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Näkövamma voi vaikuttaa lapsen kommunikaatiotaitoihin. Suurella osalla näkövammaisista lapsista on myös 
muita toimintakykyä rajoittavia vammoja, ja he saattavat tarvita kommunikointia tukevia tai korvaavia keinoja. 
Aihealueen tutkiminen on tärkeää, sillä näkövammaisten ja monivammaisten kommunikoinnin tukikeinoja ja 
niiden vaikuttavuutta on tutkittu vain vähän, ja ilman oikeanlaista interventiota nämä lapset saattavat jäädä 
vuorovaikutusmahdollisuuksien ulkopuolelle. 
 
Tämän kandidaatintutkielman tarkoituksena on selvittää, millaisia keinoja näkövammaisen ja monivammaisen 
lapsen kommunikoinnin tueksi on olemassa ja millaisia tuloksia on saatu tutkimuksista, joissa tukikeinoja on 
tutkittu. Tutkielma toteutettiin narratiivisena kirjallisuuskatsauksena. Aineistoksi valikoitui kuusi vertaisarvioitua 
tutkimusartikkelia, jotka oli julkaistu aikavälillä 2016–2026. Aineiston tutkittavien joukko koostui yhteensä 13 
5–14-vuotiaasta lapsesta, joilla kaikilla oli näkövamma ja monivamma. Yhdessä aineiston tutkimuksista 
tutkittiin myös neljää lasten täysi-ikäistä kommunikaatiokumppania. Aineiston analyysissa käytettiin 
sisällönanalyysia, jonka avulla tietoa yhdisteltiin ja jaettiin eri luokkiin. 

 
Aineiston tutkimuksissa kommunikointia tukevissa interventioissa hyödynnettiin tunnusteltavia symboleita, 
kommunikaatiolaitteita sekä kommunikaatiokumppaneiden ohjausta. Interventioiden myötä tutkittavien lasten 
kommunikaatiotaidot kehittyivät ja kommunikaatiomahdollisuudet lisääntyivät. Kommunikaatiotaidot kehittyivät 
erityisesti pyytämisessä, mutta myös esimerkiksi kieltäytymisen, kommentoinnin ja valitsemisen taidoissa 
havaittiin kehitystä. Lisäksi kehitystä tapahtui kommunikaatiolaitteen käyttöön vaadittavissa 
katseenkäyttötaidoissa. Kommunikaatiotaitojen kehityksen todettiin lisäävän tutkittavien lasten 
kommunikaatiomahdollisuuksia, mutta osassa tutkimuksista lapsen onnistuneeseen kommunikointiin todettiin 
riittävän vain strukturoitu kommunikaatiotilanne, jossa lapsen kommunikaatiokumppani on läsnä. Tutkielman 
tulokset tarjoavat tietoa AAC-keinojen suunnitteluun ja käyttöön osallistuville ammattilaisille siitä, millaiset 
keinot voisivat soveltua kommunikaation tukemiseen lapsilla, joilla on näkövamma ja monivamma.  
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1 JOHDANTO 
 

Ihmisen elämänlaatuun vaikuttavat fyysiset, psyykkiset ja sosiaaliset tekijät (Niemitalo-Haapola ym., 

2020). Niemitalo-Haapolan ja kollegoiden (2020) mukaan mahdollisuus toimia sosiaalisissa 

tilanteissa edellyttää kykyä kommunikoida puheen tai muun viestinnän avulla. Puheen, kielen ja 

kommunikaation kehitys tapahtuu osittain näköaistin varassa (Loukusa ym., 2011), minkä takia 

näkövamma voi rajoittaa lapsen kommunikaatiomahdollisuuksia (Pijnacker ym., 2012; Tadić ym., 

2010). Suurella osalla näkövammaisista lapsista on myös muita toimintakykyä rajoittavia vammoja 

(Seppänen, 2026). Monivammaisten lasten kohdalla tarvitaan usein interventioita tukemaan 

kommunikaatiota (Horn & Kang, 2012). 

 

Jos henkilön kyvyt kommunikoida puheella tai kirjoitetulla kielellä eivät riitä arjen 

kommunikaatiotarpeisiin, tarvitaan puhetta tukevia ja korvaavia keinoja (Beukelman & Light, 2020, 

s. 23–24). Puhetta tukevat ja korvaavat keinot eli AAC-keinot (engl. augmentative and alternative 

communication) sisältävät kuitenkin usein näöllä aistittavaa materiaalia (Light & Drager, 2007), ja 

tutkimustieto keinojen soveltamisesta monivammaisille, joilla on näkövamma, on vähäistä 

(Brittlebank ym., 2024; Nattress ym., 2025). Monet puheterapeutit ovat myös raportoineet, ettei heillä 

ole riittävää tietämystä näkövammoista koskien erityisesti aivoperäistä näkövammaa (Blackstone 

ym., 2021; Luo ym., 2022). 

 

Tämän narratiivisen kirjallisuuskatsauksen tarkoituksena on selvittää, millaisin keinoin 

näkövammaisen ja monivammaisen lapsen kommunikaatiota voidaan tukea ja millaisia tuloksia 

tukikeinoja käsittelevistä tutkimuksista on saatu. Aihealueen tutkiminen on tärkeää, jotta 

puheterapeutit sekä muut AAC-keinojen suunnitteluun osallistuvat ammattilaiset saisivat tietoa 

soveltuvista interventioista lapsille, joilla on näkövamma ja monivamma. Tutkielma auttaa myös 

kartoittamaan tarpeita jatkotutkimukselle. 
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2 TEORIATAUSTA 

 
 
2.1 Näkövamma 
 

Kansainvälisen tautiluokituksen (ICD-11, 2026) määritelmän mukaan näkövammalla tarkoitetaan 

näköaistin heikkenemää, jossa paremman silmän näöntarkkuus on alle 0.5. Näkövamma voidaan 

tautiluokituksen mukaan jakaa näöntarkkuuden perusteella eri vaikeusasteisiin ja sokeudella 

tarkoitetaan näkövammaa, jossa näöntarkkuus on alle 0.05. Myös sokeus voidaan tautiluokituksen 

mukaan jakaa eri vaikeusasteisiin sen perusteella, kykeneekö henkilö havaitsemaan valoa tai 

hahmoja. Täydeksi sokeudeksi määritellään tila, jossa edes valoa ei havaita (ICD-11, 2026). 

 

Vuonna 2023 näkövammaiseksi luokiteltuja 0–17-vuotiaita on ollut Suomessa 528 (Tolkkinen, 2023). 

Tolkkisen (2023) mukaan näistä suurimmalla osalla (27,5 %) näkövamma johtuu näköratojen 

sairauksista eli syy on aivoperäinen. Aivoperäinen näkövamma (engl. cortical visual impairment, 

CVI) on tyypillisesti aivojen näköinformaatiota käsitteleville alueille kohdistuvasta vammasta tai 

niihin vaikuttavasta sairaudesta johtuva näkövamman muoto (Huo ym., 1999), jossa silmän 

rakenteista ei välttämättä löydy mitään poikkeavaa (Jan & Groenveld, 1993, viitattu teoksessa 

Roman-Lantzy, 2018, s. 20). Myös synnynnäiset kehityshäiriöt eli esimerkiksi rakennepoikkeavuudet 

silmän eri osissa kattavat merkittävän osan (24,8 %) lasten näkövammoista Suomessa (Tolkkinen, 

2023). Täysi sokeus on kaikissa ikäryhmissä harvinaista (Tolkkinen, 2023). 

 

Näkövammaisista lapsista noin 60 % on monivammaisia (Seppänen, 2026). Monivammaisuus (engl. 

multiple disabilities) tarkoittaa, että henkilöllä esiintyy samanaikaisesti useampi kuin yksi 

toimintakykyyn vaikuttava vamma, joita ovat näköön, kuuloon, motoriikkaan, kognitioon sekä 

kommunikaatioon liittyvät vammat (Individuals with Disabilites Education Act, 2018, viitattu 

teoksessa Brittlebank ym., 2024). Monivammaisuus vaikeuttaa näöntarkkuuden testaamista ja siksi 

osa näkövammaisista lapsista saattaa jäädä rekisteröimättä (Gissler ym., 2017). Myös aivoperäisen 

näkövamman kohdalla näkövamma saattaa jäädä rekisteröimättä, sillä jatkotutkimuksiin ei 

välttämättä ryhdytä, jos silmän rakenteet todetaan terveiksi (Roman-Lantzy, 2018, s. 27–28). 
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2.2 Näkövamman vaikutus kommunikaatioon 
 

Näköaistilla on merkittävä tehtävä puheen, kielen ja kommunikoinnin kehityksessä (Loukusa ym., 

2011). Näköaisti osallistuu puheen havaitsemiseen (Çetinçelik ym., 2021; Loukusa ym., 2011) ja 

katsetta käytetään muun muassa kontaktin luomiseen, säilyttämiseen, jaettuun tarkkaavaisuuteen sekä 

tiedon vaihtamiseen (Launonen, 2023, s. 30). Toimiva näkökyky on tärkeä myös eleilmaisun ja 

ympäristövihjeiden tulkitsemisessa sekä päätelmien tekemisessä (Loukusa ym., 2011). 

