
 

 

 

 

 

 

 

 

 

ERILAINEN TAVALLINEN PERHE 

Perheiden mietteitä peruskoulun erityisopetuksesta  

ja dysfaattisten nuorten jatko‐opintomahdollisuuksista 

 

 

 

 

 

 

 

 

            Hietanen Maarit         

            Kasvatustieteen pro gradu ‐tutkielma 

            Kevät 2007 

            Opettajien lisäkoulutus 

Tampereen yliopisto 

 



TAMPEREEN YLIOPISTO 
Opettajien lisäkoulutus 
 
HIETANEN MAARIT: ERILAINEN TAVALLINEN PERHE Perheiden mietteitä perus‐
koulun erityisopetuksesta ja dysfaattisten nuorten jatko‐opintomahdollisuuksista. 
Pro gradu – tutkielma 
Kevät 2007 
________________________________________________________________________ 
 
Pro gradu ‐tutkielma liittyy kasvatustieteen cum laude ‐tutkielmaani (Hietanen & Leh‐
tinen 1997): ”Erilainen tavallinen perhe. Dysfasialapsen vanhempien sopeutuminen lap‐
sen  kielellisiin  erityisvaikeusiin  sekä  koulumuodon  valinnan  vaikeus.”  Tutkielmassa 
haastateltiin tuolloin neljää perhettä, joiden lapsella oli diagnosoitu dysfasia. Lapset oli‐
vat  juuri aloittaneet peruskoulunsa. Tämä tutkimus käsittelee samojen perheiden miet‐
teitä peruskoulun erityisopetuksesta ja nuorten jatko‐opintomahdollisuuksista. Nuorten 
perusopetus on päättymässä ja jatko‐opintopaikan valinta on ajankohtainen. 
 
Tutkimuksen tarkoituksena on vastata seuraaviin kysymyksiin: 
 
 1. Miten perheet ovat kokeneet peruskoulun erityisopetuksen? 
 2. Miten kielelliset erityisvaikeudet ovat muuttuneet lapsen kehittyessä ja kasvaessa? 
 3. Missä määrin kielelliset erityisvaikeudet vaikuttavat jatko‐opintopaikan valintaan? 
 
Tutkimusaineiston keräämisessä käytettiin teemahaastatteluja, joihin osallistui neljä per‐
hettä. Haastatteluihin osallistui myös kolme nuorta. Kahdella nuorella oli todettu  lievä 
dysfasia, kahdella puolestaan vaikea.   Tutkimuksessa  ilmeni, että kielelliset erityisvai‐
keudet  olivat  oppivelvollisuuden  edetessä  tasaantuneet.  Lievässä  dysfasiassa  puheen 
tuottoon  liittyvät vaikeudet olivat hävinneet  lähes kokonaan. Vaikeuksia oli  tuottanut 
vieraitten kielten oppiminen. Äidinkieleen liittyvät tuottamisen ongelmat olivat vähen‐
tyneet merkittävästi myös  vaikeassa  dysfasiassa. Ongelmia  oli  lähinnä  käsitteiden  ja 
pitkien  lauseiden ymmärtämisessä. Perheet kokivat erityisesti alakoulun erityisopetuk‐
sen myönteisesti. Yläkoulun erityisluokan oppilaat olivat tyytyväisiä opetukseen koko‐
naisuudessaan. Dysfasialla oli vaikutuksensa jatko‐opintopaikan suunnittelussa.  
 
Näillä tuloksilla pyritään välittämään perheiden kokemuksia erityisopetuksesta  ja dys‐
fasiasta niille, joiden lapset ovat vielä oppivelvollisuutensa alussa.  
 
Asiasanat:  Dysfasia,  erityisopetus,  jatko‐opintomahdollisuudet,  sopeutuminen.
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1 TUTKIMUKSEN LÄHTÖKOHDAT 
 

Kiinnostukseni aiheeseen heräsi  jo kymmenen vuotta sitten  tehdessäni kasvatustieteen 

cum  laude –  tutkielmaa. Silloin ajatuksieni  lähtökohtana oli erilainen  tavallinen perhe, 

joka  joutui kohtaamaan  lapsen kielelliset  erityisvaikeudet  ja  sopeutumaan  ajatukseen, 

että lapsella on dysfasia. Työskentelin tuolloin päiväkodin integroidussa erityisryhmäs‐

sä ja kohtasin päivittäin vanhempia, jotka elivät ensitiedon jälkitunnelmissa.  Tutkimus‐

tulokset vuonna 1997 osoittivat sen, että vanhemmat kokivat  jääneensä yksin saatuaan 

tiedon lapsen dysfasiasta. Tuolloin he olisivat kaivanneet käytännönläheistä asiantunti‐

ja‐apua sekä aikaa keskusteluille ja kysymyksille. Koulumuodon valinnassa perheet oli‐

sivat toivoneet ammatti‐ihmisten apua tekemälleen päätökselle. Kuitenkin kaikki olivat 

tyytyväisiä lapsensa koulumuodon valintaan.  

 

Tässä  tutkimuksessa kohtasin perheet uudestaan  tilanteessa,  jolloin heidän   nuorillaan 

perusopetus oli lopuillaan. Tutkimusmenetelmänä käytin teemahaastattelua, johon osal‐

listui neljä äitiä, kolme nuorta ja yhden perheen isä. Haastattelut antoivat vastauksia sii‐

hen, miten nuorten kielelliset  erityisvaikeudet olivat muuttuneet  lapsen kehittyessä  ja 

kasvaessa.  Kiinnostavaa  oli  myös  kuulla  vanhempien  näkemyksiä  erityisopetuksen 

merkityksestä  lapsen kehittymiselle. Termi dysfasia oli kaikissa perheissä  jäänyt  taka‐

alalle, eivätkä ongelmat olleet enää  jokapäiväisiä. Perheet olivat saavuttaneet suhteelli‐

sen tasapainon liittyen kielellisiin erityisvaikeuksiin. Arki oli muotoutunut perheelle so‐

pivaksi  ja nuori oli löytänyt itsensä näköisen elämän kotona, koulussa  ja vapaa‐aikana. 

Jatko‐opintojen  valinta  oli  kuitenkin  tuonut  kielelliset  ongelmat  uudestaan  esille  per‐

heissä, joissa oli ajankohtaista päättää tulevista opinnoista. 
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Teoriaosuudessa loin katsauksen aiheeseen liittyvään historiaan, koska termi dysfasia ei 

ole  ollut  kovin  kauan  käytössä. Viime  vuosina  dysfasian  diagnosointi  on  lisääntynyt 

huomattavasti. Entistä  enemmän  on  kiinnitetty  huomiota  varhaiskuntoutukseen,  ope‐

tukseen,  tutkimukseen  ja muuhun  kuntoutukseen  sekä määrällisesti  että  laadullisesti. 

Tästä  on  todisteena  kolmen  kirjan  sarja  kielenkehityksen  vaikeuksista  varhaislapsuu‐

dessa (Joko se puhuu? 2003), kouluiässä (Sanat sekaisin? 2001) ja nuoruusiässä (Ymmär‐

sinkö oikein? 2007). 

 

Kielellisten oppimisvaikeuksien nostaminen diagnostiikassa etualalle ja tarkemman tar‐

kastelun kohteeksi heijastaa kielen merkityksen tärkeyttä kaikessa oppimisessa. Kuiten‐

kaan ei ole osoitettu näyttöä sille, että lasten oirekuvat olisivat suhteessa kielellisiin eri‐

tyisvaikeuksiin olennaisesti muuttuneet viimeisten kahdenkymmenen vuoden aikana. 

 

Halusin liittää tutkimukseeni myös perheiden viestit koulunsa aloittavien dysfasialasten 

vanhemmille. He halusivat välittää tietoa siitä, että koulumuodon valinta kaikkine vai‐

keuksineen oli heidän kohdallaan ollut  juuri se oikea. Sen myötä  lapset olivat saaneet 

tarvitsemansa  tuen  ja erityisopetuksen. Tukitoimenpiteiden saamiseen  liittyi kuitenkin 

vanhempien aktiivisuus ja sinnikkyys. Mielestäni yhtenä tärkeänä asiana tuli esille, ettei 

lapselta saa vaatia liikaa eikä hänen tarvitse yrittää yli omien rajojen. Tärkeintä on olla 

elämään tyytyväinen.  
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2 LAPSEN KIELI JA VUOROVAIKUTUSTAIDOT 
 

Unohdin sanan, jonka halusin sanoa, ja ajatukseni palaa vailla ruumista varjojen linnaan. 

 ( Ote O. Mandelstamin runosta ) 

 

2.1 Kielen omaksumisen lähtökohtia 
 

Kielentutkijat ovat esittäneet Pirilän  (1990, 17) mukaan erilaisia  tulkintoja kielen kehi‐

tyksen  luonteelle. Käsitykset eroavat mm. siinä, missä määrin kielen omaksuminen on 

seuraus  sisäsyntyisestä psyyken  ominaisuuksista vai missä määrin  taas pääasiallisesti 

ympäristövaikutusten  tuloksesta. Kysymys  kielen  ja  ajattelun  suhteesta  ei  sekään  ole 

yksiselitteinen. Kielen tutkijoina tunnetuiksi ovat tulleet mm. Skinner, Osgood, Choms‐

ky, Piaget  ja Vygotski  ja Bakhtin. Erityisesti kielen  ja ajattelun suhdetta ovat  tutkineet 

Piaget ja Vygotski.  

 

Venäläinen kielitieteilijä Bakhtin dialogisuuden teoriassaan korostaa ihmisten keskuste‐

lun kautta muodostuvaa syvällisesti vuorovaikutuksellista kieltä. Kieli itse on dialogia. 

Ihminen  toimii  aina  ympäristönsä  kanssa  yhteistyössä.  Ymmärtämällä  ja  tuottamalla 

lauseita  ihminen  oppii  kieliopin.  Pyrkimyksenä  on  kokonaisuuksien  hahmottaminen. 

Kieli ja kulttuuri ovat kiinteästi sidoksissa toisiinsa. (Bakhtin 1991, 34.) 

 

Tutkimuksen  teoriaosuudessa  luodaan  katsaus  venäläisen  psykolingvistin  Vygotksin 

käsitykseen kielen omaksumisesta  ja  luonteesta. Vygotskin  lähtökohtana on syntymäs‐

tään saakka oleva sosiaalinen ihminen, jonka ilmaisut pyrkivät kommunikointiin alusta 

lähtien. Kieli ajattelun välineenä  ja  lapsen sosiokulttuurinen kehitys vaikuttavat ajatte‐

 



  
 

4

lun kehitykseen. Egosentrinen puhe muuttuu varhain  lapsen ajattelun välineeksi kohti 

tavoitteellisuutta ja järjellistä toimintaa. (Pirilä 1990, 36 ‐ 37.) 

 

 

2.2 Vygotskin näkemys ajatuksen ja sanojen välisestä suhteesta 
 

Vygotskin (1982, 214) mukaan ajatuksen suhde sanaan on prosessi, joka on jatkuvaa lii‐

kettä ajatuksista sanaan ja sanasta takaisin ajatuksiin. Ajatuksen ja sanan suhde käy läpi 

vaiheittaisia muutoksia. Tämä kehitys ei ole iän mukana tapahtuvaa vaan toiminnallista 

kehitystä. Ajatus ei ainoastaan ilmene sanoissa, vaan se toteutuu niissä.  

 

Ulkoisen eli rakenteellisen puheen kehitys lapsella alkaa yhdestä sanasta ja sitten tulevat 

kahden  ja kolmen sanan yhdistelmät. Yksinkertaisten lauseiden  jälkeen tulevat lausejo‐

not  ja myöhemmin useista virkkeistä koostuva puhe. Lapsi  etenee osista kokonaisuu‐

teen  omaksuessaan  puheen  fyysistä  puolta.  Semanttisesti  eli merkityksellisesti  lapsen 

kielen kehitys alkaa kokonaisuudesta, virkkeestä  ja hän oppii vasta myöhemmin erilai‐

set merkitysyksiköt. Puheen semanttinen  ja ulkoinen puoli kehittyvät siis vastakkaisiin 

suuntiin. Semanttinen puoli kehittyy kokonaisuudesta osiin eli virkkeestä sanaan  ja ul‐

koinen puoli osasta kokonaisuuteen eli sanasta virkkeeseen. ( mts. 214.) 

 

Lapsen  ajatus  syntyy  epämääräisenä  ja  jäsentymättömänä  kokonaisuutena.  Juuri  sen 

vuoksi  ajatuksen  on  ilmettävä  puheessa  yhtenä  sanana.  Lapsen  ajatuksen  jäsentyessä 

monipuolisemmaksi,  siirtyy  lapsi puheessaan  osista  kohti  jäsentynyttä  kokonaisuutta. 

Asiaa voidaan  ajatella myös kääntäen. Kun  lapsi puheessaan  siirtyy  osista virkkeeksi 

jäsennettyyn kokonaisuuteen, pystyy hän myös ajattelussaan etenemään  jäsentymättö‐

mästä kokonaisuudesta osiin. Puhe ei ole valmiin ajatuksen ilmaisin. Ajatuksen muuttu‐
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essa  puheeksi  se  rakentuu  uudelleen  ja muuttaa muotoaan. Ajatus  toteutuu  sanassa. 

Puhumisessa siirrytään sisäiseltä tasolta ulkoiselle ja ymmärtäminen edellyttää käänteis‐

tä liikettä puheen ulkoiselta tasolta sisäiselle. (mts. 215 ‐ 220.) 

 

Vygotskin  (1982, 207  ‐ 209) mukaan sanan merkityksestä ei voi sanoa, onko se puhee‐

seen vai ajatteluun liittyvä ilmiö. Merkityksetön sana on tyhjä ääni. Sanan  ja merkityk‐

sen välillä on pelkkä assosiaatioyhteys. Sana ja sen tarkoittama asia esiintyvät toistuvasti 

yhtä aikaa tietoisuudessa. Yleistys ja sanan merkitys ovat synonyymeja. Käsitteen muo‐

dostus  ja yleistäminen ovat ajattelutoimintoja,  joten on oikeutettua pitää  sanan merki‐

tystä  ajatteluun  kuuluvana  ilmiönä.  Sanan merkitys  on  samanaikaisesti  kielellinen  ja 

älyllinen ilmiö. Vygotski ilmaisee asian seuraavasti: ”Sanan merkitys on ajatteluun kuu‐

luva ilmiö vain sinä määrin kuin ajatus liittyy sanaan ja ilmenee siinä –ja päinvastoin: se 

on kielellinen ilmiö vain siinä määrin kuin kieli liittyy ajatukseen ja saa siitä valonsa. Se 

on sanallista ajattelua tai ajateltua sanaa, se on sanan ja ajatuksen ykseys”.  

 

Selvitettäessä ajatuksen ja sanan suhdetta on tärkeää ymmärtää sisäisen puheen psyko‐

loginen  luonne.  Sisäinen puhe  on puhetta  itselle, kun  taas ulkoinen puhe  on puhetta 

muille. Se on ajatusten muuttamista sanoiksi. Sisäisen puheen suunta on vastakkainen, 

ulkoa sisälle. Lapsen egosentrinen puhe on sisäistä puhetta edeltävä kehitysvaihe. Se on 

vielä äänekästä puhetta eli  ilmaisutavaltaan ulkonaista mutta  toiminnallisesti  ja raken‐

teellisesti sisäistä puhetta. Egosentrisen puheen määrä vähenee iän myötä ja kehityksel‐

lisesti se katoaa koulun alkaessa,  jolloin sisäinen puhe alkaa kehittyä. Sisäinen puhe on 

erityislaatuinen puheen  funktio. Sisäisen puheen eräs ominaisuus on puheen näennäi‐

nen katkonaisuus, epäyhtenäisyys ja suppeus ulkoiseen puheeseen verrattuna. Sisäinen 

puhe on inhimillisen ajattelun tärkeä työväline. ( mts. 220 ‐ 231.) 
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Vygotski (mts. 92 – 94) näkee lapsen henkisen kehityksen ajattelun, sosiaalisen kehityk‐

sen ja kielen kehityksen ykseytenä, joissa kaikki kolme tekijää ovat vuorovaikutuksessa 

keskenään. Ajattelu ja kieli ovat geneettisesti eri juurta, mutta tietyssä pisteessä kehitys‐

linjat leikkaavat ja siitä pitäen ajattelusta tulee kielellistä ja kielestä älyllistä.  

 

Kielenomaksumisen kannalta keskeinen Vygotskin (mts. 255) ajatus on, että lapsen puhe 

on ensisijaisesti  toimintaan  liittyvää  ja  sosiaalista,  joka myöhemmin  sisäistyy  ja  johtaa 

verbaalisen ajattelun mutkikkaisiin mekanismeihin. 

 

2.3 Kielen kehittyminen 
 

Kieli vai ajattelu, kumpi on ennen toista? Etsiikö lapsi kielelleen sisältöä vai ajatuksilleen 

kieltä? Toivanen (1992, 65 – 66) kiteyttää kielen kehittymisen seuraavasti: ” Kun kieltä ei 

lapselle opeteta,  tämä  joutuu  sen omaksumaan havaintojensa varassa kuulonsa  ja nä‐

könsä avulla. Kun ympäristö alkaa hahmottua ja jäsentyä, samalla myös tajuntaan tule‐

va puheen virta alkaa hahmottua sanoiksi, jotka sitoutuvat määrätilanteisiin ja eriytyvät 

toisistaan. Kieltä ympäröi aina konteksti.”  

 

Ensikielensä lapsi saa omaksumisen tietä. Hän ei opi sitä toisten ihmisen tietoisesta toi‐

minnasta eli opetuksesta. Kuuleminen, ymmärtäminen ja tuottaminen ovat kieliviestin‐

nän  keinoja. Niistä  kuuleminen  on  yksinkertaisinta  ja  perusluonteisinta.  Jotta  lapsen 

kuuleman voi tallentaa tarkoituksenmukaisesti muistiin, tarvitaan muutakin tietoa kuin 

ääntöasu. Lapsi  tarvitsee  avaran  huomioinnin  toistuvan  ääntöilmiön  ymmärtämiseen. 

Lapsen on ajateltava, mikä on olennaista kullekin  ilmaukselle. Lapsi ajattelee puhuak‐

seen. (Toivanen 1992, 69.) 
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Kielen osaaminen vaatii  lauseiden  tuottamisen  ja ymmärtämisen  lisäksi kommunikaa‐

tiotaitoja, toisin sanoen taitoa käyttää lauseita tiettyjen tavoitteiden saavuttamiseksi, tie‐

toa lauseiden käyttömahdollisuuksista  ja tehtävistä ihmisten välisessä kanssakäymises‐

sä. Kommunikointitaitoihin kuuluu  lisäksi  taito valita verbaalisen,  äänen voimakkuu‐

den säädön  ja sanattoman viestinnän välillä  ja niiden suhteuttaminen  toisiinsa.  (Leiwo 

1980, 25 ‐ 26.) 

 

Puheen kehitys voidaan  jakaa esikielelliseen  ja kielelliseen vaiheeseen. Oppimisen kan‐

nalta  tärkeä ensimmäinen elinvuosi edustaa esikielellistä vaihetta. Lapsi rakentaa käsi‐

tyksensä ympäröivästä maailmasta oman oivalluksensa välityksellä. Lapsi  jäsentää ha‐

vaintojaan ja löytää säännönmukaisuuksia, jotka helpottavat toimintaa uusissa tilanteis‐

sa. Kieli välittyy lapselle toiminnan kautta. Lapsi ääntelee ja aloittaa jokeltelun noin 4‐5 

kuukauden  iässä. Noin yksivuotiaana  lapsi  alkaa  jäljitellä  äänneyhdistelmiä  ja  sanoja. 

Lapsi kehittää näin artikulaatiotaitojaan ja laajentaa äänteiden erottelukykyään. (Koppi‐

nen, Lyytinen & Rasku‐Puttonen 1989, 35 ‐ 37.) 

 

Puolen vuoden iässä lapsi osaa tuottaa monia vokaaleja ja hallitsee noin puolet suomen 

kielen konsonanteista. Puolitoistavuotiaana noin neljäsosa  lapsen äänteistä on yleiskie‐

len mukaisia  ja  oikein  artikuloituja.    2,5‐vuotiaana  lapsi  osaa käytännöllisesti katsoen 

kaikki puheen vokaalit  ja noin  2/3 konsonanteista. Lapsen normaalin kehityksen mu‐

kaan  lapsi  oppii  kaikkien  konsonanttien  oikean  ääntämyksen  keskimäärin  noin  4,5‐

vuotiaana. Yleiskielen mukaisia äänteitä odotetaan noin 5‐6‐vuotiaalta.  (Koppinen ym. 

1989, 40.)  

 

Kouluikään tultaessa rakenteellisesti monimutkaiset ilmaukset tuottavat lapselle vaike‐

uksia  ja  lapsen ymmärtämis‐  ja  tuottamisstrategiat eroavat aikuisten strategioista. Kui‐

tenkin  lapsi  suunnilleen hallitsee kielen merkitys‐  ja  lauseopin. Lapsi  oppii  erityisesti 
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kielen käyttöön  liittyviä erilaisia kielellisiä  rekistereitä. Lapsen  tulee oppia ns.  luokka‐

huonerekisteri,  jota  käytetään  tietojen  esittämiseen,  kuulustelemiseen  ja muuhun  toi‐

mintaan  koulussa. Käytännössä  koulun  kielenkäyttö  on  rekisteri,  joka  koululaisen  on 

opittava. (Leiwo 1982, 149.) 

 

2.4 Kielen merkitys lapsen kehitykselle 
 

Kielen käyttö on ihmiselle yhtä luonnollista kuin hengittäminen tai käveleminen. Ihmi‐

sen tie omaan itseen ja ympäristöön käy paljolti kielellistä tietä. Kieli avaa mahdollisuu‐

den ilmaista mielen liikkeitä, ajatuksia ja tunteita monipuolisesti ja suhteellisen tarkasti. 

Lapsi  oppii  jäsentämään  ympäristöään  ja  muodostamaan  maailmankuvaansa  kielen 

avulla. Kieli  välittää  lapselle  käsityksen  ihmisestä,  yhteiskunnasta  ja  luonnosta.  Tieto 

hankitaan ja varastoidaan muistiin paljolti kielen välityksellä. Arvot, normit, asenteet ja 

roolit omaksutaan pääosin kielellisessä vuorovaikutuksessa. Ikätovereiden joukossa lap‐

sen kielelliset  taidot vaikuttavat hänen asemaansa  sosiaalisessa yhteisössä. Lapsen ke‐

hittyessä motorisesti,  sosio‐emotionaalisesti  ja  kognitiivisesti myös  kielellinen  kehitys 

nopeutuu ja monipuolistuu. Lapsi havainnoi ja ymmärtää kieltä syvemmin ja monipuo‐

lisemmin kuin pystyy sitä tuottamaan. (Koppinen ym. 1989, 7‐8.) 

 

Kieli  antaa mahdollisuuden  irrottautua  nykyhetkestä.  Sen  avulla  pystytään  käsittele‐

mään  jo  tapahtuneita  asioita  sekä  luomaan  yleistyksiä  ja  ennakointeja. Kielen  avulla 

voidaan esittää sellaisia todellisuuden kohteiden välisiä yhteyksiä ja suhteita, jotka ylit‐

tävät aistihavaintojen rajat.  Omien kokemusten käsittely sekä toimintojen suunnittelu ja 

arviointi  tapahtuu  kielen  ja  sisäisen  puheen  avulla.  Kielen  avulla  voidaan  vaikuttaa 

myös  toisten käyttäytymiseen  ja  tietoisuuteen.  (Hänninen 1999, 229  ‐ 230.) Kielellä on 
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monia  tehtäviä. Koppinen ym.  (1989, 22) viittaavat Andersson‐Furbergiin  (1974)  ja  to‐

teavat, että kieli on 

• ajattelun väline 
• tiedonhankinnan ja ‐välittämisen väline 
• vaikuttamisen väline 
• sosiaalisten suhteiden luomisen ja ylläpitämisen väline 
• tunteiden ilmaisemisen väline 
• kielellisen luomisen väline 
• oman ja toisten käyttäytymisen säätelemisen väline       

 
 

2.5 Vuorovaikutustaidot 
 

Lapsen  sanavaraston  laajentuessa  ja  kielen  sääntöjärjestelmän  tultua  tutuksi,  lapsen 

mahdollisuus  toimia  vuorovaikutuksessa  ympäristönsä  kanssa  monipuolistuu.  Lapsi 

oppii sosiaaliseen vuorovaikutukseen sisältyviä sääntöjä  ja normeja. Hän oppii käyttä‐

mään kieltä oikein  ja tehokkaasti erilaisissa tilanteissa erilaisten ihmisten kanssa. (Kop‐

pinen ym. 1989, 69.) 

 

Koppisen ym. (1989, 70 – 71) mukaan vuorovaikutustaidot pitävät sisällään henkilösuh‐

teiden luomisen, tiedon välittämisen ja yhteiseen toimintaan osallistumisen. Kyky aloit‐

teiden  tekemiseen,  kuuntelemiseen,  aloitteisiin  vastaamiseen  ja puheenvuorojen  vaih‐

tamiseen ovat edellytyksenä vuorovaikutukseen osallistumiselle. Nämä ovat vuorovai‐

kutuksen  yksinkertaiset  perustaidot.  Vuorovaikutuksessa  vanhempien  kanssa  4‐

vuotiaat ovat aloitteellisempia kuin 2‐vuotiaat. Kouluiässä  lasten aloitteisuus  lisääntyy 

ja aikuisen rooli vähenee.  

