 ADHD-lasten erityispiirteet

Lastenpsykiatriassa on keskitytty lasten mielenterveyshairididen eh-
kaisyyn, diagnostiikkaan seka hoitoon. Lapsuudessa korostuu voimakas
fyysinen ja psyykkinen kehitys. Lapsen kehitykseen vaikuttavat muun mu-
assa rakenteelliset tekijat, ymparistd seka sosiokulttuurinen tausta. Mielen-
terveyshairidihin reagoiminen edellyttaa lapsen normaalin kasvun ja kehi-
tyksen tuntemista. (Lastenpsykiatria 2011, 1.)

Lapselle perhe on tarkein inmissuhdeverkosto. On selvaa, ettd perheen
vuorovaikutus vaikuttaa voimakkaasti lapsen kokonaisvaltaiseen kehityk-
seen. Vain harvat lapsista tarvitsevat erikoissairaanhoitoa psyykkisiin pul-
miin. Etukateen on mahdollista havaita epasuotuisaan kehitykseen johta-
via riskeja. Varhaisia interventioita olisikin hyva jatkossa kehittaa. (Lasten-
psykiatria 2011, 1.)

ADHD on aktiivisuuden ja tarkkaavuuden hairié (Attention Deficit Hyperac-
tivity Disorder). Kyseessa on neuropsykiatrinen hairio, jonka ydinoireisiin
kuuluvat tarkkaamattomuus, impulsiivisuus ja yliaktiivisuus. ADHD-
oireyhtymassa ydinoireita on tavallista enemman, niista on selkeaa hait-
taa, oireita esiintyy eri elamantilanteissa, ne ovat kestaneet yli puoli vuotta
eivatka ne sovi muuhun psykiatriseen hairioon. ADHD on neurobiologinen
aivojen toimintah&irio. Sen syntyyn vaikuttavat erityisesti perinnoélliset teki-

jat seka aivojen valittdjaaine dopamiinin saately. (ADHD-liitto 2014.)

Tutkimuksissa on selvitetty, ettd Suomessa noin 3-5 % lapsista olisi
ADHD. Pqjilla ADHD on 3-6 kertaa yleisempi kuin tytoilla. Lapsuusiassa
diagnosoitu ADHD aiheuttaa oireita useimmilla myds aikuisena. On huo-
mattu, ettd lapsuusidan ADHD vaikuttaa erilaisiin aikuisian psykososiaalisiin
ongelmiin esimerkiksi syrjaytymiseen. ADHD-lapsen ennusteen takia psy-
kososiaaliset tekijat ovat erityisessa asemassa. (Lastenpsykiatriset hairiot
2014, 1.) Penttilan, Rintahakan ja Kaltiala-Heinon (2011) mukaan lasten ja

nuorten ADHD:sta voidaan puhua kansantautina.
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ADHD:n diagnostiikassa on tehtava huolellinen anamneesi. Tietoa lapsen
oireista tulee selvittaa lapselta itseltaan, vanhemmilta ja lapsen opettajilta
tai paivakodin henkilokunnalta. ADHD:n oireita ovat levottomuus, impuls-
sien hallinnan vaikeus seka vaikeudet tarkkaavaisuuden saatelyssa ja toi-
minnanohjauksessa. ADHD-diagnoosia ei voi asettaa lapselle, jos hanella
ei ole ongelmia paivittaisissa toiminnoissa ainakin kahdessa eri elaman-
alueella esimerkiksi kotona ja koulussa. Lapsen toimintakykya arvioitaessa
kyselylomakkeet vanhemmille ja opettajille ovat hyodyksi. (Lastenpsykiatri-
set hairiét 2014, 1-2.)

ADHD-lapsilla on tilastollisesti enemman psyykkisia ja somaattisia sairauk-
sia kuin lapsilla, joilla ei ole ADHD-diagnoosia. On tarkeaa erottaa ADHD
litAnnaisoireiden kanssa ja ADHD ilman liitAnndaisoireita. (Sesar, Dodaj &
Sesar 2014.) Myds ADHD-nuoret raportoivat fyysisen terveydentilansa
huonommaksi kuin muut nuoret (Hurtig 2009, 56). Esimerkiksi ahdistu-
neilla lapsilla, joilla on myds ADHD, esiintyy enemmaén keskittymisongel-
mia, saantojen rikkomista, aggressiivista ja hyokkaavaa kayttaytymista,
toimintakyvyn vaikeuksia ja sosiaalisia ongelmia. (Johnco, Salloum, Lewin,
McBride & Storch 2015.) ADHD-lapsilla, joilla oli litAnnaisoireena ahdis-
tusta, esiintyi alhaisempana koettua elamanlaatua, hankaluuksia kaytok-
sessé ja paivittaisessa toiminnassa (Sciberras, Lycett, Efron, Mensah,
Gerner & Hiscock 2014). ADHD-nuorten jasentyneet tavat toimia, sosiaali-
set ja persoonaaliset taidot suojasivat liitannaisoireiden vaikutuksilta ja
nain ollen lisasivat koettua elamanlaatua (Schei, Ngvik, Thomsen, Indre-
davik, & Jozefiak 2015).

On tarkead muistaa, etta ADHD:n oireet alkavat jo ennen kouluikda (Las-
tenpsykiatriset hairioét 2014, 2). Seesvuori (2009, 58) toteaa ADHD-
aikuisten kertoneen omien oireidensa vaikuttaneen elamaan jo lapsesta
saakka. Heidan oireensa ovat vaihdelleet, mutta ne eivat ole kadonneet
kokonaan aikuisena. Penttila ym. (2011) toivovat kuitenkin, ettei lapselle
anneta ADHD-diagnoosin my6téa sairaan roolia, silla oireet usein helpotta-

vat keskushermoston kypsyessa.
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Opettajat kuvasivat tarkkaavaisuushairion nakyvan luokassa impulsiivisuu-
tena, keskittymattomyytena ja levottomuutena. Opettajien mukaan lapset
eivat saaneet kayttoonsa koko kapasiteettiaan ja eivat ehtineet oppia kaik-
kea mita muut. Opettajat kokivat, etta oppimisen ongelmat voivat heiken-
taa lapsen itsetuntoa. Vaarana on epaonnistumisen kierre, mika heikentaa
lapsen oppimismotivaatiota. Tama vaikeuttaa lapsen oppimista entises-
tdan. Nain ollen oikea tuki on ensiarvoisen tarkeaa. Varhainen kuntoutta-
minen on tehokkaampaa ja helpompaa kuin negatiivisen keh&n korjaami-
nen. (Kannosto-Puhakka 2004, 78-80.)

Aktiivisuuden ja tarkkaavuuden hairididen kriteerit luokitellaan tautiluokitus
ICD-10:n mukaan. ADHD-diagnoosiin tarvitaan poikkeavaa keskittymisky-
vyttomyyttd, hyperaktiivisuutta seka levottomuutta. Oireet ovat laaja-alaisia
ja ne ovat pitkakestoisia ja esiintyvat erilaisissa tilanteissa kuten esimer-
kiksi kotona ja koulussa. ADHD-diagnoosia tehdessa on suljettava pois
muut hairiot kuten esimerkiksi autismi tai mielialahairiot. (Terveyskirjasto
2011.) ICD-10-tautiluokitus loytyy liitteesta yksi.

Tieteellisissa tutkimuksissa ja kirjallisuudessa ADHD on maaritelty usein
DSM (Diagnostic and Statistical Manual of Mental Disorders)-tautiluokituk-
sen mukaan. Paasaantoisesti ICD-10:ssa ja DSM-luokituksessa maaritel-
mat ADHD:sta ovat samanlaiset, mutta eroja on ilmenemismuotojen maa-
rittelemisessa ja diagnoosiin vaadittavien oireiden méaarissa eri-ikaisilla.
(Kaypa hoito 2013.)

Seesvuoren (2009, 58) mukaan ADHD-aikuiset kokivat, etta ennen diag-
noosia he eivat saaneet oikeanlaista tukea ja ymmarrysta. Oikeista tukitoi-
mista oli puutetta ja se aiheutti ongelmien kasaantumisen. ADHD-aikuiset
kertoivat kokeneensa vaaria ladkityksia ja saaneensa virheellisia mielen-
terveysdiagnooseja. Kaikki tutkimuksessa mukana olleista kokivat tul-
leensa vaarin kohdelluiksi ja heid&an kayttaytymistaan oli pidetty tahallisena
paheellisuutena, laiskuutena ja tyhmyytena.

ADHD-potilaiden geneettinen herkkyys voi lieventad ympariston vaikutusta

niin positiivisella kuin negatiivisella tavalla. ADHD:lle altistavat riskitekijat
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ovat yksilollisid. Taydellista tietoa ei ole siitd, miten itsendisesti genetiikka
voi vaikuttaa ympariston vaikutuksiin. (Allison 2013, 43-44.) Hurtigin (2009,
62) mukaan ADHD-lasta hoidettaessa on huomioitava geneettisyys. Ge-
neettiset tekijat voivat negatiivisesi edistaa haavoittuvuutta lapsen elinym-
paristéssa. Vanhempien ADHD-oireet voivat ilmentya alhaisena koulutus-

asteena, vaikeuksina tyoelaméssa ja parisuhdeongelmina.

Hurtigin (2009, 61-68) mukaan ymparistotekijat voivat vaikuttaa riskiin
saada ADHD. Muun muassa pienituloisuus, rikkinginen perherakenne,
vanhempien kiinnostuksen puute, tyytymaton aiti ja haavoittuva elinympa-
ristd voivat altistaa ADHD:lle yhdessa geneettisten tekijoiden kanssa.
Ydinperhe tai suuri perhe voi suojata ADHD-nuorta liitdnnaiselta kay-

toshairiolta.

Raz ja Leykin (2015) toteavat, ettda ADHD-aikuiset eivat eronneet kontrolli-
ryhman itsearvioidusta stressitasosta, mutta ADHD-aikuisilla oli vahvempia
psykofysiologisia reaktioita, joilla he vastasivat haasteellisiin tilanteisiin.
ADHD-ryhman jasenien kortisolipitoisuudet olivat selkeasti korkeammat

kuin kontrolliryhmalla.

3.2 ADHD-lasten hoito ja kuntoutus

Valtioneuvoston selonteko eduskunnalle kuntoutuksesta (2002, 3) painot-
taa, ettd kuntoutujan oma osallisuus ja vaikuttaminen ymparistoon ovat
kuntoutuksen ydinkysymyksid. Kuntoutus on erittdin monialaista ja se si-
saltda useita eri menetelmia. Kuntoutus painottuu entistd enemman psyko-
sosiaalisiin ja sosiaalisiin ulottuvuuksiin. Valttamatta ei ole aina helppo

erottaa kuntoutusta ja hoitotyota toisistaan.

Kuntoutus maaritellaan ihmisen ja ympariston muutosprosessiksi ja sen ta-
voitteena on edistaa potilaan toimintakykya, itsendista selviytymista, hyvin-
vointia ja tyollisyytta. Kuntoutuksen tulee olla suunnitelmallista ja monia-
laista toimintaa. Tavoitteena on auttaa kuntoutujaa hallitsemaan oma ela-

mantilanne. Lastenpsykiatrinen kuntoutus on hoitoa, jonka tavoitteena on
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hairién ja ongelman aiheuttamien rajoitusten ehkaiseminen tai vahentami-
nen. Kuntoutukseen voi osallistua myds koko perhe. (Friis, Eirola & Man-
nonen 2004, 183.) Mesimaen (2011a) tutkimusraportissa todetaan, etta
toiminnallisuus on kuntoutuksessa merkityksellista. Esimerkkina paihde-
kuntoutujien luontoryhmassa arvostettiin seké luontoa itsessaan etta sii-

hen liittyvaa toiminnallisuutta.

Laitila (2010, 184) toteaa, ettéa asiakkaan osallisuuden toteutuminen on
ensisijaisen tarkeda erityisesti omassa hoidossa ja kuntoutumisessa. Osal-
lisuus voi toteutua mielenterveys- ja paihdetyéssa monin erilaisin tavoin.
Tarke&a onkin kehittaa erilaisia osallisuuden mahdollisuuksia ja muotoja.
Myo6s Kuuselan (2007, 181) mukaan asiakkaat kokevat merkityksellisena
sen, etta he voivat itse vaikuttaa asioihin. Valtaistavalla tydotteella voidaan
maaritella pienia tavoitteita. Onnistumisen kokemukset vahvistaisivat luot-

tamusta omiin kykyihin.

Lastenpsykiatriset hairiét ovat usein monen eri tekijan summa. Niihin liittyy
biologis-geneettisia ja psykososiaalisia tekijoitd. Hoidon tavoitteena on I0y-
tda ne kohdat, joihin voidaan vaikuttaa niin, etta kehitys muuttuisi myontei-
sempaan suuntaan. Esimerkkeja lastenpsykiatrisesta hoidosta ovat van-
hemmuuden tukeminen, perheen vuorovaikutuksen tukeminen, erilaiset
yksilopsykoterapeuttiset hoidot, ryhmaterapiahoidot, laakehoito seka erilai-
set kuntoutusmenetelmat. (Lastenpsykiatria 2011, 1.) ADHD-lasten hoi-
dossa on tarkeaa, etta hoidot toteutetaan yksilollisesti asiakkaan tarpeiden
mukaan, johdonmukaisesti seka mielellaan pitkalla aikavalilla, jotta saa-
daan maksimoitua interventioiden tehokkuus (Young & Amarasighe 2010).

Lasten mielenterveysongelmien hoidossa on hy6édynnettdva monimuotoi-
suutta. Koko perhe on otettava huomioon ja tyéskennella voi erilaisissa ko-
koonpanoissa. Myos vertaistuen merkitys on huomioitava. Lapsen kuntou-
tusprosessissa olisi hyva olla mukana vanhempien lisaksi muita |&hiaikui-
sia esimerkiksi paivakodista tai koulusta. Yhteistyon on todettu edistavan
lapsen kuntoutusta. Yhteisot voivat olla tukemassa lapsen mielenterveytta.

Yhteiset kdytannot ja yhteistyo lapsen eri ymparistoissa edistavat lapsen
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kasvua ja kehitysta. Vield kuntoutuksen paatyttya yhteiset kaytannot voivat
tukea lapsen hyvinvointia. (Linnakangas & Lehtoranta 2011, 215.) Hyytiai-
nen (2008, 68) toteaa, etta hyvin toimivat verkostot helpottavat perheiden
kanssa tydskentelya myds ammattilaisen ndkdkulmasta. Myds Jokinen ja
Narhi (2008) muistuttavat yhteistyon merkityksesta ADHD-lasten vanhem-
pien ja henkilokunnan kesken.

Kuntoutustarvetta on hyva havainnoida lapsen kodin lisaksi paivakodissa
ja koulussa. Nopea péaasy kuntoutuksen piiriin voi ehkaista lapsen vaka-
vampien mielenterveysongelmien syntymista ja perheiden ongelmia. Mikali
ongelmat kotona ovat karjistyneet voi ongelmana olla se, ettei haluttuihin
tuloksiin paasta kuntoutuksen avulla. Erikoissairaanhoidon piiriin tulevilla
lapsilla tilanteet ovat usein perusteellisesti tutkittuja, mutta ongelmat voivat

olla jo pitkélle edenneitd. (Linnakangas & Lehtoranta 2011, 215.)

Lapsen ongelmat tulee kartoittaa mahdollisimman kokonaisvaltaisesti. Ko-
konaisvaltainen kartoitus helpottaa selvittdmaan lapsen ennustetta ja kun-
toutuksen suunnittelua. Lapsen ja koko perheen hoito ja kuntoutus tulee
olla yksiléllista ja sen tulee vastata kaikkien tarpeita. Vanhemmat kaipaa-
vat usein tietoa lapsen erityisvaikeudesta. Psykoedukatiiviset tapaamiset
auttavat perhetta sopeutumaan tilanteeseen. Ryhmétapaamiset antavat
mahdollisuuden vertaistuen saamiseen. Jarjestelyja voidaan tehdad myds
lapsen paivakodissa tai koulussa. Positiiviset kokemukset, selkea ohjaus
ja perheen seké koulun yhteisty6 helpottavat lapsen arkea. Tarpeen on ar-
vioida my6s muita kuntoutus- ja hoitomuotoja esimerkiksi psykoterapiaa,
toimintaterapiaa, puheterapiaa, perheterapiaa, neuropsykologista kuntou-
tusta ja ladkehoitoa. ADHD:n |&a&kehoito herattdd monenlaisia ajatuksia.
Laakehoidon tarpeen arviointi tehdaan erikoissairaanhoidossa. Suomessa
ADHD:n ensisijaiset hoitomuodot talla hetkella ovat psykososiaaliset hoito-

ja kuntoutusmenetelmat. (Lastenpsykiatriset hairiot 2014, 2-3.)

Heikkilan (2009, 95) mukaan ADHD-lasten vanhempien tuen tarve lisdén-

tyy, kun lapsi menee kouluun. Kouluikaisten lasten elaméanpiiri laajenee,
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koulu tuo mukanaan lisdd vaatimuksia seka lapsi voi aloittaa uusia harras-
tuksia. Vanhemmat toivovat tukea erityisesti ADHD-lapsen itsetunnon ko-
hentamiseen ja oman toiminnan ohjaukseen. Vanhemmat kaipaavat tukea
myo6s omaan jaksamiseensa esimerkiksi tukiperheen, perhelomituksen tai
lastenhoitoavun muodossa. Tukea toivotaan lisaksi arjenhallintaan ja vuo-
rovaikutuksen parantamiseen perheessa. Vertaistuki koettiin hyvaksi tuki-
muodoksi ADHD-lasten vanhemmille. Gupta ja Singhal (2004) toteavat po-
sitiivisten ndkokulmien olevan keskeisessa roolissa perheiden selviytyessa
stressaavista tilanteista. Tehokas keino voisi olla jarjestaa tukiryhmia eri-
tyislasten vanhemmille. Vertaistuki voisi auttaa vanhempia loytamaan

mydnteisia ja realistisia nakokulmia omaan elamantilanteeseen.

Honkasillan (2011, 134) mukaan ADHD-lapsille riittaa koulussa pienimuo-
toiset tukitoimet. ADHD-lapsi tarvitsee yksil6llistd ymmarrysta. Lapsen
terve kehitys vaatii valittavan ympéariston tuen ja luottamussuhteen luomi-
sen. Turvallinen pohja ADHD-lapsen kehitykselle on sellainen vuorovaiku-
tuksellinen kommunikointisuhde, jossa kaikki tulevat kuulluiksi. Jokinen ja
Narhi (2008) toteavat, ettd ADHD-oireet voivat aiheuttaa koulussa ongel-
mia. Koulun antamien tukitoimien tulisi perustua tilannetekijéiden muutta-

miseen seka lapselle annetun palautteen huomioimiseen.

Aikainen diagnoosi voisi rajata ADHD:n vaikutuksia varhain ja helpottaa
lasta elamé&n kehityskohdissa. Vanhemmat ja kasvattajat tarvitsevat viela
lisda tietoa tunnistaakseen ADHD:n varhaiset oireet. (Doshi, Hodgkins,
Kahle, Sikirica, Cangelosi, Setyawan, Haim Erder & Neumann 2012.)
Kaannekohtana lapsen ja perheen elamassa pidettiin diagnoosin saamista
ja ladkityksen aloittamista. Kun lapsi oli saanut diagnoosin nuorena, van-
hemmat osasivat etsid keinoja, joilla selvita arjen tuomista haasteista. Las-
ten erityistarpeita ei kuitenkaan huomioitu tarpeeksi koulun puolella. (Ran-
tanen 2014, 101.)

ADHD-lasten hoidon tulee olla yksilollista. Hoidossa tarvitaan erilaisia tuki-
muotoja kuten muun muassa vanhempien tiedottamista ja ohjausta, kayt-

taytymiseen painottuvaa hoitoa ja ajankohtaisia interventioita. (Noorbala &



22

Akhondzadeh 2006.) My6s Fabiano, Pelham Jr., Coles, Gnagy, Chronis-
Tuscano ja O"Connor (2009) toteavat kayttaytymisinterventioiden olevan
tehokkaita ADHD-potilaille. Kayttaytymisinterventiot olisi hyva ottaa kéayt-
toon eri yhteisdissé, kouluissa ja mielenterveyspalveluissa. Lasten
ADHD:n hoidossa kayttaytymishoito soveltuu sekd vanhempainohjauk-
seen etta luokkahuonetyoskentelyyn sellaisenaan tai yhdessa ladkityksen
kanssa (Chronis, Jones & Raggi 2006). ADHD-lapset tarvitsevat usein
myo6s sosiaalisten taitojen ohjausta (Mikami, Jia & Na 2014). Sosiaalisten
taitojen ohjaus ja vanhempainohjauksen yhdistaminen tuottaa tehokkaam-
pia tuloksia kotona kuin koulussa (Huang, Chung, Ou, Tzang, Huang, Liu
ym. 2015).

