AIDIN HUOLET LAPSENSA KOULUNKAYNNISTA — MIKA SELITTAA?

Raija Arpré

Pro gradu -tutkielma
Psykologian laitos
Jyviskylin yliopisto
Syksy 2014



JYVASKYLAN YLIOPISTO

Psykologian laitos

ARPRE, RAIJA:

Pro gradu -tutkielma, 37 s.
Yhteiskuntatieteellinen tiedekunta
Ohjaaja: Jari-Erik Nurmi, Professori, PsT
Kehityspsykologia

Syksy 2014

Tédmai pro gradu —tutkielma pohjautuu Jyvéskyldn yliopiston ”Oppiminen ja motivaatio” - hankkeen
”Alkuportaat — Lapset, vanhemmat ja opettajat yhteistyossd koulutien alussa” -
seurantatutkimukseen. Tutkimuksen aineisto kerdttiin vuosina 2011 lasten ollessa neljdnnelld
luokalla. Tutkittavia diteja oli 125. Tutkimuksessa oltiin kiinnostuneita siitd, millaisia huolenaiheita
dideilla oli liittyen lapsen koulunkéyntiin. Huolenaiheita kysyttiin kyselylomakkeella. Liséksi oltiin
kiinnostuneita siitd, selittivéitkd didin sosiaalinen tausta, koulutustaso, vanhemmuuden stressi ja
masentuneisuus ditien huolia. Samoin oltiin kiinnostuneita, selittddkd lapsen taitotaso (yksilo— ja
ryhmétestit) sekd kaverisuhteet (sosiometria) ja ongelmakéyttdytyminen (opettaja-arviointi) ditien
huolia.

Tulosten mukaan &idit eivdt pddsdintdisesti olleet kovinkaan huolestuneita muista lapsen
koulunkdyntiin liittyvistd asioista. Eniten he olivat huolissaan lapsen motivaatiosta ja véhiten
opettajan ammattitaidosta. Tulokset osoittivat my0s, ettd mitd yliaktiivisempia, huonommin
matematiikan laskutaidossa ja kertotaulussa menestyvid lapset olivat, sekd mitd vihemmén lapsi
osoitti prososiaalisuutta, sitd huolestuneempia vanhemmat olivat lapsen oppimismotivaatiosta.
Lisdksi tulokset osoittivat, ettd mitd enemmédn lapsella oli kaverisuhteisiin liittyvaa
ongelmakdéyttdytymistd, negatiivisia toverimainintoja ja mitd huonommin lapsi menestyi
kertotaulussa sekd mitd enemmaén esiintyi vanhemmuuden stressid, sen huolestuneempia vanhemmat
olivat lapsensa kiusaamisesta.

Tutkimus antoi uutta tietoa didin huolenaiheista lapsensa koulunkdynnistd. Kiinnittdmalla
huomiota didin lapsen koulunkdyntid koskeviin huoliin voidaan parantaa perheen ja koulun vilisti
yhteistyotd. Liséksi mikili oppilashuollon resurssit olisivat riittdvid, voitaisiin tukea ohjata luokassa
eniten sitd tarvitseville mm. oppimiseen tai ongelmakéyttdytymisen ehkdisemiseen. Tama tutkimus
toi esille myos lapsen kiusaamiseen puuttumisen tdrkeyden, silld lapsen kiusaaminen selitti didin
huolia lapsen oppimismotivaatiota enemmain. Tulevaisuudessa olisi mielenkiintoista tietdd didin
huoliin vaikuttavien &itiin (mm. stressi) ja lapsiin liittyvien tekijéiden (mm. yliaktiivisuus) pidemmaén
aikavilin seuraukset.

Avainsanat: Aidin huolet, Vanhemmuuden masennus, Vanhemmuuden stressi, Lapsen
kaverisuhteet, Lapsen prososiaalisuus, Lapsen ongelmakéiyttiytyminen, Oppimisvaikeudet



ABSTRACT

Mothers worries of her childs school years — what explains mothers concerns?

This master's thesis is based on follow-up study “First Steps — Interaction and Learning within
Children-Parent-Teacher Triangle™. The data for the research was collected in the year 2011 when the
children were on fourth grade. There were 125 mothers under the study. The follow-up study was
firstly interested in the kind of worries mother was experiencing in their children’s school-going. The
concerns were registered with survey form. The second objective was to examine whether mothers
social backgrounds, levels of education, parental stress and parental depression would explain
mothers concerns. Also the children’s skill levels (individual- and group testing), social contacts,
friends (sociometry) and problem behaviour (the teachers evaluation) were examined as possible
predictors of mothers concerns.

