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Tama tutkimus on kartoittava laadullinen tutkimus, jonka tavoitteena on kuvailla kon-
sultatiivisen erityisopettajan tyonkuvaa Suomen kuudessa eri kunnassa sijaitsevien sai-
raalakoulujen psykiatrisissa yksikoissa. Tutkimuksessa tarkastellaan, millainen on sai-
raalaopetuksen psykiatrisen yksikon konsultatiivisen erityisopettajan tyénkuva ja peda-
goginen asiantuntijarooli. Lisaksi selvitetadn, millaista tukea oppilaalle ja oppilaan
omalle koululle voidaan tarjota konsultaation keinoin, millaista on sairaalakoulujen
toiminta resurssi- ja osaamiskeskuksina sekd millaisia ovat konsultatiivisen tyon ja
osaamiskeskustoiminnan tulevaisuuden kehittymistarpeet ja —mahdollisuudet. Tutki-
musaineisto kerattiin haastattelemalla kahdeksaa konsultatiivista ty6ta tekevaa sairaala-
opetuksen erityisopettajaa. Haastattelujen pohjana toimi ennalta laadittu teemahaastatte-
lurunko. Keratty aineisto litteroitiin sanatarkasti ja analysoitiin aineistolahtoista sisal-
I6nanalyysia kayttaen.

Tutkimuksen perusteella voidaan todeta, ettd sairaalakoulujen erityisopettajien konsulta-
tiivinen tyonkuva on vasta kdynnistymassé oleva tyéskentelymuoto. Kunnissa on herét-
ty konsultatiivisen tyon tarpeellisuuteen sek& koulujen inkluusioajattelun ettd psykiatri-
an avohoidon lisdantymisen myota. Konsultatiivisten opettajien tydonkuvaan kuuluvat
esimerkiksi koulukaynnit psyykkisesti oireilevien oppilaiden kouluille, tydnohjaukselli-
nen opettajien tukeminen seka asiantuntijuuden tuominen moniammatillisiin tyéryhmiin
oman opetustyon rinnalla. Konsultatiivisella ty6ll& sek& osaamiskeskustoiminnalla on
useita kehittdmiskohteita, vaikka tyémuoto onkin jo vakiinnuttanut paikkansa kuntien
erityisopetustoimessa.

Avainsanat: erityisopettaja, konsultatiivinen tyo, sairaalaopetus, moniammatillisuus
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JOHDANTO

Sairaalaopetusta toteutetaan talla hetkelld 18 sairaanhoitopiirin alueella 29 kunnassa.
Opetusta jarjestetdan 29:ssa kooltaan vaihtelevassa yksikdssé, kuntien perus- tai erityis-
koulujen alaisuudessa tai hallinnoltaan itsendisissa sairaalakouluissa. Vuosittain sairaa-
laopetuksen piirissa on noin 5000-6000 perusopetusikéistd lasta ja nuorta. (Erityisope-
tuksen strategia 2007; Sairaalaopetuksen kehittdmistoiminnan raportteja 2011:1.) Ope-
tusta annetaan sairaalakoulujen liséksi sairaaloissa, vuodeosastoilla tai sairaalan yhtey-
dessa olevissa opetustiloissa, seka oppilaan kotona (Tilus, Ekqvist, Heikkinen, Kiveld,
Papunen & Ruutu 2011).

Lapsen sairastuessa sairaalan sijaintikunta on velvollinen jarjestdimaén sairaalassa poti-
laana olevalle oppivelvollisuusikaiselle opetusta siind maarin kuin se oppilaan terveys ja
muut olosuhteet huomioon ottaen on mahdollista (Perusopetuslaki 4 8 3 mom). Psykiat-
rinen hoito painottuu yha enemmaén avohoitoon pitkien osastojaksojen sijaan (Shaw &
McCabe 2008, 77), minké vuoksi kouluilta vaaditaan joustavuutta opetuksen jarjesta-
mistd koskevassa suunnittelussa ja sovittamisessa lapsen hoitoon. Opettajilta edellyte-
td&n osaamista kunkin lapsen akateemisten taitojen opettamisesta sairaudesta aiheutu-
vista sosioemotionaalisista ja fyysisisté tarpeista riippumatta. Nykyaan kouluilta vaadi-
taan mydos, ettd ne ottavat ensisijaisen roolin monien emotionaalisten, akateemisten ja
kayttdytymiseen liittyvien haasteiden hallinnassa ja jopa kuntoutuksessa (Gall, Pagano,
Desmond, Perrin & Murphy, 2000).

Inkluusioajattelun eli lahikouluperiaatteen mukaisesti oppimisen ja osallistumisen estei-
ta tulisi poistaa ja vahentéaa siten, ettd kaikilla oppilailla olisi yhdenvertainen mahdolli-
suus opiskella yleisopetuksessa aina, kun se on mahdollista. (Erityisopetuksen strategia
2007; Tarver-Behring, Spagna & Sullivan 1998). Opetuksen jarjestdminen esimerkiksi
mielenterveyden hairiostd huolimatta kuuluu opettajan tydhon (Kaltiala-Heino, Ranta &
Frojd 2010, 2038), minka lisaksi kouluissa suositaan nykydan myods haastavasti kayttay-
tyvien oppilaiden integrointia yleisopetukseen (Hieneman, Dunlap & Kincaid 2005).
Ero sairaalaopetukseen siirtdmistd vaativan ja opetusjarjestelyin tuettavissa olevan

psyykkisen oireilun valilla on toisinaan hiuksenhieno.

Oppilasaineksen monipuolistumisen ja avohoitoon suuntautuvien hoitokédytanteiden

myOta opettajat tarvitsevat erityisopettajan tarjoamaa konsultatiivista asiantuntijatukea



opetuksen jarjestdmistd koskevissa kysymyksissd. Konsultatiivista tukea psyykkisesti
oireilevien ja sairaiden oppilaiden arviointiin, opetuksen jarjestelyihin ja opetukseen
antavat sairaalakoulujen konsultatiiviset erityisopettajat. Yleisopetuksen opettajien suu-
rimmat stressitekijat tyosséan liittyvat oppilaan kdyttaytymiseen ja asenteeseen. Opetta-
jat, jotka voivat purkaa tunteitaan ja saada asiantuntijatukea, kokevat tyoympéristonsé
turvallisesmmaksi ja stressittomammaksi (Williams & Gersch 2004).

Psyykkisesti oireilevien oppilaiden opettajat hyotyvét konsultatiivisesta asiantuntija-
tuesta ja keskusteluavusta, jota esimerkiksi erityisopetuksen koordinaattorit, kasvatus-
psykologit ja muut ammatilliset asiantuntijatiimit tuovat kouluille (Williams & Gersch
2004; Agaliotis & Kalyva 2011; Snyder, Quirk & Dematteo 2011; Elliott & Sheridan
1992; Reiser, Willman, Urban & Sanders 2003). Opettajat siis kokevat tarkedna sen,
ettd he tietavét apua olevan tarjolla. Asiantuntija-avun ja vertaistuen myota opettajien
kokemukset omasta patevyydestédén opettaa erityisté tukea tarvitsevia oppilaita lisaanty-
vat. (Swanson, Solis, Ciullo & McKenna 2012; Boyle, Jindal-Snape, Norwich & Top-
ping 2012). (Boyle ym. 2012; Nabors, Little, Akin-Little & lobst 2008).

Konsultatiivinen tyonkuva on monipuolinen, ja siihen mielletdan kuuluvaksi esimerkik-
si seuraavat osa-alueet: koulutus, tieteellinen ja ammatillinen identiteetti, muiden opet-
tajien ja vanhempien kanssa tehtéva yhteistyo, tyon kehittdmiseen ja tietoisuuden liséé-
miseen liittyva aloitteellisuus seké osallistuminen tadydennyskoulutukseen, rekrytointiin
ja taloudellisiin resursseihin liittyviin keskusteluihin (Agaliotis & Kalyva 2011). Tassé
tutkimuksessa keskitytddn kuvailemaan monipuolisesti konsultatiivisen erityisopettajan
tyonkuvaa sairaalaopetuksen psykiatrisissa yksikoissd. Konsultatiiviseen tyohon liittyy
monia rooleja, odotuksia ja kehittdmisehdotuksia, joita tdssd tutkimuksessa pyritaan
kartoittamaan. Liséksi tutkimuksessa selvitetdan, millainen on sairaalakoulujen rooli
resurssi- ja osaamiskeskuksina, ja millaista koulutuksellista kehittamista ja tukea sairaa-

lakouluilla on tarjota muille kouluille.



1 OPPILAAN PSYYKKINEN OIREILU KOULUSSA

Taman paadluvun tarkoituksena on perehtyé siihen, kuinka oppilaan psyykkiseen oirei-
luun voidaan puuttua kouluissa varhaisen tunnistamisen ja sitd seuraavan puuttumisen
keinoin. Liséksi pohditaan opettajien valmiuksia kohdata psyykkisesti oireileva oppilas.
Koulussa nakyva psyykkinen oireilu voi olla hoidettavissa kouluihin tuodun asiantunti-
jatuen avulla oppilaan omassa koulussa, tai tilanteen niin vaatiessa, sairaalaopetuksessa.
Tassa kappaleessa esitellaankin sairaalaopetuksen tarkoitus, toimintatavat ja mahdolli-
suudet psyykkisesti oireilevan oppilaan hoidon tukena sekd ennen kaikkea koulunkayn-

nin turvaajana.

Psyykkisesti oireilevat oppilaat saatetaan kokea koulussa haasteellisiksi, ei-toivotuiksi
ja jopa varallisiksi, mikali kouluilla ei ole tietdimysté ja keinoja heidén oikeanlaiseen
kohtaamiseensa ja tukemiseensa. Hienemanin, Dunlapin & Kincaidin (2005) mukaan
kouluissa suositaan nykyddn myos haastavasti kayttaytyvien oppilaiden integrointia
yleisopetukseen, joskin toivotunlaiseen kayttdytymiseen ohjaavaa tukea pyritdan anta-
maan kaikille oppilaille. Haastavasti kayttaytyvien oppilaiden tukeminen edellyttéda
paitsi yksilollisia strategioita, myos laajempia luokkahuoneen ja koko koulun kattavia
jarjestelmia, joiden avulla oppilaat voivat késitella ennakoivasti ja tehokkaasti erilaisia

kayttdytymisen malleja eri tilanteissa.

Psyykkisen oireilun varhainen tunnistaminen on tehokkaan puuttumisen edellytys. Oi-
kea-aikainen, suunnitelmallinen ja moniammatillinen véliintulo ehk&isee ongelmien
kumuloitumista. Puuttuminen voi tarkoittaa joko raataldityjen tukimuotojen tuomista
oppilaan luokse, hdnen omaan kouluunsa tai joissain tapauksissa oppilaan siirtymistéa
sairaalaopetukseen. Yksilollisten tuentarpeiden kartoitus, oppilasta ympéroivéan tyoryh-
man sitoutuneisuus sekd jatkuva seuranta ja arviointi ovat onnistuneen intervention osa-
tekijoita (Swanson ym. 2012, 120).

Sutherland, Kenton Denny & Gunter (2005) tutkivat muodollisesti kelpoisten ja epéapa-
tevien, pikakoulutuksen saaneiden, erityisopettajien kokemuksia kéayttdytymisen ja tun-
ne-eldman haasteista omaavien oppilaiden opettamisesta. Tutkimuksen mukaan kaikKi
tutkimukseen osallistuneet opettajat kokivat rajoitteita kyvykkyydesséan tarjota akatee-
mista opetusta oppilaille, joilla ilmeni haastavaa kayttdytymistd. Kelpoiset, tdyden eri-

tyisopettajan koulutuksen saaneet opettajat kokivat haastavasti kayttaytyvien oppilaiden
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opettamisen ja opastamisen kuitenkin huomattavasti mukavammaksi, kuin muodollisesti
epépatevat opettajat. He myos kestivat paremmin oppilaiden haastavan luokkahuone-
kayttaytymisen. Samansuuntaisia tuloksia ovat saaneet Boyle ym. (2012, 173), sek&
Nabors, Little, Akin-Little & lobst (2008) joiden mukaan opettajien kokemukset omasta
patevyydestddn opettaa erityistd tukea tarvitsevia oppilaita lisdantyivat vertaistuen myo-
t4. Heiddn mukaansa toisen opettajan tarjoama vertaistuki koettiin myds sellaiseksi tuen

muodoksi, jota ei ole saatavissa mistadn muualta.

Sutherland ja muut (2005) ilmaisivat kuitenkin huolensa tutkimustuloksista, silla haas-
tavasti kayttaytyva oppilas jatkaa helposti negatiivisen kayttdytymisen Kierretta l&pi
koulu-uransa, jolloin kayttaytymisen haasteet kumuloituvat ja siirtyvét eteenpéin seu-
raavan opettajan kohdattaviksi. He toteavatkin, ett4 opettajankoulutuksessa tulisi kiin-
nittdd huomiota opettajien valmiuksiin vastata kayttdytymisen ja tunne-elamén haastei-
siin. Mikali opettajat kokevat olevansa valmistautumattomia erilaisten oppilaiden koh-
taamiseen, he helposti luovuttavat, ja opettajavaihtuvuus on suuri. Sutherland kollegoi-
neen muistuttaakin, ettd todelliseksi uhriksi ja& talloin oppilas, joka ei saa tarvitsemaan-

sa tukea.

Niin kutsutussa inkluusioajattelussa eli lahikouluperiaatteessa on kyse oppimisen ja
osallistumisen esteiden poistamisesta ja vahentamisesta siten, ettd oppilaiden opetuksen
jarjestdmisen tulisi tapahtua yleisopetuksessa aina, kun se on mahdollista. (Erityisope-
tuksen strategia 2007; Tarver-Behring, Spagna & Sullivan 1998). Sen tavoitteena on,
ettd kukin oppilas voisi opiskella omassa lahikoulussaan ominaisuuksistaan ja erityis-
tarpeistaan huolimatta. Ennen erityistd tukea tarvitsevat lapset sijoitettiin herkemmin
suoraan erillisiin ympaéristoihin, kuten erityisluokille ja —kouluihin. Nykyaan luokkiin
pyritddn tuomaan taydentévaa tukea ja erityispalveluja niita tarvitseville oppilaille siir-
tojen valttdmiseksi. (Tarver-Behring ym. 1998.) Inkluusioajattelun myota yleisopetuk-
sen kouluissa ja luokissa opiskelee myos sellaisia oppilaita, jotka olisi aiemman toimin-
tatavan mukaan sijoitettu erityisluokille esimerkiksi haastavan kayttaytymisen vuoksi.
Tama luo haasteita yleisopetuksen opettajille, joilla ei valttamatta ole tarvittavia tyoka-

luja kayttaytymisen haasteiden kohtaamiseen.



1.1 Varhainen puuttuminen

Varhainen puuttuminen koulussa tarkoittaa ongelmiin puuttumista mahdollisimman
pian niiden ilmettyd. Koko oppilaan kouluajan on tarkeda yrittad havaita ajoissa mah-
dollisia vaikeuksien ennusmerkkeja. Tamén tutkimuksen aiheena oleva sairaalakoulun
konsultatiivisen erityisopettajan tyd seka sairaalakoulujen tarjoama resurssi- ja osaa-
miskeskustoiminta ovat merkittavié toimijoita varhaisen puuttumisen edesauttamiseksi.
Varhaista puuttumista korostetaan myods perusopetuslaissa ja opetussuunnitelman perus-
teissa (628/1998, 31 a §).

Erityisopetuksen strategian (2007) mukaan varhaisella puuttumisella tarkoitetaan “eri-
tyisten oppimisen tarpeiden yksilollista tunnistamista, oppimisessa tukemista ja mahdol-
listen lisahaittojen, kuten oppimisvaikeuksien, ennaltaehkéisyd mahdollisimman var-
hain”. Oppimisvaikeuksien ohella téllaisina liséhaittoina mainittakoon esimerkiksi
psyykkinen oireilu, siihen liittyvat keskittymisvaikeudet, kaytdshairiot, koulupelko,
hankaluudet sosiaalisissa tilanteissa sekd motivaation puute ja sitd mahdollisesti seuraa-
va niin kutsuttu koulupudokkuus. Varhaisen puuttumisen koetaan liittyvén ensisijaisesti
erityisopetukseen ja ongelmaoppilaiksi miellettyihin oppilaisiin, oppimisvaikeuksiin,
kayttdytymisen ongelmiin ja muihin kouluongelmiin, vaikka todellisuudessa se on eri
muodoissaan kiinted osa koulujen jokapéivaista arkea (Tilus ym. 2011). Varhaisen puut-
tumisen ensimmainen askel on varhainen tunnistaminen. Kun huoli on herénnyt ja tun-

nistettu, on siihen syyta puuttua mahdollisimman pian.

1.1.1 Tunnistaminen

Kéayttaytymisongelmien kehittymiseen viittaavat tunnusmerkit tulisi huomata mahdolli-
simman varhaisessa vaiheessa. Huhtasen (2000, 28) mukaan ensiaskeleet onnistuneessa
varhaisessa tunnistamisessa ovat pienet havainnot lapsen kayttaytymisessa ja ennen
kaikkea aikuisen huoli lapsesta. Opettajien tietosuutta kroonisesti sairaiden lasten opet-
tamisesta tutkineet Asprey & Nash (2006) raportoivat, ettd vahemman nékyvat sairaudet
saavat vahemman huomiota kouluissa, eivatka opettajat ole niista kovin tietoisia. Sellai-
set sairaudet, joiden la&ketieteelliset tarpeet eivét ole yhtd helposti havaittavissa kuin
esimerkiksi pyorétuolia kayttavilla oppilailla, ndhd&an epatodennékdisemmin erityistar-
peiksi. Taman vuoksi opettajan on syytd pyrkia tuntemaan oppilaansa mahdollisimman



8

hyvin ja tarkkailla heidédn kéayttaytymistddn ja toimintaansa joka paiva. Herdnneeseen
huoleen tulisi aina suhtautua vakavasti, silla on parempi olla liian huolehtiva kuin si-

vuuttaa lapsen oireiluna ilmenevé hatahuuto.

Onnistunutta varhaista puuttumista edeltdé varhainen tunnistaminen. Esimerkiksi nopeat
muutokset lapsen eldmassa ja sosiaalisissa suhteissa voivat heijastua koulussa nakyvina
oppimisen ja kayttdytymisen ongelmina, joihin tulee aina reagoida (Baltodano, Conroy,
Gable, Hester, Hendrickson & Tonelson 2004, 5). Lapsen tarkkailu lapsiryhméssa, opet-
tajaa ja muita oppilaita kohtaan kohdistettu kayttdytyminen ja jokapdivainen vuorovai-
kutus ovat tarked mittari arvioitaessa lapsen sosio-emotionaalista eheyttd. Bartick-
Ericson (2006, 57) muistuttaakin, ettd yksi emotionaalisen erityistuen tarvetta ilmaiseva
kriteeri on kyvyttomyys rakentaa tai yllapitdd tyydyttavida ihmissuhteita vertaisten tai

opettajan kanssa.

Varhaisen puuttumisen tarkoituksena on ottaa huolenaiheet puheeksi heti niiden ilmet-
tya (Rantala, Mééattd & Uotinen 2012, 379). Varhainen puuttuminen onkin aina prosessi,
jonka tulisi johtaa siihen, etta lapsi tai nuori saa moniammatillisessa yhteistyssa toteu-
tettua yksilollistd tukea. Puhuttaessa psyykkisesta oireilusta, huolta herattdva oppilas voi
olla esimerkiksi vékivaltaisesti kayttdytyva ja epasosiaalisin keinoin itsedan ilmaiseva
oppilas, jolla on runsaasti poissaoloja ja negatiivinen asenne koulunkayntia kohtaan.
Oireileva oppilas voi kayttdytymiselldan paeta jotain epdmieluisaa tai saavuttaa kaytok-
selladn jotain palkitsevalta tuntuvaa, kuten huomiota luokkatovereilta. (Snyder ym.
2011).

Baltodanon ja kollegoiden (2004) mukaan jo pelkan riskin varhainen tunnistaminen on
ensimmadinen askel kohti ei-toivotun kayttdytymisen ehkaisyd. Varhainen puuttuminen
tarkoittaa my0s puuttumista ennen varsinaisten ongelmien ilmenemistd. Ennakoimalla
mahdollisimman varhaisessa vaiheessa tulevaa, pystytddn myos vélttdmaan korjaavia
toimenpiteitd. Pedagoginen ennakointi on kiinted osa varhaisen puuttumisen prosessia.
(Rutherford & Mathur 2000.) Pedagogisen ennakoinnin avulla voidaan koulun tarjo-
amien omien opetus- ja tukipalveluiden, kuten my6hemmin esiteltdvén oppilashuolto-
ryhman, liséksi siséllyttad tarvittavat asiantuntijapalvelut oppilaan koulupolkuun (Tilus
ym. 2011). Konsultatiivisen erityisopettajan tarjoama tuki voidaan lukea nimenomaan
tallaiseksi oppilaan koulunkayntid ja opettajan jaksamista tukevaksi asiantuntijapalve-

luksi.



1.1.2 Puuttuminen

Varhaisen puuttumisen prosessi jatkuu tunnistamisen jalkeen erilaisia tukitoimia sisél-
tavien véliintulojen sek& niita seuraavien korjaavien toimenpiteiden muodossa (Tilus
ym. 2011, 49). Jotta korjaavia toimenpiteitd vaativia tilanteita voitaisiin valttdd mahdol-
lisimman pitkélle, sosio-emotionaalisten ongelmien puhkeamista tulisi yrittdd ennalta-
ehkaistd. Tama tapahtuu Kkiinnittdméalla huomiota esimerkiksi oppilaan yksilollisyyden
huomioimiseen ja tukimuotojen kehittdmiseen tdyden inkluusion tavoittelussa. My0ds
opettajien rekrytointiin, koulutukseen ja ohjaukseen liittyvét toimenpiteet ovat perustel-

tuja.

Erilaiset toimenpiteet, kuten erityisopetusjarjestelyt, rikkonaisen koulupolun eheyttami-
nen tai koulussa kumuloituneiden sosio-emotionaalisten ja kayttdytymisen ongelmien
kasittely vaativat usein ennaltaehkaisyd suurempia resursseja. (Rutherford & Mathur
2000). Erityisopetuksen strategian (2007) mukaan merkittdvaa varhaisessa tunnistami-
sessa ja tukemisessa on laaja-alainen lahestymistapa, jolloin lapsen lisaksi pyritaan vai-
kuttamaan hé&nen koko kehitysymparistoonsd. Talloin pelkk& yhden ammattikunnan
edustaja ei riitd, vaan lapsen tilanteen kokonaisvaltainen kartoittaminen vaatii lapsen
kanssa toimivien aikuisten yhteistyota. Myos Elliott & Sheridan (1992, 318) muistutta-
vat, ettd vaikka lapsen kéayttaytyminen on usein se, johon interventiossa keskitytaan, ei
kayttdytyminen ole valttdméattd ongelman aiheuttaja. Tdman vuoksi interventionkaan ei
tulisi keskittya pelkastaan lapsen kayttdytymiseen, vaan kasityksiin, toimintatapoihin ja

asenteisiin, joita luokkahuoneessa ilmenee seka lasten etté aikuisten taholta.

Varhaisesta puuttumisesta on kyse myds sairaalaopetuksen konsultatiivisessa tydssa,
jossa konsultaatiokéynnein turvin pyritddn puuttumaan jo herdnneeseen huoleen. Kou-
lun rooli psyykkisesti sairaan lapsen tai nuoren palveluketjussa on merkittava, silla las-
ten psyykkisten héirididen tehokas hoito vaatii yhteistyota perusterveydenhuollon, sosi-
aali- ja koulutoimen seka erikoissairaanhoidon kesken. Myds Erityisopetuksen strategi-
an (2007) mukaan kokonaisvaltainen tuen tarpeen arviointi ja tuen toteuttaminen edel-
Iyttdd eri hallinto- ja ammattiryhmien yhteisty6td. Rutherford & Mathur (2000, 213)
muistuttavat, ettd myos sosio-emotionaalisesti oireilevat lapset tarvitsevat eheytymi-
seensd nimenomaan koulua, ja ansaitsevat koulussakin parhaan mahdollisen tuen. He

jatkavat, ettd on yhteiskunnan velvollisuus puuttua asioihin silloin, kun ne havaitaan,



10

jotta koulupudokkuus ja siitd mahdollisesti aiheutuva syrjaytymisen Kierre saataisiin

katkaistua mahdollisimman varhaisessa vaiheessa.

Haastavuutta varhaiseen puuttumiseen tuo kuitenkin se, ettd psyykkinen oireilu on toisi-
naan vaikeasti havaittavissa. Erityisesti pienilla lapsilla on haasteellista erotella, mitka
kayttdytymisen piirteet kuuluvat normaaliin kehitykseen, mitka taas ovat huolestuttavia
merkkej&. Mankisen (2007, 111-112) mukaan psyykkinen oireilu on kuin viesti, jonka
avulla lapsi ilmaisee avuntarvetta. Talloin ympéristolta edellytetddnkin herkkyytta ja
kykyé reagoida myos sisaanpdin kaantyneeseen oireiluun, kuten helposti huomaamatta
jadvaan masennukseen tai vetdytymiseen. Mikali psyykkinen oireilu vaatii psykiatrista
hoitoa joko osastolla tai avokuntoutuksen parissa, sairaalaopetus voi olla vaihtoehto

oppilaan koulunkaynnin jatkumisen turvaamiseksi.

1.2 Sairaalaopetus

1.2.1 Sairaalaopetus psyykkisesti oireilevan lapsen tukena

Oppiminen ja koulunkaynti on lapsen velvollisuus ja oikeus. Oppiminen on lisaksi kas-
vua edistava tekija, joka kuuluu lapsen ja nuoren eldamaan myaos silloin, kun lapsi sairas-
tuu. Lapsen sairastuessa sairaalan sijaintikunta on velvollinen jarjestimaén sairaalassa
potilaana olevalle oppivelvollisuusikéiselle opetusta siind méaéarin kuin se oppilaan ter-
veys ja muut olosuhteet huomioon ottaen on mahdollista (Perusopetuslaki 4 § 3 mom).
Perusopetuslain (3 § 2 mom) mukaan opetus tulee lisaksi jérjestdad oppilaan ikakauden
ja edellytysten mukaisesti, tervettda kasvua ja kehitysta tukien. Tukitoimia tarvitsevan
oppilaan opetuksen jarjestaminen vaatii lisdksi kunkin oppilastapauksen kohdalla yksi-

I61listé arviointia (Erityisopetuksen strategia 2007, 21)

Sairaalaopetuksella on oppilaan oppimisen turvaamisen lisaksi merkittava rooli normaa-
liuden ja jatkuvuuden edustajana. Koulu on lapselle usein se osa-alue elamassa, mika ei
poistu silloinkaan, kun lapsen muu eldmé on kriisiytynyt. Koulunk&ynnin merkitys lap-
sen arjessa on myos niin suuri, etta se on perusteltua siséllyttaa lapsen hoito- ja kuntou-
tussuunnitelmaan. Sairaalaopetus toimiikin hoidon tukena moniammatillisten tyoryhmi-
en kautta. (Tilus ym. 2011). Sairaalaopetusta voidaan jarjestad monin eri tavoin psyyk-

Kisistd, somaattisista ja neurologisista sairauksista karsiville lapsille ja nuorille, yksil6l-
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lisesti kunkin tilanteen mukaisesti. Opettaja ei ole hoitaja, eiké opettajalta taten vaadita-
kaan hoitajan roolin ottamista. Oppimisen mahdollistaminen esimerkiksi mielentervey-
den hairiosta huolimatta sen sijaan on opettajan tyota. (Kaltiala-Heino, Ranta & Frojd
2010, 2038.) Tama tutkimus on rajattu keskittymaan vain psyykkisid pulmia omaavien

oppilaiden tukemiseen ja heidan opetuksensa jarjestamiseen.

Psyykkisesti oireilevat oppilaat voivat aiheuttaa paitsi luokkatovereilleen, ennen kaik-
kea itselleen sellaisia koulunk&ynnin pulmia, ett4 sairaalaopetus hyddyttdd heidan kas-
vuaan ja oppimistaan. Vékivaltainen kaytos tai uhkaavat puheet lisadvat turvattomuuden
tunnetta kouluyhteisdssd, minka lisaksi oppilaan harvoin on mahdollista saada kaipaa-
maansa yksilollistd asiantuntijatukea omassa koulussaan. T&llgin oppilaan sairaalaope-
tukseen siirtdminen on hyvinkin perusteltua. (Merimaa 2009, 41). My06s Euroopan eri-
tyisopetuksen kehittdmiskeskuksen laatimien Erityisopetuksen paaperiaatteiden (2003,
16) mukaan sosiaalisia, tunne-eldman ja/tai kayttaytymisvaikeuksia pidetdan suurimpina
haasteina erityisté tukea tarvitsevien oppilaiden integroimiselle yleisopetuksen ympaéris-
toon. Sairaalaopetuksen rooli psyykkisesti oireilevan oppilaan opetuksessa on siis paitsi
edistdd oppilaan kasvua, myos auttaa hanté ikatasoiseen kehitykseen ja opetussuunni-

telman mukaiseen opillisten asioiden karttumiseen.

Taydellista inkluusiota kohti mentdessa yleisopetuksen opettajien haasteeksi jaakin ylei-
sen tuen oppilaiden opettamisen ja tukemisen jatkaminen normaalisti. Inklusiiviset kéy-
tanteet edellyttavat yleisopetuksen opettajilta kaikkien oppilaiden yksildlliset tarpeet
huomioivan oppimisympériston luomista. (Tarver-Behring, S., Spagna, M. E. & Sullivan, J.
1998.) Mikali luokassa on psyykkisesti oireileva oppilas tai oppilaita, yleisen tuen oppi-
laiden opettamisesta tulee entista haastavampaa. Vield suurempi huomio tulisi kuitenkin
kiinnittaa oireilevan oppilaan tuentarpeiden huomioimiseen, jotta hanen koulunkéyntin-
sé ja kasvunsa voitaisiin turvata mahdollisimman hyvin. Tarver-Behring kollegoineen
(1998) jatkavat, etté erityisopetuksen opettajilla on vastuu inkluusioprosessin helpotta-
misesta. Erityisopettaja voi auttaa yleisopetuksen opettajaa muovaamaan opetussuunni-
telmaa siten, ettd se ennemmin tukisi kuin pakottaisi erityista tukea tarvitsevia lapsia

sopeutumaan yleisopetuksen luokkaan.

Psyykkisesti oireilevat lapsen tarvitsevat tukea harjaantuakseen koululaistaidoissa, joi-
hin kuuluu olennaisena osana myos sosiaaliset taidot. Sairaalaopetuksen tavoitehierarki-

an mukaan tunne-eldmaén taidot ja koululaistaidot edeltavat opillisia taitoja, silla sairaus



12

usein sitoo oppilaan oppimispotentiaalia. Koulunkaynti on lapsen tyotd, ja psyykkinen
oireilu voi johtaa alisuoriutumiseen ja sen myo6té tyokyvyttomyyteen. (Kumpulainen &
Sainid 2001, 665.) Oppilaat, jotka tuntevat olonsa jatkuvasti turvattomaksi, eivét tunne
oloaan mukavaksi mydské&an koulussa. Turvallisen tuntuisella ymparistolld, missa oppia
ja kehittéa turvallisia suhteita, voi olla yllattavankin tarkeé rooli oppilaan akateemisessa

menestyksessa (Bartick-Ericson 2006, 57).