ADHD-lapsen hoito ja kuntoutus vaativat moniammatillista yhteisty6ta. En-
sisijaisesti koulussa levottoman lapsen oppimisvaikeuksien tutkiminen tu-
lisi jarjestya perusterveydenhuollon puolella. Lapset ovat aina yksil6ita ja
hoidon ja kuntoutuksen tarkoituksina tulee olla lapsen ja perheen erityis-
tarpeiden huomioon ottaminen. Lapsen levottomuus voi johtua monista eri
syistd, ja on syyta muistaa, ettei lapsen levottomuus laheskaéan aina tar-
koita sita, ettd lapsella olisi ADHD. Seka perusterveydenhuollon etté eri-
koissairaanhoidon puolella ADHD:n hoitoketjun, tutkimuksen ja hoidon oh-
jeistuksen selkeyttdminen olisi tarpeen. (Lastenpsykiatriset hairiot 2014,
3)

Yksi hoitomuoto ei kuitenkaan voi ratkaista kaikkien perheiden ongelmia.
Perhekuntoutuksessa tarvitaan erilaisia tyotapoja jo pelkastaan yhden per-
heen kanssa. Monien erilaisten toimintatapojen hyddyntamiset korostuvat
siina vaiheessa, kun kohdejoukkona ovat heterogeeniset perheet. (Linna-
kangas & Lehtoranta 2011, 215.) Robin (2014) toteaa, etta perheterapi-
assa tarkeaa on katkaista negatiivinen kierre ADHD-nuorten ja vanhem-
pien vélilla. Tarvitaan tehokkaita kayttaymisen hallintatekniikoita, ongel-
manratkaisutaitoja sek& kommunikointiohjausta, jotta nuorten ja vanhem-
pien vuorovaikutus paranisi. Virta (2010, 61) on tutkinut ADHD-aikuisten

kuntoutusta. ADHD-aikuisille sopii kognitiivis-behavioraalisesti orientoitu-
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nut ryhmakuntoutus. Ryhmakuntoutus on todettu tehokkaaksi, ja kuntou-
tuksessa saatu hyoty sailyi kuuden kuukauden seurannassa. Psykoterapi-
assa ongelmaksi koettiin se, ettei psykoterapeuttien koulutuksessa huomi-
oida tarpeeksi tarkkaavaisuushairioisten aikuisten erityispiirteita. Neuro-
psykologisen kuntoutuksen haasteiksi todettiin palveluiden vahéinen saa-

tavuus, ja toisaalta psykoterapeuttisen osaamisen vahyys.

Lukkarisen (2008, 61) tapaustutkimuksen lapsella ei ollut ladkityksen tu-
kena muuta la&ketieteellistd kuntoutusmuotoa ADHD:n hoitoon. Vanhem-
mat toivoivat enemman tukea muun muassa sadannolliseen arkeen. Laaki-
tyksen oheen olisi ollut my6s hyva saada muuta kuntoutusta. Ladkeannok-
sen ollessa liian pieni tai sen loppuessa lapsen oireet palasivat takaisin.
ADHD:n hoidossa on havaittu toimivaksi hoitokeinoksi l&&kityksen, kayt-
taytymishoidon ja terapian yhdistelma (Daly, Creed, Xanthopoulos &
Brown 2007). Pfiffnerin ja Haackin (2014) mukaan kayttaytymisen hallinta
yhdessa laékityksen kanssa auttoi tehokkaasti ADHD-lapsia, joilla oli vaka-
via ADHD-oireita ja muita ongelmia.

Korhosen (2006, 64) tutkimuksen mukaan lasten vanhemmat kokivat, etta
ladkitys on auttanut ADHD-lasten keskittymiseen ja koulussa parjaami-
seen. Stimuloiva laakitys on tehokas hoitomuoto ADHD:n ydinoireisiin
(Noorbala & Akhondzadeh 2006). Lahtinen (2014, 64) toteaa, ettd ADHD-
laékkeet tuovat hyotya seka lapselle etta perheelle, mutta pitkalla aikava-
lilla l1adkkeiden kayttd huolestuttaa vanhempia. Puustjarven, Raevuoren ja
Voutilaisen (2012) mukaan ADHD-laakitys olisi hyvé aloittaa huolellisen
diagnosoinnin ja hoidon tarpeen arvioinnin jalkeen. Ladkityksen yhtey-
dessa on otettava huomioon my6s muu tarvittava tuki lapselle seka psyko-

sosiaaliset hoidomuodot.

Yhdysvalloissa tehdyn tutkimuksen mukaan ADHD-lapsista 74% oli saanut
ladkitysta kuluvan viikon aikana ja 44% lapsista oli saanut kayttaytymiste-
rapiaa. Esikouluikaisistd ADHD-lapsista 25,4 % oli saanut pelkastaéan laa-

kehoitoa, 31,9 % oli saanut pelkastaan kayttaytymisterapiaa, 21,2 % ei ol-
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lut saanut kumpaakaan hoitomuotoa ja 21,4 % saivat molempia hoitomuo-
toja. Yleisin laakitys oli keskushermostoa kiihdyttava laake (84,4%) ja
toiseksi yleisin oli valikoiva noradrenaliinin takaisinottaja (8,4%). (Visser,

Bitsko, Danielson, Ghandour, Blumberg, Holbrook ym. 2015.)

Olisi hyva kiinnittda tulevaisuudessa huomiota ADHD-lasten itsetunnon

parantamiseen positiivisen palautteen antamisen kautta. Vanhempien mu-
kaan lapsen itsetunto oli heikentynyt tarkkaavaisuushairion myota. ADHD-
lapset saavat yleisemmin negatiivista palautetta. Onnistumisen tunteen ko-

keminen olisi merkittavaa kuntoutuksen kannalta. (Lukkarinen 2008, 61.)

Vanhemmat kaipaavat ADHD-lapselleen muun muassa erilaisia kuntoutus-
muotoja. Kuntoutuspalveluiden ja erilaisten terapioiden takaaminen lapsille
ja heidan vanhemmilleen olisi ensiarvoisen tarkedd Suomessa. Ty6ta on
viela hoitokaytantdjen yhtenaistamisessa ja tukipalveluiden kehittami-
sessé. (Lahtinen 2014, 65-66.) ADHD-valmennuksen on todettu tasoitta-
van myos koko perheen elamaa. Lapset hyotyvat paivittaisista rutiineista ja
strukturoitu arki toimii myos tyokaluna vanhemmille. (Sleeper-Triplett
2008.)

Olisi hyva lisata erityisesti opettajien ja vanhempien yleista tietoutta
ADHD:sta. Huomiota olisi syyta kiinnittéd ADHD:n tunnistamiseen ja sen
hallintaan. Tama voisi merkittavasti uudelleenohjata ADHD-lasten sosiaa-
listen taitojen kehittymista ja koulunkayntia. (Ambuabunos, Ofovwe & Iba-
din 2011.) Esikoulussa voidaan jo arvioida ADHD-oireita. Varhaiset poik-
keavuudet voivat estaa lapsen kehitysta. Liitdnnaissairaudet voivat aiheut-
taa sosiaalisten taitojen alentumista, mika on lapselle haitallista. Tarvitaan
ennaltaehkaisevia toimia, jotta ADHD:n negatiivisilta vaikutuksilta voidaan
valttya. (Schmidt & Petermann 2009.)

ADHD-lapsilla on usein tarpeen pitka kuntoutus. Asiakkaan tulee itse moti-
voitua tavoitteisiinsa. Tarvitaan pitkékestoista tyoskentelya, tukea ja ym-
marrysta. Lisaksi tarpeen voi olla mygds patistelu, ettei asiakas luovuta liian

aikaisin. (Seesvuori 2009, 61.) Positiivisia tuloksia ADHD-lasten kuntou-
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tuksessa aikaan sai yhdistelma, joka sisalsi metakognitiivisen valmennuk-
sen, motivoivan hoitopaikan ja vanhempien osallistumisen mukaan hoi-
toon (Hahn-Markowitz, Manor & Maeir 2011). Kognitiivinen kayttaytymiste-
rapia tuettuna ladkehoidolla on todettu olevan tehokas hoitokeino nuorille,
silla se vahentdd ADHD-oireita ja tukee nuorten toiminnallisuutta (Vidal,
Castells, Richarte, Palomar, Garcia, Nicolau, Lazaro, Casas & Ramos-
Quiroga 2015).

Rantanen (2014, 103) toteaa lapsille ja perheille tarjottujen tukimuotojen
kehittyvan koko ajan. Hyytidaisen (2008, 41) mukaan asiantuntevaan eri-
koissairaanhoitoon kuuluu ajantasainen toiminnan kehittdminen. Uutta tut-
kimustietoa tulee omaksua ja vieda kaytantoon. Potilasperheiden tarpeisiin
on vastattava lastenpsykiatriassa, mika voi tarkoittaa jatkuvaa muutosta
hoitotydn kaytanteissa. On myos tutkittu, etta hyvan hoitomuodon |6ydyt-
tya ADHD-lasten elaméanlaatu paranee (Danckaerts, Sonuga-Barke, Bana-
schewski, Buitelaar, Dopfner, Hollis ym. 2009). Antshel, Hargrave, Simo-
nescu, Kaul, Hendricks ja Faraone (2011) toteavat kuitenkin, etta
ADHD:sta tarvitaan jatkossa viela lisaa tietoa, jotta ADHD-potilaiden ja hei-

dan perheidensa elamaa voidaan parantaa viela liséa.
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4 KEHITTAMISHANKKEEN LAHTOKOHDAT

4.1 Kehittdmishankkeen tavoite ja tarkoitus

Kehittamishankkeen tavoitteena oli arvioida kuntouttavien Green Care-me-
netelmien (eldinavusteisuuden, puutarha-avusteisuuden ja seikkailukasva-
tuksen) soveltuvuutta osana ADHD-lasten toimintaa siséltavaa kuntoutusta
moniammatillisen tydyhteison ndkemysten perusteella. Liséksi tavoitteena

oli laatia kuntouttavista Green Care-menetelmista esite ammattilaisille.

Kehittdmishankkeen tarkoituksena on edistdéa ADHD-lasten ja moniamma-
tillisen tydyhteisdn hyvinvointia kuntouttavien Green Care-menetelmien

avulla.

4.2 Kehittdmishankkeen toteutusymparist6

Psykiatrinen sairaala Kuusankoskella kuuluu osana Careaan eli Kymen-
laakson sairaanhoito- ja sosiaalipalveluiden kuntayhtymaéan. Psykiatrisen
sairaalan toiminnallinen kuntoutus on moniammatillinen yksikko, joka tar-
joaa palveluita psykiatrian vastuuyksikdille. Palveluihin kuuluvat toiminta-,
fysio- ja musiikkiterapia seka ohjaustoiminta ja lilkkunta. Yksikon tavoit-
teena on potilaan toimintakyvyn, hyvinvoinnin ja itsenédisen selviytymisen
edistaminen. Toiminnallisen kuntoutuksen tavoitteena on myos auttaa kun-
toutujaa hallitsemaan omaa elaméantilannettaan. Kuntoutus perustuu mo-
nialaiseen ja suunnitelmalliseen toimintaan, josta vastaa kuntoutujan hoi-

tava ladkari. (Carea 2015.)

Toiminnallisen kuntoutuksen palveluiden lahtékohtana on kuntoutujan yk-
sil6llisyys ja tavoitteellisuus. Palvelut suunnitellaan yhteistydssa ja kuntou-
tuja sekd hanen omaisensa voivat vaikuttaa palveluiden siséltoon. Toimin-
nallisen kuntoutuksen tyéryhmaan kuuluu kuusi toimintaterapeuttia, kaksi
musiikkiterapeuttia, fysioterapeutti, sairaanhoitaja, kuntohoitaja, kaksi as-

kartelunohjaajaa ja kolme ohjaajaa. (Carea 2015.)
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Toiminnallisen kuntouksen yksikko tuottaa palveluita myos lastenpsykiat-
rian toimintayksikkoon. Carean lastenpsykiatrian toimintayksikkdéon kuulu-
vat kuusipaikkainen lastenpsykiatrian viikko-osasto Kuusankoskella, sen
yhteydessa toimiva kotisairaala seka Kotkassa ja Kouvolassa sijaitsevat
lastenpsykiatrian poliklinikat. Toimintaa johtaa lastenpsykiatrian ylilaakari
ja hoitoty6sta vastaa osastonhoitaja. Toimintayksikko tarjoaa erikoissai-
raanhoidon tasoista tutkimusta ja hoitoa alle 13-vuotiaille kymenlaaksolai-
sille lapsille. (Carea 2015.)

Kehittamishanketta aloitettaessa tydskentelin sairaanhoitajana lastenpsy-
kiatrian osasto 10:1l&. Osasto 10 on kuusipaikkainen lastenpsykiatrian tut-
kimus- ja hoito-osasto. Osasto on viikko-osasto, joka on télla hetkella
avoinna maanantaista torstaihin. Perjantaipaivat on varattu verkostoyhteis-
tyon toteuttamiseen yhdessa perheiden ja muiden yhteistydtahojen
kanssa. Osastolle tullaan l&aékarin lahetteella. Osasto on tarkoitettu kymen-
laaksolaisille alle 13-vuotiaille lapsille, jotka tarvitsevat lastenpsykiatrista
osastohoitoa. “Osaston perustehtavana on lapsen hyvinvoinnin, toiminta-
kyvyn ja kehityksen edistaminen seka mielenterveyden tutkiminen ja hoito
yhdessa lapsen, perheen ja verkoston kanssa”. (Tutkimusjakso lastenpsy-
kiatrian osastolla-ohje vanhemmille 2012.) Carean hoitotyon strategia- ja
toimintasuunnitelmassa yhtena visiona eli tavoitetilana vuonna 2015 on
korkeatasoinen, ihmislaheinen, kuntouttava ja nayttdon perustuva hoitotyo

(Hoitotyon strategia- ja toimintasuunnitelma 2014).
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5 KEHITTAMISHANKKEEN TOTEUTUS

5.1 Toimintatutkimus kehittamisen keinona

Toimintatutkimuksen tieteellinen perusta sijoittuu kriittiseen yhteiskuntatie-
teeseen, joka syntyi Saksassa 1920-luvulla. Sen tavoitteena oli saada uu-
sia vaihtoehtoja positivistiselle tutkimusperinteelle lisaamalla tutkimuksen
avulla tietoisuutta yhteiskunnallisista toiminnoista ja rakenteista seké pal-
jastamalla asenteellisia harhoja. Lisaksi ihmisi& rohkaistiin tarkkailemaan
ymparistodan kriittisesti, huomaamaan muutoksen tarpeet ja toimimaan
muutoksen puolesta. Tama johti uuden kriittisen teorian syntymiseen.
(Lauri 1998, 114.)

Toimintatutkimus on kuin pyorre, joka johtaa uusiin kehittdmisideoihin
(Heikkinen, Rovio & Kiilakoski 2006, 80). Kuula (1999, 10-11) toteaa, etta
toimintatutkimusta kuvaavat muutokseen pyrkiminen, kaytantéihin suun-
tautuminen ja tutkittavien osallistuminen tutkimusprosessiin. Toimintatutki-
muksen kohde voi olla melkein mik& tahansa ihmiselamaan liittyva piirre.
Heikkisen, Rovion ja Kiilakosken (2006, 86) mukaan toimintatutkimuksen
tutkimusongelmat kehkeytyvat sykayksittain, silla vuorovaikutuksessa toi-
mijoiden kanssa syntyy uusia kehittdmisideoita. Aaltola ja Syrjala (1999,
18) toteavat, etta toiminnan kehittdminen ei koskaan paaty vaan se on jat-
kuva prosessi. Kehittdmishankkeen lopputuloksena ei valttamatta ole tie-

tynlainen toimintamalli vaan uudelleen ymmarretty ilmio.

Kuula (1999, 174) kuvaa toimintatutkimusta muutosta yrittavaksi tutkimus-
strategiaksi. Muutoksen yrittdminen on yksi metodi, jolla pyritdaan paljasta-
maan muutoin pimentoon jaévia asioita todellisuudesta. Myds tutkija itse
on konkreettisesti lAsna tutkimuksessa. Ideaalina pidetaan sita, etta tutki-
muksen tuloksena on muutos parempaan. Tutkijan ja tutkittavan yhteison
jAsenet ovat aktiivisessa vuorovaikutuksessa ja usein vuorovaikutus on py-
syvaa ja pitkdaikaista. (Eskola & Suoranta 1999, 128-129.) Usein toiminta-
tutkimusta tehdaan monien ihmisten yhteistyona ja jonkun tutkijan tuke-

mana (Syrjala, Ahonen, Syrjalainen & Saari 1995, 33).



29

Vilkan (2006, 70-71) mukaan toimintatutkijalla on kolme eri roolia samanai-
kaisesti: tutkijan rooli, ihmisen rooli ja muutostavoitteinen aktivoijan rooli.
Aktivoijana tutkija pyrkii saamaan tutkimusyhteisén jasenet mukaan osalli-
siksi muutosprosessiin. Tutkija yrittda saada tutkimusyhteison jasenet itse

pohtimaan aktiivisesti ratkaisuja muutosongelmiinsa.

Kehittamisprosesseja voidaan kuvata erilaisilla malleilla. Prosessi koostuu
vaiheista, joita ovat perustelu, organisointi, toteutus, arviointi ja levittami-
nen. Naiden tehtavakokonaisuuksien valistd suhdetta voidaan kuvailla
muun muassa spiraalin mallisen prosessin avulla (Toikko & Rantanen
2009, 68.) Spiraalimalli kuvastaa useiden syklien kierteita, joilla kehittamis-
prosessia voidaan havainnollistaa etenevana, mutta aina yha uudelleen
arvioitavana prosessina. Spiraalimallin mukainen kehittdminen vaatii kehit-
tajalta paljon aikaa ja pitkdjanteisyytta. Syklit koostuvat asioiden uudelleen
tdsmentamista ja arvioinneista. Toimintatutkimuksessa kaytetaan useasti
spiraalimallia. (Toikko & Rantanen 2009, 66-67.) Kehittamishankkeeni
edustaa spiraalimallin mukaista kehittamisprosessia. Kehittamishankkeeni
toimintatutkimuksellinen osuus ja ensimmainen sykli ovat esitetty kuviossa

kolme.

5. —

Kehittdmishankkeen 1. Kehittamiskohde
arviointi

4. Kaksi
tapaamista
ydintiimin
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2. Teemahaastattelut

KUVIO 3. Toimintatutkimuksellinen osuus kehittdmishankkeessa
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5.2 Toiminnallinen osuus kehittamishankkeessa

Kehittamishankkeen toiminnallinen osuus alkoi suunnitelmaseminaarin jal-
keen, jonka pidin elokuussa 2014. Tutkimuslupa kehittdmishankkeeseeni
myonnettiin syyskuussa 2014. Luvan myontamista aikaisemmin olin tavan-
nut tutkimusluvan myontdjan, ja kertonut hanelle kehittdmishankkeeni paa-
kohtia. Tapaamisessa sovittiin myds, etta kehittdmishankkeen tekija on

vastuussa kehittamishankkeen mahdollisista kustannuksista.

Teemahaastattelut tein syyskuun ja lokakuun 2014 aikana. Loppuvuoden
aikana 2014 tein haastattelujen litteroinnin ja soveltavan sisallénanalyysin.
Teemahaastattelujen tuloksien perusteella aloimme ydintiimin kanssa
suunnitella kuntouttavista Green Care-menetelmista esitetta. Kehittamis-

hankkeen tarkempi toteutus on kuvattu kuviossa nelja.

sTutkimusluvan myontaminen
*Syyskuu 2014

sTeemahaastattelut
*Syys- jalokakuu 2014

*Aineiston litterointi
s okakuu 2014

*Soveltava sisdllonanalyysi
¢Joulukuu 2014 ja tammikuu 2015

sTapaamiset ydintiimin kanssa
*Tammi- ja helmikuu 2015

#Yhteistyo graafisen suunnittelijan kanssa
sTammikuu- elokuu 2015

#Esitteen ja kehittdmishankkeen arviointi
sHuhtikuu 2015

#Julkaisuseminaari
#Syyskuu 2015
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KUVIO 4. Kehittamishankkeen toteutus
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Ensimmainen tapaaminen ydintiimin kanssa oli tammikuussa 2015, jolloin
esittelin siséllonanalyysin tulokset ydintiimin jasenille seka kerroin kehitta-
mishankkeen etenemisestd. Tahan ydintiimiin kuului yhteenséa kolme hen-
kiloa seka kehittamishankkeen tekija. Ydintiimiin kuuluvia henkil6ita ei eri-
tella tarkemmin tdssa yhteydessa tiimin jasenten anonymiteetin sailymisen
takia. Ydintiimi alkoi suunnitella esitetta, joka on liitteené& kaksi. Tapaami-
sessa pohdittiin teemahaastatteluista saatujen tuloksien soveltamista
omaan ty6hon ja sen todettiin olevan mahdollista. Myds kaikkien eri osa-
alueiden (eléainavusteisen toiminnan, puutarha-avusteisen toiminnan ja
seikkailukasvatuksen) todettiin onnistuvan samalla tapaamiskerralla ja so-
veltuvan kaikille lapsille. Merkittavaksi koettiin, ettd Green Care-menetel-
mien avulla voitaisiin katkaista mahdollisesti lapselle kehittynyt negatiivi-
nen kierre. Ydintiimissé herasi ajatus myds Green Care-menetelmien hyo-

dyntamisesta perheterapiassa.