Näkövammaisilla lapsilla voikin ilmetä haasteita etenkin keskustelun aloittamisessa ja 

ylläpitämisessä sekä non-verbaalissa kommunikaatiossa, sillä kommunikaatiokumppanin eleet ja 

ilmeet voivat jäädä kokonaan huomiotta (Pijnacker ym., 2012; Tadić ym., 2010). Sosiaalisista ja 

pragmaattisista haasteista huolimatta näkövammaisten muut kielelliset taidot ovat usein hyvät (James 

& Stojanovik, 2007; Tadić ym., 2010). 

 

Näkövammainen lapsi voi kompensoida mahdollisia kommunikaation ja tiedonhankinnan haasteita 

muilla aisteilla ja muuhun kuin visuaalisuuteen perustuvien toimintojen avulla (Launonen, 2023, s. 

68). Launosen (2023) mukaan kommunikoinnin kannalta ensisijaisia ovat kuulo- ja tuntoaisti, jotka 

kehittyvät monilla vaikeasti näkövammaisilla tavallista herkemmiksi (s. 68). Näkövammaisten 

kohdalla puhetta tukevissa ja korvaavissa keinoissa hyödynnetäänkin usein kuulo- ja tuntoaistia, 

mutta myös mahdollista jäljellä olevaa näköaistia (Brittlebank ym., 2024; Boster ym., 2021; Nattress 

ym., 2025; Parker ym., 2008). Jos näkövamma on lapsen ainoa vamma, se ei välttämättä merkittävästi 

haittaa kommunikaatiotaitojen kehitystä (Launonen, 2023, s. 67). Monivammaisten lasten 

kommunikaatiotaitojen kehitys on kuitenkin usein viivästynyttä ja kehitystä tukevia interventioita 

saatetaan tarvita (Horn & Kang, 2012). 

 

 

2.3 Näkövamman huomioiminen puhetta tukevissa ja korvaavissa keinoissa 
 

Puhetta tukevaa ja korvaavaa kommunikaatiota kuvaamaan käytetään Yhdysvaltojen 

puheterapeuttiliiton mukaan (American Speech-Language-Hearing Association [ASHA]) yleisesti 

termiä AAC (augmentative and alternative communication). AAC-keinoja tarvitsevat henkilöt, joiden 

kyvyt kommunikoida puheella tai kirjoitetulla kielellä eivät riitä arjen kommunikaatiotarpeisiin 

(Beukelman & Light, 2020, s. 23–24). Beukelmanin ja Lightin (2020) mukaan AAC-keinot voidaan 

jakaa avusteisiin (engl. aided) ja ei-avusteisiin (engl. unaided), joista avusteisilla tarkoitetaan 
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kommunikointia jonkin ulkoisen keinon kuten laitteen, kuvien tai viestitaulun avulla. Heidän 

mukaansa ei-avusteinen kommunikointi taas tapahtuu vain kehon liikkeillä ja eleillä. Avusteiset 

keinot voidaan jakaa edelleen matalan (engl. low-technology) ja korkean teknologian (engl. high-

technology) keinoihin riippuen siitä, perustuvatko ne teknologisen laitteen käyttöön vai eivät (s. 23–

24). AAC-keinot tulee aina suunnitella yksilön tarpeiden mukaisesti ja mahdollisesti erityyppisiä 

keinoja yhdistellen (Schlosser & Sigafoos, 2006).  

 

Suuri osa AAC-keinoista sisältää näöllä aistittavaa materiaalia ja vaatii näköinformaation 

prosessointia (Light & Drager, 2007). AAC-keinoja voidaan kuitenkin käyttää myös 

monivammaisten henkilöiden kohdalla, joilla on näkövamma hyödyntäen esimerkiksi tunnusteltavia 

symboleita (engl. tangible symbols/tactile symbols) ja puhetta tai muuta ääntä tuottavia laitteita 

(Brittlebank ym., 2024; Boster ym. 2021; Nattress ym., 2025; Parker ym., 2008). Puhetta tuottaviin 

laitteisiin (engl. speech generating device, SGD) voi esimerkiksi äänittää viestejä tai niillä voi 

muuttaa kirjoitetun tekstin puheeksi (Waller, 2019). Tunnusteltavia symboleita voidaan hyödyntää 

esimerkiksi pyytämisen tukena, jota voidaan harjoitella mm. PECS-kuvanvaihtomenetelmällä 

(Picture Exchange Communication System) (Ivy ym., 2014). PECS-menetelmän ideana on 

tyypillisesti antaa kommunikaatiokumppanille kuva halutusta asiasta ja siten saada kyseinen asia 

itselleen (Bondy & Frost, 1994), mutta menetelmää voidaan soveltaa korvaamalla kuvat 

tunnusteltavilla symboleilla (Ivy ym., 2014).  Bondyn ja Frostin (1994) mukaan PECS-menetelmä 

koostuu kuudesta vaiheesta, joiden aikana opetellaan, miten kuvan vaihtaminen tapahtuu, pyritään 

kehittämään kuvavaihdon spontaaniutta etäisyyttä lisäämällä sekä harjoitellaan erottelemaan kuvia, 

muodostamaan kuvien avulla lauseita, ilmaisemaan kuvien avulla tahtoa ja vastamaan yksinkertaisiin 

kysymyksiin. 

 

AAC-intervention on erityisesti monivammaisten lasten kohdalla tärkeä ottaa huomioon lapsen 

lisäksi myös tämän lähiympäristö (Beukelman & Light, 2020, s. 368). Monivammaisten 

kommunikaatiota tukevaksi keinoksi voidaan siten luokitella myös kommunikaatiokumppaneiden 

ohjaus (Brittlebank ym., 2024; Nattress ym., 2025; Parker ym., 2008). Kommunikaatiokumppanin 

kommunikointitapojen on tutkittu vaikuttavan monivammaisen ja näkövammaisen lapsen 

kommunikaatiotaitoihin, sillä lapsi oppii kommunikaatioeleitä vuorovaikutuskumppaneiltaan 

(Damen ym., 2017). Lisäksi monivammaisten lasten kommunikaatiomahdollisuudet lisääntyvät, jos 

kommunikaatiotapoja opetetaan lähiympäristölle (Herbert ym., 2020).  
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Suurin osa näkövammaisista lapsista ei ole täysin sokeita (Tolkkinen, 2023) ja erityisesti aivoperäisen 

näkövamman kohdalla voi olla mahdollista hyödyntää myös näköhavaintoihin perustuvia AAC-

keinoja (Roman-Lantzy, 2019, s. 92–94; Wilkinson ym., 2023). Tämä edellyttää kuitenkin, että 

toiminnallinen näkeminen (engl. functional vision) eli henkilön yksilöllinen näönkäyttökyky 

(Colenbrander, 2003) on AAC-keinojen suunnittelussa huomioitu (Roman-Lantzy, 2019, s. 95–96). 

Keinoja helpottaa näköinformaation prosessoinnin haasteita ovat esimerkiksi AAC-materiaalien 

värikontrastien muuntelu, teksti- ja kuvakokojen suurentaminen sekä samaan aikaan esitettävien 

symbolien määrän vähentäminen (Roman-Lantzy, 2019, s. 92–94).  

 

Aiempaa tutkimustietoa kokoavissa katsausartikkeleissa on todettu, että monivammaiset lapset ja 

nuoret aikuiset, joilla on näkövamma, kykenevät oppimaan AAC-keinojen käyttöä sekä 

hyödyntämään niitä kommunikointinsa tukena (Brittlebank ym., 2024; Nattress ym., 2025; Parker 

ym., 2008). Tutkimustieto AAC-keinojen soveltamisesta monivammaisille, joilla on näkövamma, on 

kuitenkin vähäistä ja tutkimusten otoskoot pieniä (Brittlebank ym., 2024; Nattress ym., 2025). 