The results showed that the mothers weren't much concerned about other subjects concerning
their children’s school-going. Mostly worrying thing was the child’s motivation and the least the
teachers professionality. The results also pointed out that the more hyperactive, less skillful in
calculus and times tables the kids were and the less the child showed prosociality, the more mothers
worried their children’s motivation of learning. The results also indicated that the more the child had
problem behaviour in their friendships and negative friend-mentions, the more mothers evidenced
stress, the more concerned the mothers were about bullying.

Key words: mothers worries, parental depression, parental stress, peer relationships, children’s
prosociality, children’s problem behavior, learning disabilities
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1. JOHDANTO

Monet vanhemmat kokevat huolestuneisuutta lapsensa koulunkdynnistd. Olisikin mielenkiintoista
selvittdd, mitkd tekijit voisivat selittdd huolia. Huolet ovat tulleet osaksi riskiyhteiskuntaa, joten
kiinnittdmilld huomiota huoliin voidaan parantaa yksiloiden ja perheiden hyvinvointia ja
eldménlaatua (Yanay & Benbenishty, 2008). Lapsiin liittyvid huolia ovat tutkineet Bayer, Sanson,ja
Hemphill (2006), Goncalves ja Byrne (2013), Gottlieb ja Bronstein (1996), Hendrickson (2008),
Humphreys (1995), Muris, Merckelbach, Meesters ja Van den Brand (2002), Neff ja Dale (1996),
Orton (1982), Silverman, La Greca ja Wasserstein (1995), Stenvenson-Hinde ja Shouldice (1995)
sekd Yanay ja Benbenishty (2008). Kuitenkin tutkimustietoa vanhempien huolestuneisuudesta
lapsensa koulunkédynnistd (Gallo, Hadley, Angst, Knafl, & Smith, 2008; Humphreys, 1995; Neff &
Dale, 1996; Yanay & Benbenishty, 2008) on vihéisesti.

Aidin huolia koskevat tutkimukset (Humphreys, 1995) ovat kisitelleet lihinni #idin ja lapsen
vuorovaikutuksen yhteyttd lapsen ensimmdiiseen vuoteen sekd yhteistyotd muodollisen
terveydenhuollon (Gallo ym., 2008) kanssa. Stickler, Salter, Broughton ja Alario (1991) tutkivat
vanhempien huolia lasten terveydestd (Gallo ym., 2008; Triantafyllou, Cartwright-Hatton, Korpa,
Kolaitis, & Barrowclough, 2012). Vanhemmat olivat huolestuneita korvatulehduksista,
immunisaatioon vaikuttavista sairauksista, yleisestd vilustumisesta sekd syovastd. Myos riittdva kuri
ja roolimallina toimiminen aiheuttivat vanhempien huolestumista. Yanay ja Benbenishtyn (2008)
mukaan vanhemmat ovat huolissaan lapsen henkilokohtaisesta turvallisuudesta (vikivalta,
loukkaantuminen tai kuolema sodan / poliittisen vikivallan tai terroristihyokkdyksen uhrina),
koulutuksesta (Gallo ym., 2008), sosiaalisista suhteista (Gallo ym., 2008; Goncalves & Byrne, 2013),
lathduttamisesta, vapaa-ajasta, kéyttdytymisestd (Triantafyllou ym., 2012) tai rikkomuksista.
Humphreys (1995) esitti erityisesti kodin ulkopuolisen vikivallan aiheuttavan didin merkittavia
huolestuneisuutta. Lisdksi Yanay ja Benbenishty (2008) toivat esille, ettd lansimaiset vanhemmat ovat
huolestuneita pyord- tai auto-onnettomuuksista (Stickler ym., 1991), pddvammoista, altistumisesta
ympdériston myrkyille, kidnappauksesta (Stickler ym., 1991), arvoista (Stickler ym., 1991),
moraalista, taloudesta (Gallo ym., 2008; Goncalves & Byrne, 2013; Stickler ym., 1991) ja
kiintymyksesté (Stickler ym., 1991). My®os television liika katselu (Stickler ym., 1991; Triantafyllou
ym., 2012) ja terveellisen ruokavalion noudattaminen tai noudattamatta jattiminen (Gallo ym., 2008)
olivat ditien huolien aiheita. Liséksi lapsen koulussa parjdaminen, poissaolojen aiheuttama jilkeen

jaanti oppiaineissa (Gallo ym., 2008; Triantafyllou ym., 2012), kokeessa epdonnistuminen (Gallo



ym., 2008; Neff & Dale, 1996; Triantafyllou ym., 2012) ja koulun keskeyttdminen aiheuttavat
vanhempien huolestumista. Aidin katastrofaalisia huolia kartoittaessaan Triantafyllou ym. (2012)
osoittivat lisdksi laiskuuden, kaverien vaikutuksille alttiuden, eristdytymisen, argumentoinnin, tyon,
jota he eivit halua. Lisidksi tutkijat osoittivat, ettd didit olivat huolissaan lasten padmaarattomyydesta,
uskon puutteesta, onnettomuuksista, introverttiudesta, emotionaalisista hiiridistd, eldmén
kontrolloimattomuudesta, epdonnistumisesta tyOn saannissa, partnerin henkisestd vikivallasta,
yksindisyyden pelosta vanhempien kuollessa, raiskauksesta, itsemurhasta, huumeista ja vankilaan
joutumisesta.