Toinen tapaaminen ydintiimin kanssa toteutui helmikuussa 2015. Ennen
tapaamista olimme kayneet sahkopostikeskustelua. Talla kertaa ydintii-
missa suunnittelimme, mita kuvia ja tekstia esite sisaltaa. Kavimme myos
lapi kaytannon asioita liittyen esitteen laatimiseen. Tiimilla oli yhtenevaiset
nakemykset esitteen siséllosta. Ydintiimi oli sitd mielta, etta esitteessa tu-
lee ndkya se, ettd kuntouttavat Green Care-menetelmét ovat tavoitteellista
toimintaa. Esitteen toivottiin olevan varikas ja viestittdvan lukijalle luonto-
suhteen kokemuksen. Tarkeaksi koettiin se, etta esitteessa nakyy toimin-
nallisuus ja oma kadenjalki. Toiveeksi nousi, etta esitteen tulisi sisaltaa
Green Care-ideologian peruskasitteet. Pohdimme myds sita, etta esitteen
olisi hyva siséltdd konkreettisia esimerkkejd Green Care-menetelmien hyo-
dyntamisesta. Sovimme, etta esitteeseen kootaan sitaatteja teemahaastat-
teluista. Yleisena toiveena oli, ettd valokuvien, Green Care-kuvioiden ja si-

taattien yhdistelmé on selkea ja johdonmukainen.

Otin yhteytta graafiseen suunnittelijaan, joka lupautui auttamaan esitteen
toteuttamisessa. Ensimmainen tapaaminen graafisen suunnittelijan kanssa
oli helmikuun alussa 2015. Tapaamisessa kavin lapi kehittdmishankkeeni

sisaltbd seka ydintiimin toiveita esitteen suhteen. Pdatimme graafisen
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suunnittelijan kanssa, etté toimitan hanelle asiasisaltomateriaalin seka va-
lokuvia esitetta varten. Valokuvia pyysin kayttooni harrastajavalokuvaajilta.
Kavimme l&pi erilaisia vaihtoehtoja esitteen toteuttamisesta. Paadyimme
siihen, etta esitteessa hyodynnetaan yleista Carean graafista ohjeistusta,

jonka pohjalta esitettd on helppo muokata tarvittaessa myéhemmin.

Toinen tapaaminen graafisen suunnittelijan kanssa oli helmikuun lopussa.
2015. Kavimme lapi esitteen asiasiséltomateriaalin ja suunniteltuja valoku-
via. Tapaamisen jalkeen graafinen suunnittelija Iahetti minulle sahk6pos-
tilla ehdotuksen esitteen ulkoasusta. Esitteeseen kaipasin viela lisda toi-
minnallisuuden nakymistd, koska ydintiimi oli sité toivonut. Esitteeseen

vaihdettiin viela tassa vaiheessa muutama valokuva.

Kolmannella tapaamiskerralla maaliskuussa 2015 kdvimme suunnittelijan
kanssa lapi ensimmaista vedosta esitteestd. Taman jalkeen esitteeseen
tehtiin viela useita muokkauksia tekstiin, valokuvien paikkaa vaihdettiin ja
otsikkoa hiottiin. Graafinen suunnittelija muokkasi esitetta sahkopostilla
kaydyn keskustelun pohjalta. Esite valmistui maaliskuussa 2015.

Tybelamaohjaajan kanssa pohdimme esitteen nayttamista ulkopuolisille
arvioijille. Maaliskuussa 2015 esite lahetettiin katsottavaksi ja arvioitavaksi
muutamalle psykiatrisen sairaalan esimiehelle ja kuntoutusvastaavalle. Ar-
vioinnin antaminen oli vapaaehtoista. Toivoin kommenttia seuraaviin asioi-
hin: Milta esite vaikutti? Mika kiinnitti huomiosi? Mita jait kaipaamaan? Voi-
sitko hyddyntaa esitteen materiaalia tydssasi? Vastausaikaa annettiin huh-
tikuun alkuun 2015 saakka. Viimeinen kehittamishankkeen vaihe ydintiimin
kanssa oli, kun arviointipyynto esitteesta lahetettiin ydintiimin jasenille.
Ydintiimilta toivoin myds palautetta hankkeessa mukanaolosta. Esitteen |&-
hetin myds kommentoitavaksi valokuvaajille. Kaikki vastaukset kasiteltiin
luottamuksellisesti. Esitteen tekemisesta tiedotettiin myos psykiatrisen sai-
raalan ylihoitajaa ja hallintoylihoitajaa. Kuvaus esitteesté kerrotaan tarkem-

min luvussa seitseman.
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5.3 Teemahaastattelu ja havainnointi tiedonkeruumenetelmina

Kehittamishankkeessani keskityin kolmeen eri teemaan, joissa voidaan
hyodyntaa kuntouttavia Green Care-menetelmid. Kolme teemaa ovat
elainavusteisuus, puutarha-avusteisuus ja seikkailukasvatus luonnossa.
Kehittamishankkeessa paaasiallinen aineistonkeruumenetelma oli konsul-
toivat haastattelut soveltaen teemahaastattelua. Haastatteluissa kerattiin
tietoa, milla tavalla Green Care-menetelmia voidaan hyddyntéaa toiminnalli-
sessa kuntoutuksessa lastenpsykiatrisessa hoitotydssa seka arvioitiin nii-

den kaytettavyytta. Runko teemahaastattelusta I6ytyy liitteesta kolme.

Teemahaastattelut toteutin yksilbhaastatteluina. Paadyin yksildhaastatte-
luun sen takia, etta uskoin saavani ndin monipuolisempaa aineistoa, kun
haastattelin moniammatillisen tyoyhteisén jasenia erikseen. Toiseksi, opin-
naytetyon haastateltavat tydskentelivat organisaation eri yksikodissa tai
muualla yhteistydkumppaneina ja yhteisia tapaamisaikoja oli vaikea loytaa.
Tavoitteena oli saada mahdollisimman useita eri ammattiryhmia edustava

haastateltavien joukko.

Teemahaastatteluissa pyritdan saada sellaisia vastauksia, jotka ovat mer-
kityksellisia liittyen tutkimuksen tarkoitukseen (Tuomi & Sarajarvi 2013,

75). Ominaista teemahaastattelulle on se, etta samat teemat ja keskeiset
kysymykset esitetaéan kaikille haastatteluun osallistuville, mutta haastatte-
lun kulku voi muuttua teemojen ja kysymysten jarjestyksen erilaiseksi kuin

aiemmin on suunniteltu (Kuula 2011, 128-129).

My06s Hirsjarven ja Hurmeen (2000, 48) mukaan teemahaastattelussa
oleellista on se, etta haastattelu etenee keskeisten teemojen mukaan.
Teemahaastattelu tuo haastateltavien 4anen kuuluviin. Teemahaastattelu
ottaa huomioon sen, ettd ihmisilla on erilaisia ndkemyksia ja tulkintoja asi-
oista. Teemahaastattelu on puolistrukturoitu menetelma, silla teema-alueet
ovat kaikille vastaajille samat. Etukateen valikoidut teemat mahdollistavat
sen, ettd kaikkia ilmioon liittyvia osa-alueita sivutaan haastattelussa (Kana-
nen 2009, 65).
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Aluksi kartoitin organisaation tyontekijéiden ja yhteistybkumppaneiden
kanssa, onko heilla kiinnostusta lahted mukaan kehittdmishankkeeni to-
teuttamiseen. Kartoitusta tein sahkopostitse, puhelimitse ja keskustellen.
Myds toiminnallisen kuntoutuksen tiedotteessa kerrottiin kehittamishank-
keestani. Oli suotavaa, ettéd haastateltavilla on jo etukateen kiinnostusta
Green Care-menetelmia ja toiminnallisen kuntoutuksen kehittamista koh-
taan. Alkukartoituksen jalkeen minulla oli avainhenkil6t tiedossa, joita halu-
sin haastatella. Haastateltaviksi suostui yhdeksan henkildd. Laadullisessa
tutkimuksessa haastateltavat olisi hyva valita asianomaisista tai asiantunti-
joista, joilta saadaan parasta tietoa ilmion kannalta (Kananen 2009, 66).
Kvalitatiivisessa tutkimuksessa aineiston koolla ei ole valitbnta merkitysta
tutkimuksen onnistumiseen. On yhta tarkeda osata koota rajattu laadulli-
nen aineisto kuin kehittaa teoreettista herkkyytta tutkittavasta kohdeilmi-
Osta. (Eskola & Suoranta 1998, 62.)

Kehittamishankkeessani laadin ennen varsinaisia haastatteluja teema-
alueluettelon, joka toimi haastattelutilanteessa muistilistana ja haastatel-
tava sai tutustua siihen etukateen. Makisen (2006, 96) mielesta on hyva
sopia jo etukateen kasiteltavat aiheet. Haastattelija ei kuitenkaan saa pa-
kottaa haastateltavaa vastaamaan kaikkiin kysymyksiin, mikali haastatel-
tava ei halua vastata. Hirsjarven ja Hurmeen (2000, 76) mukaan teema-
alueiden pohjalta haastattelua voi jatkaa ja syventaa niin pitkalle kuin tutki-
musintressit edellyttavat ja haastateltavan kiinnostus sallii. Teemat muo-
dostavat myds konkreettisen kehikon, jonka avulla tutkimusaineistoa on
helpompi lahestya analyysivaiheessa (Eskola & Suoranta 1998, 88).

Hirsjarvi ja Hurme (2000, 103) toteavat, ettd teemahaastattelussa tarvitaan
joustavuutta. Teema-alueet toimivat turvana, jotta haastattelu pysyy sovi-
tuissa uomissa. Toisaalta on jatettava myos tilaa nopeille tilanneratkai-
suille, joita haastattelut voivat vaatia. Kysymykset ovat tarke&ssa roolissa
teemahaastattelussa. Haastattelu voi muistuttaa pikemminkin keskustelua
kuin strukturoitua haastattelua. Merkityksellista on, etta haastattelija pystyy
asettumaan kuuntelijan rooliin. Haastattelijan on oivallettava olennaisuudet

ja ndhtava uudet suunnat, joita vastaukset mahdollisesti tarjoavat.
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Havainnointia on mahdollista kayttaa rinnan muiden menetelmien kanssa.
Laajentamalla menetelmien kayttda voidaan saada esiin laajempia n&ko-
kulmia ja voidaan lisata tutkimuksen luotettavuutta. Havainnointia voidaan
soveltaa niin kvantitatiiviseen kuin kvalitatiiviseen tutkimukseen. (Hirsjarvi
& Hurme 2000, 37-38.) Omassa kehittamishankkeessani havainnointi kul-
kee aineistonkeruumenetelmana koko opinnaytetyéprosessin ajan. Ha-
vainnointi on perusteltua tilanteissa, joissa ilmiésta on vain vahan tietoa
(Kananen 2009, 69). Green Care on viela kokonaisuudessaan melko tun-
tematon kasite, erityisesti liitettdessa se hoitotydhon ja toiminnalliseen

kuntoutukseen.

Vilkan (2006, 47) mukaan aktivoiva osallistuva havainnointi eli toimintatut-
kimus on pikemminkin tutkimusasetelma kuin tutkimusmenetelma. Lahto-
kohtana on tyoskentely tutkimuskohteen jasenten kanssa. Seka tutkija etta
tutkittavat yhdessé ohjaavat ja arvioivat toimintaansa ja paatoksiaan. Tut-
kijalla on tavoitteenaan aktivoivan ja osallistuvan havainnoinnin kautta
saada aikaan muutosta ja yhteiskunnallista vaikuttavuutta tutkimuskoh-
teessa ja yhteiskunnassa. Aktivoiva ja osallistuva havainnointi pyrkii muo-

vaamaan asiaan liittyvaa julkista keskustelua.

Aktivoiva osallistuva havainnointi toteutetaan vuorovaikutuksessa tutkitta-
vien kanssa. Seka tutkijan etta tutkittavien on hyvaksyttava ja sitouduttava
tutkimuksen ideologiaan ja teoreettiseen perustaan, jotta tutkimus voi on-
nistua. Tutkija pyrkii yndessa kohdeyhteistnsa kanssa kehitystarpeiden
tiedostamiseen, kehittdmisen suunnitteluun ja kehittamiseen seka myos
ongelman tunnistamiseen ja ratkaisemiseen. Kohdeyhteis6 on mukana
asettamassa tavoitteita ja paamaaria tutkimukselle. (Vilkka 2006, 47.) Kes-
kustelin kehittdmishankkeen tydyhteison jasenien kanssa ja he ovat voi-
neet vaikuttaa aiheen muotoutumiseen. Myds muut yhteistydkumppanit
ovat voineet tuoda omia ajatuksiaan ja ideoitaan esille kehittamishankkeen
toteuttamisen suhteen esimerkiksi kertomalla kaytdnnon kokemuksista tai

tieteellisista tutkimuksista.



36

Saavutetut tavoitteet arvioitiin yhdessa kohdeyhteison kanssa. Aktivoivan
osallistumisen avulla kohdeyhteis6 pyritddn saada aktiiviseen toimintaan
omassa roolissaan. Ideaalina pidetaan sita, etta tutkimuskohteen jasenet
alkaisivat itse tutkia omaa toimintaansa ja tutkija kavisi tarpeettomaksi.
(Vilkka 2006, 47.) Itse koin tarkeaksi asiaksi aktivoida ja innostaa koh-

deyhteison mukaan kehittamishankkeeseen.

Eskolan ja Suorannan (1998, 99-104) mukaan osallistuva havainnointi on
aineistonkeruumenetelma, jossa tutkija osallistuu kohdeyhteis6n toimin-
taan. Osallistuvassa havainnoinnissa vuorovaikutus tapahtuu tutkittavien
ehdoilla. Tutkijan tulisi vaikuttaa mahdollisimman vahan tapahtumien kul-
kuun. Havainnointi on subjektiivista ja inhimillistd. Havainnointiin liittyy
myo6s haasteita: havainnoija ei valttamattd huomaa kaikkea relevanttia tut-
kittavasta ilmiosta ja merkityksellisia seikkoja voi jaada huomaamatta. Ha-
vainnoinnin riittdva objektiivisuus voi myds karsia, mikali tutkija suhtautuu
tutkittavaan asiaan hyvin emotionaalisesti (Hirsjarvi, Remes & Sajavaara
2013, 213).

Havainnointia hyddynsin erityisesti kun sain aineiston analysoitua ja esitte-
lin tuloksia ydintiimille. Havainnoin milla tavalla henkilokunta vastaanotti
saadut tulokset. Samalla tuloksia arvioidaan, ja pohditaan yhdessé niiden
kaytettavyytta toiminnallisen kuntoutuksen tyovéalineind. Tassé vaiheessa
teemahaastatteluihin osallistuneista oli muodostunut ydintiimi, joka suun-

nitteli yhdessa tulosten perusteella esitteen.

Hyddynsin hankepaivékirjaa kehittamishankkeeni toteuttamisen aikana.
Hankepaivékirja on tehokas aineistonkeruumenetelma ja dokumentointi-
keino. Paivékirja on myds oivallinen tutkimusprojektin aikataulutuksen apu-
valine. Hankepaivakirjan runko muodostuu kehittamishankesuunnitelman
aikataulutuksesta, jossa selviaa ennakoidut tapahtumat. Paivékirjaan on
hyva kirjoittaa kuvauksia paivittaisista tapahtumista. Toimintatutkimuksen

arki tulee nain dokumentoitua myds niiltd osin, jota ei etukateen ole suun-
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niteltu. Paivakirjan pitaminen edellyttdd havainnointia. Muistiin voidaan kir-
joittaa erilaisia asioita esimerkiksi kommentteja ja ajatuksia. (Kananen
2009, 71-72.)

5.4 Aineistonkeruu ja aineiston analyysi

Toteutin haastattelut yksiloteemahaastatteluina. Teemahaastattelussa oli
kolme eri osiota, joihin kaikkiin oli samat kysymykset. Haastateltavilla oli

mahdollista valita, mihin osioihin he vastasivat. Osa haastateltavista vas-
tasi kaikkiin osioihin, osa vain yhteen osioon. Teemahaastattelurungossa
haastattelun eri osiot olivat eldinavusteinen toiminta, puutarha-avusteinen
toiminta ja seikkailukasvatus luonnossa (lite 3). Eldinavusteiseen toimin-
nan kysymyksiin vastasi kahdeksan haastateltavaa, puutarha-avusteisen
toiminnan kysymyksiin vastasi nelja haastateltavaa ja seikkailukasvatuk-

sen kysymyksiin vastasi viisi haastateltavaa.

Teemahaastattelun kysymykset olivat: 1. Mita hyotya koet/uskot kuntoutta-
villa Green Care-menetelmilla olevan ADHD-lasten kuntoutuksella a) fyysi-
seen toimintakykyyn? b) psyykkiseen toimintakykyyn? c) sosiaaliseen toi-
mintakykyyn? d) kasvatuksellisesti? 2. Milla tavoin olet hyddyntanyt/haluai-
sit hyodyntaa kuntouttavia Green Care-menetelmid ADHD-lasten kuntou-
tuksessa? 3. Arvioi mitd etuja kuntouttavien Green Care-menetelmien kay-

tosta on verrattuna muihin ADHD-lasten kuntoutusmenetelmiin?

Tein yhteensa yhdekséan teemahaastattelua. Taustatietona kysyin haasta-
teltavan tyokokemusvuodet. Tyokokemusvuosien keskiarvo oli 14,9 vuotta.
Haastateltavien ammatteja en kirjannut ylos. Haastateltavat edustivat
useita eri ammattiryhmia. Useilla heisté oli monia eri ammattitutkintoja ja
koulutuksia suoritettuna. Haastateltavia yhdisti kuitenkin se, etta he kaikki
tyoskentelivat lasten kanssa. Jokaisella haastateltavalla oli myos koke-

musta ADHD-lasten kanssa tyoskentelemisesta.

Jokaisella haastateltavalla oli mahdollisuus tutustua ennakkomateriaaliin.
Tama materiaali kasitteli Green Care-menetelmid, kuntoutusta seka

ADHD-lasten hoitoa. Teemahaastattelut tein syyskuussa ja lokakuussa
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2014. Haastatteluista nelja tein henkilékohtaisessa tapaamisessa ja apuna
kaytin sanelulaitetta. Kaksi haastattelua tein puhelimessa, jolloin itse kirjoi-
tin haastateltavien kommentit sanasta sanaan paperille. Haastateltavista
kolme vastasi kysymyksiin sahkopostitse. Jokaiselta haastateltavalta pyy-
sin suullisesti luvan haastatteluun seka tarvittaessa my6s nauhoitukseen

ja kavin lapi kehittamishankkeeseen liittyvat eettiset asiat.

Teemahaastattelujen jalkeen minulla oli aineistoa sanelulaitteella, sdhko6-
postissa ja paperilla k&sin kirjoitettuna. Ronkainen, Pehkonen, Lindblom-
Ylanne ja Paavilainen (2011, 117-118) toteavat, ettd aineiston kuuluu olla
tutkittavan ilmidn kannalta edustava. Aineistossa olisi hyva olla myds sub-
jektiivisia kokemuksia. Aineisto ei sellaisenaan yleensa sovi analysoita-
vaksi vaan aineisto on ensin saatava hallittavaan muotoon. Hirsjarvi ja
Hurme (2000, 135) toteavat, ettd teemahaastatteluilla keratty aineisto on
yleensa runsas. On mietittéva, onko kaikkea tarpeen analysoida. Kaikkea

informaatiota ei valttamatta pysty hydédyntamaan.

Syksyn 2014 aikana litteroin eli puhtaaksikirjoitin valikoidusti aineiston. Lit-
teroidessa on mietittava, kuinka tarkkaan litteroinnin tekee: kirjoittaako
puhtaaksi puhutun aineiston vai kaiken vuorovaikutukseen liittyvan (Ron-
kainen ym. 2011, 119). Litteroidessa on tehtavé valintoja, mika kaikesta
sanotusta on relevanttia. Litteroija tulkitsee aineistoaan tutkijan roolissa.
On hyva tiedostaa tama tulkinnallisuus, silla aineiston muokkaaminen on
aina tulkinnallista ty6ta. Tutkijan on pyrittdva mahdollisimman avoimeen
toimintaan. Litteroidessa aineistoa tulkitaan monesta eri nakokulmasta.
Tutkija on ikdankuin havainnoija, joka rajaa ylimaéaraisen informaation
pois. Tutkija toimii lisaksi kulttuurin jAsenend, ja miettii, mitd puhuja tarkoit-
taa ja mita toimintaa sanoma palvelee. Tutkijan roolissa tehdéén tulkintoja

aineiston eri osien relevansseista. (Ruusuvuori 2011, 427-428.)