1.2.2 Oppilaan siirtyméavaiheet sairaalaopetuksessa

Lapsen palatessa sairaalajakson jélkeen takaisin omaan kouluun, vaaditaan vastaanotta-
valta koululta sekd huolellista valmistautuneisuutta ettd joustavuutta. Oppilaalle tulee
laatia yksilollinen oppimissuunnitelma, jotta koulunkdynti voidaan sovittaa hédnen hoi-
toonsa. (Merimaa 2009.) Akateemiset taidot ja koulunkaynnin edistyminen on kuitenkin
hoitoon n&hden aina toissijaista. Sairaalakoulussa opiskellaan tavallisesti erityisen voi-
makkaasti tuettuna. T&man vuoksi onkin syytd varmistaa, ettei lapsen oppimispotentiaa-
li ja& omaan kouluun palatessa fyysisen tai psyykkisen sairauden varjoon, vaan lapsi voi
tuettuna opiskella koko kapasiteetillaan myds omassa koulussaan (Shaw & McCabe
2008, 83).

Lapset ja nuoret palautetaan intensiivisten mutta lyhyiden hoitojaksojen jalkeen takaisin
omiin kouluihinsa. Valitettavan usein paluu tapahtuu kuitenkin ilman lisatukea, jolloin
saavutettu edistyminen ei siirry oppilaan mukana. (Goldfarb 1992; Shaw & McCabe
2008, 77) Nopean oppilasvaihtuvuuden vuoksi opettajan oppilastuntemus voi jaadé hei-
koksi. Talloin opettajalla ei ole mahdollista paneutua riittavéasti siirtymavaiheen suunnit-
teluun, erityisjarjestelyyn tai seurantaan (Merimaa 2009). Koulujen onkin otettava vas-
tuuta tukitoimien jarjestamisestd. Siksi on tarkedd, ettd kasvattajilla on selkeéd kasitys
psykiatristen sairaaloiden organisaatiosta, kasvatusfilosofiasta, roolista, toiminnasta ja
hoitotuloksista. (Goldfarb 1992.)

Merimaa (2009) muistuttaa omaan kouluun paluuvaiheen olevan ratkaiseva oppilaan
hoitojakson tulosten pysyvyyden kannalta, mink& vuoksi jarjestelyihin tulisikin kiinnit-
t&4 erityistd huomiota. Tarve tuki- ja ohjauspalveluiden kehittdmiseen on kasvanut seka
kysynnan kasvun myota ettd hoidon painottuessa avohoitoon. Osastojaksot ovat lyhen-

tyneet ja lapsi pyritddn saamaan mahdollisimman pian takaisin omaan kouluun. (Eri-
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tyisopetuksen strategia 2007.) Shaw & McCabe (2008, 77) muistuttavat, etté tarvittava

moniammatillinen tiimi on tall6in vaikeammin saavutettavissa.

Sairaalaopetuksen ensisijainen tavoite on muovata oppilaan kayttaytymista ja toimintaa.
Saavutettujen muutosten yllapito ja yleistyminen oppilaan kéayttaytymisessa voi kuiten-
kin olla ongelmallista oppilaan palatessa omaan kouluunsa. Sairaalakoulujen opettajien
tulisikin toimia yhteyshenkil6ind ja tukena oppilailleen. Heidan tehtdvanaan on kartoit-
taa erilaisia vaihtoehtoja oppilaan koulujérjestelyisté ja toimia oppilaan puolestapuhuji-
na. Ihanteellisinta olisi tukea oppilaan paluuta omaan kouluun ja koko yhteiskuntaan
systemaattisesti ja suunnitellusti. (Goldfarb 1992; Shaw & McCabe 2008)

Onnistuneen paluusiirtymén edellytys on suunnitelmallisuus. Suunnitelmaan voi Kirjata
esimerkiksi tavoitteet opetuksen lisdédmisestd asteittain lapsen voinnin mukaan, minka
lisaksi psyykKisista syista sairaalajaksolla olleen oppilaan tulisi saada vetédytya tarvitta-
essa rauhoittumaan sivummalle. My6s esimerkiksi oppilaan kouluun saattava tukihenki-
16 voi tukea oppilasta paluusiirtymévaiheessa. (Kaltiala-Heino, Ranta & Frojd 2010,
2036.) Hyvakaan suunnitelma ei silti kanna pitkalle, mikéali vastaanottavan koulun opet-
tajilta puuttuu riittava tietdamys. Opettajilla tulisi olla perustason tietamysta yleisimmista
psykiatrisista diagnooseista seké sairaalakoulun tavoitteista ja toimintatavoista. Tallai-
nen tietdmys on valttdmatontd tehokkaan viestinnén ja yhteisymmarryksen kannalta,
sill4 opettajat toimivat yhteistytssa oppilaan hoidon ja sairaalakoulun opettajien kanssa.
(Goldfarb 1992; Sharp, Bye, Llewellyn & Cusick 2006.)
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2 KONSULTATIIVINEN TYOOTE SAIRAALAKOULUN ERITYISOPE-

TUKSESSA

Opetusministerion selvityksessa erityiskoulujen ja sairaalaopetuksen asemasta, tehtévis-
td ja rahoituksesta kehittimisehdotuksineen on maininta, jossa “opettajien tyonkuvaan
kuuluvat pedagogiset konsultaatiot ja interventiot, jotka koskevat kaikkia sairaalan hoi-
don piirissa olevia oppilaita.” (Merimaa 2009, 95-114.) Erityisopetuksen padperiaattei-
den (2003, 9) mukaan erillisten erityiskoulujen rooliin tulee Kiinnittdd huomiota, silla
yleisen Euroopassa vallitsevan suuntauksen mukaan erityiskouluja ollaan muuttamassa
eraanlaisiksi resurssi- ja osaamiskeskuksiksi. Osaamiskeskustoiminnan myota erityis-
koulujen tiedolliset ja taidolliset resurssit saadaan laajemmin kaikkien koulujen kayt-

toon.

Tassa kappaleessa késitellddn konsultatiivista tydotetta sairaalakoulun erityisopetukses-
sa moniammatillisen tydskentelyn seka oppilashuollollisen tyon kautta. Liséksi pohdi-
taan erityisopettajan merkitystd kollegiaalisena asiantuntijana seké erityisopettajaprofes-

sion kehitykseen ja muovautumiseen vaikuttavia tekijoita.

2.1 Moniammatillinen tytdskentely erityisopetuksessa

Taman tutkimuksen aiheena olevan sairaalaopetuksen konsultatiivisen erityisopettajan
tyonkuvaan kuuluu olennaisena osana moniammatillisen yhteistyon kautta jaettu tuki ja
osaaminen sek& toimiminen eri sidosryhmissd oppilaan hyvéaksi. Moniammatillisuus
koulutyossa tarkoittaa laajan, myds koulun ulkopuolelle ylettyvan ammatillisen joukon
yhteisty6td. Parhaimmillaan moniammatillisuus on sitg, ettd yhteistydssé toimivat, yh-
teiseen padmadraan tahtaavat eri alojen ammattilaiset pystyvat tarjoamaan tukea ja
osaamista yli ammattikuntarajojen (Snyder ym. 2011; Niemi 2000, 24; Elliott & Sheri-
dan 1992). Se on myds sitoutuneisuutta pysyviin rakenteisiin yhteisten tavoitteiden saa-
vuttamiseksi (Laitinen & Hallantie 2011, 41).

Onnistunut yhteistyd edesauttaa haluttuun lopputulokseen paéasyéd. Friend & Cook
(1997) muistuttavat, ettd onnistuneen tydryhmén maaritelmé ei ole se, ettd ryhmallinen

yksiloitd tapaa toisensa. Joukosta yksiloité tulee tiimi sovittujen tarkoitusten, menettely-
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jen ja vallankéyton ratkaisemisen kautta, joten tiimin tulisi siis luoda raamit omalle toi-
minnalleen. Yhteistyosuhteen tuottavuutta lisadvat keskinainen luottamus seké kunnioit-
tava ja avoin viestintd. Yhteisty6td on mahdollista toteuttaa monin eri tavoin. Kaikkien
osallistujien tulisi olla tasavertaisessa asemassa yhteistyotd tehdessd, osallistua tyon
kehittdmiseen ja kantaa vastuunsa Yleisopetuksen opettaja ja erityisopettaja voivat opet-
taa yhdessa siten, ettd kumpikin ottaa vastuuta opetuksesta omien vahvuusalueidensa
mukaan. Opetuksen laatua voidaan parantaa yhteistyolld, silla useammalla toimijalla on
todenndakdisesti tarjota laajempia ja monitahoisempia nakemyksid. Yhteisty6td on myods
se, kun kaksi tai useampia opettajia kokoontuu suunnittelemaan oppitunteja ja opetus-
kokonaisuuksia yhdessa — erityisopettajat tydskentelevat yleisopetuksen opettajien tyo-
pareina yleisopetuksen luokissa, jolloin erityista tukea tarvitsevat oppilaat voivat opis-
kella yleisissa opetusryhmissa saaden riittdvan tuen luokkaan. (Knackendoffel 2005;
Friend & Cook 1997.)

Koulun rooli eri yhteistydtahojen kanssa toimivana kasvatuskumppanina on jatkuvassa
kasvussa (Niemi 2000, 24). Haasteellisten oppilastapausten kanssa painiville opettajille
tulee tarjota asiantuntijatukea, jotta tilanteeseen voitaisiin puuttua mahdollisimman var-
hain ennen ongelmien kasautumista. Moniammatillinen tydote korostuu sairaalaopetuk-
sen opettajan tydssé, silla sairaalaopetuksen opettaja toimii péivittdin koulun ja hoidon
valimaastossa. My0s erityisopetuksen strategiaselvityksessa (2007, 24) on maininta,
jonka mukaan tuen tarjoamiseen tarvitaan suurempi joukko eri alojen ammattilaisia, kun
kyseessa ovat vakavammat opiskelun ongelmat. Asprey & Nash (2006, 15) toteavat,
etta yleisopetuksen kouluissa ja oppilaitoksissa on tavattu vakavia puutteita sairauden
vaikutuksiin ja sairaan oppilaan tuentarpeisiin liittyvassa tietoisuudessa. Y leisopetuksen
opettajilla on yleensé erityisopettajiin verrattuna vahemman kokemusta laéketieteellisis-
td nédkokohdista. Hoitotahon lasndolon ja yhteydenpidon puute lisad myds tietoisuuden
puutetta. Asprey & Nash toteavatkin, ettd sdannalliselle yhteydenpidolle ja vuoropuhe-
lulle terveydenhuollon ja koulutuksen virastojen vélill& olisi todella tarvetta. Opettajia

tulisi heiddn mukaansa tiedottaa ja tukea terveydenhuollon ammattilaisten tiimoilta.

Yksi moniammatilliseen tyoskentelyyn kuuluva osa-alue on viestintataidot. Nykypaivé-
nad opettajat harvoin kuitenkaan tytskentelevét tdysin eristyksissa. Yhteistyotaitoja ar-
vostetaan enenevissd maéarin, ja niiden hallitseminen katsotaan kuuluvaksi opettajan

ammattitaitoon. Vahvat viestintataidot ovat erityisopettajalle yhté tarkea tyovéline, kuin
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ammatilliset tiedot ja taidot. Yleisimpien kommunikointitaitojen liséksi erityisopettajal-
ta vaaditaan esimerkiksi kysymystekniikoiden hallintaa, kykya luoda tyéryhmia ja yll&-
pitaa pitkaaikaisia yhteistyosuhteita eri ammattilaisiin. (Knackendoffel 2005; Boyle ym.
2012.)

Huhtasen (2000, 191-192) maéaritelmén mukaan moniammatillisuus perustuu eri tyonte-
kijoiden yhteistyOverkoston ratkaisukeskeiseen tydskentelyyn ja eri alojen osaamisen
hyodyntdmiseen uusien tyo- ja toimintatapojen loytdmiseksi. Nain on myo6s koulutyos-
sé, jossa opettaja vastaa pedagogisesta nakemyksesta saaden samalla asiantuntijatukea
muilta oppilaan kanssa toimivilta aikuisilta, kuten hoidon edustajilta. Moniammatillinen
yhteisty0 perustuukin oman osaamisen jakamiseen, jonka merkitys korostuu sosio-
emotionaalisten ongelmien ratkaisussa (Merimaa 2009, 43). Moniammatillisen tydsken-
telyn vahvuus on siing, ettd nimenséd mukaisesti monet eri ammattialojen asiantuntijat
tuovat oman osaamisensa ja panoksensa yhteisen pyrkimyksen hyvéksi (Laitinen &
Hallantie 2011, 36; Elliott & Sheridan 1992). Myo6s Knackendoffel (2005) kuvaa yhteis-
ty6tad ennemmin prosessiksi, kuin tiettyjen palvelujen toimitukseksi. Moniammatillinen
ty® koetaan rikkautena, silla esimerkiksi haastavasti kayttaytyvéan oppilaan opettamises-
sa toisen aikuisen tuki luo turvallisuudentunnetta seké opettajalle ettd oppilaalle (Sut-
herland, Kenton Denny & Gunter 2005).

Moniammatillinen tydskentely on paitsi rikastuttavaa, myos haasteellista. Mitd useam-
masta eri asiantuntija-alojen edustajista moniammatillinen tiimi koostuu, sita tarkedm-
paa on yhteisten linjojen I6ytdminen ja toimivat vuorovaikutussuhteet (Makkonen, He-
lin, Ervasti, Elfving & Pertild 2000, 92). Yhteisty0 voi olla aikaa vievad ja suunnittelua
vaativaa, minka lisaksi se edellyttdd hyvaa johtamista ja selkeiden tavoitteiden maaritte-
lya (Laitinen & Hallantie 2011, 41; Friend & Cook 1997). Vuorovaikutustaitojen osuus
opettajan ammatissa korostuu juuri tiimitydskentelyssa, jossa toimii mahdollisesti useita
eri alan asiantuntijoita, joilla kullakin on mielipiteensa ja ehdotuksensa tilanteen ratkai-
semiseksi. Snyder kollegoineen (2011) muistuttavat vuorovaikutustaitojen olevan yhta
tarkeitd kuin kaytannollisten taitojenkin. Puutteellinen vuorovaikutus eri hallinnonalo-
jen ja ammattikuntien, kuten koulun ja hoidon, valilla ei palvele oppilasta parhaalla

mahdollisella tavalla.

Puutteellisen vuorovaikutuksen lisdksi myds epavarmuus omista vastuista ja toisaalta

myds vallasta voivat vaikeuttaa yhteistyotd tai uusien ratkaisujen syntymistd. Toimiva
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moniammatillinen yhteisty0 edellyttadkin hienovaraista ammatillisten rajojen ylittdmis-
t4 yhteisestd tehtévastd suoriutumiseksi. Rajanylitys tulisi ndhdd nimenomaan uuden
oppimisen mahdollistajana, ei esteend. (Laitinen & Hallantie 2011, 41.) Tydskennelta-
essé hoidon ja koulun yhdistavissa moniammatillisissa tiimeissa opettajan rooli voi jaa-
da epaselvéksi. Ladketieteellinen suuntautuminen voi johtaa siihen, ettd opettaja raja-
taan pois mielenterveyden asiantuntijoiden joukosta. Tdmé voi aiheuttaa opettajan roo-
lin padllekkaisyyttd muiden ammattilaisten roolien kanssa, tai opettajan jadmista koko-
naan muiden ammattilaisten varjoon. Kuitenkin tehokkain hoitomuoto lapsen psyykKki-
sen kuntoutumisen kannalta on yhdistdd opettajan tietdmys oppilaan koulunkaynnin

edistymisestd la&ketieteellisiin tietoihin ja hoitomuotoihin. (Goldfarb 1992.)

2.2 Oppilashuoltorynman toiminta erityisopetuksessa

Oppilashuolto on moniammatillista tyoskentelya oppilaiden kokonaisvaltaisen hyvin-
voinnin ja tuen edistamiseksi. Oppilashuoltoryhmadn tavoitteena on nostaa késittelyyn ja
hoitaa oppilaiden ongelmia. Ongelmanratkaisun ohella oppilashuoltoryhmén tehtdvana
on myos ennaltaehkaisevien toimintamallien suunnittelutyd. Moniammatillisuus koros-
tuu oppilashuoltotydssé, silla eri osaamisalueiden ndkemykset tuottavat moninaisempia
ratkaisuehdotuksia ja laajempia ndkokulmia. Oppilashuoltoryhmén tavoitteena on toi-
mia yhteistydssa koulun pedagogisten tavoitteiden ja toimintamallien suuntaisesti.
(Makkonen ym. 2000, 92; OPH 2004; Friend & Cook 1997.)

Koulusta riippuen oppilashuoltoryhmassa tydskentelevat useimmiten rehtori, erityis-
opettaja ja terveydenhoitaja, joiden lisdksi my0ds koulukuraattori ja —psykologi ovat
yleisia yhteistyokumppaneita. Liséksi hyvinvoinnin tukiverkostoon voi tarpeen mukaan
kuulua esimerkiksi laakéri, sairaanhoitaja, eri alojen terapeutteja, sosiaalitydntekija,
henkilokohtainen avustaja tai muita kullekin oppilaalle laheisid aikuisia. (Makkonen
ym. 2000, 92; Rimpeld, Kuusela, Saaristo, Rigoff & Wiss 2008, 50; Kaltiala-Heino ym.
2010, 2036).

Yhdysvaltalaistutkijat Friend & Cook (1997) raportoivat lisaksi yhdysvalloissa kaytossa
olevista, liittovaltion lakien valtuuttamista monialaisista oppilashuollollisista tiimeista,
joihin kuuluvat tiimin johtaja, vanhempien edustaja, oppilaan oma opettaja, muita oppi-
lastuntemusta edistavia opettajia, psykologi ja erityisopettaja. N&issa ryhmissa kukin

ryhman jasen tarkastelee oppilaasta kerattyja tietoja ja tekee paatoksia oppilaan suhteen
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perustuen yksil6lliseen arviointiin. Ryhmén jasenet myds méaarittavat, onko oppilaalla
oppimisvaikeus, onko oppilas oikeutettu saamaan erityisopetusta ja mitka tavoitteet tuli-
si priorisoida vastaamaan oppilaan yksil6llisia tarpeita. Tyoryhmén jasenet pyrkivét
mya0s ratkaisemaan oppilaan oppimissuunnitelmassa mahdollisesti ilmenevid ongelmia.
Friendin & Cookin raportoiman oppilashuollollisen tiimin tydskentelyote on vahvasti

oppilaan tarpeista nouseva ja yksilollisyyden huomioiva.

Myos perusopetuksen opetussuunnitelman perusteiden (OPH 2004) mukaan oppi-
lashuolto on yhteisollistd ja yksilollista tukea, valittamistd ja huolenpitoa, jonka tavoit-
teena on tukea oppilaan tasapainoista kasvua ja kehitystd. Oppilashuoltotehtavat kuulu-
vat kaikille koulun tyontekijoille ja muille oppilashuollosta vastaaville viranomaisille, ja
oppilashuoltopalveluihin ovat oikeutettuja kaikki oppilaat. (OPH 2004.) Oppilashuolto-
ryhmén toiminnasta ei ole tehty erillisia sdadoksia koululainsaadantdon, mutta oppi-
lashuollolliset toimet tulee olla kirjattuna koulun opetussuunnitelmaan (Rimpeld ym.
2008, 50). Onnistuneen oppilashuollon edellytyksid ovat organisoitu ja suunnitelmalli-
nen toiminta, seka selkeé tyonjako moniammatillisen ryhman kesken (Laitinen & Hal-
lantie 2011, 41; Friend & Cook 1997).

Oppilashuollon tavoitteista ja keskeisistd periaatteista on ldydettavissa monia vahvasti
oppilaan psyykkiseen oireiluun liittyvié velvoitteita, kuten oppilaalle tarjottava ohjaus ja
tuki psyykkisen hyvinvoinnin edistamiseksi, tuki erilaisissa vaikeuksissa ja kurinpito-
rangaistusten yhteydessa seké oppilashuollon yhteistyd kodin, koulun ja muiden verkos-
tojen kanssa (esim. Rimpeld ym. 2008). Tavoitteissa on mainittu myds “toimenpiteet ja
tyon- ja vastuunjako ongelma- ja kriisitilanteiden ehkadisemiseksi, havaitsemiseksi tai
hoitamiseksi”, sisdltden myos mielenterveyskysymykset. Mielenterveyshéirididen riskia
ennakoivia ongelma- ja kriisitilanteita koulussa ovat esimerkiksi heikko koulumenestys
ja sen dkillinen romahtaminen, koulukiusaaminen joko kiusaajana tai Kiusattuna, pois-
saolot ja niistd aiheutuva niin kutsuttu koulupudokkuus sekd ongelmat kaverisuhteissa
(Kaltiala-Heino ym. 2010, 2037).

Kaikki edelld mainitut ongelma- ja kriisitilanteiden ehk&isytavoitteet on olennaista tun-
nistaa myos toimivan varhaisen puuttumisen kulttuurin luomiseksi. Myds Opetusminis-
terion jarjestaman oppilashuollon kehittdmistoiminnan (OPH 2006) yksi tavoitteista oli
moniammatillisuuden ja eri hallinnonalojen, kuten varhaiskasvatuksen ja opetuksen

sekd sosiaali- ja terveystoimen valisen yhteistyon edistdaminen (Laitinen & Hallantie
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2011, 13). Mielenterveyskysymysten asema oppilashuoltotydssé onkin hyvin perustel-
tua. Esimerkiksi Opetushallituksen ja Stakesin yhteisty6tutkimuksessa (Rimpeld ym.
2008, 120) tehdyn selvityksen mukaan noin puolet (53 %) kyselyyn vastanneista suo-
malaiskouluista ilmoitti lahettdneensd oppilaitaan lasten ja nuorten psykiatrian hoidon
piiriin.

Oppilashuolto edellyttdd monien eri toimijoiden, kuten opetus-, sosiaali- ja terveystoi-
men valistd yhteisty6tad (Laitinen & Hallantie 2011, 27), jolloin myds tiedonsiirtoon
liittyvét luvat, henkiléston koollekutsuminen ja vastuualueista sopiminen ovat mutkik-
kaampia. Oppilashuoltoryhmén toiminnan saama Kritiikki kohdistuukin padosin hitau-
teen. Vaikka onkin oppilashuollon asiakkaan — tdssa tapauksessa oppilaan — edun mu-
kaista, ettd useat tahot ovat tietoisia hanen tuentarpeistaan kokonaisvaltaisesti (Laitinen
& Hallantie 2011, 41), salassapito ja tiedonsiirto ovat toisinaan tiedonkulkua ja yhteis-
tyon palveluketjua jarruttavia seikkoja. Oppilashuollollisen tydn lisdantyminen paitsi
korostaa moniammatillisen tydskentelyn jouhevuuden tarkeyttd, vaatii se kultakin tyo-
ryhman jaseneltd myds oman toiminnan tarkastelua. (Friend & Cook 1997).

Oppilashuollon eri muodot ja intensiteettitasot tuovat oppilashuoltotyéhon rikkautta.
Tarkoituksenmukaisimman yhteistydmuodon ja tydryhman kokoonpanon valintaan vai-
kuttavat kulloinkin k&sittelyssa olevat asiat. (Laitinen & Hallantie 2011, 41) Esimerkik-
si psyykkisen oireilun vuoksi sairaalakoulussa opiskelleen oppilaan omaan kouluun
siirtymisen suunnittelussa kannattaa olla mukana seké oppilaan lahettdva etta vastaanot-
tava taho opettajineen ja hallinnollisine edustajineen. Liséksi hoidon nakemys, oppilaan
huoltaja ja tarkeimpané toimijana oppilas itse ovat téllaisissa tapauksissa tyoryhmaan
kiinteasti kuuluvia osapuolia. Laitinen & Hallantie (2011, 41) toteavat suunnitelmallisen

ja harkitun oppilashuoltotydn luovan tehokkuutta seké tiedonkulun sujuvuutta.

2.3 Erityisopettaja kollegiaalisena asiantuntijana

Opettajan ammattia leimaavat itsendisyys, parjaamisen kulttuuri ja autonomia ovat teki-
joitd, joiden nojalla avun pyytamistd on halutessaan helppo valttaad (Huhtanen 2002,
431; Niemi 2000, 24). Huolimatta sisdistetystd vaatimuksesta parjata yksin oppilaidensa
kanssa, etenkin nuoret opettajat arvostavat jaettua opettajan arkea keskusteluineen,
kuuntelijoineen ja ongelmanratkaisuehdotuksineen (Vélijarvi 2002, 23). Luokkahuo-

neen sisdiset tapahtumat voidaan kokea opettajan ammattitaitoa méaarittaviksi tekijoiksi,
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jotka saattavat vaikuttaa suurestikin opettajan kokemukseen omasta osaamisestaan tai
epéonnistumisestaan. Avun pyytamisen kynnys voi olla korkea, jolloin opettajalle tulee
tarve selvitd hankalastakin tilanteesta yksin (Vélijarvi 2006, 23). Esimerkiksi paivittai-
nen psyykkisesti oireilevan oppilaan kanssa tydskentely voi olla kuluttavaa ja heikent&a
opettajan ammatillista itseluottamusta. Yleisopetuksen opettajien ja erityisopettajien
itseluottamusta ja valmiuksia tutkineiden Naborsin ja kollegoiden (2008) mukaan yleis-
opetuksen opettajat luottavat itseensa, mikali oppilaalla on jokin yleinen ja helppohoi-
toinen sairaus, kuten astma. Sen sijaan vaativampien sairauksien ollessa kyseessé eri-
tyisopetuksen opettajilla tavattiin useammin korkeampaa itseluottamusta oppilaan tar-

peiden kohtaamisessa.

Opettajien tarve erityisopettajan tarjoamaan asiantuntijatukeen kuitenkin kasvaa jatku-
vasti kouluihin rantautuvan inkluusioajattelun vuoksi. Opetushallituksen opetussuunni-
telman perusteiden (2004, 12) mukaan erityisopetuksen tavoitteena on pyrkia jarjesta-
maan oppilaalle tasavertaiset mahdollisuudet suorittaa oppivelvollisuus edellytystensa
mukaisesti yhdessé ikatovereidensa kanssa. Suomessa opetuksen suunnittelun ja toteut-
tamisen perustana toimii opetussuunnitelman perusteet. Opetussuunnitelman perustei-
siin on kirjattu opetuksen yleiset tavoitteet, joiden pohjalta opettajien tulisi yhteistydssa
pohtia niiden toteutumista oman koulunsa tai yksittaisen oppilaan kohdalla. Taman
vuoksi erityisopettajan asiantuntijuutta tarvitaan opetussuunnitelman kehittdmiseen ja
toteuttamiseen, kollegiaalisessa yhteistydssa muiden opettajien kanssa. (Boyle ym.
2012; Tynjala 2006, 99).

Inkluusioasenteita ja kollegiaalista tukea késitelleessa tutkimuksessa (Boyle ym. 2012)
haastatellut opettajat korostivat kollegoiden kanssa luotujen hyvien kaytanteiden merki-
tystd, erityisesti tyoskenneltéessa erityistd tukea tarvitsevien lasten kanssa. Kollegiaali-
nen tuki rohkaisee opettajia, jotka tuntevat kamppailevansa yksittaisen oppilaan tai op-
pilasryhmén kanssa. VVoidaankin vaittad, ettd kollegiaalisen tuen ja yhteisen ponnistelun
avulla opettajat voivat kehittdd osaamistaan. Ongelmien ratkaisussa tiimityoskentely on
tarkead, silla se lisad yhteisollisyyttd ja véhentdd eriytyneisyyttd. Boylen ym. (2012)
tutkimuksen mukaan kollegoilta saatu tuki koetaan tarkedmmaéksi kuin esimerkiksi joh-
dolta saatu tuki puhuttaessa inklusiivisten kdytanteiden rantautumisesta luokkahuonei-
siin. Kollegiaalinen tuki on myos sellaista, jota opettajat eivat kokeneet saavansa mis-

td&n muualta, vaikkakin epdviralliset keskustelut esimerkiksi koulupsykologin kanssa
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koettiin hyddyllisiksi. Samansuuntaisia tuloksia ovat saaneet kouluissa toteutettua inter-
ventio-ohjelmaa tutkineet Swanson ym. (2012, 120), joiden mukaan opettajat tarvitsevat
erityisopettajan tarjoamaa konsultaatiota oppilaidensa opetuksen jarjestamista koskevis-
sa kysymyksissa. Opettajat kokevat tarkeana sen, ettd he tietdvét apua olevan tarjolla.
Liséksi he saavat erityisopettajalta ideoita ja neuvoja siihen, kuinka luokassa voitaisiin

toimia.

Myds oppilashuolto osallistuu Idhikouluperiaatteen toteuttamiseen pyrkimalla ratkaise-
maan ongelmat lapsen omassa kehitysymparistossd, tassé tapauksessa lapsen omassa
koulussa (Laitinen & Hallantie 2011, 34). Inkluusion toteutumiseksi moniammatillinen
yhteisty6 on l&hes vélttamatonta, silla erityistd tukea tarvitsevan lapsen kanssa tyosken-
telee ldhes aina usean eri ammattiryhmén osaajia. Boyle ym. (2012) muistuttavat in-
kluusion olevan nyt kansainvalinen trendi. He jatkavat, etta lisshuomiota tulisi kiinnit-
tdd kuitenkin siihen, miten opettajat toimivat parhaiten vuorovaikutuksessa toistensa
kanssa, jotta voidaan luoda osallistava oppimisympéristd kaikille oppilaille. Moniam-
matillisuus ja tiimityoskentely ovat kehittelyasteella olevia, toisinaan haastaviakin tyos-

kentelymuotoja.

Asiantuntijakulttuurien rajapinnoilla toimiva henkil®, esimerkiksi erityisopettaja, muut-
taa yhden kulttuurin tuottamat ideat ja esitykset ongelman ratkaisemiseksi muiden kult-
tuurien jésenille ymmarrettaviksi. Esimerkiksi lapsen vanhemmat voivat tarvita selko-
kielistdmistda ammattisanastontayteisissd neuvotteluissa, luokanopettaja erityispedago-
gisten kasitteiden avaamista tai hoidon taho koulusanaston kaantamista. Asiantuntijoita
tulisi kehottaa puhumaan “kansantajuisesti”, jos ndyttaa silté, ettei vastapuoli ymmarra
kaytettya terminologiaa. Ammattisanastoa saa heiddn mukaansa kuitenkin kayttéda va-
paasti tilanteissa, joissa vastapuolikin kayttaa sitd oma-aloitteisesti. (Erchul & Conoley
1991.)