Yanay ja Benbenishty (2008) totesivat, ettd vanhempien odotetaan olevan huolissaan lapsestaan
osana vanhemman velvollisuutta, mutta huoli on kuitenkin luonnollinen ja vaistonvarainen ilmid.
Mitd nuorempi ja riippuvaisempi lapsi on, sitid huolestuneempi vanhempi voi olla esimerkiksi lapsen
lahtiessd kouluun. Vanhempien huolet lapsistaan voivat toimia my0s uutena sosiaalitydn intervention
aloituksena. Osansa vanhempien huolestuneisuuden lisdéntymiseen tuovat uutiset ja media.

Tamén tutkimuksen tavoitteena oli selvittdd, mikd &itid huolettaa lapsen koulunkédynnissa.
Vastausta etsittiin didin sosiaalisesta taustasta, koulutustasosta, vanhemmuuden stressistd ja
masentuneisuudesta. Selitystd etsittiin my0s lapseen liittyvilld tekijoilléd: taitotason kartoittamisella
yksilo- ja ryhmitestein. Kaverisuhteita ja ongelmakéyttdytymista kartoitettiin myds kyselylomakkein

lapsilta itseltdén, opettajilta ja vanhemmilta.

1.1 Huolet

Termejé pelko, ahdistus ja huoli kiytetdén usein paljolti samaa merkitsevind (Humphreys, 1995; Neff
& Dale, 1996; Yanay & Benbenishty, 2008). Pelko mééritellddn jarkyttaviksi tunteeksi, jonka herdttaa
odotettavissa oleva kipu, pahuus tai vaara. Pelon ja ahdistuneisuuden erottavat, ettd pelko on
todellinen ja oikeutettu johtuen ulkoisista olosuhteista, mutta huolen katsotaan olevan pysyva
mentaalinen ahdistus- tai kiihtymystila, mikd johtuu tai aiheutuu ahdistuksesta ilman todellista
vaaraa. (Muris ym., 2002.)

Silverman ym. (2008) maédrittelee huolen ahdistuneisuuden kognitiiviseksi komponentiksi. Se
siséltdd ajatuksia ja mielikuvia, jotka viittaavat mahdolliseen negatiiviseen tai uhkaavaan tulokseen,
mutta samanaikaisesti niitd yritetdén vélttdd. Huolitunteita on vaikea kontrolloida, ja ne koetaan usein

héiritsevind. Huoli voi toimia my0s mukautuvana toimintona ja ongelmanratkaisussa johtaa



tehokkaaseen valmentautumiseen ja selviytymiseen tulevaisuudessa. Siind missd DSM IV maédrittelee
liiallisen huolehtimisen osoittavan toimimatonta prosessia, huoli on kuitenkin yleinen kehityksellinen
ilmid (Goncalves & Byrne, 2013; Muris ym., 2002; Neff & Dale, 1996), mutta ohjeita sen
madrittelemiseksi kliinisesti merkityksellisesti ei kuitenkaan ole.

Huoli on olennainen piirre yleisessd sekd monissa ahdistuneisuushéiridissd (Goncalves & Byrne,
2013; Silverman ym., 1995; Triantafyllou ym., 2012), mm. ahdistuneisuudessa ja pelossa.
Patologinen huolestuneisuus ja ei-patologine huolestuneisuus erottavat yksilot huoliprosessiin
liittyvdn huolen tiheyden, sisdllon, kontrollin méérdn ja jilkikdteen tuntuvan ahdistuneisuuden
suhteen. Kohtuuttomasti huolissaan olevien henkildiden on todettu sitoutuvan ongelmanratkaisuun
tehottomammin kuin vdhemmin huolestuneisuutta kokevien. Robichaudin (2003) mukaan
epavarmuuden sietokyvyttomyys, negatiivisesti suuntautunut ongelmaratkaisu, huolitunteisiin
liittyvét positiiviset ajatukset ja niiden kognitiivinen vélttely, on yhdistetty huoli-tunteiden ylldpitoon.
Robichaud (2003) todisti myds naisten raportoivan enemmén huolestuneisuutta ajatuksen ehkéisyyn,
negatiivisiin ongelmiin sekd luottamukseen liittyvissi asioissa.