 

Vuorovaikutus  on  kielellistä  ja/tai  ei‐kielellistä.  Luonteeltaan  se  on  vastavuoroista  ja 

edellyttää suuntautumista toisen toimintoihin sekä vaatii aloitteiden tekemistä ja niihin 
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vastaamista. Vuorovaikutuksen välineitä ovat hymyt, katsekontaktit,  ilmeet, eleet,  liik‐

keet ja kieli. (Koppinen ym. 1989, 72.) 

 

2.6 Kielihäiriöisen lapsen tutkimusten kulku 
 

Puhe‐  ja äänihäiriöt kuuluvat  foniatrian erikoisalaan.   Usein syiden selvittelyssä  tarvi‐

taan neurologian, audiologian  ja  joskus psykiatriankin asiantuntemusta.   Myös  lapsen 

kokonaisvaltaista  kehitystä  kartoitetaan  psykologisin  tutkimuksin.   Mahdollisimman 

varhainen  kielen  kehityksen  häiriöiden  havaitseminen mahdollistaa  riittävän  aikaisin 

aloitetun kuntoutuksen. (Svärd 1996, 151.) 

 

Mikäli lapsi on puhumaton 2‐vuotiaana tai puheilmaisua on vähän, hänet ohjataan neu‐

volan toimesta jatkotutkimuksiin puheterapeutille ja tarvittaessa edelleen foniatrisiin tai 

lastenneurologisiin yksiköihin keskussairaaloihin (Hällback & Rantala 1996, 15). 

 

Kielen kehityksen ongelmat havaitaan yleensä joko kotona, koulussa tai päivähoidossa. 

Tämän  jälkeen neuvola, kouluterveydenhoito  tai koulun oppilashuoltotyöryhmä ohjaa 

tarvittaessa eteenpäin. Lapsi ohjataan psykologin  ja puheterapeutin  tutkimuksiin. Psy‐

kologi arvio lapsen kielelliset ja ei‐kielelliset taidot ja tarvittaessa järjestetään neuropsy‐

kologinen  tutkimus. Puheterapeutti puolestaan  suorittaa arvion,  joka perustuu normi‐

tettuihin  testeihin  ja  kliinisiin  havaintoihin. Myös  avoterveydenhuollon  lääkäri  tekee 

arvion puheen  ja kielen kehityksestä  sekä kielellisestä vuorovaikutuksesta. Tämän  jäl‐

keen  lapsi  ohjataan  erikoissairaanhoidon  työryhmän  (foniatri/lastenneurologi,  (neu‐

ro)psykologi,  puhe‐,  toiminta‐  ja  fysioterapeutti,  sosiaalityöntekijä,  kuntoutusohjaaja, 

(sairaalakoulu),  (omahoitaja))  tutkimuksiin. Harkinnan mukaan  lapsella saatetaan suo‐

rittaa vielä etiologiset tutkimukset kuten kromosomitutkimus, EEG sekä virtsan aineen‐
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vaihduntaseula kehitysviivettä mahdollisesti aiheuttavien sairauksien poissulkemiseksi. 

Työryhmä tekee mahdollisen diagnoosin sekä kuntoutus‐ ja jatkotoimintasuunnitelman. 

( Marttinen, Ahonen, Aro & Siiskonen 2001, 20. ) 

 

2.7 Kielen kehityksen häiriöt 
 

Puhe‐ ja kielihäiriöt luokitellaan joko oireen tai etiologian mukaan. Oireen mukaiset kie‐

lihäiriöt luokitellaan Korpilahden (2002, 41) mukaan seuraavasti:  

• artikulaatiohäiriöt (dyslaliat) 
•  viivästynyt puheen‐ ja kielenkehitys 
• kielenkehityksen erityisvaikeus eli dysfasia 
• puheen sujuvuuden häiriöt (änkytys ja sokellus) 
• puhe‐elinten motoriikan häiriöt (dysartria ja dyspraksia) 
• nasaliteetin häiriöt  
• fonaatio‐ eli äänihäiriöt 
• puhumattomuus (mutismi ja autismi) 
• kieliopillisen kehityksen häiriöt (dysgrammatismi)  
• luku‐ ja kirjoitushäiriöt (dysleksia ja dysgrafia). 

 

Etiologian mukainen  selvitys vie usein  runsaasti aikaa  ja  se  luo pohjaa kieliongelman 

tarkempaan selvittelyyn ja terapian sisällölliseen suunnitteluun. Kielellisten taitojen pe‐

rustekijät, kuten lyhytkestoinen kuulomuisti ja kuullunerottelun taidot antavat perustaa 

kuntoutuksen suunnittelulle. (Korpilahti 2002, 41 ‐ 42.) 
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3 DYSFASIA 
 

”Ei lapsen eikä aikuisen onnellisuus perustu ongelmien puuttumiseen, vaan kykyyn selviytyä 

niistä tai tulla toimeen niiden kanssa.” (Mary Miller) 

 

3.1 Dysfaattisten lasten koulunkäynnin järjestäminen 
 

Vuonna 1943 valtioneuvosto asetti sosiaaliministeriön esityksestä komitean ”suunnitte‐

lemaan  afaattisten,  vajaakykyisten  tai muutoin  säännölliseen  koulunkäyntiin  soveltu‐

mattomien  lasten huoltoa, kasvatusta  ja opetusta  sekä  laatimaan  ehdotukset  tarpeelli‐

siksi  lainsäädäntö‐  ja muiksi  toimenpiteiksi”.  Filosofian maisteri Niilo Mäen  johdolla 

komitea kolme vuotta myöhemmin kuvasi tilannetta ja aikakautta seuraavasti:  

Koululaitoksen piirissä ei ole oppilaitosta, joka voisi vastaanottaa oppivelvollisia lapsia, 

jotka eivät puheen kehittymättömyyden takia voi suorittaa oppivelvollisuuttaan tavalli‐

sissa kansakouluissa eikä myöskään  kuuromykkäinkoulussa. Samoin sosiaaliministeriö 

on todennut, ettei silläkään ole hallinnassaan erityislaitosta, jonka tehtäviin kuuluisi pu‐

hekyvyttömien lasten kasvatus ja opetus. Kuitenkin voidaan katsoa, että on myös tapa‐

uksia,  joissa  sekä älykkyys että kuulo  samoin kuin puhe‐elimet ovat normaalit, mutta 

lapsi oppivelvollisuusikään tullessaan on kuitenkin vielä täysin tai melkein puhekyvy‐

tön. Nämä lapset eivät älykkyydeltään normaaleina kuulu vajaamielislaitoksiin tai apu‐

kouluihin  eikä myöskään normaalin kuulon  tähden kuuromykkäinkouluun.  Ilmeisesti 

he eivät myöskään selviydy varsinaisessa kansakoulussa,  josta heidät on vapautettava. 

Vaihtoehdoksi  jää  lasten kotiin  jääminen suruksi  ja  taakaksi omaisilleen sekä  lisäksi  il‐

man kehitysmahdollisuuksia, joita asiantunteva opetus ja ohjaus voisi heille tarjota. (Ot‐

teita Vajaakykyisten lasten huoltokomitean mietinnöstä II, 1947.) (Salovius 2001, 9‐10.) 
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Vajaakykyisten  lasten huoltokomitea oli kuitenkin sitä mieltä, että nopeat toimenpiteet 

epäkohtien korjaamiseksi ovat välttämättömät. Komitea ehdotti perustettavaksi logope‐

disen  laitoksen,  joka  tutkisi  lapsiafasioita  ja  niihin  verrattavia  tapauksia.  Laitosta  ei 

Suomeen kuitenkaan perustettu, vaan suunnitellut tehtävät ovat  jakaantuneet eri taho‐

jen hoidettavaksi. Suomen ensimmäinen afasialapsille tarkoitettu erityisluokka perustet‐

tiin Jyväskylään vuonna 1970. Seuraavaksi erityisluokkia perustettiin Lahteen 1973, Hel‐

sinkiin 1979, Turkuun 1981 ja Tampereelle 1985. Luokkia on perustettu monille eri paik‐

kakunnille 1990‐luvulla  ja nykyisin yli  tuhat dysfaattista oppilasta opiskelee heille  tar‐

koitetuissa erityisluokissa ja heidän lisäkseen moni opiskelee yleisopetuksessa erilaisten 

tukitoimien avulla. (Salovius 2001, 10 ‐ 11.) 

 

3.2 Dysfasian määrittely, diagnosointi ja yleisyys 
 

Lasten kielellisten kehityksen häiriöistä käytetään useita  eri  termejä. Neuropsykologit 

käyttävät termiä kielellinen erityisvaikeus. Puheterapeuttien ja foniatrien suosima termi 

on kielen kehityksen erityisvaikeus tai häiriö. Lääketieteessä käytetään näitä molempia 

termejä. Termi dysfasia  on  yleisemmin  käytössä  yhteiskunnassa,  etenkin  koulumaail‐

massa. (Korkman, M. 2002, 96.) Poikkeavasta kielenkehityksestä voidaan käyttää myös 

termejä  kielenkehityksen  erityisvaikeus  (Specific Language  Impairment,  SLI)  tai  kehi‐

tyksellinen dysfasia (Korpilahti 2002, 45). 

 

Kun diagnostista  tietoa ei ole vielä kielellisen häiriön  tai viiveen vakavuudesta, puhu‐

taan  viivästyneestä  kielen  tai  puheen  kehityksestä.  Näin  vältetään  tarpeetonta  diag‐

noosia,  joka myöhemmin  saattaa näkyä  lapsen  sairaskertomuksessa, vaikka kielellisen 

kehityksen viive olisikin korjaantunut. (Korkman 2002, 96.) 
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Dysfasialla  tarkoitetaan  siis  kielenkehityksen  erityisvaikeutta.  Sen  oletetaan  johtuvan 

raskauden, synnytyksen tai imeväisiän aikana aiheutuneesta keskushermoston vaurios‐

ta  tai  toimintahäiriöstä.   Keskushermoston kehitystä ohjaa merkittävästi perimä,  jonka 

arvellaan olevan yleisin dysfasiaa aiheuttava  tekijä. Lapsella havaitaan vaikeutta hah‐

mottaa  ja käsitellä kuulemaansa sekä heikkoutta lyhytaikaisessa kuulomuistissa tai pit‐

käaikaismuistissa.  (Marttinen ym. 2001, 21.)  

 

Korkmanin (2002, 102 – 103) mukaan kielelliset vaikeudet pohjautuvat jonkinlaiseen ai‐

votoiminnan puutteellisuuteen. Harvinaista kuitenkin on,  että kielihäiriöisellä  lapsella 

todettaisiin magneettikuvauksessa selvä paikallinen vaurio aivojen kielellisissä vyöhyk‐

keissä. Syy löytynee aivorakenteiden hienommasta organisaatiosta tai toiminnasta.  

 

Diagnoosin tekemiseen osallistuu monia eri asiantuntijoita ja se etenee tietyssä järjestyk‐

sessä. Lapsen  testauksessa  tarvitaan koulutettuja  erikoisasiantuntijoita,  foniatrista  työ‐

ryhmää.   Työryhmään kuuluvat foniatri, neuropsykologi, puheterapeutti sekä neurolo‐

gi. (Haapanen 1997, 8.) Foniatrisen tutkimuksen tarkoituksena on diagnosoida puhehäi‐

riöt, kielenkehityksen viivästymät sekä dysfaattiset kielenkehityksen häiriöt.  Ennen ke‐

hityksellisen  dysfasian  diagnoosia  suljetaan  pois muita  puheen‐  ja  kielenkehitykseen 

vaikuttavia  tekijöitä. Niitä  ovat  kuulovammaisuus,  kehitysvammaisuus,  syndroomat, 

varhaislapsuuden  autismi,  suun,  nielun  ja  kurkunpään  rakennemuutokset,  tunne‐

elämän häiriöt, muut aivotoiminnalliset häiriöt sekä aivovauriot.    (Hällback & Rantala 

1996, 15 ‐ 16).  

 

Diagnoosin  asettaminen  edellyttää  poissulkukriteerien  lisäksi  sisällyttämiskriteereitä.  

Niihin kuuluvat kielellisen heikkouden osoittaminen  sekä kielellisen vaikeuden osoit‐

tamisen niin suureksi, että se haittaa yksilön psykososiaalista selviytymistä. Lapsi ei tule 

ymmärretyksi kotona tai kaveripiirissä. (Haapanen 1997, 8). Asikainen (2005, 17) toteaa, 
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että diagnoosiin päädytään, kun kielihäiriö  ei  aiheudu  älykkyyden vajavuudesta  eikä 

neurologisista, psyykkisistä, emotionaalisista tai sosiaalisista ongelmista. Lapsella tulee 

olla myös riittävät ääntöelinten rakenteelliset mahdollisuudet oppia kieltä.  

 

Dysfaattinen lapsi omaksuu ja hallitsee kieltä heikommin kuin olisi odotettavissa lapsen 

iän  ja älyllisen kapasiteetin perusteella. Lapsen kuuloon  ja kasvuympäristöön  liittyvät 

tekijät ovat normaaleja. (Bishop, Carlyon, Deeks & Bishop, 1999. 42.) Osa asiantuntijoista 

antaa dysfasiadiagnoosin myös  lapsille,  joiden ei‐kielellinen suoriutuminen  jää ikäodo‐

tuksista.  Osa  puolestaan  edellyttää,  että  ei‐kielellinen  suoriutuminen  on  normaalia. 

(Stark & Tallal 1981, 46.) 

 

Määrittelyn ja diagnosoinnin ongelmalliseksi tekee se, että kaikilla dysfaattisilla lapsilla 

ei ole  samoja oireita  tai yhtä vaikea‐asteisia oireita.  Jokaisella on oma yksilöllinen oi‐

reyhdistelmänsä.  Oireiden  vaikeusaste  kuten  myös  oireyhdistelmä  voi  muuttua  iän 

myötä.  Tyypillistä dysfaattista lasta on siis mahdoton kuvata. (Tuovinen 1995, 12.) 

 

Suomessa dysfasiaa ilmenee 1 – 3 prosentilla kustakin ikäluokasta (Aivohalvaus- ja dysfa-

sialiitto). Pojilla dysfasia on noin neljä kertaa yleisempää kuin tytöillä.   Tämä on yhtey‐

dessä poikien hitaampaan keskushermoston kypsymiseen. (Grönroos 1995, 16.)  

 

3.3 Dysfasialuokitus 
 

Puheen‐  ja kielenkehityksen ongelmat voivat olla puheen tuottoon  liittyviä (ekspressii‐

visiä) tai puheen vastaanottoon  ja tuottoon liittyviä (reseptiivis‐ekspressiivisiä).   Vaike‐

uksia lapsella voi olla mm. kieliopillisten rakenteiden ymmärtämisessä ja tuottamisessa, 

sanavaraston  ja  käsitteiden  hallinnassa,  nimeämisessä,  lyhytkestoisessa  auditiivisessa 
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muistissa, auditiivisessa hahmottamisessa, puheäänteiden  ja sanojen ääntämisessä, ker‐

tovassa puheessa  sekä muussa kielenkäytössä.   Kun kielenkehityksessä on poikkeavia 

piirteitä  (dysfaattinen  kielihäiriö),  sen  oletetaan  olevan  pitkäaikaisempi  ja pysyvämpi 

kuin viivästyneen puheenkehityksen.  (Hällback & Rantala 1996, 13.) 

 

Dysfasiaa  on  vaikea  luokitella  sen  epäyhtenäisyyden  vuoksi.   Vaikeusasteen mukaan 

dysfasia pyritään  luokittelemaan  lievään, keskivaikeaan  ja vaikea‐asteiseen.   Suomessa 

käytetään enimmäkseen Rapinin & Allenin (1988)  jaotteluun perustuvaa dysfasialuoki‐

tusta.   Se sisältää kuusi erilaista oireiden mukaan  luokiteltua kielen kehityksen erityis‐

vaikeutta.   Yleensä lapsen vaikeudet eivät ole puhtaasti yhteen  luokkaan sopivia, vaan 

piirteitä voi olla kahdesta eri oireyhtymästä. (Grönroos 1995, 17.) 

Puhtaasti reseptiivinen muoto 

1.  Auditiivinen agnosia (= vaikeus hahmottaa kuulon kautta saatua tietoa) 

Lapsi on puhumaton tai äärimmäisen sujumaton puheessaan.  

Puhtaasti ekspressiiviset muodot 

2.  Verbaalinen dyspraksia  (= kielellinen vaikeus  tuottaa  tahdonalaisia  liikkei‐

tä) 

Puheentuotto on sujumatonta, sanat lyhenevät ja yksinkertaistuvat.  Puheen 

ymmärtäminen on hyvää,  jopa normaalia. Ennuste on varsin suotuisa. Kie‐

lelliset ongelmat eivät ole syviä. Sarjallisuuden ja lyhytaikaisen kuulomuis‐

tin ongelmia esiintyy, jonka pohjalta on lukivaikeuksia. 

 

3.  Fonologisen ohjelmoinnin vaikeus (fonologia = kielen äännejärjestelmä) 

Lapsi ymmärtää puhetta, mutta  lapsen puhetta on vaikea ymmärtää. Puhe 

on sujuvaa, mutta usein käsittämätöntä vieraalle. 
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Reseptiivis‐ekspressiiviset muodot 

4.  Fonologis‐syntaktinen häiriö (syntaktinen = lauseopillinen) 

Puhe on  sujumatonta,  lauseet ovat  lyhyitä  ja  sanat  lyhenevät.   Puhemoto‐

riikka on usein kömpelöä.  Puheen ymmärtäminen on vähemmän häiriinty‐

nyttä kuin tuottaminen. 

5.  Leksikaalis‐syntaktinen häiriö (leksikaalinen = sanastoon liittyvä) 

Lapsella  on  sananlöytämisen  vaikeutta,  jonka  vuoksi  toisinaan  havaitaan 

änkytystyyppistä sujumattomuutta.  Lauseitten rakentaminen on vaikeaa ja 

lauserakenteet ovat kypsymättömät.   Kertovan puheen  tuotto on vaikeaa.  

Lapsi ei ymmärrä monimuotoisia  lauseita, mutta hänen on helpompi ym‐

märtää lyhyttä arkipuhetta. 

6.  Semanttis‐pragmaattinen  häiriö  (semanttinen  =  merkitysopillinen,  prag‐

maattinen = kielen käyttäminen) 

Lapsi käyttää kieltä omalaatuisella tavalla, eikä aina osaa keskustella. Sana‐

varasto voi olla laaja ja tuotto verbaalisen lennokasta. Kuitenkin kielen käyt‐

tö  ja käsittely ovat puutteellisia.   Lapsi voi takertua yksittäisiin sanoihin  ja 

puhua  täysin  asian  vierestä.  Puheen  ymmärtäminen  on  heikompaa  kuin 

puheen tuottaminen. 

(Grönroos 1995, 17; Hyytiäinen‐Ruokokoski 1995, 11 ‐13.) 

 

3.4 Dysfasian liitännäisoireet 
 

Usein  lapsella on kielellisten vaikeuksien  lisäksi muita neurologisia ongelmia, yleisim‐

min hahmotushäiriöitä ja kömpelyyttä.  Kielelliset vaikeudet voivat johtaa myös keskit‐

tymättömyyteen  ja  itsetunnon  ongelmiin.    Lapsi  saattaa  olla  rauhaton,  koska  hän  ei 

ymmärrä puhetta, ei saa itseään ilmaistuksi tai hänen kuuloaistimuksensa ääniin voi ol‐
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la epätarkka. Turhautuminen on yleistä,  sillä  jatkuvat pettymykset kommunikaatiossa 

saattavat aiheuttaa  lapselle masennusta. Lapsella voi olla vaikeuksia kestää siirtymäti‐

lanteita ja uusia asioita tai hän voi juuttua tuttuihin asioihin. (Hyytiäinen ‐ Ruokokoski 

1995, 10 ‐11.)  

 

Tallal (1987, 36 – 37) tuo esille, että dysfaattisen lapsen motoriikkaa, muistia, hahmotus‐

ta ja älykkyyttä on tutkittu suhteessa kielellisiin kykyihin. Tutkimuksen mukaan dysfa‐

siaan  liittyvät muistiongelmat, kuuloärsykkeiden heikkoudet, häiriöt aistitiedon yhdis‐

tämisessä sekä painotuksen ja sävelkulun huono hallinta.  

 

3.5 Puhetta tukevat ja korvaavat kommunikointikeinot 
 

Välittömästi kielellisten vaikeuksien  toteamisen  jälkeen on pohdittava  lapselle sopivaa 

kommunikointikeinoa. Perheen ohjaaminen uuden kommunikointikeinon käyttöön sekä 

asiaan  liittyvien  pelkojen  käsittely  vaatii  asiantuntemusta.  Perhe  huolestuu  siitä,  että 

lapsi  luopuu  puheen  yrittämisestä,  jos muut  kommunikointikeinot  otetaan  käyttöön. 

Tutkimukset kuitenkin osoittavat päinvastaista. Korvaavat kommunikointikeinot  tuke‐

vat ja edesauttavat puheilmaisun kehittymistä. (Tuovinen 1995. 39.) 

 

Vuorovaikutus‐  ja  opetustilanteisiin  liittyy  usein  paljon  erilaisia  ärsykkeitä  ja  hälyä. 

Lapselle,  jolla  on  vaikeuksia  vastaanottaa  ja  käsitellä  puhuttuja  viestejä  levottomassa 

ympäristössä toimiminen on hankalaa. Tällöin tuottamisen ja ymmärtämisen tukena on 

erityisen tärkeää käyttää visuaalisia keinoja. ( Ketonen, Salmi & Tuovinen 2001, 33.) 
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Tuovisen (1995, 39) mukaan eleet, viittomat ja visuaaliset keinot helpottavat kielen ym‐

märtämistä  ja  edesauttavat puheilmaisun kehittymistä. Käytännön havainnot  ja koke‐

mukset puoltavat näkemystä. Viittomien ohessa käytetään myös puhetta.  

 

Kaikesta puhevammaisten vaihtoehtoisesta kommunikaatiosta käytetään kansainvälistä 

lyhennettä AAC (Augmentative and Alternative Communication). Dysfaattisilla lapsilla 

on  yleisesti  käytössä  avain‐  tai  tukiviittomat.  Tällöin  puhutun  lauseen  tärkeimmät 

avainsanat viitotaan samanaikaisesti puheen kanssa. Puhuttua kieltä jäsentää myös esi‐

neet ja valokuvat. Kuva‐ ja symbolikommunikaatio liittyy lapsen konkreettiseen toimin‐

taympäristöön. Piktogrammikuvat ovat mustavalkoisia, varjokuvan  tapaan  tyyliteltyjä 

selkeitä kuvia, PCS‐kuvat  (Picture Communication Symbols) puolestaan ovat värillisiä 

kuvia arjen eri  toiminnoista. Muita kommunikointimenetelmiä ovat Sig‐symbolit   sekä 

Blisskieli. (Pulli 1996, 78 ‐ 84.) 

 

 

 

Kuvio  1.  Sana  hauska  ilmaistuna  erilaisilla  graafisilla  merkeillä.  Vasemmalla  pikto‐

grammi, keskellä bliss‐symboli ja oikealla PCS‐symboli. (Kehitysvammaliitto. Papunet.)  

 

3.6 Lapsen kuntoutus ja tukimuodot 
 

Vaikea puheen‐ ja kielenkehityksen häiriö haittaa lapsen sosiaalista  ja henkistä kehitys‐

tä. Oikein suunnattu,  riittävän varhaisessa vaiheessa aloitettu kuntoutus ennaltaehkäi‐

see  lisäongelmien syntymisen sekä  lieventää häiriötä. Koulussa  lasta tulee tukea moni‐
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puolisesti psyykkinen tilanne huomioiden,  jotta  lapsen oppimismotivaatio säilyisi  ja  it‐

setunto vahvistuisi. (Hällback & Rantala 1996, 22.)  

 

Marttinen ym.  (2001, 24 – 25)  selvittävät, että kuntoutussuunnitelmaa  tehdessä arvioi‐

daan kuntoutuksen  laatu  ja muiden  tukitoimien  tarve. Tavallisimpia  tukitoimenpiteitä 

ovat puheterapia,  toimintaterapia, musiikkiterapia, neuropsykologinen kuntoutus, pu‐

hetta  tukevat  ja korvaavat kommunikointikeinot, päivähoito,  esiopetus  tavallisessa  tai 

erityisryhmässä, pidennetty  oppivelvollisuus,  erityisopetus, HOJKS  (henkilökohtainen 

opetuksen järjestämistä koskeva suunnitelma) tai kouluavustajan tuki.  

 

Tärkein  kuntoutusmuoto  kielellisiin  erityisvaikeuksiin  on  puheterapia.  Lisäksi  neuro‐

psykologien  kuntoutusohjelmissa  käytetään  tietokoneohjelmia  ja  puhe‐ääninauhoja. 

Etenkin esiopetuksessa käytetään fonologisen tietoisuuden kehittämiseen tähtääviä har‐

joituksia, kuten  riimileikkejä, alkuäänteiden erottelemista sanoista, sanan erottelemista 

osiin jne. Uutena toimintamuotona voidaan pitää yksilöllistä neuropsykologista kuntou‐

tusta  varttuneimmille  lapsille,  joille  tavalliset  koulun  tukimuodot  eivät  ole  tarjonneet 

riittävästi apua.  Nykyisin on olemassa laaja valikoima keinoja ja tukitoimia kielellisesti 

häiriöisten  lasten  tukemiseen.  Parantunut  diagnostiikka  on  mahdollistanut  sen,  että 

toimenpiteet pystytään kohdentamaan paremmin  ratkaiseviin heikkouksiin.  (Korkman 

2002, 119 ‐ 121.) 