Erityisesti aivoperäisen näkövamman kohdalla AAC-keinojen suunnittelua ohjaavaa tietoa on tarjolla 

vain vähän (Boster ym., 2021), minkä takia monet ammattilaiset, kuten puhe- ja toimintaterapeutit, 

kokevat epävarmuutta ottaa vastaan asiakkaita, joilla on aivoperäinen näkövamma (Blackstone ym., 

2021; Luo ym., 2022).  
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3 TUTKIMUKSEN TAVOITE JA TUTKIMUSKYSYMYKSET 
 

Tämän kandidaatintutkielman tavoitteena on selvittää, millaisin keinoin näkövammaisen ja 

monivammaisen lapsen kommunikaatiota voidaan tukea ja millaisia tuloksia tukikeinoja 

käsittelevistä tutkimuksista on saatu. Tutkielma toteutetaan narratiivisena kirjallisuuskatsauksena, 

jotta voidaan kartoittaa, millaista tutkimusta aiheesta on saatavilla (Efron & Ravid, 2018). Aihealueen 

tutkiminen on tärkeää, sillä ilman toimivia kommunikoinnin tukikeinoja monivammainen lapsi, jolla 

on näkövamma saattaa jäädä vuorovaikutusmahdollisuuksien ulkopuolelle (Beukelman & Light, 

2020, s. 22–23; Launonen, 2023, s. 106). Näkövamman ja kommunikaation haasteiden yhteyttä ei 

olla laajasti tutkittu (Mosca ym., 2015) ja monet puheterapeutit kokevat, ettei heillä ole riittävää 

tietämystä näkövammoista koskien erityisesti aivoperäistä näkövammaa (Blackstone ym., 2021; Luo 

ym., 2022). Tämän tutkielman tavoitteena on kartoittaa tämänhetkistä tutkimusta aiheesta, jotta 

saadaan tietoa näkövammaisten ja monivammaisten lasten kommunikaatiota tukevien 

interventiokeinojen vaikuttavuudesta sekä aiheen jatkotutkimuksen tarpeesta. 

 

Tutkimuskysymykset ovat seuraavat: 

1) Millä keinoilla näkövammaisen ja monivammaisen lapsen kommunikaatiota voidaan tukea?  

2) Millaisia tuloksia on saatu tutkimuksista, joissa on tutkittu näkövammaisille ja 

monivammaisille lapsille suunnattuja kommunikaation tukikeinoja? 
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4 TUTKIMUSMENETELMÄT 

 
 
4.1 Kirjallisuuskatsaus tutkimusmenetelmänä 
 

Kirjallisuuskatsaus on tutkimusmenetelmä, jolla tutkitaan jo tehtyä tutkimusta (Salminen, 2011). 

Kirjallisuuskatsauksen tarkoituksena on tunnistaa, arvioida, tulkita sekä yhdistellä aiempaa 

tutkimustietoa ja tehdä sen pohjalta katsauksen tutkimuskysymyksen kannalta olennaisia 

johtopäätöksiä (Vilkka, 2023, luku 1.2). Kirjallisuuskatsaus voidaan jaotella eri alatyyppeihin. 

Salmisen (2011) mukaan katsaukset voidaan jakaa kuvaileviin kirjallisuuskatsauksiin, systemaattisiin 

kirjallisuuskatsauksiin sekä meta-analyyseihin. 

 

Kuvaileva kirjallisuuskatsaus voidaan edelleen jakaa narratiiviseen ja integroivaan tyyppiin 

(Salminen, 2011). Integroiva katsaus on tutkimusprosessiltaan hieman narratiivista katsausta 

systemaattisempi ja kriittisempi (Salminen, 2011; Vilkka, 2023, luku 1.2). Tämä 

kandidaatintutkielma on toteutettu narratiivisena kirjallisuuskatsauksena, jonka tarkoituksena on 

saada selville, mitä aiheesta tutkimustiedon perusteella tällä hetkellä tiedetään (Efron & Ravid, 2018, 

s. 21). Narratiivinen kirjallisuuskatsaus ei laadi tiukkoja kriteereitä haun tai aineiston analyysin 

toteutukselle, mikä sopii tämän tutkielman tutkimuskysymyksen laajuuteen sekä aineiston 

heterogeenisyyteen (Efron & Ravid, 2018, s. 21; Salminen, 2011; Vilkka, 2023, luku 1.2). Väljien 

kriteereiden takia narratiivinen kirjallisuuskatsaus ei välttämättä tarjoa analyyttista tulosta (Salminen, 

2011), mutta se on hyödyllinen tutkimusmenetelmä kokonaiskuvan luomiseen tutkittavasta ilmiöstä 

(Efron & Ravid, 2018; Salminen, 2011). 

 
 
4.2 Kirjallisuuskatsauksen toteutus 
 

Ennen lopullista hakua aihealueeseen liittyvään aiempaan tutkimukseen perehdyttiin, jotta 

tutkimuskysymys saatiin muotoiltua. Testihakuja eri hakulausekkeilla tehtiin käyttäen Tampereen 

korkeakouluyhteisön kirjaston logopedian alalle suositeltuja tietokantoja Academic Search Ultimate, 

CINAHL Ultimate, Communication & Mass Media Complete, Education Collection, Linguistics 

Collection, Medline ja PsycInfo sekä tietokantoja PubMed ja Scopus. Aihealueen tutkimukseen 

perehtymisen perusteella päädyttiin laajaan tutkimuskysymykseen, sillä tutkimusta löytyi melko 



 

8 
 

vähän. Testihakujen avulla muotoiltiin hakulauseke, jota käytettiin kaikissa katsaukseen valituissa 

tietokannoissa.  

 

Hakulauseke, jolla katsaukseen valitut tutkimukset haettiin:  

("visual* impair*" OR "vision impairment" OR blind* OR "low vision" OR “sight loss” OR “vision 

loss”) AND ("communication support*" OR “supporting communication” OR "communication 

intervention" OR "communication strateg*" OR "communication system" OR “symbolic 

communication” OR AAC OR "augmentative and alternative communication" OR “aided 

communication”) 

 

Tietokannoiksi valikoituivat EBSCO (Academic Search Ultimate, CINAHL Ultimate, 

Communication & Mass Media Complete), Education Collection sekä Linguistics Collection. 

Tietokantojen valinnassa huomioitiin, mitä aihealueita ne edustavat ja miten niistä testihakujen 

perusteella löytyi tutkimuskysymykseen vastaavia tutkimuksia. Tutkimushakuun rajattiin tieteelliset 

vertaisarvioidut artikkelit, jotka on julkaistu viimeisen 10 vuoden aikana ja joiden kielenä on englanti 

tai suomi. Tietokantoihin asetettiin lisäksi hakuehto, jonka mukaan näkövammaan ja 

kommunikoinnin tukemiseen liittyvät hakusanat tuli löytyä joko artikkelin otsikosta tai sen 

abstraktista. Katsaukseen valikoituihin tietokantoihin tehtiin haut helmikuussa 2026. Tietokannoista 

saadut hakutulokset vietiin Covidenceen, joka on kirjallisuuskatsausten tekemistä sujuvoittava 

ohjelma (Covidence, 2026). Seulonnan ensimmäisessä vaiheessa molemmat kirjoittajat lukivat 

itsenäisesti artikkelien otsikot ja abstraktit. Sopivat artikkelit seulottiin sisäänotto- ja 

poissulkukriteerien perusteella. Artikkeli valittiin seulonnan toiseen vaiheeseen, jos se käsitteli 

näkövammaa sekä kommunikaatiota tukevia keinoja, mutta suljettiin pois, jos kyseessä oli 

katsausartikkeli. Kirjoittajat olivat yksimielisiä 96,0 % seuraavaan vaiheeseen valittavista 

artikkeleista ja erimielisyydet ratkaistiin keskustelemalla.  