Kun aikuisilta on kysytty heiddn yleisid huoliaan (Silverman ym., 1995), niiden on havaittu
koskevan uusia ldheisid suhteita, sosiaalista pétevyyttd, eldméin saavutuksia, tyOpitevyytta,
taloudellista selviytymistd ja yleismaailmallisia ongelmia. Huoli koskettaakin télloin pddasiassa
enemmain itseen kohdistuvia henkilokohtaisia ja emotionaalisia uhkia kuin vaaraa yleisimmalld tai
abstraktilla tasolla. Goncalves ja Byrne (2013) sekd Silverman (1995) ovat osoittaneet huolen sisdllon
vaihtelevan aikuisen eldmaéntilanteen mukaisesti: nuoret aikuiset olivat huolissaan koulusta, tydsté,
taloudesta, sosiaalisista suhteista, kun taas vanhemmat kokivat huolestuneisuutta fyysisestd

terveydesti.

1.2 Vanhempien huolet lapsensa koulunkéaynnisti

Neff ja Dale (1996) selvittivit, kuinka huolestuttavia jotkut tilanteet voivat olla kouluikéisille lapsille
ja tunnistavatko vanhemmat, kuinka huolestuttava tilanne voisi olla heidén lapselleen. Tutkimukseen
osallistujina oli 48 Yhdysvaltain ldntisen metropolialueen 7-11 -vuotiasta lasta, 40 ditid ja 8 isédé.
Kyselytutkimus, joka suoritettiin lasten kotona, oli 27-kohtainen ” Miké huolestuttaa sinua (lastasi)
eniten”. Vastaukset arvioitiin 5-portaisesti (1= ei lainkaan huolia, 5= suurin mahdollinen huoli).
Vanhempia huolestuttivat eniten vanhemman kuolema, lapsen epérdinti koulussa, varastamisesta

kiinni jddminen ja tulipalon uhriksi joutuminen. Vanhemmat eivét tunnistaneet sellaisia lasten huolia,
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jotka koskivat pilkan kohteeksi joutumista luokassa, epdonnistumista kokeessa tai muuttamista
uuteen kouluun.

25 lyhytaikaisessa suojamajoituksessa (keskimddrin noin 30 pv) olevaa kaltoin kohdeltua,
kaakkois-michiganilaista naista oli Humphreysin (1995) tutkimuksen kohteena. Keski-idltdén he
olivat 28-vuotiaita. Tutkittavat olivat kokeneet viime vuosina fyysistd vékivaltaa useita kertoja.
Suojamajoitukseen hakeutumisen syitd olivat silld hetkelld koettu vékivalta tai pelko vikivallan
uhriksi joutumiselle. Tutkimusmenetelmind kéytettiin etnografista haastattelua ja osallistuvaa
havainnointia. Tutkittavilta kysyttiin: ”Mitd huolia kaltoinkohdelluilla naisilla on lapsistaan?” ja
”"Mitkd ovat kaltoinkohdeltujen naisten reaktiot lastensa huoliin?” Tulokset paljastivat
tutkimuskysymyksiin vastauksena kaksi teemaa: “Pitdd lapsi turvassa” ja “Luoda jérjestys
epdjarjestyksestd”. Ensimmadisen teeman mukaan “Pitdd lapsi turvassa” kaltoinkohdellut naiset
kayttivit paljon aikaa ja energiaa yrittdessdin suojella lapsiaan heitd uhkaavalta vaaralta. Tdéma sisélsi
seuraavia aiheita: 1. Tdmé tarkoitti naisten jatkuvaa valppautta ja intuitiota yhdistettynd
neuvokkuuteen yrittdessddn turvata lastaan. 2. Naiset opettivat myos lapsilleen erilaisia metodeja
suojautumiseen hakeutumisessa ja turvassa pysymiseen. 3. Oman elimén sopeuttamisella mm.
jattdmalla vikivaltainen puoliso naiset vdhensivét lapsen vaaralle altistumista. 4. Tulevaisuuden
suunnittelu. Esimerkiksi didin kouluun hakeutuminen loi turvaa tulevaisuudelle. 5. Mikali tilanne niin
vaati, naiset raportoivat altistavansa itsensd vaaran (tdssd tutkimuksessa usein vékivaltainen mies) ja
lapsen viliin. Toinen teema “Luoda jarjestys epdjarjestyksestd” tarkoitti kaltoinkohdelluille naisille
sitd, ettd eldessddn lapsineen kaoottisesti ja epdjarjestyksessa he yrittivét etsid elamélleen tarkoitusta,
syytd ja jdrjestystd. Tutkittavat osoittivat huolestuneisuutta myos lapsen kouluympiristoon (kaverit,
aseet, jengit) liittyvistd vikivallasta.