Litterointia tehdessé&ni muutin puhekielen ilmaisut kirjakieleksi. Nain viela
vahvistui haastateltavien anonymiteetti, silla puhekielen murre-erot eivat

nakyneet endé aineistosta. Aineistossa oli sisaltond myads paljon muuta,
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mika ei suoranaisesti liittynyt teemahaastattelujen kysymyksiin, joten kar-
sin niita pois litterointia tehdessa. Litteroinnin jalkeen minulla oli koossa 17
A4-sivua aineistoa. Tassé vaiheessa havitin sanellun materiaalin, sahko-

postitiedostot ja kasin kirjoitetut teemahaastattelut kokonaan.

On huomioitava, etta tutkimusaineisto on pelkastaan aineisto. Se ei ole il-
mio, jota tutkitaan, eik& se ole puhdas totuus. Tama on huomioitava myos
aineistoa kayttaessa. Aineisto on kuitenkin tarkea osa kehittamishank-
keessa, silla sen avulla tuotetaan tietoa. Aineistoa on kasiteltava mahdolli-
simman lapindkyvasti. Voi olla, ettei aineisto vastaakaan haluttuihin kysy-
myksiin. Toisaalta voi kdyda niin, etta tutkittavat suhtautuvat tutkittavaan
eri tavalla kuin tutkija itse. (Ronkainen ym. 2011, 119, 122.) Heikkinen,
Huttunen, Kakkori ja Tynjaléa (2006, 173) kuvailevat, etteivat tutkimuksen
tulokset ole suoraan esitettavia vaitteita. Tutkimuksen jalkeen ilmi6ta koh-

taan voi syntya uudenlainen ymmarrys.

Kiviniemi (1999, 76) toteaa, ettéa aineistoa voi alkaa kasitella jo siina vai-
heessa, kun haastattelujen teko on osittain kesken. Aineiston analyysi on
tdssa vaiheessa suuntaa antava, jolloin kehittdja voi viela tarkentaa omia
tutkimustehtavia. Toimintatutkimuksessa on tavoitteena toimintakaytanto-
jen parantaminen ja muuttaminen. Analysoinnin aloittaminen varhain voi

auttaa toimintatutkimusta kehittymaan tarkoituksenmukaiseen suuntaan.

Laadullisessa kehittamishankkeessa aineiston analyysissa toteutuu ana-
lyyttinen ja synteettinen vaihe. Analyyttisessa vaiheessa keskitytaan ai-
neiston luokitteluun ja sen jdsentamiseen teema-alueittain. Aineistoa koo-
dataan niin, ettéa se on helpommin tulkittavaa. Analyyttinen vaihe kasittaa
useita eri vaiheita ennen kuin koko aineisto on analysoitu. Synteettisessé
vaiheessa aineistolle rakennetaan temaattinen juoni, joka kannattelee ai-
neistoa. Systemaattisen analysoinnin nédkdkulmasta tarkasteltuna aineis-
tosta etsitdan ydinkategoriat, jotka kuvaavat tutkittavaa ilmiota, ja joiden
avulla analysointia voidaan rakentaa. Kehittgjan tulee I16ytaa aineistosta
keskeisimmat kasitteet, joita h&n tarvitsee aineistonsa tarkastelussa. (Kivi-
niemi 1999, 77.)
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Aineistonanalyysissa kaytin soveltavaa sisallonanalyysi-menetelmaa. Si-
sallonanalyysia voidaan pitaa seka yksittdisena metodina ettd valjana teo-
reettisena kehyksena, mik& mahdollistaa erilaisten tutkimusten teon. Siséal-
I6nanalyysi kuuluu olla tekstianalyysia ja se etsii aineistosta merkitykset.
Tarkoituksena on kuvata dokumenttien sisalté sanallisesti. (Tuomi & Sara-
jarvi 2013, 91, 104, 106.)

Lopullisesta, litteroidusta materiaalista kerasin ilmauksia eli sanoja ja lau-
seita erivarisille Post-it-lapuille. Mikali aineistossa oli samoja ilmauksia eri
haastatteluosioissa, ne hyédynnettiin molempiin osioihin. Post-it-laput ja-
oin omiin teemoihinsa: eldinavusteisen toiminnan, puutarha-avusteisen toi-
minnan ja seikkailukasvatuksen alle. Post-it-laput liimasin seinalle naiden
kolmen teeman mukaisesti. Jokaisen osion kohdalla kavin lapi, oliko ai-
neistossa samankaltaisia, yhdistavia tekijoitd. Jokaisessa osiossa jaoin
vastauksia alaluokkiin ja ylaluokkiin. Lopulta aineistosta muodostuivat paa-
luokat. Soveltavan siséallonanalyysin jalkeen ainestoista olivat muodostu-
neet eldainavusteisen toiminnan keskeiset elementit ADHD-lasten toimin-
nallisessa kuntoutuksessa, puutarha-avusteisen toiminnan keskeiset ele-
mentit ADHD-lasten kuntoutuksessa ja seikkailukasvatuksen keskeiset
elementit ADHD-lasten toiminnallisessa kuntoutuksessa. Esimerkki sovel-
tavasta sisallonanalyysista on liitteesséa nelja. Teemahaastattelun avulla
laadullisen aineiston pilkkominen eri osa-alueisiin onnistui selkeammin
(Tuomi & Sarajarvi 2013, 93).



41

6 KEHITTAMISHANKKEEN TEEMAHAASTATTELUJEN TULOKSET

6.1 Elainavusteisen toiminnan keskeiset elementit kuntoutuksessa

Elainavusteisen toiminnan keskeisiksi elementeiksi ADHD-lasten toimin-
nallisessa kuntoutuksessa muodostuivat sisallonanalyysin jalkeen hyvak-
synta, vastuunottaminen, kehotietoisuus, toiminnallisuus, rauhoittuminen,
kokemuksellisuus, sosiaaliset taidot ja tunnekasvatus. Elainavusteisen toi-
minnan teemahaastattelukysymykset olivat suosituimmat, niihin vastasi
yhdeksasté haastateltavasta kahdeksan. Sisallonanalyysista muodostu-

neet ylaluokat ovat sattumanvaraisessa jarjestyksessa.

Teemahaastattelujen tulosten perusteella haastateltavat kokivat, etta
elainavusteisen toiminnan kautta lapsi saa hyvaksyntaa itselle. Lapsen to-
dettiin tarvitsevan rauhaa, ja lupaa olla olemassa. Eldinavusteisen toimin-
nan kautta lapsi saa kokemuksen, etté hanesta valitetaan. Elaimet hyvak-
syvat lapsen, eivat paheksu eivatka tuomitse lasta. Elain ei myoskaan lei-
maa lasta kaytoshairidisena eika erityislapsena. Eldainavusteinen toiminta
voi auttaa katkaisemaan negatiivisen kierteen, joka lapsella voi jo olla.
Lapselle on tarkeata saada kokemus parjagamisesta yhteiséssa. Vaikka
lapsella olisikin ADHD, lapsi voi parjata silti hyvin. Eldinavusteisessa toi-
minnassa on tilaa erilaisuudelle eikd kukaan erotu muista. Lapsella on
lupa kuulua mukaan muuhun porukkaan yhdessa toisten lasten kanssa.
Haastatteluun vastanneiden mukaan elainavusteisessa toiminnassa on

kyse lapsilahtbisesta toiminnasta.

Elain hyvaksyy, ei aseta vaatimuksia eika leimaa lasta keskit-
tymishairidisend, kun jo lapsi itsekin voi mieltaa olevansa han-

kala

Tulosten perusteella lapsi oppii kantamaan vastuuta toimiessaan elainten
kanssa. Tarkeédné asiana haastateltavat kokivat, etta lapsi voi ottaa vas-
tuuta elaimesta: on olemassa joku, josta lapsi huolehtii. Lapsen on huomi-

oitava toinen osapuoli ja mietittdva, milta toisesta tuntuu. Elain vaatii lap-



42

selta kunnioitusta. Elain myos haastaa lasta olemaan kontaktissa, ja elai-
men kanssa voi saavuttaa hallinnan tunteen. Lapsi oppii, etta omilla teoilla

on seuraus ja se nakyy valittomasti.

Kun ympaéristéssa on paljon virikkeitd, eldin palauttaa lapsen
tahan ja nyt seka haastaa lasta seuraamaan, mita tilanteessa

tapahtuu

Tulosten mukaan elain auttaa lasta oman kehotietoisuuden tuntemisessa.
Elainavusteinen toiminta auttaa vahvistamaan lapsen kehotietoisuutta.
Esimerkiksi ratsastus vaatii tasapainoa ja keskilinjan loytamista. Lisaksi
ratsastus edesauttaa lapsen sensorisen integraation prosessia eli helpot-
taa lasta erilaisissa aistiyli- ja aliherkkyyksissa. Elainavusteinen toiminta
harjoittaa motoriikkaa, kehon hallintaa ja hahmottamista. El&aimen avulla
on mahdollista ndhda helposti lapsen impulsiivisuus ja toimintakyky.

Elainavusteinen toiminta aktivoi myds muistia.

Elaimen avulla nékee helposti lapsen impulsiivisuuden seka

toimintakyvyn

Tulosten perusteella elaimen kautta mahdollistuu toiminnallisuus. Lapsen
ei tarvitse lahtea laakariin sairaalaan, vaan han paasee ulos, luontoon.
Elainavusteinen toiminta on my6ds motorista. Esimerkiksi ratsastusterapia
mahdollistaa lapselle erilaisen ulottuvuuden. Eldainavusteinen toiminta an-
taa lapselle enemman virikkeitd. Samalla voidaan opetella fyysisia taitoja.
Toiminnassa korostuu myo6s yhteistyd muiden toimijoiden kanssa.
Eldinavusteinen toiminta antaa mahdollisuuden aktiivisuuteen ja jatkuvaan

liikehdintaan.
Ei menna laakariin sairaalaan vaan ulos luontoon

Haastateltavat olivat sita mieltd, ettd eldin auttaa lasta rauhoittumaan. Elai-
men kanssa oleminen voi olla lapselle yksi rauhoittumiskeino. Kyseessa
on tassa ja nyt-toiminta, joten eldin vaatii lapselta lasnaoloa ja keskittymis-
kykya. Elain rauhoittaa lasta pelkastaan omalla olemuksellaan. Esimer-
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kiksi iso eléin on lasta rauhoittava elementti. Iso hevonen tuo tyyneytta, it-
sevarmuutta ja auttaa impulsiivisuuteen. Elain vaatii lapselta tarkkaavai-
suutta ja oman toiminnan harjoittelua. My6s akvaarion katseleminen aut-

taa lasta rauhoittumaan.

Elain auttaa tunnesaatelyssa, eldaimen avulla pitda kuulostella,

ottaa toiset huomioon ja havainnoida miten eldin reagoi

Tulosten mukaan lapsi saa uusia kokemuksia eléinavusteisesta toimin-
nasta. Monille lapsille elainavusteinen toiminta voi olla upea kokemus seka
mielekasta toimintaa. Lapsi voi odottaa tapahtumaa jo etukéateen, esimer-
kiksi padsya ratsastamaan. Eldainavusteinen toiminta tarjoaa erilaisen viite-
kehyksen tyoskentelyyn. Tuloksissa todettiin, ettd maaseudulla on erilai-
nen tunnelma. Elain tarjoaa lapselle mahdollisuuden harjoitella toisenlaista
hoivaa. Hevonen on uusi elementti kuntoutustydssa. Tuloksissa esitettiin
my0s vaihtoehtoina terapiakissaa tai -koiraa. Myos kaverikoiratoiminta to-

dettiin sopivan kuntoutukseen.

Elaimen kanssa on mahdollisuus voimallisiin kokemuksiin,

joita voi olla harvoin ihmisen kanssa

Tuloksissa tuli my6s ilmi, ettd elaimen itsensa ei tarvitse olla lasna, silla on
mahdollista hyddyntdd myos pehmoelainta tai maalausta. Elaintarinoita
voidaan kayttaa myos keskustelun avaajana. Monet lapset eivat valtta-
matta hyody keskusteluterapioista ja kehitys voi olla muissa terapioissa hi-
taampaa. Lapsi saa palautetta elaimiltd nopeasti. Haastateltavat kertoivat,
ettd ennen psykiatrisissa sairaaloissa hyddynnettiin elainavusteisuutta
enemman. Tuloksissa pohdittiin myds, ettd eldinavusteista toimintaa kay-
tetaan liilan vahan. Kuntoutuksen puolella elainavusteista toimintaa voisi

hyodyntaa enemmankin.
Kehitys voi olla muissa terapioissa hitaampaa

Haastateltavat totesivat, etta eldinavusteinen toiminta auttaa lapsen sosi-
aalisten taitojen kehittymisessa. Lapsi oppii esimerkiksi kuuntelemaan

muita. Tarkeaksi koettiin, ettd talliymparistossa kaikilla on samat s&annot.
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Nain ollen lapsi ei koe toimintaa ristiriitaisena, kun kaikki noudattavat sa-
moja sadantdja. Elaimen kautta lapsella on mahdollisuus normaaliin sosiaa-
liseen vuorovaikutukseen seka lapsen on mahdollista lujittaa kiintymyssuh-
detta. Elaimen kautta on mahdollista saada ystavia. Haastateltavat kertoi-
vat, ettd elain antaa mallia myds ihmisten kanssa toimimiseen. Elainavus-
teisessa toiminnassa mahdollistuu ryhmatoiminta seka toiminta opettaa
lapselle my6s johtajuutta. Eldinavusteista toimintaa voidaan kayttaa esi-
merkiksi sosiaalipedagogisesti seka neuropsykiatrisessa valmennuksessa

mukana.
Antaa mallia myds ihmisten kanssa toimimiseen

Haastateltavat olivat sita mieltd, etta elaimen avulla voidaan opetella tun-
nekasvatusta. Eldaimelle on mahdollista purkaa tunteita. Esimerkiksi koiran
kautta on helpompi puhua tunteistaan. Eldaimen viestinta on ei-kielellista ja
se voi olla lapselle helpompaa, mikali lapsella on kielellisia pulmia. Elain
voi olla auttamassa lasta tunteiden tunnistamisessa ja sanoittamisessa.
Lapsi voi harjoitella tunnesaatelya elaimen avulla. On my6s mahdollista,
etta elain hoitaa tunnesaatelyn ja lapsen kanssa voi jutella vastavuoroi-
sesti. Tarkeéata on se, etta mukana on inminen, joka kuuntelee lasta.
Elainavusteisessa toiminnassa on huomioitava muut. Elainta on hoidetta-

va hellasti eika eldinta ei voi satuttaa.
Koiran kautta on helpompi puhua tunteistaan

Haastateltavat totesivat, etta eldin auttaa tunne-elamén hallinnassa. Lapsi
peilaa omaa kayttaytymistaan elaimen kautta. Erilaisia tilanteita voidaan
harjoitella elaimen kanssa. Eldin opettaa lapselle lojaaliutta. Ohjaajan tai
terapeutin oma esimerkki on merkittdvaa eldinavusteisessa toiminnassa.
Elainavusteinen toiminta voi auttaa myos aggressiiviseen kayttaytymiseen
erityisesti kun hoidettavana on iso elain. Lapselle on merkityksellista ko-
kea, ettd hanesta on hyotya. Lapsi voi kokea tulevansa hyvaksytyksi eléi-
men avulla. Lasta on helpompi motivoida, kun elain on lapselle merkityk-

sellinen. Elain voi motivoida lapsen kokeilemaan itselle vaikeitakin asioita.
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Lapsi saa hyvaksytyksi tulemisen kokemuksen elaimen avulla

6.2 Puutarha-avusteisen toiminnan keskeiset elementit kuntoutuksessa

Puutarha-avusteisen toiminnan keskeisiksi elementeiksi ADHD-lasten toi-
minnallisessa kuntoutuksessa muodostuivat sisallonanalyysin jalkeen luo-
vuus, positiivisuus, rauhoittuminen, aistimukset, sietokyky, luonnonmukai-
suus ja kasvatuksellisuus. Puutarha-avusteisen toiminnan teemahaastatte-
lukysymyksiin vastasi nelja henkil6a. Siséllobnanalyysista muodostuneet

ylaluokat ovat sattumanvaraisessa jarjestyksessa.

Haastateltavat kertoivat, etta puutarha-avusteisen toiminnan kautta mah-
dollistuu luovuuden kaytt6. Haastateltavat totesivat, ettd puutarha-avustei-
sessa toiminnassa vain mielikuvitus on rajana. On mahdollista huomioida
lapsen omat mielenkiinnon kohteet. Puutarha-avusteisessa toiminnassa
on jo lahtokohtana positiivinen lataus. Toiminta perustuu toivoon ja elaman
jatkuvuuteen. Lapsella on jotakin, mitd odottaa. Kasvun ihmeen huomaa-

minen tuottaa lapselle mielihyvan tunteita.

Puutarhassa ja puutarhatouhuissa on helppo antaa positiivista

palautetta, mikd kannustaa yrittdmaan nyt ja mydhemmin

Tuloksista kay ilmi, etta lapsi oppii puutarhassa rauhoittumisen taidon.
Puutarhassa on helppo keskittyd toimimaan. Ajantaju hamartyy, kun kes-
kittyy tyoskentelyyn. Puutarha-avusteisessa toiminnassa lapsi voi kokea
hiljaisuuden ja kiireettomyyden. Tuloksista selviaa, etta puutarhassa voi
aistia monin eri tavoin. Todettiin, ettd myds varisavyilla on suuri merkitys.
Puutarha-avusteiseen toimintaan voi sisallyttaa myos likunnallisia ele-
mentteja toiminnan mukaan. Puutarha-avusteisessa toiminnassa saavu-
tuksia tulee valittomasti ndkemalla omien kasien jaljet. Lapsella kasvaa
halu kokeilla toimintakykyjensa rajoja. Lapsi oppii yrittdmaan ja pitkajantei-
syys kasvaa. Lapsen sietokyky kasvaa ja han oppii sietamaan epaonnistu-

mia.

Puutarha antaa mahdollisuuden kasvattaa pitkajanteisyytta
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Haastateltavat toteavat, etta toiminta puutarhassa on luonnonmukaista.
Puutarha-avusteinen toiminta on ei-kemiallinen-menetelma. Puutarha-
avusteinen toiminta voi palauttaa ihmiset lahelle luontoa. Haastateltavien
mukaan kyseessa on pitkaaikainen prosessi. Puutarha-avusteinen toiminta
ei vaadi suuria investointeja. Se on edullista ja riittaéa pienimuotoisenakin

toimintana.
Puutarhan ei tarvitse olla iso-yksikin istutusastia riittaa

Tuloksista ilmeni, etta puutarha-avusteiseen toimintaan voidaan yhdistaa
myos kasvatuksellisuus. Toiminnassa korostuu muun muassa vastuulli-
suus. Jos kasveja ei hoida, mik&aéan ei kasva. Puutarha-avusteisen toimin-
nan vaikutuksesta lapsen tietoperusta kasvaa. Kasveja on mukava tutkia.
Puutarha-avusteisessa toiminnassa on myds historia lasnéd. Toiminnassa
voidaan kayttaa vertauskuvia ja liittda ajatuksia inmisiin. Puutarha-avustei-

suudessa toteutuu myos esteettinen kasvatus.
Jos ei hoida niin mik&aéan ei kasva

Haastateltavat kokivat, etta toiminnallinen kokonaisuus puutarha-avustei-
suudessa voi olla myds prosessi: opetellaan kasvien tunnistusta ja puiden
luokittelua. Mukaan voidaan liittdé opetuksellisia tavoitteita ja lapsi saa itse
seurata prosessia. Kasvun seuraaminen on mielenkiintoista. Terapiassa
on mahdollista kasvattaa kasvi ja seurata kasvua vaihe vaiheelta. Toiminta
voi olla monipuolista: kesakukkien hoitamista, sipulien istuttamista, ome-
napuiden hoitamista, taimien istuttamista ikkunalaudalla tai &mpareissa,
yrttien ja salaattien kasvattamista ja pihatalkoiden pitdmista. Toimintaa on
mahdollista kertoa, jakaa, sanallistaa ja kuvata muiden kanssa. Mene-
telmé& sopii kaiken kuntoisille, silla tekemisen voi suunnitella kuntoutujan
kykyjen ja voimavarojen mukaan. Toiminnassa opetellaan myds kaikki tyo-

vaiheet: esivalmistelut, suunnittelu, toiminta ja siivous.