 

Seulonnan toiseen vaiheeseen valikoitui 20 artikkelia, jotka kirjoittajat lukivat kokonaan. Artikkeli 

valittiin osaksi katsausta, jos kyseessä oli interventiotutkimus, jossa tutkittavien joukko koostui 

näkövammaisista lapsista. Yksi artikkeli valittiin katsaukseen mukaan, vaikka tutkittavien joukossa 

oli myös näkövammaisten lasten täysi-ikäisiä kommunikaatiokumppaneita, sillä narratiivinen 

kirjallisuuskatsaus mahdollistaa valintakriteereistä joustamisen (Vilkka, 2023, luku 1.2). Yksi 

artikkeleista ei ollut saatavilla Tampereen korkeakouluyhteisön kirjaston kokoelmassa, mutta koko 

teksti saatiin artikkelin kirjoittajalta. Kirjoittajat olivat yksimielisiä 95,0 % katsaukseen valittavista 
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artikkeleista ja erimielisyyksistä keskustelun jälkeen kuusi artikkelia valikoitui mukaan. Aineiston 

hakuprosessi on esitetty kuviossa 1. Kuvio on tuotu Covidencesta ja se on käännetty englannista 

suomeksi. Lisäksi keskeneräisille tutkimuksille tarkoitettu laatikko kuvion alareunasta on poistettu, 

sillä keskeneräisiä tutkimuksia ei sisältynyt tähän tutkielmaan. 
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Kuvio 1 

Hakuprosessin kuvaus 
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Tietokantahaun tulosten lähdeluetteloista 
löydetyt artikkelit 
(n = 1)   

 
 

Otsikko- ja abstraktitasolla luetut artikkelit 
(n = 173) 

Koko tekstin tasolla luetut artikkelit (n = 20)     

Poistetut artikkelit (n = 49)   
Manuaalisesti tunnistetut kaksoiskappaleet (n = 
1) 
Covidencen tunnistamat kaksoiskappaleet (n = 
48)  
 

Poissuljetut artikkelit (n = 153) 

Poissuljetut artikkelit (n = 14)  
Poissulkukriteerit  

Interventio ei liittynyt kommunikaatioon (n = 2) 
Ei tutkittu intervention vaikutusta (n = 1) 
Retrospektiivinen tutkimusote (n =1) 
Kaikilla tutkittavilla lapsilla ei näkövammaa  
(n =1) 
Ei interventiotutkimus (n = 9) 

Si
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lly
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Katsaukseen sisällytetyt artikkelit (n = 6)     

Se
ul
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Artikkelit tietokannoista (n = 221) 
EBSCO (Academic Search Ultimate, CINAHL 
Ultimate, Communication & Mass Media 
Complete) (n = 162) 
Education Collection (n = 45) 
Linguistics Collection (n = 14) 
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4.3 Tutkimusaineiston analyysi 
 

Tässä tutkielmassa aineiston analysointiin käytettiin sisällönanalyysia. Sisällönanalyysi on tapa, jota 

voidaan käyttää kirjallisuuskatsauksessa luomaan aineistosta asiakokonaisuus eli synteesi (Vilkka, 

2023, luku 3.1). Sen avulla aineisto pyritään järjestämään tiiviiseen ja selkeään muotoon ilman, että 

sen sisältämä informaatio katoaa (Tuomi & Sarajärvi, 2018). Sisällönanalyysi muodostuu kolmesta 

vaiheesta, joita ovat analyysin valmistelu, organisointi ja raportointi (Elo & Kyngäs, 2008). Elon ja 

Kyngäksen (2008) mukaan analyysin valmisteluvaiheessa aineistoon perehdytään ja siitä pyritään 

muodostamaan kokonaiskuva. Organisointivaiheeseen kuuluu muun muassa aineiston koodausta, 

tiedon ryhmittelyä sekä kategorisointia, ja viimeisessä analyysin raportointivaiheessa 

analyysiprosessi ja tulokset kuvataan tarkasti, jotta lukijalle selviää, miten tuloksiin on päädytty (Elo 

& Kyngäs, 2008). 

 

Kaikki katsaukseen valitut artikkelit luettiin tutkimuskysymykset mielessä pitäen ja muistiinpanoja 

tehden. Organisointivaiheessa aineistosta koottiin taulukko, johon kerättiin tämän 

kirjallisuuskatsauksen kannalta olennaiset tiedot eli tutkimusartikkelien kirjoittajat ja julkaisuvuodet, 

tutkittavien määrät, iät ja diagnoosit, toteutetut interventiot sekä interventioiden vaikutukset (ks. liite 

1). Havainnollinen jäsentely, kuten taulukointi, helpottaa tietojen yhdistelyä tutkittavista 

tutkimuksista (Vilkka, 2023, luku 3.1). Ensimmäiseen tutkimuskysymykseen liittyen aineisto jaettiin 

tutkimuksissa käytettyjen interventiokeinojen perusteella kolmeen luokkaan. Toisen 

tutkimuskysymyksen kohdalla tarkasteltiin interventioista saatuja tuloksia ja niistä muodostui kolme 

luokkaa sen perusteella, mitä vaikutuksia interventio sai aikaan. Aineiston analyysi ja tulokset 

raportoitiin mahdollisimman yksityiskohtaisesti. 

 
 
4.4 Tutkimuksen eettisyys 
 

Tämän kirjallisuuskatsauksen suunnittelussa ja toteutuksessa on noudatettu Tutkimuseettisen 

neuvottelukunnan (2023) hyvän tieteellisen käytännön (HTK) ohjeita. Sen perusperiaatteisiin kuuluu 

luotettavuus, rehellisyys, arvostus ja vastuunkanto. Tiedonhaussa, aineiston käsittelyssä ja 

kirjoittamisessa on kiinnitetty erityisesti huomiota tarkkuuteen, huolellisuuteen ja avoimuuteen. 

Muiden tutkijoiden tekemää työtä on kunnioitettu viittaamalla julkaisuihin asianmukaisella tavalla ja 

raportoimalla tulokset vääristelemättä. 
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Lapsesta, jolla on näkövamma ja monivamma käytettiin tässä tutkielmassa käsitteitä näkövammainen 

ja monivammainen lapsi tai monivammainen lapsi, jolla on näkövamma. Tarkoituksena oli käyttää 

käsitettä, joka tuo selvästi ilmi, että lapsella on näkövamma, mutta huomioi myös lapsen muut 

toimintakykyyn vaikuttavat vammat. Vammaissopimuksen englanninkielisessä alkuperäisversiossa 

käytetty termi ”persons with disabilities” kääntyy suomeksi ”vammaiset henkilöt” (Nurmi-

Koikkalainen, 2017). Suomenkielinen käännös saattaa kuulostaa yksilöä määrittelevältä, minkä takia 

on tärkeää huomioida, että lapsen vammat kattavat aina vain osan lapsen ominaisuuksista. Käsitteiden 

valinnassa pyrittiin ottamaan huomioon, millä käsitteillä aiheesta löytyy kattavimmin tietoa ja mitkä 

käsitteet kirjallisuudessa ovat yleisesti käytössä. 
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5 TULOKSET 
 

Tutkielman aineistoksi valikoitui yhteensä kuusi vertaisarvioitua tutkimusartikkelia (ks. liite 2). 

Artikkelit käsittelivät näkövammaisten ja monivammaisten lasten kommunikaatiota tukevia 

interventioita ja niiden vaikuttavuutta. Aineisto koostui yhteensä 13 monivammaisesta 5–14-

vuotiaasta lapsesta, joilla kaikilla oli näkövamma. Yhdessä tutkimuksessa osallistujina oli myös 

lasten täysi-ikäisiä kommunikaatiokumppaneita (McCarty & Light, 2025). Tutkimuksissa käytettiin 

kommunikoinnin tukikeinoina tunnusteltavia symboleita, kommunikaatiolaitteita sekä 

kommunikaatiokumppaneiden ohjausta. Interventioiden todettiin vaikuttaneen eri kommunikoinnin 

osa-alueiden kuten pyytämisen, kieltäytymisen, kommentoinnin ja valitsemisen taitojen kehitykseen, 

katseenkäyttötaitojen kehitykseen sekä kommunikaatiomahdollisuuksien lisääntymiseen. 

 
 
5.1 Tunnusteltavia symboleita hyödyntävät interventiot 
 

Kommunikoinnin tukemiseen käytettiin tunnusteltavia symboleita neljässä tutkimuksessa (Ivy ym., 

2025; Philip ym., 2025; Schaefer Whitby ym., 2019; Zhang ym., 2023). Kahdessa näistä (Ivy ym., 

2025; Zhang ym., 2023) interventiomenetelmänä toimi mukautettu PECS, jossa kuvien sijaan 

käytettiin tunnusteltavia symboleita (PECS-TS). Schaefer Whitbyn ja kollegoiden (2019) 

tapaustutkimuksessa käytettiin samankaltaista menetelmää, mutta siitä käytettiin nimitystä 

esineenvaihtomenetelmä (engl. object-exchange system of communication). Näiden menetelmien 

tarkoituksena oli lisätä tutkittavien lasten pyytämiskäyttäytymistä. Lapsia opetettiin vaihtamaan 

tunnusteltava symboli haluamaansa esineeseen, aktiviteettiin tai ruokaan. Asioita, joihin 

tunnusteltavia symboleita voitiin vaihtaa, kutsuttiin vahvistimiksi (engl. reinforcer). Vahvistimet 

valittiin yksilöllisesti lasten mieltymykset huomioiden ja tunnusteltavat symbolit luotiin vastaamaan 

vahvistimien taktiilisia, auditiivisia ja visuaalisia ominaisuuksia. Esimerkiksi sipsien symbolina toimi 

tyhjä sipsipussi ja musiikin kuuntelun symbolina CD-kotelo.  