Moniammatillinen yhteisty6 voi olla vaikeaa, silla reviirirajat ovat tiukat. VVoi olla, ettei
tyéryhman jésen I0yda tarvittavaa rohkeutta esittdédkseen asiaansa, pelkéa tunkeutuvansa
toisen vastuualueelle tai vaihtoehtoisesti ei uskalla ottaa vastuuta omasta vastuualuees-
taan. Opettajan on myos vaikeaa luovuttaa omaa asiantuntijareviiriddn muille, erityisesti
silloin, kun yhteistydkumppanina ovat lapsen vanhemmat. (Niemi 2000, 24.) Tyoryhmi-
en tulisikin lapikéyda prosessi, jossa tutustutaan tiimin jaseniin ja selvennetdan syy

kunkin ryhman jasenen osallisena oloon (Friend & Cook 1997). Sairaalaopetuksen eri-
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tyisopettajan konsultatiivisessa tydssé téllaisia eri alojen tydkulttuureja ovat esimerkiksi

hoito, sairaalaopetus ja oppilaan oman koulun opetus.

Savonmaki (2006, 156) muistuttaa, ettd tyon organisoinnin haasteiden helpottamiseksi
erilaisiin yhteistyoverkostoihin ja tiimeihin perustuva tyoskentely edellyttdda myos itsen-
sé ottamista kehittdmisen ja tarkastelun kohteeksi. Moniammatillisessa tyéryhméssa
toimimiseen sekd yhteistyon kehittymiseen vaikuttaa esimerkiksi se, millaisen roolin
tybryhmaéssa ottaa ja osaako vastaanottaa eridvid mielipiteitd. Yhteistydstd puhuminen
esimerkiksi tyonohjauksessa voi helpottaa mahdollista roolijaon epéaselvyytta. Onnistu-
neen yhteistyon avaimia ovat kuitenkin avoimuus ja rehellisyys, joissa eri yhteistyo-
kumppaneiden kohtaamiseen liittyvéat pelot tulisi minimoida (Niemi 2000, 24). Yhteis-
toiminnallisen kulttuurin kohtaaminen on opettajan ammatissa véistamatonta nyt ja tu-
levaisuudessa. Opettajan ammattitaitovaatimukset eivét ole enda vain opetustyohon si-
dottuja, vaan yhteistydssa toimiminen seka erilaiset verkostot ovat merkittava osa opet-
tajan tyota (Savonmaki 2006, 168).

Boyle ja muut (2012) tutkivat skotlantilaisopettajien inkluusioasenteita, seka kokemuk-
sia sellaisten oppilaiden, joilla on todettu sosioemotionaalisia haasteita, sijoittamisesta
luokkiinsa. Tutkimuksen mukaan opettajat korostivat erityisesti muulta henkildstolta,
kuten koulupsykologeilta saamaansa konsultatiivista vertaistukea inklusiivisten luokki-
en luomisen onnistumisessa. Muulta henkil6stolta saadun tuen liséksi myds johdon tuki
nostettiin merkittavaksi tukimuodoksi. Opettajien vastausten perusteella tukimuodot
teemoiteltiin viiteen eri kategoriaan; yksikoittain tai oppiaineittain jakautuva kulttuuri,
koko koulun kulttuuri, konsultatiivisuutta korostava kulttuuri, johdon tuki ja kollegiaa-
linen tuki. Yksikon tuki koettiin tarkedksi opetettaessa erityista tukea tarvitsevia oppilai-
ta. Individualistisuutta ihannoiva opettajakulttuuri voi toimia avunpyynt6a jarruttavana
tekijand, joten haastateltavat opettajat pitivét tarkedna yksikon yhteista avunpyyntoon
kannustavaa kulttuuria. Koulukulttuurin vaikutus inkluusion toteutumisessa tarkoittaa
muun muassa opettajien asennoitumista erilaisuuden kohtaamiseen. Opettajien tulisi
toivottaa kaikki oppilaat tervetulleiksi luokkaansa heiddn ominaispiirteistaan huolimat-
ta. Kahta viimeistd teemaa, kollegiaalista ja johdon tukea pidettiin myds ensiarvoisen
tarkeind. Inklusiivisen tydotteen yleistyessd opettajille on tutkimuksen mukaan térkeaa,

ettd he tuntevat olevansa tuettuja seké tydyhteison ettd johdon tasolla. Opettajien tulee
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saada tuntea, ettd heilld on kaytdsséan tukea ja apua helpottamaan luokkatytskentelyé

inklusiivisissa luokissaan.

Cook, Landrum, Tankersley ja Kauffman (2003, 348) muistuttavat kuitenkin, ettd
useimmissa sosio-emotionaalisten oppilaiden opetukseen tarkoitetuissa ohjeistuksissa ei
ole mit&én luonnostaan juuri erityisopetukseen liittyvaa tai erityisopettajille tarkoitettua
materiaalia, vaan hyvistd kayténteistd hyotyvéat samalla kaikki oppilaat. He toteavat
myo0s, ettd kuka tahansa opettaja voi oppia koulutuksen my6td opettamaan sosio-
emotionaalisia pulmia omaavia oppilaita. Liséksi ei tule unohtaa, ettd yleisopetuksen
opettajat ovat myods ammattitaitoisia kasvattajia. Beecher (2010, 6) toteaa yleisopetuk-
sen opettajien tarvitsevan kuitenkin tukea esimerkiksi oppilaan arviointiin ja eriyttami-
seen liittyvisséd kysymyksissa. Haasteena onkin sovittaa ndma kaksi ndkokulmaa yhteen
— opettajia tulisi kannustaa kayttdmaan tuntemaansa tutkimustietoa ja sovittamaan sita
oppilaan yksil6llisin tarpeisiin ottaen samalla huomioon esimerkiksi oppilaan kulttuuri-

taustan tuntemus.

2.4 Erityisopettajaprofession muutos

Professiolla tarkoitetaan asiantuntijuutta, arvostettua ammattia tai elinkeinoa, joka vaatii
perehtyneisyyttd alakeskeiseen tietoperustaan. Professionaalisuuteen liitetddn myos aja-
tus ammattieettisyydestd, auktoriteettiasemasta, patevyydestd ja akateemisuudesta.
(Niemi 2006, 76). Professionaalisuuden voidaan katsoa tarkoittavan myds itsendiseen
tyoskentelyyn kykenevéistd ammatinharjoittamista, omaan asiantuntijuuteen luottamista
(\Valijarvi 2006, 22). Erityisopettajan ammatissa juuri asiantuntijuuden katsotaan olevan
yksi erityisopettajat muista opettajista erotteleva tekija. Erityisopettajan odotetaan seka
olevan perehtynyt alaspesifeihin asiakirjoihin ja menetelmiin, ettd tottunut kasittele-
maan monia eri tuentarpeita omaavia oppilaita. Huhtasen (2002, 433) mukaan erityis-
opettajat erottaa kollegoistaan koulutuksen pituus, eriytyneemmat tiedot ja tyotehtavat.
Liséksi erityisopettajan patevyys ulottuu ongelmiin, joita ei voida ratkaista aine- tai
yleisdidaktisella osaamisella, kuten tdmén tutkimuksen aiheena oleva psyykkinen oirei-

lu.

Kuitenkin puhuttaessa opettajaprofessiosta Huhtanen (2002, 429) kyseenalaistaa sen
olemassaolon kokonaan. Opettajuus ei nauti tdnd paivana samanlaista arvostusta kuin

aiemmin. Palkkakiistat, talouspolitiikka ja opettajan ammatin vetovoiman hiipuminen
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syovat uskottavuutta opettajuuden professionaalisuudelta. Toisaalta Huhtanen myodntaa
opettajuuden olevan tietyn sektorin asiantuntemusta, johon liittyy muun muassa koulu-

tukseen sisddnpéésyn rajaaminen vain soveltuvimmille henkil6ille.

Opettajuus on Luukkaisen (2004, 18-19) mukaan paitsi opettajan itsensa kokemaa, yksi-
I6orientoitunutta suuntautumista, myos yhteiskunnan muutoksia peilaavaa ilmitkeskeis-
t4, ajankohtaista ja muutosherkk&d. Myos erityisopettajan ammattiprofiiliin on rantau-
tumassa my0s uusi suuntaus, jonka mukaisesti erityisopettaja ndhdédédn muiden ammatti-
laisten tukena toimivana konsultatiivisen asiantuntijana (Reiser ym. 2003, 38). Erityis-
opetuksesta on tullut aiempaa asiakaslahtdisempéaa palvelua perinteisen diagnoosikes-
keisyyden sijaan, erityisopettajasta taas tydyhteison tuki ja asiantuntija. Asiakaslahtoi-
syyteen suuntautuvan trendin mukaisesti erityistd tukea tarvitsevat oppilaat nahdaéan

ennemminkin palveluiden vastaanottajina, joita varten erityisopettajat tyoskentelevat.

Sekaé erityisopetus etta erityisopettajan professio ovat jatkuvan muutospaineen alla. Syi-
n& muutoksille ovat sek& oppilaslahtdisyytta korostavat seikat etta resurssi- ja talousky-
symykset, unohtamatta uudistuksenhalua ja ajoittain syntyvda tarvetta muutokseen.
Opettajien odotetaan kehittyvdn maailman ja lasten mukana. Tynjalan (2006, 116) mu-
kaan asiantuntijuutta on jatkuva osaamisen kehittdminen, ei rutinoituminen. Tulevai-
suudessa kouluilta odotetaan yha enemman tuloksia, yh& niukemmin resurssein. Tdhén
paastéakseen opettajien keskuudessa tulisi kyetd lisédmaan joustavaa asiantuntijuutta ja
hyodyntdmaan erityisosaamista tehokkaasti, jopa yli kuntarajojen. Vélijarven (2006, 24)
mukaan opettaja nahdaéankin tarkeana muutoksen moottorina. Opettajalla on valtaa vai-
kuttaa oppilaansa asioihin, ja hanen asiantuntijuuteensa tukeudutaan ongelmatilanteissa.
Opettajan moniulotteinen rooli johtajana, tukena, asiantuntijana, kasvattajana yhteys-
henkilona ja organisaattorina haastaa opettajat kehittymaén, joustamaan ja muuntumaan
maailman mukana, pysyméaan ajan hermolla (Niemi 2000, 24). Vaatimus on lahes para-

doksaalinen, silla koulukulttuurin muutokset ovat tunnetusti hitaita.

Oppilaitoksilta edellytetddn kykya vastata uusiin odotuksiin pedagogiikan asiantunti-
jayhteis6ind pikemminkin kuin yksittaisind asiantuntijoina. (Valijarvi 2006, 23). Asian-
tuntijoiden tulisi kyetd myos joustavuuteen tydskennellessaan eri tilanteissa ja eri ihmis-
ten kanssa. Juuri tdménsuuntaisesta kehityksestd on kyse erityisopettajaprofessiota koh-
taavalla muutoksella, jossa erityisopettajan tyopanos pyritaan levittdmaén konsultatii-

visten kayténteiden myota laajemmin koko koulun, kunnan tai useamman kunnan kayt-
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toon. Myos nimetylle erityisalalle, esimerkiksi tassé tutkimuksessa kohteena olevaan
sairaalaopetuksen psykiatriseen yksikkdon, sijoittuvan erityisopettajan asiantuntemuk-
sen hyddyntaminen laajemmin useamman oppilaan k&yttoon muovaa erityisopettajan

ammattia.

Asiantuntijuuden myota erityisopettaja toimii kiintednd osana myds oppilashuollon ty6-
ryhmaa. Oppilashuollon resurssit koetaan usein vahaisiksi, jolloin saatavilla olevat re-
surssit tulisi ottaa mahdollisimman tehokkaasti k&yttéon (Laitinen & Hallantie 2011,
34). Tama voi osaltaan aiheuttaa roolijaon epaselvyyttd ja tuoda erityisopettajan tyon-
kuvaan myos sellaisia vastuualueita, joihin hanella ei ole varsinaista koulutusta tai ko-

kemusta.

2.5 Konsultatiivinen erityisopetus

2.5.1 Konsultatiivinen tydskentely

Perinteisesti kuvailtuna konsultatiivinen ty0 on tietoa, taitoa, osaamista ja asiantunti-
juutta, jota aiheeseen perehtynyt henkild, konsultti, tarjoaa sité tilanneelle asiakkaalle tai
asiakasorganisaatiolle. Snyder ym. (2011, 79) kuvailevat konsultaatiota konsultaatiota
tarjoavan, konsultaatiota vastaanottavan ja konsultaation kohteena olevan henkilén
kolmisoinnuksi. Parhaimmillaan konsultatiivinen tyd on prosessi, jonka aikana asiakas
tai asiakasorganisaatio 10ytdd tapoja toimia itse oman tilanteensa hyvéksi. (Tokola &
Hyyppéa 2004, 6.) My6s Koli, Nurmijoki & Romppainen (2000, 37) kuvailevat konsulta-
tiivista tyotd konsultin oman tietoperustan seka taidon yhdistavéaksi osaamiseksi ja toi-
minnaksi, jossa konsultatiivinen henkil6 auttaa asiakasta oppimaan ja kehittymaan tyos-
sé&an. Parhaimmillaanhan moniammatillisessa verkostossa ei ole vain antavia ja vas-
taanottavia osapuolia, vaan kyse on monimutkaisemmasta hyotyverkostosta, jossa kun-

kin osallistujan on mahdollista oppia uutta.

Konsultatiivinen ty6 pitaé sisalladn monia tilanteita, asetelmia ja rooleja, ja sitd voi to-
teuttaa erilaisin tyotavoin (Tokola & Hyyppa, 2004, 7). Konsultatiivisuus tyoyhteisdssa
on arvokas ja helposti saatavilla oleva voimavara, jota kéytetdan toistaiseksi liian véhan.

Opettajien tulisi olla valmiita kokeilemaan erilaisia strategioita opettaessaan erityista
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tukea tarvitsevaa oppilasta. Tallaisia ideoita ja tukimuotoja voi saada omasta tydyhtei-
sOsta toisen opettajan konsultaation kautta. (Boyle ym. 2012.) Erityisopettajan toimiessa
konsultatiivisissa tehtévissa vastaanottavia tahoja ovat esimerkiksi toiset opettajat ja
oppilaan kanssa toimivien muiden ammattiryhmien edustajat. Taman tutkimuksen ai-
heena olevan sairaalaopetuksen opettajan yleisimpia konsultaatioasiakkaita ovat juuri
opettajakollegat, jotka kaipaavat asiantuntijatukea sairaalaopetukseen perehtyneeltd
opettajalta.

Yksi keskeisimmista tekijoista konsultatiivisen tydskentelyn onnistumiseksi on niin
kutsuttu asiakaslahtoisyys. Asiakaslahtdisyys joka tarkoittaa sitd, ettd vastaanottavan
tahon tarpeita ja toiveita pidetddn toiminnan lahtokohtina. Asiakaslahtdisyyden tavoit-
teena on antaa asiakkaalle, esimerkiksi toiselle opettajalle, tydvalineitd oman toimintan-
sa kehittdmiseen ja ongelmanratkaisuun. Taman myo6ta han selvidisi jatkossa vastaavan-
laisista ongelmatilanteista itsendisesti. (Koli ym. 2003, 38; Snyder, Quirk & Dematteo
2011, 78) Tokola & Hyyppa (2004, 7) muistuttavat onnistuneen konsultaation perustu-
van luottamukseen, jossa asiakas saa tuntea itsensa kyvykkéaaksi. Esimerkiksi konsultaa-
tiota pyytanyt luokanopettaja voi kokea pitkéllisesta yrittamisesta ja ymmarryksesta
huolimatta epdonnistuneensa haastavan oppilaan opettamisessa. Tallgin tuntemattoman
henkilon tarjoamat valmiit ratkaisut voivat tuntua esimerkiksi tungettelevilta tai viimei-
seltd oljenkorrelta, johon tarttua. Konsultatiiviselta tyolt4 vaaditaan siis sensitiivisyytta
ja pidattaytyvaisyyttakin omien ajatusten julkituomisessa. Konsultatiivisessa tydotteessa
tulisi ennemmin keskittya asiakkaan tulkintaan itsestddn ja omasta kehityksestaan (To-
kola & Hyyppa 2004, 7).

2.5.2 Konsultatiivinen tyd koulussa

Taman tutkimuksen aiheena oleva konsultatiivinen erityisopettajuus tarkoittaa erityis-
opettajan tarjoamaa asiantuntijuutta ja tukea erilaisissa tyoryhmissa, kuten aiemmin
esitellyissa oppilashuoltoryhmissé. Konsultatiivinen erityisopettaja voi toimia esimer-
Kiksi tukijana, auttajana, asiantuntijana tai kuuntelijana tilanteissa, joissa oppilas tarvit-
see asiantuntijan raataléimia tukitoimia oppimisensa ja kasvunsa turvaamiseksi. Snyde-
rin ym. (2011) kolmisointukuvauksen mukaisesti voidaan ajatella, ett& kouluissa konsul-

taation tarjoaja on konsultatiivinen erityisopettaja, konsultaation vastaanottaja esimer-
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kiksi luokanopettaja ja konsultaation kohteena oleva asiakas huolta herattanyt oppilas.
Reiserin ja kollegoiden (2003) mé&é&ritelm&n mukaan konsultaatio erityisopetuksessa on
erityispedagogiikan asiantuntijan tuomaa asiantuntijatukea yleisopetukseen, yleensa

tiettyjen oppilastapausten tiimoilta.

Opetusministerion erityisopetuksen strategiaselvityksessa (2007, 29) on maininta yha
useammassa kunnassa kayttoonotetusta mallista, jossa kunnan tai seutukunnan palve-
luksessa toimii niin kutsuttu erityisopetuksen ohjaava opettaja. Tallaisen suunnittelijan,
koordinaattorin tai konsultin nimikkeelld toimivan opettajan vastuualueisiin kuuluvat
esimerkiksi erityisopetuksen alueellinen kehittdminen, oppilaiden ohjaaminen tuen pii-
rin, tiedottaminen ja konsultatiivinen ty6. Strategiaselvityksessd on myds mainittuna,
ettd ” Kaytannossa ohjaavien opettajien tyd merkitsee myos erityispedagogisen asian-
tuntija-avun tarjoamista opettajille ja opettajayhteisdille. Neuvontaa kaivataan yksittéis-

ten oppilaiden opiskelun tuen toteuttamisessa.”

Vastaavanlaisista erityisopetuksen ohjaavan opettajan malleista on raportoitu aiemmin-
kin. Kreikkalaistutkimuksessa (Agaliotis & Kalyva 2011) selvitettiin peruskoulun yleis-
opetuksen opettajien ja erityisopettajien kasityksia erityisopetuksen koordinaattoreiden
roolista ja ammatillisista ominaisuuksista. Opettajien vastausten mukaan jokaisessa kou-
lussa pitéisi olla kokopdivainen erityisopetuksen koordinaattori, jolla tulisi olla koke-
musta seka yleisopetuksen kouluista ettd erityisopetuksesta. Tallaisen koordinaattorin
tyotehtavaksi nimettiin erityistd tukea tarvitsevien lasten opettaminen ja arvioiminen.
Liséksi koordinoivalle opettajalle kuuluu vastausten mukaan muiden opettajien ja oppi-
laiden vanhempien neuvominen, henkiléston taydennyskoulutuksen edistaminen ja
oman tyonsa kehittdminen sen sisallon rikastamisen ja tiedon levittdamisen kautta. Suo-
messa vastaavanlaista mallia toteutetaan konsultatiivisen erityisopettajan tyotehtévan
kautta. Carpenterin & Dyalin (2007) mukaan tallaista konsultatiivisena erityisopettajana
voi toimia esimerkiksi oman koulun erityisopettaja. P&dasia on, ettd asiantuntijatukea

on saatavilla yleisopetuksen luokkaan, sita kaipaaville tahoille.

Henkiloston siséiseen koulutukseen painottuvasta asiantuntijatuen viemisesta ovat ra-
portoineet myos Tarver-Behring ym. (1998), joiden mukaan kouluissa tyoskentelevét
erdénlaiset opinto-ohjaajat voivat toimia konsultatiivisissa tehtévissa. Naiden opinto-
ohjaajien ei odoteta olevan esimerkiksi oppimissuunnitelmien laatimisen asiantuntijota,

silla sen katsotaan kuuluvan erityisopettajalle. Sen sijaan heidén tyonkuvaansa kuuluu
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erityispedagogisen tiedon vastaanottaminen ja resurssien kartoittaminen, sekd ndiden
tietojen eteenpéin jakaminen erityisopettajille. Tdman jalkeen opinto-ohjaajan ja erityis-
opettajan muodostama tiimi konsultoi yleisopetuksen opettajia laajalti erilaisten oppi-

laiden asioissa inkluusion toteutumisen tukemiseksi.

Konsultatiivinen erityisopettajuus on vield toistaiseksi melko tuntematon kasite. Yksi
sen paatavoitteista liittyy inkluusion eli lahikouluperiaatteen toteuttamiseen (Erityisope-
tuksen strategia 2007, 29). Erityisopetuksen lakimuutos ja erityistd tukea tarvitsevien
oppilaiden yleisopetukseen integroituminen ovat lisanneet konsultaation tarpeellisuutta
(Reiser ym. 2003). Konsultatiivisuus erityisopetuksessa ei kuitenkaan ole uusi keksinto.
Yocom & Cossairt raportoivat vuonna 1996 yliopistojen ja opettajankoulutuksen suun-
taavan konsultatiivista koulutusta erityisopettajille. Eniten tarjottuna koulutusteemana
kaytettiin jo tuolloin yhteistoiminnallista konsultaatiota, jossa konsultatiivinen erityis-
opettaja tydskentelee yhdessé yleisopetuksen opettajan kanssa jakaen ammattitaitoaan

molempien hyotykayttoon.

Tassa tutkimuksessa perehdytédéan ensisijaisesti sairaalaopetuksen opettajan tarjoamaan
konsultatiiviseen tukeen. Edelld mainittujen tutkimusten mukaisesti sairaalaopetuksen
opettajan tarjoaman konsultaation tavoitteena on tukea opettajia tilanteissa, joissa esi-
merkiksi luokanopettaja tarvitsee neuvoja yhden oppilaan tai koko ryhmén kanssa. Tél-
16in véltytdan esimerkiksi oppilaiden turhilta koulusiirroilta ja toteutetaan samalla l1ahi-
kouluperiaatetta. Ennalta ehkéisevaa konsultaatiota tutkineiden Akin-Littlen, Littlen &
Delligattin (2004, 161) mukaan konsultatiivisen tydntekijén tulisi auttaa opettajia kes-
kittymaan mahdollisuuksiinsa heikkouksien sijaan, kannustaa opettajia edistamaan itse-
naisyyttaan, optimistista ja luovaa ajattelua sek& tukea paremman sanaston kéyttéonot-

toa arkipuheessa.

Kaikista konsultaatiotydén lahestymistavoista sosioemotionaalisiin ja kayttaytymisen
haasteisiin liittyva konsultaatio on kaikkein kaytetyin (Elliott & SHeridan 1992). Kal-
tiala-Heino ja kollegat (2010, 2038) ehdottavat, ett4 erikoissairaanhoito voisi tukea kou-
lua ohjaamalla opettajia potilaana olevan nuoren erityistarpeiden huomioimisessa. Eri-
koissairaanhoidon tuen saattaminen kouluille on juuri konsultatiivisen erityisopettajan
tyotd, silla opettaja on pedagogiikan ammattilainen, ja taten sopivampi henkild anta-
maan kouluille pedagogisia tyovalineitd huolimatta oppilaan potilasstatuksesta. Sairaa-
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laopetuksen konsultatiivinen erityisopettaja tydskentelee erdanlaisena viestinviejana

sairaalakoulun, hoidon ja muiden koulujen valilla.

2.5.3 Konsultatiivinen tyo sairaalaopetuksessa

Yksi kéytetyistd konsultaatiomalleista on yleisopetuksen koulun sisdinen konsultaatio.
Sen tarkoituksena on kéyttdd hyddyksi koulun omia resursseja, mikd kdytdnnossd
tarkoittaa koulun erityisopettajan toimimista konsultatiivisissa tehtdvissd. Tdméan mallin
vahvuutena on se, ettd opettaja tuntee henkilokunnan ja oppilaat etukdteen, jolloin
tyoskentelyn aloittaminen on vaivattomampaa (Reiser ym. 2003). Samoin toteavat Koli
ja kollegat (2000, 13), joiden mukaan organisaatiossa toimivan sisdisen konsultin

vahvuutena on henkildston ja koko organisaation tuntemus.

Koulun sisdinen konsultaatio on tunnettua suomalaisissa peruskouluissa, joissa
tyoskentelevét laaja-alaiset, tai toiselta nimitykseltdfin osa-aikaiset erityisopettajat
toimivat asiatuntijatukena koulun omien oppilaiden asioissa. Reiserin ja kollegoiden
(2003) mukaan tillaisen sisdisen konsultatiivisuuden varjopuolena on se, ettd
konsultatiiviselle opettajalle herkésti sysdtddn haastavasti kdyttdytyvét oppilaat, joiden
tukemisen tulisi tapahtua normaalissa luokkatilanteessa oman opettajan johdolla. Kolin
ja kollegoiden (2000, 13) mukaan haasteena on myds se, ettd sisdisen konsultin
vaikutusvalta ja johdon tuki voivat olla véhdisid. Lisdksi epédselvd roolitus tai

rooliristiriidat voivat olla sisdisen konsultaation heikkouksia.

Konsultaatio yleisopetuksen koulun ja sairaalakoulun vélilld on konsultatiivisen tyon
muoto, jossa sairaalakoulu toimii osaamiskeskuksena. Reiserin ym. (2003, 44) mukaan
asiantuntijuuden vieminen yleisopetuksen koulun opettajille on parhaimmillaan
kauaskantoista opettajan oman osaamisen ja koulun toimintamahdollisuuksien
laajentamista. Mallin mukaansa erityisopettajan tyon tulisi keskittyd koulutukselliseen
ja konsultatiiviseen tyohon yksittdiseen oppilaaseen keskittdimisen sijaan, jolloin
primaérit vaikuttamiskeinot olisivat suuremman yleison kéytossd. Ndin esimerkiksi
sairaalaopetuksen asiantuntijaresurssi saadaan tuotua kaikkien kunnan koulujen

kayttoon yhden konsultatiivisen henkilon myoté.
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Ulkopuolisen konsultatiivisen tyontekijan vahvuudet ja heikkoudet liittyvdt hidnen
etdisyyteensd organisaatiosta (Koli ym. 2000, 13; Gonzales, Nelson, Gutkin & Shwery
2004). Sopiva etdisyys sdilyttdd konsultatiivisen henkilén roolin ulkopuolisena
asiantuntijana, jolloin esimerkiksi organisaation sisdiset henkilokemiat eivét ulotu
hdneen. Organisaatioon sisddnpddsy vaatii konsultatiiviselta henkiloltd, esimerkiksi
opettajalta, ennakkotietojen kerddmistd, organisaation kulttuurin ja toimintatapojen
etukiteen opiskelua sekd mahdollisuuksien mukaan pidempiaikaista tydskentelyd saman
organisaation parissa sen vivahteiden tunnistamiseksi. Esimerkiksi koulukdyntien myd6ta
tapahtuvalla oppilaiden tarkkailulla sairaalaopetuksen konsultatiivinen opettaja saa
tietoa oppilaan kéyttdytymisestd hdnen omassa ymparistossidén (Snyder ym. 2011, 78;
Elliott & Sheridan 1992, 318). Ongelmien analysointi usein syventdd konsultatiivisen
opettajan ymmaérrystd ja oppilastuntemusta. Néin ollen konsultaation kohteena oleva
ongelma sekd siithen vaikuttavat muuttujat tulevat mééritellyiksi, mikd taas on
oikeanlaisten interventiomenetelmien 16ytdmisen edellytys. (Elliott & Sheridan 1992,
318.) Oppilasta tulisi paésti tarkkailemaan myds strukturoimattomissa tilanteissa, kuten
vilitunneilla tai ruokatunneilla, silld oppilaan ongelmat voivat néyttdytya vasta vapaissa
tilanteissa. Konsultatiivisen opettajan on muutoinkin hyvd saada mahdollisimman laaja

kuva oppilaan koulukéyttdytymisesti. (Sheridan & Elliott 1991.)

Tokolan & Hyypan (2004, 8) laatimien konsultaatiotyon perusteiden mukaan
konsultaatiotyd koostuu kolmesta tasosta: konsultaation ja asiakkaan tehtdvien
selventdminen, konsultaation ja asiakkaan rakenteiden luominen ja kehittdminen seké
organisaatiodynamiikan luominen. Né&itd kolmea tasoa tulisi tarkastella koko
konsultaatioprosessin ajan sen eri vaiheissa. Ensimmaéisen tason, asiakkaan tehtdvin
selventdmisen, tarkoituksena on palauttaa asiakkaan mieleen toimintansa tavoite ja
mielekkyys. Sairaalaopetuksen konsultatiivisen erityisopettajan  tehtidvikentdssi
téllainen mieleen palauttaminen voisi tarkoittaa esimerkiksi oppilaiden omien koulujen
opettajien kanssa kidytdvaa keskustelua oman vastuualueen ja tydon rajaamisesta
sellaisessa tapauksessa, jossa psyykkisesti oireilevaa oppilasta ei voida auttaa endi
pelkdstadn pedagogisin keinoin. Toinen taso, konsultaation rakenteiden luominen
tarkoittaa konsultaatioprosessin yksityiskohtaista suunnittelua yksil6llisesti, asiakkaan
tyonkuva huomioon ottaen. Konsultatiivinen erityisopettaja voi esimerkiksi suunnitella

oppilaan koulunpéivit uudelleen tuoden esiin sekd lapsen oman opettajan ettd hoidon
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toivomukset ja suositukset lapsen tukemiseksi. Kolmas taso, organisaatiodynamiikan
ymmértdiminen taas avaa organisaation toimintaan vaikuttavien epédvirallisten
elementtien merkitystd. Tunteet, ajatukset, henkildston sisédiset jdnnitteet, kokemukset ja
ristiriidat vaikuttavat organisaatioon virallisten toimintojen ohella, joten niiden
ymmaértdminen on osa onnistunutta konsultaatioprosessia (Tokola & Hyyppa 2004, 8).
Konsultatiivinen erityisopettaja pyydetdén paikalle esimerkiksi tilanteissa, joissa koulu
on visynyt ja keinoton psyykkisesti oireilevan oppilaan tukemiseen. Télloin
organisaatiodynamiikan ymmarrys voi edesauttaa uusien, toimivien toimintamallien

kehittamistd esimerkiksi oppilaan luokkatilaa ja aikuistukea jarjestelemaélla.