 

Tietoa  lapsen  kuntoutuksen  järjestämisestä  sekä muista  palveluista  ja  etuuksista  saa 

kunnan sosiaalitoimistosta,  terveyskeskuksesta  ja Kelan paikallistoimistosta. Valtakun‐

nallinen vammaisjärjestö Aivohalvaus‐ ja dysfasialiitto ry tukee monin tavoin dysfaattis‐

ten lasten ja heidän perheiden selviytymistä arjessa. Kelan kautta on mahdollista saada 

hoitotukea, kun dysfaattisen lapsen hoidosta ja kuntoutuksesta aiheutuu erityistä talou‐

dellista tai muuta rasitetta. Lapsen saadessa vaikeavammaisuudesta  johtuen korotettua 
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hoitotukea  vastaa  lapsen  kuntoutuksesta  Kela.  Tällöin  kuntoutuksen  tulee  perustua 

kuntoutussuunnitelmaan.  Muutoin  kuntoutusvastuu  on  terveydenhuollolla.  Tervey‐

denhuollon  lääkinnällisen  kuntoutuksen palveluja  ovat mm.  kuntoutusohjaus,  sopeu‐

tumisvalmennus,  kuntoutusneuvonta,  kuntoutustarvetta  selvittävät  tutkimukset,  toi‐

mintakykyä parantavat  terapiat  ja kuntoutusjaksot  sekä  apuvälinepalvelut.  (Kankaan‐

pää & Salo 2001, 250 – 251.) 

 

Kankaanpää ym. (2001, 252) tuovat esille sosiaalitoimen järjestämät palvelut. Niitä ovat 

vammaispalvelut  ja  taloudellinen  tuki,  joita dysfaattisten  lasten perheet  ja dysfaattiset 

nuoret voivat saada kotikunnaltaan. Edellytyksenä on, että dysfasia rajoittaa huomatta‐

vasti lapsen ja hänen perheensä elämää. Lisäksi kunnalla on erityinen järjestämisvelvol‐

lisuus liittyen kuljetuspalveluihin saattajineen, tulkkipalveluihin, asunnon muutostöihin 

sekä palveluasumiseen, mikäli henkilö vammansa  tai  sairautensa  johdosta välttämättä 

tarvitsee palvelua suoriutuakseen elämän tavanomaisista toimista. Määrärahasidonnai‐

siin palveluihin  ja tukitoimiin kuuluvat henkilökohtainen avustaja, sopeutumisvalmen‐

nus, viittomien opetus sekä muut  tukitoimet. Lisäksi palvelujen  ja  tukitoimien  tarpeen 

selvittämiseksi voidaan laatia palvelusuunnitelma lapsen ja hänen huoltajiensa kanssa.  

 

Aivohalvaus ja dysfasialiitto ry tukee dysfaattisten lasten, nuorten ja heidän perheiden‐

sä sekä aivoverenkiertohäiriön sairastaneiden  ja heidän omaistensa arjessa selviytymis‐

tä. Keskeisinä toiminta‐alueina ovat järjestö‐, tiedotus‐, koulutus‐, kuntoutus‐ ja projekti‐

toiminta. Paikallisyhdistysten toimintaan voi kuulua esimerkiksi lasten harrastustoimin‐

taa, vanhempien ryhmiä sekä erilaisia kursseja ja leirejä. Lisäksi ohjausta ja tukipalveluja 

dysfaattisten  lasten  opetukseen  liittyvissä  asioissa  voi  saada Haukkarannan  koulusta 

Jyväskylässä tai Merikartanon koulusta Oulussa. (Kankaanpää ym. 2001, 253 ‐ 254.) 
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4 DYSFAATTINEN LAPSI JA PERHE 
 

 

4.1 Kommunikaatiohäiriöiden merkitys lapsen persoonallisuuden kehi‐
tykselle 

 

Dysfaattisella lapsella on vaikeuksia ymmärtää toista tai tulla itse ymmärretyksi. Tämä 

estää  tunteiden  ja  kokemusten  jakamisen  ja  johtaa  eristymiseen  toisista. Nykytiedon 

mukaan kommunikaatiohäiriöiden  ja emotionaalisten ongelmien välillä vallitsee keski‐

näinen riippuvuussuhde. Kielellinen viestintä on oleellista lapsen psyykkiselle ja sosiaa‐

liselle kehitykselle. Kieli mahdollistaa ajan ja tilan rajoitusten ylittämisen. Kielen avulla 

voidaan puhua asioista  ja  ilmiöistä,  jotka eivät ole  läsnä. Kieli auttaa myös  luokittele‐

maan ja jäsentämään. Sen avulla voidaan selventää, oikaista tai vahvistaa omia ja toisten 

käsityksiä, mikä puolestaan edistää realiteettitajun kehitystä. Kielen merkkifunktio irrot‐

taa ajattelun toiminnasta. Kyky abstraktiin ajatteluun paranee. (Sinkkonen 1996, 25 ‐ 28.) 

 

Hans Furthin  (1966) klassiset  tutkimukset kuuroilla ovat osoittaneet, ettei ajattelu kui‐

tenkaan edellytä kielen olemassaoloa. Ajattelu ei tapahdu sanoina eikä koostu erillisistä 

yksiköistä vaan Vygotskyn (1962) mukaan se on asioiden ja ilmiöiden yhteen liittämistä. 

Kieltä  ja  symbolifunktion  olemassaoloa  tarvitaan  ajatusten  selittämiseen muille.  (mts. 

1996, 28 ‐ 29.) 

 

Sinkkosen (1996, 30 – 31) mukaan egon normaaliin kehittymiseen tarvitaan kieltä.  Kie‐

len  häiriöiden  vaikutukset  käyttäytymiseen  näkyvät  usein  egon  heikkoutena.  Egolla 

tarkoitetaan niitä psyykkisiä toimintoja, jotka palvelevat omien tarpeiden sopeuttamista 
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ympäristön  vaatimuksiin.  Lapsen  itsetuntoa  kuluttaa  ympäristön  odotusten  ja  lapsen 

kykyjen välinen ero. 

 

Kommunikaatiohäiriöt voivat vaikuttaa: 

• realiteetintestaukseen (vaikeus selventää ja oikaista omia käsityksiä) 

• impulssikontrolliin (vaikeus tunnistaa ja nimetä tunteita) 

• pettymysten sietoon (paljon turhautumista yrityksissä ymmärtää ja tulla ymmär‐

retyksi) 

• ajattelun kehitykseen (etenkin asioiden ja ilmiöiden nimeäminen ja   

      looginen luokittelu) 

• psyykkisiin puolustuskeinoihin (torjunta ei voi kehittyä ilman kieltä)  

• ihmissuhteisiin  (kommunikaatio,  impulssikontrolli  ja  pettymysten  sieto  ovat 

heikkoja).  

 

Keskushermoston epätasainen kehitys on saattanut ilmetä jo ensimmäisten elinkuukau‐

sien  aikana  epäsäännöllisenä  syömis‐  ja  unirytminä.  Vauvan  hoito  on  ollut  vaikeaa. 

Ruumiinkuvan hataruuteen on saattanut johtaa motoriikan ja hahmotuksen epätasainen 

kehitys. Lapsella on ollut vaikeuksia  jäsentää havaintojaan  ja kokemuksiaan,  jotka ovat 

johtaneet  impulsiivisuuteen  ja  levottomuuteen.  Näitä  on  pahentanut  vielä  ajantajun 

heikkous. Huolimatta normaalista  lahjakkuuskapasiteetista kellonaikojen  ja viikonpäi‐

vien hahmottaminen on ollut ylivoimaista. Kielihäiriö on aiheuttanut  lapselle psyykki‐

sesti  haavoittumisalttiutta.  Se merkitsee,  että  lapsi  kokee  normaalielämään  kuuluvat 

stressit ja vastoinkäymiset kohtuuttoman raskaina ja kärsii niistä. Varhain koetut ja pit‐

käaikaiset kommunikaation ongelmat johtavat pettymyksiin ja turhautumiseen. Lapselle 

tulee  tunne omasta huonommuudesta  ja ulkopuolisuudesta. Siitä voi  seurata ahdistu‐

neisuutta  ja eristäytymistä  tai ulospäin suuntautuvaa oireilua, kuten aggressiivisuutta. 

(mts. 1996, 31 ‐ 34.) 
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4.2 Oppimisvaikeudet 
 

Kouluikäisellä  kielihäiriöisellä  lapsella  voi  olla  ongelmia  puheilmaisussa  ja  kuullun 

ymmärtämisessä, sosiaalisissa taidoissa, lukemaan  ja kirjoittamaan oppimisessa, luetun 

ymmärtämisessä,  luetun  ja kuullun mieleen painamisessa, vieraan kielen oppimisessa, 

matematiikassa,  ongelmanratkaisussa,  motoriikassa  ja  tarkkaavaisuudessa.  Vaikea‐

asteisesti kielihäiriöisellä lapsella on vielä kouluiässä puutteita sanahahmoissa, sanojen 

taivutuksessa ja sanajärjestyksessä. Lievästi dysfaattisen lapsen ilmaisu puolestaan kou‐

lun alussa voi arkipäivän tilanteissa olla melko normaalilta kuulostavaa. (Marttinen ym. 

2001, 22 ‐ 24.) 

 

Bishopin  (1997,  53)  mukaan  keskeisenä  ongelmana  dysfaattisen  lapsen  vaikeuteen 

omaksua uusia sanoja pidetään vaikeuksia havaita, hahmottaa ja muistaa oikein äänteitä 

ja  äännesarjoja.  Tämä  hidastaa  perussanaston  omaksumista  ja  pitkäkestoisen muistin 

luomista.  Kieliopin  huono  hallitseminen  hankaloittaa  sanamerkitysten  päättelemistä 

lauseyhteyksistä. Kuulomuistin puutteiden  takia  lapsella on vaikeuksia ymmärtää pit‐

kiä ohjeita  ja monen  lauseen kertomuksia. Ongelma muodostuu, kun vaikeudet alem‐

man  tason prosesseissa, kuten auditiivisessa sarjamuistissa, sarjoittamisessa sekä sana‐ 

ja  lausemerkitysten  selvittämisessä,  kuormittaa muistia.  Tämä  estää  jo  vastaanotetun 

tiedon jatkokäsittelyn ja uuden tiedon vastaanottamisen.  

 

Lapsen ikä ja kielihäiriötyyppi vaikuttavat kuntoutustoimenpiteisiin ja lapsen terapiaan. 

Harjoitusten sisällön  tulee olla  innostavaa  lapsen kehitystaso huomioiden. Kielen ään‐

teistöön  liittyvät ongelmat voivat olla  luonteeltaan  joko artikulaatioon  (foneettisia)  tai 

äännejärjestelmään (fonologisia) liittyviä. Sanojen taivutukseen (morfologiaan)  ja lause‐

rakenteisiin (syntaksiin) liittyvät vaikeudet esiintyvät usein kielenkehityksen erityishäi‐

riöiden  yhteydessä.  Lapsi  ei  ole  kyennyt  luomaan  äidinkielestään  sääntöjärjestelmää, 
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joka automatisoituneena ohjaisi kielen hallintaa. Morfosyntaktiset häiriöt liittyvät usein 

kielen  ymmärtämisen  ongelmiin,  sanataivutuksen  vaikeudet  puolestaan  voivat  liittyä 

lapsen kyvyttömyyteen jakaa sanoja tavuiksi. Kielen merkityksiin liittyvät (semanttiset) 

häiriöt ovat yhteydessä sanavaraston niukkuuteen, kuulomuistin heikkouteen tai kuul‐

lun  prosessoinnin  hitauteen.  Semanttiset  ongelmat  näkyvät  lapsen  kyvyttömyytenä 

käyttää kieltä asianmukaisesti vuorovaikutustilanteissa. (Korpilahti 2002, 53 ‐ 54.) 

 

4.3 Perhe lapsen elämässä 
 

Kodin  ihmissuhteet muodostavat  lapselle  tunne‐elämän perustan. Nämä  ihmissuhteet 

kantavat  läpi koko elämän  ja  lapsen myöhemmät tunne‐kokemukset peilautuvat tähän 

maisemaan  ja saavat siitä perusmerkityksensä. Kodin arvojärjestyksen vanhemmat ha‐

luavat siirtää  lapsilleen  tietoisesti  tai  tiedostamatta, kapea‐  tai  laaja‐alaisesti.  (Jansson  ‐ 

Verkasalo & Söderholm 2000, 256.) 

 

Vanhemmat  tuntevat  parhaiten  lapsensa  ja  perheensä  kokonaisuuden. Yhteistyö  per‐

heen kanssa lapsen terapian suunnittelussa on perusedellytys sen onnistumiselle. Tera‐

piasopimus tehdään lapsen, hänen perheensä ja terapeutin yhteistyönä, johon kaikki si‐

toutuvat. Kaikkien osapuolten tulee luottaa toisiinsa ja heillä tulee olla halu ponnistella 

yhteisesti hyväksyttyjä päämääriä kohti. (Jansson ‐ Verkasalo ym. 2000, 256.) 

 

Määtän (2001, 13 – 17) mukaan perheiden näkökulmasta katsottuna lapsi ja vanhemmat 

joutuvat  palveluverkkoon,  jossa  kuntoutuksen  ja  opetuksen  yhteissuunnittelu  on  vä‐

häistä. Toiminta on pirstaleista  ja ammatti‐ihmisten keskinäinen yhteistyö on vähäistä. 

Vaikka  vanhempia  virallisesti  kuultaisiin,  he  jäävät  helposti  sivustaseuraajiksi.  Van‐

hemmille  on  epäselvää  erilaisten  toimintasuunnitelmien  teko.  Lapselle  voidaan  laatia 
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kuntoutussuunnitelma,  päivähoidon  suunnitelma,  koulutussuunnitelma  ja  palvelu‐

suunnitelma tarpeen mukaan. Kuitenkin lapsen vanhemmat joutuvat ottamaan vastuun 

ammattihenkilöstön suunnittelemien palvelujen koordinoinnista. 

 

Vanhempien  ja  lasten  suhde  on  tärkein perheen  tasapainoa ylläpitävä voima. Lapsen 

kehityksen poikkeavuuden oletetaan  järkyttävän  tätä  tasapainoa.   Vanhempien sopeu‐

tumisongelmien  syyksi oletetaan häiriintynyttä  suhdetta  lapsen  ja vanhempien välillä. 

Erityislapsen  katsotaan  aiheuttavan  vanhemmilleen  tunne‐elämän  ja  käyttäytymisen 

ongelmia. Vanhempien tapa reagoida vaihtelee eri tilanteissa ja eri perheissä sosiaalisen 

ympäristön säätelemänä. Perheen historia, kasvatuskäytännöt sekä sosiaaliset  ja  talou‐

delliset olosuhteet vaikuttavat enemmän kuin  lapsen ominaisuudet, kuinka vammaut‐

tavia lapsen erityispiirteistä tulee. Perheen lähiyhteisö sosiaalisine verkkoineen ja palve‐

luineen vaikuttaa myös, millaiseksi tilanne lapsen  ja perheen kannalta lopulta muotou‐

tuu.  Yhteisö  voi  vaikeuttaa  enemmän  tai  vähemmän  perheen  selviytymistä.  (Määttä 

2001, 27‐ 28.) 

 

4.4 Suhteellisen tasapainon malli 
 

Määttä  (2001, 54) on muokannut Dianne  ja Philip Fergusonin sekä  Jon  ja Rosalyn Dar‐

lingin  ajatusten pohjalta  suhteellisen  tasapainon mallin,  joka ottaa huomioon perheen 

tilanteen  ja  tarpeet.  Niistä  käsin  se  lähtee  purkamaan  perheen  muutospaineita  ja  ‐

vaiheita.  Suhteellisen  tasapainon malli  kuvaa  perheen muutosprosessia  ja  yhteistyötä 

ammatti‐ihmisten ja palvelujärjestelmän kanssa. Malli kunnioittaa perheen näkemyksiä, 

kun puolestaan psykodynaamiset vaiheteoriat antavat ammatti‐ihmisille välineen tulki‐

ta yhteistyön ongelmat vanhempien sopeutumisen ongelmiksi.  

 

 



  
 

27

Suhteellisen  tasapainon malli selittää vanhempien  tunteiden syntyvän siitä, etteivät he 

saa  sitä, minkä he katsovat  lapselle  ja perheelle parhaaksi. Perhe pettyy  ja  turhautuu, 

tulee  vihaiseksi  ja  luovuttaa.  Ennen  tunteiden  on  katsottu  johtuvan  lapsesta.  (Määttä 

2001, 64.) 

 

Vanhempien  toiminta  ja arkielämän  sujuminen ovat keskeisiä arvioitaessa perheen  ti‐

lannetta  ja muutosprosesseja. Kun  lapsen  erityisongelmat  tulevat  esille, vanhemmissa 

herää kysymyksiä kuten mitä on tehtävissä, kuka voi auttaa, mistä saada lisää tietoa  ja 

minne on mentävä? Ensitiedon antaminen vaikuttaa vanhempien käsitykseen lapsesta ja 

hänen mahdollisuuksista. Perheen tasapaino järkkyy ensitiedon hetkellä kuultaessa ikä‐

viä asioista lapsesta. Ammatti‐ihmisten tehtävänä on kertoa totuus sellaisena kuin se on 

heidän asiantuntemuksensa mukaan. Vanhemmat tulee pitää reaaliajassa suhteessa lap‐

seensa. Elämänhallinta syntyy ja koostuu psykologi  Karttusen mukaan yksinkertaisista 

asioista: tunnen oman tilani, tiedän ”missä mennään”, osaan ennakoida tulevat mahdol‐

lisuudet ja uhkat sekä tiedän miten toimia. Perhe tarvitsee lähiverkkoineen tunteen, että 

omaa elämää koskeva tieto, ajattelu, päätöksenteko ja toiminta tulee olla omissa käsissä 

tai käytettävissä. (mts. 55 ‐ 57.)  

 

Suhteellisen tasapainon mallin (kuvio 2) mukaan KYLLÄ‐ reitin kautta arki alkaa sujua 

toivotulla tavalla  ja perhe saavuttaa suhteellisen tasapainon. Suomalainen palveluverk‐

ko on pystynyt tarjoamaan apuaan perheen uudessa tilanteessa. Kuitenkin uutta tietoa 

tarvitaan perhe‐elämässä aina, kun olosuhteet muuttuvat. 

 

EI‐  reitin kautta vanhemmat eivät ole  saaneet  riittävää  tukea,  tietoa  tai asianmukaisia 

palveluja. Perhettä  seuraa vähittäinen  turhautuminen  ja uupuminen. Vanhemmilla on 

vaikeuksia noudattaa ammatti‐ihmisiltä saatuja ohjeita, koska riittävän perusavun saa‐

minen arkirutiineihin on ollut puutteellista. Vanhemmat eivät ole tietoisia kaikista lap‐
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sen perusasioista päiväkodissa  tai koulussa. Perhe voi vetäytyä yhteistyöstä, koska  se 

kokee jäävänsä yksin lapsen kanssa. (mts. 63 – 64.) 

 

 

 

 
 
 
 
       
      

 
        
 
      
        
                                                 

 
SUHTEELLINEN 
TASAPAINO 

Palvelujen etsintä 
jatkuu… 

UUPUMINEN 
LUOPUMINEN 

Muutokset 
järkyttävät 
tasapainoa 

   HUOLI LAPSESTA 
 
Tuen, tiedon ja palvelujen 
etsintä

KYLLÄ 

      EI 

Epäitsekäs toiminta, 
toisten auttaminen 

Asianmukainen tuki ja pal-
velut 

 
          ENSITIETO 

LAPSI ”LÖYDETÄÄN” / DIAGNOSOIDAAN 
 

 
 
Kuvio 2. Suhteellisen tasapainon malli (Määttä 2001, 62.) 
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4.5 Perheen sopeutuminen ja sopeutumisvalmennus 
   

Perheen sopeutumisella tarkoitetaan tasapainon saavuttamista vaatimusten ja voimava‐

rojen välillä (Itälinna, Leinonen ja Saloviita 1994, 50). Perheen kykyyn kohdata vammai‐

suus  ja sopeutua siihen vaikuttaa ensisijaisesti  lapsen ongelmien vaikeusaste sekä per‐

heen sen hetkinen elämäntilanne. Myös perheen  toimintakyvyllä, vanhempien persoo‐

nallisuudella  ja perheen arvostuksilla on merkityksensä. Se miten  lapsi  itse  suhtautuu 

vammaansa, ympäristön tuki sekä vammaisuuteen  liittyvien tietojen saatavuus vaikut‐

taa omalta osaltaan sopeutumiseen. (Määttä 1981, 48 ‐ 50.) 

 

Vammaisuus  horjuttaa  jokaisen  perheenjäsenen  tasapainoa  sekä  yksin  että  yhdessä.  

Perheillä on oma tasapainotilansa.   Voimavarat  ja selviytymiskeinot ovat perheissä eri‐

laiset.  Sopeutuminen perheenjäsenillä tapahtuu eri tahtiin.  Usein ensimmäisenä surua 

ja huolta tuntee äiti, mutta puoliso saattaa pidempään torjua tai paeta tilannetta. Lapsel‐

la  itsellään herää  tietoisuus omasta  erilaisuudestaan  siinä vaiheessa, kun mielenkiinto 

on  luonnostaan  itsessä  suhteessa  toisiin  ihmisiin,  usein  vasta murrosiän  kynnyksellä.  

Tärkein  tehtävä vanhemmilla  tutkimus‐  ja  terapiatapahtumien kuormittamana on olla 

vanhempina, antaa rakkautta, hellyyttä  ja  turvallisuutta.       Erityistä  tukea vanhemmat 

tarvitsevat sekä  tiedollisesti että henkisesti  tietyissä ongelmakohdissa.   Niitä ovat mm. 

vamman  toteaminen,  koulun  aloittaminen, murrosikä  sekä  koulun  päättyminen  ja  it‐

senäistymisen aika. (Loisa 1996, 113 ‐114.) 

 

Loisa  (1996,  116  –  119)  tuo  esille, mitä  paremmin  vammaisuuteen  sopeudutaan,  sitä 

luontevampaa ja rohkeampaa on integroitua sosiaaliseen ympäristöön.  Oletettavasti ai‐

nakin alkuvaiheessa dysfasiaperheessä tapahtuu jonkin verran syrjäytymistä.  Ulkopuo‐

lisille on vaikea selittää vamman laatua ja poikkeavuuden merkitystä.  Ihminen, joka on 
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kohdannut henkilökohtaisesti perheessään vammaisuuden kriisin ja selviytynyt siitä ta‐

sapainoon, on joutunut pohtimaan elämän arvoja ja asioiden merkityksiä uudella taval‐

la.  Tärkeät asiat erottuvat vähemmän tärkeistä ja asioille oppii antamaan uuden arvon.  

Vammaisuus ei niinkään ahdista, kun sitä on käsitellyt omassa elämässään.  Erilaisuutta 

on helpompi kohdata, kun osaa nähdä sen aiheuttaman vajavaisuuden takaa ihmisen.  

 

Sopeutumisvalmennuksen  kautta  perheille  annetaan  tietoa  dysfasiasta  ja  kuntoutus‐

mahdollisuuksista sekä valmiuksia tukea  ja ohjata kielihäiriöistä  lasta arkipäivän tilan‐

teissa.  Sopeutumisvalmennus ohjaa myös vastaavassa tilanteessa olevat perheet yhteen, 

jotta  heillä  on mahdollisuus  jakaa  kokemuksia  keskenään.  (Hyytiäinen  ‐  Ruokokoski 

1995, 26.) 

 

Dysfaattisten  lasten  ja nuorten sekä heidän perheidensä sopeutumisvalmennuskursseja 

järjestetään  vuosittain  noin  kaksikymmentä. Kurssit  toteutetaan Kelan  tai  terveyden‐

huollon maksusitoumuksella  ja Raha‐automaattiyhdistyksen  tuella. Kursseille voidaan 

ottaa kahdeksan perhettä ja se kestää kuusi vuorokautta. Ohjelma koostuu vanhemmille 

järjestettävistä alustuksista, luennoista ja pienryhmätyöskentelystä sekä lasten toiminta‐ 

ja keskusteluryhmistä ja kaikkien yhteisestä toiminnasta. Erityisesti nuorille järjestetään 

muutamasta kuukaudesta vuoteen kestäviä  itsenäistymiskursseja Turussa  sijaitsevassa 

Nuortentalossa. Tällä pyritään  tukemaan nuoren  itsenäistymistä  ja  löytämään hänelle 

asunto  sekä  työ‐  tai opiskelupaikka omalta  asuinpaikkakunnaltaan.  (Kankaanpää ym. 

2001, 253.) 
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5 ERITYISOPETUS 
 

 

5.1 Tilastotietoa 
 

Tilastokeskuksen  (2006) mukaan  lukuvuonna 2004  ‐ 2005 yli 20 prosenttia kaikista pe‐

ruskoulun oppilaista sai osa‐aikaista erityisopetusta lievien oppimis‐  ja sopeutumisvai‐

keuksien vuoksi. 