Yanay ja Benbenishty (2008) kartoittivat kyselylomakkeella Haifalaisten (Israel) kouluikiisten
lasten vanhempien huolia. Osallisena oli 1357 ditid ja 364 isdé, keski-ikd 40 vuotta. Vanhemmilta
kysyttiin arviota huolista 5 - portaisella asteikolla (1 = ei ollenkaan huolissaan, 5= hyvin huolissaan)
13:een huoleen. Lisdksi heiddn piti méadritelld lapsen sukupuoli ja luokka-aste sekd oma sukupuoli,
ikd ja koulutustaso (korkeakoulu tai alempi koulutusaste). Tutkimuksen tulokset paljastivat kolmen
tyyppisid huolia: ensimmadinen tyyppi tarkoitti vanhempien tuntemuksia, jotka eivét olleet heididn
hallinnassaan: esimerkiksi terroristihyokkdyksen kohteeksi- tai lilkenneonnettomuuteen joutumista.
Tésté riskistd vanhemmat olivat eniten huolissaan. Toinen tyyppi sisélsi huolia, joihin vanhemmilla
oli osittainen kontrolli: esimerkiksi houkutelluksi huumeiden kdyttoon tai hyviksikdytetyksi
joutumista. Tatd ryhmidi luonnehti ajatus, ettd lasten turvallisuus on vanhemmista riippuvaa.
Vanhemmat olivat tdstd vihemmaén huolissaan. Kolmannen luokituksen mukaisesti huoli tarkoittaa

asioita, joissa vanhemmilla on vidhdinen rooli ja missd vanhemmuus ei ole aina vaikuttajana:
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esimerkiksi luokkaopetuksesta, koulun aktiviteeteista, lapsi ei 10ydd tyotd, lapsi voi jéttdd koulun
kesken, ei ole ystivié tai ettd lapselle voisi kehittyd syomishdirid, jolloin ne ovat lapsen kohdattava
ja késiteltdvd. Vanhemmat olivat huolissaan nédistd asioista, mutta heilld ei ollut puuttumiseen
tehokkaita keinoja kontrolloidakseen tilannetta ja vihentdékseen riskejd. Mitd korkeampi koulutus
vanhemmilla oli, sitd vihemmaén he ilmaisivat huolia verrattuna alemman koulutuksen omaaviin
vanhempiin. Tdmi suhteessa tehokkuuteen, hallintaan ja huolestumiseen selittdd sitd, ettd miksi
vihemmén voimavaroja omaavat vanhemmat osoittivat huolitunteita enemmaén. Téll6in sosiaalityon
kontekstissa voidaan auttaa lisddmddn vanhempien hallinnantunnetta ja siten védhentdd heidin
huoliaan. Tulokset osoittivat myds ditien huolehtivan isid enemman. Vanhemmat valitsivat koulun
turvallisuussuositusten (koulun fyysinen kunto ja ympéristo) ja akateemisten vaatimusten mukaisesti.
Ala-astetta kdyvien lasten vanhemmat olivat yleisesti enemmén huolestuneita kuin lukio-ikdisten
vanhemmat johtuen joko naapurustoon sijoittuneesta vikivallasta tai kouluvékivallasta. Vanhemmat,
joilla oli henkisesti tai fyysisesti vammautuneita lapsia, jakoivat samanlaisia huolia.

Australialainen kansallinen epidemiologinen mielenterveyden tutkimus kartoitti ik&én liittyvia
itseraportoituja huolia. Tutkittavia oli 3735, iéltddn 16-85 -vuotiaita (keski-ikd 46 vuotta), joista 61
% oli naisia. Kansainviliseen diagnostiseen haastattelututkimukseen valittiin  pysyvaa
huolestuneisuutta osoittavat henkil6t. Heiltd kysyttiin, oliko heilld ollut koskaan jaksoja, jolloin he a)
olivat huolissaan enemmén kuin muut ihmiset, b) olivat hermostuneempia tai ahdistuneempia kuin
muut thmiset ja c) olivat huolissaan kuukauden tai kauemmin. Goncalves ja Byrnen (2013) tulosten
mukaan ikddn liittyvdt huolet vdhenevit riippumatta ahdistuneisuushdiriddiagnoosista. Nuorten
aikuisten huolet liittyvdt kouluun, tyohon, raha-asioihin ja sosiaaliseen vuorovaikutukseen.
Ikaantyvit aikuiset, joilla oli diagnosoitu yleinen ahdistuneisuushéirid, olivat enemmén huolissaan
laheistensd terveydestd ja hyvinvoinnista. Ilman ahdistuneisuushdiriddiagnoosia ikadantyvét
raportoivat samoista asioista, mutta vdhdisemmaissd midrin. Ikddntyneet osoittivat nuorempiin
verrattuna vihemmaén huolestuneisuutta ihmissuhteisiin, terveyteen, tyohon ja sekalaisiin aiheisiin
liittyviin asioihin. Lisédksi tutkijat ehdottivat, ettd huoli voisi olla paremmin selitetty ulottuvuus-
kisitteend: huolien olevan jatkumolla normaali - psykiatrinen ilmid. Siten normaali huoli ja
ahdistuneisuushairio eivit olisi laadullisesti, vaan mieluummin maérallisesti erilaisia emotionaalisia
kokemuksia.