Samantyyppisesti luokittelusta ovat raportoineet Elliott & Sheridan (1992, 318). Heidén
mukaansa konsultaatioprosessin osaprosesseja ovat ongelman maidrittely, ongelman
analysointi ja suunnitelman toteuttaminen. Méérittelyvaiheessa konsultatiivinen henkild
ja konsultaation vastaanottaja kuvailevat huolta herdttdneitd kayttdytymismalleja.
Ongelman madrittely on vaiheista kriittisin ja kiistellyinkin. ”Ongelmaksi”
madritellddnkin usein jokin toimintatapa, joka on mééritelty vanhemman tai opettajan
huomattua ristiriidan lapsen kulloisenkin toimintakyvyn ja halutun suorituskyvyn
vililla. Toinen vaihe, ongelman analysointi alkaa kdyttdytymisen tarkkailulla, minka
jilkeen keskitytddn kéyttdytymistd edeltdviin ja siitd seuraaviin tapahtumiin.
Kolmannessa vaiheessa kerittyjen havaintojen perusteella tehdidin suunnitelma ja sen

mukainen interventio.

Psyykkisesti oireilevien oppilaiden tukemiseksi tarvitaan seka joustavia ratkaisuja ettéd
asiantuntijoiden tietdmysta tuen tarpeiden kohtaamisesta. Konsultaatiota tarjoava henki-
10 tarvitsee riittdvat perustiedot oppilaan toiminnallisista taidoista. Tehokkaan konsul-
toinnin tarjoaminen ei ole yksinkertaista; erityisesti ongelmanratkaisuun téhtdavassa
konsultaatiossa kullekin ongelmalle tulee maarittaa juuri silla hetkella parhaaksi koettu
interventio. Sopivan interventiomuodon suunnittelu perustuu konsultaation kohteena
olevan oppilaan tai ryhméan toiminnan tarkkailuun ja ymmartdmiseen, miké& vaatii kon-
sultatiiviselta opettajalta taitoa. (Snyder ym. 2011; Elliott & Sheridan 1992, 318.) Inter-
vention toteutumista on myos syytd seurata ja tarkkailla, jotta voidaan varmistua sen
oikeanlaisuudesta ja tehokkuudesta. Mikéli interventio ei ndytd onnistuvan, konsultatii-
visen henkilén on syyta tarkistaa suunnitelma ja sen kéyttéonotto (Elliott & Sheridan
1992, 318).
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Konsultatiivisen tyon kéyttoonottoon liittyy myds huomionarvoista kritiikkié.
Peruskoulun yleisopetuksen opettajien ja erityisopettajien kisityksid erityisopetuksen
koordinaattoreiden roolista ja ammatillisista ominaisuuksista tutkineiden Agaliotisin &

Kalyvan (2011) mukaan konsultatiivista tyotd tekevid erityisopetuksen koordinaattoreita
el tulisi pitdd jarjestelmén riittdmdtontd infrastruktuuria, henkildstopulaa tai yleensa
resursseja korvaavana jirjestelmind. Lisdksi he muistuttavat, ettd konsultatiivinen tyd
on mielekédstd ja tehokasta vain tapauksissa, joissa kaikki tydryhmén ja vastaanottavan
tahon osapuolet ovat tietoisia vastuistaan ja oikeuksistaan. Onnistunut konsultaation ja
nimettyjen erityisopetuksen koordinaattoreiden kayttoonotto edellyttdd kunkin
osapuolen perehtymistd ndiden koordinaattoreiden pdivittdiseen toimintaan, jossa

korostetaan strategisia ulottuvuuksia.

Opetusmenetelmédt voivat vaihdella suurestikin riippuen koulun merkityksellisyydesti
lapsen hoitosuunnitelmassa. Myds opetushenkildston aloitteellisuus vaikuttaa sairaan
lapsen opetuksen jdrjestimiseen ja intensiteettiin. Goldfarbin (1992) mukaan
yhdysvaltalaisissa sairaaloissa tyOskentelee tyypillisesti muutama opettaja, joista yksi
tyoskentelee vastaavana opettajana. Opettajat eivit yleensd ole muodollisesti kelpoisia
erityisopettajia. Heilld on pétevyys suorittaa oppilaiden seulontoja ja arviointeja, minka
vuoksi he ovatkin riippuvaisia toisista opettajista luodakseen toimivia opetuksen

jarjestimistd koskevia suunnitelmia.

Opetuksen suunnittelua ja ongelmanratkaisumenettelyja tutkineiden Curtisin & Stollarin
(1996) mukaan yksi kouluorganisaatioiden ensisijaisista tavoitteista on ongelmanratkai-
sutaitojen kehittdminen. Suora ohjeistus, kaytanteet ja seuranta ovat tehokkaimpia tapo-
ja tdmén tavoitteen saavuttamiseksi. Ongelmanratkaisutaitoja kehittdvan koulutuksen
tarjoaminen mahdollisimman monille kouluorganisaation sidosryhmille tulisikin olla
etusijalla. Tehokkaasti ongelmia ratkovat organisaation jasenet, kuten opettajat, tuovat
tehokkuutta koko organisaation toimintaan. Snyder ym. (2011, 78) muistuttavat, ettd
koulujen resurssit pakottavat toisinaan melkoiseen luovuuteen ongelmanratkaisussa.

Luovuus on tervetullutta niin kauan kuin sita kdytetdan suoraan ongelman ratkaisuun.

Curtis & Stollar (1996) ehdottavat kouluorganisaatioiden kehittdmiseen mallia, jossa
organisaation tyontekijat kouluttavat toisiaan. Mallin mukaan aluksi on tarpeen koulut-

taa vain muutamia jasenid ratkomaan erilaisia ongelmia, joskin koulutuksen saaneiden
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jasenten tulisi tarjota ongelmanratkaisukoulutusta koko organisaatiolle lopullisen tavoit-
teen saavuttamiseksi. Esimerkiksi ongelmanratkaisuun keskittyneen tyontekijatiimin
kouluttaminen voi olla aluksi mielekkain ratkaisu. Kun tiimi on koulutettu, heilld on
mahdollisuus harjoitella vuorovaikutteisen suunnittelun ja ongelmanratkaisun menette-
lyja, jonka jalkeen jalostaa menetelmid saadun palautetta, keskustelun ja mahdollisen
jatkokoulutuksen kautta. Kouluttautumisen jélkeen heidan tulisi kouluttaa edelleen mui-
ta organisaation jasenid, tiedolliset ja taidolliset kaytanteet ulottuvat lopulta kaikkien
saataville. Curtis & Stollar muistuttavat kuitenkin, ettd jo yhdenkin opettajan koulutta-
minen on edistystd organisaation hyvaksi. Vaikka koko henkiléston kouluttaminen ei

olisikaan mahdollista, kaikki parannus on aina hyddyllista.
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3 TUTKIMUKSEN TAVOITE JA TUTKIMUSKYSYMYKSET

Taman tutkimuksen tavoitteena on kerétd haastattelumateriaalia, jonka avulla on mah-
dollista kuvailla konsultatiivisen erityisopettajan tyénkuvaa Aineisto keréttiin kuudessa
eri kunnassa sijaitsevien sairaalakoulujen psykiatrisissa yksikgissé.

Tarkasteltavaksi valittiin seuraavat tutkimuskysymykset:

1) Millainen on sairaalaopetuksen psykiatrisen yksikon konsultatiivisen erityis-
opettajan tydnkuva ja pedagoginen asiantuntijarooli?

2) Millaista tukea oppilaalle ja oppilaan omalle koululle voidaan tarjota konsul-
taation keinoin?

3) Millaista on sairaalakoulujen toiminta resurssi- ja osaamiskeskuksina?

4) Millaisia ovat konsultatiivisen tyon ja osaamiskeskustoiminnan tulevaisuu-
den kehittymistarpeet ja —mahdollisuudet?
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4 TUTKIMUKSEN SUORITTAMINEN JA KOEHENKILOT

Laadullinen tutkimus tarkoittaa yksinkertaisimmillaan tekstimuotoisen aineiston perus-
teella tehtyd, ei-numeraalista tutkimusta (Eskola & Suoranta 2008, 13). Laadullisen tut-
kimuksen on tarkoitus toimia teoreettisena merkityksenantajana maailman ilmidille
(Flick 2006, 11).

4.1 Teemahaastattelu ja aineistoléahtéinen sisallonanalyysi

Tamin tutkimuksen aineisto on keritty haastattelemalla. Tutkimushaastattelua tekevéin
tutkijan tehtdvdnd on vilittdd kuvaa haastateltavan ajatuksista, késityksistd,
kokemuksista ja tunteista (Hirsjarvi & Hurme 2000, 41). Haastattelu on erdinlaista
vuorovaikutteista, tutkijan johdattelemaa keskustelua. Jokapéividisestd keskustelusta
poiketen haastattelua kuitenkin leimaavat ennalta madritelty rooliasettelu sekd
suunniteltu etenemisjirjestys sekd —suunta. (Eskola & Suoranta 2008, 85.)
Haastattelutilanteessa oletetaan, ettd tieto on haastateltavalla, ja haastattelijalla on tiedon
kerddmisen rooli. On tdrkedd, ettd haastateltavat tietdvét tutkittavasta asiasta
mahdollisimman paljon, tai heilli on kokemusta asiasta. Tdmdn vuoksi myos
tutkittavien valinta ei voi olla satunnaista. (Ruusuvuori & Tiittula 2005, 22; Tuomi &
Sarajirvi 2009, 85). Tatd tutkimusta varten on haastateltu oman alansa asiantuntijoita,
sairaalaopetuksen konsultatiivisia erityisopettajia, joilla kaikilla on runsaasti

alakeskeisti tietoa ja tydovuosien tuomaa kokemusta.

Teemahaastattelu tarkoittaa sitd, ettd haastattelun runko, eréénlainen tukilista, on etuké-
teen mietitty ja jaettu aihealueisiin, joista tietoa halutaan kerata. Haastattelurungon tulee
kuitenkin olla laadittu tutkimuskysymysten mukaisesti, jotta haastattelulla saadaan ke-
rattya tutkimuksen kannalta hyodyllista tietoa (Tuomi & Sarajéarvi 2009, 75). Kysymyk-
sid ei ole tarkasti muotoiltu, joten teemahaastattelu on tiukasti strukturoitua haastattelua
vapaampi ja mahdollisesti keskustelevampi haastattelumuoto. Haastattelijan velvolli-
suudeksi j&a lahinn& haastattelutilanteen ohjaus ja sen varmistaminen, etta kaikki etuka-
teen suunnitellut teemat tulevat l&pikdydyiksi. Teemahaastattelun metodologinen perus-
ta on tavoittaa haastateltavan tulkintoja ja merkityksenantoja liittyen tutkimusaiheeseen.
(Eskola & Suoranta 2008, 86; Tuomi & Sarajérvi 2009, 75.)
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Taman tutkimuksen analyysimenetelmana on kaytetty erasta sisallénanalyysin muotoa,
aineistolahtdista sisallonanalyysia. Aineistolahtoiselld siséllonanalyysilla tarkoitetaan
teorian rakentamista aineistosta kasin. Siséllénanalyysi on laadullisen tutkimuksen pe-
rusanalyysimenetelmd, jonka avulla voidaan tehda monenlaista tutkimusta (Tuomi &
Sarajarvi 2009, 91). Tutkimuksen aineisto, esimerkiksi haastatteluilla keratyt dokumen-
tit, kuvaavat tutkittavaa ilmiotd. Analyysilla pyritdan saattamaan aineisto tiiviiseen
muotoon, jossa tutkimuskysymysten kannalta olennaiset 16ydokset on eroteltu epdolen-
naisista. (Tuomi & Sarajarvi 2009, 108.)

Aineistoléhtoisen sisallonanalyysin voidaan katsoa olevan mielekasta ja tarpeellista sil-
loin, kun etsitdén tietoa tutkittavan ilmion perusolemuksesta. Tutkimusaineistosta pyri-
td4&n luomaan teoreettinen kokonaisuus pelkistdmalla havainnot mahdollisimman tiivis-
tetysti. (Eskola & Suoranta 2008, 19; Tuomi & Sarajarvi 2009, 95; Alasuutari 2011,
43.)

4.2 Tutkittavat

Tutkimusta varten haastateltiin yhteensd kahdeksaa (8) opettajaa, kuuden (6) eri kunnan
sairaalakouluista. Tutkimushenkildiksi valittiin sairaalaopetuksen psykiatrisen puolen
erityisopettajia sekd erityisluokanopettajia, jotka ovat muodollisesti kelpoisia, ja joilla
on useiden vuosien kokemus sairaalaopetuksesta. Kaikki tutkimushenkil6t toimivat joko
nimikkeellisesti konsultatiivisena opettajana tai tekevét konsultatiivista tyotd muuten
huomattavan paljon muihin koulunsa opettajiin verrattuna. Haastateltavat opettajat
valikoituivat sen mukaan, missd kunnissa konsultatiivinen tyoskentelymuoto oli yleensa
kaytossd. Laadullisessa tutkimuksessa kaytetddn usein harkinnanvaraista néytettad
satunnaisotannan sijaan (Tuomi & Sarajdrvi 2009, 86). Téll6in voidaan varmistua siité,

ettd valituilla tutkittavilla on aiheesta kokemusta ja jotain annettavaa.

Yhteistd tutkittaville on konsultatiivinen tyonkuva ja tydskentely sairaalaopetuksen
psykiatrisessa yksikossd. Naiden ehtojen puitteissa pyrittiin siihen, etté tutkittavilla hen-
kilot edustaisivat mahdollisimman monipuolisesti erilaisia tyénkuvia. Tutkittavien jou-
kossa on seka pienten ettd suurten sairaalaopetusyksikoiden opettajia, joista osa tyos-
kentelee myods opetusyksikkonsa vélijohdon tehtdvissd. Myos se, onko opettaja erityis-

luokanopettaja vai laaja-alainen erityisopettaja, vaihtelee. Oheisesta taulukosta kay ilmi
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kunkin haastateltavan tutkimusnimi (H1-H8), tyonkuva haastatteluhetkelld ja tydskente-
lykunta (K1-K6).

TAULUKKO 1. Tutkittavat

Haastateltava Aineistonkeruun aikainen tyon yleiskuva | Kunta

H1 erityisluokanopettaja K1

H2 erityisluokanopettaja ja kouluttaja K2

H3 erityisopettaja ja yksikon varavastaava K3

H4 erityisopettaja K4

H5 erityisluokanopettaja ja yksikon varavas- K3
taava

H6 konsultatiivinen erityisopettaja K2

H7 konsultatiivinen erityisopettaja ja yksikon K5
vastaava

H8 erityisluokanopettaja K6

Eri kuntien sairaalakouluilta kysyttiin sahkopostitse ja puhelimitse heidan kaytanteis-
td&n konsultaation suhteen ja halukkuudestaan osallistua tutkimukseen. Kaikki haastat-
telupyynnon saaneet opettajat ja heidan esimiehensd ilmoittivat osallistuvansa mielel-
l4én, ja haastatteluajat oli helppo sopia. Haastatellut opettajat antoivat myds ystavélli-
sesti ehdotuksia, mink& kunnan malli voisi olla tutkimuksen kannalta kiinnostava, tai
ketd he suosittelisivat seuraavaksi haastateltavaksi. Kyseistd ilmiotd, jossa haastateltava
henkild johdattaa tutkijan seuraavan tiedonantajan pariin, kutsutaan lumipallo-otannaksi
(Tuomi & Sarajarvi 2009, 86).

4.3 Aineiston keruu

Ennen aineiston keruuta kunkin osallistuneen koulun rehtoreilta seka koulujen sijainti-
kunnilta pyydettiin kirjalliset tutkimusluvat haastatteluja varten. Kuntien kaytannot tut-
kimuslupien hakemisessa vaihtelivat valmiista lupalomakkeesta muuhun Kkirjalliseen

ilmoitukseen. Kaikki kunnat vastasivat myontavasti, joskin kaksi kunnista vastasi lupa-
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hakemuksen olevan tarpeeton aikuisen tyontekijan haastattelun ollessa kyseessa. Rehto-
reilta pyydettiin allekirjoitukset tutkimusta varten laadittuun lomakkeeseen (Liite 2),
jossa tutkimuksen padasiallinen tarkoitus, haastateltavan opettajan nimi, haastattelu-
ajankohta, tutkimusaineiston kasittely seké raportointi kévivat ilmi. Kyseisen lomak-
keen tarkoituksena oli 1ahinnd saattaa rehtorin tietoon viel& toistamiseen tutkimukseen
osallistuvan opettajan haastatteluajankohta esimerkiksi koulun omaa arkistointia varten.
Anonymiteetin séilymiseksi lupahakemukset eivat tule liitteeksi tutkimuksen raportoin-
tiin, vaan ne on keratty lahinnd kuntaa tiedottavien, tutkimuseettisten ja oikeusturvaa

koskevien seikkojen vuoksi.

Aineiston keruu toteutettiin puolistrukturoidusti haastattelemalla. Kutakin opettajaa
haastateltiin kdyttden haastattelua varten ennalta laadittua teemahaastattelurunkoa (Liite
1). Haastattelurunko on jaettu kolmeen osaan: 1) Konsultatiivisen erityisopettajan tyon-
kuva haastateltavan opettajan koululla, 2) Konsultaation mahdollisuudet oppi-
laan/yhteisty6tahojen tukemiseksi seka 3) Sairaalakoulu resurssi- ja osaamiskeskuksena.
Kysymystenasettelu laadittiin siten, etta se tuottaisi kaikissa kolmessa haastattelun osas-
sa tietoa sekd haastateltavan kokemasta nykytilanteesta ettd tulevaisuudenvisioista ja

mahdollisuuksista toiminnan kehittymisen kannalta.

Haastatteluista yksi (H6) toteutettiin haastateltavan kotona, muut haastateltavien tyopai-
koilla. T&mén vuoksi tutkimuksen yhteydessé oli mahdollisuus vierailla eri kuntien sai-
raalaopetusyksikossa. Haastattelut kestivat kukin 30:std minuutista 51:een minuuttia ja
ne etenivat melko vapaamuotoisesti teemahaastattelurunkoa mukaillen. Haastateltavat
puhuivat aktiivisesti ja paljon, eikd haastattelutilanteissa tullut kertaakaan sellaista hil-
jaista hetked, jolloin olisi tarvinnut turvautua esimerkiksi rungon ulkopuolisiin keskus-

telunherattajiin.

4.4 Aineiston kasittely ja analyysimenetelma

Haastattelunauhat litteroitiin, eli saatettiin kirjalliseen muotoon sanatarkasti aina kunkin
haastattelun jalkeen. Litteroitaessa haastatteluista nousee esiin toistuvasti kussakin haas-
tattelussa esiintyneet teemat, yhtalaisyydet ja erot seka se, millaisia asioita haastateltavat
opettajat painottivat tai sivuuttivat. Myds monet asian hyvin kiteyttavat lausahdukset

herattivat mielenkiinnon juuri litterointivaiheessa.
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Haastattelujen edetessé tiettyjen mielipiteiden, teemojen tai visioiden huomattiin toistu-

van. Toisaalta loppuun saakka l6ytyi haastateltavien vastauksista myos eroavaisuuksia

ja arvokkaita kehittdmiskohteita. Seuraavassa taulukossa ovat esiteltyind kaikkien haas-

tattelujen kestot minuutteina seka litteroitujen sivujen lukumaéarét.

TAULUKKO 2. Haastattelujen kestot ja litteraattien sivumaarat.

Haastateltava

Haastattelun kesto mi-

Litteroitu aineisto si-

nuutteina vumaarina
H1 44 9
H2 31 7
H3 44 9
H4 50 11
H5 30 8
H6 45 13
H7 45 13
H8 51 12
Yhteensa 340 82

Tutkimus analysoitiin aineistolédhtoistd siséllonanalyysia kéyttden siten, ettd siita pyrit-

tiin 16ytaméan haastattelurungon suurempien kysymyskokonaisuuksien mukaisia, kes-

keisia teemoja. Nama teemat ryhmiteltiin alaluokiksi, joiden sisalla luotiin edelleen ala-

luokkia yhdistavié ylaluokkia sek& niita yhdistavia padluokkia. Paaluokat ryhmiteltiin

edelleen lopulta yhdistavéksi luokaksi, koko tutkimuksen péaéotsikoksi.

Tutkimustulokset pohjautuvat kahdeksaan konsultatiivista tyotd sairaalaopetuksen psy-

kiatrisissa yksikoissa tekevan erityisopettajan haastatteluun. Koska tutkimus on haastat-

teluihin perustuvat, opettajien omia ndkemyksié julkituova laadullinen kartoitus, pyri-

tdan opettajien aantd tuomaan mahdollisimman autenttisesti esiin myos tutkimustulosten

raportoinnissa. Tdm4 toteutetaan haastatteluista poimittujen suorien lainausten avulla.
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5 TUTKIMUSTULOKSET

Tutkimustulosten raportointi on ryhmitelty tutkimuskysymyksittain neljaan lukuun.
Kunkin luvun sisaiset alaluvut ovat rakentuneet tutkimustulosten tarkastelun yhteydessa
esiin nostetuista paateemoista. Aluksi kerrotaan sairaalakoulun konsultatiivisen erityis-
opettajan toimenkuvasta, rooleista, tyén ominaispiirteista seké& kohdistetuista odotuksis-
ta. Toisessa luvussa keskitytddn konsultatiivisuuteen moniammatillisen tydskentelyn
tukena seké niihin lahtokohtiin, jotka synnyttévét tarvetta konsultatiiviselle tydlle. Kol-
mannessa luvussa kerrotaan sairaalakoulun toiminnasta resurssi- ja osaamiskeskuksena,
sekd tarkastellaan haastateltavien opettajien kokemuksia resurssien riittdvyydesta ja
kohdentamisesta. Viimeisessa luvussa pureudutaan sekéd konsultatiivisen tydotteen etté
osaamiskeskustoiminnan kehittamiskohteisiin ja visioihin, sekd pohditaan konsultaation

mahdollisuuksia oppilaiden koulusiirtymien ehk&isemiseksi ja tukemiseksi.

- - he ovat tulleet kuulluksi. (H3)

5.1 Sairaalakoulun konsultatiivisen erityisopettajan toimenkuva

5.1.1 Oppilaslahtoisyys konsultatiivisessa tydssa

Haastateltavat opettajat mielsivét konsultatiivisen tyon seka itse oppilaan ettd ympérilla
tyoskentelevien aikuisten tukemiseksi. Osa tuen muodoista kohdistuu esimerkiksi oppi-
laan opettajaan tai muihin tyontekijoihin, osa suoraan oppilaaseen. Haastateltavat toivat
kuitenkin ilmi, ettd yhteistydkumppaneihin kohdistuvan tuen tarkoitus on aina palvella
viime k&dessa oppilasta. Téllainen valillinen, aikuisiin kohdistuva tuki hyddyttada oppi-
lasta esimerkiksi opettajan jaksamisen, uusien toimintatapojen tai lisddntyneen ymmar-
ryksen kautta. Myos yhtenevat kdytanteet esimerkiksi koulun ja hoidon kesken selkeyt-
tavat oppilaan arkea ja koulupdivaa.

Ja mé& uskon et siind tsempataan toisaalta sitd oppilasta ku se tunnetaan ja

siithen on syntyny hyva kontakti joskus. Ja sitten toisaalta sitd ammatillista
tukemista sille opettajalle. (H1)

Suoraan oppilaaseen kohdistuvat tuen muodot liittyivat padasiassa oppilaan kuulemi-

seen. Konsultatiiviset opettajat kokivat olevansa oppilaan omien ajatusten ja toiveiden
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julkituojia, oppilaan puolustajia ja “psyykkaajia”. Sairaalaopetuksesta takaisin omaan
kouluun siirtyvét oppilaat tarvitsevat tukea ja valmistelua, missa konsultatiivinen eri-
tyisopettaja voi olla mukana. Myos oppilaan kouluhistorian seka tulevien kouluratkaisu-
jen pohdinta miellettiin konsultatiivisen erityisopettajan tyéhon kuuluvaksi. Konsultoin-
ti on siis myos vaihtoehtojen kartuttamista ja sopivan koulu- ja luokkapaikan etsimista

onnistuneen siirtymévaiheen turvaamiseksi.

- - et tavallaan sen nuoren aani tulee sita kautta esille. (H4)
Eli meidin ajatus on se, ettd se nuori pitdd saada sitoutettua siihen ryhmddn,

mihkd me sitd ajatellaan. Ja se vaatii meiltd sitd tiettyd tyotd. (H2)

Mietitaan oppilaan kannnalta et mika toimintatapa vois olla hyva niinku
sille oppilaalle. (H3)

Oppilasta vélillisesti hyodyttavéa, eli oppilaan kanssa tyoskenteleviin aikuisiin kohdistu-
va tuki kiteytyy haastattelujen perusteella padosin oppilasta koskevien neuvojen ja arkea
helpottavien vinkkien antamiseen. Konsultatiiviset opettajat kertoivat antaneensa tukea
ja apua sekéa luokkahuoneen sisdisiin etta ulkopuolella tapahtuviin linjauksiin.
Ja sitten voi myos niinkun antaa vinkkeja sinne omaan kouluun ja sita hy-
vin paljon tehdéaankin. (H5)

No kyll& ma tarjoon niita kaytannén pedagogisia niksejakin, jos niita joku
haluaa (H8)

Itse oon lahteny siitd, et kysyn opettajalta, et haluutko miten tarkat kaytto-

ohjeet, kirjalliset? (H2)
Oppilaan vakava sairastuminen voi koskettaa opettajaa tai jopa koko kouluyhteisoa en-
simmaistd kertaa. Téallaisissa tilanteissa sen kertominen, miten oppilaan koulunkaynnin
ratkaisuissa kannattaa tai on lupa toimia, auttaa opettajaa selviaméan haastavasta ajan-
jaksosta. Sairaalakoulun konsultatiivisilta erityisopettajilta odotetaan alansa asiantunte-
musta, mika nakyy heille osoitettuina faktakysymyksina — koulut haluavat lisata tietoi-
suuttaan oppilaan koulunkdynnin jarjestelyihin, erityistarpeisiin ja arviointiin liittyvissa
kysymyksisséd (H4, H5). Myds esimerkiksi se, kuinka psyykkisesti oireileva oppilas
yleensd ohjataan hoidon piiriin, on herattanyt konsultatiivisille opettajille suunnattuja
kysymyksia (H8).

Osa haastateltavista koki konsultatiivisen opettajan olevan myos vayla kertoa tilanteen

tosiasiat esimerkiksi oman koulun opettajistolle tai muille yhteistyokumppaneille. Oman
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tydyhteison ulkopuolinen, jokapaivéisestd keskustelusta irti oleva ja asiantuntijaksi
mielletty henkilé omaa automaattisesti eradnlaisen auktoriteettiaseman, jolloin asioiden
vastaanottaminen voi olla helpompaa. Yhteistyokumppaneiden tukeminen ja tyonohja-
uksellinen arjen jakaminen koettiin myds kouluilta nousevaksi tarpeeksi. Sairastuneen
oppilaan opettaja voi olla huolissaan, kokea epdonnistuneensa tai kaivata purkukanavaa
tyossdan, jolloin asiantuntijan kanssa keskustelu voi olla merkittdva voimavara tyGssé-
jaksamiseen.

Tallasta tietylla tapaa vertaistukea - - sellasta ihan vaan jutustelukaveria
ja kyselya ettd miten mennee ja jakamaan sita arkee. (H2)

5.1.2 Sairaalakoulun konsultatiivisen opettajan roolit

Tassa luvussa kerrotaan sairaalakoulun konsultatiivisen erityisopettajan rooleista haasta-
teltujen opettajien kokemina. Rooleilla tarkoitetaan tassé kohtaa niitd asemia, odotusten
mukaisia toimintatapoja ja statuksia, joita joko opettaja itse, oppilas, tydnkuva tai yh-
teistydtahot opettajalle asettavat. Rooleja voi olla yhdelld opettajalla useita, ja ne vaihte-
levat tilanteen sekd asetelman mukaan. Esimerkiksi moniammatillisessa tyoryhmassa
muiden kokema tai odottama rooli voi poiketa siitd, millaisena opettaja nakee itse itsen-

sa.

Yksi konsultatiivista tyota madritteleva tekija on asiantuntijuus. Sairaalaopetuksen eri-
tyisopettajat ndhdaan oman erityisalansa osaajina ja asiantuntijoina. Tassa tutkimukses-
sa haastatellut opettajat edustavat kaikki sairaalaopetuksen psykiatrisia yksikoitd, joten
heidan asiantuntijuutensa voidaan katsoa liittyvéan juuri psyykkisesti oireilevien oppilai-
den koulunkayntiin. Asiantuntijuus koostuu sek& ammatillisesta patevyydestd, koke-
muksesta ettd roolista kussakin tyoryhméssa. Erityisopettajan voidaan katsoa olevan
koulutuksen ja erilaisten oppilaiden kanssa tydskentelyn myota oikea henkild kerto-
maan, kuinka asiat kuuluisi hoitaa. Lisaksi itseddn konsultatiiviseksi erityisopettajaksi

nimittavan henkilon oletetaan tietavan asiasta enemman kuin muiden.

Haastatteluissa ké&vi ilmi, ettd sairaalakoulun konsultatiiviselle erityisopettajalle on
muotoutunut viisi pééasiallista roolia: oppilaan puolustaja, sovittelija, tulkki, kuuntelija
ja pedagogi. Oppilaan puolustajana konsultatiivinen opettaja pyrkii ndkemaan oppilaas-

sa piilevan mahdollisuuden ja potentiaalin, tuomaan tyéryhmaan julki oppilaan ajatuk-
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sia ja toiveita koulunkdynnistd (H1, H4). Konsultatiivinen opettaja on ennen kaikkea
opettaja, joten hdnelld on oppilastietdmyksen lisdksi asiantuntijatietoa kouluverkostois-
ta, eri vaihtoehdoista ja oppilaan koulupolun yksil6llisesta suunnittelusta.

Ma olen sillanrakentajana ja verkostonluojana sen nuoren ymparille. (H4)

Et mun rooli on kertoo ndkemys, et minkélaisessa ryhméssa han parjaa.
(H2)

Ma koen sen roolini jotenkin sellasena oppilaiden oikeuksien puolustaja-
na, ett hanen asiansa jarjestyis parhaalla mahdollisella tavalla. (H1)

Sovittelijan roolissa konsultatiivinen erityisopettaja toimii lahinna tulehtuneissa tilan-
teissa, joissa mahdollisesti vésyneet ja useita eri keinoja kokeilleet opettajat seké huolta-
jat kaipaavat ulkopuolista ohjausta paastakseen yhteisymmarrykseen oppilaan kouluasi-
oiden hoidosta. Haastatteluissa kavikin ilmi, ettd huoltajat voivat vastaanottaa oppilasta
koskevia faktoja ja suosituksia konsultatiivisen erityisopettajan kautta helpommin kuin
oman opettajan kautta (H4). Nain tapahtuu siitdkin huolimatta, ettd konsultatiivisen
opettajan viesti on sama, kuin mink& he ovat jo kuulleet. Mahdollisesti pitk&éan jatkunut
ongelmien kasautuminen on voinut Kiristdd huoltajien ja koulun henkilékunnan valeja
siind mé&arin, ettei neuvottelu ilman ulkopuolista mielipidetta ole end4 mielekasta. Kon-
sultatiivisen erityisopettajan voidaan ajatella olevan ulkopuolinen asiantuntija, joka tuo
neutraalin mielipiteen tyéryhmaan tuntematta sen kummemmin oppilasta kuin tyoryh-
man jaseniakaan.