 

Koulutulokkaista seitsemän prosenttia joko aloitti koulunsa erityisluokalla tai siirrettiin 

erityisluokalle myöhemmässä vaiheessa. Näistä lapsista 18 prosentilla oli kielenkehityk‐

sen erityisvaikeus.  

 

33 %  22 %  24 %  21 % 

peruskoulun 

erityisryhmässä 

erityiskoulussa 

 

integroituna 

osittain 

yleisopetuksen 

ryhmään 

integroituna  

yleisopetuksen 

ryhmään 

 

Taulukko 1. Peruskoulun erityisoppilaiden opetus syksyllä 2005 

 

Erityisoppilaista  38  prosenttia  noudatti  yleisopetuksen  oppimääriä,  29  prosentilla  joi‐

denkin  oppiaineiden  oppimääriä  oli  supistettu  ja  33  prosentilla  kaikkien  oppimäärät 

olivat yleisopetusta suppeampia. Ammatillisen koulutuksen opiskelijoista yli 5 prosent‐

tia oli erityisopiskelijoita syksyllä 2004. (Tilastokeskus 15.6.2006. Erityisopetus.)  
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5.2 Dysfaattisen lapsen erityisopetus 
 

Koulumuoto dysfaattiselle  lapselle valitaan yksilöllisesti. Koulu voidaan  aloittaa  tuki‐

toimien avulla peruskoulun yleisopetuksessa, erityisluokalla  tai erityiskoulussa. Viime 

kädessä vanhemmat päättävät koulumuodon valinnasta. Ratkaisevaan päätökseen osal‐

listuvat vanhempien lisäksi psykologi, puheterapeutti, lääkäri sekä päivähoidon henki‐

löstö.  Dysfaattinen  lapsi  voidaan  määritellä  varhennetun  oppivelvollisuuden  piiriin, 

mikä  tarkoittaa koulun aloittamista  sinä vuonna, kun hän  täyttää kuusi vuotta. Oppi‐

velvollisuus  kestää  tällöin  11  vuotta,  joista  kaksi  ensimmäistä  on  esiasteen  opetusta. 

Keskivaikeasti dysfaattinen lapsi tarvitsee erityisluokkaa usein ja vaikeasti dysfaattinen 

lapsi  yleensä  aina. Kunnat  ovat nykyisin perustaneet dysfaattisten  lasten pienluokkia 

yleisopetuksen  rinnalle.  Tärkeintä  on,  että  lapsi  saa  alusta  lähtien  hyviä  kokemuksia 

koulunkäynnistä,  jotta hänen itseluottamuksensa kehittyy  ja motivaatio oppimiseen se‐

kä koulun käymiseen syntyy ja säilyy. (Hyytiäinen ‐ Ruokokoski 1996, 23 – 25.)   

 

Kodin tuki lapsen koulunkäynnissä, hyvä suhde opettajaan sekä rauhalliset opetustilan‐

teet vähentävät oppimisvaikeuksia.  Kuitenkin varsin lievät erityisvaikeudet epäsuotui‐

sissa olosuhteissa voivat aiheuttaa huomattavia vaikeuksia. (Marttinen 2001, 24.) 

 

Ikosen, Juvosen ja Ojalan (2002,30) mukaan oppimisvaikeuksien diagnosointi on nykyi‐

sin entistä tarkempaa. Kun ongelmalle on löytynyt selkeä syy, erilaisia tukipalveluja on 

helpommin saatavilla. Diagnoosin tekeminen myös selkiyttää ja ohjaa opetusta. Kuiten‐

kin tärkeämpää opetuksen suunnittelussa on  lähteä  liikkeelle oppilaan vahvuuksista  ja 

tuen  tarpeesta  kuin  hänen  saamastaan  diagnoosista.  Oppimisvaikeuksien  luokittelut 

kuitenkin auttavat opettajaa hahmottamaan asian monimuotoisuutta.  
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Oppimisvaikeuksien  tukimuodot  määräytyvät  vaikeuksien  laadun  ja  laajuuden  mu‐

kaan. Tärkeintä  on varhainen  oppimisvaikeuksien  tunnistaminen  ja  tukitoimien  aloit‐

taminen,  jotta voitaisiin ennaltaehkäistä mahdollisia oppimisvaikeuksien kielteisiä vai‐

kutuksia. Yhteistyö huoltajien kanssa on tärkeää. Mikäli tukiopetus ei yksin riitä, oppi‐

laalle annetaan osa‐aikaista erityisopetusta. Mikäli nämä eivät riitä,  tulee oppilas ottaa 

tai  siirtää  erityisopetukseen.  Tällöin  oppimäärät  ja  opetusjärjestelyt  sekä  tukipalvelut 

määritellään  henkilökohtaisessa  opetuksen  järjestämistä  koskevassa  suunnitelmassa 

(HOJKS). (Opetushallitus. Edu.fi.) 

 

5.3 Erityisluokka vai yleisopetus 
 

Sopivien opetusmuotojen  löytäminen eri oppilaille vaatii kokemusten  jatkuvaa seuran‐

taa, tutkimusta ja arviointia. Opettajien koulutusta, työnohjausta ja mahdollisuuksia eri‐

laisiin opetuskokeiluihin  tulee myös  lisätä. Erityisluokalla oppiminen koetaan yleensä 

myönteisenä. Se vähentää koulunkäyntiin liittyviä suorituspaineita ja parantaa näin op‐

pilaan psyykkistä hyvinvointia. Osa oppilaista ja perheistä kuitenkin vastustaa jatkuvia 

luokkasiirtoja; kielteisiin asenteisiin liittyy koettua tai pelättyä kiusaamista, leimaamista, 

alemmuudentunnetta  sekä  huolta  koulun  jälkeisistä  opiskelu‐  ja  työmahdollisuuksien 

kaventumisesta. Haapasalon, Byringin  ja Metsäläisen tutkimuksessa (1991) herää kysy‐

mys, pystytäänkö yleisopetuksen puitteissa järjestämään kylliksi  ja  joustavasti pienryh‐

mämuotoista  tukiopetusta  oppilaiden  sitä  tarvitessa.  Samoin  tutkimuksessa mietitään 

eikö oppilasta aiempaa  joustavammin voida siirtää yleisopetukseen  takaisin hyvää yh‐

teistyötä tehden, hyvin valmistellen ja osa‐aikaista tukiopetusta antaen. (Haapasalo, By‐

ring & Metsäläinen 1991, 168.) 
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Ongelmana  integroimiseen  ja yleisopetukseen  siirtymiseen ovat yleisopetuksen  suuret 

luokkakoot  ja osaltaan myös opettajien puutteelliset valmiudet toimia yksilöllisenä eri‐

tyisopettajana normaalin  luokanopettajan roolin ohessa. Nykyisin puhutaan opetuksen 

integroinnista mahdollisimman  pitkälle  yleisopetuksen  puitteisiin.    Integrointia  tukee 

kouluavustajan  apu. Kouluavustaja voi olla kunta‐, koulu‐,  luokka‐  tai henkilökohtai‐

nen. Kouluavustajan  tehtävänä on avustaa erityisoppilaita koulunkäyntiin välittömästi 

liittyvissä  tilanteissa  sekä  edistää  oppilaan  itsenäistä  selviytymistä  ja  omatoimisuutta. 

(Virtanen, Ikonen & Siiskonen 2001, 215.) 

 

5.4 Erityisopetuksen vaihtoehdot 
 

Perusopetuksen opetussuunnitelman perusteet on uudistettu  ja käyttöönotettu kaikissa 

peruskouluissa viimeistään 1.8.2006. Perusteissa on käsitelty erityistä tukea tarvitsevien 

opetus omana lukunaan. Osa‐aikainen erityisopetus, erityisopetukseen otettujen tai siir‐

rettyjen opetus, henkilökohtaisen opetuksen järjestämistä koskeva suunnitelma (HOJKS) 

sekä opetuksen  järjestäminen toiminta‐alueittain esitetään tutkimuksessa näiden perus‐

teiden pohjalta. 

 

Osa‐aikaista erityisopetusta annetaan oppilaalle, jolla on lieviä oppimis‐ tai sopeutumis‐

vaikeuksia ja joka tarvitsee muun opetuksen yhteydessä erityistä tukea oppimisen edel‐

lytysten parantamiseksi. Opetus on samanaikaisopetusta muun opetuksen ohessa, pien‐

ryhmissä tai yksilöllisesti. Opetus tulee tavoitteellisesti niveltää oppilaan muuhun ope‐

tukseen. Tarvittaessa laaditaan oppimissuunnitelma yhteistyössä huoltajan, opettajien ja 

muiden asiantuntijoiden kanssa.   Myös erityisopetukseen otetuille  tai siirretyille oppi‐

laille voidaan antaa osa‐aikaista erityisopetusta. (Opetushallitus. Edu.fi.)  
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Mikäli  oppilaan  opiskelu  ei  ole mahdollista muun  opetuksen yhteydessä  tai  se  ei  ole 

oppilaan  kehityksen  kannalta  tarkoituksenmukaista,  opetus  tulee  järjestää  osittain  tai 

kokonaan  erityisopetuksen  ryhmässä. Tällöin oppilaalla on  tasavertaiset mahdollisuu‐

det suorittaa oppivelvollisuus edellytystensä mukaisesti yhdessä ikätovereidensa kans‐

sa.  Oppilaan vahvuudet sekä hänen yksilölliset oppimis‐ ja kehitystarpeet ovat opetuk‐

sen  lähtökohtana. Ensisijaisena  tavoitteena on  tukea oppilaan oppimista siten, että hä‐

nellä on mahdollisuus suorittaa perusopetus yleisen oppimäärän mukaan. Mikäli oppi‐

las ei tukitoimista huolimatta saavuta näitä tavoitteita, oppimäärä yksilöllistetään. Yksi‐

löllistäminen edellyttää erityisopetuksen  tai  siirtämisen päätöstä. Se voi koskea perus‐

opetuksen koko oppimäärää tai vain yksittäisiä oppiaineita. Oppimäärän yksilöllistämi‐

nen on ensisijainen vaihtoehto, toissijaisena vaihtoehtona voi olla oppilaan vapauttami‐

nen oppimäärän suorittamisesta. Vapauttamiseen tulee olla erityisen painavat syyt. Va‐

pautetulle kuitenkin tulee järjestää muiden oppiaineiden opetusta tai ohjattua toimintaa, 

jotta hänen vuosiviikkotuntimääränsä pysyy samana. (Opetushallitus. Edu.fi.)  

 

Myös Virtanen, Ikonen ja Siiskonen (2001, 216 – 217) tuovat esille sen, että dysfaattisella 

oppilaalla on mahdollisuus saada vapautus jonkin aineen opiskelusta, mikäli siihen löy‐

tyy erityisen painavat perusteet. Esimerkiksi toisen kotimaisen tai vieraan kielen opiske‐

lusta vapauttamista voidaan harkita,  jos oppilaalla on suuria kielellisiä vaikeuksia. Täl‐

laisessa  tapauksessa on kuitenkin  tärkeää pohtia päätöksen merkitystä, koska vapaut‐

taminen  saattaa  rajoittaa mahdollisuuksia  esimerkiksi  jatko‐opintoihin pyrittäessä.  Si‐

nänsä se ei poista muodollista  jatko‐opintokelpoisuutta. Vapauttamisen sijasta olisi tar‐

koituksenmukaisempaa käyttää oppimäärän mukauttamista, mikä mahdollistaa amma‐

tilliseen  koulutukseen  siirtymisen  joustavasti.  Ammatillisessa  koulutuksessa  voidaan 

opiskella mukautettuja oppimääriä käyttäen.  
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Erityisopetukseen otettujen tai siirrettyjen oppilaiden kieltenopetukseen käytettävä tun‐

timäärä voi olla tavallista pienempi, jos opetus järjestetään siten, että yhteisenä aineena 

opetetaan vain joko toista kotimaista tai vierasta kieltä. Tällöin kielten sijasta opetetaan 

muita opetussuunnitelmaan kuuluvia aineita.   Kaikki opetusjärjestelyt on määriteltävä 

ja merkittävä opetussuunnitelmaan  ja henkilökohtaisen opetuksen  järjestämistä koske‐

vaan suunnitelmaan. (Virtanen ym. 2001, 217.) 

 

Erityisopetukseen otetun tai siirretyn opetus järjestetään joko yleisen tai pidennetyn op‐

pivelvollisuuden piirissä. Tämä on määrätty  erityisopetukseen ottamista  ja  siirtämistä 

koskevassa  päätöksessä.  Jos  erityisopetuksen  tarve muuttuu,  oppilaalla  on mahdolli‐

suus siirtyä yleisopetukseen. (Opetushallitus. Edu.fi.)  

  

Jokaiselle  erityisopetukseen  otetulle  tai  siirretylle  oppilaalle  tulee  laatia  hyväksyttyyn 

opetussuunnitelmaan  perustuva,  henkilökohtainen  opetuksen  järjestämistä  koskeva 

suunnitelma  (HOJKS)  (Opetushallitus. Edu.fi.) Sen  tehtävänä on  tukea pitkäjänteisesti 

oppilaan  yksilöllistä  oppimisprosessia.  Yksilöllistäminen  ottaa  huomioon  erityisoppi‐

laan valmiudet  ja edellytykset,  toimintatavat, oppimistyylit  ja oppimisympäristön. Tä‐

mä edellyttää opettajalta  johdonmukaista  ja  tavoitteellista  toimintaa, perusvalmiuksien 

harjaannuttamista  tietojen  ja  taitojen  hankkimisen  ohella,  oppimisen  tukemista,  oppi‐

laan vahvojen ominaisuuksien huomioon ottamista sekä oppimisvaikeuksien korjaamis‐

ta. (Virtanen ym. 2001, 218.) Suunnitelmaan kirjataan kokemukset oppilaan kehitystä ja 

oppimista  tukevista  oppimisjärjestelyistä,  toimintatavoista  ja  tukipalveluista.  Suunni‐

telman laatimiseen osallistuu moniammatillisessa yhteistyössä oppilaan opettajat, oppi‐

lashuollon asiantuntijoita  sekä mahdollisuuksien mukaan oppilaan huoltajat.  (Opetus‐

hallitus. Edu.fi.) 
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Opetussuunnitelmaan kuuluvat  toiminta‐alueet ovat motoriset  taidot, kieli  ja kommu‐

nikaatio,  sosiaaliset  taidot, päivittäisten  toimintojen  taidot  ja kognitiiviset  taidot. Ope‐

tushallitus kuvaa kieli  ja kommunikaatio  toiminta‐aluetta  seuraavasti:  ”Kommunikaa‐

tiotaitojen oppimisen tavoitteena on orientoitumisreaktion muodostuminen  ja sen poh‐

jalle rakentuva erilaisten ilmaisujen ymmärtäminen ja tuottaminen. Kielen ja kommuni‐

kaation opetuksen tulee sisältää kielellistä tietoisuutta, ilmaisua, käsite‐ ja sanavarastoa, 

viittomien, merkkien, symbolien, kirjainten ja sanojen tunnistamista ja käyttöä sekä ajat‐

telua kehittäviä osa‐alueita.” (Opetushallitus. Edu.fi.) 

 

Arkikielessä koulumaailma on aikaisemmin jakanut erityisopetuksen seuraavasti: 

  EDY    Dysfaattisten lasten erityisopetus 

EHA 1            Lievästi tai keskiasteisesti kehitysvammaisten lasten     

                        harjaantumisopetus 

EHA 2   Syvästi ja vaikeasti kehitysvammaisten lasten 

 harjaantumisopetus 

EKU    Kuulovammaisten lasten erityisopetus 

ELA    Yleisopetuksen yhteydessä annettava laaja‐alainen  

    erityisopetus 

EMU    Mukautetun opetussuunnitelman mukaan opiskelevien 

            erityisopetus 

ENÄ    Näkövammaisten lasten erityisopetus 

ESY    Sopeutumattomien lasten erityisopetus 

EVY    Vammaisten lasten erityisopetus 

(Opetushallitus. Edu.fi.) 
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Tiluksen (2004, 75) mukaan erityisopetuksen ohjaus on ollut diagnoosiperustaista ja ra‐

kennesidonnaista. Vaikka  säädökset ovat muuttuneet,  syntyneiden  erityisopetusluoki‐

tusten tuloksena järjestelmä on jatkanut omaa elämäänsä. Edelleen oppilaita ”siirretään 

ESYyn tai EMUun”, vaikka laki ei enää sellaista sijoitusta tunne. Yhä saattaa yksittäinen 

koulu  esittää,  että  koulussa  noudatetaan mukautetun  opetuksen  opetussuunnitelmaa 

vuonna 2004, vaikka sellaiseen ei ole ollut perusteita vuoden 1994 jälkeen opetussuunni‐

telman perusteiden muututtua. 

 

5.5 Oppilashuolto 
 

Koulun oppilashuollossa kaikki kouluyhteisön jäsenet sitoutuvat edistämään oppilaiden 

hyvää oppimista  ja psyykkistä,  fyysistä  ja sosiaalista hyvinvointia. Huolehtivassa kou‐

lukulttuurissa tärkeää on välitön tilanteisiin puuttuminen ja johdonmukaiset menettely‐

tavat. Moniammatillinen  oppilashuoltotyöryhmä  ennaltaehkäisee vaikeuksia  ja koulu‐

yhteisöä  tukevaa. Koulukohtainen  opetussuunnitelma  pitää  sisällään  oppilashuollolli‐

sen työn linjaukset  ja oppilashuoltotyöryhmän toimintaperiaatteet  ja ‐suunnitelman se‐

kä  jäsenten perustehtävät  ja  toimenkuvat. Oppilashuollollinen  työ kuuluu osana omaa 

perustehtävää. Se on huolehtimista, joka kuuluu kaikille. (Tilus 2004, 153.)  

 

Tarvittaessa luokanopettaja tai luokanvalvoja ohjaa oppilaan ja perheen oppilashuollon 

henkilöstön piiriin. Näihin  kuuluvat  esimerkiksi  kouluterveydenhoitaja,  kuraattori  tai 

koulupsykologi. Tämän  jälkeen  tarpeen mukaan otetaan yhteyttä koulun ulkopuolisiin 

asiantuntijapalveluihin, kuten perheneuvolaan, oppimisvaikeustutkimuksiin, perhetut‐

kimuskeskukseen tai lasten‐ tai nuorisopsykiatrian palveluihin. (Tilus 2004, 156.)  
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5.6 Kodin ja koulun välinen yhteistyö 
 

Nyky‐yhteiskunnassa on alettu yhä enemmän korostaa asiakkaan näkökulmaa tai asia‐

kaslähtöisyyttä. Koulutuksen alueella tämä merkitsee sekä lasten että vanhempien aktii‐

vista mukaanottoa laadittaessa kasvatus‐ ja opetussuunnitelmia.  Laissa kodin ja koulun 

välisen yhteistyön  toteuttamisesta ei ole annettu  tarkkoja ohjeita. Se  tuo esille, että pe‐

ruskoulun on pyrittävä  läheiseen yhteisymmärrykseen  ja yhteistyöhön kodin kanssa  ja 

tuettava kotia sen kasvatustehtävässä. Erityisopetussiirtopäätöstä ei voi tehdä neuvotte‐

lematta ensin vanhempien kanssa, kuitenkin päätös siirrosta voidaan  tehdä myös vas‐

toin huoltajien  tahtoa. Kun  yhteisymmärrys  kasvatustavoitteista  on  saavutettu  ja  lap‐

seen kohdistuneet toimenpiteet on yhtenäistetty yhteistyöllä vanhempien kanssa, välty‐

tään täten suuremmilta ristiriidoilta. (Määttä 1996, 501 ‐ 502.) 

 

Tiluksen  (2004,  19) mukaan  vuonna  1990  lastensuojelulaki muuttui  siten,  että  kunnat 

velvoitettiin järjestämään riittävää tukea, ohjausta ja muita tarpeellisia toimenpiteitä op‐

pilaiden koulunkäyntiin ja kehitykseen liittyvien psyykkisten ja sosiaalisten vaikeuksien 

poistamiseksi.  Lisäksi  perusopetuslain  ja  opetussuunnitelmauudistuksen  muutoksien 

tarkoituksena on ollut kehittää kodin ja koulun välistä yhteistyötä lasten ja nuorten kas‐

vua tukevaksi. Erityisesti koulunkäynnin nivelvaiheessa ja tukitoimien suunnittelussa ja 

toteuttamisessa  lait  edellyttävät  sekä koulun  sisäisten  että yhteistyötahojen kanssa  ta‐

pahtuvan yhteistyön  tehostamista. Lastensuojelulain muutos mahdollisti myös kuraat‐

toreiden ja koulupsykologien virkojen perustamisen. 
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5.7 Dysfaattinen nuori ja ammatinvalinta 
 

Oppilaanohjaus  sisältyy  kaikilla  vuosiluokilla peruskoulun  opetussuunnitelmaan.  Sen 

tuella oppilas suorittaa omiin kykyihinsä ja kiinnostuksiinsa perustuvaa opiskelua, arki‐

elämää  ja elämänuraa koskevia  ratkaisuja. Opinto‐ohjaus  tukee  ja ohjaa oppilasta am‐

matillisessa suuntautumisessa ja auttaa hankkimaan tietoa työelämästä. Oppilaanohjaa‐

jien  ja toisen asteen oppilaitosten ohjauksesta vastaavien opinto‐ohjaajien sekä opettaji‐

en välinen yhteistyö tukee oppilaan turvallista siirtymistä jatko‐opintoihin. Kotien mer‐

kitys oppilaanohjauksessa on ensiarvoisen tärkeä, sillä perheen ja sukulaisten arvostuk‐

set vaikuttavat myös oppilaan omiin odotuksiin.  Erityisen tarkka ja realistinen tulevai‐

suutta ennakoitaessa tulee olla silloin, kun lapsella on oppimisessa vaikeuksia. Odotuk‐

silla tulisi olla oikeasti mahdollisuus toteutua. Lapsen kykyjä ja edellytyksiä ei saa aliar‐

vioida tässä vaiheessa. (Miettinen 2003, 6.) 

 

Erityisesti  vuosiluokilla  7  ‐  9  keskitytään  jatkokoulutusvalintoihin  ja  ammatinvalin‐

nanohjaukseen. Työelämään tutustuminen eli TET ‐ jaksot sisältyvät tällöin opetukseen. 

Nuori  saa  omakohtaisia  kokemuksia  työelämästä  ja  ammateista  aidoissa  työympäris‐

töissä. Nuori  joutuu  arvioimaan  omaa  osaamistaan  ja valmiuttaan  toimia  työpaikalla. 

Näistä kokemuksista keskustellaan ja niitä pohditaan oppilaan ammatinvalinnan pohjal‐

ta.  TET  –jaksoihin  voidaan  sisällyttää myös  opiskelua  ammatillisessa  oppilaitoksessa. 

Oppilas  pääsee  tällöin  aidosti  tutustumaan  opiskeluun  ja  eri  koulutusaloihin.  Jaksot 

voidaan toteuttaa siten, että koko oppilasryhmä siirtyy opettajansa kanssa ammatillisen 

koulutuksen tiloihin esimerkiksi viikon ajaksi tai niin, että yksittäiset oppilaat työskente‐

levät ammatillisen oppilaitoksen tiloissa. Tutustuminen eri koulutusaloihin voidaan to‐

teuttaa myös oppilaitosvierailujen tai koulutuskokeilujaksojen avulla. (mts. 6.) 
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Kun  opetus  järjestetään  ammatillisessa  koulutuksessa  erityisopetuksena,  opiskelijalle 

laaditaan henkilökohtainen opetuksen järjestämistä koskeva suunnitelma (HOJKS). Kui‐

tenkaan kaikki peruskoulun erityisoppilaat eivät tarvitse erityisopetusta ammatillisessa 

koulutuksessa, koska opetus on toiminnallista ja se saattaa soveltua opiskelijan oppimis‐

tyyliin  niin  hyvin,  että  tavoitteisiin päästään  ilmankin. Peruskoulun  erityisoppilas  on 

kuitenkin  usein  erityisopiskelija myös  ammatillisessa  koulutuksessa. Oppilaan  siirty‐

mävaiheeseen on laadittu niin sanottuja siirtoHOJKS ‐ asiakirjoja, joihin sisältyy oleelli‐

nen tieto opiskelijasta. Nämä asiakirjat voivat siirtyä peruskoulusta ammatilliseen kou‐

lutukseen, mikäli vanhemmat ja oppilas ovat antaneet siihen luvan. (mts. 6.) 

 

Miettisen  (2003, 7) mukaan peruskoulun päättävistä nuorista noin 90 prosenttia  jatkaa 

opintojaan  toisella asteella  joko  lukiossa  tai ammatillisessa koulutuksessa. Kolme pro‐

senttia  nuorista  jatkaa  perusopetuksen  lisäluokalla.  Sen  aikana  oppilas  voi  selkiyttää 

omia  toiveitaan  ja mahdollisuuksiaan sekä kehittää opiskeluvalmiuksiaan.   Myös kan‐

sanopistot  tukevat nuoren kasvua,  itsenäistymistä  ja ammatinvalintaa. Usein välivuosi 

kansanopistossa antaa mahdollisuuden turvalliseen irtautumiseen kotoa ja mahdollistaa 

nuorelle koko elämänajan kestävien ystävyssuhteiden luomisen.  