Stickler ym. (1991) Kkartoittivat vanhempien huolia kyselytutkimuksella, joka annettiin 100
ensimmadiselle vanhemmalle heiddn odottaessaan pédédsyéd lastenlddkirin vastaanotolle. Vanhempien
huolia analysoitiin lasten ikdryhmittdin: 1 -vuotiaat ja nuoremmat, 1-6 -vuotiaat, 6-12 -vuotiaat seka
12-16 -vuotiaat. Tutkimus toteutettiin Rhode Islandilla USA:ssa. Tutkijat osoittivat vanhempien

koulutuksen suhteen huolien méérdén: lukion suorittaneet vanhemmat olivat yleisesti enemmin
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huolissaan kuin lukiota suorittamattomat. Aiempia vanhempien huolestuneisuutta osoittavien tulosten
lisdksi (ks. ylld) tutkijat totesivat 12 vuotta vanhempien lasten heikon koulumenestymisen
aiheuttavan vanhempien huolestumista. Liséksi korkeahkon ulkoisen stressin (nuorempi 21.8 +/- 5.1
vuotias; ei lukiota, asuu kaupunkialueella) ja alhaisen ulkoisen stressin omaavat (vanhempi 34.3 +/-
6.3 vuotias, korkeampi kuin lukiokoulutus, asuu maaseudulla tai esikaupungissa) vanhemmat olivat
molemmat tasaveroisesti huolissaan abstrakteista vanhemmuuden arvoista kuten kuri, tunne ja
moraali. Tutkijat ehdottavat titen heiddn olevan enemmaén halukkaita hyviksymaién terveydenhuollon
ammattilaisten neuvot terveyteen liittyvissi asioissa.

Gallo ym. (2008) -analyysi keskittyi vanhempien haastatteluun, jossa kysyttiin heiddn huoliansa
suhteessa lapsensa geneettisen tiedon yksityisyyteen, vakuutukseen, terveydenhuollon kustannuksiin,
tyollistymiseen sekd kouluun. Tutkittavina oli 142 vanhempaa ja huoltajaa (63 % naisia, naimisissa
78 %) 86 perheestd, jotka varvittiin kolmelta suurimmalta Chicagon (USA) klinikka-alueelta. Tahéin
kyselytutkimukseen osallistuneiden vanhempien tai pédasiallisten huoltajien lapsilla oli jokin
geneettinen sairaus. Vanhempien iké vaihteli 18-57 vuoden vililld. Kouluun liittyvid huolia ilmaisi
53 % vanhemmista. Huolet koskivat koulussa pérjadmistd (sairaudesta johtuvat poissa-olot tai
sairaudesta johtuvat oppimiseen liittyvit asiat), psykososiaalista hyvinvointia (lapsen tuntemukset
erilaisuudesta suhteessa ruokaan, aktiviteetti rajoituksiin, sekd kiusatuksi tulemisesta), fyysistd
terveyttd (koulun tarjoamat tilat sekd ruokatarjonta) ja saatavilla olevia koulun tarjoamia voimavaroja
(terveydenhoitaja, bussi palvelu, lounas).

”Kansallinen =~ Vanhemmat  Opettajat”  -yhdistys  (Britannia)  suoritti ~ puhelimitse
mielipidetutkimuksen (Mansell & Milne, 2008) johon haastateltiin 501 vanhempaa. Tutkimuksen
mukaan 9 vanhempaa kymmenesta piti koulua turvallisena. Péddasiallisin vanhempien huoli (76 %)
oli oppilaan héiritsevd kdytos. Puolet vanhemmista sanoi lapsensa olleen kiusatun koulussa (44 %
mielestd koulukaverit) mutta 62 % vastaajista koki koulun tehneen tarpeeksi estddkseen kiusaamisen.
73 % oli tyytyviisid lapsensa koulutukseen, 27 % sakottaisi tai tuomitsisi vankilaan huonosti
kayttdytyvan lapsen. 90 % uskoi, ettd vanhempi, joka kamppaili kontrolloidakseen lastaan, tulisi
saada tukea. 82 % koki vanhempainillat hyddyllisind, 39 % sanoi olevansa huolissaan lapsensa
terveydesti ja kasvavasta lapsuuden lihavuudesta, kun 61 % ei ollut huolestunut. Vanhemmista 71 %
piti tasotestejd ja 58:n % mielestd taulukkotestit olivat arvokkaita. Lisdksi 9 vanhempaa kymmenesté

sai lapsensa haluamaansa kouluun.