Et joku niinkun suomentaa sita tilannetta, mik& koulussa on niin esimer-

kiks perheille. M& oon neutraali ihminen kertomaan, vaik ma saatan ker-

toa samoja asioita ku siell& koululla on sanottu, mut ma oon neutraali
niille vanhemmille kertomaan, et se todellakin on nain. (H4)

Mutta ehka niinku sen tiedon, oli se tilanne mikd tahansa, niin ainakin
helpottaa niita tiettyja tilanteita, kun on joku ulkopuolinen ihminen (H6)

Tulkin rooli sairaalakoulun konsultatiiviselle erityisopettajalle maaréytyy koulun ja hoi-
don valimaastossa toimimisesta. Hoidon ja koulun poikkeavat kayténteet ja nakemykset
voivat poiketa toisistaan, minké liséksi alakohtaisen sanaston kerrottiin voivan aiheuttaa
h&mmennysté yhteistyotapaamisissa. Tulkin rooli on kaksisuuntainen, hoidosta oppilaan
koululle ja toisinpdin. Tulkkausta on my6s hoitoon ja kouluun liittyvien kdyténteiden
avaaminen oppilaalle itselleen sek& hanen huoltajilleen. Jo pelk&stadn se, mité sairaala-

opetus tarkoittaa, voi olla oppilaalle ja hanen huoltajilleen taysin vierasta. Kun kyseessé
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on koulunkayntiin liittyvat asiat, voi tiedon vastaanottaminen olla helpompaa opettajalta
kuin hoidon edustajalta.
Téassa tallasessa tehtavassa toimiminen on, jos hoitoa ajattelee, niin tosi
paljon tulkin tehtavaa. (H8)

Mita naa siella kotikoulussa ajattelee, sen avaaminen, mutta mydskin sen
avaamista niille kotikouluille, ettd mita hoito taalla ajaa takaa. (H8)

Sairaalakoulun opettaja on niin hyva kun se on kakskielinen, ku se puhuu
nuorisopsykiatriaa ja koulua. (H4)

Kuuntelijan roolissa konsultatiivinen erityisopettaja voi toimia tyonohjauksellisena tuki-
jana maailmankouluissa® (H4, H8). Psyykkisesti oireilevan oppilaan kanssa tydskente-
levat aikuiset voivat konkreettisten neuvojen liséksi saada jaksamista tyohonsa péaastes-
séan jakamaan asioita, purkamaan tuntemuksiaan ja kdyméaan lapi askarruttavia tilantei-
ta (H6). Haastatteluissa ilmi tulleita kuuntelijan tehtavia ovat tyoyhteison kouluttami-
nen, mahdollisuus varata konsultaatioaikoja sekda konsultaatiok&ynnit joko yksittaista
oppilasta tai koko luokkaa koskevissa asioissa. Ulkopuolisena, tydyhteison arjesta irral-
laan olevana henkilona konsultatiivinen erityisopettaja on neutraali ja puolueeton, joten
ajatusten julkituominen voi olla helpompaa.

- - tassa tyotehtavassa ehka pystyy tavallaan kuulemaan ne, ne tunteet ja

ne mitka sitten jyllaa niilla aikuisilla. (H6)

- - ymmartava ja tukeva rinnalla kulkeminen mut ei kuitenkaan mikaan
sellanen et voivoivoi kdyda sita surkuttelemassa, ei missaan nimessa. (H7)

Konsultatiiviselta opettajalta odotetaan myods pedagogista asiantuntijuutta, ja hanen odo-
tetaan tietdvan asioista keskiverto opettajaa enemman. Pedagoginen asiantuntijarooli
nakyy tilanteissa, joissa toimitaan ennemmin ratkaisukeskeisesti kuin henkista jaksamis-
ta tukien. Konsultatiiviselta opettajalta odotetaan sairaalaopetuksen asiantuntijuutta,

osaamista ja pedagogisia vinkkeja psyykkisesti oireilevan oppilaan kanssa toimimiseksi.

No nimenomaan pedagoginen asiantuntijarooli (H7)

Oisko se semmosta ammatillisen tuen viemista kentalle. Ammatillisen tuen
ja osaamisen viemista kentalle. (H7)

! Oppilaiden omista kouluista kdytetaan tulosten raportoinnissa nimitysta maailmankoulut. Maailmankou-
lut ovat seka yleis- ettd erityisopetuksen kouluja, jotka eivat tarjoa sairaalaopetusta. Nimitys on yleisesti
kaytossa sairaalaopetuksen parissa.
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5.1.3 Konsultatiivisen tydn ja opetustyon yhteensovittaminen

Haastateltujen opettajien tyonkuvat ovat keskendén erilaisia, jolloin myds konsultaati-
oon kaytettavd tuntimaddra vaihtelee péivittdisestd konsultoinnista muutamia kertoja
kuussa tapahtuviin kaynteihin. Yhteista kaikkien haastateltavien tyonkuvalle on se, etté
konsultatiiviset opettajat saavat tydssaédn erilaisia konsultaatiopyyntdja koskien psyyk-
Kisesti oireilevia oppilaita. Haastateltava H1 kertoi konsultaatiopyyntdjen tulevan toisi-
naan myos sellaisten oppilaiden tiimoilta, jotka eivét ole hoidon piirissa lainkaan. My0ds
nimettomat, yksittaisia oppilaita koskevat puhelintiedustelut (H4) ja tyérauhakysymyk-
set luokassa (H6) tyollistavat konsultatiivisia opettajia. Haastateltava H3 nosti esille
myos luennoinnin ja kouluilla kiertdmisen kuuluvan konsultatiivisen opettajan tyopéi-
vaan siten, ettd konsultaatiokéynneille ja koulutuksiin l&hdetaan iltapéivisin omalla kou-
lulla tehdyn tyopéivan paatteeksi. Haastateltava H6, joka toimii koulunsa ainoana pelk-
kaa konsultatiivista tyotd tekevana opettajana ilman omaa luokkavastuuta, kertoi koulu-

kayntien olevan hallitseva osa tydtaan.

Opettajista kaksi toimivat tyonsé ohessa kaupunkinsa pedagogisina yhteyshenkil6ina,
minké& johdosta heidén tyoviikkoonsa on sisallytettynd kaksi konsultaatioty6hon tarkoi-
tettua tuntia. Osa haastatelluista opettajista toimii myds esimiestehtavissa yksikon vas-
taavan tai varavastaavan toimenkuvan muodossa. Haastateltava H4 tekee konsultatiivis-
ta tyota noin puolet ty6ajastaan, ja puolet hdn toimii samanaikaisopettajana opetusryh-
missd. Ainoastaan haastateltava H6 toimii kuntansa ainoana taysin konsultatiiviseen
tyohon nimettyna opettajana. Tarkemmat tehtdvanimikkeet on tarkistettavissa edeltavas-

ta luvusta taulukosta 1.

Suurin osa haastatelluista opettajista tekee konsultatiivista tyotd oman opetusvelvolli-
suutensa rinnalla, mik& aiheuttaa aikataulullisia haasteita ja resurssikysymyksid. Haasta-
teltavat opettajat olivat kuitenkin yksimielisia perustehtavén hoitamisen tarkeydesta —
opetustuntien pééalla ei lahdeta konsultaatiokéynneille, ja oman opetusryhman opettami-
nen menee konsultaatiotyon edelle. Haastateltavat olivat yksimielisia konsultatiivisen
tyon kuulumisesta osaksi sairaalakoulun opettajan opetusvelvollisuutta, mutta konsulta-
titvinen ty0 miellettiin my0s “toiseksi tyopdivéksi”, joka alkaa iltapéivisin opetustyon

paatyttya.
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5.1.4 Konsultatiivisen tydon muodot

Kuten edeltavasta kappaleesta kay ilmi, konsultatiivista ty6ta voidaan toteuttaa monella
tapaa. Mikali tarkastellaan vain maailmankouluille tiettyjen oppilas- tai oppilasryhmé-
tapausten tiimoilta jarjestettyd konsultaatiota, haastattelujen perusteella se jakautuu pééa-
osin kahteen osaan, puhelinkonsultaatioon ja konsultaatiokaynteihin. Puhelinkonsultaa-
tiolla tarkoitetaan tdssd “pikakonsultointia”, jossa konsultatiivinen erityisopettaja on
helposti saatavilla, ja neuvoa voidaan kysya puhelimitse. Konsultaatiokdynneilld tarkoi-
tetaan erilaisia maailmankouluihin suuntautuneita kéyntejé, esimerkiksi oppilaan tark-

kailuun tai nivelvaiheen tukemiseen liittyen.

Konsultaatiokdyntien péaaasiallinen merkitys on psyykkisesti oireilevan oppilaan koulu-
arjen ndkeminen. Konsultatiivinen opettaja kutsutaan lapsen koululle, jossa han on esi-
merkiksi yhden pdivan ajan seuraamassa, kuinka lapsi luokassa toimii, tai millaista
problematiikkaa koko ryhmaén tasolla ilmenee. Haastateltavat opettajat painottivat ar-
keen osallistumisen tarkeyttd, silla oppilaan luonnollisessa kouluympéristossa oireilu
tulee selvemmin esille, kuin lapselle vieraassa ymparistossd. Konsultaatiokéynteja voi
olla yhdest& useampaan tarpeesta riippuen. Haastateltavat opettajat kertoivat, ettei kon-
sultaatiokdynti ole kuitenkaan pelkkéé tarkkailua, eiké tunnin aikana tehda esimerkiksi
kirjauksia, vaan he osallistuivat tunneille “apuopettajan™ tavoin. Konsultaatiokdynti
paattyy yleensa yhteisen pOydan &areen, jossa kdydaan l&pi konsultatiivisen opettajan
tekemid havaintoja ja asiakasopettajan tuntemuksia.

Et siind mielessa se on arvokasta tietoo kun paasee seuraamaan tunteja.

(H1)

- - kdydaan seuraamassa oppilasta siina koulupdivan arjessa, sitten ai-
kuistydryhman kanssa kaydaan siella lapi mitd on nahty, mitéa on kuultu,
mitka on ne kokemukset, ja suunnitellaan niinkun yhdessa sita. (H7)

- - kurkistus siihen arkeen ja sitten vasta istutaan yhteisen pdydan aareen.
(H6)

Haastateltavat opettajat painottivat myos konsultaatiokdyntien yksilollisyyttd. Esimer-
kiksi haastateltava H6 on vienyt kouluille koko ryhmalle tarkoitettua tydrauhamallia,
jossa kyse ei ole yksittdisen oppilaan tarkkailusta, vaan koko ryhmalle suunnatusta in-
terventiosta. Haastateltava H7 kertoi, ettd konsultaatiokdynneill& voidaan esimerkiksi
kalustaa luokka uudelleen tukea tarvitsevaa oppilasta paremmin palvelevaksi. Kayntien
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yksilollisyys ja eraanlainen arvaamattomuuskin ovat haaste tydssa, eiké niihin voi etu-
kateen juuri valmistautua. Erityisesti kunkin tapauksen ensimmdinen kaynti nimettiin

sellaiseksi, jonne konsultatiivisen opettajan tuli l&hte& avoimin mielin tarkkailemaan.

5.1.5 Konsultatiiviseen opettajaan kohdistuvat odotukset

Sairaalaopetuksen konsultatiiviseen erityisopettajaan ladataan paljon odotuksia ja toi-
veita sekd yhteistyotahojen ettd huoltajien toimesta. Aiemmin esitellyista roolituksista
erityisesti hoitoon sekoittaminen saa yhteistydtahot toisinaan ajattelemaan konsultatiivi-
sen opettajan olevan myos lastenpsykiatri, sairaanhoitaja tai sosiaalityontekija. Myos
pedagogiikan saralla konsultatiiviselta opettajalta odotetaan paljon, kuten lapsen kou-
lunkdynnin ongelmien kokonaisvaltaista ratkaisemista, uuden koulupaikan l6ytamista,
oppilaan siirtdmistd muualle tai oppilaan saattamista yleensa hoidon piiriin. Haastatelta-
vat opettajat mainitsivat haastatteluissa, etteivat he koe olevansa ylivertaisia maailman-
koulujen opettajiin ndhden, eivatkd kokemuspohjastaan huolimatta myéskaan varsinai-
sia psykiatrian ammattilaisia.

Et m& nakisin, et konsultoiva ote ei ole sellasen ylimaailmallisen tiedon tuo-

mista johonkin ja valmiitten ratkaisujen tuomista, ei semmosia konsultteja

ookaan jotka pystyis ratkaisemaan kaikki ongelmat sormien napsautuksella. -

- Etta vierastan sita ajatusta, ettd menis konsultti joka ratkaisisi ongelman
piks poks ja lahtis pois, ja mikaan muu ei koulussa muuttuis. (H2)

- - ettd ossaa olla semmonen asiantuntija, etta se niinkun, pyssyy silleen siina
omassa roolissaan. Ja sit siina tullee niinku helposti sellasia, meinaa tulla
sellasia paallekkaisia rooleja. (H6)

- - ettd ymmartaa sen, etta ei kuvittele olevansa mikaan superman, joka liihot-
telee pelastamaan maailmaa. Toivoisin ettéd kukaan konsultti ei syyllisty sii-
hen yli-ihmisen luuloon. Etté néyran paikalta. (H2)

Hoidon ja koulun sekoittuminen nousi vahvasti esiin kysyttdessa tyon aiheuttamia rooli-
jaon epaselvyyksia. Sairaalakoulun konsultatiivisen erityisopettajan toimenkuva on
melko uusi k&ytanto opetusalan kentélld, mink& johdosta se tuntuu olevan myos yhteis-
tyotahoille epéselva. Opettajat kokivat, ettd kouluille tdytyy usein muistuttaa sairaala-
opetuksen tehtévéstd nimenomaan pedagogisena asiantuntijana, vaikka se toimiikin tii-

viissé yhteisty0ssé eri hoitotahojen kanssa.
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Ja jotenkin semmosiakin mielikuvia on etta siella sairaalakoulussa jotenkin
hoidetaan, etta sita taytyy aika usein jotenkin tdsmentaa ja erottaa, et hoito
on hoito ja me ollaan kuitenkin vaan koulu. Etta vaikka ollaankin erityiskoulu
niin silti kuitenkin koulu, jossa kaydaan koulua eika hoideta, et ollaan opetta-
jia. (H1)

- - pysyis mielellaén sellasena pedagogisena asiantuntijana, eika sitten hoi-
dollisena, koska kylla ussein haastettaan vahan sinne, sinne hoidon puolelle,
ja sitten siina pittda koko ajan olla silleen valppaana, ettei ite ala arpoo mit-
taan diagnooseja tai jottain muuta sitten hoidon puolen. (H6)

Aikaisemmin oltiin vahvemmin moniammatillisen tiimin jédsenid, ja nyt ollaan koulu.
Koulu ja osasto on kaks eri paikkaa (H2)

Osa haastateltavista (H1, H6) mainitsivat yhteistyon toimivan parhaiten silloin, kun
konsultatiivisen opettajan mukana on myds hoidon edustaja. Talléin asiantuntijuudessa
on selkeé& jako, jossa toinen vastaa hoidollisiin ja toinen pedagogisiin kysymyksiin otta-
en kuitenkin samalla huomioon oppilaan kokonaistilanteen ja koulun seka hoidon yh-
teensovittamisen merkityksen. Haastateltava H1 myds pohti saamiensa hoidollisten ky-
symysten runsasta maaréé todeten, ettd opettaja voi olla huoltajien mielestd helpommin
lahestyttavissa kuin hoidon edustajat. Lapsen psyykkinen oireilu voi tuntua pelottavalta,
jolloin hoidon mukaanotto voi tuoda siihen sairauden tuntua ja tietynlaista vakavuutta.
Opettaja on kaikkien lasten “normaaliin eldméiin” kuuluva jokapdivdinen aikuinen, jolta

kysyminen ei leimaa lasta vield psykiatrista hoitoa tarvitsevaksi.

Y hteisty6tahojen kokeman koulun ja hoidon sekoittumisen liséksi haastateltavat pohti-
vat opettajien ja hoidon itselleen ja toisilleen antamia roolituksia. Haastateltava H8
muistutti hoidon ja opettajien erilaisista tyotehtévistd, joiden tulisi tukea toisiaan erilais-
ten yhteistyotoimintojen kautta. Kilpailuasetelmat, reviirirajat ja vastuunjako voivat

heréttad tunteita yhteistyotahoissa. Asiantuntijuutta tulisi arvostaa puolin ja toisin.

Ja se kuuluukin olla et koulu on koulu ja hoito on hoito ja koulu ei sitten lah-
de arvostelemaan niita hoidon nakoékulmia ja toistepain. (H3)

Ja ei siin oo tarkotuskaan kummankaan saada selkavoittoo, vaan l6ytaa sel-
lanen yhteinen, niilldhan on eri tehtavat (H8)

Osa odotuksista ja paineistakin on konsultatiivisten opettajien itseensd kohdistamia.
Tietdamattomyyden ja osaamattomuuden hyvédksyminen on osa ammatillista kasvua.
Oikeaa vastausta ei aina ole antaa, minka vuoksi konsultatiivisen opettajan tulee selvésti

osoittaa seka itselleen ettd yhteisty6taholle tietty rajallisuus auttamismahdollisuuksissa.
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Sairaalaopetukseen kohdistetaan toisinaan epérealistisia odotuksia. Sen liséksi sairaala-
koulun voidaan ajatella tuovan vélittdomén avun esimerkiksi psyykkisesti oireilevan op-
pilaan saattamiseksi luokasta pois. Monista haastatteluista kavikin ilmi opettajien tarve
realisoida sairaalaopetuksen resursseja maailmankouluille. Haastateltavat opettajat ko-
kivat myos erdanlaista pienuutta isojen pulmien edessa, silla - - meillahan ei oo tarjota
sellasta pillerid (H3)”. Haastatteluista kuulsi myds konsultatiivisten opettajien epavar-
muutta ja jopa itsensé véhéattelya, mikéli odotukset maailmankouluilta tai muilta yhteis-
ty6tahoilta ovat suuria. Lisaksi he kokivat, etteivat halunneet menné konsultaatiokéyn-
neille tai muihin yhteisty6tapaamisiin sellaisella asenteella, etta he olisivat ylivertaisia
muihin opettajiin ndhden tai tulisivat tarjoamaan ehdottomia totuuksia.

- - mik& min& oon menemaan neuvomaan taikka opettamaan jotakin heidan

ongelmissaan. (H2)

En méa osaa sita ajatella, et ma menisin kertomaan kenellekéaan, et sun pitaa
tehda nain (H8)

- - ettd ei ees yritad olla sellanen liian asiantuntija ja ymmartaa ja tietaa kaikki
- - (H6)

Konsultatiiviset opettajat pitivat myods tarkedna yhteistyotahojen tietoisuutta sairaala-
opetuksen tyonkuvasta ja resursseista. Heiddan kokemuksensa mukaan yhteistyGtahot
odottavat ratkaisuja pulmatilanteisiinsa ja jopa pettyvat, mikali heille ei ole tarjota vas-
tausta. Sairaalaopetuksen koetaan myds olevan “salatiedettd” (H3) ja “maagisia sano-
ja” (H3), minka lisdksi ”- - koko ajan pitda poistaa juuri tata tammaosta usvaa ja toi-
saalta glooriaa sairaalaopetuksen ympariltd. ” (H8) Haastateltavat pitivat myos tarkea-
na mahdollisuutta sanoa, etteivat he valttamattd pysty antamaan heti oikeaa vastausta,

mutta voivat toimia tukena ja auttaa selvittdmaan asioita.

5.2 Konsultatiivisuus moniammatillisessa yhteistytssa

Tassa luvussa pohditaan konsultatiivisen tydotteen mahdollisuuksia seké oppilaan etta
erilaisten yhteistydtahojen tukemisessa. Aluksi esitelladn konsultaation tarvel&dhtokoh-
dat, jotka ovat péaédséantdisesti lahtoisin joko oppilaaseen tai tyoyhteisoon liittyvasta
problematiikasta. Seuraavassa kappaleessa pureudutaan sairaalakoulun konsultatiivisen
erityisopettajan tydonkuvaan moniammatillisen tyéryhman jasenend, ja kerrotaan haasta-

teltujen opettajien ndkdkulmia esimerkiksi palaverikdytannoistd. Viimeisessd kappa-
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leessa keskitytddn maailmankoulujen konsultaatiotarpeisiin syvemmin, erityisesti niissa

tapauksissa, joissa h&té on jo suuri.

5.2.1 Konsultaation tarvelahtékohdat

Konsultatiivista tydotetta kaytetdan padsaantoisesti tukemaan oppilaita, jotka eivét ole
sairaalakoulun oppilaita. Haastateltava H3 muistuttaa termin konsultaatio tarkoittavan
omassa tyoyhteisdssadn nimenomaan sitd, ettd konsultaatiota toteutetaan vieraiden oppi-
laiden asioiden tiimoilta. Haastateltavien opettajien tydnkuvat ovat osittain toisistaan
poikkeavia, jolloin esimerkiksi konsultaation asiakkaaksi paatyvien oppilaiden hoito-
kontaktivaatimuksissa on eroja. Osa opettajista, esimerkiksi haastateltava H6, konsultoi
my0s niiden oppilaiden tiimoilta, joilla hoitokontaktia ei ole, vaan psyykkinen oireilu
aiheuttaa huolta koulussa. Haastateltava H4 puolestaan kertoi avohoidollisen kontaktin
olevan ennemminkin edellytys sille, ettd sairaalakoulun opettaja konsultoi oppilaan asi-
oissa, silla aloite opettajan mukaantulosta tulee padsaantoisesti hoidon kautta. Kaikki
haastateltavat olivat kuitenkin yhta mielta siitd, ettd avohoidon lisdantymisen myo6té
lasten ja nuorten hoitokontaktit eivat ole yhté tiiviitd kuin osastohoidossa olevilla. Ta-
man ansiosta my0ds koulun suuntaus on, ettei - - nuorta revita siitd omasta ymparistosta

pois, vaan pyritaan tukemaan siella omassa ymparistssa. (H4)

Haastatteluista kavi ilmi, etta tarve konsultaatioon on laht6isin padosin joko yksittaiseen
oppilaaseen liittyvéstd problematiikasta tai henkilokunnan sisalla syntyneestd laaja-
alaisemmasta tuentarpeesta. Yksittaiseen oppilaaseen liittyva problematiikka jakautuu
paasaantoisesti kolmeen oppilastyyppiin: koulua k&dymattomat, koulussa oireilevat ja
moniongelmaiset. Koulua kdymaéttomilla oppilailla on runsaasti poissaoloja. Koulussa
oireilevat oppilaat ovat esimerkiksi aggressiivisia tai hairiokéyttaytyvia, ja moniongel-
maisiin luetaan monin eri tavoin oireilevat oppilaat, joilla voi olla koulussa ilmenevien
pulmien lisdksi my0ds poissaoloja. Haastateltavat opettajat korostivat koulun merkitysté
lapsen ja nuoren eldméssd, minka vuoksi erityisesti koulua kdymaéttomat oppilaat olisi

tarke&a saada takaisin koululaisrytmiin.

Oppilaiden poissaoloihin liittyen konsultatiiviset opettajat kokivat toimivansa oppilai-
den motivoijina. Syyt koulupoissaoloihin voivat olla oppilaan henkilokohtaisia, itseen

liittyvié syitd, kuten sosiaalisten tilanteiden pelko. Syy voi olla myds ajautuminen asosi-
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aalisiin kaveripiireihin, joissa koulunkéyntié ei pideta tarkeana, tai esimerkiksi perheti-
lanteen rikkonaisuus. Koulusta pois jattaytyminen on yksi nakyvé esimerkki psyykki-
sesté oireilusta, ja téllaista jattdytymista tavataan myos alakouluikaisilla lapsilla. Haas-
tateltava H3 mainitsikin kouluakdymattomien nuorenevan jatkuvasti, jopa alkuopetuk-

sen oppilaat saattavat kieltdytyd menemasta kouluun.

- - yritetddn motivoida tammosid uudestaan koulunk&yntiin, joilla on hirveen

paljon poissaoloja ja jotka on tippumassa kelkasta (H1)

Kouluakaymattomyys aiheuttaa koulupolun rikkonaisuutta, jalkeenjaéneisyytta eri oppi-
aineissa ja ajautumista vertaisryhmén ulkopuolelle. Rikkonainen koulupolku voi olla
psyykkisen oireilun syy tai seuraus. Psyykkisisté syista koulusta pois jattaytyvét oppi-
laat ovat erityisesti yldkouluikaising tyypillisid sairaalaopetuksen oppilaita, sill4 sairaa-
lakoulussa pienet ryhmékoot, jatkuvasti saatavilla oleva aikuisen tuki ja tiivis seuranta
mahdollistavat koulunkdynnin myds réataldidysti oppilaan tarpeet huomioonottaen. Sai-
raalaopetuksen tavoitteena on kuitenkin aina oppilaan palautuminen takaisin omaan
kouluun. Haastateltava H7 totesi haastattelussa, ettd mikali oppilaan kayttaytyminen tai
terveydentila on aiheuttanut koulutien katkonaisuutta, voi omaan kouluun palaaminen
tai siella jatkaminen olla hyvin haastavaa. Talloin konsultatiivinen erityisopettaja voi
olla mukana miettimatta oppilaalle parasta koulunkaynnin ratkaisua, tukemassa nivel-
vaihetta ja antamassa vastaanottavalle taholle neuvoja onnistuneen paluusiirtyméan to-

teuttamiseksi.

Haastateltavat kokivat koulussa psyykkisesti oireilevien oppilaiden pulmien olevan
enemman nakyvid, kuten aggressiivisuutta ja hairiokayttaytymistd. Haastavaa kayttay-
tymista ilmenee sekd nuorilla, alkuopetuksen oppilailla (H3) kuin nuorilla miehill&kin
(H2). Haastateltava H6 kertoi kohtaavansa yhéd enenevissa maarin molempia, seké ag-
gressiivisia lapsia ettd nuoria. Haastavat tilanteet ovat yksi yleisimmista syista pyytaa
konsultatiivisen opettajan apua. Haastavan kayttaytymisen ilmetessa vékivaltaisuutena
oppilas halutaan usein jo siirtdd pois omasta opetusryhméstaan. Haastateltavat opettajat
kokivatkin ty6tehtdvéansa sisaltdvan nimenomaan sellaisen tuen tarjoamista, minka avul-
la maailmankoulujen opettajat voisivat tarjota itse oppilailleen tarvittavan tuen mahdol-
lisimman pitkalle.

- - tallasia, konkreetteja tyokaluja pyrittais saamaan sinne jokaisen opettajan
tyokalupakkiin. Jotta heill& olisi mukavaa ja turvallista kayda koulua.(H2)
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Toiseksi hallitsevaksi konsultaation tarvelahtokohdaksi haastatellut opettajat mainitsivat
koulun henkilostoon, tydyhteis6on seké yksittaiseen opettajaan liittyvan problematiikan.
Maailmankoulun opettajilta puuttuu ymmarrettavasti tietdmysta ja kokemusta psyykki-
sesti oireilevien oppilaiden opettamisesta, mink& vuoksi haastateltava H5 ehdottaakin
jonkinlaisia erityisopettajan opintoja myos yleisopetuksen opettajille.

Et monesti sellaset ihan joita me ajatellaan sairaalaopetuksen piirissa et

on perusasioita niin ne ei oo kuitenkaan selvill& yleisopetuksen koulussa,
etta minkalaisia ratkaisuja, miten voidaan tukea lasta.(H7)

Haastattelujen perusteella yleisopetuksen opettajat kokevat haastavaksi esimerkiksi lau-
suntojen kirjoittamisen (H5), psyykkisesti oireilevan oppilaan arvioinnin (H7) ja luokan
ty6rauhaongelmat (H6). Téllaisia yksittdisia, taidollisia elementtejéd tdrkedmmaksi haas-
tatteluissa nostettiin kuitenkin tyonohjauksellinen ote, jonka koetaan kuuluvan osaksi
konsultatiivisen erityisopettajan tyonkuvaa, joskin riippuen kunkin koulun tyénohjauk-
sen jarjestymisestd mahdollisesti ulkoistettuna palveluna.

Usein saattaa olla niin etta aikuinen tarvitsee apua ja tukea, et syy voi olla

joku tietty lapsi, mut sité kautta me tuetaan sita aikuista voimaantumaan
siind tilanteessa ja I0ytamaan sellasia hyvia ratkaisuja. (H7)

TyOyhteison sisdiset jannitteet, eridvat toimintatavat ja yhteisen linjan puuttuminen ai-
heuttavat epdvarmuutta opettajakunnassa ja heijastuvat taten nuoren kayttaytymiseen
(H2). Haastateltava H3 kuvailee haastavuuden kesyttamisen olevan koko tydyhteisdn
yhteinen asia, johon tarvitaan kaikkien panosta. Mikéli koulussa on esimerkiksi arvaa-
mattomasti kayttaytyva oppilas, on myds turvallisuuskysymys, ettd kaikki yhteison ai-

kuiset ovat tietoisia sovituista toimintatavoista.

5.2.2 Konsultatiivisuus moniammatillisen tydskentelyn tukena

Tassa kappaleessa kuvaillaan konsultatiivisen erityisopettajan ty6td moniammatillisessa
tyéryhmassa. Aluksi pohditaan konsultatiivisen erityisopettajan asemaa asiantuntijana,
minka jalkeen esitelldan palaverikaytanteiden herattdmia ajatuksia sekd moniammatillis-

ta tyota yleensa.

Haastateltavien vastauksista kévi ilmi, ettd vaikka kappaleessa 5.1.5 esiteltya koulun ja
hoidon roolien sekoittumista toisiinsa pyritaankin vélttdmaan, ovat koulu ja hoito toisil-

leen my0s tarkeitd yhteistyokumppaneita. Sairaalakoulun konsultatiivinen erityisopetta-
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ja tuo lapsen tai nuoren hoitotiimiin pedagogista asiantuntijuutta ja koulun ndkemyksen
aiheesta. Se, mink& haastateltavat opettajat kokivat mieluisaksi, oli opettajan pyytami-
nen mukaan lapsen ja nuoren hoitoneuvotteluihin. Tallgin seka lapselle etté aikuiselle
jaa mielikuva koulun térkedsta roolista lapsen eldmassa. Opettajan rooli on kuitenkin
hoitaa kouluun liittyvia asioita, joten myds hoitoneuvotteluissa opettaja tuo asiantunti-
juuttaan koulunkayntiin liittyviin teemoihin. Erityisesti avohoidollisten lasten ja nuorten
ymparilla tyoskentelevien tyoryhmien on tarke&é tehda yhteistyoté lapsen laheisten ai-
kuisten kanssa. Koulunkéynti on lapsen ty6td, ja koulussa lapsi viettdd suuren osan péi-
vastaan.

jos aattelee koulua hoidon piirissa ja siellg, niin kylla me ollaan niinku

tarkeena asiantuntijana mukana - - ja se onneks on siirtyny myds avohoi-
toon tosi kivasti. (H4)

Nyt niinkun hoito on aika paljon ruvennu pyytaa et hei, voisitko tulla ta-
han mukkaan . (H6)

Kylla siina esimerkiks laakari kysyy hyvin tarkkaan, et mitd mina ajattelen
siitd parhaasta mahdollisesta kouluratkasusta. (H8)

Haastatteluista ilmeni, etta sadnnollisid yhteistyGtapaamisia pidettiin tarkeind yhteistyon
muotoina konsultatiivisessa tytssd. Maailmankouluille konsultaatiokdynteja tekevét
opettajat (esim. H1, H3) kertoivat konsultaatiokdynnin seka alkavan etta paattyvén sillg,
etta tydryhman aikuiset istuivat saman pdydan aareen pohtimaan ndkemaansé ja koke-
maansa. Yhteisten kokoontumisten tarkoitukseksi mainittiin seké yhteisen todellisuuden
luominen ja yhteisistad kdytanteistd sopiminen, etta eridvien, esimerkiksi ammattiroolin
kautta syntyvien mielikuvien julkituominen. Hoidon ja koulun yhteistyGpalavereissa
tarkedksi tehtdvaksi mainittiin viestintd. Viestimisen myota osapuolet tietavat tehdysta
tyosté ja voivat keskustella esimerkiksi muutostarpeista. Myods oppilaan huoltajan osal-

listuminen oppilasta koskeviin paatoksiin koettiin tarkeéksi.