 

Vammaisten valmentavaa  ja kuntouttavaa opetusta  ja ohjausta annetaan ammatillisissa 

oppilaitoksissa,  jossakin kansanopistoissa  ja  ammatillisissa  eriytyisoppilaitoksissa. Sen 

tarkoituksena on kehittää nuoren valmiuksia itsenäiseen elämään, koulutukseen tai työ‐

hön. Näitä voidaan  järjestää kahdessa eri muodossa. Valmentava 1.  tavoitteena on pe‐

rustutkinnon suorittaminen. Valmentava 2. tavoitteena valmentaa ja kuntouttaa työhön 

ja itsenäiseen elämään vaikeammin vammaiset opiskelijat. Dysfaattisille nuorille järjeste‐

tään myös  juuri  heille  kohdistettuja  koulutuksia, mutta  useimmiten  nuori  osallistuu 

yleisesti opintoihin valmentavaan koulutukseen  tai  jollekin  tietylle koulutusalalle val‐

mentavaan koulutukseen. (mts. 7‐8.)  
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6 AIKAISEMPIA TUTKIMUKSIA 
 

 

Vuonna  1986  käynnistyi  dysfaattisten  lasten  kuntoutusprojekti.  Kuntoutusohjaustyön 

toteutumisesta  kerättiin  tietoa  kyselyjen  avulla  lasten  vanhemmilta,  foniatrisilta  työ‐

ryhmiltä  sekä  hoitavilta puheterapeuteilta. Vanhemmat pitivät  kuntoutusohjaajaa  tär‐

keänä yhdyshenkilönä, johon oli helpompi ottaa yhteyttä kuin muihin sairaalan työnte‐

kijöihin.  Yhtenä tavoitteena oli saada tietoa perheen kanssa tehtävän ohjaustyön tueksi 

sekä tavoitteena oli myös vuorovaikutuksen tukeminen perheessä. Tutkimuksen tulok‐

set  tukivat  sitä käsitystä, että  lapsen kielellisen häiriön  syy ei ole vuorovaikutuksessa, 

vaan että lapsen ongelmat heijastuvat vuorovaikutukseen. (Helminen & Vilkman 1989.) 

 

Dysfaattisten nuorten elämäntilannetta vuonna 1990 – 1991 ovat yhteistyössä  tutkineet 

Salovius, Moberg  ja  Elo  (tutkimussuunnitelman  osuus),  Plym‐Hamara  ja  Tamminen 

(kyselytutkimusosuus)  sekä  Salonen  (haastattelututkimuksen  suorittaminen).  Tämän 

tutkimusprojektin tulokset antavat melko positiivisen kuvan nuorten elämäntilanteesta 

verraten sitä muihin vammaisryhmiin.  Tutkimuksen perusjoukkoon kuuluivat vuosina 

1970 – 1989 peruskoulunsa päättäneet nuoret,  jotka ovat  jossakin peruskouluvaiheessa 

olleet dysfasialuokalla. Kyselytulosten mukaan dysfaattiset nuoret olivat  tyytyväisiä  ja 

suhtautuivat positiivisesti elämäänsä. Haastattelututkimukseen osallistuivat nuoret sekä 

heidän  vanhempansa.  Haastattelun  mukaan  nuorten  tulevaisuudentoiveet  liittyivät 

koulutukseen, ammattiin, työhön ja oman perheen perustamiseen. Oma perhe oli tärkeä 

ja nuoret viihtyivät kotonaan ja halusivat olla ja asua siellä. Nuorten vanhemmat toivat 

haastattelutilanteessa esille  julkisen  sektorin negatiiviset asenteet nuoren asioiden hoi‐

dossa,  etenkin  siinä  vaiheessa,  kun  nuoren  piti  etsiä  itselleen  opiskelupaikkaa.  Van‐

hemmat kokivat, ettei ollut olemassa henkilöä,  joka tarkalleen tietäisi nuoren mahdolli‐

suuksista  ja vaihtoehdoista. Koululaiset/opiskelijat olivat kaikkein parhaimmassa tilan‐
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teessa  erityisesti  kommunikointiin  liittyvien  asioiden  osalta.  Työelämässä  olevat  taas 

olivat muita ryhmiä  itsenäisempiä. Heikoin ryhmä oli eläkeläiset  lähes kaikissa tarkas‐

teltavissa osioissa. Yhteistyö nuorten, heidän vanhempiensa sekä koulu‐ ja työvoimavi‐

ranomaisten kesken takasi tutkimuksen mukaan parhaan elämäntilanteen nuorelle itsel‐

leen. (Plym‐Hamara, Tamminen & Salonen 1991.) 

 

Lievonen  on  selvittänyt  pro  gradu  –  tutkielmassaan  dysfaattisten  nuorten  jatko‐

opintojen  suunnittelusta  vastaavilta  henkilöiltä,  mihin  peruskoulunsa  keväällä  2003 

päättävät dysfaattiset nuoret hakivat opiskelemaan, miten peruskouluaikana  siirtymä‐

vaihetta tuettiin, mitä tietoa dysfaattisista nuorista peruskoulusta toiselle asteelle välittyi 

sekä millaisia  vaikeuksia  siirtymävaiheessa  esiintyi.  Kaikki  51  tutkimuksessa  ollutta 

dysfaattista nuorta hakeutui toisen asteen koulutukseen; 73,9 prosenttia ammattioppilai‐

toksiin, 14,6 prosenttia ammatillisiin erityisoppilaitoksiin sekä vain muutama prosentti 

lukioihin, kansanopistoihin sekä peruskoulun  lisäopetukseen 10.luokalle. Dysfaattisten 

nuorten  jatko‐opintojen  suunnittelu  toteutettiin moniammatillisena yhteistyönä. Nuor‐

ten omaa mielipidettä kuunneltiin liian harvoin. Vain alle puolen kohdalla hakupäätök‐

set tehtiin heidän omien toiveittensa ja kiinnostustensa sekä kykyjensä ja soveltuvuuden 

perusteella.  Jatko‐opintoihin  siirtymistä vaikeuttivat nuorten  tietojen heikko välittymi‐

nen,  varhainen  kotoa  irtautuminen,  sosiaalisten  suhteiden  luonnin  vaikeus,  opintojen 

vaikeutuminen sekä itsetunnon ja rohkeuden puuttuminen. (Lievonen 2004, 14 ‐ 15.) 

 

Uusimpiin  tutkimuksiin kuuluu Asikaisen vuonna 2005 valmistunut väitöskirja nimel‐

tään ”Diagnosing Specific Language Impairment”.  Tutkimuksen tavoitteena oli kuvata 

kielellinen erityisvaikeus – diagnoosin  saaneiden  lasten  löydöksiä  ja verrata niitä nor‐

maalisti kehittyneiksi arvioitujen lasten löydöksiin sekä pohtia niiden merkitystä  ja yh‐

teyttä kirjallisuudessa esitettyihin, erityisesti ilmiön taustatekijöitä ja seurannaisilmiöitä 

koskeviin havaintoihin ja johtopäätöksiin. Tutkimuksen tarkoituksena oli myös selvittää 
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tukeeko  tutkittu  aineisto  oletusta,  että myös  pitkäaikaismuistin  puutteet  voisivat  olla 

kielellisen erityisvaikeuden  taustatekijänä sekä pohtia, pitäisikö nykyistä kliinistä käy‐

täntöä muuttaa.  

 

Asikaisen (2005, 275 ‐277) mukaan koeryhmän kielelliset taidot vastasivat hyvin kirjalli‐

suudessa  kuvattua  kielellisen  erityisvaikeuden  kliinistä  kuvaa.  Löydökset  puolestaan 

viittasivat siihen, että kielellisen erityisvaikeuden diagnostisia kriteereitä pitäisi  tarkis‐

taa. Tutkimuksen  tuloksien mukaan kielellisten erityisvaikeuksien  taustalla ovat kuul‐

lun erotteluvaikeus  ja  lyhytaikaisen kuulomuistin puutteellisuus. Tutkimuksessa nousi 

myös esiin puutteellisesti toimivan pitkäaikaismuistin mahdollisuus kielellisten erityis‐

vaikeuksien  taustatekijäksi. Tutkimuksen  teoreettinen  viitekehys  toi  esille  seikan,  että 

nykykäytäntö  ei  tue  riittävästi  erityisvaikeudesta  kärsivien  lasten  kielellistä  ja muuta 

toimintakykyä  lasten arkiympäristössä. Erityisvaikeus  tulisi nähdä keskimääräistä hei‐

kommin toimivasta erottelukyvystä ja muistitoiminnoista. Näiden kompensoiminen eri‐

tyisesti  normaalissa  arkiympäristössä  hyödyntää  lasta  ja  ympäristöä  vielä  senkin  jäl‐

keen, kun lapsen puhe on jo kehittynyt ikäodotusten mukaiseksi.  
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7 TUTKIMUKSEN TARKOITUS JA TUTKIMUSKYSYMYK‐
SET 

 

 

Tutkimuksen tarkoituksena on vastata seuraaviin kysymyksiin: 

1. Miten perheet ovat kokeneet peruskoulun erityisopetuksen? 

2. Miten kielelliset erityisvaikeudet ovat muuttuneet lapsen kehittyessä ja kasvaessa? 

3. Missä määrin kielelliset erityisvaikeudet vaikuttavat jatko‐opintopaikan valintaan? 

 

Näillä tuloksilla pyritään tukemaan oppivelvollisuuden alussa olevien dysfaattisten las‐

ten perheitä välittämällä tietoa nuorten ja heidän vanhempiensa kokemuksista.  

 

 

 

8 TUTKIMUKSEN SUORITTAMINEN 
 

 

8.1 Kohderyhmä 
 

Tutkimuksen kohderyhmäksi valittiin neljän dysfasialapsen perheet. Perheet olivat sa‐

moja,  joita oli haastateltu kasvatustieteen cum laude – tutkielmassa (Hietanen & Lehti‐

nen 1997): Erilainen tavallinen perhe. Dysfasialapsen vanhempien sopeutuminen lapsen 

kielellisiin erityisvaikeuksiin sekä koulumuodon valinnan vaikeus. Tuolloin perheiden 

dysfaattiset lapset olivat iältään 6 – 7 ‐vuotiaita. Kolme heistä oli aloittanut oppivelvolli‐

suutensa dysfasialuokalla ja yksi oli valinnut normaaliopetuksen tukitoimineen. Kohde‐

ryhmässä oli kaksi tyttöä ja kaksi poikaa. Dysfasialuokitukseltaan he olivat eritasoisia. 
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Tämän tutkimuksen haastattelut suoritettiin keväällä 2006, jolloin perheiden lapsista yk‐

si oli yläkoulun kahdeksannella  luokalla, kaksi yhdeksännellä  luokalla  ja yksi oli aloit‐

tanut jatko‐opinnot lähihoitajakoulutuksessa. Tutkimukseen osallistui dysfasiaperheistä 

neljä äitiä, yksi isäpuoli ja kolme nuorta. 

 

8.2 Tutkimusmenetelmä 

Tutkimuksessa  käytettiin  kvalitatiivisiin  kenttämenetelmiin  kuuluvaa  teemahaastatte‐

lua. Kvalitatiivinen tieto on elävää, konkreettista  ja yksityiskohtaista kuvausta luonnol‐

lisista  tapahtumista,  tilanteista,  ihmisten kokemuksista,  tunteista, mielipiteistä  ja näke‐

myksistä. Se voi olla myös ristiriitaista, kuten luonnollisenkin elämän ilmiöt, koska tieto 

on koottu välittömässä kosketuksessa ilmiöön. (Syrjälä & Numminen 1988, 80 ‐ 81.) 

 

Silverman (1993, 91) tuo esille, että on kahdenlaista tapaa suhtautua haastattelun avulla 

saatavaan  tietoon. Positivistien mukaan  tieto perustuu  tosiasioihin käyttäytymisestä  ja 

asenteista. Tietoa  saadaan  esim.  standardoiduin kysymyksin  sekä  taulukoitten  avulla. 

Interaktionistien mukaan  tieto  puolestaan  perustuu  luotettaviin  kokemuksiin,  jolloin 

menetelmänä on avoin haastattelu.  

 

Teemahaastattelu  haastattelumenetelmänä  sijoittuu  lomakehaastattelun  ja  avoimen 

haastattelun väliin. Puolistrukturoidun menetelmästä tekee se, että haastattelun aihepii‐

ri on määritelty etukäteen. Strukturoidulle haastattelulle ominainen kysymysten tarkka 

muoto  ja  järjestys  puolestaan  on  jätetty  avoimeksi.  Puolistrukturoitu  haastattelu  on 

erinomainen silloin, kun tutkimuksen kohteena ovat emotionaalisesti arat aiheet  ja hei‐

kosti  tiedostettavat  seikat. Puolistrukturoitua haastattelua käytetään myös  silloin, kun 
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muistamattomuuden  arvellaan  tuottavan virheellisiä vastauksia  tai  tutkittavana  on  il‐

miöitä,  joista haastateltavat eivät ole päivittäin  tottuneet keskustelemaan.  (Hirsjärvi & 

Hurme 1993, 35 – 36.)  

 

Kysymykset voidaan  jakaa niiden sisällön mukaan tosiasiakysymyksiin  ja mielipideky‐

symyksiin.  Tosiasiakysymykset  pitävät  sisällään  julkiset  tietokysymykset  ja  yksityiset 

tosiasiakysymykset. Mielipidekysymyksiin puolestaan kuuluvat  tunteet, asenteet  ja ar‐

vostukset.   Pääperiaatteena teemahaastattelussa on, että kysymykset ovat tyypistä riip‐

pumatta avonaisia. (Hirsjärvi & Hurme 1993, 44 ‐ 45.) 

 

Teemahaastattelun valintaa puoltavia seikkoja ovat:  

• haastattelijalla on mahdollisuus säädellä aineiston järjestystä, tehdä lisä‐ ja syventäviä 

kysymyksiä sekä käsitellä tarvittaessa uusia teema‐alueita 

• haastattelijalla on hyvä mahdollisuus motivoida haastateltavia 

• haastateltavalla on mahdollisuus tulkita kysymyksiä 

• menetelmä sallii syvälliset pohdiskelut asioista, joista on muuten vaikea saada tietoa 

• menetelmä tarjoaa myös ei‐sanallista informaatiota. 

(Hirsjärvi & Hurme 1993, 15, 22.) 

 

Tärkeimpiä  seikkoja  teemahaastattelussa on  tutkijan  aitous keskustelutilanteessa,  jotta 

hän  tavoittaisi  jotain arvokasta  toisen  ihmisen  todellisista sisäisistä merkityksistä. Läh‐

tökohtana tulee olla syvä kiinnostuneisuus elämästä ja ihmisistä sekä heidän kunnioitus. 

Muutoin vuorovaikutus haastattelutilanteessa  jää vain pinnalliseksi keskusteluksi eikä 

löydetä niitä totuuksia,  joita ollaan etsimässä.   Haastattelijan herkkyydellä tarkoitetaan 

puolestaan kykyä havaita erilaisia mielenvireitä ja vihjeitä, joiden pohjalta oma käyttäy‐
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tymisen  suuntaaminen  onnistuu. Tarvitaan myös  joustavuutta  selvitä  erilaisissa  tilan‐

teissa erilaisten ihmisten ja itsensä kanssa. (Syrjälä & Numminen 1988, 95 ‐ 96.) Teema‐

haastattelussa on oleellista, että haastateltavan annetaan puhua asiasta vapaasti.  Tutki‐

jan  tehtävä on pitää huolta  siitä, että häntä kiinnostavat  teema‐alueet  tulevat kartoite‐

tuiksi. (Grönfors 1985, 106.) 

 

Pattonin mielestä teemahaastattelun haittana on, että haastattelutilanteessa tärkeitä tee‐

moja voi  jäädä huomioimatta. Vapaassa  järjestyksessä esitettyjen  ja vapaasti muotoiltu‐

jen kysymysten kohdalla tulokset saattavat tulla hyvinkin erilaisiksi eri vastaajien koh‐

dalla vähentäen siten vastausten vertailtavuutta. (Syrjälä & Numminen 1988, 102.) 

Erityisen  haasteen  tälle  tutkimukselle  asetti  haastateltavien  luottamuksen  saavuttami‐

nen  lyhyessä  ajassa. Haastateltavat  olivat  ennestään  tuttuja,  joten  haastattelutilanteen 

alun  jännite  katosi melko pian. Yllätyksekseni  haastateltavat  suhtautuivat  luontevasti 

tilanteen nauhoittamiseen. Nauhoittaminen lisäsi tutkimuksen luotettavuutta, koska ai‐

neisto ei perustunut muistitietoon. Teemahaastattelu antoi mahdollisuuden vapaaseen 

keskusteluun, joten kaikkien teema‐alueiden huomioiminen oli haasteellista.  

 

Haastattelumenetelmän heikkouksina pidetään myös sen kalleutta kyselyyn verrattuna, 

haastattelun  järjestämisen  työläyttä  sekä vapaamuotoisen haastattelun  standardoimat‐

tomuutta. Haastattelun avulla ei myöskään saada kaikkea tietoa siitä mitä tarvitaan, sillä 

haastateltavat eivät välttämättä ole halukkaita tai kyvykkäitä  jakamaan sitä. Kysymyk‐

set  eivät  ole  tarkoituksenmukaisia,  jos  haastattelijalta  puuttuu  kokemus  tai  teknisen 

ammattikielen tuntemus. Voikin käydä niin, että haastattelija ei ymmärrä vastauksia, tai 

pahimmassa  tapauksessa  haastateltavat  eivät  ole  aina  totuudenmukaisia.  (Soininen 

1995, 113.) 
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Tämän tutkimuksen teema‐alueita olivat: 

1. Taustatiedot 

2. Nuoren vahvuudet ja oppimisvaikeudet 

3. Erityisopetus 

4. Perheen sopeutuminen ja kokemukset 

5. Erityisasiantuntijoiden merkitys 

6. Jatko‐opintopaikan valinta / oppilaanohjaus 

7. Kokemusten välittäminen vertaisryhmille 

 

Haastattelurunko teema‐alueineen ja viitteellisine kysymyksineen on esitetty liitteessä. 

 

8.3 Aineiston kerääminen 
 

Kohdejoukoksi valittuihin perheisiin otettiin yhteyttä keväällä 2006 tutkimusluvan saa‐

miseksi.   Tutkimusluvan antoi kaikki neljä perhettä. Heille kerrottiin  tutkimuksen  tar‐

koitus, teema‐alueitten aiheet sekä haastattelun arvioitu kestoaika ja paikka. Samalla ky‐

syttiin nuorten osallistumisesta  tutkimukseen. Kolme nuorta suostui haastatteluun yh‐

dessä äidin kanssa.  

 

Ote tutkimuspäiväkirjasta: 

”Soittaessani perheen  kotiin  kysyäkseni  tutkimuslupaa  tunsin perhosien  lentelevän vatsassani. 

Kuinka soittaminen voi joskus ollakin näin vaikeaa. Jännitin ensinnäkin sitä, kuinka vanhemmat 

muistavat minut noin yhdeksän vuoden takaa, onhan sukunimeni muuttunut sinä aikana.  Toi‐

seksi jännitin haastatteluluvan saamista. Entä jos perhe ei suostukaan, mitä sitten? Miten osaan 

perustella sen, miksi nyt vuosien jälkeen jälleen olen kiinnostunut heidän perheestään ja dysfasi‐
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aan  liittyvistä asioista? Helpotuksekseni  lähestyminen ei ollut vaikeaa  ja keskustelu  lähti etene‐

mään luontevasti, jopa niin, että aihe alkoi kiinnostaa minua entistä enemmän.”  

  

Tutkimuksessa  käytettiin  samaa  aineistonkeruumenetelmää  kuin  aiheeseen  liittyvässä 

aikaisemmassa  cum  laude  –  tutkielmassa, koska  tutkimushenkilöt  olivat  samoja. Tee‐

mahaastattelu  soveltui  tähän  hyvin  ja  haastattelut  sovittiin  perheiden  toiveiden mu‐

kaan. Haastattelut suoritettiin kahdessa perheessä heidän kotonaan, kolmannessa van‐

hemman  työpaikalla  ja neljännelle sopi parhaiten  tutkijan oma koti.     Haastattelutilan‐

teessa mukana oli  tutkimusapulainen. Haastattelut nauhoitettiin  tutkimustulosten  luo‐

tettavuuden  lisäämiseksi.  Haastattelut  kestivät  keskimäärin  1.5  tuntia.  Haastattelun 

alussa kerrottiin lyhyesti tutkimuksesta ja niistä teemoista, joista tilanteessa oli tarkoitus 

keskustella. 

 

Haastattelupaikalla on merkityksensä.  Jos vanhemmat puhuvat lastensa sairaudesta eri 

tavoin kotona  ja lääkärin vastaanotolla, tutkija voi päätellä, että kotona kerrottu on vil‐

pittömämpää kuin vastaanotolla kerrottu.  Voidaan myös ajatella, että on kyse kahdesta 

erilaisesta  tilannesidonnaisesta diskurssista. Ne koskevat  samaa ulkoista  todellisuutta, 

mutta niiden totuusarvoa ei silti voi verrata.  (Silverman 1993, 21) 

 

Haastattelutilanteessa edettiin  teema‐alueittain  (liite). Teema‐alueiden käsittelyjärjestys 

sekä kysymykset muotoutuivat  itse haastattelutilanteessa. Haastateltavat saivat vastata 

esitettyihin kysymyksiin vapaasti ja kertoa kysymysten herättämistä ajatuksista niin laa‐

jasti kuin halusivat. Tämän jälkeen tehtiin tarpeen mukaan vastausta jäsentäviä, tarken‐

tavia  ja  syventäviä  lisäkysymyksiä. Mikäli  haastateltavat  eivät  ymmärtäneet  esitettyjä 

kysymyksiä, kysymykset pyrittiin muotoilemaan uudelleen tai selventämään niitä. 
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Haastattelussa  tutkijan  tulisi soveltaa niitä haastattelutapoja, mitkä ovat yhteensopivia 

hänen oman tutkimuksen tarkoitukseen  ja malliin.   Vaihtoehtojen etsimisen  ja tutkimi‐

sen  tärkeys  ohjaa  tasapainoiseen  haastatteluun.    Haastattelutilanteessa  kiinnitetään 

huomio myös  siihen, mitä  jää  sanomatta  tai mitä  vältetään.   Kysymysten  täytyy  olla 

haastateltavan kielellä ja hänelle ymmärrettävissä.  Tutkija ei saa johdatella haastatelta‐

vaa eikä pyrkiä siihen, että kuulisi haluamiaan vastauksia.  Kysymykset olisi hyvä aloit‐

taa  yleisillä  kysymyksillä  ja  edetä myöhemmin  vasta monimutkaisiin  asioihin,  kuten 

tunteisiin ja uskomuksiin.  (Goetz 1984, 124 ‐132.) 

 

Haastattelun avulla koottiin aineisto,  jonka pohjalta voitiin  tehdä päätelmiä dysfasian 

vaikutuksista nuoren  ja hänen perheensä elämään. Tarkoituksena oli kuvata haastatel‐

tavan perheen kohtaamia onnistumisen elämyksiä ja vaikeuksia liittyen nuoren dysfasi‐

aan ja hänen erityisopetukseensa. Samalla luotiin katse tulevaan ja kuvattiin niitä näke‐

myksiä, joita perheet haastattelutilanteessa kokivat tulevaisuuteen liittyen.  

 

8.4 Aineiston analyysi 
 

Kvalitatiivisten menetelmien yhteydessä ei ole  tarpeen  tehdä eroa aineiston keruun  ja 

analyysin  välille,  sillä  käsitteiden  ja  ongelmien  valinta  on  jo  osa  analysointiprosessia 

(Grönfors 1985, 144  ‐ 145). Haastatteluaineistoa voidaan käsitellä  ja analysoida purka‐

malla  nauhoitettu  aines  kirjoitetuksi  tekstiksi,  tekemällä päätelmiä  suoraan  nauhoista 

sisällönanalyysin avulla  tai vaihtoehtoisin  lähestymistavoin.  (Hirsjärvi & Hurme 1993, 

108 ‐ 128). 

 

Tässä  tutkimuksessa haastatteluaineistoa käsiteltiin  ja analysoitiin haastattelunauhojen 

tarkan litteroinnin pohjalta sisällönanalyysin avulla. Haastattelut tuottivat paljon aineis‐
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toa  ja  litteroimalla aineisto saatiin helpommin käsiteltävään muotoon  ja  lisäksi varmis‐

tettiin  kaikkien  esille  tulleiden merkityksellisten  asioiden  huomioiminen.  Aineistosta 

voitiin näin ottaa myös suoria lainauksia ja tällä pyrittiin lisäämään vastausten kiinnos‐

tavuutta. Sisällön kuvauksilla  ja suorilla  lainauksilla pyrittiin  lisäämään myös  tulosten 

uskottavuutta. Vastaukset käsiteltiin  teema‐alueittain perhekohtaisesti.   Lopuksi yhtä‐

läisyyksistä ja eroavaisuuksista koottiin yhteenveto.  

 

8.5 Tutkimuksen luotettavuus 
 

Jokaisen  tutkimuksen  tavoitteena  on  tulosten  ja  todellisuuden mahdollisimman  hyvä 

vastaavuus.   Valitsemalla  teemahaastattelu menetelmäksi  pyritään  tekemään  oikeutta 

todellisuuden moni‐ilmeisyydelle. ( Hirsjärvi & Hurme 1993, 128.) 

 

Goetz ja LeCompten (1984, 142 ‐ 161) mukaan ulkoiseen luotettavuuteen vaikuttaa, mil‐

lainen rooli tai asema tutkijalla tutkimuksen kulloisessakin vaiheessa on.  Sisäiseen luo‐

tettavuuteen vaikuttaa puolestaan keskustelujen konkreettinen  ja  täsmällinen  taltiointi.  