1.3 Masennus

Masennuksella (duodecim.fi, 2009; Ingram & Scher, 2001; Isometsd, 2011a,2011b; Heiskanen,
Huttunen & Tuulari, 2011) tarkoitetaan masentunutta tunnetta, joka on normaaliin tunne-eldméén
kuuluva reaktio menetyksen tai pettymyksen kokemuksiin. Masentunut mieli on pysyvidmmaksi
muuttunut masentunut tunnevire, joka voi olla kestoltaan pitkdaikainen kestden piivid, viikkoja,
kuukausia tai vuosia. Masennusoireyhtymadstd puhuttaessa masentuneen mielialan ohella esiintyy
my0s muita sithen liittyvid oireita: mielihyvin menetystd, uupumusta, itseluottamuksen tai
itsearvostuksen menetystd, kohtuutonta itsekritiikkid tai perusteetonta syyllisyydentunnetta, toistuvia
kuolemaan tai itsetuhoon liittyvid ajatuksia -tai kaytostd. Liséksi voi esiintyd padttimattomyytta tai
keskittymiskyvyttomyyttd, psykomotorista hidastumista tai kiihtyneisyyttd, unihdiriditd tai
ruokahalun ja painon muutosta. Masennusoireyhtymi on mielenterveydenhdirid, ja se voidaan
erotella yleisen vaikeusasteen perusteella lieviin, keskivaikeisiin ja vakaviin. Pitkdaikaiset ja toistuvat
oireyhtymét voidaan erotella omiksi alaryhmikseen. Hoito perustuu diagnoosiin ja masennuksen
toistuvuuteen. Erotusdiagnostisesti huomioidaan kaksisuuntainen mielialahdirio, somaattisen sairaus,
ladkkeen tai pdihteen aiheuttaman depressio ja normaali surureaktio. Liséksi depressiota sairastavalla
voi olla samanaikaisesti jokin muu psyykkinen oireyhtymid kuten ahdistuneisuus-, pédihde- tai
persoonallisuushairio.

Depression periytyvyys on Soronen (2014) ja Isometsédn (2011a) mukaan noin 50 % ja on naisilla
keskiméddriistd korkeampaa. Duodecim.fi (2009), Heiskanen, ym. (2011) ja Isometsé (2011a, 2011b)
toteavat aikuisviestostd 5-6 % sairastavan masennusta samanaikaisesti, kun eldméanaikaisesti siitd
arvioidaan kérsivin 20 % ja lapsilla luku on 1-2 %. Isometsd (2011) osoittaa vuosittaisen
esiintyvyyden vaihtelun olevan 3-10:n % vililld. Masennusta moniulotteisena hdirioni (Duodecim.fi,
2009; Heiskanen, ym.,2011; Ingram & Scher, 2001; Isometsd, 2011a,2011b; Soronen, 2014) voidaan
tarkastella biologiselta, emotionaaliselta, kognitiiviselta, neurokognitiiviselta, sosiaaliselta ja
eksistentiaaliselta  ndkokulmalta.  Sairauden  syntyyn  vaikuttavat psykologiset (mm.
eldmaéntilanteeseen vaikuttavat ihmissuhteisiin ja tyohon liittyvit), sosiaaliset, ymparistotekijét sekd
geenien viliset ettd geeniympdériston yhteisvaikutukset. Geenien on osoitettu vaikuttavan
sairastumisriskiin endofenotyyppien vilimuotoinen ilmiasu —késitteen (Soronen, 2014) kautta.
Depressiossa geenit vaikuttavat endofenotyyppeihin, joita ovat hippokampuksen tilavuus,
tarkkaavaisuus, rfnl123 -geenin ilmentyminen ja neuroottisuus. Ympéristotekijat vaikuttavat
endofenotyyppeihin, jotka lisddvét henkilon sairastumisriskia.