Jotta palaverista tulisi mahdollisimman onnistunut, eikd se jéisi vain irralliseksi ”sana-
helindksi”, haastateltava H1 mainitsi seuraavat seikat: kaikilla osapuolilla tulisi olla
selkedsti tiedossa palaverin tarkoitus, miksi osapuolet ovat kokoontuneet. Kaikkien ha-
lukkaiden tulisi tulla kuulluksi, ja jonkun kirjata asiat yl6s mahdollisimman tarkasti
noudattaen samalla kirjaamiseen liittyvié salassapitovelvollisuuksia. Lisdksi palaverissa
tulisi paasté johonkin lopputulokseen, jonka perusteella tyéryhman jasenet voivat toimia

yhteisen paatoksen hyvaksi.
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Edella mainittujen seikkojen liséksi palavereiden ja erilaisten koollekutsumisten séan-
nollisyys, esimerkiksi hoitojakson alkaessa ja paattyess, tai syksyisin ja kevéisin, koet-
tiin tarkeéksi. Palaverikdytanteisiin liittyvissé vastauksissa painottui myds moniamma-
tillisuutta kuvailevan kommentit - - ettd ma nyt sitten tapaan tassa siirtovaiheessa kylla
palaveeraan sitten kuraattorin ja luokanohjaajan ja opinto-ohjaajan kanssa ja aidin
kanssa. (H1), ja oppilaslahtdisyys - - ettd saadaan sellanen niinku kokonaiskuva siitéa
nuoresta. (H4). Haastateltavat pitivét tdrkeand, ettd oppilasta koskevissa palavereissa on

mukana lapselle tarkeat henkil6t.

Moniammatillisten tyéryhmien kokoonpanot voivat haastattelujen perusteella olla hyvin
erilaisia. Sairaalakoulun opettajan, erityisopettajan, rehtorin ja muun opettajiston liséksi
tyoryhmiin mainittiin kuuluviksi: sosiaalityontekijd, erityisnuorisotyontekija, la4kari,
hoitaja, eri terapeutteja kuten perheterapeutti, Kiertdva erityislastentarhanopettaja, psy-
kologi, koulupsykologi, lastensuojelun tydntekijoita ja psykiatri. Tyéryhman muodostu-
vat kunkin lapsen ja perheen yksilollisten tarpeiden mukaan. Oppilaan oman koulun
puolesta tyéryhma koostuu yleensa oppilashuoltoryhmén henkil6stosta. Yhteyshenkil6-
na voi olla - - yleensa luokanvalvoja tai sit erityisluokanopettaja, joskus voi olla kuraat-
tori tai joku muu oppilashuoltohenkiléstodn kuuluva ihminen, joku sellanen joka tietéa

sen nuoren tilanteen. (H4)

Konsultatiivisen erityisopettajan tyotehtavat sekd moniammatilliset tydryhmaét vaihtele-
vat kunta- ja opettajakohtaisestikin. Haastateltava H7 kertoi kunnassaan kaytodssa ole-
vasta nopean toiminnan yksikostd, joka koostuu kulloinkin tarpeelliseksi koettavasti
tyoparista. Kyse on niin kutsutusta jalkautuvasta tyoryhmaéstd, jonka tarkoituksena on
madaltaa koulun ja erikoissairaanhoidon kynnystd. Sairaalakoulun konsultatiivisen eri-
tyisopettajan tehtavéna on lahted tydparin, esimerkiksi psykologin tai perhetydntekijén
kanssa pitamaan verkostopalaveri oppilaan omalle koululle. Oppilaan oma opettaja
pyydetd&dn mukaan tarvittaessa. Haastateltava H6 kertoi tydnkuvaansa liittyvén tydsken-
telya kiertavén erityislastentarhanopettajan kanssa havainnoiden esikouluikéisten ryh-
misséd mahdollisesti huolta herétténeitd lapsia. Konsultatiivisen erityisopettajan asian-
tuntijuutta hydédynnetdan kyseisten lasten koulupaikkojen mietinndssa. Haastateltava H8
kertoi toimivansa psyykkisesti oireilevien oppilaiden nivelluokan tukena kattavasti

edustetun moniammatillisen tyéryhman kanssa.
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Riippumatta tydoryhman henkilostosta haastateltavat opettajat painottivat suhteiden luo-
misen tarkeyttd. Koulun ja hoidon toimiva yhteistyd on ensiarvoisen tarke&da mahdolli-
simman eheén kuntoutumisen ja koulupolun varmistamiseksi. Haastateltava H4 mainitsi
ammattiryhmakohtaisten ndkemyserojen olevan tavallisia, mutta tiiviilld yhteistyolla
sovittavissa olevia. Hoitolinjausten ja koulusuoritusten tulisi kulkea kasi kadessa siten,
etta kaikki osapuolet ovat sopimuksista tietoisia. Konsultatiivinen tyé on parhaimmil-
laan kaksisuuntaista siten, ettd eri osapuolet voivat oppia toisiltaan (H8).

- - yhdessa ihmetellaan et missa ollaan ja mietitdan sita, ettd mita sinun ko-

kemuksellasi ja minun kokemuksella voidaan ndhda yhdessa siita tilanteesta,
et tavallaan semmosta jakamista. (H7)

5.2.3 Konsultatiivinen ty0 vastaa avuntarpeeseen

Kuten edelld todettiin, onnistunut moniammatillinen ty6 on vastavuoroista, kunnioitta-
vaa ja ratkaisukeskeista. Silloin kun tilanne on kérjistynyt, hatd on suuri tai apua ei osa-
ta hakea, voi yhteistyosta tulla haastavaa kaikille osapuolille. Sairaalaopetuksen konsul-
tatiivinen tyo on ainakin mielikuvissa vahvasti yhteydessd huoleen ja avuntarpeeseen.
Jo sairaalaopetuksessa itsessédan on sairauden, hadan ja jopa surun leima. Haastateltavat
opettajat mainitsivat haastatteluissa useaan otteeseen, ettd heidan tyonkuvaansa kuuluu
vastata “hatdhuutoon” ja “koulujen keinottomuuteen”. Tassé kappaleessa tarkastellaan
konsultaatiota naistd l&dhtokohdista kasin. Kappaleessa pohditaan my6s opettajuutta
psyykkisesti oireilevan oppilaan kanssa toimiessa, seka konsultatiivista tydotetta tie-

donpuutteeseen vastaajana.

Integroitujen erityisté tukea tarvitsevien oppilaiden opiskelu yleisopetuksen luokilla on
yksi konsultatiivista erityisopettajaa tyollistavd muutos. Esimerkiksi kaytoshairidisen
oppilaan kohtaaminen luokassa voi saada opettajan tuntemaan olevansa suurten haastei-
den edessa (H5). Opettajat eivat ehka osaa vastata oppilaan tarpeisiin, tunnista oireilua
ajoissa tai tohdi hakea apua, jolloin tilanne kérjistyy lopulta sietdmattomaksi. Haastatel-
tava H7 mainitsi tilanteiden ajautuvan joskus jopa laittomaan tilaan, jossa psyykkisesti
oireileva lapsi vapautetaan koulusta sairaslomalle ennen kuin lasta on ohjattu edes hoi-
don piiriin. Haastateltavat kokivat maailmankoulujen opettajien sinnittelevan pitkalle

omin avuin, silld avun hakemisen kynnys on melko korkea. Konsultatiiviselta opettajal-
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ta haetaan seké apua siihen, mita oppilaan opetuksen jarjestamisessa tulisi ottaa huomi-

oon, ettd oppilaan koulukuntoisuuden arvioinnissa.

- - kentan tarve on nyt niin valtava ja pyydetaan apua. (H6)

- - kentalla ollaan siindkin jo ihan pulassa, et mité saa, mita pitaa, mita oike-
asti voi tehda. (H7)

- - niin mitenka siihen sitten ovat keinottomia naiden niinku hairiokayttaytyvi-
en nuorten kanssa. (H2)

Haastateltavat opettajat pohtivat myds koulujen avuntarpeen kumpuavan Kriisiytyneisté,
umpikujaan ajautuneista tilanteista, joissa tarvitaan ulkopuolisen henkil6n asiantunti-
juutta tilanteen ratkaisemiseksi. Mikali yhteistyotahojen vélit ovat jo valmiiksi jannitty-
neet tai tulehtuneet, ja pelkéstaén aiheesta keskustelu on jo lahtokohtaisesti ongelma-
keskeistd, - - se tuntuu jotenkin siind kun sivusta seuraa niin ihan kauheelta kuunnella
(H1). Oppilaan huoltajat saattavat kohdistaa kouluun turhautumista ja vihantunteita,
mika osaltaan heikentaa tiivista yhteydenpitoa ja asioiden kehittymista.

- - kun ne valit on tulehtuneet niin sillon se yhteisty6 tahtoo olla sellasta et si-

ta tehdaan vaan sillon kun on aarimmainen hata. (H4)
Konsultatiiviset opettajat arvioivat maailmankoulujen opettajien kokevan itsensé keinot-
tomiksi ja vésyneiksi haasteiden edessa. Haastateltava H6 kertoo koulujen pyytévén
konsultaatiota siind vaiheessa, kun opettajat ovat itse kokeilleet jo kaikki kaytettévissa
olevat keinot. Ulkopuolisen henkilén mukaantulo on “viimeinen huuto”. Haastattelujen
perusteella konsultatiivisen opettajan tyd koetaankin Kriisiytyneissa tilanteissa positiivi-
seksi voimavaraksi. Konsultatiivisen opettajan mukaantulon myo6té opettajat ovat hel-
pottuneita siitd, etta heitd vihdoin kuunnellaan ja heidan huolensa otetaan tosissaan.

Konsultatiivisen erityisopettajan tarpeellisuus kiteytyy haastattelujen perusteella psyyk-
Kisesti oireilevan lapsen aikuisessa herdttdmaan huoleen. Psyykkinen oireilu voi saada
opettajan hamilleen, eikd hén tiedd, kuinka tilanteessa tulisi toimia. Haastateltavat poh-
tivat konsultatiivisuuden olevan lapsen auttamista vélillisesti aikuisen kautta. Pulmalli-
set tilanteet, kuten oppilaan tarkkaamattomuus, passiivis-aggressiivisuus, kouluakay-
méattomyys tai vakivaltaisuus ovat ensisijaisesti lapsen pulmia, mutta niiden ratkaisijana
opettaja on avainasemassa. Opettajat kaipaavat uusia toimintatapoja ja tuoreita ajattelu-
malleja, sek& vertaistukea ja kuuntelua. Konsultatiivisen opettajan tuen avulla opettajia
saadaan - - tsempattua sitten et se niinkun voimauttaa heidat niinkun ja sit lahtee asiat

ehkd menemaankin eri tavalla. (H3). Haastateltavien (H8, H2) mukaan osa opettajista
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kaipaa suorastaan kasikirjaa, kuinka psyykkisesti oireilevan oppilaan kanssa tulisi toi-
mia, osa haluaa keskustella psyykkisesté oireilusta laajemmin, ikaan kuin ilmioné, esi-
merkiksi parantaakseen koko luokan tai jopa koko kouluyhteison tytérauhaa ja ilmapii-
ria.

Haastateltavat kokivat hoidon painottuessa yha enemman avohoitoon lisdadvan kentén
tarpeita huomattavasti. Heidan mukaansa maailmankoulut opettajineen ovat suurten
haasteiden edessd, silld erittéin sairaita lapsia on muualla kuin hoidon piirissa (H7). Sai-
raalakouluihin olisi tulijoita paljon enemman, kuin paikkoja on (H4). Koulujen tietoi-
suus eri toimintatavoista ja tuen muodoista on haastateltavien mukaan vahaistg, ja kyn-
nys esimerkiksi huonon kayttaytymisen ja vakavan psyykkisen oireilun valill4 ei ole
valttdmatta helppo tunnistaa. Haastateltava H1 pohti esimerkiksi kirjallisen materiaalin
voivan hyodyttdd maailmankoulujen opettajia. Materiaalista tulisi kayda ilmi, milloin
sairaalakoulu tulee oppilaan kohdalla harkittavaksi vaihtoehdoksi, ja mita kaikkea koulu

voi tehda ennen sita.

5.3 Sairaalakoulu resurssi- ja osaamiskeskuksena

Sairaalakouluilla on velvollisuus toimia kuntiensa resurssi- ja osaamiskeskuksina. Kay-
tdnnossa tama tarkoittaa sitd, ettd sairaalakoulujen tulee tarvittaessa konsultoida muita
kouluja sairastuneen tai oireilevan oppilaan asioissa. Parhaimmillaan resurssi- ja osaa-
miskeskustoiminta tarkoittaa osaamisen jakamista myos yleisella tasolla, mika nakyy
jarjestettavina koulutuksina, tilaisuuksina, kouluvierailuina, tyopariajatteluna ja julkai-

suina.

Tassa luvussa tarkastellaan sairaalakoulujen toimintaa resurssi- ja osaamiskeskuksina,
erityisesti konsultatiivisen erityisopettajan tyon kautta. Aluksi pohditaan sairaalakoulu-
jen nykyisia resursseja jakaa osaamistaan, kartoitetaan maailmankoulujen tietoisuutta
osaamiskeskustoiminnan k&ytdn mahdollisuuksista ja mietitddn keinoja tietoisuuden
lisadmiseksi. Seuraavaksi pohditaan osaamiskeskustoimintaa nykyisellaan esimerkiksi
jarjestettyjen koulutusten ja muiden konsultatiivisten tapahtumien kautta, seké tarkastel-
laan haastateltujen opettajien kokemuksia kuntiensa palvelutarjottimista ja niiden naky-

vyydesta.
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5.3.1 Sairaalaopetuksen resurssit osaamiskeskustoiminnan toteuttamiseksi

Puhuttaessa sairaalakoulujen asemasta resurssi- ja osaamiskeskuksina, haastateltavat
opettajat pohtivat omien resurssiensa riittdmattomyytta ihanteellisen osaamiskeskustoi-
minnan toteuttamisessa. Yksi hallitsevista jarruttavista tekijoisté oli ajan puute, jonka
katsottiin olevan esteend esimerkiksi konsultoida hoitokontaktittomien oppilaiden asi-
oissa (H4, H1). Suurin osa haastateltavista opettajista toimii konsultatiivisen tyon ohes-
sa erityisopettajina tai erityisluokanopettajina siten, ettd heilld on omia oppilaita tai
ryhmien vetovastuita. He kokevat opetustyon olevan ensisijaista konsultaatioon nahden,
minka vuoksi konsultatiiviselle ty6lle ei jaa aikaa niin paljon, kuin tarve olisi.

Et tammdsessa yksopettajaisessa mallissa ei voi itteensa oikein monistaa.

Et pitda tarkkaan miettid, et millon yleensa on mahdollista jonnekin 1&h-
tee. (H8)

Kuitenkin my0s niissa kunnissa, joissa konsultaatiokdynnit oman koulun ulkopuolisten
oppilaiden tiimoilta eivat ole mahdollisia, opettajat kertoivat puhelinkonsultaatioiden
olevan tavallisia. Haastateltavilla opettajilla oli halu auttaa mahdollisimman montaa
tukea tarvitsevaa oppilasta ja opettajaa, mutta erityisesti pienemmissd, jopa yksiopetta-
jaisissa sairaalaopetusyksikoissa resurssien puute rajaa konsultaatiomahdollisuuksia.
Kunnassa K2, jossa yksi opettaja on nimetty pelkéstdén konsultatiiviseen tyéhon ilman
erillistd luokkavastuuta, opettajat (H2, H6) olivat melko tyytyvaisid resursseihin ja
osaamiskeskustoiminnan kehittymiseen.

Me ollaan periaatteessa nyt [tdssd kunnassa] elamassa sitéa todeksi sitd mei-
dan visiota, mitd me kuvitellaan etté se olis paras. (H2)

Vaikka osa sairaalaopetuksen opettajista on haastateltavan H6 tapaan nimetty konsulta-
tiiviseen ty6hon, haastateltavat opettajat kertoivat osaamiskeskusajattelun osittain jaka-
van konsultatiivista tyota sairaalakoulujen sisélla. Sairaalakoulun opettajilla on osittain
omia vahvuusalueita, jotka on jaettavissa muille esimerkiksi koulutusten kautta. Kun-
nassa K2 - - periaatteessa sen yhden konsultatiivisen opettajan takana on kaikki se tyo,
ja han arvioi, ket han pyytaa kaverikseen tai tai kenen vahvuusalueeseen se konsultaa-
tiopyyntd liittyisi (H2). Tallaisen jakamisen mallin koettiin olevan selked, mutta se vaa-
tii konsultatiiviselta opettajalta tasaista tyon jakamista siten, ettei itse ylikuormitu kon-
sultaatiopyyntdjen vuoksi, silld - - [loppuun palamisen] vaara on ilmeinen (H2). Ty6n

jakamista vahvuusalueiden mukaan on myos tapausten ohjaaminen toiseen erikoisalan
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yksikkoon, esimerkiksi psykiatrisesta yksikdstd neurologiseen. Yhteyttd ottavat maail-
mankoulujen opettajat eivat valttdmattd osaa tunnistaa oireilua joko psyykkiseksi tai
neurologisesksi. He eivét valttaméattd ole myoskadn tietoisia sairaalaopetuksen yksikko-
jaosta omassa kunnassaan. Tdmén vuoksi konsultatiivisten opettajien tyéhén kuuluu

mya0s arvioida, kuka osaisi parhaiten vastata konsultaatiopyyntoon.

Haastateltavat, konsultatiiviset erityisopettajat kertoivat my6s muiden koulunsa opetta-
jien, joskin yleensd jo jonkun verran sairaalaopetuskokemusta kartuttaneiden, tekevan
konsultatiivista tyota. Myos apulaisrehtori ja joissain tapauksissa rehtorikin voivat tehda
konsultaatiokdynteja tai jarjestdd koulutuksia. Rehtoria ja apulaisrehtoria kaytetdan
my0s asiantuntijoina arvioimaan, kenen sairaalaopetusyksikon opettajan kannattaisi
konsultoida missakin asiassa.

Kylla lahtee ihan riviopettajatkin, ehka sellaset jo tyéta jonkin aikaa teh-

neet. Meidan koulussa esimerkiks kaikkien yksikdiden vastaavat on sem-

mosia joita voidaan pyytaa. - - vajaa kymmenkunta opettajaa on tassa
meidan koulussa semmosia jota pyydella&n konsultoimaan. (H5)

Aikataulullisista ja muista resursseihin liittyvistad kehittdmiskohteista huolimatta osaa-
miskeskustyoskentely koettiin monin tavoin positiiviseksi. Jonkin spesifin alan, kuten
sairaalaopetuksen, keskuksena kunnassa toimiminen on erdanlainen nékoalapaikka val-
litseviin trendeihin ja suuntauksiin, silla esimerkiksi lakiuudistukset heijastuvat melko

pian oppilaiden ja opettajien tuentarpeina.

Vaikka konsultatiivisilla erityisopettajilla on kysyntaa jopa yli resurssien, haastateltavat
opettajat kokivat kysynndn olevan silti huolestuttavankin véhaista verrattuna kentén
tarpeisiin. He pohtivatkin, ovatko maailmankoulut kaikissa kunnissa yleensa tietoisia
sairaalakoulun velvollisuudesta toimia resurssi- ja osaamiskeskuksena. Paasaantoisesti
haastateltavat opettajat mainitsivat oppilashuoltoryhmaan kuuluvan henkildston, laaja-
alaisten erityisopettajien, erityisluokanopettajien seka rehtoreiden olevan tietoisia kon-
sultoinnin kdyton mahdollisuuksista, mutta “rivi-aineenopettajat” (H4) ja luokanopetta-
jat eivét ole konsultaatiomahdollisuudesta tietoisia. Selkedn ohjeistuksen puuttuminen
vaatii viel& kehittelyd, jotta avunpyynnot osattaisiin ohjata oikeaan paikkaan oikeanlai-
sen tarpeen tullen. Toki on myds maailmankoulujen itsensa vastuulla siirtaa tietamysta

tydyhteison sisélla, jotta koko koulun opettajisto tietdisi eri tukimuodoista.
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Et vield me joudutaan tekee paljon tyota ettd ois niinku lupa kysya viela
enemmankin ja kayttda viela enemmankin meidan asiantuntemusta ihan hy-
vaksi. Et meil on itseasiassa paljon tarjota - - et meihin saa ottaa yhteytta.
(H3)
Monet haastateltavista kokivat - - tietoisuuden olevan vasta herdamassa (H7), ja kyse-
lyjen konsultaatiokéynneista lisddntyneen. Haastateltavan H4 kunnassa kaynnissa ole-
vassa osaamiskeskustoiminnan kehittdmisprosessissa tietoisuuden lisédminen onkin
yksi kehittdmiskohteista. Osassa kunnista opettajat tai esimerkiksi apulaisrehtori ovat
tehneet tietoisuutta lisadvia koulukaynteja. Kunnissa K3, K4 ja K6 sairaalaopetusta esi-
telld&n sdénndllisin valiajoin kiinnostuneille avoimet ovet —periaatteella. Myo6s koulujen
kotisivut ja seuraavassa kappaleessa esiteltavat niin kutsutut palvelutarjottimet ovat ka-
navia lisatd maailmankoulujen tietoisuutta. Koulujen rehtoreiden koettiin olevan monis-
sa kouluissa linkkind sairaalaopetuksen konsultaation aarelle, silla rehtoreiden tulee
ehdottomasti olla tietoisia eri mahdollisuuksista kuntansa alueella. Kunnassa K2 osaa-
miskeskustoimintaa on esitelty moniammatillisilla nuorisopsykiatrian koulutuspaivilla,
jonka - - jalkeen rupes puhelin laulamaan ihan oikeesti. (H2). Konsultaatiopyynttjen
kerrottiin 10ytavan perille myds séhkopostitse ja puhelimitse, sekd - - usein se menee

sitten saattaa olla et ollaan kuultu [jostain]. (H3)

Tietoisuuden lisdadmiseksi haastateltavat opettajat pohtivat resurssi- ja osaamiskeskus-
toiminnan markkinointia. Tahan saakka toimintaa ei ole juuri markkinoitu, silla konsul-
tatiivinen ty0 osaamiskeskustoiminnan muodossa on kunnissa vield alussa. Kunnassa
K2 sairaalakoululta on laitettu muiden koulujen laaja-alaisille erityisopettajille esittely
osaamiskeskustoiminnasta, mutta osaamiskeskusty6ta - - ei 0o viela niinku ihan merkat-
tu minnek&aan silleen (H6). Kaikki haastateltavat olivat yhtd mielt4 siit4, etté tietoisuutta
tulisi lisata.

5.3.2 Osaamiskeskustoiminta ja palvelutarjotin

Sairaalakoulujen toiminta resurssi- ja osaamiskeskuksina nayttaytyy konsultatiivisen
tyon lisaksi padasiassa kahden kanavan kautta; koulutuksina sekd saatavilla olevana
palvelutarjottimena. Tutkimuksessa mukana olevien kuntien k&ytanteet esimerkiksi pal-
velutarjottimen kaytossa vaihtelevat, mutta erilaisia koulutuksia tarjoavat kaikki kuusi

kuntaa.
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Seké pyydettyjen etta tarjottujen koulutusten Kirjo on moninainen, mutta useissa tutki-
muksessa mukana olevissa kunnissa melko samanlainen. Kysytyimmaksi koulutukseksi
haastateltavat mainitsevat yleiskoulutuksen siitd, - - mita on sairaalaopetus ja sairaala-
opetuksen tarjoamat palvelut ja mitd tarkottaa jos lapsi tai nuori kdy sairaalakoulua
(H7). Myos psyykkisen oireilun tunnistaminen, psyykkisesti oireilevan oppilaan koh-
taaminen, koulun keinot téllaisen oppilaan tukemiseksi ja sairaalakoulun toiminta
yleensd ovat sairaalaopetusta esittelevien luentojen ja koulutustilaisuuksien aiheita.
Opettajat tulevat kuuntelemaan koulutusta sairaalakoulun toiminnasta (K2), sairaan lap-
sen koulunkayntiin liittyvisté asioista (K5) ja yleensa sitd, mita tarkoittaa, kun koulussa

on sairas lapsi (K6).

Toinen, erityisesti sairaalaopetuksen psykiatriselle puolelle suunnattu koulutuspyynto
on haastavasti kayttaytyvan oppilaan kohtaamiseen ja vakivaltatilanteisiin liittyva kou-
lutus. Kunnassa K3 kéytossa ollut koulutus haastavan oppilaan kohtaamisesta on laa-
jennettu koskemaan yleensé haastavia tilanteita koulussa. Kiinnipito- ja vékivallan eh-
kaisykoulutusta kaivataan my6s, mutta esimerkiksi kunnassa K5 sité ei jérjesteta ollen-
kaan, ja kunta K3 kouluttaa vain omaa henkilostoaan. Haastateltava H2 kouluttaa opet-
tajistoa haastavien tilanteiden varalle myds oman koulunsa ja kuntansa ulkopuolella.
Muita sairaalaopetuksen koulutuksia ovat erityisesti somaattisen yksikon jarjestaman
suruty6hon, somaattisiin sairauksiin ja oppilaan menehtymiseen liittyvat koulutukset.
Neurologian yksikot ja neurologisiin pulmin perehtyneet opettajat jarjestavat koulutusta

liittyen esimerkiksi aspergerin oireyhtymaan ja autismin kirjoon oppilaalla.

Sairaan oppilaan opettamiseen liittyvien koulutusten liséksi sairaalakouluilta kaivataan
koulutusta yhteistyotilanteita ja tydryhmia koskeviin seké lainsaadannéllisiin kysymyk-
siin. Aikuisen, ammatillisen tydyhteisén voimavarojen kayttd, neuvottelukayténteet ja
onnistuneen neuvottelun jarjestaminen sekd vuorovaikutussuhteet ja ihmisten kohtaami-
nen ovat osoittautuneet kriisiytyneissé tilanteissa haastaviksi. Tdmén vuoksi sairaala-
opetuksen osaamiskeskustoiminta ulottuu myods tydyhteisollisiin sekd perheiden koh-
taamista tarkasteleviin teemoihin. Moniammatillisissa tyoryhmissé seka oppilaan huol-
tajan kohtaamisissa voi olla erilaisia jannitteita ja solmukohtia, joihin etukateen valmis-
tautumalla voi neuvottelu sujua mutkattomammin.

Me ollaan mietitty ihmisten erilaisia ihmistyyppeja tai ihmisten tapaa toi-

mia ja miten niinku heidan kanssaan rakentuu sellanen luottamuksellinen
suhde, jotta voidaan viedd asioita eteenpdin. (H7)
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Maailmankoulut kaipaavat lisdksi tukea ja tietdmysté juridisiin kysymyksiin, kuten tie-
donsiirtoon liittyvéan lainsd&ddantoon ja lastensuojeluilmoituksen laatimiseen. Myos-
kaan se, miten hoitoon ylipddtdén ohjaudutaan, ei ole opettajille aina selvad. Sairaala-
koulut pyrkivétkin lisadmaan kentélla tietoisuutta - - et taa tulis selvaks taa kuvio, etta

kuinka haen apua (H8).

Haastateltavat opettajat mainitsivat koulutusten olevan usein yhteistyokoulutuksia esi-
merkiksi hoidon, kuten lastenpsykiatrien, tai sosiaalityon osaajien kanssa. Haastateltava
H5 muistutti joidenkin juridisten kysymysten olevan muiden ammattikuntien kontolla,
silla edes sairaalakoulun opettajalla ei ole niihin erityisosaamista. Ulkopuolista asian-
tuntijuutta kéytetdd&n muutoinkin laajalti sairaalakoulun jarjestdmissé koulutuksissa ja
muissa tilaisuuksissa. Sairaalan ja koulun yhteisty6koulutukset ovat suosittuja ja ne on
koettu hyddyllisiksi (H2). Suurten, koulutuskutsulla ilmoitettavien koulutusten liséksi
sairaalakoulun konsultatiiviset opettajat kayvat kouluilla kouluttamassa tilaustyona,
esimerkiksi VESO-paivina?. My6s yliopistoyhteistydssa on toteutettu koulutuksia, 14-
hinnd opettajaopiskelijoille (K5, K6). Koulut saattavat tilata konsultatiivisen opettajan
kouluttamaan my®6s niin kutsuttuihin pedagogisiin iltapéiviin tai lyhyempiin ja tiedotta-
vampiin “vilituntikokouksiin”, esimerkiksi tilanteissa, joissa koulussa opiskelee psyyk-
kisesti oireileva oppilas. Tallaisten tietoiskujen avulla koko kouluyhteison aikuiset voi-
vat osaltaan tukea oireilevaa oppilasta ja lisdtd omaa tietoisuuttaan vastaavista oppilas-

tapauksista.

Tutkimuksessa mukana olleiden koulujen kayténteet siitd, kuinka yhteistyétahot 16yta-
vét esimerkiksi jarjestettavat koulutukset, vaihtelevat. Palvelutarjottimella tarkoitetaan
tassa yhteydessd esimerkiksi koulun kotisivuilta 10ytyvéa yhteenvetoa siitd, millaista
koulutusta osaamiskeskus tarjoaa, keneen voi ottaa yhteytta erilaisissa ongelmatilanteis-
sa ja millaisiin kysymyksiin sairaalakoulun konsultaatiolla on mahdollista vastata. Ihan-
teellinen palvelutarjotin on sellainen, josta I0ytyisi apua ja yhteyshenkilé mahdollisim-
man monenlaisiin tilanteisiin. Pyynt6jen ja tarpeiden mainittiin koskevan nimenomaan
sairaalaopetuksen omaa osaamisaluetta, sairaan lapsen opettamista, kohtaamista ja arvi-
ointia. N&iden teemojen pohjalta myo6s palvelutarjottimet koulutuksineen rakentuvat.
Haastateltavien opettajien vastaukset kuntiensa palvelutarjottimista jakaantuivat vahvas-

ti niihin, joilta palvelutarjotin 16ytyy ja niihin, joilla sellaista ei ole.