 

Ivyn ja kollegoiden (2025) tutkimuksessa suoritettiin ainoastaan PECS-TS:n ensimmäinen vaihe ja 

Zhangin ja kollegoiden (2023) tutkimuksessa kolme ensimmäistä vaihetta. Schaefer Whitbyn ja 

kollegoiden (2019) esineenvaihtomenetelmä oli PECS-TS:n ensimmäisen vaiheen kaltainen. PECS-

TS:n ensimmäisessä vaiheessa lapsi suoritti vaihdon eli antoi tunnusteltavan symbolin 

kommunikaatiokumppanille, jolloin kommunikaatiokumppani antoi vastaavan vahvistimen. Zhangin 

ja kollegoiden (2023) tutkimuksessa toteutetussa PECS-TS:n toisessa vaiheessa 
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kommunikaatiokumppani lisäsi vähitellen etäisyyttä itsensä ja lapsen välillä, jotta lapsen täytyi 

liikkua ensin kohti tunnusteltavaa symbolia ja sitten kohti kommunikaatiokumppania. Kolmannessa 

vaiheessa harjoiteltiin symbolien erottelua esittämällä lapselle 2–5 erilaista tunnusteltavaa symbolia, 

joista tuli valita joko pyydetty tai itselle mieluisin symboli ja ojentaa se kommunikaatiokumppanille.   

 

Philip ja kollegat (2025) hyödynsivät interventiossaan yksilöllisesti suunniteltuja tunnusteltavia 

symboleita yhdessä puhetta tuottavan laitteen kanssa. Samoin kuin muissa tunnusteltavia symboleita 

hyödyntävissä tutkimuksissa (Ivy ym., 2025; Schaefer Whitby ym., 2019; Zhang ym., 2023) 

vahvistimet valittiin lapsen mieltymysten mukaisesti ja lapselle opetettiin, että tunnusteltavat 

symbolit edustavat tiettyjä sanoja tai käsitteitä ja niiden avulla voi välittää viestejä. Philipin ja 

kollegoiden (2025) tapaustutkimuksessa lapsen ei kuitenkaan tarvinnut suorittaa vaihtoa vaan 

tunnusteltavan symbolin koskettaminen riitti. Lapselle opetettiin pyytämisen lisäksi kieltäytymistä, 

valintojen tekemistä, kysymyksiin vastaamista ja kommentointia. Tunnusteltavat symbolit 

valmistettiin pahvikorteista, joihin kiinnitettiin niiden kohteita kuvaavia kokonaisia esineitä tai osia 

niistä. Esimerkiksi jäätelötikuista muodostettu rasti toimi symbolina kieltäytymiselle ja sitä 

harjoiteltiin yhdessä epämieluisten juomien kanssa. 

 
 
5.2 Kommunikaatiolaitteiden käyttöön perustuvat interventiot 
 

Kommunikaatiolaitteita hyödynnettiin kommunikoinnin tukena kahdessa tutkimuksessa (Philip ym., 

2025; Walker & Wegner, 2021). Philipin ja kollegoiden (2025) tapaustutkimuksessa hyödynnettiin 

taktiilisten symbolien ohella BIGMack-laitetta, johon on mahdollista äänittää yksittäisiä viestejä sekä 

iTalk2-laitetta, johon saa äänitettyä kaksi erillistä viestiä. Molemmissa laitteissa on nappi, jota 

painamalla viestin saa kuulumaan. Laitteilla harjoiteltiin Philipin ja kollegoiden (2025) tutkimuksessa 

tietyn objektin tai toiminnan pyytämistä sekä toiminnan jatkamisen tai sen keskeyttämisen pyytämistä 

aluksi yksittäisen viestin mahdollistavalla BIGMack-laitteella ja myöhemmin kaksi viestinappia 

sisältävällä iTalk2-laitteella. Lapselle opetettiin sanallisesti tai fyysisesti ohjaamalla hänen kätensä 

napille, että nappia painamalla hän voi saada toivomansa asian. Napin pintaa saatettiin muunnella eri 

viestien korostamiseksi. Esimerkiksi toiminnan keskeyttävän viestin sisältävän napin pinta oli 

päällystetty kuplamuovilla.  

 

Walkerin ja Wegnerin (2021) tapaustutkimuksessa interventio muodostui kahdesta osiosta. 
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Ensimmäisessä osiossa harjoiteltiin katseohjattavan kommunikaatiolaitteen käyttöön vaadittavia 

katseenkäyttötaitoja (engl. eye-gaze skills), joita olivat esimerkiksi katseen pitäminen tietyssä 

objektissa sekä katseen siirtely kohdasta toiseen. Toisessa osiossa opeteltiin käyttämään Tobii I-12-

kommunikaatiolaitetta. Ensimmäisessä vaiheessa katseen käyttöä harjoiteltiin pelillistetyillä 

tietokoneohjelmilla ja pyrittiin siihen, että lapsi kykenee saavuttamaan katseellaan suurimman osan 

näytöstä, siirtelemään katsettaan näytöllä sujuvasti sekä pitämään katsettaan kohdistettuna tiettyyn 

kohtaan. Harjoitteluohjelmissa hyödynnettiin liikettä, värejä ja ääntä, jotta huomio kiinnittyisi eri 

kohtiin näytöllä. 

 

Toiseen vaiheeseen Walkerin ja Wegnerin (2021) tutkimuksessa siirryttiin, kun katsottiin, että lapsi 

oli oppinut riittävät katseenkäyttötaidot eli kykeni pitämään katsettaan kohdistettuna yhteen kohtaan 

hetken ajan ja tavoittamaan katseellaan yli puolet näytöstä. Toisessa osiossa harjoiteltiin 

kommunikaatiolaitteella keskusteluun osallistumista, pyytämistä sekä valinnan tekemistä. Laite 

sisälsi eri kategorioihin jaetun sanaston, jossa kaikilla sanoilla oli kuvakkeet. Sen käyttöä opetettiin 

käymällä suullisesti sekä kutakin kuvaketta osoittamalla läpi, mitä kuvakkeita näytöllä näkyy sekä 

miten niitä voi valita ja niistä muodostaa lauseita. Kuvakkeen valitseminen onnistui pitämällä katsetta 

paikoillaan kuvakkeeseen kohdistettuna. Harjoittelu koostui esimerkiksi tehtävistä, joissa lapselta 

kysyttiin kysymys ja odotettiin vastausta. Mikäli vastausta ei tullut, esitettiin laitteelta muutama 

mahdollinen vastausvaihtoehto ja tarvittaessa nimettiin vaihtoehdot tai vastattiin kokonaan lapsen 

puolesta. 

 
 
5.3 Kommunikaatiokumppaneiden ohjausta hyödyntävät interventiot 
 

McCartyn ja Lightin (2025) tutkimuksessa kommunikoinnin tukikeinona käytettiin 

kommunikaatiokumppaneiden ohjausta. Aikuisia kommunikaatiokumppaneita ohjattiin 

monivammaisten lasten valintojen teon tukemiseen Communicating Choices–CVI-strategian avulla. 

Communicating Choices–CVI-strategiaa opetettiin kommunikaatiokumppaneille etäkoulutuksessa, 

jossa strategian vaiheita esiteltiin diaesityksellä. Koulutus sisälsi lisäksi muun muassa 

havainnollistavia videoita, keskustelua sekä strategian harjoittelua roolileikin avulla. Strategia 

esiteltiin kommunikaatiokumppaneille myös kirjallisena tarkistuslistana ja heitä kehotettiin 

tulostamaan se itselleen.  
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Communicating Choices–CVI-strategia sisälsi neljä päävaihetta ja yhteensä 10 osavaihetta, joita 

kommunikaatiokumppanin oli tarkoitus noudattaa vuorovaikutustilanteissa lapsen kanssa. Strategian 

ensimmäisessä päävaiheessa valmisteltiin tilanne eli varmistettiin lapsen hyvä asento, koottiin esiin 

lapselle merkityksellisiä ja motivoivia materiaaleja sekä kerrottiin, että on aika tehdä valinta. Toisessa 

päävaiheessa näytettiin ja nimettiin kaksi esinettä, minkä jälkeen lapselta kysyttiin, kumman esineistä 

hän haluaa. Kolmannessa päävaiheessa lapsen vastausta odotettiin pysymällä hiljaa ja katsomalla 

lasta odottavasti. Neljäs päävaihe eteni sen mukaan, miten lapsi oli reagoinut tilanteeseen eli oliko 

hän valinnut esineen, kieltäytynyt vai jättänyt vastaamatta. Riippuen lapsen reaktiosta hänelle joko 

annettiin haluttu esine, esitettiin kaksi uutta esinettä tai tarjottiin samoja esineitä uudelleen. Samalla 

lapsen reaktio sanoitettiin (esim. ”Käännyit palloa kohti. Sinä haluat pallon.”). 