Menetelma sopii kaiken kuntoisille, tekemisen voi suunnitella kykyjen

ja voimavarojen mukaan
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6.3 Seikkailukasvatuksen keskeiset elementit kuntoutuksessa

Seikkailukasvatuksen keskeisiksi elementeiksi ADHD-lasten toiminnalli-
sessa kuntoutuksessa muodostuivat sisdllonanalyysin jalkeen arvostus, lii-
kunnallisuus, terapeuttisuus, yhteisollisyys, luova toiminnallisuus ja voi-
maantuminen. Seikkailukasvatuksen teemahaastattelukysymyksiin vastasi
viisi henkil6a. Siséallénanalyysista muodostuneet ylaluokat ovat sattuman-

varaisessa jarjestyksessa.

Haastateltavat totesivat, etta seikkailukasvatus opettaa lasta arvostamaan
luontoa. Seikkailukasvatuksen avulla lapsi oppii myds ymparistétietoa.
Seikkailukasvatus antaa mahdollisuuden havainnoida luontoa. Luonnossa
lapsi saa tietoa eri aistien avulla. Seikkailukasvatuksen avulla voidaan

luoda luontosuhdetta: lapsi oppii kunnioittamaan ja arvostamaan luontoa.

Opitaan luonnon kunnioittamista ja arvostamista, pyritaan pois

siitéd tuhoamisvimmasta, joka lapsella voi olla

Haastateltavat olivat sita mielta, etta seikkailukasvatukseen kuuluu olen-
naisena osana liikunnallisuus. Seikkailukasvatus voi olla kuntouttavaa lii-
kuntaa. Leikin varjolla on mahdollista parantaa fyysista kuntoa. Seikkailu-
kasvatuksessa voi kayttaa fyysista voimaa ja kdantaa se positiiviseksi voi-
maksi. Seikkailukasvatuksen avulla lapsi oppii luonnostaan liikkumaan. Kii-
peily ja temppuilu ovat lapselle luonnollisia asioita ja seikkailukasvatuksen
avulla lasta voi kannustaa ulkoilemaan. Luonnossa leikkimisesta tulee
keino purkaa energiaa ja saavuttaa positiivinen vasymys. Haastatteluissa
todettiin, etté seikkailukasvatus on hyva motorisen kehityksen kannalta.
Lapsi oppii miten keho toimii. Lapsi oppii omien kehon tuntemusten kautta

ja voi hammastya itse omia kykyjaan.

Jutellaan lasten kokemuksista ja innostetaan likkumaan luon-

nossa mahdollisimman paljon

Haastateltavat kertoivat, ettéa seikkailukasvatus luonnossa on terapeulttista.
Luonnossa on kaunista. Jo pelk&n luonnossa olon todettiin olevan tera-

piaa. Seikkailukasvatus on kokonaisvaltaista ja luonnossa voi saavuttaa
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hyvén olon tunteen. Haastateltavat olivat sitéd mielta, etta liikunta on teho-
kasta mielialapulmiin. Haastateltavat sanoivat, etta luonnossa on yksinker-
taisesti kivaa. Todettiin myos, ettei kaikkien syntyvien tunteiden ei tarvitse
olla positiivisia. Lapsi oppii seikkailukavatuksen avulla kuvailemaan omia
tunteita. Luonnossa riidellaan vahan. Lapsella on mahdollisuus oppia ren-
toutumisen keinoja jo lapsena seikkailukasvatuksen puitteissa, silla luonto

rauhoittaa lasta.

Lapsi voi saada itselle keinon rauhoittua, kun lahtee kierrok-

sille

Haastatteluissa todettiin, etté ihmisilla itsetunto on pohjana kaikelle teke-
miselle. ADHD-lapsen todettiin saavan paljon negatiivista palautetta ja
seikkailukasvatuksella voisi saada korjaavaa ja positiivista palautetta.
Seikkailukasvatuksen kautta lapsi saa positiivista huomiota osakseen.

Seikkailukasvatuksesta puuttuu kokonaan kirjallinen ja numeerinen arvio.

Lasten kilpailuttaminen tuntuu epareilulta, mutta tallaisessa

toiminnassa puuttuu kirjallinen ja numeerinen arviointi

Haastatteluissa todettiin, ettd metsassé saa raikasta happea. Haastatelta-
vat loysivat seikkailukasvatuksesta fyysiseen terveyteen vaikuttavia asi-
oita. Luonnossa olo vaikuttaa uneen ja ruokahaluun. Metsassa olo alentaa
verenpainetta ja syketta. Seikkailukasvatuksessa korostuu sen kokonais-

valtainen vaikutus lapseen.

Haastateltavat sanoivat, etta seikkailukasvatuksessa mahdollistuu yhtei-
sollisyys. Luonnossa voidaan opetella ongelmanratkaisutaitoja. On mah-
dollista toimia joukkueena ja keskitssa ovat ryhmatyotaitojen harjoittelu.
Seikkailukasvatuksessa jaetaan osallistujille erilaisia tehtavia. On osattava
ottaa ohjeet vastaan. Luonnossa opetellaan saamaan ohjausta sekd mah-
dollisesti my6s antamaan ohjausta muille. Asioita on mietittdva yhdessa.
Seikkailukasvatuksessa on kaikkien noudatettava samoja s&antoja. Seik-
kailukasvatus mahdollistaa luottamussuhteen syntymista. Mukana on

muita ihmisié ja toiset otettava huomioon. Luonnossa saa kavereita ja
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seikkailukasvatus antaa mahdollisuuden vertaistukeen. Toiminta perustuu

haastateltavien mukaan toimijoiden vuorovaikutusharjoitteluun.

On toimittava joukkueena ja autettava muita eika kaikesta sel-
via yksin. Nain lapsi saa tunteen, etta kannatti auttaa ja tulla

autetuksi

Kuulutaan porukkaan, toiset lapset ja nuoret saman asian tii-
moilla pydrivét ja on tilaa erilaisuudellekin, ei erotuta niin kuin

esimerkiksi koulussa

Haastateltavat kertoivat, etta seikkailukasvatus on toiminnallista erilaisin
luovuuden keinoin. Seikkailukasvatus on kiinnostavaa ja luovuutta tuke-
vaa. Toiminnassa saa kayttaa mielikuvitusta. Lapsi pdésee kokeilemaan
uusia asioita. Lapsi voi olla mukana aktiivisena toimijana. Toiminnassa voi-
daan hyddyntaa monia eri asioita: luontotaidetta, luontokoruja, sadutta-
mista, musiikkia, valokuvia, teatteritoimintaa, draamallisia menetelmia ja
mielikuvitusmatkoja. Luonnossa voidaan toteuttaa myos seikkailuryhmia,
leireja ja suunnistusretkid. Luonnossa voidaan valmistaa jokin esine tai
koru sekéa ottaa valokuva muistoksi. Tapahtumia on mukava muistella jalki-
kateen. Seikkailun ei tarvitse aina olla ulkona vaan se voidaan jarjestaa
my0s sisatiloissa. Seikkailua on mahdollista kohdentaa kasiteltavaéan ai-
heeseen. Seikkailukasvatus mahdollistaa myds eri teemojen hyddyntami-

sen ja seikkailuun voidaan liittdd mukaan juonellisuus.

Seikkailun ei tarvitse olla iso juttu, se voi olla jarjestetty seik-

kailu, jossa saa kayttda mielikuvitusta

Haastateltavat totesivat, etta seikkailukasvatus mahdollistaa voimaantumi-
sen kokemuksen. Toiminta antaa hyvéaksyntéaa ja mahdollisuuksia. Oma

tekeminen on riittdvaa ja kelpaa. Toiminnassa tulee jannitysta ja adrenalii-
nia hyvalla tavalla kayttoon. Seikkailukasvatus on turvallista, vaikka se on-

kin jannittavaa. Tarvitaan uskallusta ja rohkeutta. Toiminnassa korostuu
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seikkailukasvatuksen elamyksellisyys. Toiminnassa mahdollistuvat onnis-
tumisen elamykset ja itsensa voittaminen. Luonnossa opetellaan myos

pettymysten sietamista.
Lapsi voi itsekin hAmmastyd omia kykyja

Tuloksissa todettiin, etté luonnossa liikkuminen on hyvéa asia verrattuna
paikalla oloon sisatiloissa. Lapset nauttivat, kun saavat haastaa itsensa
seikkailukasvatuksen pydrteissa. Luonnossa opitaan uusia taitoja ja par-
jddmaan siella. Luonnossa voi vaikka hullutella. Seikkailukasvatus on ko-
konaisvaltaista toimintaa. Ymparistd motivoi lasta, eiké sen liséksi ei tar-
vita keinotekoisia motivointikeinoja. Tuloksissa pohdittiin myos, etté seik-
kailukasvatuksessa motivaatio on sisasyntyinen asia. Ammattilaisen oma

innostus vaikuttaa positiivisesti myds lapsiin.

Ymparistd motivoi ja kiinnostaa lasta, ei tarvita keinotekoista

motivointia

Kehittamishankkeessa toteutetun teemahaastattelun tulosten perusteella
laadittiin ydintiimin kanssa kuntouttavista Green Care-menetelmista esite
ammattilaisten tyon tueksi (lite 2). Esitteesta kerrotaan tarkemmin luvussa

seitseman.
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7 KEHITTAMISHANKKEEN TUOTOKSENA SYNTYNYT ESITE

Teemahaastattelujen tulosten avulla laadittiin ydintiimin kanssa yhdessa
esite kehittdmishankkeen aiheesta. Esitteen nimeksi tuli ADHD-lasten
luontoavusteinen kuntoutus. Green Care-menetelmat osana toimintaa si-
saltdvaa kuntoutusta (liite 2). Esite kasittelee kehittdmishankkeen kolmea
eri teemaa: eldinavusteista toimintaa, puutarha-avusteista toimintaa ja
seikkailukasvatusta. Esite suunniteltiin erityisesti ammattilaisten tyon tu-

eksi.

Esitteeseen valittiin kehittdmishankkeen aiheeseen sopivia valokuvia. Va-
lokuvia olin saanut kaytt6on harrastajavalokuvaajilta. Valokuvien todettiin
tasmentavan vield lisda Green Care-ideologiaa hoito- ja kuntoutustydssa.
Esitteeseen valittiin lisdksi kaksi kuviota selkeyttamaan Green Care-mene-
telmien ammatillisuutta. Toinen kuvio k&sitteli Green Care-toiminnan ele-
mentteja, edellytyksia ja palvelunosia, toinen kuvio kasitteli ihmisen ja ym-
pariston valistd suhdetta. Liséksi esitteeseen kerattiin teemahaastatteluista
nousseita mielipiteita ADHD-lasten luontoavusteisesta kuntoutuksesta jo-

kaisesta kolmesta aihealueesta.

Esitteesta jatettiin pois viela toistaiseksi yhteystiedot seké organisaation
logo. Esite on muokattavissa, joten puuttuvat tiedot on mahdollista lisata
jalkeenpéain. Opinnaytetyon valmistumisen jalkeen esite menee kasitelta-
vaksi Carean ohjetydryhmaan. Tarkemmin kehittamishankkeessa tuotettua

esitetta arvioidaan luvussa 8.2.
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8 KEHITTAMISHANKKEEN POHDINTA

8.1 Johtopaatokset

Elainavusteisen toiminnan keskeisiksi elementeiksi ADHD-lasten toimin-
nallisessa kuntoutuksessa muodostuivat sisallénanalyysin jalkeen hyvak-
synta, vastuunottaminen, kehotietoisuus, toiminnallisuus, rauhoittuminen,
kokemuksellisuus, sosiaaliset taidot ja tunnekasvatus. Elainavusteinen toi-
minta on uusi malli, jota voisi hyddyntaa lasten ja nuorten mielenterveyden
hoidossa ja kuntoutuksessa. Se sopisi niin neurologisten kehityshairididen
kuin emotionaalisten ja kayttaytymisen ongelmien hoitomuodoksi. Pilotti-
tutkimuksissa on todettu, etté eldainavusteisella toiminnalla on saatu lupaa-
via muutoksia aikaan ADHD-lasten sosiaalisessa kayttaytymisessa, ela-
manlaadussa sek& motorisessa kehityksessa. (Chandramouleeswaran
2014.))

Teemahaastattelujen perusteella ilmeni, ettd aikaisemmin psykiatrisissa
sairaaloissa on hyédynnetty eldinavusteisuutta enemman. Eldinavustei-
suuden todettiin tuovan erilaisen viitekehyksen tydskentelyyn. Useiden
haastateltavien mielesta eldinavusteista toimintaa kaytettiin lilan vahan.
Esille tuli nakoékulmia, joiden mukaan olisi suotavaa hyodyntaa elainavus-
teisuutta enemman kuntoutuksen puolella. Erityisesti maaseudulle suun-

tautuvia retkia kaivattiin lisaa.

Elainten mukanaolo terapiassa on hyodyllista. Ihmisen aivoyhteydet emo-
tionaalisista kognitiivisiin tasoihin ovat vahvemmat kuin kognitiivisista emo-
tionaalisiin. TAman takia tunteiden syntyessa niista tulee voimakkaita moti-
vaattoreita tulevaisuuden kayttaytymista tarkastellen. (Odendaal 2000.)
Teemahaastatteluissa selvisi, etta elaimen kautta on mahdollista purkaa
tunteita. Elaimen kanssa voi opetella tunteiden saatelya ja tunnekasva-

tusta.

Erityisesti oma lemmikkikoira lisasi ihmisilla oksitosiinin tuottamista. On
mahdollista, ettd oksitosiinin vapautuminen selittaisi eldinavusteisen toi-

minnan aiheuttamat positiiviset vaikutukset ihmisissa. Eldimet edistavat
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sosiaalista vuorovaikutusta, vahentavat stressia ja ahdistusta. (Beetz, Ju-
lius, Turner & Kotrschal 2012.) My6s teemahaastatteluissa pohdittiin, oli-
siko elainten lasn&ololla merkitysta lapsen aivojen valittdjaaineiden tasa-
painottumiseen. Eldimen ollessa mukana lapsen stressihormonipitoisuudet

voisivat laskea.

Teemahaastatteluissa todettiin, ettd eldaimen kautta on mahdollista saada
uusia ystavia. Talliolosuhteissa kaikilla on samat s&anndét. On tilaa myo6s
erilaisuudelle eik& erotuta niin kuin esimerkiksi koulussa voi kayda.
LaFrance, Garcia ja Labreche (2007) toteavat, etta koirat toimivat katalyyt-
teina ihmisten valisissa keskusteluissa. Esimerkiksi ujo henkild, joka ei
yleensa spontaanisti aloittanut keskustelua tai puhunut tuntemattomille ih-

misille, avautui kavelyretkilld koiran kanssa muille kertoen eldimesta.

LaFrance, Garcia ja Labreche (2007) pohtivat myds, voisiko ohikulkija
jaadda keskustelemaan afaatikon tai muita erityispiirteitd omaavan henkilon
kanssa helpommin, kun mukana olisi koira? Tallaisissa olosuhteissa koi-
ran rooli ei olisi en&aa olla pelkka seuralainen vaan silla voisi olla sosiaali-
sesti kauaskantoisia vaikutuksia. Honkanen (2013,103) toteaa myds, etta
eldaimet auttavat luomaan ja yllapitaméaan ihmissuhteita. Teemahaastatte-
luissa todettiin, ettd eldin antaa mallia my6s ihmisten kanssa toimimiseen.
Elaimen lasnaolo voi mahdollistaa normaalin sosiaalisen vuorovaikutuk-

sen.

Hevonen psykoterapiassa voisi tarjota hyvinvointia ja laatua lapsille, joilla
on mielenterveysongelmia. Lapset, joiden on vaikea ottaa vastaan seka
fyysista etta emotionaalista |aheisyytt, voivat ottaa vastaan sitd hevo-
selta. Tulosten mukaan hevosten avulla lasten sosiaalisuus parani. Hevos-
ten avulla sai aloitettua keskustelun. Lasten vdlille syntyi toveruutta ja las-
ten itsetunto parani. Tunteiden kasittely mahdollistui hevosten avulla.
(Rothe, Vega, Torres, Soler & Pazos 2004.)

Ratsastusterapian on todettu olevan kannattava hoitomenetelma osana

monimuotoista terapiaa ADHD-lapsille. Ratsastusterapia vaikuttaa positii-
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visesti kayttaytymisen piirteisiin, elamanlaatuun ja motoriseen suoritusky-
kyyn. (Cuypers, De Ridder & Strandheim 2011). Hevosavusteinen toiminta
on kannattava hoitomuoto osana ADHD-lasten monimuotoista terapiaa
(Byongsu, Jihye, Jiwon, Seonwoo, Jiyoung, Hye-Yeon, Jeong-Yi, Yun-Hee
& Yo0o0-Sook 2015). Teemahaastatteluissa todettiin, etta eldinavusteisen
toiminnan avulla on mahdollista hahmottaa lapsen impulsiivisuus ja toimin-
takyky. Ratsastuksen avulla lapsen kehotietoisuus voi parantua. Elaimen
kanssa voi myds harjoitella motorisia taitoja. Giagazoglou, Arabatzi,
Diplan, Liga ja Kellis (2012) toteavat, ettd hevosaiheinen terapia on vaihto-
ehtoinen harjoitusmalli motorisen kapasiteetin, vahvuuden ja tasapainon

kehittamiseen.

Autistiset lapset ovat luonnostaan kiinnostuneita elaimista. Elaimen lasna-
olo voisi helpottaa autististen lasten osallistumista eri tilanteisiin. Koirat
edustavat voimakasta moniaistiarsyketta, ja tdméan voisi kohdistaa muun
muassa autismin spektriin kuuluvien lasten vireystasoon. (Cirulli ym.
2011.)

Mielenterveysongelmista karsivat henkilot kokivat sosiaalisia seka emotio-
naalisia etuja elaimen hoitamisesta. Potilaat, joilla oli heikot kommunikoin-
titaidot, kehittyivat niissa, kun he puhuivat keskenaan eldimen lasna ol-
lessa. Elaimen avulla tavoitteisiin paastiin nopeammin ja helpommin. (Di-
mitrijevi¢ 2009.) Kittilan (2013, 39, 41) mukaan lukukoira toi lukemisen
opetteluun tilanteita, jotka Kiinnittivat lapsen huomion. Koira saattoi esimer-
kiksi vaatia huomiota. Usein lapset halusivat olla viela lukutilanteen jalkeen

koiran kanssa vuorovaikutuksessa.

Vanhemmat kokivat, etta elaimet opettavat lapsille arvokkaita kokemuksia
elamantapahtumista. Lasten itsetunto kasvaa, samoin itseluottamus, em-
patiakyky ja vastuuntunto. Eldinavusteinen toiminta voi edistaa sosiaalista
vuorovaikutusta. Koirilla on rauhoittava vaikutus lapsiin. Kun eléin on tu-

kena, tilanteet eivat ole tuomitsevia tai uhkaavia. Elain auttaa lasta selviy-
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tymaan stressista. Sairaalahoito on lapselle voimakasta stressia aiheut-
tava tilanne. Koiran lasna ollessa verenpaine laskee ja sydamen syke rau-
hoittuu. (Cirulli, Borgi, Berry, Francia & Alleva 2011.)

Beetz, Uvnas-Moberg, Julius ja Kotrschal (2012) toteavat, etta turvattomia
ja jarjestymattomia kiintymyssuhteita omaavien poikalasten fysiologista
stressitasoa pystyi sdateleméédn enemman ystavallinen koira kuin mikaan
lelu tai ihminen. Neppsin, Stewardin ja Brucknon (2011) mukaan
elainavusteinen terapia vaikuttaa yhta hyvin kuin muut tavanomaiset stres-

sinhallintamenetelmét.

Elaimet tuovat turvallisuuden tunnetta ja mahdollistavat positiivisen kehitty-
misen. Tunne, ettd joku valittda, on merkittava. (Kwong & Bartholomew
2011.) Teemahaastatteluissa pohdittiin elaimen antamaa lojaalisen ysta-
vyyden tarkeytta. Se, etta on itse tarpeellinen eldaimelle, saa lapsen tunte-

maan olevansa arvokas.

Lapset tuntevat empatiaa luotuja olentoja kohtaan (Cheng 2008, 87). Sjob-
lomin (2012, 178) mukaan eldaimet koettiin samankaltaisiksi kuin ihmiset.
Elaimen osaan oli helppo samaistua ja tuntea empatiaa sitd kohtaan. On
tarkeaa oppia kunnioittamaan ja arvostamaan elaimia, myos niiden elai-
mi&, joista ei ole suoraa hyotya ihmiselle. Viinaméaki (2005, 60) kuvaa
elainten toimivan empatiakyvyn kehittymisessa apuna.