Myös eroavien  tapausten huomioiminen  ja usean  tutkijan näkemykset samasta asiasta 

saattavat parantaa sisäistä luotettavuutta. 

 
Oleellista aineiston  luotettavuudessa on myös, että  tutkittavat ovat  ilmaisseet käsityk‐

sensä  juuri  tutkittavana olevasta asiasta sekä  tuoneet  julki sen, mitä aidosti ajattelevat 

asiasta.  Jotta tutkija ei sortuisi ylitulkintoihin tai tulkitsisi vastauksia omien odotustensa 

mukaan,  tulisi  haastattelulainaukset  olla  mahdollisimman  alkuperäisinä  raportissa. 

(Syrjälä & Co. 1994, 152 ‐ 154.) 
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Tässä tutkimuksessa luotettavuus perustui vahvan teoriataustan ja aineiston vastaavuu‐

teen.   Teoriaosassa käsiteltiin Määtän suhteellisen  tasapainon mallia, mikä kuvasi par‐

haiten perheiden käymää prosessia dysfasialapsen kehittyessä ja kasvaessa. Myös aikai‐

semmat  samansuuntaiset  tutkimustulokset  aiheesta  lisäsivät  luotettavuutta.    Teema‐

alueiden valinta oli onnistunut  ja kysymyksillä  saatiin vastaukset  tutkimuksen ongel‐

miin. Lisäksi teema‐alueiden kysymykset ohjasivat haastattelutilannetta ja edesauttoivat 

pysymään aiheessa hyvin.  

 
Keskusteluiden  taltioinnissa  päädyttiin  harkinnan  jälkeen  nauhoittamiseen.    Aiheen 

moni‐ilmeisyyden  vuoksi  nauhurin  käyttö  antoi mahdollisuuden  sujuvaan  keskuste‐

luun keskeytyksettä. Nauhoittaminen auttoi yksityiskohtien taltioinnissa ja lisäsi luotet‐

tavuutta. 

 
Tutkimuksen kannalta oli hyvä ratkaisu, että perheet saivat valita haastattelupaikan. Va‐

litsemassaan ympäristössä perheet kokivat haastattelutilanteen  luontevaksi.   Luotetta‐

vuutta  lisäsi myös  se,  että  kolmessa  perheessä  haastattelutilanteessa  oli myös  nuoret 

mukana,  jolloin saatiin  laajempi näkemys asiasta. Perheet olivat erilaisia, mikä  toi  tut‐

kimukseen monipuolisempaa näkemystä.  Lisäksi siihen vaikutti nuorten erilainen var‐

haislapsuudessa annettu dysfasialuokitus.  

 
Vahvuudeksi tutkimuksessa koettiin kahden tutkijan läsnäolo. Luotettavuutta lisäsi tut‐

kijan laajat taustatiedot aiheesta. Luottamuksellisen suhteen ja intensiivisen tutkimusyh‐

teyden syntyyn haastattelutilanteessa vaikutti tutkijoiden  ja tutkittavien aikaisempi yh‐

teistyö.  
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9 TUTKIMUSTULOKSET JA NIIDEN TULKINTA 
 

 

9.1 Perheiden kokemuksia erityisopetuksesta, kielellisen kyvyn kehit‐
tymisestä sekä jatko‐opintojen suunnittelusta. 

 

 

PERHE 1 

 

”Mä olen erityisopettajalle ikikiitollinen, että mitä kaikkea se tunti viikossa auttoi ja kuinka pal‐

jon siinä oikeastaan sai aikaiseksi.” (äiti) 

 

Englanti on kyllä taakka minulle, en uskalla puhua sitä ja mulla olis halua jatkaa opiskelua pit‐

källe. Kuinka sitten ammattikorkeakoulussa tai yliopistossa kun siellä on se englannin opiskelu. 

Mielessä on koko ajan, kuinka se sitten siellä menis.” (tyttö 17v.) 

 

Perheeseen kuuluu äiti, isä ja kaksi lasta. Perheen 17‐vuotiaalle Essille (nimi on keksitty) 

on 6‐vuotiaana diagnosoitu lievä dysfasia. Ongelmat olivat pääosin puheen tuottamisen 

alueella. Äiti kiinnitti huomion sanojen niukkuuteen ja lauseiden lyhyyteen Essin ollessa 

kolme vuotta. Neuvolassa ei tässä vaiheessa oltu huolissaan, mutta äidin sinnikkyyden 

ansiosta lapsi lähetettiin puheterapeutille. 3,5‐vuotiaana foniatri totesi lapsella viivästy‐

neen puheen kehityksen, joka diagnosoitiin 6‐vuotiaana lieväksi dysfasiaksi. 

 

”Me koettiin, että se oli ihan hyvä asia, että sai diagnoosin. Sai tukitoimenpiteitä, saatiin puhete‐

rapiaa, sitten me saatiin jonkin aikaa sitä Kelan alinta hoitotukea.” (äiti) 
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Varhaislapsuudessa Essi oli 4‐vuotiaaksi saakka perhepäivähoidossa,  jonka  jälkeen hän 

siirtyi päiväkodin integroituun erityisryhmään. Muina tukitoimenpiteinä lapsi sai puhe‐

terapiaa jaksottain kerran viikossa. Puheterapiapalvelut loppuivat kesällä ennen koulun 

alkua. Koulunsa Essi aloitti 7‐vuotiaana pienen kyläkoulun yhdysluokalla normaaliope‐

tuksessa tukitoimenpitein.  

 

”Päätös  koulumuodon valinnasta  oli  työläs. Ei  saanut mistään  sitä  tukea. Psykologikin  sanoi, 

että hän tekee sitten lausunnon sen mukaan, mitä päätätte. Hän ei ottanut lainkaan kantaa. Vas‐

tuuta annettiin liikaa vanhemmille, koska vaikeus oli niin lievä. Musta se oli hirveetä.” (äiti) 

 

Koulun ja luokan valinnassa äidillä ja perheellä oli vaikeuksia päättää, mikä koulumuo‐

to  Essille  olisi  paras  ja  tarkoituksenmukaisin.  Samoihin  aikoihin  paikkakunnalle  oli 

suunnitelmissa perustaa ensimmäinen dysfasialuokka normaalikoulun yhteyteen. Perhe 

asui kuitenkin pienen kyläkoulun  läheisyydessä,  joten  luontevimmaksi ratkaisuksi  tuli 

lähikoulu tukitoimenpiteineen. Ratkaisuun vaikutti myös se, että Essin ongelmat olivat 

lieviä ja hän oli luonteeltaan puhelias, avoin ja sosiaalinen. Diagnoosi lievästä dysfasias‐

ta kuitenkin helpotti tukitoimien saamista  ja koulu oli valmiiksi ennakoinut Essin kou‐

lunaloituksen  riittävällä erityisopettajan  tuntimäärällä  ja muilla  tukitoimenpiteillä, ku‐

ten oman opettajan tukitunneilla. Koulu ehti luoda resurssit erityisopetusta ajatellen.  

 

”Mehän ei oltais tuntiakaan saatu erityisopetusta, ellei jo keväällä Essin vaikeudet olisi ollut kou‐

lulla tiedossa, kun tuntikehys joskus maaliskuussa määrätään.”(äiti) 

 

Essin aloittaessa koulunsa häneltä puuttui puheestaan kirjain R.   Sanan alussa J‐kirjain 

muuttui joko L‐ tai N‐kirjaimeksi. Pitkiä sanahahmoja ja vierasperäisiä sanoja oli hanka‐

la  tunnistaa.  Ensimmäisellä  luokalla  oppimisvaikeudet  esiintyivät  lähinnä  kuullun  ja 

kirjoittamisen alueella. Äidinkielessä kuullunerottelussa oli vaikeuksia kuulla samanta‐
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paisia konsonantteja. Kirjoittamisen harjoituksissa  sanelu  tuotti vaikeuksia. Lukemaan 

oppiminen ei tuottanut vaikeuksia. Muisti ei Essin mukaan ollut ongelma ehkä siksi, et‐

tä sitä oli harjaannutettu monilla erityisopettajan muistiharjoituksilla. Matematiikka oli 

ollut aina vahva ensimmäisestä luokasta alkaen.  

 

”Kyläkoulu on ollut hyvä kun on ne kaverit. Muuten sä olet aika lailla sivus niistä kylän lapsista. 

Kyllä on ollut  tärkeetä, että Essilläkin on ollut niitä kavereita. Sitä olis vähän ulkopuolella  jos 

oliski käynyt keskustassa. Kyläkoulu on niin kiintee yhteisö kuitenkin  ja  siellä ollaan kavereita 

kaikkien kanssa jopa ykkösestä kuutoseen.”(äiti) 

 

Essi oli käynyt kuullunerottamistesteissä kuuloasemalla, eikä kuullunerottelussa todettu 

ongelmia. Kuitenkin puheterapeutti ja foniatri olivat sitä mieltä, että ongelmia oli myös 

k.o  alueella. Lastenneurologille Essi  ei  ollut  koskaan dysfasian  vuoksi päässyt,  koska 

neurologi oli todennut papereita katsottuaan ongelmien olevan niin lieviä, ettei resurs‐

seja löydy hänen tilanteessaan. Migreenin takia aivoille oli tehty magneettikuvaus myö‐

hemmin. Siinä vaiheessa ei huomattu kysyä, mitä kuvista näkyisi dysfasiaan liittyen. 

 

Ensimmäisen  luokan  erityisopettajan  kerran  viikossa  tapahtuva  ohjaus  näkyi  selvästi 

Essin kehityksessä  jo ensimmäisen puolen vuoden aikana. Äidin mukaan sitä oli usko‐

matonta seurata. Erityisopettajan tunnit mahdollisesti ennaltaehkäisivät lukivaikeuksia, 

koska niitä ei paljoakaan esiintynyt. Erityisopettajan sinnikkyys, pitkäjänteisyys  ja tois‐

tojen suuri määrä tehtäväkohtaisesti mahdollisti nopean etenemisen vaikeuksien lieven‐

tämisessä. Tunnit  jatkuivat aina kolmannelle  luokalle saakka. Äidin mukaan puhetera‐

piasta puuttui pitkäjänteisyys  ja tehtävissä siirryttiin liian nopeasti uusiin harjoitteisiin. 

Äiti totesi, että erityisopettaja löysi Essin ohjaukseen ne paremmat ”eväät” kuin puhete‐

rapeutti. Satunnaisesti Essi sai myös oman opettajan tukitunteja. 
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”Sen mä muistan, että mä olin kolmannella aina ympäristöntunneilta pois. Ja mä en enää halun‐

nut, koska mä jäin jälkeen.” (Essi) 

 

Koulussa Essi  sai  erityisopetusta  tunnin  viikossa  ja  ne  jatkuivat  kolmannelle  luokalle 

saakka.  Satunnaisesti hän  sai myös  oman  opettajan  tukitunteja. Kolmannella  luokalla 

Essillä  alkoivat  englannin  tunnit. Ongelmat  tulivat  esille  neljännellä  luokalla  kuullun 

ymmärtämisen alueella. Kielioppi meni paremmin. Sanavarasto oli heikko. Essi sai sii‐

hen muutaman  tukiopetustunnin  erityisopettajalta  kielellisten  vaikeuksien  takia.   Eri‐

tyisopettaja yritti  löytää mahdollisen avun  englannin opetteluun. Resurssit olivat kui‐

tenkin rajalliset, koska oli paljon niitä lapsia, jotka tarvitsivat enemmän erityisopettajan 

ohjausta.  

 

”Englannin tunnit olivat niin huomattava muutos siihen muuhun koulumenestykseen. Mulla on 

vaan  semmoinen mututuntuma,  ettei  dysfasian merkitystä  englannin  opiskelussa  ole  tutkittu. 

Että se lukivaikeus tulisi siitä.” (äiti) 

 

Yläkouluun siirryttäessä luokkakoko kasvoi. Yläkoulu oli keskustan alueella, joten kou‐

lumatkat kuljettiin bussilla tai taksilla. Koulu oli suuri, ja muutos oli melkoinen pieneen 

kyläkouluun  verrattuna.  Essin  koulukaverit  pääsivät  samalle  luokalle, mikä  helpotti 

yläkoulun alkua. Essin vaikeudet tulivat esille tässä vaiheessa lähinnä kielten opiskelus‐

sa. Vaikeuksia oli myös sanelukirjoittamisessa. Tukiopetusta oli mahdollista saada vain 

pyydettäessä, joten se oli paljolti oman aktiivisuuden varassa.  

 

”Mitään tukiopetusta ei tullut itsestään. Yläasteella pyysin tukiopetusta ennen kokeita. Sain sitä 

pari kertaa.” (Essi) 
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Mä sitä ehdotin, että eikö opettaja vois yrittää antaa  tukiopetusta, kun on  tämä dysfasiatausta. 

Löytää se joku alue, mitä kautta vois sitten oppia. Jotenkin tuntu, että ei. Ehkä heillä ei ole sitten 

koulutuksessa  huomioitu  tätä. Ne  vetosivat  vain  siihen  normaaliin. He  opettavat  sillä  tavalla 

kuin he ovat  tottuneet. Ei ne pysty kauheesti  siinä  sitten muunteleen,  ei  edes  tukiopetuksessa. 

Kyllä olen pettynyt yläasteen tyyliin. Siellä ei ole erityisopetusta oikeastaan ollenkaan.” (äiti) 

 

Toiveena Essillä olisi ollut, että kieliopintoihin olisi saanut jotain lievennystä, kuten jak‐

sotettua tekstiä tai pidennettyä aikaa koetilanteeseen. Käytännössä se ei ollut mahdollis‐

ta. Perhe tavallaan luovutti tukitoimenpiteiden etsimisen ja ajatteli, kunhan nyt englanti 

saadaan vietyä läpi jollain tavalla. 

 

Englannin mukauttamisen mahdollisuutta myös mietittiin, mutta opettajakaan ei ollut 

sen kannalla. Essin vaikeudet eivät kuitenkaan olleen niin suuret, että mukauttaminen 

olisi kannattanut. Mukauttaminen olisi vaikeuttanut jatko‐opintopaikan valintaa. Virta‐

sen, Ikosen  ja Siiskosen (2001, 216 – 217) mukaan dysfaattisella oppilaalla on mahdolli‐

suus saada vapautus jonkin aineen opiskelusta, mikäli siihen löytyvät erityisen painavat 

perusteet. Vapauttamista  tarkoituksenmukaisempaa olisi käyttää oppimäärän mukaut‐

tamista, mikä mahdollistaa ammatilliseen koulutukseen siirtymisen joustavasti. 

 

Ammatinvalinnan suhteen Essillä oli selkeät ajatukset. Hän tiesi mihin tahtoi peruskou‐

lun jälkeen. Essi itse valitsi koulut, joihin hän halusi tutustua. Äiti sopi tutustumisajan‐

kohdat ja Essin kanssa yhdessä he kävivät tutustumiskäynneillä. Äiti piti yhteyttä myös 

opinto‐ohjaajaan. Aluksi Essi mietti yhdistelmäopintoja, jossa ammatillisen perustutkin‐

non ohella suoritetaan ylioppilastutkinto. Kuitenkin vaihtoehto  jäi pois heikon englan‐

nin taidon takia.  
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”Englanninopettaja oli kyllä sanonut, että Essi voisi aivan hyvin mennä lukioon sillä englannin‐

kielen taidolla, meneehän sinne huonompiakin. Kuitenkin Essillä oli selvää se, että mitä hän tekee 

huonolla ylioppilastodistuksella.” (äiti) 

 

Vahvana  vaihtoehtona  Essillä  oli  lähihoitajakoulutus,  joka  varmistui  kahdeksannella 

luokalla.  Tällä  hetkellä  hän  opiskelee  lähihoitajaksi  ja miettii  jatkokoulutusmahdolli‐

suutta  lastentarhanopettajaksi. Myös  erityisopetus  kiinnostaa.  Ongelmana  hän  kokee 

kuitenkin heikon englannin kielen  taitonsa. Kuitenkin Essiltä on  tahdonvoimaa  löytää 

oma tiensä tulevaisuudessa. Lähihoitajakoulutuksessa Essi on ahkera opiskelija ja opin‐

not ovat sujuneet kiitettävästi. Hän asuu yksin ja on tyytyväinen nykytilanteeseensa. 

 

”Mä otan ton koulun sillai tiukalla linjalla. Mä haluan ja pakko mun siellä on pärjätä. Mä luen 

paljon, olen suunnitelmallinen ja sinnikäs sekä laadin tavoitteet ja niihin mielelläni pääsen.” (Es‐

si) 

 

”Ei mun mielestä oo enää mitään vaikeutta. Paitsi englanti on aina ollut vähän vaikeeta.”(Essi) 

 

PERHE 2 

 

”Jos dysfasia on kunnolla  todettu, suosittelen kyllä  tätä dysfasialuokkaa. Vaikka se  tuokin van‐

hemmille  sen miettimisen  ja varmaan  ensimmäisenä  sen,  että mitä  toiset ajattelee. niin  senkin 

uhalla. Pitää olla vahva, oman tien kulkija. Ajattelee vain sen mitä itse, että mikä on parasta sille 

lapselle.” (äiti) 

 
9‐luokkalaisen  Jessen  (nimi  on  keksitty) perheeseen kuuluu  äiti,  isä  ja neljä  sisarusta. 

Jesse on oppinut puhumaan 5‐vuotiaana ja neuvolan toimesta hänet lähetettiin psykolo‐

gin  ja neurologin  tutkimuksiin. Aluksi  Jessellä  todettiin puheenkehityksen viivästymä, 
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joka myöhemmin diagnosoitiin kielenkehityksen erityisvaikeudeksi. Kaikilla sisaruksilla 

on ollut myös kielellisiä vaikeuksia, mutta ei todettua dysfasiaa. 

 

Tutkimusten  jälkeen  Jesselle  suositeltiin  päiväkodin  integroitua  erityisryhmää,  jonka 

hän aloitti 6‐vuotiaana. Sitä ennen hän oli ollut kotihoidossa. Lisäksi hän sai puheterapi‐

aa kerran viikossa.  

 
11‐vuotisesta oppivelvollisuudestaan huolimatta Jesse aloitti koulunsa 7‐vuotiaana dys‐

fasialuokan esiopetuksessa. Luokka oli juuri perustettu, mikä helpotti koulumuodon va‐

lintaa.  Jessen oppivelvollisuuden alkua siis  lykättiin yhdellä vuodella.  Jesse ei dysfasi‐

ansa vuoksi voinut aloittaa oppivelvollisuutta kyläkoulussaan, joten koulumatkaa kertyi 

noin 10 kilometriä.  Seuraavana vuonna hän aloitti ensimmäisen luokan dysfasiaopetuk‐

sessa.   Äidin mukaan Jesse ei koskaan purnannut kouluvalintaa. Harmia tuotti ainoas‐

taan se, että kaveripiiri ei muodostunut kodin läheisyyteen. 

 

”Eihän sitä voinut edes ajatella, että Jesse olis tavallisessa koulussa aloittanut. Kyllä siinä huo‐

mas eron muihin sisaruksiin verrattuna, ettei se varmaan tuu tavallisessa koulussa pärjäämään. 

Siellähän pitää sitten osata heti asiat.” (äiti) 

 

Koulun  valinta  tuotti perheelle  vaikeuksia. Vanhemmat  kokivat  kiusalliseksi perheen 

muiden lasten leimaamisen kun yhdellä perheessä on dysfasia. Äitiä ahdisti koulun lii‐

allinen kognitiivisten tietojen korostuminen. Kaikilla sisaruksilla oli kielellisiä vaikeuk‐

sia ja sen perusteella perhe on saanut taistella normaalista perusopetuksesta. Yhteiskun‐

nan vaatimustaso oppimisen suhteen on korkea. Perheen  lapset olisivat äidin mukaan 

ennen vanhaan pärjänneet koulussa. Hänen mukaansa tulevaisuudessa ei löydy työnte‐

kijöitä tavalliseen työhön. Nuoret opetetaan istumiseen ja tietokoneiden käyttöön. Jesse 

puolestaan on ollut aina ahkera tekemään työtä. 
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”Eihän meillä oo mitkään lapsista olleet semmoista ällä‐tyyppiä, jotka on ollut viisaita. Niin se on 

heti ollu sitten mukautettuun. Vaikka meillä tyttökin on saanut matikasta kutosta ja seiskaa, niin 

silti  pitäis mennä matikka mukautetun mukaan. Mä  oon  ajatellut,  että nelonen  ja  vitonen  on 

semmoisia ja sitten se, kun ei enää pärjää siellä. Se mulla on rassannut kovasti. Tämä leimaami‐

nen, ei niinkään ulkopuolisten  takia, vaan  tämän  terveydenhuollon  ja muun. Myös meitä van‐

hempia prissataan enemmän kuin ennen. Mä muistan  itse, että oon  lapsena oppinut asiat aina 

vähän myöhäseen. Sisko opetti mulle kellonaikoja kolmannella ja kyllä oli takkuamista.” (äiti) 

 

Jessellä oli vaikeuksia puheen tuottamisen  ja ymmärtämisen alueella. Alkuun puheesta 

puuttui myös kirjaimia. 6‐vuotiaana kirjaimien teko, kirjoittaminen ja laskeminen olivat 

vaikeita. Ässät  ja  ärrät  tulivat muutaman  puheterapiakäynnin  jälkeen.  Jessen  opittua 

puhumaan puhe selkeni äidin mukaan melko pian. Koulun ohella Jesse kävi puhetera‐

piassa kolmanteen  luokkaan  saakka kunnes puheterapia  jäi kokonaan pois.  Jesse oppi 

lukemaan ensimmäisen vuoden aikana. 

 

”Alkuaikoina Jesse kysyi monta kertaa, että miksi hän ei ole omassa kyläkoulussaan. Silloin tuli 

juttua, ettei hän olis pystynyt pysyyn näiden mukana  täällä  ja hän ymmärsi sitten kyllä sen.” 

(äiti)  

 

Kolme vuotta Jesse oli normaalin ala‐asteen yhteydessä olevalla dysfasialuokalla, jonka 

jälkeen hän siirtyi erityiskoulun erityisluokalle. Ongelmaksi äiti koki sen, että yläasteella 

opettaja vaihtui joka vuosi. Muuten yläasteelle siirtyminen sujui hyvin ja opettajat siellä 

olivat äidin mukaan tarkempia. 

 

Jessellä on yksilöllistetty opetussuunnitelma. Ruotsin kieli on vapautettu. Englannin kie‐

li on mennyt hyvin yksilöllisen opetussuunnitelman mukaan. Puhe Jessellä on kehitty‐
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nyt.  Pitkien  lauseiden  ymmärtäminen  on  vielä  vaikeaa.  Kirjoittaminen  tuottaa myös 

vaikeuksia. 

 

”Jessellä on suhtkoht selkeä puhe. Käsitepuolella tulee sitten ymmärtämisen kanssa vielä välillä 

vaikeuksia. Jos tekee pitkän kysymyksen ja siihen pitää suunnitella vastausta, niin se on vaikeaa. 

Kirjoittamisessa on välillä vaikeeta. Se on kyllä hyvä, että puheen kohdalla kaikki on mennyt hy‐

vin, vaikka alussa oli niin vaikeeta. Noi opettajat on kyllä ollut hyviä. Lukemaankin oppi silloin 

ensimmäisen vuoden aikana.” (äiti) 

 

Luonteeltaan  Jesse on rauhallinen, mutta välillä äkkipikainen. Vapaa‐aikanaan hän ke‐

säisin kalastelee  ja puuhailee  tietokoneen parissa. Hän on ajanut  traktorikortin, mutta 

kuuli vasta myöhemmin, että sen suorittamiseen olisi saanut helpotusta dysfasian takia.  

 

Jesse on taitava kädentaidoissa, joten hän on hakenut rakennus‐ ja metallikoulutukseen. 

Kiinnostuksen kohteena ovat myös puutyöt. Ammatinvalinnanohjauksessa on tutustut‐

tu eri opiskelumahdollisuuksiin tietokoneen avulla. Oppilaille ja vanhemmille on järjes‐

tetty myös tutustumiskäyntejä. 

 

”On mulla Jessestä enemmän huolta. Mietityttää, niin kuin ihmisenä, että otetaanko sitä töihin, 

kun nykyään on näin kova kilpailu työpaikoista. Semmosta on niin kuin suurimpana miettimisen 

aiheena ollut.” (äiti) 
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PERHE 3 

 

”Asko ei varmaan ajattele, että hän on erilainen kuin muut. Koulussakin kokeiden tuloksista to‐

teaa, että hällä on paras. Se on ihan niin kuin luonnollista, että hän käy pienessä luokassa.” (äiti) 

 

Perheeseen kuuluu äiti, isä ja 17‐vuotias poika, Asko (nimi on keksitty).  Askolla on to‐

dettu 5‐vuotiaana vaikea dysfasia sekä kielen tuottamisen että vastaanottamisen alueel‐

la. Foniatrin  suosituksesta Asko ohjattiin päiväkodin  integroituun erityisryhmään. Sii‐

hen saakka hän oli ollut kotona. Oman kunnan alueella ei ollut erityisopetuksen mah‐

dollisuutta,  joten Asko  siirtyi  naapurikunnan  päivähoidon  ja  koulupalvelujen  piiriin. 

Matkaa tuli noin 20 kilometriä.  