2 Kunnallisen opetushenkiléstén virka- ja tydehtosopimuksen (OVTES) mukainen opinto- ja suunnittelu-
paiva.
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Ei meilla viela mitddn semmosta tarjotinta oo, ettd meilla ois vaikka mei-
dan koulun nettisivuilta nghtavissa hyvin monipuolisesti ettd meiltéa saa
tAmmosta ja tammosta. (H6)

Meilla esimerkiks ei oo meidan omilla nettisivuilla olemassa selkeeta pal-
velutarjotinta, josta vois niinkun katsoa tota ja tota ja tota. (H7)

Meilla on semmonen paketti mitd me tarjotaan, mitd me tehdaan taalla
paljon ja sita tarjotaan maailmankouluille, et miten koulut vois toimia sel-
lasissa tilanteissa. (H3)

Meilla on muutama luentopaketti mitd me tarjotaan sielld mydskin - - ja
sitd on tarkoitus lahtee vahitellen sitten kehittaa sitd meidan ohjauspalve-
lusivustoo. Et sitten sitd kautta sita tietoo viedaan. (H4)

Haastatteluista kavi ilmi, ettd vaikka osassa kunnista varsinaisia nékyvia palvelutarjot-
timia vasta kehitelldén, osaamiskeskusty6td on kaytannossa tehty jo pitk&an. Haastatel-
tavat olivat yhtad mielta siitd, ettd osaamiskeskustoiminta on kunnissa kuitenkin vasta

kehittymisasteella, mink& vuoksi myos palvelutarjottimiin on tulossa tdydennysta.

5.4 Konsultatiivisen tyon kehittdminen

Kuten edellisessa luvussa todettiin, konsultatiivinen ty6 ja palvelutarjotinmalli ovat
kunnissa kehittdmiskohteina. Konsultatiivisen tydotteen mahdollisesta pitkdaikaisesta
toteutumisesta huolimatta sitd nimikkeellisesti tekevid opettajia on viela vahan. Myos
osaamiskeskustoiminta on ollut tdhdn mennesséa lahinna epéavirallista, minka vuoksi pal-
velutarjottimet ja osaamiskeskustoiminta yleensd ovat vasta kdynnistymassa. Tassa lu-
vussa pohditaan konsultatiivisen tyon ja osaamiskeskustoiminnan tulevaisuuden kehit-
tymistarpeita ja —mahdollisuuksia, seka kartoitetaan konsultatiivisten opettajien visiota
siitd, millaista konsultatiivinen ty6 ja osaamiskeskustoiminta voisi parhaimmillaan olla.
Liséksi luvussa tarkastellaan konsultatiivista tydotetta oppilaan siirtymavaihesuunnitte-

lussa ja erityisesti turhien siirtymisten valttdmisessa.

5.4.1 Konsultaatio oppilaan siirtymavaihesuunnittelussa

Konsultatiivisella ty6lla on merkittdva osuus oppilaan siirtymavaiheen suunnittelussa,
sekd sairaalaopetukseen tultaessa etté sieltd takaisin omaan kouluun l&hdettdessé. Sai-

raalaopetusjaksot ovat p&dosin valiaikaisia, jotkut vain pari viikkoa, joten siirtymia vais-
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tdmatta tulee. Onnistunut siirtyma vaatii yhteistyota seka lahettavén ettd vastaanottavan
tahon kesken. Konsultatiivisen opettajan rooli korostuu erityisesti oppilaan palatessa
omaan kouluun. Seka oppilasta ettd vastaanottavaa koulua tulee valmistella ja ohjata

hyvien kédytanteiden &arelle.

Siirtymia vaistamattd tulee, mutta ensisijaisesti niiden maard pyritdan kuitenkin mini-
moimaan. Haastatteluissa konsultatiiviset opettajat korostivat rooliaan myos véltettavis-
sé olevien siirtymavaiheiden ehkaisijoind. Oikea-aikainen interventio, koulujen tukemi-
nen ja mahdollisesti oppilaan ohjaaminen hoidon piiriin ilman sairaalakoulujaksoa voi-

vat tuoda riittdvén tuen, eika siirtymista sairaalakouluun tarvita.

Tapauksissa, joissa psyykkisesti oireilevan oppilaan katsotaan hyotyvén sairaalaopetus-
jaksosta, oppilas siirtyy sairaalakouluun. Onnistunut siirtymavaihe edellyttdd ennen
kaikkea oppilaan valmistelua, mutta my6s muiden tahojen tulisi olla tietoisia esimerkik-
si tavoitteista. Haastateltava H4 kuvailikin konsultatiivisen tydonkuvansa myoété tukevan-
sa monipuolisesti eri osapuolia siirtymavaiheessa. Oppilasta han kertoi valmistelevansa
sairaalaopetusjaksoon kertomalla koulunkdynnistd sekéd sairaalaopetuksesta yleensd, ja
kierrattaméallad oppilasta etukateisesti koulun tiloissa. Tavoitteena on talléin madaltaa
oppilaan mahdollisesti kokemaa kynnystd. Sairaalakoulun opettajaa konsultatiivinen
opettaja valmistelee kertomalla oppilaan tapauksesta ja tuentarpeista, seka nimedmalla
oppilaan omalta koululta oppilaan asioita hoitavan yhteyshenkilén. Oppilaan omaa kou-
lua konsultatiivinen opettaja valmistelee tiedottamalla tulossa olevasta sairaalaopetus-
jaksosta, jotta koulu voi esimerkiksi valmistella oppilaalle tehtdvapaketteja ja kirjata

suoritustavoitteita.

Osa haastateltavista painotti paluusiirtyman suunnittelun ja tukemisen kuuluvan kunkin
sairaalakoulun opettajan perustyéhon, jolloin jokainen opettaja hoitaa oman oppilaansa
siirtymdvaiheen suunnittelun ja toteutuksen (H7, H3). Osa haastateltavista koki siirty-
mavaihesuunnittelun sekd seurannan kuuluvan konsultatiivisen opettajan tyonkuvaan.
Takaisin omaan kouluun siirtyminen tapahtuu yleensa asteittain, oppilasta ja vastaanot-
tavaa tahoa tukien. Sairaalaopetusjaksolla vakiintuneet, toimiviksi osoittautuneet kay-
tAnteet kannattaa siirtdd oppilaan mukana omaan kouluun, joskin resurssien mukaan

soveltaen.
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Haastattelujen perusteella yksi konsultaation tehtdvistd on ennaltaehkaistd ongelmien
uudelleenilmenemista omassa koulussa. On tarke&d& mietti& jo ennen siirtyméaa, miten
tuki on paras jéarjestad omassa koulussa.

Etta tavallaan se, mika téaalla on saatettu, etta se jatkuisi tavallaan se hyva

nousu. Etta sita tietenkin toivois, ettei tulis sellasta romahdusta. (H1)
Tiedonsiirron avulla voidaan pehmentéa oppilaan siirtymad omaan kouluun, jotta kou-
lussa tiedetédd, kuinka oppilas toimii missakin tilanteessa, ja - - mitk& ne on ne montut
mihin se lankeaa (H2). Konsultatiivisen opettajan tyohon mainittiin kuuluvaksi myos
tutustumiskaynnit oppilaan omaan kouluun ennen varsinaista siirtyméaa, jotta voidaan
nahda, kuinka oppilas toimii uudessa tilanteessa. Tutustumiskéynteja tehdaan myos toi-
seen suuntaan, omalta koululta sairaalakoululle, esimerkiksi yhden koulupéivéan ajan.
Talloin vastaanottava opettaja nakee, kuinka sairaalakoulussa on oppilaan kanssa toimit-
tu (H5). Molemminpuolisten tutustumiskdyntien tavoitteena on oppilaan pysyva siirty-
minen ja sairaalakouluun paluun valttaminen. Haastateltavien opettajien mukaan vas-
taanottavan koulun toivotaan liséksi olevan pitkdaikainen ratkaisu, jottei oppilaan tarvit-
sisi siirtyd pian taas uuteen paikkaan.

- - kdydaan ihan kattomassa luokka, ryhma, arvioidaan sita ettd miten se

siihen putois tai onnistuis se siirto (H2).
Konsultatiiviset opettajat kertoivat tekevansa myds oppilaiden seurantaa, jopa peruskou-
lun loppuun saakka. He kertoivat my0ds olevansa koulujen kéytettavissda mahdollisesti
ilmenevissa kysymyksissé ja tuen tarpeissa (H3, H5). Sairaalakoulu ei ole koskaan py-
syva ratkaisu, vaan tavoitteena on saattaa oppilas takaisin maailmankouluun kuntoutu-

misen, voimaantumisen ja koululaistaitojen karttumisen myota.

Sairaalakoulusiirtymien ohella haastateltavat opettajat mainitsivat tyonkuvaansa liitty-
van keskeisend osana siirtymié ennaltaehkéisevaa tyotd. Haastateltavien (H3, H2) mu-
kaan hoidon nykyisend pyrkimyksena on siirtya pitkistd, raskaista osastohoitojaksoista
nopeisiin interventioihin ja kriisiytyneen tilanteen oikea-aikaiseen katkaisuun. Saman-
tyyppisté ajattelua sovelletaan myos sairaalakouluun, jossa turhia sairaalaopetusjaksoja
pyritdén valttdmaan konsultaation keinoin.

Suurin osa mun nuorista ei tule sairaalaan eika tule sairaalakouluun alkuun-

kaan. (H4)

- - ettd ennaltaehkaistais sen tilanteen karjistyminen. (H2)



66

Tottakai pyritaan niinku ennaltaehkdisemaan mahollisimman pitkalle niinkun
asioita. (H3)

Hoidon ja koulun roolijako liittyy kiintedsti myos koulusiirtymien ennaltaehkaisyyn.
Haastateltavan H1 mielestd on tdrke&& kartoittaa, hyotyyko oppilas yleensé sairaalaope-
tuksesta, vai voitaisiinko riittdva tuki tuoda oppilaan omaan kouluun. Psyykkisesti oirei-
levan oppilaan oireiluun vastaaminen opetuksen keinoin on hanen mukaansa toisaalta
tavoiteltavaa, mutta se sisaltdd myos riskejd. Psykiatrista hoitoa tarvitsevia oppilaita ei
voida hoitaa koulussa, pelkan opetuksen keinoin.

- - toisaalta jos on sellasia oppilaita jotka oikeesti tarttis sita psykiatrista

hoitoo, ettei sitten taas hoidon puolella tule se ajatus etté nyt se on siella

koulun, sairaalakoulun hoidossa, etta ei sen takia sitten jarjestykaan valt-
tamatta sité hoitoo (H1)

Haastateltava H4 kertoo saaneensa hoidon puolelta palautetta, jonka mukaan sairaala-
koulujakso on voitu valttdd konsultatiivisen tyon tuella. Haastateltava H5 muistuttaa
kuitenkin, ettei opettajalla ole tarpeeksi laéketieteellistd arviointikykya arvioidakseen
hoitojakson tarpeellisuutta. Koulupaikkaa koskevien arvioiden tulisikin perustua puh-
taasti pedagogisiin seikkoihin. My0ds haastateltava H6 painottaa, ettei pelkélld konsul-
toinnilla voida vélttaa psyykkisesti oireilevan oppilaan paatymista hoitoon. Sairaalakou-
luun siirtyminen sen sijaan voidaan erdissa tapauksissa vélttaa riittdvan konsultoinnin

keinoin.

Konsultatiiviset opettajat pohtivat, ettei siirtyman ehkaisemiseksi kuitenkaan riita yksit-
taisen opettajan saama tuki ja ohjeistus. Tuen jarjestamisen tulisi tapahtua koko koulun
tasolla esimerkiksi pohtimalla oppilaan luokkasijoitusta. Opettajan kyvykkyys ja osaa-
minen eivat riitd edes konsultaation keinoin tuettuina, mikali olosuhteet eivét ole oike-
anlaiset (H1). Konsultatiivisen tyon hyddyntdminen siirtymien valttdmiseksi vaatii
myo6s “asennemuokkausta”, esimerkiksi rehtoreita kouluttamalla (H1). Haastateltavat
opettajat muistuttivat myos tilanteiden yksilollisyydesta ja tuen raataldimisesta kunkin

oppilaan ja opettajan tarpeita vastaavaksi.

5.4.2 Konsultaation ja osaamiskeskustoiminnan kehittdminen

Taman tutkimuksen neljas tutkimuskysymys pyrkii selvittdmaan, millaisia ovat konsul-

tatiivisen tyon ja osaamiskeskustoiminnan tulevaisuuden kehittymistarpeet ja -
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mahdollisuudet. Koska konsultatiivinen tyé on melko uusi kaytanto, eika kaikissa kun-
nissa ole viela siirrytty osaamiskeskustoiminnan pariin esimerkiksi palvelutarjotinajatte-
lun keinoin, on tulevaisuudenvisioiden kartoittaminen perusteltua. Haastateltavilta ky-
syttiin, mitd konsultatiivinen tyd ja osaamiskeskustoiminta voisi parhaimmillaan olla.
Vastauksista oli eroteltavissa kolme keskeistd teemaa: konsultatiivisen tyénkuvan, am-
matillisen kasvun ja kouluttautumismahdollisuuksien kehittdmistarpeet, osaamiskeskus-
toiminnan kehittdmistarpeet sekd yhteistydhon ja moniammatillisuuteen liittyvé kehit-

tyminen.

Omasta ammatillisesta kehittymisestddn ja kasvustaan konsultatiivisen tyon suhteen
haastateltavat kertoivat kehittymisen halun olevan suuri. Haastateltavat olivat yhtd miel-
té siitd, ettd tyo itsessddn opettaa paljon, ja tydtehtdvan myota syntyy ajatuksia eri kehit-
tdmiskohteista. Haastateltava H6 kuvaili kehittymisen olevan yksilon omaa oivallusta,
jossa vain tyota tekeva itse tietdd, millaisissa asioissa hénen tulisi kehittyé.

- - sitd ei voi oikein kukkaan ulkopuolinen sannoo, et tahan tyotehtavaan

nyt tarvitaan niita ja niita taitoja, etta niita tavallaan ty6ta tehessaan koko
ajan tullee, tarvii niinku saaha uutta tietoo ja ossaamista. (H6)

Haastateltava H8 muistutti oman ammatillisen kehittymisen olevan myds itseluottamuk-
sen kasvamista. Itseensd luottamalla konsultatiivinen opettaja uskaltaa menna uusiinkin
tilanteisiin konsultaatiota pyytédneen tahon kaytettavaksi. Omaan ammattitaitoonsa luot-
tamalla konsultatiivisen opettajan ei tarvitsisi esimerkiksi rajata niita tehtévig, joita han
ottaa vastaan. Liiallisessa itseluottamuksessa on kuitenkin riskinsa. Mikali konsultatii-
vinen opettaja kokee, ettd hanen tulee ammatillisen osaamisensa myoté tarttua kaikkiin
hanelle tarjottuihin tapauksiin, voi opettaja tallin ylikuormittua. Toita tulisi delegoida

esimerkiksi erityisosaamisalueiden mukaan eri opettajille.

Kéytdnnon osaamisen oppimisen néhtiin haastatteluissa olevan myds vanhempien kol-
legoiden ja esimiehen vastuulla. Haastateltavien H3 ja H7 kunnissa senioriopettajat tu-
kevat konsultaatiotyota tekevia opettajia esimerkiksi antamalla oman mielipiteensé jos-
tain askarruttavasta tilanteesta. Myds rehtorin tuki ja talon sisdinen koulutus mainittiin
tarkeind osina ammatillista kehittymistd. Konsultatiiviseen tyohon ei kannata kuiten-
kaan valita vasta sairaalaopetuksen pariin 16ytanyttad opettajaa, vaan konsultatiivisessa
tyossé tulisi olla jo kokemusta erilaisista oppilas- ja yhteistyotapauksista. Myos yleis-
opetuksen tuntemus on eduksi konsultatiivisessa tydssd, silla esimerkiksi monet konsul-

taatiokaynnit suuntautuvat yleisopetuksen kouluun ja luokkiin. (H6)
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Tyon opettavaisuudesta ja asiantuntijatuesta huolimatta haastateltavat opettajat mainit-
sivat kaipaavansa koulutusta. Kukaan haastateltavista ei ollut saanut mitdén konsultaa-
tiokoulutusta aloittaessaan tyotédan, mutta osa (H4, H6, H7) mainitsi kdyneensad myo-
hemmin konsultatiiviseen tydotteeseen keskittyvan AIRUT-koulutuksen®. Haastateltava
H4 Kertoi, - - ettei semmosta isompaa pakettia téallasesta mika ois palvellu tdhan duu-
niin, niin ei l16ydetty sillon kun alotettiin, yrityksesta huolimatta. (H4) Tasmékoulutusten
puuttumisen syyksi arveltiin konsultatiivisen ty0otteen tuoreus (H6) ja asioiden kirjon
laajuus (H5). Asioiden Kirjojen laajuudesta huolimatta erilaisiin tdydennys- ja tdsma-
koulutuksiin on haastattelujen perusteella tarve.

Mutta koko ajan taydennyskoulutusta tdhan rinnalle mielelladn niinkun

hakkee. (H6)
Kéytannon kouluttautumisen lisaksi konsultatiiviset opettajat kokivat tyonohjauksen
tarkedksi. Tyonohjauksessa konsultatiivinen opettaja voi kayda lapi kohtaamiaan tapa-
uksia, purkaa omaa rooliaan tuen viejand ja palauttaa mieleensa tyon realiteetteja. Kon-
sultatiiviset opettajat mainitsivat aiemmassa luvussa toimivansa itsekin tyonohjaukselli-

sissa tehtdvissd. Taman vastapainoksi he kaipaavat valilla ohjattavana olemista.

Yksittaisten, konsultatiivista tyota tekevien opettajien liséksi kehittamistd kaipaa useis-
sa kunnissa vasta kdynnistymassa oleva osaamiskeskustoiminta. Haastatellut opettajat
kiittelivat esimiehidéan talon siséisista koulutuksista ja yleensa koulutuksen arvostami-
sesta. Haastateltavan H2 mukaan h&nen kunnassaan rehtori pyrkii kouluttamaan opetta-
jakuntaa mahdollisimman laaja-alaisesti, jotta kouluille olisi vietavissa konkreettisia

malleja ja neuvoja moniin eri tilanteisiin.

Kysyttéessd osaamiskeskustoiminnan kehittdmisesta yleensa haastateltavat nékivat tar-
peellisiksi palvelutarjottimen vahitellen tapahtuvan laajentamisen (H4), konsultatiivisen
tyon jakamisen useammalle opettajalle kentan laajuuden vuoksi (H8) ja koulukayntien
lisadmisen sekéa tietoisuuden viemisen kouluille (H6, H7, H5). Puhelinkonsultaation
kehittdmisestd mainittiin tiettyjen soittoaikojen sopiminen, jotta kouluilla oltaisiin tie-
toisia, mihin aikaan konsultatiivisen opettajan saa kiinni.

Et jos ois esimerkiks joku sellanen hetki et olis esimerkiks olis joku oppi-

tunti sellanen et vois olla vaan puhelimen p&aassa niin sillon ehkéa ois hel-
pommin tavotettavissa ja se ois ehkéa kentélle helpompaa. (H5)

¥ Sairaalaopetus laadukkaan opinpolun tukena —hankkeen jarjestama ohjaus- ja konsultaatiotaitoja edisté-
va koulutus.



69

Haastateltavat opettajat kokivat myos tietoisuuden viemisen konsultatiivisen tyon mah-
dollisuuksista olevan yksi kehittdmiskohteista. Jotta konsultatiivisen opettajan tarjoama
tuki ja esimerkiksi kunnassa K2 kayt0ssé oleva yhden paatoimisen konsultatiivisen
opettajan tyotehtéva saataisiin kayttéon mahdollisimman tehokkaasti, tulisi maailman-
koulujen olla tietoisia tarjotuista palveluista. Haastateltava H6 pohti esimerkiksi avoi-
mien ovien olevan yksi vayla lisaté tietoisuutta. Yhdeksi tavaksi lisdtd maailmankoulu-
jen ja sairaalakoulujen vélistd epatietoisuutta on myods haastateltavan H7 ehdottama
“varjostaminen”. Ajatuksena on, ettd opettaja voi tulla pédivéksi sairaalakouluun seu-
raamaan oppilaansa opetusta ja kdyttaytymista eri tilanteissa saadakseen seké lisaa tie-
toa oppilaan toiminnasta ettd kaytannon vinkkeja eri tilanteisiin. Yleisen, haastatteluissa
ilmenneen mielipiteen mukaan sairaalaopetuksen nékyvyyden lisédmisen ja konsultaa-
tiomahdollisuudesta tiedottamisen tulisi olla strukturoidumpaa, séannénmukaisempaa ja
tiedostetummin tapahtuvaa. Parasta vayla tiedottaa konsultaation mahdollisuuksista on

haastattelujen mukaan jalkautuminen maailmankouluille.
Mut enemman tosiaan just sinne kotikuntiin paikan paalle. (H8)

Yhteistyon kehittamiseen liittyen haastateltavat painottivat jalleen koulun ja hoidon
valisen yhteistyon tarkeyttd. Hoidon kerrottiin olevan liukuvasti mukana koulutuksissa
(H6), minka& lisaksi poliklinikoiden kanssa tehtdvéa systemaattista konsultatiivista yh-
teistyotd pyritadn edelleen kehittdméén. Kehittdmiskohteena ovat sédénnollisten frek-
venssien ja yhteistydmallien luominen koulun ja hoidon kesken (H7). Onnistuneen yh-
teistydn edellytykseksi mainittiin myds kuntien ja eri toimijoiden tuntemus, jotta toisten
toimintatavat osattaisiin ottaa kehittdmistydssa huomioon (H8). Haastateltava H4 ponhti
myo6s koulun ja hoidon jarjestamien yhteistykoulutusten viemista maailmankouluille.
Hoidon edustajan mukaantulon avulla kouluille voitaisiin tarjota sellaisia koulutuksia,
joissa olisi - - seka hoidon etté sairaalakoulun edustus, ja sit niinku siita sellasta syntee-
sid tehtyd. (H4) Haastateltava H7 muistutti konsultatiivisen tyon olevan verkostoty6ta
parhaimmillaan, jolloin verkostotyo6taitoja ei voi koskaan kehittaa liiaksi.

Etta meilla on nyt oma sairaalaopetuksen hanke, joka nimenomaan tahan

osaamiskeskustoimintaan ja tahan liittyy, niin siihen liittyen ollaan sitten
aluetyona myoskin kehitetty omia verkostotyotaitoja. (H7)

Kéytannon koulutusta yhteistyon kehittdmisen tiimoilta kaivattaisiin haastattelujen pe-
rusteella vuorovaikutustaitojen syventdmiseen, konfliktinratkaisuun ja onnistuneen pa-

laverin pitdmiseen. (H4) Kouluk&yntien merkitys nousi esiin myds yhteistyon kehitta-
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misessa, silla - - tarkeinté [on] se, etta ei istuttais jossain palavereissa, vaan enemman
oltais sielld arjessa sitten niinku ndkemassa ja kokemassa yhessa niita tilanteita. (H6)
Haastateltava H7 muistutti kehittdmistyon olevan myos sitd, ettd mietitddn yhdessa kou-
lujen kanssa, millaisin evain he voisivat itse parjata psyykkisesti oireilevien oppilaiden
kanssa. Koulujen oma tietotaito ja esimerkiksi erityisopetusresurssit tulisi ottaa tehok-
kaasti kayttoon, jolloin konsultatiivinen erityisopettaja voi toimia suunnitteluapuna esi-
merkiksi luokkasijoitusten suhteen.
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6 POHDINTA

Tutkimuksen tarkoituksena oli selvittadd, millainen on sairaalaopetuksen konsultatiivisen
erityisopettajan tyonkuva, millaista tukea oppilaan omalle koululle voidaan tarjota kon-
sultaation keinoin, sekd mitd tarkoittaa sairaalakoulujen toimiminen resurssi- ja osaa-
miskeskuksina. Liséksi pyrittiin selvittdméaan sitd, millaisia ovat konsultatiivisen tyon ja

osaamiskeskustoiminnan tulevaisuuden kehittymistarpeet ja —mahdollisuudet.

Seuraavaksi tarkastellaan tutkimuksen keskeisimpid tuloksia ja peilataan niita aiempiin
tutkimuksiin konsultatiiviseen erityisopettajuuteen liittyen. Liséksi pohditaan tutkimuk-
sen luotettavuutta ja eettisida ndkokohtia. Lopuksi nostetaan esille muutamia mielenkin-
toisia jatkotutkimusaiheita sairaalakoulujen konsultatiiviseen erityisopettajuuteen liitty-

en.

6.1 Tulosten tarkastelu

Sairaalaopetuksen konsultatiivisen erityisopettajan roolit vaihtelevat opettajan tyénku-
vasta ja tilanteesta riippuen, mink& liséksi kullakin opettajalla on useita eri rooleja.
Konsultatiivisen tyd mielletddn seké itse oppilaan ettd ymparilla tyskentelevien aikuis-
ten tukemiseksi, joskin tarkoituksena on palvella viime kadesséa oppilasta, joko suoraan
tai valillisesti. Erityisopetuksen konsultatiivisen opettajan roolin koettiin olevan hyvin

monitahoinen.

Roolituksissa haasteellisimmaksi koettiin sairaalakoulun opettajiston sekoittuminen
hoidon edustajiin. Sairaalakoulun opettaja on ennen kaikkea opettaja, vaikka hanella
olisikin erityisen paljon kokemusta esimerkiksi oireilevien oppilaiden opettamisesta.
Sairaalakoulun opettajan tietdmyksen tulisi muistaa liittyvan esimerkiksi opetusjérjeste-
lyjen mietintdan ja koulukuntoisuuden arviointiin, ei sairaan lapsen kuntoutukseen tai
diagnosointiin. Yksi ammattitaidon osa-alue on myds ohjata oppilas toisaalle tilanteen
niin vaatiessa. Tdma séantd koskee myds sairaalakoulun opettajaa. Merimaa (2009, 43)
muistuttaakin, ettd miltdan koululta tai opettajalta ei voida edellyttaa valmiuksia puuttua
tai ratkaista yksindan oppilaan vakavaa psyykkisté oireilua. Sen sijaan kouluilla on vel-
vollisuus pyytaa apua, mikéli jonkin oppilaan tai oppilasryhmén tilanne on huolestutta-

va.
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Ehké&pa juuri roolien sekoittumisesta johtuen haastatellut opettajat kuvailivat asemaansa
ja tyOpanostaan ajoittain jopa vahéttelevésti. Sen vuoksi tuleekin pohtia, miksi osaami-
sen piilotteluun on tarvetta. Voi olla, ettd maailmankouluilta kuuluva hitahuuto”, kuten
asia useassa haastattelussa ilmaistiin, saa konsultatiiviset opettajat tuntemaan, etta he
ovat suuren haasteen edessd. Oman tyopanoksen vahattely ja sen korostaminen, etteivat
konsultatiiviset opettajat yritd ratkaista “supermanin” lailla maailmankoulujen hétéé voi
toimia eradnlaisena suojana mahdollisten epdonnistumisten varalta. Toisaalta voi olla,
ettd oman tietdmyksen rajallisuuden korostaminen on vain ammatillista arkirealismia.
Kaikkiin kysymyksiin ei todella aina ole vastausta, tai kuten Snyder ym. (2011) totea-

vat, “oikeiden ratkaisujen loitsukirjaa”.

Konsultaation onnistuneisuuteen vaikuttaa osaltaan myos konsultaatiota vastaanottavan
tahon suhtautuminen ja odotukset. Konsultaatioon kypsasti suhtautuvan asiakkaan odo-
tukset ovat realistisella pohjalla jo ennen varsinaista konsultaatiota. Talléin yhteisty6n
vastavuoroisuus on todenndkdisempda ja onnistumisen mahdollisuudet suuremmat.
Realistisesti konsultaatioon suhtautuva asiakas ei pidéd ulkopuolista konsultatiivista hen-
kiloa ihmeidentekijand, joka pelastaa asiantuntijuudellaan tilanteen, vaan ymmartéa
konsultaation rajallisuuden ja yhteistyon merkityksen ongelmanratkaisussa. Realistisuu-
teen kuuluu my®os reviirirajojen vahtimisen ja oman ammatillisuuden uhatuksi tuntemi-

sen sijaan arvostava suhtautuminen yhteistyota kohtaan. (Tokola & Hyyppa 2004, 8)

Asiantuntijaroolin pohtiminen on paikallaan konsultatiivista tyootetta kasittelevissa
keskusteluissa, silla suurin osa konsultatiivisen erityisopettajan tyonkuvaan kuuluviksi
mielletyista tyotehtévista koskevat konsultatiivisen avun viemisté koulujen henkilostol-
le. Pddosin neuvoja ja tukea viedaan niitd tarvitseville maailmankoulujen opettajille.
Yksi hallitsevista teemoista vastauksissa oli psyykkista oireilua koskevan tietoisuuden
lisddminen koulukdynnein sek& osaamiskeskustoiminnan myo6td. Tiedon lisddminen
auttaa yleensa seké opettajaa toimimaan oireilevan oppilaan kanssa oikealla tavalla, etta
oppilasta itseddn saamaan ymmarrystd ja tukea luokassa. Kuten Sharp kollegoineen
(2006) ovat raportoineet, yksi tarkeimmistd sairaalasta takaisin omaan kouluun siirtyvén
oppilaan onnistumiskokemuksiin vaikuttavista tekijoista on opettajan tietoisuus ja suh-

tautuminen oppilaan tilaan. Tietoisuus nékyy opettajan kykynd ymmartaa sairaudesta
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johtuvia toiminnallisia rajoituksia ja soveltaa opetusta kyseiset rajoitukset huomioon

ottaen.

Nain ollen konsultatiivisen erityisopettajan tuoma asiantuntijatuki voi olla hyvinkin
merkittdva oppilaan etenemisen, sijoittamisen tai hoidontarpeen arvioinnin edistéja.
Usein on kuitenkin niin, etteivat yleisopetuksen opettajat ole tietoisia saatavilla olevista
resursseista, joiden avulla he voisivat vastata myos erityista tukea tarvitsevien oppilai-
den tarpeisiin. Siksi erityisopetuksen kentalla toimivien asiantuntijoiden (ks. myods Aga-
liotis & Kalyva 2011) tulisi mahdollisuuksien mukaan toimia linkkina yleisopetuksen
opettajien ja ulkopuolisten auttavien tahojen, kuten erityisopettajien ja hoitotahon, valil-
l4. Esimerkiksi konsultatiivista tyota tekevan asiantuntijan, kuten sairaalakoulun opetta-
jan, ja erityisopettajan muodostama yhteisty6tiimi on ihanteellinen kaytanto, jonka avul-
la voidaan tukea huolta heréttdneiden oppilaiden kanssa tytskenteleviéd yleisopetuksen

opettajia. (Tarver-Behring ym. 1998.)