Elain vaatii lapselta tarkkaavaisuutta ja karsivallisyytta. Lapset ovat mielel-
laén aktiivisia koiran ollessa mukana, ottavat kontaktia ja ovat tarkkaavai-
sempia kuin ilman koiraa. (Cirulli ym. 2011). Myds Kihlstrom-Lehtonen
(2009) toteaa, etta koirat toimivat kasvun ja kehityksen kaynnistajina. Tur-
nerin (2007) mukaan koirat auttavat keskittymisessa, herattavat vanhem-
muuden tunteita, rauhoittavat, kasvattavat itsetuntoa seka hyvanolon tun-
netta siitd, etta voi auttaa muita. Koirat tuovat mukanaan positiivisia vaiku-

tuksia kuntoutukseen.
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Kwongin ja Bartholomewin (2011) mukaan terapiaeldgimen seurasta voi
nauttia ja sen kanssa voi olla mukavaa. Myds Giagazogloun ym. (2012) to-
teavat, ettd hevosavusteinen terapia herattdé tyytyvaisyyden ja nautinnon
kokemuksia. Micchinellon (2011) mukaan motorisia taitoja hahmottavassa
testissa koettiin miellyttavana koiran lasndolo. Osallistujat kertoivat, etta
testid oli mukava tehda, kun terapiakoira katseli vieressa. Kaikki osallistu-

jat myos muistivat terapiakoiran nimen viimeisella tapaamiskerralla.

Elainavusteisuus tarjoaa apua laiminlyddyille lapsille. Turvattomasta kiinty-
myssuhteesta karsiva lapsi rauhoittuu elaimen lasna ollessa. Elain luo tur-
vallisen ilmapiirin terapiaan, mink& avulla lapsi voi tyostaa traumaattisia
asioita. (Parish-Plass 2008.) Joissakin tapauksissa eldimet voivat kompen-
soida turvattomia ihmissuhteita (Kwong & Bartholomew 2011). Eldimet va-
hentavat trauman oireita merkittavasti ja ehkaisevat niiden siirtymista seu-
raavalle sukupolvelle (Chandramouleeswaran 2014). Mahdollisesti
elainavusteinen terapia vahentaa sukupolvelta toiselle siirtyvia traumati-
soivia kayttaytymismalleja kuten esimerkiksi laiminlyontid ja hyvaksikayt-
toa. Elainavusteisuus antaa monia mahdollisuuksia muutokseen. (Parish-
Plass 2008.) Tehokkaiden emotionaalisten ja psykologisten stimulaatioi-
den on myds todettu auttavan myo6s psykosomaattisten ongelmien ratkai-
sussa (Moretti ym. 2011).

Elainavusteinen toiminta on leikin ja todellisuuden valilla. Se on tarkea
asia erityisesti pahoinpidellyille lapsille, joiden on vaikeampi kayttaa sym-
boliikkaa apunaan, mikali asioiden sanottaminen on vaikeaa. (Parish-Plass
2008.) Teemahaastatteluissa todettiin myds, etta elainavusteinen toiminta
voi olla helpompaa lapsille, joilla on kielellisia vaikeuksia. Elaimen viestinta
on ei-kielellista ja nadin ollen vaarinymmarrysten mahdollisuudet pienene-

vat.

Elain saa terapeutin nayttamaan lapsen silmissa luotettavalta henkildlta.
Eldaimen kanssa tydskennellessa lapsi-terapeutti-suhde on helpommin

maariteltdvissa kuin monissa muissa terapioissa. (Parish-Plass 2008.)
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Teemahaastatteluissa todettiin, ettd tyontekijdn oma esimerkki eldinavus-

teisessa tyoskentelyssa on tarkea asia.

Puutarha-avusteisen toiminnan keskeisiksi elementeiksi muodostuivat
analyysin jalkeen luovuus, positiivisuus, rauhoittuminen, aistimukset, sieto-
kyky, luonnonmukaisuus ja kasvatuksellisuus. Jouhtisen (2012, 25) tutki-
mus antaa viitteita siitd, etta tarkkaavaisuushairidisten lasten oireet ovat
kokonaisuudessaan lievempia kasvillisissa kuin kasvittomissa tiloissa. Yli-
vilkkauden piirteet vahenivéat tilanteissa, joissa oli mukana luontoelement-
teja kuten esimerkiksi vinerkasveja ja luontokuva. Kuon ja Faber Taylorin
(2004b) mukaan ADHD-lasten keskittymiskyky paranee puistossa kavelyn
jalkeen. Puutarhat voivat myos vahentaa stressia (Ulrich 2002, 5). Sande-
lin (2004, 129) mukaan puutarhat voivat lieventaa myds henkilokunnan
stressitekijoitd. Teemahaastatteluissa ilmeni, ettd puutarhassa voi saavut-
taa kiireettomyyden tunteen. Puutarha voisi tarjota lapselle yhden rauhoit-

tumisen keinon.

Luontoelementit vahentavat ADHD-lasten oireita. Oireita lieventavéat vaiku-
tukset kohdistuvat niihin kayttaytymisen piirteisiin, joita kullakin lapsella
eniten esiintyy. (Jouhtinen 2012, 27.) Kuon ja Faber Taylorin (2004a) mu-
kaan vihreat aktiviteetit parantavat ADHD-lasten oireita merkittavasti
enemman kuin muut aktiviteetit muissa ymparistdissa. ADHD-lapsille, joille
l&&kitys ei jostain syysta sovi voi sddnndllinen vihreissa maisemissa olemi-
nen tarjota ainoan helpotuksen paastéa eroon oireista. Blairin (2009, 35)
mukaan puutarhatydskentely koulussa parantaa oppilaiden koulukayttayty-
mista. Puutarhanhoito vahentaa myos ahdistusta ja aggressiivisia vaarati-
lanteita (Sandel 2004, 124).

Luontoelementtien soveltamismahdollisuudet ovat laajat. Esimerkiksi kou-
luun, paivéakatiin tai kotiin on mahdollista lisata luontoelementteja pienin
resurssein. (Jouhtinen 2012, 27.) Myos Tikkanen (2011, 61) toteaa, ettei
muutosten tarvitse aina olla suuria ja kalliita. Pienilla tekijéilla voidaan vai-

kuttaa positiivisesti sisatiloissa tydskentelevien hyvinvointiin. Teemahaas-
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tettaluissa todettiin, ettei puutarha-avusteinen toiminta vaadi suuria inves-
tointeja vaan riittaa pienimuotoisena. Puutarha-avusteinen toiminta on
edullista. Hoitomuoto on helposti saatavilla, se on edullista, silla ei ole si-
vuvaikutuksia eika se leimaa lasta mielenterveysongelmaiseksi. (Kuo &
Faber Taylor 2004a).

Kehitysta voi tapahtua hitaasti pitkéalla aikavalilla (Tikkanen 2011, 61).
Sandelin (2004, 124) mukaan puutarhanhoito vaatii pitkdkestoista suunnit-
telua ja tydskentelya seka pitkdjanteisyytta. Myos teemahaastattelujen mu-
kaan puutarhanhoito on pitkaaikainen prosessi. Vastauksissa pohdittiin
my0s sita, voisiko silla olla pitkdkestoisia ja pysyvia vaikutuksia lapselle.
Puutarhanhoidossa korostuu sen prosessinomaisuus. Kasvin kasvua voi-
daan seurata vaihe vaiheelta. Puutarha-avusteisessa toiminnassa voidaan
kayda lapi kaikki puutarhanhoidon tyévaiheet: esivalmistelun, suunnittelun,
tydvaiheen ja siivouksen. Kimin, Parkin, Songin ja Sonin (2012) mukaan
jokaisessa puutarhaterapiaohjelman osuudessa voi olla mahdollisuuksia
parantaa keskittymiskykya ja lieventaa yliaktiivisuutta.

Koulupuutarhat tukevat sosiaalisten taitojen opettelua ja kohottavat itse-
tuntoa. Puutarha vahvistaa yhteis6a hoito-ohjelmiin. Kuntoutustilanteissa
luontoelementeilla on mahdollisuus vaikuttaa tarkkaavaisuushairidisten
lasten kayttaytymiseen. (Sandel 2004, 124). Luontoelementeilla kuntou-
tuksessa on myonteinen vaikutus lasten hyvinvointiin, kognitiivisiin taitoihin
ja tarkkaavaisuuteen. (Jouhtinen 2012, 28.) Fyysinen ymparistd paranta-
vana tilana voi tukea ja stimuloida lapsen kuntoutumisprosessia. Moni-
muotoinen puutarha toimii hyvanéa esimerkkina parantavasta tilasta. (Gel-
ler & Warren 2004). Rappen, Koivusen ja Korpelan (2008) mukaan ulkoil-
massa tapahtuva puutarha-avusteinen tydskentely motivoi ja kuntouttaa

asiakkaita.

Rappe (2005, 37) toteaa, etta puutarha tarjpaa myonteisia tunteita ja aisti-
virikkeitd. My0s teemahaastatteluissa todettiin, etta puutarhassa voi aistia
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monin eri tavoin. Muun muassa autistisille lapsille puutarha tarjoaa voima-
kasta visuaalista nautintoa (Whitehouse, Varni, Seid, Cooper-Marcus,
Ensberg, Jacobs & Mehlenbeck 2001).

Kangin (2011, 66-68) mukaan nuorten itsetuntoa on mahdollista parantaa
puutarhaterapiaohjelman avulla. Puutarhaterapiassa aktiviteetit voivat liit-
tya usein kokemukseen onnistumisesta tai saavutuksesta, joista itsetunto
kasvaa ja kehittyy. Puutarhaterapiamenetelmia olisikin hyva suunnitella
juuri tukemaan itsetuntoa. Myos Bartonin ja Prettyn (2010) ja Salovuoren
(2010, 99) mielesta puutarhatytskentely vahvistaa itsetuntoa. Lukkarinen
(2008, 61) toteaa positiivisen palautteen saamisen olevan tarkeaa ADHD-

lapsen itsetunnon kehittymisen kannalta.

Kimin ym. (2012) mukaan lapset voivat toimia puutarhassa ryhména, jol-
loin on noudatettava saantoja, opittava yhteisty6ta, itsehillintaa ja vastuulli-
suutta. Puutarhanhoidossa sosiaalinen osallisuus lisdantyy ja kuuluminen
ryhméaéan on avainasemassa (Diamant & Waterhouse 2010). Tellchow'n
(2012) mukaan puutarha-avusteinen toiminta auttaa myos kehittdmaan
paatoksentekokykya. Teemahaastattelujen mukaan puutarha-avustei-
sessa toiminnassa mahdollistuu halu kokeilla omien toimintakykyjen rajoja.
Lapsi oppii yrittmaan ja pitkajanteisyys kasvaa. Puutarhassa lapsi ndkee
omien kasien jaljet ja voi kokea seké& onnistumisia etta pettymyksia. Hoita-

matta jatetty kasvi voi kuolla, mutta huolella hoidettu voi kukoistaa.

Teemahaastatteluissa tuotiin esille, etta puutarha-avusteisessa toimin-
nassa toteutuu lapsilahtoisyys. Hensley (2012) ehdottaa potilaslahtdisen
hoidon soveltamista enemman psykiatrisen kuntoutuksen kaytantoihin. Po-
tilaslahtdisyydella voisi paasta lahemmas mielenterveysasiakkaille tarjotta-
vien palveluiden tasapuolisuutta ja voimaannuttavuutta. Wagenfield ja At-
chison (2014) toteavat, ettd toimintaterapiassa kaytettiin kaksi kertaa to-
dennakoisemmin puutarha-avusteista toimintaa asiakkaan toiveiden takia

kuin etta tyontekija itse olisi halunnut menna puutarhaan.
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Puutarhan vaikutusta intensiivisisséa hoidoissa olevilla lapsipotilailla on
myds tutkittu. Eras lapsi koki ennemminkin menevansa sairaalaan katso-
maan eldimia ja puutarhaa kuin syépahoitoon. Toinen lapsi ortopediselta
osastolta kertoi olevansa kiinnostunut puutarhan viihtyisyydesta ja hiljai-
suudesta, silla leikkihuoneessa oli meluisaa. Lapsille ja perheille on tar-
keaa paasta hetkeksi pois sairaalasta ja olla eri paikassa. Puutarha tarjosi
tahan mahdollisuuden. Sai olla hiljaisessa puutarhassa, missa on vareja,
kukkia, vetta ja elaimia. Puutarha sai sairaalakokemukset muuttumaan po-

sitiivisemmiksi. (Whitehouse ym. 2001.)

On myds todettu, ettd sairaalan sijainti vaikuttaa potilastyytyvaisyyteen.
Tyytyvaisia eivat ole ainoastaan eri-ikaiset potilaat vaan myos potilaan
omaiset. Sairaalalla oleva puutarha tarjoaa potilaille mahdollisuuden posi-
tiiviseen pakoon hetkeksi Kliinisista tiloista. (Ulrich 2002, 9.) Sempik ja Al-
dridge (2005) ovat sitéa mielta, etta puutarhassa ihminen voi kokea vapau-
den ja luontoon kuuluvuuden tunteita. Puutarhan tarjpamaa kuntoutta-
vuutta kuvailtiin rauhallisuutena, hiljaisuutena ja vaatimusten puuttumi-
sena. Puutarhassa on mahdollista liikkua vapaasti, etsia omia paikkoja
omien tarpeiden ja tunnetilan mukaan. (Adevi & Martensson 2013.) Ul-
richin (2009, 9) mukaan luontoympaéristd antaa sairaalalle myds markkina-
arvoa ja tuo kilpailua muille mahdollisille palvelujen tarjoajille. Luontoym-
paristdd voidaan hyoddyntaa potilaslahtdisessa tydossa seka se vaikuttaa

palvelun laatuun potilastyytyvaisyyden kautta.

Adevi (2012, 86) toteaa, ettd puutarha antaa mahdollisuuden kayttaa eri-
laisia tyomenetelmia jokaiselle asiakkaalle yksil6llisesti. Puutarhassa voi
tydskennella monilla eri tasoilla kuten esimerkiksi fyysisilla, emotionaali-

silla ja sosiaalisilla tasoilla. Tasojen valilla on myds mahdollista likkua

edestakaisin yksilon tarpeiden mukaan.

Seikkailukasvatuksen keskeisiksi elementeiksi muodostuivat analyysin jal-
keen arvostus, liikunnallisuus, terapeuttisuus, yhteiséllisyys, luova toimin-

nallisuus ja voimaantuminen. Positiivisia puolia luonnossa olemisessa ovat
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ilo ja virkistys muun muassa liikunnan muodossa. Luonnossa voi jousta-
vasti yhdistaa teorian ja kaytannon esimerkiksi koulun eri oppiaineissa.
Luovuus ja mielikuvitus lisdantyvat ja lapsi voi ihailla luonnon kauneutta.
On tarkedaa, etta lapsi oppii likkumaan luonnossa. Luonnossa oleminen
mahdollistaa my6s yhteisen ja kurinalaisen tydskentelyn. (Vilminko 2001,
59.) Myds teemahaastatteluissa todettiin, etté lapsi oppii luonnostaan liik-
kumaan ja luonnossa lapsi saa ottaa vastaan apua ja auttaa muita. Lapsi

saa kokemuksen, ettad yhteistyon tekeminen kannattaa.

Opettajat pystyvat hyddyntdamaan luontoa useissa eri oppiaineissa. Luon-
non hyédyntdminen edistad oppimisen konkreettisuutta ja havainnolli-
suutta. Lisaksi luonnossa oleminen on vaihtelua luokkatyoskentelyyn. Op-
pilaat saivat mahdollisuuden omakohtaisiin kokemuksiin ja elamyksiin.
Luonnossa pystyy hyédyntamaan kaikkien aistien kaytettavyyden. Samalla
lapsi oppii arvostamaan ja kunnioittamaan luontoa seka ottamaan vas-
tuuta luonnon hyvinvoinnista. (Vilminko 2011, 58.) Chengin (2008, 87) mu-
kaan lasten luontoyhteyteen kuuluu vastuuntunto. Lohrin ja Pearson-Mim-
sin (2005) mukaan aikuiset, jotka olivat viettaneet lapsuudessaan aikaa
luonnossa, olivat sitd mielta, etté erityisesti puut rauhoittavat inmisia. Tee-
mahaastatteluissa korostuu, ettd seikkailukasvatus on merkittavaa lapsen
luontosuhteen syntymisessé ja luomisessa. Luonnossa olemalla lapsi oppii

kunnioittamaan ja arvostamaan luontoa.

Luontoyhteys on tarkea asia ja luonnossa syntyy miellyttavia tunteita.
Luonnossa tapahtuvat aktiviteetit, joihin voi ottaa osaa, tuovat tyytyvai-
syytta. (Hegarty 2010.) Capaldin, Dopkon ja Zelenskin (2014) mukaan
luontoyhteyden ja onnellisuuden suhde nayttaytyy merkittavana. Tutkimuk-
sen mukaan yleisesti laheisen luontoyhteyden omaavat inmiset ovat on-

nellisempia kuin muut.

Birdin (2007, 60) mukaan luonto ihmetyttaa ja siella on mahdollista kayttaa
luovuutta ja mielikuvitusta. Luonto tarjoaa monia mahdollisuuksia. Luon-
nossa on erityisia paikkoja, likkuvia osia ja useita tapoja liikkua. On uskal-

lettava ottaa riskeja. Teemahaastatteluissa todettiin, etta seikkailukasvatus



62

antaa mahdollisuuden mielikuvitukselle ja luovuudelle. Luonnossa voi olla

positiivisesti jannittdvaa, mutta kuitenkin turvallista.

Teemahaastatteluissa todettiin, ettd luonnossa olo mahdollistaa lapselle
voimaantumisen kokemuksen. Vilminko (2001, 59-60) toteaa, etté luon-
nontuntemus voi olla lapselle yksi suurimmista voimavaroista. Myds Jouh-
tisen (2012, 28) mukaan luontoelementit ovat merkittdva voimavara, joka
on hyva huomioida tarkkaavaisuushairidisten lasten kanssa toimiessa.
Maller, Townsend, Pryor, Brown ja St Leger (2005) kiteyttavat, ettéa luonto

on yksi tarkeimmista terveyden voimavaroista.

Luonto itsessaan rauhoittaa ja vahentaa stressia (Bird 2007, 81). Wells ja
Evans (2003, 319) toteavat, ettd luonnonladheisyys véahentaa lapsilla stres-
sitekijoita. Sympaattinen hermosto ei ole niin aktiivinen metsassa. Tama

johtuu siita, ettd metsassa on vahemman ymparistosta aiheutuvia stressi-

tekijoitd kuin urbaanissa ympaéristossa. (Yamaguchi & Miyazaki 2006.)

Seikkailukasvatus tarjoaa monipuolista kuntoutusta. Luonnossa liikkkuessa
peruselintoiminnot vilkastuvat ja se vaikuttaa muistiin, aivojen toimintaan ja
jaksamiseen seka myds oppimiseen. (Karppinen 2005, 156.) Rappen
(2005, 37) mukaan ymparisto itsessaan jo kohottaa mielialaa, parantaa
unenlaatua ja keskittymiskykya. Lin (2010) mukaan veren valkosolut ko-
hoavat metséaretken jalkeen. Valkosolut vahvistavat immuniteettid ja voivat
ennaltaehkaista sairauksien syntymista. Metsassa oleminen vaikuttaa po-
sitiivisesti terveyteen. Seikkailukasvatuksessa toimitaan ryhmassa, joten
silla on merkitysta henkilon sosiaaliseen kuntoutumiseen. Toiminnallinen
kuntoutusmuoto vaikuttaa persoonan virkistymiseen, tunnetasoon ja ajat-
teluun. (Karppinen 2005, 156.) Teemahaastateltavat huomasivat luonnon
kokonaisvaltaisen vaikutuksen ihmisen terveyteen. Luonto vaikuttaa fyysi-

seen terveyteen seka myos henkiseen puoleen.

Taka-ahon (2005, 30) mukaan luontokokemukset aiheuttavat ilon, vahvuu-
den ja rauhan tunnetta. Lisdksi luonnosta saa voimakkaan lasnaolon koke-
muksen sekd mystisen tervehtymisen tunteen. Teemahaastateltavat koki-

vat, ettd luonnossa on yksinkertaisesti kivaa ja luonnossa voi vaikka vahan
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hullutella. Marttilan (2010, 88) mukaan seikkailukasvatukseen kuuluvat ilo,
flow-kokemukset ja voimakkaat tunne-elamykset. Seikkailukasvatuksessa

voidaan hyddyntaé yhteistoiminnallisuutta seka uusia rooleja.