 

Puheterapia aloitettiin 5‐vuotiaana ja sitä on jatkunut 11‐vuotiaaksi saakka. Kahdeksan‐

vuotiaana Asko sai vuoden toimintaterapiaa. Perhe on saanut myös Kelalta tukea. Äiti 

on kokenut, että kaiken eteen sai taistella. Jossain vaiheessa puheterapiapalveluja ei ol‐

lut  saatavilla, mikä  aiheutti  ongelmia. Kelan  tuki  loppui,  koska  äiti  ei  jaksanut  enää 

hankkia  lääkärintodistuksia  ja muita papereita hakemuksia varten. Kuntoutusohjaajan 

palveluja perhe ei ole saanut. 

 

Asiantuntijoiden  lausuntojen pohjalta Askolla on 11‐vuotinen oppivelvollisuus. Ensim‐

mäisen  oppivelvollisuusvuotensa hän  suoritti päiväkodissa, missä  erityisopettaja  kävi 

kerran viikossa häntä ohjaamassa. Toisena vuonna hän siirtyi normaalikoulun yhteyteen 

juuri perustetulle dysfasialuokalle, jossa hän ensimmäisen vuoden aikana suoritti toisen 

esiopetusvuotensa. Tämän jälkeen hän aloitti dysfasialuokalla ensimmäisen luokan. Toi‐

sen luokan jälkeen hän siirtyi yläasteen yhteydessä olevaan erityiskouluun. Neljännellä 

luokalla oli mietitty, olisiko Askon hyvä siirtyä oman kunnan alueelle normaaliopetuk‐
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seen, mutta sille ei kuitenkaan nähty edellytyksiä. Omalla kunnalla tukimahdollisuudet 

olivat huonot, joten Asko sai jatkaa samassa luokassa.   

 

Asko on nyt yhdeksännellä  luokalla. Hän on erityisluokalla,  jossa osa aineista on yksi‐

löllistetty, osa ei. Normaalin opetussuunnitelman mukaisia ovat uskonto,  liikunta,  ter‐

veystieto  ja musiikki. Kahdeksannella  luokalla  todistus oli ollut hyvä. Koulussa ei ole 

ollut kiusaamista, ja Asko on aina lähtenyt mielellään kouluun.  Puhe Askolla on kehit‐

tynyt hyvin ja äidin mukaan Askon puheesta ei ”yhtäkkiä huomaa yhtään mitään”. Jos‐

kus kuitenkin vielä tulee tilanteita, että Asko joutuu kysymään vaikean lauseen sisältöä.  

 

”Kielellinen kyky on parantunut paljon. Englanti ja kaikki on hyviä ja telkkarista suomentaa oh‐

jelmia. Mä olen ollut oikein yllättynyt. Opettajan kanssa oli puhetta, että on se niin hienoa, kun 

Asko tulee naurussa suin kouluun eikä koskaan suu väärässä. Ja kun jotain pyytää, niin varmasti 

tekee. Ja opettaja kehui, että jos jotain muita puutteita on, niin toi asenne auttaa paljon.” (äiti) 

 

Äiti on ollut tyytyväinen erityisluokkaopetukseen. Jossain vaiheessa ajatuksena oli nor‐

maaliopetukseen siirtyminen, mutta kuitenkaan sitä ei ollut mahdollista toteuttaa. Suu‐

rin osa Askon kavereista on erityiskoulussa ja rippikoulun jälkeen kaverit ovat lisäänty‐

neet myös omalla paikkakunnalla.  

 

Asko  itse oli  tyytyväinen erityisluokkaopetukseen eikä hän uskonut kielellisten vaike‐

uksien haitanneen elämää suuresti. Hän koki puheterapiakäynnit luonnollisina. Koulus‐

sa tärkeimpiä olivat kaverit  ja sen  jälkeen aika hyvät opettajat. ATK oli mieluisin oppi‐

aine. Eniten tarvitsi lukea uskontoa ja historiaa. Kysymykseen onko koulussa ollut jota‐

kin vaikeaa tai rankkaa, Askon mielipide oli, ettei ole ollut mitään sellaista. Äidin mu‐

kaan matkat  olivat  toisinaan  raskaita. Asko  oli  tyytyväinen  erityisluokkapäätökseen. 

Nyt myöhemmin ajateltuna hän olisi tehnyt saman valinnan kuin vanhemmat mietittä‐
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essä  koulumuotoa. Asko  koki  tärkeämmäksi  erityisluokkaopetuksen  kuin  oman  lähi‐

koulunsa opetuksen. Opettajista Asko oli sitä mieltä, että opettajan  tulee olla  rauhalli‐

nen, iloinen eikä hän saa huutaa. Yksi hänen opettajistaan oli ollut sellainen. 

 

Rippikoulun Asko kävi oman paikkakunnan rippileirillä jonka jälkeen hän sai enemmän 

kavereita  lähiympäristöstä. Luonteeltaan Asko on valoisa, arka  ja varauksellinen. Hän 

on myös mustavalkoinen omalla tavallaan. Jos hän ei jostain pidä, niin sitä ei sitten teh‐

dä. Nuorempana puolensa pitäminen  tuotti  jonkin verran vaikeuksia. Asko  lukee pal‐

jon. Suhde äitiin on  läheinen. Hän osallistui rippikoulussa kaikkeen  toimintaan  jääden 

kuitenkin mielellään  taka‐alalle. Vapaa‐aikanaan  hän  on  suorittanut mopo‐  ja  trakto‐

riajokurssin sekä metsästäjätutkinnon.  

 

”Asko lukee paljon ja mä olen täysin yllättynyt. Hirveen hyvin ollaan pärjätty, ettei koskaan ole 

tarvinnut tapella eikä mitään. Voi olla, että se murkkuaikakin sieltä sitten tulee.”(äiti)  

 

Jatko‐opintoja ajatellen Asko on kiinnostunut maa‐ ja metsätieteistä. Hän on ollut kesä‐

töissä  turvekeitaalla. Työssään hän on  tunnollinen. Hakemus on vireillä rakennuspuo‐

lelle. Myös  tietotekniikka  kiinnostaa. Ammatinvalinnanohjauksessa  on  tutustuttu  am‐

matti‐instituuttiin ja vanhemmille on ollut koululla palaveri erityisoppilaiden mahdolli‐

suuksista  jatkokoulutukseen.  Erityisluokanopettaja  on  ollut  sellainen,  joka  on  ottanut 

kaikki huomioon ja miettinyt asioita yksilöllisesti.   

 

”Kyllä mä olen yllättynyt kuinka hyvin kaikki on mennyt. Alussa oli nousu‐ ja laskukausia. Nyt 

ei enää ole ollut semmoisia kausia, että kaikki menis  joko tosi hyvin tai tosi huonosti. Kyllä mä 

uskon, että Asko pärjää.”(äiti) 
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PERHE 4 

 

”Mun mielestä se on  lapselle niin  iso harppaus mennä ala‐asteelta yläasteelle. Se on  täysin eri 

maailma. Heti kun menee seiskalle, niin pitää osata se ja se sekä huolehtia siitä ja siitä. Yläasteel‐

la ei sitten tapahdu yhtään mitään. Se on ihan niin kuin menisit avoimeen yliopistoon, että vedä‐

pä tosta ite.” (äiti) 

 

”Ei se ollut vaikeeta aloittaa dysfasialuokalla.” (tyttö 16v.) 

 

Perheeseen kuuluu äiti, isä, ja kolme lasta. Perheen 16‐vuotiaalla Saaralla (nimi on kek‐

sitty) on todettu lievä dysfasia 4‐vuotiaana. Vaikeudet näkyivät tuolloin kielen hahmot‐

tamisessa ja vastaanottamisessa. Saaralla oli vaikeuksia muodostaa lauseita, sanat olivat 

sekaisin  lauseissa  sekä  pitkien  lauseiden  ymmärtäminen  tuotti  hankaluuksia.  Puheen 

tuottaminen  oli  vähäistä.  Puheterapia  aloitettiin  välittömästi.  Päivähoidossa  Saara  oli 

päiväkodin normaaliryhmässä. Hänellä on yksitoistavuotinen oppivelvollisuus  ja kou‐

lunsa hän aloitti 6‐vuotiaana juuri perustetun dysfasialuokan kaksivuotisella esiasteella. 

 

”Se oli kaksi päivää ennen kuin koulu alkoi, niin sitten tuli ilmoitus, että dysfasialuokka on pe‐

rustettu. Meille tuli opettaja tuosta ovesta sisään ja hän esitteli itsensä ja sanoi, että tämmöinen 

dysfasialuokka alkaa ja tulishan Saara. Joo, ja mehän oltiin sitten aivan onnessamme.”(äiti) 

 

”Siinä vaiheessa tiedettiin jo, ettei se oo sillä tavalla pysyvä. Että Saara olis koko ajan siellä luo‐

kassa. Vaan tiedettiin, että hän pääsee normaalille luokalle jossain vaiheessa.”(äiti) 

 

Koulun alussa Saaralla oli vaikeuksia  lauseen hahmottamisessa. Hän  ei pystynyt vas‐

taanottamaan pitkiä lauseita. Ongelmia oli myös matematiikassa. Lukemaan oppiminen 
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sujui ongelmitta. Saara kävi dysfasialuokan ensimmäisen esiopetusvuoden kokonaisuu‐

dessaan.  Toisen  esiopetusvuoden  aikana  häntä  integroitiin  yleisopetuksen  ensimmäi‐

seen luokkaan aineissa, jotka olivat Saaralle vahvoja. Niitä oli kuvaamataito ja musiikki. 

Molempien vuosien aikana Saara sai myös puheterapiaa.  

 

”Kun Saara aloitti dysfasialuokalla, se oli meille kauheen helppoa. Ajateltiin, että ihanaa kun joku 

osaa tän jutun, kun me ei osata. Se oli pelastus.”(äiti) 

 

”Se sana on sellainen sanahirviö, että ensin vanhemmilla on siinä sulattelemista, että meidän ty‐

töllä on dysfasia, joko vaikea tai lievä. Ja sitten se, että erilliseen dysfasialuokkaan. Me ei koettu, 

että siitä on jotain ongelmaa, kun Saaralla on se kauhean lievä. Oppi kaiken ja kaikki toimi vii‐

meisen päälle. Mietittiinkin, että tarviiko Saara nyt jotain dysfasialuokkaa. Mutta totta kai, kun 

tänne sellainen tuli, jos siitä vaan on meidän tyttärelle apua.”(isä) 

 

Kahden  esiopetusvuoden  jälkeen  Saaralle  suositeltiin  siirtymistä  normaaliopetukseen. 

Hän  aloitti  yleisopetuksen  ensimmäisellä  luokalla  ja  alku meni  hyvin. Opettajille  oli 

helppoa, kun Saaran ongelmat  tiedettiin  ja hänen vahvuuksiaan osattiin  tukea  ja heik‐

kouksiin puuttua. Matematiikkakin oli  alkanut  sujua  ja ongelmia  tuotti  enimmäkseen 

enää avaruudellinen hahmottaminen. Kolmannella  luokalla alkanut englannin kieli oli 

erittäin vahva. Englannin kielen Saara oli aloittanut jo lasten English for kids ‐kerhossa. 

Puheterapia Saaralla jatkui kolmanteen luokkaan asti.  

 

Yläasteelle siirtyminen oli vaikeaa. Saaralle seitsemäs luokka oli äidin mukaan yhtä tus‐

kaa. Varsinkin ruotsin kielen oppiminen oli vaikeaa. Opettajan kanssa keskustellessa oli 

mietitty  dysfasiapäivityksen  uudistamista.  Opettaja  oli  luvannut  antaa  tukiopetusta 

muutaman kerran  ja kokeen  jälkeen tilanne luvattiin miettiä uudelleen. Englannin kieli 

oli edelleen vahva. Äidinkielessä varsinkin kirjallinen alue oli vahva. Saara  luki  ja kir‐
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joitti paljon. Kielioppi oli vaikeampaa, mutta ei ylitsepääsemätöntä. Taideaineet olivat 

Saaran vahvuus. Äidin mukaan koulu yleisesti meni normaalisti. 

 

”Ruotsin  kokeen  ollessa  tekstinä  ihan  kuin Saara  olisi  aivan  totaalisesti hukassa. Ei  osaa niin 

kuin lausetta rakentaa. Mä olin yhteydessä ruotsin opettajaan. Viime kokeesta tuli niin huono ja 

sanoin,  että nyt  täytyy  tehdä  jotain  kun  tässä vaiheessa voidaan vielä  tehdä  jotain. Saati,  että 

kolme vuotta nyt vaan paasataan tätä ruotsia eikä tajuta yhtään mitään. Ja sitten mennään luki‐

oon, jos mennään. Mä en ole vielä niitä suunnitelmia kuullut, että en tiedä. Mutta ei siellä luki‐

ossa mun käsittääkseni enää mistään apuja sitten saa. Mieluummin sitten tässä vaiheessa.(äiti) 

 

Jatko‐opiskelusuunnitelmia Saaralla  ei vielä ole. Ammatinvalinnanohjauksessa vaihto‐

ehtoja on kartoitettu mutta peruskoulun jälkeinen aika tuntuu vielä kaukaiselta. 

 

Dysfasiaan liittyvät ongelmat eivät näy mun mielestä tänä päivänä muuta kuin ruotsin opette‐

lussa.”( äiti) 

 

Vaikeimmaksi asiaksi äiti koki koulun aloittamisen. Helpottavaa oli, että Saaralla meni 

koulu hyvin. Tarvittava tuki oli saatavilla ja perhe oli tyytyväinen koulun antamiin tuki‐

toimenpiteisiin.  Saara  itse  ei kokenut vaikeaksi  aloittaa koulua dysfasialuokalla. Tällä 

hetkellä dysfasia on jäänyt taka‐alalle, eikä se enää vaikuta perheen arkeen. 
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9.2 Perheiden viestit koulunsa aloittavien dysfasialasten vanhemmille 
 

PERHE 1 

 

”Kyllä mä  oon  tosi  onnellinen,  että pääsin  ihan normaaliin  kouluun.    Jos  olisi  ollut  se dysfa‐

sialuokka, ja sitten olis siirtynyt pienen koulun tavalliseen luokkaan, niin miten muut olis sitten 

suhtautunut siihen, kun tulee jostain muualta.” (Essi) 

 

Essin perheessä diagnoosin saaminen koettiin hyväksi. Se auttoi saamaan tukitoimenpi‐

teitä, kuten puheterapiaa, erityisopettajan ohjausta sekä Kelan alinta hoitotukea. Koulun 

aloitusvaiheeseen  perhe  olisi  kaivannut  enemmän  tukea  asiantuntijoilta.    Perhe  koki, 

ettei mikään tuki tullut pyytämättä. Varsinkaan yläkoulussa Essin aikaisempia kielellisiä 

erityisvaikeuksia  ei huomioitu  riittävästi. Tukiopetusta oli mahdollista  saada, kunhan 

huomasi sitä itse pyytää. 

 

Essin äiti oli sitä mieltä, ettei dysfasiataustaa saa unohtaa missään vaiheessa. Yläkoulun 

puolella aikaisemmat kielelliset vaikeudet saattavat tulla esille esimerkiksi kielten opis‐

kelussa. Lasta on helpompi ohjata ja opettaa, kun tiedetään aikaisemmat dysfasiaan liit‐

tyvät  tukitoimenpiteet.  Jälkeenpäin  äiti on miettinyt,  että  englannin kielen opetteluun 

olisi  pitänyt  paneutua  enemmän,  jotta  vaikeuksia  olisi  voitu  lieventää  jo  varhaisessa 

vaiheessa. Perhe luovutti ja antoi englannin tuntien mennä omalla painollaan. 

 

Eräänä ajatuksena äiti toi esille sen, ettei tarvitse yrittää yli omien rajojensa. Lapselta ei 

saa vaatia  liikaa.   Tärkeintä on,  että  lapsi on  elämäänsä  tyytyväinen.  Jos vaatimukset 

ovat  liian  suuret, niitä pitää madaltaa. Essin  äiti  toi  esille vanhempien  aktiivisuuden. 
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Kun lapsella on lievät kielelliset vaikeudet, kannattaa rohkeasti puhua asiasta, jotta saisi 

kaiken mahdollisen avun. 

 

Liittyminen paikalliseen dysfasiayhdistykseen kannattaa. Sieltä saa vertaistukea ja muu‐

ta ajankohtaista tietoa. On tärkeää olla avoimin mielin! 

 

 

PERHE 2 

 

”Jos dysfasia on kunnolla  todettu, niin  suosittelen kyllä  tätä dysfasialuokkaa. Vaikka  se  tuokin 

vanhemmille sen miettimisen ja varmaan ensimmäisenä sen, että mitä toiset ajattelee. Niin sen‐

kin uhalla. Ei mua ainakaan oo  ihmiset alkaneet  sormella osoittelemaan,  eikä  Jesseäkään. Siinä 

mielessä  ollaan  ihan  hyvin  sopeuduttu  siihen  tilanteeseen,  että  alku  on  hankalaa. Lähtee  vain 

rohkeesti eikä ajattele sitä sitten siltä kantilta. Pitää olla vahva, oman tien kulkija, siten, ettei ota 

niitä mitä toiset ajattelee. Ajattelee vain sen mitä ite, että mikä on parasta sille lapselle.” (äiti) 

 

Äiti koki hyvänä ratkaisuna sen, ettei Jessen tarvinnut aloittaa ensin omalla lähikoulun 

normaaliluokassa, vaan hän sai aloittaa oppivelvollisuutensa heti dysfasialuokalla. Äi‐

din mielestä se helpotti sopeutumista.   Perhe ei  joutunut kokemaan  lähipiirin uteliaita 

kyselyitä, mikäli  Jesse olisi  joutunut vaihtamaan dysfasialuokalle kesken normaaliope‐

tuksen.  

 

”Jessestä sen huomaa, että on erilainen, kun on pieni yhteisö ja luokka sekä siinä pystytään sitten 

paremmin toimimaan yhden kanssa kuin suurissa luokissa.” (äiti) 

 

Jessen äiti oli tyytyväinen peruskoulun erityisopetukseen. Erityisopettajiin on oli helppo 

ottaa yhteyttä ja puhua kaikista asioista, varsinkin alakoulussa. Alakoulun erityisopetta‐
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ja  oli  ammattitaitoinen  ja  kannustava. Hän  osasi  äidinkielessä  suunnitella  yksilöllisiä 

tehtäviä, jotta lapselle heräsi kiinnostus esimerkiksi kertomusten kirjoittamiseen. Äiti oli 

yllättynyt  siitä,  että  Jesse  oppi kirjoittamaan  juonellisen  kertomuksen,  jossa  oli  selkeä 

alku ja loppu. Kiitosta sai myös kahdeksannen luokan erityisopettaja, joka oli mukava ja 

hän otti äidin mukaan pojat kuin omikseen. Äidin mukaan lapsi tulisi huomioida omana 

itsenään ja hyväksyä, että kaikki ovat erilaisia. Lasta tulisi auttaa monella eri alueella.  

Äidin tyytyväisyys näkyi myös siinä, että erityisopettajat osasivat antaa kotitehtäviä so‐

pivasti. Jesse ei ole joutunut tekemään samaa määrää kotitehtäviä kuin sisarensa. 

 

”Eihän Jessen kanssa oo niin paljoa tarvinnut läksyjä tehdä kotona, vaikka kyllä niitä on välillä 

ollut  ja tehdä on saanut, mutta ei sillä tavalla mahdottomasti. Meneehän se opetus oman tason 

mukaan. Toinen opettaja taas vaatii enemmän, tai ei se vaadi, vaan opettaja saa toisen tekemään 

enemmän kuin toisen.” (äiti)  

 

Kritiikkiä  äiti  antoi  erityisopettajien  vuosittaisesta  vaihtumisesta  yläkoulussa. Hänelle 

välittyi tunne, etteivät opettajat välitä tosissaan lapsen kehittymisestä, koska sama opet‐

taja opettaa vain vuoden oppilasta. Opettajat eivät osaa ajatella oppilasta kokonaisuute‐

na,  jolle  jokainen vuosi on  tärkeä. Alakoulun  erityisopettaja,  joka oli opettanut  Jesseä 

neljä vuotta, kohtasi hänet yksilönä. Opettajalla oli kyky nähdä miten suuri hyöty ope‐

tuksesta oli ollut.  

 

Äiti oli huolissaan koulun vaatimustasosta. Kädentaitajia ei enää arvosteta, vaan koulu 

korostaa  liiaksi  tiedollista  puolta. Myös  nopea  eteneminen  oppiaineissa  sai  kritiikkiä. 

Äiti toi esille myös peruskoulu‐uudistuksen  ja sen mukana poistuneet tasoerot. Hänen 

mukaansa se oli virhe, koska kaikki eivät voi olla samantasoisia tiedollisesti. 

 

”Se on tää vaatimustaso, että tehdään lapsesta jo oikein nuorena oikein sekopäinen.” (äiti) 
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PERHE 3 

 

”Kyllä mä olen yllättynyt kuinka hyvin kaikki on mennyt. Alussa oli nousu‐ ja laskukausia. Nyt 

ei enää ole ollut semmoisia kausia, että kaikki menis  joko tosi hyvin tai tosi huonosti. Kyllä mä 

uskon, että Asko pärjää.”(äiti) 

 

”Ilman muuta erityiskoulu ja pieni luokka. Eikä kielelliset vaikeudet ilman muuta ole enää isona, 

vaikka ne pienenä on ollut. Askokin puhuu mun mielestä ihan hyvin ja selkeästi tai ei sitä aina‐

kaan kotona huomata. Ja tilanne oli aika vaikea silloin aluksi. Arkielämässä menee mun mielestä 

hyvin. Eikä Asko enää muistele sitä dysfasiaa. Kolmeen, neljään vuoteen en ole ollenkaan enää 

edes ajatellut. Eikä tarvitse pelätä sitä erityisopetusta, vaan se on monelle lapselle arkipäivää. Ja 

kun ne ovat tavallisen koulun yhteydessä, eikä missään nurkan takana piilossa.” (äiti) 

 

Alkuun äiti koki kiusalliseksi ympäristön puheet siitä, että äiti on kotona  ja lapsi ei. Se 

aiheutti syrjäytymistä,  jotta ei tarvitse selitellä muille mitään. Ensimmäisinä kouluvuo‐

sina Asko tarvitsi tukea läksyjen teossa, mutta se loppui vähitellen. Koulu oli aktiivinen 

ja antoi palautetta ja palavereja pidettiin tarpeen mukaan. 

 

 

PERHE 4 

 

”Mun mielestä tehtiin ihan oikeita päätöksiä silloin kun tuli tämä ensimmäinen dysfasialuokka. 

Onneksi se tuli tänne, sillä Poriin asti on aika rasittavaa kulkea. Ja kun Saara pääsi sinne, niin se 

homma  lähti hyvin  liikkeelle. Hirveesti apua. Mä koin, että  jos Saara olis mennyt suoraan nor‐

maalille ekalle, niin kyllä se siellä olisi pärjännyt. Mutta hirveesti itkua ja töitä.” (isä) 
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”Avoimin mielin. Kaikki kannattaa ottaa vastaan mitä vähänkin annetaan. Tietysti itse pitää olla 

aktiivinen ja hakea apua. Tietysti riippuu tapauksesta, kaupungista ja säästöistä. ( äiti) 

 

Vaikeimmaksi asiaksi äiti koki koulunaloittamisvaiheen. Helpottavaa oli,  että Saaralla 

meni koulu hyvin ja yhteistyö on toimi. Tarvittava tuki oli saatavilla ja perhe oli tyyty‐

väinen koulun antamiin tukitoimenpiteisiin. Saara  itse ei ollut kokenut vaikeaksi aloit‐

taa kouluansa dysfasialuokalla. Tällä hetkellä dysfasia on jäänyt taka‐alalle, eikä se enää 

vaikuta perheen arkeen. 

 

Perhe oli tyytyväinen dysfasialuokan perustamiseen paikkakunnalle. Jos Saara olisi jou‐

tunut normaaliopetukseen, kaikki tukitoimenpiteet kouluavustajineen olisi pitänyt har‐

kita uudelleen. Koulun alun erityisopetus antoi vankan pohjan normaaliopetukseen siir‐

tymiselle.  

 

9.3 Yhteenveto 
 

Lapsena diagnosoidut kielelliset erityisvaikeudet perheissä olivat hyvin eritasoisia kos‐

kien kielen  tuottamista  ja ymmärtämistä. Ne vaihtelivat  lievästä vaikeaan dysfasiaan. 

Molemmilla tytöillä oli diagnosoitu lievä dysfasia. Essi, jolla oli normaali yhdeksänvuo‐

tinen oppivelvollisuus, oli aloittanut kyläkoulunsa normaaliluokassa  tukitoimenpitein. 

Saara,  jolle oli määrätty 11‐vuotinen oppivelvollisuus, oli käynyt kaksivuotisen esiope‐

tuksen dysfasialuokalla. Tämän jälkeen hän oli aloittanut normaaliopetuksen ensimmäi‐

sellä  luokalla. Tyttöjen erityisopettajan ohjaus oli päättynyt kolmannen  luokan aikana. 

Molemmat pojat olivat aloittaneet suoraan dysfasialuokan esiopetuksessa ja 11‐vuotinen 

oppivelvollisuus on  jatkunut erityisluokalla. Haastatteluhetkellä  toinen  tytöistä oli ylä‐
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koulun  kahdeksannella  luokalla, molemmat  pojat  olivat  erityiskoulun  yhdeksännellä 

luokalla ja toinen tytöistä oli aloittanut lähihoitajakoulutuksensa edellisenä syksynä. 