 

Tutkittavien lasten kommunikaatiokumppaneita ohjattiin neljässä muussakin tutkimuksessa lapsiin 

kohdistuvien interventioiden ohessa (Ivy ym., 2025; Philip ym., 2025; Schaefer Whitby ym., 2019; 

Zhang ym., 2023). Ivyn ja kollegoiden (2025) tutkimuksessa lasten sidosryhmän jäseniä (engl. 

stakeholders) kuten opettajia, huoltajia ja terapeutteja kutsuttiin seuraamaan yhteenvetoa PECS-TS-

menetelmän toteuttamisesta viikon jälkeen intervention päättymisestä. Philipin ja kollegoiden 

tapaustutkimuksessa (2025) huoltajalle ohjattiin lapsen kommunikoinnin tukemista AAC-keinojen 

avulla ja niiden käyttöä harjoiteltiin puheterapeutin johdolla myös kotona. Schaefer Whitbyn ja 

kollegoiden (2019) tapaustutkimuksessa lapsen huoltaja osallistui yhdelle intervention istunnoista 

oppiakseen esineenvaihtomenetelmän, kun taas Zhangin ja kollegoiden (2023) tutkimuksessa lasten 

huoltajat olivat läsnä koko intervention ajan osallistuen PECS-TS:n kolmen ensimmäisen vaiheen 

harjoitteluun. 

 
 
5.4 Interventioista saadut tulokset 
 

Pyytämisen taitojen todettiin kehittyneen viidessä tutkimuksessa (Ivy ym., 2025; Philip ym., 2025; 

Schaefer Whitby ym., 2019; Zhang ym., 2023, Walker & Wegner, 2021). Neljä näistä tutkimuksista 

(Ivy ym., 2025; Philip ym., 2025; Schaefer Whitby ym., 2019; Zhang ym., 2023) osoitti lisäksi 

intervention myötä opittujen taitojen pysyneen yllä kommunikaatiokumppanin vaihtuessa. Ivyn ja 

kollegoiden (2025) tutkimuksessa todettiin, että pyytäminen voi onnistua toisen 

kommunikaatiokumppanin kanssa sekä myös eri materiaaleilla kuin intervention aikaisessa 

harjoittelussa. Schaefer Whitbyn ja kollegoiden (2019) tapaustutkimuksessa itsenäisten pyyntöjen 
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kohonnut prosenttiosuus pysyi yllä kommunikaatiokumppanin vaihtuessa ohjaajasta lapsen 

huoltajaan ja Zhangin ja kollegoiden (2023) tutkimuksessa pyytämisen taidot yleistyivät 

kommunikointiin tuttujen ihmisten kuten huoltajien tai opettajien kanssa. Philip ja kollegat (2025) 

raportoivat opittujen taitojen pysyneen yllä koti- ja kouluympäristöön siirryttäessä.  

 

Philipin ja kollegoiden (2025) tapaustutkimuksessa raportoitiin pyytämisen lisäksi tarkoituksellisen 

kommunikoinnin kehittyneen myös muilla kommunikoinnin osa-alueilla lähtötasotestauksiin 

verrattuna. Näitä olivat kieltäytymisen, valitsemisen, kommentoinnin, kysymyksiin vastaamisen 

sekä tervehtimisen taidot. Esimerkiksi kieltäytymisen osoittamisessa ilmeni muutosta, sillä ennen 

interventiota lapsi ilmaisi epämukavuutta usein itkemällä tai huitomalla, mutta intervention jälkeen 

lapsi kykeni ilmaisemaan tunnusteltavilla symboleilla tai kommunikaatiolaitteen nappia painamalla, 

ettei halua jotakin tai pidä jostakin. REELS-Revised-mittarilla (Receptive Expressive Emergent 

Language Scale) mitattuna lapsen tuottavat ja ymmärtävät kielitaidot ennen interventiota olivat alle 

10 kuukauden ikäisen tasolla, mutta intervention jälkeen ymmärtämisen taidot olivat 22–27 

kuukauden ja puheen tuottamisen taidot 22–24 kuukauden ikäisen tasolla. 

 

Myös Walkerin ja Wegnerin (2021) tapaustutkimuksessa todettiin intervention vaikuttaneen 

pyytämisen lisäksi muidenkin taitojen kehitykseen. Lapsi kykeni intervention loppupuolella 

tavoittamaan katseellaan laajemman alueen näytöstä sekä pitämään katseensa pidempään paikoillaan 

kuvakkeen valitsemiseksi verrattuna ennen interventiota toteutettuun AAC-keinojen käytön 

arviointiin. Tutkimuksessa harjoiteltiin katseenkäyttötaitojen lisäksi myös kommunikaatiolaitteen 

käyttöä, jota lapsi oppi käyttämään yksi- ja kaksisanaisten ilmaisujen sekä kerran myös kolmisanaisen 

ilmaisun tuottoon. Ilmaisuilla lapsi pyytämisen lisäksi kykeni tekemään keskustelualoitteita, 

kommentoimaan, kysymään, vastaamaan kysymyksiin sekä tekemään valintoja. Lapsen 

kommunikaatiomahdollisuudet siis laajenivat, sillä ennen interventiota hän oli kommunikoinut 

pitkälti vain ilmeillä ja kehon liikkeillä.  

 

McCartyn ja Lightin (2025) tutkimuksessa asetelma oli hieman erilainen verrattuna muihin aineiston 

tutkimuksiin, sillä varsinainen interventio kohdistui lasten kommunikaatiokumppaneihin. 

Tutkimuksesta saatiin kuitenkin tulokseksi, että kommunikaatiokumppaneille ohjattu 

kommunikaatiostrategia lisäsi tutkittavien lasten kommunikoinnin ja osallistumisen 

mahdollisuuksia sekä kommunikoinnin onnistumista. Intervention jälkeen kaikki lapsista kykenivät 

onnistuneesti tekemään valinnan jokaisella viidellä testauskerralla, kun kommunikaatiokumppani 
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eteni ohjatun strategian mukaisesti. Kommunikaatiomahdollisuuksien todettiin lisääntyneen kaikissa 

muissakin aineiston tutkimuksissa, mutta suurimassa osassa mahdollisuudet lisääntyivät lasten 

taitojen kehittymisen ansiosta (Ivy ym., 2025; Philip ym., 2025; Schaefer Whitby ym., 2019; Zhang 

ym., 2023, Walker & Wegner, 2021). Kuitenkin Ivyn ja kollegoiden (2025) tutkimuksessa yksi 

lapsista toteutti onnistuneita pyyntöjä jo ennen intervention harjoittelun alkua toteutetuissa 

lähtötasomittaukissa eli kykeni hyödyntämään kommunikaatiotaitojaan, kun siihen annettiin 

mahdollisuus. 
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6 POHDINTA 
 

Tämän kandidaatintutkielman tavoitteena oli selvittää, millaisin keinoin voidaan tukea 

kommunikaatiota lapsilla, joilla on näkövamma ja monivamma ja millaisia tuloksia tukikeinoja 

käsittelevistä tutkimuksista on saatu. Tutkielman aineistoksi valikoitui kuusi vertaisarvioitua 

tutkimusartikkelia aikaväliltä 2016–2026. Tutkielma toteutettiin narratiivisena 

kirjallisuuskatsauksena ja aineiston analysointiin käytettiin sisällönanalyysia. Aineisto jaettiin eri 

luokkiin tutkimuksissa käytettyjen kommunikaatiota tukevien interventiokeinojen perusteella. 

Interventiokeinoissa hyödynnettiin tunnusteltavia symboleita, kommunikaatiolaitteita sekä 

kommunikaatiokumppaneiden ohjausta. Aineiston tutkimusten tuloksia tarkasteltiin erikseen ja niistä 

todettiin lasten taitojen kehittyneen eri kommunikoinnin osa-alueilla kuten pyytämisessä, 

kieltäytymisessä, kommentoinnissa ja valitsemisessa sekä katseenkäytössä. Lisäksi 

kommunikaatiomahdollisuuksien todettiin lisääntyneen. 