Luonnossa korostuu leikkimielisyys ja hauskuus. Luonnossa voi tuntea
olevansa positiivisella tavalla vahva. Luonnosta saa energiaa. Yhta lailla
luonto voi myds rauhoittaa. Luonnossa voi tuntea tyyneytta ja hiljenty-
mista. Tunne ei ole tyhjyytta tai turhautumista vaan tasapainottavaa. Luon-
nossa pystyy olla oma itsensad. Luonnossa syntyy uusia ideoita, ajatukset
selkiytyvét ja asiat ndkee oikeissa mittasuhteissa. Oman olotilan havain-
noiminen terapeuttisesti mahdollistuu luonnon avulla. Luonnossa voi ko-
kea arkista itsea suuremman yhteyden ymparistoon. Metsa on hoivaava ja
tervehdyttava. (Taka-aho 2005, 31-34.) Korpela, Kytta ja Hartig (2002)
pohtivat, tuleeko ymparistén avulla tapahtuva itsesaately ajankohtaisem-
maksi sosiaalisten ja opetuksellisten vaatimusten lisdéntyessa. 8-13-vuoti-
aista lapsista 27 % ilmoitti menevansa lempipaikkaansa haastavien tilan-
teiden jalkeen.

Metsassa oleminen vaikuttaa positiivisesti terveyteen. Retket vahentavat
levottomuutta, vihaa ja masennusta (Li 2010, 17.) Luonto voi auttaa myos
toipumaan stressista (Brown, Barton & Gladwell 2013). Kuo ja Sullivan
(2001) toteavat, etta ulkona vietetyt tauot ja riittdva uni auttavat uupumuk-
seen liittyvaa aggressiota. Myos Taka-aho (2005, 31-32) kuvailee, etta
luonnossa olo pitaa kiukun loitolla. Birdin (2007, 57, 84) mukaan luontoyh-
teys vaikuttaa lieventavasti impulsiiviseen kayttaytymiseen, valinpitamatto-
myyteen ja itsekurin puutteeseen, mikd myohemmin voisi johtaa esimer-
kiksi aggressiivisuuteen ja nuorisorikollisuuteen. Luonnollisella ymparis-
tolla voidaan vahentaa artymysta. Luontoymparistolla voidaan mahdolli-
sesti vahentaa vakivaltaista kayttaytymista kaupungissa, ja on huomioi-
tava, etté silloin se ei olisi enaa pelkastaan kansanterveydellinen asia
vaan silla olisi laajempia sosiaalisia vaikutuksia. Tama olisi hyva huomi-

oida kaupunkien viherrakentamisen yhteydessa.
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ADHD-lapsilla, jotka oleilevat luonnossa, on 30 % vahemman oireita kuin
niilla, jotka ovat paljon sisatiloissa. Kaikki lapset hydtyvat enemman ajasta,
jonka he voivat viettda luonnossa tai katsella kaunista maisemaa. (Bird
2007, 60.) Luontoymparist6lla on positiivisia vaikutuksia ADHD-potilaiden
oireisiin. On mahdollista, etté luontoaltistus lieventda ADHD:n aiheuttamia
oireita. (Tellschow 2012, 5.) My6s Annerstedt ja Wahrborg (2011) toteavat,
ettéd luonnolla on merkittavia vaikutuksia ihmiseen kokonaisvaltaisesti ja se
vahentaa potilaiden negatiivisia oireita. Seikkailukasvatuksen on todettu
sopivan hyvin vilkkaille lapsille (Kyro & Peltola 2002, 68). My6s kay-
toshairidiset ja sosiaalisista ongelmista karsivat lapset kokivat nauttivansa
seikkailutoiminnasta (Muittari & Santala 2009, 80).

On hyva muistaa, ettda ADHD-lapsilla on monia positiivisia piirteitéa olemuk-
sessaan. He ovat rohkeita heittaytymaan erilaisiin tilanteisiin, heilla on
elaytymiskykya, mielikuvitusta, luovuutta ja intohimoa. Lisaksi he ovat
avoimia. (Seesvuori 2009, 59) Mika siis sopisi ADHD-lapsille paremmin
kuntoutusmuodoksi kuin seikkailukasvatus? Teemahaastatteluissa tuotiin
esille lasten luonnollinen innostus likkumiseen ja ulkona olemiseen. Toi-
minnallinen yhdesséolo helpottaa potilaan motivoitumista kaynneille osal-
listumiseen (Hyytidinen 2008, 62). Luonnollisen ympariston tarjoamat akti-
viteettimahdollisuudet ovat etuja verrattuna synteettisiin olosuhteisiin
(Bowler, Buyung-Ali, Knight & Pullin 2010). Teemahaastatteluissa tuotiin
esiin, etta ulkona oleminen on parempi vaihtoehto lapsille kuin sisatiloissa

oleminen.

Seesvuori (2009, 60) toteaa, etta ADHD-lapsille palautteella on suuri mer-
kitys. Negatiivinen palaute voi aikaansaada heikkoja tuloksia ja lamauttaa
lapsen. Tarkea asia on, uskooko itse omiin kykyihin. Itsetunnon kehityk-
selle merkittdvaa on kuinka hyvin ja varhain lapsi hyvaksyy itsensa ja omat
toimintatapansa. Luonnossa leikkiminen tarjoaa lapselle mahdollisuuden
kokea oman riittavyyden ja pystyvyyden (Starling 2011). Onnistumiset an-
tavat uskoa omiin kykyihin (Kuusela 2007, 181).
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Mesimaki (2011a, 27-28) toteaa, etta luontoryhméatoimintaa olisi hyva sel-
keyttaa tarkoitukseltaan ja rakenteeltaan, jotta kuntouttavuus lisdantyisi.
Luontoryhméatoiminnasta kaivataan myos laajempaa tiedottamista niin kun-
toutujalle kuin tyontekijdille. Luontoryhmatoiminnan arvostus kasvaa, kun
toiminta on selkedsti strukturoitua ja perusteltua seka kaikkien toimijoiden
tiedossa. Korhonen (2006, 65) suosittelee avarakatseisuutta erilaisia

ADHD-lasten hoitomuotoja kohtaan.

8.2 Kehittamishankkeen arviointi

Kehittamistydn viimeinen vaihe on arviointi. Loppuarvioinnissa pohditaan
systemaattisesti miten kehittdmishankkeessa on onnistuttu. (Ojasalo, Moi-
lanen & Ritalahti 2014, 47.) Aiheena ADHD-lasten luontoavusteinen kun-
toutus on talla hetkella ajankohtainen aihe monista eri nakdkulmista kat-
sottuna. Lasten ja nuorten ADHD:ta voidaan pitaa eraanlaisena suoma-
laisten kansantautina (Penttila ym. 2011). Laajasti esiintyvat psykiatriset
sairaudet aiheuttavat suurta henkilokohtaista ja sosioekonomista taakkaa
useissa eri maissa (Millan, Goodwin, Meyer-Lindenberg & Ogren 2015).
ADHD:sta johtuvat yhteiskunnalliset menot ovat monimuotoisia sisaltaen
terveydenhuollon, koulutuksen, tuottavuuden ja oikeusjarjestelman kustan-
nukset (Doshi ym. 2012). ADHD-lasten ja heidan perheidensa elaméanlaa-
tuun on myds nykyaan alettu kiinnittda entistd enemman huomiota (vrt.
Chandramouleeswaran 2014; Schei ym. 2015; Sciberras ym. 2014).
ADHD-lasten ja perheiden elaméanlaatua voisi parantaa merkittavasti erilai-

silla kuntoutusmuodoilla.

Arviointi viittaa usein jonkin asian arvoon tai ansioon. Useimmiten mitataan
jonkin ohjelman, innovaation, intervention, projektin tai palvelun arvoa.
Korkealaatuinen arviointi vaatii harkitun tutkimusasetelman ja havaintoai-
neiston kerddmista, analyysia ja tulkintaa. Selkein ero tutkimuksen ja arvi-
oinnin valilla on se, ettd arviointiin sisaltyy arvon maarittaminen. (Robson
2001, 24-27.)
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Yhteiskunnassa arviointi on hyvin arkipaivainen asia. Erilaisia toimintoja
tulee seurata, tarkastella ja arvioida. Arviointi usein tahtaa toiminnan pa-
rantamiseen. Arvioinnilla voidaan méaaritella jonkin asian tai toiminnon
arvo. Arviointia tehdéén, koska se yleensa auttaa oppimaan ja kehitty-
maan. Arviointi perustuu siihen, ettd ymmarretaan arvioitavan hankkeen
tai toiminnon merkitys. Tietoa keréatdan arviointia varten runsaasti. Arviointi
auttaa jatkossa toiminnan kehittamisessa, laajentamisessa tai siita luopu-

misessa. (Aalto-Kallio, Saikkonen & Koskinen-Ollongvist 2009, 7.)

Arviointiprosessiin kuuluvat arvioinnin tarpeen maarittely, arviointitehtavan
muotoilu, kaytettavien arviointikasitteiden ja kriteerien yksiléiminen, arvi-
oinnin ty6vaiheiden suunnittelu, varsinainen toteutus, raportointi ja arvioin-
titiedon hyddyntadminen. Alussa valitaan arvioinnin tarve, joka liittyy erotta-
mattomasti arviointitehtavaan. Arviointitehtavan suunnittelun jalkeen vuo-

rossa on arvioinnin varsinainen toteutus. (Virtanen 2007, 142.)

Kehittamishankkeeni toteuttamisessa valikoitui nakokulmaksi ensisijaisesti
tyontekijalahtdinen kehittaminen. Stenvallin ja Virtasen (2012, 191-193)
mukaan tyontekijalahtdisessa kehittamisesséa on suurta potentiaalia, silla
tyontekijoilla on ajankohtaista tietoa palvelun kaytosta, kayttoymparistosta
seka niihin liittyvista tarpeista. Kehittamista olisi tarpeen arkipaivaistaa
tyontekijalahtdisemmaksi, mutta sen mahdollistuminen edellyttaisi usein
myo6s organisaatiokulttuurin muutosta: tyontekijdiden mukaan ottamista
laajemmin kehittamiseen silloin kun sosiaali- ja terveysalan palveluita uu-

distetaan.

Kehittamishankkeen onnistumisen kannalta on mielestani tarkeaa, etta
sille on olemassa sosiaalinen tilaus: oikea aika ja paikka. Ajoittain vaikutel-
maksi jai, etten saanut koko tydyhteison tukea kehittamishankkeelle. Ke-
hittAmishankkeen tarkoituksenmukaisuutta olisi varmasti edesauttanut se,
ettd kohdeorganisaatiossa olisi yhdessa pohdittu kehittamishankkeen ai-
hetta. Olin valinnut kehittAmishankkeen aiheen omien intressieni mukaan
ja sen juurruttaminen kohdeorganisaatioon tuntui ajoittain haasteelliselta.

Minulla oli aluksi kehittamishankkeen aihe, jonka jalkeen vasta aloin etsia
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sille toimeksiantajaa. Tydelamalahtoisyys olisi tullut huomioitua paremmin,
mikali kehittamishankkeen lahtokohdat olisivat olleet toisinp&in. Stenvallin
ja Virtasen (2012, 257) mukaan kehittgjan on tarkea pitaa kiinni omista tér-
keiksi kokemistaan linjoista, mutta myds kuunneltava muita ja joustaa tar-
vittaessa. Kehittamishankkeen aikana erityisesti ydintiimin jasenilla oli

mahdollisuuksia vaikuttaa muun muassa esitteen julkiasuun.

Tyontekijalahtdisessa kehittAmisessa on aina otettava huomioon asiak-
kaat. Organisaatiot ovat olemassa ensisijaisesti asiakkaitaan varten. Ta-
man nakokulman mukaan tyontekijalahtéisen kehittamisen tavoitteina ovat
palveluiden ja palvelukulttuurin parantaminen. (Stenvall & Virtanen 2012,
199.) Kehittamishankkeeni tavoitteena on ollut arvioida kuntouttavien
Green Care-menetelmien soveltuvuutta osana ADHD-lasten toiminnallista

kuntoutusta.

Kehittamishankkeessani on mukana kolme suurta teemaa: elainavustei-
nen toiminta, puutarha-avusteinen toiminta seka seikkailukasvatus luon-
nossa. Kehittamishankkeen aihetta olisi voinut rajata viela suppeammaksi,
silla teoriaa 16ytyi paljon kaikista aihealueista. Aiheen rajaaminen olisi

mahdollistanut perehtymisen yhteen teemaan vield tarkemmin.

Kehittdjan on myods syyta tehdé arviointia koko prosessin ajan (Hakala
1996, 205). Kohdeorganisaation l0ydyttya kehittamishanke eteni aikatau-
lun mukaan. Teemahaastatteluihin osallistuneet olivat kiinnostuneita ai-
heesta. Ydintiimin kanssa tapaamisajat saatiin sovittua helposti. Kaikki ja-
senet eivat kuitenkaan paasseet paikalle kaikille tapaamiskerroille tai jou-
tuivat poistumaan tapaamisesta hieman aiemmin tyoasioiden takia. Yh-
denkin jdsenen poissaolo ydintiimin tapaamisista on prosentuaalisesti huo-
mattavaa, silla ydintiimin jasenia oli yhteensa vain nelja. Jokaisen lasnaolo
kaikilla tapaamiskerroilla olisi ollut toivottavaa arvioitaessa kehittdmishank-

keen laadukkuutta.

Ronkainen ym. (2011, 135-136, 139) toteavat, ettei tutkija itse voi ainoana
henkilén& arvioida tutkimaansa tietoa. Arviointiin tarvitaan etaisyytta. On

my0Os saatava arviointia yleisolta, muilta tutkijoilta seka tiedon kayttajilta.
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Tutkimuksen ja sen tuottaman tiedon tulee olla kokonaisarviointia. Tutki-
muksen tekoon kuuluu olennaisena osana osallistua tutkimusyhteison toi-
mintaan. Tutkijan tulee esitella tyotaan, kuvata saamiaan tuloksia, esitella
eri tydvaiheita. Tutkimuksen teko edistyy yhteistyona: tutkija saa komment-
teja, palautetta, voi testata erilaisia valintoja ja kehitella ideoita. Tutkijan ja

tutkimusyhteison yhteistoiminnan avulla syntyy tutkimuksen laatu.

Kehittamishankkeessa mukana olleet kertoivat kokeneensa roolinsa mie-
lenkiintoisena. Kehittamishankkeessa mukanaolo oli saanut miettimaan
omaa ammattia ja miten tygssaan voisi hyédyntdd Green Care-menetel-
mi&. Mukanaolijat olivat myos alkaneet huomata Green Care-menetelmat
aiheena yhteiskunnallisessa keskustelussa. Toiveeksi jai, ettéd osia Green

Care-menetelmista siirtyisi myds kaytantoon.

Ydintiimissa vuorovaikutus oli avointa ja jokainen jasen osallistui tasapuoli-
sesti keskusteluun. Stenvallin ja Virtasen (2012, 206) mukaan toimiva vuo-
rovaikutus synnyttdd uusia kehittamisideoita ja yhdistaa eri ammateissa
toimivien henkil6iden osaamista luovalla tavalla. Isoherranen (2012, 163)
toteaa, etta tydhyvinvoinnin nakdékulmasta katsottuna olisi hyva kehittaa
moniammatillista yhteistyota. Hyvin toimivissa ammatillisissa tiimeissa
tyontekijoiden sitoutuminen tydhoén kasvaa. Samalla se tuo tyontekijoille
oman tyon merkityksellisyyden tunteen. Toikko ja Rantanen (2009, 154)
toivovat, ettd kehittdmistoiminta on hyodyllista kaikille osapuolille ja mah-
dollistaa osallistavan vaikuttavuuden oman tydn suunnitteluun. Kehittamis-
toiminnan kautta on mahdollista 16ytd& uusia osallistumis- ja vaikuttamis-

mahdollisuuksia omaan tyohon.

Pohdintaa aiheutti se, ovatko kuntouttavat Green Care-menetelmat realis-
tisia kuntoutusmuotoja erikoissairaanhoidossa. Psykiatrisen sairaalan poti-
laat ovat haasteellisia ja vaikeahoitoisia. Kaikkien potilaiden kanssa luon-
toon l&ahteminen ei ole mahdollista, mutta kuntouttavat Green Care-mene-
telmat voidaan ottaa kayttoon myos osaston tiloissa esimerkiksi valoku-

vien, tarinoiden ja sisustuselementtien muodossa.
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Esitteen valmistuttua pyysin palautetta siitéa seka hankkeeseen osallistu-
neilta ettd muutamilta ulkopuolisilta arvioijilta sahképostitse. Toivoin kom-
menttia seuraaviin asioihin: Milta esite vaikutti? Mik& kiinnitti huomiosi?
Mita jait kaipaamaan? Voisitko hytdyntaa esitteen materiaalia tyossasi?
Palautteen antaminen oli vapaaehtoista. Vastauksia tuli vahan. Toivon,
ettd esite on herattanyt ajatuksia ja keskustelua tydyhteisdissa, vaikka pa-

lautetta minulle ei siita juuri tullut.

Esite koettiin selkeand, kiinnostavana ja innostavana. Kuvavalintoja pidet-
tiin onnistuneina. Kuvien avulla vastaajat saivat heti kasityksen, mista on
kyse. Green Care-menetelman eettinen toimintatapa koettiin tulevan sel-
keasti esiin esitteessa. Esitteen todettiin voivan jatkossa toimia muistilis-
tana suunniteltaessa erilaisia ryhmia ja tapahtumia tyopaikalla. Materiaalia
koettiin voivan hyvin hyddyntda omassa tyossa sekd moniammatillisessa
tiimissa pohdittaessa lapsen kuntoutusta. Erilaisten kuntoutusmenetelmien
toteuttamismahdollisuuksien koettiin kuitenkin samalla kapenevan koko

ajan.

Esite heratti myos yleisesti kysymyksia siitd, keneen voisi olla Green Care-
menetelmien suhteen yhteydessa, ketka toimintaa lahtevéat toteuttamaan
ja mista saisi rahat toimintaan. Tietoja toimijoista kaivattiin mukaan myos
esitteeseen, josta ne nyt viela puuttuvat. Esitetta tullaan kasittelemaan Ca-

rean ohjetydryhmassa opinnaytetyon valmistuttua.

8.3 Kehittdmishankkeen eettisyys ja luotettavuus

Luotettavuus tarkoittaa kehittdmistoiminnan kayttokelpoisuutta. Kehittamis-
tyossa tuotetun tiedon tulee olla myds hyodyllista. Tulosten siirrettavyys on
huomioitava: ovatko tulokset suoraan tai lahes suoraan siirrettavissa toi-
seen ymparistdoon? (Toikko & Rantanen 2009, 121, 124.)

Haastattelussa on erityisesti suojattava haastateltavan anonymiteetti. Tut-
kijan tulee huolehtia siita, ettei haastateltavia voi tunnistaa. Kuula (2011,
201) toteaa, ettd tunnistamattomuus on itsestaan selva lahtokohta. Tarkoi-

tuksena on suojella vastaajaa mahdollisilta negatiivisilta seurauksilta, joita
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tunnistettavuus voisi saada aikaan. Tunnistamattomuuden lupaaminen voi
mahdollistaa avointa dialogia haastateltavan ja haastattelijan kesken. Ih-
miset voivat myos aktivoitua haastattelun suhteen enemman, kun he ovat

varmoja anonymiteetistaan.

Tutkimuskohteen ollessa organisaatio, on mahdollista, etté joitakin olen-
naisia tietoja kohteesta on annettava. Voi olla tarkoituksenmukaista kuvata
esimerkiksi henkildiden asemaa kyseisessa organisaatiossa. On tarkeda
luoda yhteys organisaation ja yksittaisten inmisten valille. Yhteys on mah-
dollista luoda niin, ettei yksittaisia henkil6ita voi kuvauksesta tunnistaa. Ke-
hittdmishankkeessani en esitellyt tarkemmin, mitka eri ammattiryhmat oli-
vat edustettuina haastatteluissa, silla tdssa tapauksessa ei ollut tarkoituk-
senmukaista eritell& eri ammattinimikkeita. Lisaksi se olisi voinut loukata
haastateltavien anonymiteettid. Haastateltavalla tulee olla aina myds mah-
dollisuus kieltaytya haastattelusta tai keskeyttaa jo kaynnissa oleva haas-
tattelu. (Makinen 2006, 95, 115).

Kehittamishankkeen tekemisesséa tarkeana tavoitteena on tuottaa luotetta-
vaa informaatiota. Informaatio tarkoittaa jonkin ilmion selittamista, kuvaile-
mista ja tulkintaa. lIImio on laaja kasite ja se voi tarkoittaa esimerkiksi ih-

misten kayttaytymista tai luonnontieteellista tapahtumaa. Luotettavuus tar-
koittaa sita, ettd ilmi6 on perusteltu kriittisesti ja kattavasti. Tutkittua tietoa
tulee myos valittad eteenpain muille yhteiskunnan jasenille, jotta tutkimus-

tietoa voidaan jatkossa hyddyntaa. (Pietarinen 2002, 59.)

Toikon ja Rantasen (2009, 124) mukaan yksi luotettavuuden mittari on toi-
mijoiden sitoutuminen kehittamishankkeeseen. Luotettavuuden kannalta
on olennaista tietdd milloin toimijat eivét ole olleet aktiivisesti mukana ke-
hittAmisessa. Sitoutumattomuus kehittdmistoiminnassa heikentaa aineis-

ton, menetelmén ja tulosten luotettavuutta.