 

Tutkimukseen  liittyneistä  nuorista  kolme  oli  aloittanut  oppivelvollisuutensa  paikka‐

kunnalle juuri perustetulla dysfasialuokalla. Kaikki vanhemmat kokivat dysfasialuokan 

perustamisen olleen heille  tärkeä mietittäessä  lapsen koulumuotoa. Toiset vaihtoehdot 

olisivat olleet joko normaaliopetus tukitoimenpitein tai 50 kilometrin etäisyydellä sijait‐

seva lähikaupungin dysfasialuokka. Epävarmuutta oli aiheuttanut asiantuntijoiden kou‐

lumuodon  valintaan  liittyvien  lausuntojen myöhäinen  saatavuus  sekä  dysfasialuokan 

perustamispäätöksen viipyminen. Yksi perhe olisi toivonut enemmän ammatti‐ihmisten 

tukea  koulumuodon  valinnassa.  Jokaisella  perheellä  oli  ajatuksena,  että  lapsi  siirtyy 

myöhemmässä vaiheessa normaaliopetukseen. Tämä oli toteutunut kahdessa perheessä, 

joiden lapsella oli lievä dysfasia. 

 

 Kielelliset vaikeudet olivat oppivelvollisuuden edetessä tasaantuneet. Tytöillä, joilla oli 

diagnosoitu  lievä dysfasia, puheen  tuottoon  liittyvät vaikeudet olivat hävinneet  lähes 

kokonaan. Tytöistä toiselle vaikeuksia tuotti englannin ja toiselle ruotsin kielen oppimi‐

nen. Myös poikien kieleen  liittyvät  tuottamisen ongelmat olivat vähentyneet merkittä‐

västi. Ongelmia  oli  lähinnä  käsitteiden  ja  pitkien  lauseiden  ymmärtämisessä.  Jessellä 

myös kirjoittaminen  tuotti vaikeuksia. Molemmilla pojilla opetusta  toteutettiin yksilöl‐

listetyn  opetussuunnitelman mukaan.  Kielellisten  vaikeuksien  vähentyessä  esille  tuli 

muita oppimiseen liittyviä ongelmia. Asko oli  tyytyväinen erityisluokkaopetukseen ei‐

kä  hän  ollut  kokenut  kielellisten  vaikeuksien  haitanneen  elämää  suuresti.  Puhetera‐

piakäynnit olivat arkeen kuuluvia.  

 

Perheet kokivat alakoulun erityisopetuksen myönteisesti. He  luottivat  siihen, että am‐

mattitaitoiset opettajat osaavat tukea lasta hänen erityistarpeissaan. Opettajat olivat hy‐
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viä  ja kannustavia. Koulu oli valmistautunut lasten kielellisiin vaikeuksiin sekä erityis‐

luokalla että normaaliopetuksessa. Kiitosta saivat myös yhteistyötaidot perheiden kans‐

sa. Yhteydenpito  ja avoin keskustelu oli helppoa erityisopettajan kanssa. Erityisesti Es‐

sin perheessä korostui erityisopettajan ammattitaito ensimmäisen puolen vuoden aika‐

na. Kolmannella luokalla Essi koki hankalaksi sen, että erityisopettajan tunnit olivat ker‐

ran viikossa aina ympäristötiedon  tunnilla. Essin perhe olisi  toivonut myös enemmän 

tukea englannin kielen opiskeluun.  

 

Saaran perheen sopeutumista erityisopetukseen helpotti  tieto, että  tytön kielelliset vai‐

keudet olivat voitettavissa. Heille oli selvitetty, ettei erityisluokkapäätös Saaran kohdal‐

la ollut välttämättä pysyvää. He  luottivat myös  erityisopettajien ammattitaitoon. Nor‐

maaliopetukseen siirtymistä auttoivat aiemmat  integraatiot  joidenkin aineiden suhteen 

sekä opettajien yhteistyötaidot ja tiedon välittämisen tärkeyden korostaminen. 

 

Jessen perheessä esille tuli kognitiivisen alueen  liiallinen korostuminen. Äidin mukaan  

koulu vaatii oppilaalta  liikaa. Oppilaita pyritään  liiaksi  tasapäistämään  ja  sen varjolla 

unohdetaan, että kaikki eivät voi olla saman  tasoisia oppimiskyvyissään.  Jessen perhe 

toivoi  takaisin  tasoryhmiä,  jotta  oppilas  voisi  kokea  myös  onnistumisen  elämyksiä 

omassa  oppimisessaan.  Jessen  äiti  toi  esille  kokemuksiaan peruskoulun  normaaliope‐

tuksesta verraten erityisopetukseen. Hän koki Jessen sisaruksien, joilla myös oli kielelli‐

siä vaikeuksia,  joutuvan paljon kovemmalle kuin erityisluokalla oleva veljensä. Äiti oli 

tyytyväinen, että erityisopetus otti huomioon oppilaan yksilöllisyyden, vahvuudet sekä 

vaikeudet. Erityisluokalla kotitehtävien määrä oli suhteutettu oppilaan kykyihin. Nor‐

maaliluokalla olevat sisarukset puolestaan joutuivat taistelemaan enemmän kotitehtävi‐

en kanssa. Äidin mukaan niitä oli liikaa. Apu läksyjen teossa kuormitti vanhempien jak‐

samista  oman  työssäkäynnin  ohella. Äiti  koki myös  painostusta  koulun  taholta.  Per‐
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heessä,  jossa on viisi lasta, on mahdotonta vaatia vanhemmilta aktiivista osallistumista 

tai tukea lapsen kouluelämään. 

 

Askon perheessä erityisluokkaopetus oli   alun sopeutumisvaikeuksien  jälkeen luonnol‐

lista. Askon koulu oli sujunut hyvin erityisluokalla, hän oli kokenut onnistumisen elä‐

myksiä  ja  oli  itse  tyytyväinen.  Perheen  ei  ole  tarvinnut  selitellä Askon  koulumuotoa 

vaan  se oli  tavallaan  jäänyt  taka‐alalle vuosien  saatossa. Askon perhe oli  tyytyväinen 

sekä alakoulun että yläkoulun erityisopetukseen.  

 

Yläkoulun opetus  sai muilta perheiltä enemmän kritiikkiä. Perheet,  joiden  tytöt olivat 

olleet normaaliopetuksessa, kokivat, että tukea piti itse aktiivisesti hakea. Opettajat eivät 

osanneet ottaa huomioon  tyttöjen dysfasiataustaa. Ongelmat  ilmenivät  lähinnä kielten 

opiskelussa.  Essin  perheessä  luovuttiin  aktiivisesta  tukitoimenpiteiden  etsimisestä  ja 

englannin  opiskelun  annettiin  edetä  omalla  painollaan.  Saaran  perheessä  neuvottelut 

ruotsin kielen vaikeuksista opettajien kanssa olivat vielä kesken  ja keskustelua oli ollut 

dysfasiapäivityksen  uudistamisesta.  Tyttöjen  perheet  olivat  olleet  tyytymättömiä  ylä‐

koulun toimintaan ongelmien ilmetessä. Jessen perhe oli tyytymätön vuosittain vaihtu‐

vaan opettajatilanteeseen. Muutoin yläkouluun  siirtyminen oli ollut  sujuvaa  ja erityis‐

opettajat olivat olleet ammattitaitoisia. 

 

Jatko‐opintopaikan suunnittelussa kielellisillä erityisvaikeuksilla on merkityksensä. Lie‐

vässä  dysfasiassa  ongelmat  ilmenivät  vieraitten  kielten  opettelussa.  Essi  koki  heikon 

englanninkielen taitonsa haittaavan  jatko‐opintopaikan valintaa. Essin pohtiessa perus‐

koulun  jälkeistä opiskelua  juuri englannin kielen heikkouden  takia yhdistelmäopinnot 

jäivät pois vaihtoehdoista. Tulevaisuudessa Essiä kiinnostavat  joko  lastentarhanopetta‐

jan tai erityisopettajan opinnot. Hankaluuksia kuitenkin tuottaa heikko englannin kielen 

taito. Yliopisto‐opinnot vaativat kieliopintojen suorittamista, joten Essin tulee tehdä töi‐
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tä englannin opiskelun  suhteen  tavallista enemmän. Saara oli haastatteluhetkellä kah‐

deksannella  luokalla,  joten  hän  ei  vielä  ollut miettinyt  tulevaisuuden  opintojaan  eikä 

jatko‐opiskelupaikan valintaa. Valinnasta  riippuen nähtäväksi  jää, vaikeuttaako dysfa‐

siatausta jatko‐opiskelua. 

 

Pojilla,  joilla oli todettu vaikea dysfasia, on mahdollisuus joustavaan hakuun ammatin‐

valinnassa. Se helpottaa omalta osaltaan jatko‐opiskelupaikan valintaa. Kuitenkin kielel‐

liset  vaikeudet  yhdistettyinä  muihin  oppimisvaikeuksiin  rajaa  pois  tiettyjä  jatko‐

opintopaikkoja. Oppivelvollisuutensa  aikana  pojat  ovat  tulleet  tietoisiksi  omista  vah‐

vuuksistaan ja heikkouksistaan ja ammatinvalinta tapahtuu varmasti niihin perustuen.  

 

 

 

10 POHDINTA 
 

 

Tutkimuksen  alkuvaiheessa  kiinnostuin  kielen  ja  ajattelun  välisestä  suhteesta,  ja  siitä 

miten kielelliset  erityisvaikeudet vaikuttavat  ajattelun kehittymiseen. Teoriaosuudessa 

loin  katsauksen  lähinnä Vygotskin  näkemykseen  kielen  omaksumisesta  ja  luonteesta. 

Hänen mukaansa kieli  ja ajattelu syntyvät  ja kehittyvät yksilön sosiaalisessa vuorovai‐

kutuksessa ihmisten kanssa. Ajatus on jatkuvaa liikettä ajatuksista sanaan ja sanasta ta‐

kaisin  ajatuksiin.  Lapsi  ajattelee  puhuakseen. Kieltä  ja  symbolifunktion  olemassaoloa 

tarvitaan ajatusten selittämiseen muille. Alun perin kuitenkin lapsen ajatus syntyy epä‐

määräisenä ja jäsentymättömänä kokonaisuutena. Miten dysfaattinen lapsi siis kykenee 

välittämään  ajatuksensa  toiselle  ilman  kieltä? Miten  lapsi  saa  itsensä  ymmärretyksi? 

Lapsi kykenee kyllä  sisäiseen puheeseen mutta vaikeuksia hänelle  tuottaa muuttaa  se 
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ulkoiseksi puheeksi. Sisäinen puhe on inhimillisen ajattelun tärkeä työväline. Miten dys‐

faattinen  lapsi puolestaan  luo  sanat  omille  ajatuksilleen  sanavaraston  ollessa  niukka? 

Nämä ajatukset  tukevat dysfaattisen  lapsen  tukiviittomien käyttöä. Kielen oppimisvai‐

heessa ne nimensä mukaisesti tukevat lapsen puheilmaisun kehittymistä. Lapsen ollessa 

kykenemätön muodostamaan kielellisesti oikeita sanoja häntä auttavat sanoille annetta‐

vat tukiviittomat. Samoin PCS‐kuvat auttavat dysfaattista  lasta hahmottamaan aikaa  ja 

jäsentämään puhuttua kieltä. 

 

Lapsella,  jolla  on  kielellisiä  erityisvaikeuksia,  lähtökohdat  hyvään  elämään  ovat mut‐

kikkaammat kuin muilla lapsilla. Ihmisen tie omaan itseensä ja ympäristöönsä käy pal‐

jolti kielellistä tietä. Kieli vaikuttaa ajatuksiin, tunteisiin ja mielen liikkeisiin. Tieto han‐

kitaan  ja varastoidaan muistiin paljolti kielen avulla. Kielellisiin erityisvaikeuksiin  liit‐

tyykin  läheisesti myös  lyhytaikaisen  kuulomuistin  tai  pitkäaikaismuistin  heikkoutta. 

Lapsi tarvitsee paljon erityisohjaamista etenkin koulutaipaleensa alussa. Tällöin luodaan 

lapselle omat oppimisstrategiat ja vahvistetaan lapsen vahvuuksia ja etsitään korvaavia 

menetelmiä heikkouksien poissulkemiseksi. Tärkeänä tavoitteena on  lapsen  itsetunnon 

vahvistaminen  ja  oppimismotivaation  säilyminen.  Lapsen  itsetunnon  kehittymiseen 

vaikuttaa ympäristön odotusten ja lapsen kykyjen välinen ero. Psyykkisesti lapsi saattaa 

kokea normaalielämään kuuluvan stressin  ja vastoinkäymisen kohtuuttoman raskaana. 

Kommunikaatio‐ongelmat voivat johtaa pettymyksiin ja turhautumiseen. 

 

Perhe on  tärkeä  lapselle,  jolla on kielellisiä erityisvaikeuksia. Perheen  tuki  ja kodin  ih‐

missuhteet ovat perustana lapsen tunne‐elämälle. Vanhemmat tuntevat lapsensa parhai‐

ten kaikkine vahvuuksineen  ja heikkouksineen. Tässä  tutkimuksessa  tuli esille Määtän 

ajatus siitä, että palveluverkon toiminta on epäyhtenäistä ja ammatti‐ihmisten keskinäi‐

nen  yhteistyö  vähäistä.  Ammatti‐ihmiset  pyrkivät  tekemään  yhteistyötä  perheiden 

kanssa, mutta käytännössä vanhemmat ovat enemmän sivustaseuraajia  ja ammattihen‐
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kilöstön  suunnittelemien  palvelujen  koordinoijia. Haastatteluissa  kävi  ilmi,  että  van‐

hemmat eivät edes tiedä mitä kaikkia suunnitelmia heidän lapsilleen on tehty. Mielestä‐

ni vanhemmille tulisi esittää selkeä kuvaus siitä, mitkä kaikki tahot voivat lasta  ja per‐

hettä  tukea.  Perheet  eivät  olleet  saaneet  kaikkea  sitä  tukea mikä  saatavilla  olisi.  Esi‐

merkkinä tästä tuli esille kuntoutusohjaajan tuen puute. 

 

Teoriaosuudessa  toin  esille Paula Määtän  suhteellisen  tasapainon mallin. Mietittäessä 

perheiden  tämän hetken  tilannetta suhteellinen  tasapaino suhteessa dysfasiaan oli saa‐

vutettu mielestäni kaikissa perheissä. Ensitiedon  jälkeen perheille oli syntynyt päällim‐

mäisenä huoli lapsesta ja se johti tuen, tiedon ja palvelujen etsintään. Kaikki perheet oli‐

vat sitä mieltä, että tiedon etsiminen diagnoosin jälkeen oli ollut oman aktiivisuuden va‐

rassa. Ensitiedon hetki oli ollut kaikille perheille vaikea  ja he kokivat  jääneensä  ilman 

tarvittavaa  tukea. Mielestäni perheet  kulkivat Määtän  kuvaamaa  suhteellisen  tasapai‐

non mallin mukaista  EI  ‐  reittiä  useamman  kerran  dysfasiadiagnoosin  ensimmäisinä 

vuosina. He  joutuivat  tekemään  töitä oman  sopeutumisensa kanssa  ja  samanaikaisesti 

etsimään parasta mahdollista tukea lapselleen. Oppivelvollisuuden edetessä ja vaikeuk‐

sien helpottuessa  ja muuttuessa osaksi arkipäivää perheiden tasapaino palautui,  ja elä‐

mä jatkui normaaliin tapaansa. Elämä oli dysfasiadiagnoosin myötä muuttunut, ja perhe 

eli erilaista tavallista elämää. Perheissä ei enää diagnoosi näkynyt  ja osittain se oli  jopa 

unohtunut. Yksi nuorista  oli  ihmetellyt vanhemmilleen  sitä, miksi diagnoosi  oli  aika‐

naan  tehty. Vastauksena  hän  sai  vanhemmiltaan  sen,  että  vaikeuksiin  sai  diagnoosin 

myötä tukitoimenpiteitä, puheterapiaa ja jopa Kelan alinta hoitotukea. Nämä kaikki oli‐

vat myötävaikuttaneet siihen, että kielellisiä ongelmia ei enää juurikaan ollut. 

 

Tutkimuksen edetessä yllätyin siitä, miten nuorten dysfaattiset vaikeudet olivat jääneet 

taka‐alalle eivätkä ne olleet enää niin suurena osana arkipäivää kuin koulunaloitusvai‐

heessa. Havaitsin, että vanhemmat olivat unohtaneet paljolti diagnoosin antamisvaiheen 
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vaikeuksia. Elämä oli normalisoitunut  ja  tuen  tarve oli vähentynyt. Nuorten elämä oli 

muotoutunut omaan uomaansa  ja erityisluokalla oleville nuorille erityisopetus oli nor‐

maalia. Askoa haastatellessa koin, että hän kävi koulua eikä hän kokenut olevansa mi‐

tenkään ”erityinen”. Äiti totesi pojastaan näin: ”Hän ei varmaan ajattele, että hän on erilai‐

nen kuin muut. Koulussakin kokeiden tuloksista toteaa, että hällä oli paras. Se on ihan niin kuin 

luonnollista, että hän käy pienessä luokassa.”   

 

Toki  lyhyt haastattelutilanne  saattaa  antaa  väärän  kuvan nykytilanteesta. Tutkimusti‐

lanteessa vanhemmat voivat tuoda asiat esille positiivisemmin kuin ne todellisuudessa 

ovat.  Reliabiliteettia  heikentää myös  se,  että  vain  yhdessä  perheessä  isä  oli mukana 

haastattelussa. Päävastuu lapsen hyvinvoinnista, koulun kanssa tehtävästä yhteistyöstä 

sekä yhteistyöstä asiantuntijoiden kanssa oli äideillä. Isät luottivat äitien taitoon selviy‐

tyä lapsiin liittyvissä tilanteissa. He antoivat tukensa äitien päätöksille jääden kuitenkin 

taka‐alalle. 

 

Tutkimuksen edetessä yhteiskunnan suuri vaatimustaso tuli esille perheiden kommen‐

teissa. Onko se siis yhteiskunta, jonka suuret vaatimukset luovat perheille ja lapsille lii‐

kaa  paineita?  Perheet  olisivat  itse  tyytyväisiä  vaatimattomampaankin  elämään mutta 

annetaanko heille sitä mahdollisuutta? Onko niin, että nykyajan oppilaitos pyrkii  tasa‐

päistämään lapset korostaen kognitiivista älykkyyttä? Jääkö tällöin heikommat muiden 

jalkoihin? Kuitenkin  kaikki  ovat  omia  yksilöitään  tiettyine  persoonallisuuspiirteineen 

eikä kaikilla ole mahdollisuuksia  saavuttaa korkeaa oppineisuutta. Tulevaisuuden yh‐

teiskunnassa ei riitä se, että kaikki opiskelevat kohti suuria päämääriä. Myös käytännön 

työntekijöitä tarvitaan. Tähän haluan tuoda Jessen äidin kommentin: ”Nykyään koulu on 

erilainen kuin se oli ennen vanhaan. Joku sanoi, että se oli vikatikki, kun mentiin tähän peruskou‐

luun kansakoulusta. Kaikki on samalla viivalla, vaikka ei minnekään lukioonkaan edes haluaisi.” 
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Tutkimuksessa tuli esille alakoulun ja yläkoulun erilainen suhtautuminen erityisopetuk‐

seen. Vanhempien mukaan alakoulussa erityislapset saivat enemmän tukea pyytämättä. 

Yläkoulussa  luotettiin  liiaksi  oppilaiden  itsenäisyyteen  ja  vanhempien  aktiivisuuteen. 

Tämä  tuli  esille  etenkin niiden oppilaiden kohdalla,  jotka olivat normaaliopetuksessa. 

Erityisluokalla olevien poikien yläasteelle siirtyminen oli sujunut joustavammin. Pohdin 

tilannetta, kun dysfaattinen  lapsi  siirtyy yläkouluun. Näkemykseni mukaan  tutkimus‐

paikkakunnalla dysfasiaoppilaat siirtyvät joko yksilöllisen opetussuunnitelman mukaan 

toimivalle erityisluokalle  tai  integroituna normaaliopetukseen.   Omaa dysfasialuokkaa 

ei  enää yläkoulun puolella ole. Onko niin,  ettei  sitä  enää yläkoulussa  tarvita? Ovatko 

dysfaattisten nuorten ongelmat muuttuneet siinä määrin, että oppilas pärjää yläkoulun 

suuressa luokassa? Tämän asian selvittäminen tarvitsisi jo oman tutkimuksensa. 

 

Haastattelu menetelmänä oli mielestäni oikea valinta tutkimuksen aiheen kannalta. Kä‐

sitykseni kvalitatiivisesta tutkimusotteesta vahvistui. Ihmisläheinen tutkimusote on pa‐

ras silloin, kun tutkittavana on ihminen, hänen ajatuksensa ja käsityksensä. Teemahaas‐

tattelun koin haastavaksi  ja samalla myös melko vaativaksi. Kaikki neljä perhettä suh‐

tautuivat  haastatteluun myönteisesti  ja  haastattelutilanne  oli  tunnelmaltaan  lämmin‐

henkinen  ja avoin. Teema‐alueiden käyttö helpotti haastattelun koossa pitämistä  ja sen 

etenemistä.  Haastatteluiden  nauhoittaminen  helpotti  tutkimustulosten  analysointia. 

Tutkimusapulaisen tuki haastattelujen aikana rentoutti haastattelutilannetta ja keskuste‐

luiden sujuvaa etenemistä. Se lisäsi tutkimuksen luotettavuutta, koska minulla oli mah‐

dollisuus varmistaa joidenkin asioiden oikein ymmärtäminen toiselta henkilöltä. Tulok‐

sena sain antoisan materiaalin,  joka mielestäni kuvasi ilmiötä paremmin kuin  jos olisin 

käyttänyt esimerkiksi kyselylomaketta. 

 

Tutkimusta raportoidessani mietin, mitä olisin voinut tehdä toisin. Haastatteluiden ana‐

lyysin aikana mieleeni tuli lisäkysymyksiä ja uusintahaastattelut olisivat saattaneet tuo‐
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da antoisaa lisämateriaalia. Tällöin ilmiöihin olisi voinut perehtyä syvällisemmin. Myös 

kyselylomake haastattelujen lisänä olisi voinut olla myös hyvä ratkaisu. Toisaalta se oli‐

si voinut paisuttaa aineiston  liian  laajaksi  ja hankalaksi käsitellä. Aineiston rajaaminen 

tuotti  jo muutoinkin vaikeuksia. Analysointivaiheessa mieleeni  tuli myös opettajien  ja 

erityisopettajien haastattelu, mutta siinä olisi jo aihetta toiselle tutkimukselle. Tutkimuk‐

sessa pyrin haastattelemaan myös perheiden dysfaattisia nuoria. Lähestymistapani nuo‐

riin olisi voinut olla  toinen. Kenties nuoria olisi ollut helpompi  lähestyä kyselylomak‐

keella. Haastattelutilanteessa nuoret olivat niukkasanaisia  lukuun ottamatta Essiä,  joka 

oli aloittanut jo jatko‐opiskelunsa. Nuorten kohtaaminen haastattelun muodossa ei ollut 

helppoa. Tämän vuoksi nuorten kommentteja on tutkimuksessa vähäisesti.  

 

Jatkotutkimusaiheena  luonnollisesti  kiinnostaisi  haastatella  perheiden  nuoria  kymme‐

nen vuoden kuluttua,  jolloin he olisivat aikuisia.  Jatkotutkimus voisi käsitellä nuorten 

aikuisten  omia  kokemuksia  kouluajoilta  ja  siitä,  vaikuttaako  varhaislapsuuden dysfa‐

siadiagnoosi yhä elämään. Innostukseni aiheeseen on ollut suuri juuri kronologisuuten‐

sa vuoksi. 

 

Minua sanotaan lapseksi, jolla on erityiset tarpeet.  

Lapsesta, jolla on erityiset tarpeet, 

tulee helposti lapsi, jolla on erityiset huolet. 

Lapsesta, jolla on erityiset huolet, 

tulee helposti eristetty. 

Eristetty lapsi saa helposti erityiset tarpeet. 

Erityiset tarpeet eivät ole erityisiä – vaan suurempia. 

Suurempia tarpeita on kai sinullakin – joskus. 

(Berit Schaub) 
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LIITE: TUTKIMUKSEN TEEMA‐ALUEET 
 

1. Taustakysymykset 

• Nuoren sukupuoli, ikä, perhetilanne 

• Lapsen diagnoosin ajankohta 

• Koulumuoto, luokka‐aste 

• Nuoren nykyinen tilanne 

2. Nuoren vahvuudet ja oppimisvaikeudet 

3. Erityisopetus 

• Erityisopetukseen siirtyminen, kouluhistoria 

• Tukitoimenpiteet 

• Asiantuntijatuki lapseen liittyvissä päätöksissä 

• Henkilökohtainen opetussuunnitelma 

4. Perheen sopeutuminen ja kokemukset 

• vaikeudet ja onnistumisen elämykset 

• ristiriidat liittyen kielellisiin vaikeuksiin (häpeä, syyllisyys tms.) 

• sisarusten ja suvun suhtautuminen 

• kokemukset erityisopetuksesta ja tukitoimenpiteistä 

5. Erityisasiantuntijoiden merkitys 

6.   Jatko‐opintopaikan valinta / oppilaanohjaus 

7.  Kokemusten välittäminen vertaisryhmille 
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