Tutkimuksen perusteella yhdeksi kayntien p&aasialliseksi merkitykseksi nousi oppilaan
kouluarjen nédkeminen. Arjen seuraamisen myota konsultativisen opettajan on mahdol-
lista nahda lapsen toimintaa mahdollisimman luonnollisessa ymparistossa. Snyder kol-
legoineen (2011) toteavat, ettd diagnooseja yleisimpiin oppimisen ja kayttaytymisen
ongelmiin haetaan tyypillisesti kayttdytymiseen perustuvilla arvioilla mieluummin kuin
normitetuilla testistoilla. Téallaisia kayttaytymiseen perustuvia arvioita ovat esimerkiksi
strukturoidut tarkkailutilanteet ja haastattelut. Konsultatiivisen opettajan koulukaynti
perustuu yleensé opettajan ilmaisemaan huoleen oppilaan tai ryhman oireilusta. Koulu-
kaynnin tarkoituksena on juuri téllainen Snyderin ja kollegoiden (2011) kuvailema tark-
kailutilanne, minka lisaksi konsultatiivinen opettaja haastattelee hanet kutsunutta opetta-

jaa oppilaan tai ryhman tilanteesta.

Konsultatiiviselle tydlle on ominaista oppilastapausten, konsultaatiokdyntien ja asiak-
kaiden vaihtuvuus. Tassékin tutkimuksessa haastatellut opettajat ilmaisivat osan konsul-
taatioista jadvan puhelintasolle, jolloin asiakasta ei valttaméattd koskaan tavata edes kas-
vokkain. Tulee kuitenkin muistaa, ettei kyse ole pelkdsté ajan tai resurssien puutteesta —
prosessinomaista, pitkittaistd konsultaatiotyoté ei aina ole mielekasté tehdd. Konsulta-
tiivisen tyon perusidean mukaisesti opettajille tulisi vieda kouluihin sellaisia tytkaluja,

joiden avulla he parjaavét itse omassa tydssaan. Sairaalaopetuksen konsultatiivinen tyo
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ei keskity seurantaan tai prosessimaisiin interventioihin, vaan maériteltyyn tarpeeseen
tilattuihin tdsmaiskuihin. Ne konsultatiiviset opettajat, joilla on aikaa jalkiseurantaan, tai
jotka mieltévét sen kuuluvan tydnkuvaansa ja ehdottavat sité itse, tapaavat asiakkaitaan

useammin esimerkiksi tyénohjauksellisissa tapaamisissa.

Yleisopetuksen kouluissa erityistd tukea tarvitsevien nuorten kohtaamisessa on usein
vakavia tiedollisia puutteita. Yleisopetuksen opettajilla ei ole koulutuksensa myoti
ladketieteellistd osaamista edes sitd vihda, mika erityisopettajilla yleensd on (Asprey &
Nash 2006, 15). Liadketieteellistd osaamista ei voida edes vaatia, onhan koulun
tehtdviani ensisijaisesti opettaa ja kasvattaa. Hoitotaho ei my0Oskddn ole yleisopetuksen
kouluissa ldsnd yhtd selvésti kuin sairaalakoulussa. Sairaalakouluissa yhteisty0 ja
yhteydenpito hoitotahon kanssa on paivittdistd, ja sitd on helppo yllapitdd paivittiisissa
luonnollisissa kohtaamisissa. Aspreyn ja Nashin (2006, 15) mukaan sdidnnollisen
terveydenhuollon ja koulutuksen vélisen vuoropuhelun kdynnistimiselle olisi todella
tarvetta tiedonkulun ja yhteistyon lisddmiseksi. Hoidon ndkyminen vahvemmin

kouluissa hyodyttéisi oppilasta hdanen kokonaisvaltaisen kuntoutumisensa tukemisessa.

Yhteistyoén ja vuoropuhelun mahdollistajina toimivat parhaiten erilaiset tyoryhmat.
Konsultatiivinen opettaja osallistuu tydssadn moniammatillisiin tiimeihin, joissa kasitel-
ld&n konsultaation kohteena olevan oppilaan tai oppilasryhmén asioita. Konsultaa-
tiokayntien ainutkertaisuuden vuoksi myds tyoryhmat ovat lyhytaikaisia ja vaihtelevia.
Kun konsultaatiotarpeen synnyttdma pulma on saatu késitellyksi, sitd varten kutsuttu
tyéryhma hajoaa (Friend & Cook 1997). Kaikki tyéryhmén jasenet eivat toki aina vaih-
du. Toistuvasti yhteistydssa toimivat tyontekijat, esimerkiksi sairaalakoulun opettaja ja
kuntoutuspoliklinikan hoitaja, kuuluvat tydryhmiin mahdollisesti useamman oppilaan
tiimoilta. Friend & Cook (1997) muistuttavatkin, ettd vaikka yksi oppilastapaus saatai-
siinkin késiteltya, aina on olemassa joku muu, joka tarvitsee apua. Oppilashuollollisissa
tyéryhmissa lyhytaikaisesti tyoskenteleville tydryhman jasenille tulisi selventdd, mika
heidan roolinsa tyoryhmassa on. Lyhyt esittely késiteltdvista asioista on perusteltua,
silla esimerkiksi mukaan kutsutulle konsultatiiviselle opettajalle ensimmaéisessé tapaa-
misessa kasiteltdvat oppilastapaukset saattavat olla ennestddn tdysin tuntemattomia.
(Friend & Cook 1997.) Toimiva tydryhmé mahdollistaa tehokkaan, oikea-aikaisen ja

yksil6llisesti suunnatun intervention.
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Intervention tulisi olla raataloity kullekin oppilaalle juuri siihen tilanteeseen sopivaksi.
Silti jarjestelmatasolla on taipumusta kayttad samoja strategioita riippumatta kunkin
koulun, oppilaan tai opettajan erityispiirteista ja tarpeista. Toisin sanoen, jokaisessa
koulussa olisi pyrittava sailyttdamaan organisaation omaleimaisuus ja toimintatavat, mut-
ta pyrittava sovittamaan oppilaan erityistarpeiden huomiointi koulun arkeen. Organisaa-
tiossa tapahtuvan muutoksen tulisikin perustua koulun tuntemukseen, jotta se voisi pal-
vella koulun tarpeita parhaalla mahdollisella tavalla. (Curtis & Stollar 1996) Tamén
vuoksi konsultatiiviset erityisopettajat pyrkivat kdyméaan kouluilla esimerkiksi yhden
paivén ajan. He osallistuvat luokan arkeen, ja tekevat samalla havaintoja nimetysta op-
pilaasta tai koko oppilasryhmastd. Pohdinnan arvoista on, riittddkd yhden péivén tark-
kailu muodostamaan oikeanlaista kuvaa oppilaan oireilusta, vai tulisiko koulukdynteja

olla poikkeuksetta useampia ennen johtopaatdsten muodostamista.

Oppilaan omaan luokkaan viedyn tuen liséksi tutkimuksessa Kkartoitettiin konsultatiivi-
sen opettajan roolia oppilaan siirtymévaiheen suunnittelussa sairaalaopetuksesta takaisin
omaan kouluun siirryttdessa. Hoito painottuu nykyaan yhd enemman avohoitoon pitkien
osastojaksojen sijaan, mink& vuoksi myo6s sairaalasta takaisin kouluun tehtyjen siirtymi-
en luonne on muuttunut. Tarve saastaa hoitokustannuksissa ja terapioissa on dramaatti-
sesti vahentanyt kroonisesti sairaiden lasten sairaalassaolopdivien maardd. Vain kaik-
kein epdvakaimmat lapset vastaanottavat hoitoa osastoilla, muutoin avohoitoon siirty-
minen on lahes automaatio. (Shaw & McCabe 2008, 77.) Téllaisen muutoksen vaiku-
tuksena siirtymavaiheisiin tulisi kiinnittad entistd enemman huomiota luomalla koko-

naan uusia kayténteita kouluihin ja uudelleen kouluttamalla koulujen henkildstoa.

Suunnitelmallisen opetuksen jarjestdmisen ja sadnnollisen, moniammatillisen seurannan
avulla voidaan varmistaa, ettei sairas lapsi jad merkittavasti jalkeen luokkansa opillisista
tiedoista ja taidoista. Tarkeda on myds sen varmistaminen, ettei lapselle sairaudestaan
johtuen koituisi kohtuuttomia sosiaalisia ja emotionaalisia haittoja. (Shaw & McCabe
2008.) Vastaanottava yleisopetuksen opettaja voi olla h&mmentynyt tai jopa peloissaan
siitd, kuinka lapsen kanssa tulisi toimia. Sairaalaopetuksen konsultatiiviset opettajat
toimivatkin tydssdan myds oppilaiden “saattajina” vieden opettajille hyvia kaytanteita ja

toimintaohjeita luokkiin.
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Siirtyméavaiheiden tukemistakin enemman konsultatiiviset opettajat pyrkivat kuitenkin
niiden valttdmiseen. Inkluusioajattelu tasavertaistaa oppilaiden asemaa ja oikeutta opis-
kella lahikoulussaan, mutta tdysin ongelmatonta se ei ole. Psyykkisesti oireilevan lapsen
oireilun tunnistaminen voi olla erityisesti psyykkisesti oireileviin oppilaisiin tottumat-
tomalle opettajalle haastavaa (Boyle 2012; Swanson 2012). Inkluusioajattelun ihannoin-
ti voi pahimmillaan johtaa siihen, ettd opettajat tuntevat velvollisuudekseen péarjata
my0s luokkaansa integroitujen erityisoppilaiden kanssa. Opetuksen toteutuminen ei saa
jaada toissijaiseksi erityisopetussijoituksia mietittdessa (Kauffman, Landrum, Mock,
Sayeski & Sayeski 2005). Mikéli oppilaan oikeutta saada opiskella yleisopetuksen luo-
kassa puolustetaan siind madrin, ettd hdnen opetuksensa jarjestdminen ja laatu vaaran-
tuu, ideologia kadntyy tallgin itseddn vastaan. Luokkasijoituksiin keskittymisen sijaan
tavoitteena tulisi olla oppilaan oikeus saada hyvaa opetusta, joka vastaa hanen tarpei-

siinsa.

Luokkasijoitusten mietinta vaatiikin konsultatiiviselta erityisopettajalta hanen asiantun-
tija-asemaansa kuuluvan vastuun kantamista — on ymmarrettavaa, ettd tutkimuksessa
ilmeni myos konsultatiivisten opettajien epéilevéisyys omaa asiantuntijuuttaan kohtaan.
Vaikka sairaalaopetuksen opettajalla onkin teoriatietdmysta ja kokemusta oireilevista
oppilaista, ei hénelld ole ladketieteen koulutusta. Teorioiden tuntemus esimerkiksi
psyykkisesti oireilevan oppilaan ohjaamisessa voi olla hyddyllistd, mikali tuntemaansa
teoriaa osaa hyodyntda soveltamalla sitd oppilaan tukemiseen. Kuitenkaan monet am-
mattilaiset eivat anna teorioille kovinkaan suurta arvoa, silla ne harvoin kertovat, kuinka
kussakin tilanteessa tulisi toimia. Teoriathan kasittelevat asioita nimenomaan teoriassa,
eivat kdytdnnossé. (Erchul & Conoley 1991.) Erityisopettaja, tydsuojeluvaltuutettu ja
OAJ:n varapuheenjohtaja toteaa Opettaja-lehdessa ilmestyneessa artikkelissa (Tikkanen
2013), ettd “opettajat yleensd kykenevit erottamaan toisistaan huonosti kayttiytyvit ja
psyykkisesti sairaat oppilaat”. Ajatukseen tulee suhtautua varsin Kriittisesti, sill4 jos
kokenut lastenpsykiatrikaan ei aina voi arvioida, onko oppilas koulukuntoinen, kuinka

opettaja voisi sen tehda?

Konsultaatiotaitoja ei ole mahdollista oppia vain kirjasta lukemalla, vaan ne tulee oppia
kaytannon tyon kautta. Konsultaatiotydssa kehittyminen on jatkuva prosessi, joka edel-
Iyttdd oikeanlaisia persoonallisuuspiirteitd, tdsmakoulutusta ja kaytannén kokemusta.

Yksinkertaisimmillaan ammatillinen kehittyminen on lahtdisin taustateorioiden hallit-
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semisesta. (Snyder ym. 2011, 78.) Konsultatiiviset opettajat kokivat kokemuksen olevan
yksi ammattitaitoa kartuttavista tekijoista, ja painottivat tyossa kehittymisen olevan yksi
konsultatiivista tyGotetta kannattelevakin tekijé. Taidot kasvavat saadun palautteen ja
onnistumisten myota. Puhuttaessa konsultatiivisen tydn ja osaamiskeskustoiminnan
kehittdmisestd myos jatkokoulutus ja kapulanvaihto seuraavalle konsultatiivista ty6ta
tekevalle opettajalle nousivat keskusteluun. Konsultatiivisen tyon kehittamisen lopulli-
seen tavoitteeseen voidaan paastd kouluttamalla aluksi vain muutamia konsultatiivista
ty6ta tekeviad opettajia, jotka tarjoavat esimerkiksi ongelmanratkaisutaitoja kasittelevaa
koulutusta edelleen tydyhteisolleen (Curtis & Stollar 1996). Suuremmissa sairaalakou-
luissa tavataan myos erikoisaloihin kouluttautuneita opettajia, joille konsultatiivinen
opettaja tai rehtori jakaa tyOtehtavat osaamisen mukaan. Talléin esimerkiksi koulun
osaamiskeskustoimintaan liittyen kehitetty palvelutarjotin voi olla hyvinkin monipuoli-

nen ja kattava.

Palvelutarjottimien yleistyminen sairaalaopetuskunnissa seuraa valtion erityiskouluista
tuttua mallia, jossa erityisen tuen palvelut on keskitetty yhden asiantuntijatahon alle.
Hoidon piirissa tapahtuva avohoitoon suuntaava kehitys asettaa vaatimuksensa myds
kouluille, silld yhd sairaammat lapset kuntoutuvat kotoaan ja omasta koulustaan kasin.
Konsultatiivisen erityisopetuksen voidaan tédlloin ajatella olevan erdénlaista “koulumaa-
ilman avohoitoa”. Kouluun ja hoitoon liittyvét rakenteelliset muutokset vaativat myos
ajattelutapojen ja asenteiden muovautumista. Yleensd mitd suurempi usko on siihen,
ettd koulu on olennainen ja erottamaton osa hoitoa, sita todennékdisempaa on, etta kou-
lupdivan on pidempi, erityisopettajia palkataan, ja ettd opetus perustuu opetussuunni-
telmaan (Goldfarb 1992). Kaikkien opettajien tdhtdimena on kuitenkin tukea oppilaan

koulunkéyntia ja oppimista parhaalla mahdollisella tavalla.

6.2 Tutkimuksen luotettavuus ja eettiset nakokohdat

Tama tutkimus on Kkartoittava laadullinen tutkimus, jonka tarkoituksena on kuvailla
konsultatiivisen tyootteen nykytilaa ja tulevaisuudenndkymid Suomalaisissa sairaala-
kouluissa. Tutkimuksen aineistonkeruu toteutettiin haastattelemalla, ja haastattelut nau-
hoitettiin litterointia ja jatkokasittelya varten. Tutkittavien esimiehilté, eli koulujen reh-
toreilta pyydettiin kirjalliset suostumukset tutkimuksen tekoon, minka liséksi kunkin

kunnan opetustoimelta pyydettiin kirjallista lupaa.
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Tutkimuksessa haastateltiin siis kahdeksaa opettajaa, jotka tyoskentelevét yhteensa
kuudessa eri kunnassa. Kahdeksan haastateltavaa on tdssé tapauksessa riittdva maara
kartoittamaan sairaalaopetuksessa toteutettavan konsultatiivisen erityisopettajuuden
yleistilannetta ottaen huomioon konsultatiivisen tyon olevan vasta kdynnistymisvaihees-
sa oleva tyomuoto suomalaisessa sairaalaopetuksessa. Eskola & Suoranta (2008, 18)
toteavatkin, ettd laadulliselle tutkimukselle on tyypillistd keskittyd ennemmin pieneen
otantaan perusteellisesti analysoiden. TallGin aineiston tieteellisyys on ennemmin riip-

puvainen sen laadusta kuin maarasta.

Haastattelujen kattavuutta lisda se, ettd tutkimuksessa mukana olevat kunnat sijoittuvat
ympéri Suomea, viiteen eri maakuntaan. Téten voidaan sanoa, ettd tutkimuksen aineisto
on kahdeksankin tutkimushenkilon osallisuudella melko kattavasti Suomen kokonaisti-
lannetta kuvaava. Tutkimuksessa mukana olleiden kuuden kunnan sairaanhoitopiirit
kattavat lisaksi useita muita kuntia, jolloin tulee huomioida, ettd haastateltujen opettaji-
en oppilaaksiottoalueet ovat hyvinkin laajoja. Vield tarkedmpéana nakokohtana voidaan
kuitenkin pitad haastateltavien tyonkuvien seka heidan sairaalaopetusyksikdidensa mo-
nipuolisuutta ja vaihtelevuutta. Esimerkiksi haastateltavien H7 ja H8 tyonkuvat ovat
keskenaan hyvin poikkeavat. H7 tydskentelee suurehkon yliopistollisen sairaalakunnan
sairaalaopetuksen kaikkien yksikoiden yhteisena konsultatiivista tyotd tekevéna opetta-
jana, jolla ei ole omaa opetusryhmaa. H8 toimii koko suuren sairaanhoitopiirinsa ainoa-
na lastenpsykiatrisen yksikon erityisluokanopettajana, joka tekee oman opetusryhma-
vastuunsa liséksi konsultatiivista tyotd. Haastateltavilla H3 ja H5 on kunnassaan myds
muita kunnan opetustoimeen liittyvid luottamustehtdvid. Haastateltava H6 poikkeaa
muista siind, ettei hanelld ole omaa opetusryhmaa tai opetustunteja lainkaan, vaan han

keskittyy konsultatiiviseen tyohon ja sen kehittdmiseen.

Tutkimuksen aineistonkeruu on toteutettu haastattelemalla. Haastattelutilanne on aina
samalla vuorovaikutustilanne, jossa haastattelija vaikuttaa haastateltavaa ja toisin pain.
Laadullisessa tutkimuksessa padasiallisin luotettavuutta mittaava tekija on tutkija itse,
joten l&ahtékohtana on sen myontdminen, etté tutkijan toimi itese tutkimusvalineena (Es-
kola & Suoranta 2008, 210). Haastattelutilanteessa haastattelijan tulisi pyrkia olemaan
mahdollisimman puolueeton ja neutraali (Ruusuvuori & Tiittula 2005, 51), vaikka laa-
dullinen tutkimus onkin alttiimpaa mahdollisille subjektiivisuudesta aiheutuville haitoil-

le, jotka voivat vaikuttaa tutkimuksen luotettavuuteen (Diefenbach 2008, 877). Tassakin
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tutkimuksessa tutkijan tietous kasvoi haastattelujen edetessda, mika vaikutti osaltaan
esimerkiksi kysymysten asetteluun tai yleensd ammattipuheeseen kysymysten vélissa.
Haastatteluista tuli niiden edetessa yhd vuorovaikutteisempia keskusteluja. Tdmén tut-
kimuksen haastatteluissa haastateltavat pysyivat kuitenkin loppuun saakka asiantunti-
joina, eikd kysymystenasettelulla nahty olevan aineiston analyysivaiheessa merkittavaa
vaikutusta vastauksiin. Ruusuvuori & Tiittula (2005, 48) muistuttavatkin, ettd haastatte-
luista on hyva olla olemassa nauhoitteet, sill4 niistd voidaan tarkistaa haastattelijan

mahdollisesti kysymyksenasettelussa ilmaisemat oletukset.

Tassa tutkimuksessa haastattelut toteutettiin etukéteen laaditun teemahaastattelurungon
pohjalta, minka vuoksi kussakin haastattelussa kysymysten muoto, jérjestys ja asettelu
vaihtelivat. Eskolan & Suorannan (2008, 16) mukaan tutkimussuunnitelmaa ja tutki-
muskysymysten asettelua voi joutua tarkistamaan ja muokkaamaan tutkimusprosessin
edetessd. Se, ettd haastattelija voi tarvittaessa tarkentaa kysymystd, pyytaa tarkennusta
ja kayda keskustelua haastateltavan kanssa, nahdéén haastattelun kayton etuna. (Tuomi
& Sarajérvi 2009, 73.)

Haastattelurungon tiukka noudattaminen ei ole puolistrukturoidussa haastattelussa tar-
koituksenmukaista, vaan joustavuus seka muovautuvuus haastattelutilanteessa katsotaan
haastattelun kayton vahvuudeksi. Tassa tutkimuksessa jo haastattelujen alussa ilmenneet
kunkin yksikon toimintatapojen ominaispiirteet pakottivat muovaamaan Kkysymyk-
senasettelua aina uudelleen. Diefenbachin (2008, 877) mukaan uusia kysymyksia nou-
see usein esiin haastattelujen edetessd. Han muistuttaakin, ettd vain tutkija itse tietda
kysymysten tarpeellisuuden, silla hén yleensa tietdd jo, mita etsii. Sen vuoksi kysymys-
tenasettelun uudelleenmuotoilu on merkki tutkimuksen edistymisesta ja siitd, etta tutkija
on péaassyt yhtd syvemmalle tutkimusaiheeseensa. Diefenbach (2008, 877) jatkaakin,
ettd laadullisessa tutkimuksessa tutkijan tulisi voida kysya tutkimusprosessin aikana

itseltddn, kysyyko hén oikeita kysymyksia.

Tutkimuksen raportointiin liittyen eettiseen pohdintaan nousi raportoinnissa kaytetty
ké&sitteistd. Haastateltujen opettajien kayttdmat kasitteet olivat osittain eettisesti perus-
teltuja ja kaunisteltujakin yleisesti alalla tavattuja ammattikasitteitd (haastavasti kayt-
taytyva, erityista tukea tarvitseva, tuen tarpeessa oleva), osittain suoria ja arkisia (vai-
kea, ongelmallinen, nyrkkisankari). Eniten pohdintaa aiheutti psyykkisesti oireilevista

oppilaista kaytetty kasite. Psyykkisesti oireileva voi kuulostaa jonkun lukijan mielesta
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leimaavalta ja ongelmakeskeiseltda. Tdssa tutkimuksessa kyseiselld termilla pyritdén
kuvaamaan nimenomaan tunnistettua oireilua ja sen herattdmaa huolestuneisuutta ilman
ettd oppilaan kayttdytymiselle annetaan nimitysten kautta diagnosoivia merkityksid.
Psyykkisen oireilun késitteelld pyritdén tassa tutkimuksessa myos erottelemaan se esi-
merkiksi psyykkiseen oireiluun usein liitetyn haastavan kayttaytymisen kasitteesta.
Psyykkinen oireilu ei aina ndy kayttaytymisen haasteena, eika kaikki haastava kayttay-

tyminen ole psyykkista oireilua.

6.3 Jatkotutkimusehdotukset

Taman tutkimuksen keskittyessa lahes yksinomaan sairaalaopetuksen psykiatrisiin yksi-
koihin, olisi mielenkiintoista laajentaa konsultaatiotutkimusta muille sairaalaopetuksen
osa-alueille, kuten neurologiaan ja somatiikkaan. Somaattisesti pitkdaikaissairaan oppi-
laan tiimoilta tehdyn konsultatiivisen tyon voi olettaa poikkeavan psykiatrisista tapauk-
sista. Talloin esimerkiksi ryhméadynaamiset ja ty6rauhaan liittyvét teemat tai huolestu-
neisuus oppilaan oireilusta eivat herattane yhta herkésti konsultaatiotarpeita. Sen sijaan
konsultaatiotarpeen voisi olettaa kumpuavan esimerkiksi oppilaan jaksamiseen, laaki-

tykseen, apuvélineistoon tai fyysisiin toimintoihin liittyen.

Koska konsultatiivinen tydskentely on vasta kdynnistymassa oleva tydmuoto erityisope-
tuksen kentélld, on aiheen tutkiminen jatkossa hyvinkin perusteltua. Sairaalakouluissa
epéavirallista konsultatiivista tyotd on tehty luonnostaan aina, mutta palvelutarjottimen
mukainen toiminta ja nimikkeelliset konsultatiiviset opettajat ovat vielé tuore suuntaus.
Tassa tutkimuksessa keskityttiin kuvaamaan itse konsultatiivista tyota tekevien opettaji-
en nakemyksid, kokemuksia ja kehittdmisehdotuksia. Avoimeksi kuitenkin jaa, kuinka
konsultaation vastaanottajat, esimerkiksi maailmankoulujen opettajat, kokevat konsul-
taation hyddyttdneen heitd tydssaan. Myos konsultaation todellisten paatéhtien, sité tar-
vitsevien ja parhaassa tapauksessa siitd myds hyotyvien lasten ja nuorten, déni on viela

toistaiseksi jaanyt kuulumattomiin.
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LIITTEET

LIITE 1: Teemahaastattelurunko

Konsultatiivisen erityisopettajan tyénkuva koulullanne

Koulutus ja tydnkuva, missa yksikossa toimit

Paljonko ja kauanko olet tehnyt konsultoivaa tyota

Millaisen koulutuksen olet saanut juuri konsultoivaan tyéhon

Millaista koulutus voisi olla/mita tarvittaisiin lisaa

Onko konsultaatioon nimetty tietyt henkilot vai tekevatko kaikki koulunne
opettajat konsultoivaa tyota

Miten suuri osa tydnajastasi on nimenomaan konsultoivaa tyota

Konsultaation mahdollisuudet oppilaan/oman koulun tukemiseksi

Mita tyo kdytanndssa on (seuranta/tavoitteet)

Mita mahdollinen konsultaatiokaynti sisaltaa

Milla muilla tavoin konsultaatiota toteutetaan kuin konsultaatiokdaynneilla
Kiteytyvatko kaynnit paaosin oppilastapauksiin vai aikuisten tukemiseen
Millaisia neuvoja/tukea oppilaan omaan kouluun pyydetdan/annetaan

86

Millainen rooli sairaalaopetuksen opettajalla on oppilaan siirtyméavaihesuunnit-

telussa sairaalaopetukseen tai sieltd poispain siirryttdessa
Voitaisiinko konsultaatiolla valttaa oppilaan siirtymista sairaalaopetuk-
seen/pyritaanko siihen

Tarjotaanko konsultaatiopalveluja pdaosin sairaalaopetuksessa/hoidon piirissa

jo oleville oppilaille vai niille oppilaille, jotka eivat sielld (vield) ole

Sairaalakoulu resurssi- ja osaamiskeskuksena
Millaista koulutusta sairaalakoulu tarjoaa muille tahoille, esim. muille kouluille,

sairaanhoidolle tms.

Millaiseen koulutukseen on tarvetta/tulee pyyntoéja ja keneltd pyynnot tulevat
Millainen pedagoginen asiantuntijarooli sairaalaopetuksen konsultoivalla opet-

tajalla on moniammatillisissa tyoryhmissa
Mita tulisi vield kehittaa
Ovatko koulut yleensa tietoisia konsultoinnin kayton mahdollisuuksista

Mita konsultatiivinen tyo ja osaamiskeskustoiminta voisi parhaimmillaan olla,

visio
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LIITE 2: Tutkimuslupahakemus

Tutkimuslupahakemus koulun rehtorille

Haen talla tutkimuslupahakemuksella lupaa haastatella koulunne opettajaa pro gradu —
tutkielmaani varten. Tutkimus on laadullinen ja sen tutkimusaineisto keratddn haastatte-
lemalla. Tutkimusta Jyvaskylén yliopiston kasvatustieteellisen tiedekunnan kasvatustie-
teiden laitoksella (erityispedagogiikan yksikkd) ohjaa Piia Bjorn. Tutkimuslupaa on

haettu myds kuntanne opetustoimelta.

Tutkimukseni tarkoituksena on kuvailla sairaalakoulun konsultatiivisen erityisopettajan
tyota keskittyen erityisesti sairaalakoulujen toimintaan resurssi- ja osaamiskeskuksina,
sekd konsultoivan opettajan roolia oppilaan koulusiirtymissa ja niiden mahdollisessa
vélttdmisessd. Tutkimusaineistoa keratddn kuudessa eri kunnassa. Haastatteluaineisto
keratadn joulukuun 2012 ja maalisikuun 2013 vélisend aikana, tutkimuksen arvioitu

valmistumisaika on kesalla 2013.

Tutkimuksen raportoinnissa yksittaisten opettajien tai koulujen nimet eivat tule missaan

vaiheessa julki.

Koulu ja kunta

Haastateltava opetta-
ja

Haastatteluajankohta

Allekirjoitukset ja nimenselvennykset:

Natalia Dussel

rehtori tutkimuksen tekija

Paikka ja pvm: /120




LIITE 3: Nayte aineiston teemoittelusta
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Alaluokat

Ylaluokat

Paaluokat

No, mulla ei nyt sité roolii niin hirveesti (H6)

mietitddn jo siind vaiheessa ennenku se siirtyma
tapahtuu ettd miten se tuki olis paras jarjestaa siel-
I& ylakoulun puolella,ettd (H1)

Niin, silleen ennaltaehkaisya ettei niita ongelmia
tulisi sitten siella ylakoulun puolella. (H1)

Etta tavallaan se, mika t&alla on saatettu, ettd se
jatkuisi tavallaan se hyva nousu. Etta sita tietenkin
toivois, ettei tulis sellasta romahdusta (H1)

tietoa viemalla voidaan pehmentéé hénen siirymis-
t&én sitten niissa nivelvaiheissa. Etta jollakin tapaa
kuvataan, miten hén toimii, missa hén toimii ja
mitk& ne on ne montut mihin se lankeaa (H2)

Sitten kysytaan ettd paljonko kaydaan taalla, eli
ennen kuin nuori siirtyy, kdyd&an tutustumassa,
kaydaan harjoittelemassa. (H2)

Ja ajatus olisi se, ettd kun taalta meilta lahtee nuor-
ta liikkeelle, niin se seuraava paikka olisi sitten
sellanen, missa se voisi jatkaa mahdollisesti jopa
toisen asteen opintoja, etta ei tarvii sitten koulun
takia siirtaa taas seuraavaan paikkaan (H2)

Ja paljon on kyllé kieltiméittd niitd hyvid tarinoita, ettd
on saanu eldménsé jirjestyméén sitten, et on oikeesti
hyotynyt tdstd hoidosta ja koulusta. (H2)

naa omat oppilaat, jotka on meilld jaksolla, jotka
siirtyy niin tavallan se kuuluu periaatteessa tahan
perustyohon (H3)

Kyll& me aika pitkalle (H3)

Siirtymat sairaala-
opetuksesta takai-
sin omaan kouluun

voi olla et ma samalla kierratan sitten koulun tilat
ja naytan sitd puolta ja valmistelen silla tavalla
(H4)

ma pystyn tavallaan siind valmisteluvaiheessa
vahan madaltamaan ehka sitd kynnysta siitd sai-
raalasta, et millasta se on, valmistelemalla sit&
nuorta siita et mita se koulunkaynti meilla on (H4)

Siirtymat sairaala-
opetukseen

Siirtymat