Kvalitatiivisessa kehittamishankkeessa luotettavuutta voidaan mitata arvi-
oimalla sen totuudenmukaisuutta, pysyvyyttd, neutraaliutta ja sovelletta-
vuutta (Latvala & Vanhanen-Nuutinen 2001, 28-29). Laadullisessa tutki-

muksessa on hyva pohtia myés sita voiko tutkimustuloksia suhteuttaa
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muuhunkin kuin juuri tutkittavaan kohteeseen (Alasuutari 2011, 250). Ke-
hittAmishankkeen haastateltavat edustivat mahdollisimman monia eri am-
mattiryhmid. Tulosten perusteella kaikki kokivat, etta Green Care-menetel-
miéd voi hyddyntaa omassa tyéssa. ADHD-lapsia on monissa eri yhtei-
stissa. Kehittamishankkeessa saatuja tuloksia voidaan hyddyntaa paiva-
kodeissa, kouluissa, seurakunnissa, lastensuojelussa, erityishuollossa, eri-
laisissa terapioissa, harrastustoiminnassa ja lasten kotona ammattilaisen
tuen avulla. Green Care-menetelmia voidaan soveltaa myos nuorten, ai-
kuisten ja vanhusten kuntoutuksessa huomioiden jokaisen yksilon voima-

varat ja kilnnostuksen kohteet.

8.4 Suunnitelmia ja haasteita jatkokehittdAmiseen

Kehittdmishankkeessa mukana olevat henkilot toivat esiin ajatuksen, miten
Green Care-menetelmia hyddynnettaisiin tulevaisuudessa psykiatrisessa
sairaalassa. Keneen otetaan yhteyttda, kuka organisoi, mista palveluita
voisi saada ja kuka kustantaa? Kehittamishankkeeni ensimmaéinen sykli
paattyy esitteen valmistumiseen ja arviointiin, joten jatkokehittdminen liit-
tyisi olennaisesti Green Care-menetelmien kayttoon oton suunnitteluun ja
toiminnan aloittamiseen. En itse enéa tydskentele kohdeorganisaatiossa,
joten Green Care-menetelmille tarvittaisiin kyseisessa paikassa jatkossa
joku toinen kehittgja. Vaikka muun muassa elainterapia on jo tuttu hoito-
menetelma kuntoutuksessa, sen soveltaminen kaytantéon on viela riitta-

matonta (Dimitrijevi¢ 2009).

Peuraniemen (2012, 57-60) opinnaytetydssa korostuu se, etta lahtokohta
uudelle Green Care toimintamallille on johdon oma toiminta ja sitoutunei-
suus. On myos tarkead, etta tydyhteison jasenet ovat kiinnostuneita Green
Care-toiminnasta. Muutoksessa taytyy aina luopua vanhoista uskomuk-
sista ja kyseenalaistaa niitd. Pysyvyyden tarve tyopaikoilla voi luoda muu-
tosvastarintaa. Toimintamallia muutettaessa on aloitettava maltillisesti ja
asteittain. Green Care-toiminnalla on yhteiskunnallisia vaikutuksia. Se on
laadukasta ja asiakaslahtdista toimintaa. Hoitoty6ta uudistamalla vaikute-

taan tydyhteisdn hyvinvointiin. Suomessa lainsaadanto on erilainen kuin
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monissa Green Care-toimintamalleja tukevissa maissa, joten suoraan
muualta ei voida ottaa Green Care-toimintaan mallia vaan se taytyy ensin

sovittaa Suomen oloihin.

Ydintiimin tapaamisissa esille nousi idea, jossa ehdotettiin Green Care-
menetelmien sovellettavuutta perheterapiassa. Perheella voisi olla esimer-
kiksi kotona kasvatettavana jokin viherkasvi. Kasvua voisi seurata vaihe
vaiheelta. Perheterapiassa voitaisiin ottaa huomioon myés perheen lem-
mikki tai lahiulkoilumaastot. Tassa mahdollistuisi myods kotiin vietava
Green Care-menetelmien ohjaus ammattilaisen avulla. Koteihin viedyt eri-
laiset menetelmat voivat olla kauaskantoisia. Tarvitseeko esimerkiksi po-

likliinisen tyon tapahtua aina sisatiloissa?

Tarkeaa olisi myos jatkossa pilotoida kuntouttavia Green Care-menetelmia
ADHD-lasten hoidossa ja kuntoutuksessa, jotta saataisiin tietoa toiminnan
vaikuttavuudesta. Pilotoinnissa olisi mahdollista hyddyntaa moniammatil-
lista osaamista. Asiakasta tai asiakkaan lahiomaisia voitaisiin pyytaa arvi-
oimaan miten toiminta on vaikuttanut kuntoutumiseen (Toikko & Rantanen
2009, 153).

Ydintiimi huomasi myds, ettei Green Care-menetelmien kayttéon tarvita
mitaan psykiatrista diagnoosia. Samaa mielta asiasta ovat myds Anner-
stedt ja Wahrborg (2011). Kehittamishankkeessa kohderyhmana ovat
ADHD-lapset, mutta Green Care-menetelmien todettiin soveltuvan kaik-
kien lasten kayttoon. Lisdksi menetelmaa voidaan hyddyntaa kaikissa ika-
ryhmissé. Green Care-menetelmid voidaan kehittaa laajalti, ei pelkéastaan
kuntouttavana vaan myos ennaltaehkaisevana menetelméana. Kehittamis-
hanke on jo nyt tuonut monia ideoita ja tytkaluja tyéskentelyssd mukana
olleille seka itselleni. Toivon, ettd kehittdmishankkeen tulokset leviavat

viela laajemmalle.

Green Care-menetelmia voidaan soveltaa my0@s uusien innovaatioiden
tuottamisessa. Innovaatio tarkoittaa uutta palvelua tai tuotetta. Uusi idea ei

kuitenkaan ole vield valmis innovaatio vaan kehitystyon tulokset tulee ot-
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taa kayttoon tai kaupallistaa. (Ojasalo, Moilanen, Ritalahti 2009, 72.) Val-
tioneuvoston maaseutupoliittisessa selonteossa on vahvistettu, ettd Green
Care-menetelmilla on mahdollista laajentaa maaseutujen sosiaali-, ter-
veys- ja kasvatuspalveluja ja ne voivat mahdollistaa uusia tydmalleja ja -
mahdollisuuksia. (Maaseutu ja hyvinvoiva Suomi 2009b, 27.) Green Care-
menetelmat on koettu erityisina vahvuuksina uusien tydmenetelmien kehit-
tamisen kannalta (Lehto 2012, 117). Green Care-menetelmia voisi jat-
kossa kehittda enemman hyvinvointiyrittdjien tyovalineiksi. Maaseutu voisi
mahdollistaa yrittdjille tydllistymisen esimerkiksi luontohoivan parissa. It-
sellani on kehittamishankkeen aikana herannyt ajatuksia myds mahdolli-

sesta omasta yrittdjyydesta tulevaisuudessa.
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LITTEET

LIITE 1 ADHD:N DIAGNOSTISET KRITEERIT ICD-10:N MUKAAN (Ter-
veyskirjasto Duodecim 2015)

G1. Keskittymiskyvyttomyys. Vahintaan kuusi seuraavista oireista on kestanyt vahin-
taan kuusi kuukautta ja oireet ovat haitaksi ja lapsen kehitystasoon nahden poik-
keavia:

1) Huomion kiinnittdminen riittdvan hyvin yksityiskohtiin epdonnistuu usein tai potilas
tekee huolimattomuusvirheita koulussa, tyossa tai muissa tehtavissa.

1) Huomion kiinnittdminen riittdvan hyvin yksityiskohtiin epdonnistuu usein tai potilas
tekee huolimattomuusvirheita koulussa, tytssa tai muissa tehtavissa.

2) Keskittyminen leikkeihin tai tehtaviin epaonnistuu usein.

3) Usein potilas ei ndyta kuuntelevan, mita hanelle puhutaan.

4) Ohjeiden noudattaminen ja koulu-, koti- tai tyétehtavien valmiiksi tekeminen epa-
onnistuvat usein (ei johdu uhmakkaasta kaytoksesta tai kyvyttomyydestd ymmartaa
ohjeita).

5) Kyky jarjestaa tehtéavia ja toimintoja on usein huonontunut.

6) Usein potilas valttda tai kokee voimakkaan vastenmielisena tehtavat, jotka vaativat
psyykkisen ponnistelun yllapitamista, kuten esimerkiksi laksyt.

7) Potilas kadottaa usein esineita, jotka ovat tarkeitd tietyissa tehtavissa ja toimin-
noissa, kuten koulutavaroita, kynid, kirjoja, leluja tai tyokaluja.

8) Potilas hairiintyy usein helposti ulkopuolisista drsykkeista.

9) Potilas on usein muistamaton paivittdisissa toiminnoissa.

G2. Hyperaktiivisuus. Vahintaan kolme seuraavista oireista on kestanyt vahintaan
kuusi kuukautta ja oireet ovat haitaksi ja lapsen kehitystasoon nahden poikkeavia:

1) Potilas liikuttelee usein levottomasti kdsidan tai jalkojaan tai vaantelehtii tuolillaan.

2) Potilas ldhtee usein liikkeelle luokassa tai muualla tilanteissa, missa edellytetaan
paikalla pysymista.

3) Potilas juoksentelee tai kiipeilee usein tilanteissa, missa se ei kuulu asiaan (nuorilla
tai aikuisilla voi esiintya pelkkdna levottomuuden tunteena).

4) Potilas on usein liiallisen ddnekas leikkiessaan tai ei onnistu paneutumaan hiljaa
harrastuksiin.

5) Potilas on motorisesti jatkuvasti liian aktiivinen eika aktiivisuus oleellisesti muutu
sosiaalisen ympariston mukaan tai ulkoisista vaatimuksista.




G3. Impulsiivisuus. Vahintaan kolme seuraavista oireista on kestdnyt vahintaan kuusi
kuukautta ja oireet ovat haitaksi ja lapsen kehitystasoon nahden poikkeavia:

1) Potilas vastaa usein jo ennen kuin kysymykset ovat valmiita ja estda vastauksellaan
toisten tekemia kysymyksia.

2) Potilas ei usein jaksa seistd jonossa tai odottaa vuoroaan peleissa tai ryhmissa.

3) Potilas keskeyttaa usein toiset tai on tunkeileva (esimerkiksi tunkeutuu toisten kes-
kusteluihin ja peleihin).

4) Potilas puhuu usein liian paljon ottamatta huomioon tilanteen vaatimaa pidattyvai-
syytta.

G4. Hairio alkaa viimeistaan seitseman vuoden idssa.

G5. Laaja-alaisuus.

Diagnostisten kriteerien tulee tdyttya useammassa kuin yhdessa tilanteessa, esimer-
kiksi tarkkaamattomuutta ja hyperaktiivisuutta tulee esiintya seka kotona etta kou-
lussa tai sekd koulussa etta esimerkiksi vastaanotolla.

G6. Kohtien G1-G3 oireet aiheuttavat kliinisesti merkittavaa ahdistusta tai sosiaalis-
ten, opintoihin liittyvien tai ammatillisten toimintojen heikkenemista.

G7. Ei ole diagnosoitavissa seuraavia sairauksia:

Maaninen jakso (F30)

Depressiivinen jakso (F32)

Ahdistuneisuushairiot (F41)

Laaja-alaiset kehityshairiot (F84)




LIITE 2 ADHD-LASTEN LUONTOAVUSTEINEN KUNTOUTUS-ESITE

ADHD-lasten
luontoavusteinen kuntoutus

Green Care-menetelmat osana toimintaa
sisaltavaa kuntoutusta

Green Care-menetelmat perustuvat tavoitteelliseen
hyvinvoinnin yllapitamiseen luonnon avulla

Eldinavusteinen toiminta

Puutarha-avusteinen
toiminta

Seikkailukasvatus
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Viherympariston
kuntouttava kaytto

Puutarhaterapia

Sosiaalinen ja terapeut-
tinen puutarhatoiminta

Kaveri- ja avustajakoirat Terapeuttiset pihat

Elamyspedagogiikka/
Muu eldinavusteinen seikkailukasvatus
terapia/toiminta Luontoliikunta
Luonnon
materiaalien kaytto

Ympadristékasvatus

« Lapsi peilaa omaa kaytostaan
eldimen kautta

» Antaa hyvdksyntaa ja
mahdollisuuksia

« Lapsildhtoistd toimintaa

« Toiminnan voi suunnitella

« Opetellaan tunnistamaan ja « Kuntouttavaa liikuntaa voimavarojen mukaan

sangittsmaan wntelta » Saavutuksia tulee ndkem3alla

omien kasien jaljet

» Vuorovaikutusharjoittelua
« El3in haastaa lasta olemaan luonnossa muiden kanssa

kontaktissa < Kasvun ihmett3 voi seurata

vaihe vaiheelta

« Lapsi voi olla itse aktiivinen
» Normaali sosiaalinen vuoro- toimija

vaikutus mahdollistuu « Luonto rauhoittaa « Vain mielikuvitus on rajana
« Eldimen kautta on helppo

puhua tunteista « Seikkailukasvatus auttaa

luontosuhteen luomisessa
« On huomioitava toinen
osapuoli, on oltava helld
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LIITE 3 TEEMAHAASTATTELURUNKO

Salla Sipila

Kehittamishanke

Teemahaastattelukysymykset ovat samat jokaisessa osiossa

Osio 1 Elainavusteinen toiminta
Osio 2 Puutarha-avusteinen toiminta

Osio 3 Seikkailukasvatus luonnossa

1. Mita hy6tya koet/uskot kuntouttavilla Green Care-menetelmilla olevan
ADHD-lasten kuntoutuksessa

a) Fyysiseen toimintakykyyn?

b) Psyykkiseen toimintakykyyn?
C) Sosiaaliseen toimintakykyyn?
d) Kasvatuksellisesti?

2. Milla tavoin olet hyédyntanyt/haluaisit hyddyntaa kuntouttavia Green

Care-menetelmia ADHD-lasten kuntoutuksessa?

3. Arvioi mitd etuja kuntouttavien Green Care-menetelmien kaytdsté on

verrattuna muihin ADHD-lasten kuntoutusmenetelmiin?



LIITE 4 ESIMERKKI SOVELTAVASTA SISALLONANALYYSISTA

ELAINAVUSTEISEN TOIMINNAN KESKEISET ELEMENTIT ADHD-LASTEN TOIMINNALLISESSA
KUNTOUTUKSESSA

Alkuperainen Alaluokka Ylaluokka
Vaikka olisikin ADHD, pérjaa silti Pérjaédminen

Tarvitaan rauhaa, lupaa olla vaan

Voi auttaa katkaisemaan negatiivisen kierteen

Tunne “sinusta vélitetddn” Vélittdminen

Lapsi saa kokemuksen, ettd hanesta pidetdan

Hevonen hyvéaksyy, ei paheksu eikd tuomitse Hyvéksynta
1.Hyvéksynta

Eldin ei leimaa lasta kaytdshairidisena
Tilaa erilaisuudelle, ei erotuta
Porukkaan kuuluminen

Lapsilahtdista toimintaa

Vastuunottaminen eldimesta

Joku, josta otat vastuuta Vastuu
2. Vastuunottaminen

Milta toisesta tuntuu

On huomioitava toinen osapuoli

Eldin vaatii kunnioitusta Kunnioitus
Hallinnan tunne, jonka voi eldimen kanssa saavuttaa Hallinta

Eléin haastaa lasta olemaan kontaktissa L&snéolo
Omilla teoilla on seuraus ja se nakyy valittdmasti Seuraus
Tuntoyliherkkyyksien siedattdminen Siedattaminen

Aktivoi muistia
Vahvistaa kehotietoisuutta Kehotietoisuus

Ratsastus vaatii tasapainoa, keskilinjan 16ytymista
3. Kehotietoisuus

Edesauttaa sensorisen integraation prosessia
Harjoittaa motoriikkaa, kehon hallintaa ja Motoriikka

hahmottamista



Elaimen avulla nékee helposti lapsen impulsiivisuuden

seka toimintakyvyn Toimintakyky

Ratsastusterapia mahdollistaa erilaisen

ulottuvuuden

Ei menna ladkariin sairaalaan vaan ulos luontoon Erilaisuus
On motorista

Antaa enemman virikkeita

Fyysisten taitojen opettelu Fyysisyys
Tehdaén yhdessa Yhteistyd
Toiminnallisuus Toiminnallisuus
Aktiivisuus, jatkuva liikehdinta Aktiivisuus

Iso hevonen tuo tyyneyttd, itsevarmuutta Itsevarmuus

Auttaa impulsiivisuuteen

Vaatii tarkkaavaisuutta ja oman toiminnan Tarkkaavaisuus
harjoittelua

Ratsastusterapia rauhoittavaa

Rauhoittumiskeino

Téssd ja nyt

Akvaario rauhoittaa lasta

Iso eldin on rauhoittava elementti

El&in rauhoittaa lasta omalla olemuksellaan Rauhoittuminen

Eldin laskee stressaantuneen lapsen kortisolipitoisuuksia
Aivokemia tasapainoon ja aivojen valittdjaaineet Rentoutuminen

Voiko korvata laakityksia

Lapsi odottaa etukateen, ettd padsee ratsastamaan
Monille upea kokemus
Mielekkyys

Voimallisia kokemuksia, joita harvoin ihmisen kanssa

4, Toiminnallisuus

5. Rauhoittuminen



Hevonen heréttdd suuria tunteita

Ennen mielisairaaloissa elaimid, puutarhoja
Kéytetdén liian véhan

Enemman voisi toteuttaa kuntoutuksen puolella
Tarjoaa erilaisen viitekehyksen

Maaseudulla on erilainen fiilis

Eldin tarjoaa mahdollisuuden harjoitella
toisenlaista hoivaa

Hevonen on uusi elementti kuntoutukseen
Terapiakissa tai-koira

Kaverikoiratoiminta

Kokemukset

Kaipuu

Hoiva

Voi olla myds pehmoeldin tai maalaus, eldimen ei tarvitse olla 1asné

Keskustelun aiheena voi olla eléin
Palaute tulee nopeasti
Kehitys voi olla muissa terapioissa hitaampaa

Monet lapsista eivat hyddy keskusteluterapioista

Oppii kuuntelemaan
Talliympdristossa kaikilla on samat saénnot
Kun samat s&annét, lapsi ei koe sitd ristiriitaisena

Sosiaaliset taidot kehittyvat

Mahdollisuus normaaliin sosiaaliseen vuorovaikutukseen

Vuorovaikutteisuus

Voi saada ystavia eldimen kautta

Antaa mallia muiden ihmisten kanssa toimimiseen

Ryhmatoiminta

Opettaa johtajuutta
Kiintymyssuhteen lujittuminen
Sosiaalipedagogisuus

Neuropsykiatrinen valmennus

Eldimelle voi purkaa tunteita

Vaikutukset

Kuuntelu

S&annot

Vuorovaikutteisuus

Ystavyys

Mallinnus

Ryhmatydtaidot

Kiintymyssuhde

Tyo6skentelymallit

6. Kokemuksellisuus

7.Sosiaaliset taidot



Koiran kautta on helppo puhua asioista

Eldimen viestinta ei-kielellista, voi olla lapselle helpompaa

Tunneséatelyn harjoittelu eldimen reagointitavan avulla

Tunteiden tunnistaminen ja sanoittaminen

Huomioi toisen tunteet, ei voi satuttaa, on oltava hella

Tunne-elaman hallinta

Hevonen sitoo huomiota

Eldimen lojaalius

Lapsen kanssa voi jutella, eldin hoitaa séatelyn
Téarkedta on, ettd mukana on ihminen joka kuuntelee
Oma esimerkki

Apua aggressiivisuuteen

Aggressiivinen kaytds — iso eldin hoidettavana
Mallitettu, hyvéksytty kdytos

Lapsi peilaa omaa kéytosté eldimen kautta
Kokemus, ettd minusta on hyotya

Hyvéksytyksi tulemisen kokemus eldimen avulla

Eldin motivoi harjoittelemaan itselle vaikeitakin asioita

Kun eléimellé on lapselle merkitys, on helpompi motivoida

Tilanteita voi harjoitella eldéimen kanssa

Ylaluokat
1.Hyvéksynta
2.Vastuunottaminen
3.Kehotietoisuus

4. Toiminnallisuus

5. Rauhoittuminen
6..Kokemuksellisuus
7.Sosiaaliset taidot

8.Tunnekasvatus

Tunteet
8.Tunnekasvatus

Lasnaolo

Hyvéksynta

Tilanteiden harjoittelu

Paaluokka: Eldinavusteisen toiminnan keskeiset elementit ADHD-lasten toiminnallisessa kuntoutuksessa