 
 
6.1 Tulosten tarkastelu 
 

Tämän tutkielman tuloksista nousi esille eri interventiokeinoja, joita voidaan hyödyntää 

monivammaisten lasten kohdalla, joilla on näkövamma. Interventiokeinojen todettiin kaikissa 

kuudessa tutkimuksessa kehittävän tutkittavien lasten kommunikaatiotaitoja tai lisäämään 

kommunikaatiomahdollisuuksia. Tutkielman aineisto jäi kuitenkin otoskooltaan pieneksi, sillä 

tutkittavia lapsia oli yhteensä vain 13. Aineiston tutkimuksissa ilmeni myös muita puutteita, minkä 

takia tutkielman tuloksia ei voida yleistää koskemaan suurempaa joukkoa. 

 

Suurimmassa osassa aineiston interventioista hyödynnettiin tunnusteltavia symboleita (Ivy ym., 

2025; Philip ym., 2025; Schaefer Whitby ym., 2019; Zhang ym., 2023). Ne suunniteltiin lasten 

mielenkiinnonkohteiden mukaan, mikä on tärkeää, sillä yksilölle merkityksellinen sisältö motivoi 

AAC-keinon käyttöön (Beukelman & Light, 2020, s. 198–199). Tunnusteltavat symbolit olivat tässä 

tutkielmassa muita AAC-keinoja enemmän edustettuna, mikä poikkeaa esimerkiksi Brittlebankin ja 

kollegoiden (2024) toteuttaman katsausartikkelin tuloksista, joista kommunikaatiolaitteiden käyttöä 

käsitteleviä tutkimuksia löytyi eniten. Kommunikaatiolaitteita hyödynnettiin tämän tutkielman 

aineistossa kahdessa tutkimuksessa, joista toisessa oli käytössä viestinapit (Philip ym., 2025) ja 

toisessa katseohjattava kommunikaatiolaite (Walker & Wegner, 2021). Puhetta tuottavat 

kommunikaatiolaitteet voivat lisätä kommunikaation onnistumista (Pak ym., 2023; Rispoli ym., 
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2010) ja katseohjattavat laitteet voivat olla tarpeellisia erityisesti silloin, kun yksilöllä on fyysisiä 

toimintarajoitteita (Waller, 2019). 

 

Vain yhdessä aineiston tutkimuksista interventiokeinona toimi kommunikaatiokumppaneiden ohjaus 

(McCarty & Light, 2025). Myös aiemmissa näkövammaisten ja monivammaisten lasten sekä nuorten 

aikuisten AAC-interventioita kokoavissa katsausartikkeleissa kommunikaatiokumppanin ohjaukseen 

perustuvia interventioita on päätynyt aineistoksi melko vähän (Brittlebank ym., 2024; Nattress ym., 

2025). Aiempi tutkimustieto kuitenkin tarjoaa näyttöä siitä, että monivammaisten lasten ja nuorten 

kommunikaatiokumppaneiden ohjaus on kommunikaation tukemisen kannalta hyödyllistä (Herbert 

ym., 2020; Parker ym., 2008). Toisaalta, vaikka tässä tutkielmassa muut aineiston interventioista eivät 

keskittyneet kommunikaatiokumppanin ohjaamiseen, useammassa tutkimuksessa ohjeistettiin 

kommunikaatiokumppaneille interventiomenetelmien toteuttamista (Ivy ym., 2025; Philip ym., 2025; 

Schaefer Whitby ym., 2019; Zhang ym., 2023). Lähiympäristön ohjaaminen on tärkeää, sillä AAC-

keinoja käyttävien monivammaisten mahdollisuudet kommunikoida ovat usein 

kommunikaatiokumppaneiden varassa (Mandak & Light, 2018). 

 

Aiemmissa AAC-interventioita yhteen koonneissa katsausartikkeleissa on todettu suurimman osan 

interventioista liittyvän pyytämisen taitojen tukemiseen, ja muiden kommunikaation osa-alueiden 

jäävän vähemmälle huomiolle (Brittlebank ym., 2024; Nattress ym., 2025). Sama ilmeni myös tämän 

tutkielman tuloksissa, sillä pyytämisen taitojen todettiin kehittyneen viidessä (Ivy ym., 2025; Philip 

ym., 2025; Schaefer Whitby ym., 2019; Zhang ym., 2023, Walker & Wegner, 2021) aineiston 

kuudesta tutkimuksesta. Näistä kolmessa pyytäminen oli ainoa taito, johon intervention raportoitiin 

vaikuttaneen (Ivy ym., 2025; Schaefer Whitby ym., 2019; Zhang ym., 2023), mutta kahdessa 

raportoitiin kehitystä myös muissa kommunikaatiotaidoissa, kuten kieltäytymisessä, valitsemisessa, 

tervehtimisessä ja kysymyksiin vastaamisessa (Philip ym., 2025; Walker & Wegner, 2021).  

 

Katseenkäyttötaitojen raportoitiin kehittyneen Walkerin ja Wegnerin (2021) tapaustutkimuksessa, 

jossa intervention avulla harjoiteltiin kommunikaatiolaitteen käyttöön vaadittavaa katseenkäyttöä. 

Katseenkäytön harjoittelun on todettu aiemman tutkimuksen perusteella parantavan toiminnallista 

näkökykyä lapsilla, joilla on aivoperäinen näkövamma (Blackstone ym., 2025). Blackstonen ja 

kollegoiden (2025) mukaan näönkäyttökyvyn kehittyminen vaikuttaa kommunikatiivisen 

kompetenssin kehitykseen eli esimerkiksi AAC-keinojen monipuolisempaan käyttöön. Sama ilmeni 
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Walkerin ja Wegnerin (2021) tutkimuksessa, jossa kehittyneet katseenkäyttötaidot mahdollistivat 

kommunikaatiolaitteen käytön.  

 

Lähes kaikissa aineiston tutkimuksista pyrittiin intervention avulla kehittämään lapsen 

kommunikaatiotaitoja, mutta McCartyn ja Lightin (2025) tutkimuksessa tarkoituksena oli lisätä lasten 

mahdollisuuksia kommunikoida ohjaamalla heidän kommunikaatiokumppaneitaan. McCartyn ja 

Lightin (2025) tutkimuksessa lapset eivät siis välttämättä oppineet uusia taitoja, mutta heille tarjoutui 

aiempaa enemmän tilanteita, joissa heidän oli mahdollista hyödyntää taitojaan valinnan tekemiseen. 

Pelkkä mahdollisuuden tarjoaminen kommunikaatiolle saattaa lisätä kommunikaation onnistumista, 

mikä ilmeni erityisesti Ivyn ja kollegoiden (2025) tutkimuksessa, jossa yksi tutkittavista lapsista 

kykeni ilmaisemaan pyytämistä jo ennen intervention harjoittelun alkua. Monivammaisen lapsen 

kommunikaatiomahdollisuudet voivat lisääntyä sopivan AAC-keinon avulla, mutta myös lapsen 

huomioimista ja aktiivista osallistamista vaaditaan (Herbert ym., 2020). 

 
 
6.2 Menetelmän pohdinta 
 

Tämä tutkielma toteutettiin narratiivisena kirjallisuuskatsauksena, minkä avulla pystyttiin 

muodostamaan laaja yleiskuva aiheesta, josta tutkimustietoa löytyy vain vähän (Vilkka, 2023, luku 

1.2). Tutkimuksen luotettavuutta pyrittiin parantamaan toteuttamalla tutkimuksen eri vaiheet 

huolellisesti ja raportoimalla ne avoimesti. Luotettavuutta lisäsi myös kirjoittajien välinen 

yksimielisyys aineistoa valittaessa.  

 

Tutkielmaa varten muodostettiin kaksi tutkimuskysymystä, jotta oli mahdollista tarkastella sekä 

näkövammaisille ja monivammaisille lapsille suunnattuja AAC-interventioita että niiden 

vaikuttavuutta. Aineistonhaussa aikarajaukseksi valittiin julkaisuvuodet 2016–2026, jotta 

katsaukseen saataisiin mahdollisimman ajankohtaisia tutkimuksia. Tämä aikarajaus saattoi kuitenkin 

sulkea pois joitakin artikkeleita, jotka olisivat vastanneet tutkimuskysymyksiin. Hakulauseke 

muodostettiin perehtymällä aiempaan tutkimukseen aiheesta sekä tekemällä testihakuja. Testihakujen 

perusteella valittiin myös tietokannat, joihin lopullinen haku tehtiin. Myös tietokantojen rajaus on 

saattanut sulkea pois sopivia artikkeleita.  

 

Tutkielman hakulausekkeessa ei mainittu monivammaisuuden käsitettä, vaikka useilla 



 

22 
 

kommunikoinnin tukea tarvitsevilla näkövammaisilla on myös muita toimintakykyyn vaikuttavia 

vammoja (Seppänen, 2026). Tämä johtui siitä, että tarkoituksena oli tutkia lapsia, joilla on 

näkövamma, ja monivammaisuuden käsite olisi todennäköisesti lisännyt hakutuloksia, joissa 

tutkittavilla on muita vammoja, mutta ei näkövammaa. Koska kommunikoinnin tukikeinoihin 

perehtymisen lisäksi haluttiin tarkastella niiden vaikuttavuutta, aineisto rajattiin vain intervention 

sisältäviin tutkimuksiin. Tämä jätti pois kuvailevia artikkeleita, jotka olisivat saattaneet esitellä 

useampia kommunikoinnin tukikeinoja tai vasta suunnitteilla olevia tukikeinoja. Aineistoa 

analysoitiin sisällönanalyysin avulla, mikä mahdollisti tiedon jäsentämisen eli esimerkiksi 

aineistoista nousseiden interventiokeinojen ja niistä saatujen tulosten luokittelun (Vilkka, 2023, luku 

3.1).  

 
 
6.3 Työn kliininen merkitys ja jatkotutkimusaiheita 
 

Tämän tutkielman tulokset vahvistivat käsitystä siitä, että näkövammaisille ja monivammaisille 

lapsille soveltuvia AAC-interventioita on kehitelty ja tutkittu, ja tutkimukset ovat tuottaneet lupaavia 

tuloksia lasten kommunikaatiotaitojen kehityksestä sekä kommunikaatiomahdollisuuksien 

lisääntymisestä. Tulokset tarjoavat myös tietoa puheterapeuteille, jotka ovat raportoineet 

epävarmuudesta kohdata asiakkaita, joilla on näkövamma (Blackstone ym., 2021; Luo ym., 2022). 

Tieto näkövammaisille ja monivammaisille lapsille suunnatuista AAC-keinoista on hyödyllistä myös 

muille keinojen suunnitteluun ja käytön tukemiseen osallistuville ammattilaisille kuten 

toimintaterapeuteille ja opettajille (Blackstone ym., 2021; Luo ym., 2022). Aineisto sekä sen 

otoskoko tässä tutkielmassa jäivät kuitenkin melko suppeiksi.  

 

Tämän tutkielman aineiston ja sen otoksen suppeus on voinut johtua kirjallisuushaun aikarajauksesta 

tai käytettyjen tietokantojen määrästä, mutta se myös osoittaa, että aiheeseen liittyvää tutkimusta on 

tehty melko vähän ja monet tutkimuksista on toteutettu pienillä määrillä tutkittavia. Monivammaisten 

lasten joukko on erittäin heterogeeninen, sillä haasteet voivat liittyä motoriikkaan, aisteihin tai 

kognitioon ja ilmetä yksilöillä eri tavoin (Horn & Kang, 2012). Olisikin tärkeää, että 

monivammaisille lapsille suunnattuja AAC-interventioita tutkittaisiin suuremmilla otoksilla, sillä 

pienillä otoksilla toteutetuista tutkimuksista ei voida tehdä yleistyksiä interventioiden tehokkuudesta. 

Vaikka interventiotutkimuksia toteutettaisiinkin suurilla otoksilla, tulee kuitenkin monivammaisten 

kohdalla aina suunnitella AAC-keinon käyttöönotto yksilöllisesti, sillä yksilöiden tarpeet ovat hyvin 

erilaisia (Brittlebank ym., 2024; Nattress ym., 2025).   
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Osassa aineiston tutkimuksista ei ollut toteutettu lähtötasomittauksia (McCarty & Light, 2025; Walker 

& Wegner, 2021), minkä seurauksena ei voida olla varmoja intervention vaikutuksista lapsen 

taitoihin. Jatkotutkimuksissa intervention vaikuttavuutta tulisi tutkia tarkemmin joko toteuttamalla 

lähtötasomittaukset ennen interventiota tai toteuttamalla tutkimus koe- ja kontrolliryhmillä. Tällöin 

saataisiin vahvempaa näyttöä sille, että mahdollinen havaittu kehitys lapsen kommunikaatiotaidoissa 

tai -mahdollisuuksissa on intervention aikaansaamaa. On kuitenkin huomioitava, että vireyden, 

motivaation ja kiputilojen tasot saattavat vaihdella suuresti lapsilla, joilla on monivamma (Wilkinson 

ym., 2023). Intervention vaikuttavuuden mittaaminen voi siten olla haastavaa ja vaatia useita 

peräkkäisiä mittauskertoja. 

 

Tässä tutkielmassa suurin osa aineiston interventioista keskittyi pyytämisen taitoihin. Tulevissa 

tutkimuksissa tulisikin keskittyä myös muihin kommunikaatiotaitoihin, kuten kommentointiin, 

mielipiteiden ilmaisuun sekä tiedon ja tunteiden jakamiseen, sillä kommunikaatio ulottuu laajasti 

halujen ja pyyntöjen ulkopuolelle. Jos monivammaiselle lapselle opetetaan ainoastaan pyytämistä, 

mahdollisuudet osallistua vuorovaikutukseen ja kehittää sosiaalisia suhteita voivat jäädä uupumaan 

(Brittlebank ym., 2024; Light & McNaughton, 2014). 

 

AAC-interventioiden suunnittelu monivammaisille ja näkövammaisille lapsille olisi hyödyllistä 

toteuttaa yhteistyössä eri alojen ammattilaisten kanssa, mutta monialainen yhteistyö ei aina 

välttämättä toteudu (Blackstone ym., 2021; Boster ym., 2021). Lisää tutkimusta vaadittaisiinkin siis 

myös siitä, miten näön asiantuntijoiden ja puheterapeuttien sekä muiden AAC-keinojen suunnitteluun 

osallistuvien ammattilaisten yhteistyö tukisi kommunikaatiota lapsilla, joilla on näkövamma ja 

monivamma. AAC-intervention tulisi ottaa huomioon myös yksilön perheenjäsenet, ystävät ja muut 

kommunikaatiokumppanit, sillä he tuntevat lapsen parhaiten ja kommunikoivat hänen kanssaan 

eniten (Mandak & Light, 2018). 
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Artikkeli Ivy ym. (2025)  McCarty & Light  
(2025) Philip ym. (2025) Schaefer Whitby ym. 

(2019) Zhang ym. (2023) Walker & Wegner (2021) 

Tutkittavien 
määrä 3 lasta 4 lapsi + aikuinen -paria 1 lapsi 1 lapsi 3 lasta 1 lapsi 

Tutkittavien iät 7–14 5–12  6 7 6–12  14 

Tutkittavien 
diagnoosit 

Kortikaalinen dysplasia, 
epilepsia, autismikirjo, 
Joubertin syndrooma, 
osittainen 
fetaalialkoholisyndrooma, 
aivoperäinen näkövamma, 
näköhermon hypoplasia, 
nystagmus, myopia, 
astigmatismi, ptoosi 

CP-vamma, Dandy 
Walkerin oireyhtymä, 
traumaattinen 
aivovamma, kohtaukset, 
älyllinen kehitysvamma, 
aivoperäinen näkövamma 

Mikrokefalia, 
kielihäiriö, 
synnynnäinen sokeus 
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kehitysviive, älyllinen 
kehitysvamma, 
autismikirjo, 
toiminnallinen sokeus  

Älyllinen 
kehitysvamma, 
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haasteet, epilepsia, 
sokeus 
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Kommunikointia 
tukeva 
interventio 

PECS-TS -menetelmän 
vaihe 1 

Kommunikaatiokumppa-
neiden ohjaus 
(Communicating 
Choices–CVI-strategia) 

Puhetta tuottavat 
viestinapit ja 
tunnusteltavat 
symbolit 

Esineenvaihtomenetelmä  
PECS-TS -
menetelmän 3 
ensimmäistä vaihetta  

Katseen käytön sekä 
katseohjattavan 
kommunikaatiolaitteen 
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Intervention 
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Taulukon käsitteiden määrittely: PECS-TS = Picture Exchange Communication System-Tangible Symbols 
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