Hoidon (Duodecim.fi, 2009; Heiskanen, ym., 2011; Ingram & Scher, 2001; Isomets,
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2011a,2011b) tulisi olla taudin mukaisesti moninaista ja maardytya oireiden ja niiden vaikeusasteen
mukaisesti. Nykyddn tarjotaan péddasiassa ladkitystd, mutta lisdksi moninaiset hoitomenetelmait ja
terapiat (mm. erilaiset psykoterapiat ja muut terapiat) tulee sisillyttda hoitoon oireiden mukaisesti.
Suojaavina ja toipumista tukevina tekijoind toteavat Duodecim.fi (2009), Heiskanen, ym. (2011) seka
Ingram ja Scher (2001) mm. liikunnallisen, aktiivisen ja terveellisen eliméntavan, sosiaalisuuden
sekd positiivisen ajattelun lisddmisen. Lisdksi stressoreihin sopeutumisessa voi esiintyd kahdenlaisia
strategioita: ldhestyvdd (huomioidaan ongelmallinen tilanne mihin etsitdén sopivia ratkaisuja) tai
vilttavad (ei huomioida ongelmaa ja sitd yritetddn valttdd). Lihestyvien strategioiden kdytolla on
saavutettu parempia hoitotuloksia depression hoidossa ja ehkéisyssd. Vilttdvii strategioita kdyttdvien

on sité vastoin todettu masentuvan enemman ja hoitotulokset ovat myos heikompia.

1.4 Vanhemmuuden masennuksen yhteys lapseen

Yurdusen, Erol ja Gencozin (2013) mukaan vanhemmuuteen vaikuttaa laaja vanhempi-lapsi -
konteksti. Lapsen luonteenpiirteiden lisdksi siithen vaikuttavat puolisoiden viliset erimielisyydet,
sosiaalisen tuen puute, persoonallisuus, vanhempien historia ja didin emotionaalinen hyvinvointi.
Masentuneet vanhemmat (Cicchetti & Toth, 1998; Yurdusen ym., 2013) osoittavat usein
negatiivista tunneilmaisua itsed ja muita kohtaan, itsekriittisyyttd ja ovat passiivisempia vélttden
ristiriitoja lastensa kanssa. Lisdksi heilld on sopimattomia vanhemmuuteen liittyvid uskomuksia,
asenteita ja kiyttaytymistd lasta kohtaan. Mikaili toinen vanhemmista kérsii masennuksesta, ei toisen
vanhemman tuki ole riittdvdd korjaamaan alentunutta huolenpidon laatua (Cicchetti & Toth, 1998).
Ahdistuneisuuden ja masennuksen on todistettu kulkevan suvuittain mutta siirtyminen on geneettisté
ainoastaan osittain. Tutkimus on huomioinut Triantafyllou ym. (2012) ja Yurdusen ym. (2013)
mukaan myds ymparistollisen ndkdkulman, jolloin hiiridt voivat siirtyd vanhempien kayttaytymista
mallintamalla. Lapset, joiden didit ilmaisivat usein pelkojaan lapsiensa edessd, olivat lisdéntyneessi
riskissd ahdistuneisuuden, masennuksen tai ahdistuneisuuden ja masennuksen kehittymiselle.
Triantafyllou ym. (2012) esitti myds ettd &idit, jotka olivat eniten masentuneita, kokivat myos
enemmaén katastrofaalisia huolitunteita ja heiddn lapsensa ovat todenndkoisimmin (Yurdusen ym.,
2013) touhukkaita, vaikeita, ongelmallisesti kdyttdytyvid ja turvattomasti kiintyneitd. My0s
Maikynen ja Niskanen (2013), Mendes, Loureiro, Crippa, de Meneses Gaya, Garcia-Esteve ja Martin-
Santos (2011) sekd Yurdusen (2013) havaitsivat didin masentuneisuuden olevan yhteydessi lapsen

sisddn- ja ulospdin suuntautuvaan ongelmakayttdytymiseen.
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1.5 Vanhemmuuden stressi ja sen yhteys lapseen

Vanhemmuuden stressid (Kallioinen, 2000; Toivonen, 2012) koetaan, jos vanhemmuuden
vaatimukset ylittdvat heiddn kaytossddn olevat voimavaransa. Vanhemmuuden stressi voi olla
jaksottaista, mihin voivat vaikuttaa elimintapahtumat sekd perheeseen liittyvét elinkaarisiirtymat,
mm. koulun aloittaminen (Hastings & Beck, 2004). Vanhemmuuden pitevyyden tai epipétevyyden
tunteita koettaessa vanhempi arvioi omaa toimintaansa vanhempana seki siitd selviytymistdan.
Lapsen ulospdinsuuntautuneen ongelmakdyttdytymisen ja emotionaalisten ongelmien on todettu
vaikuttavan vanhemmuuden stressikokemusten (Mendes ym., 2011; Neece & Baker, 2008)
esiintymiseen. Lapsen wulos- ja sisddnpdin suutautuva ongelmakdyttiytyminen aiheuttaa
vanhemmuuden stressid (Kauppinen, 2004), joka voi johtaa autoritaariseen vanhemmuuteen ja
osaltaan pahentaa lapsen ongelmakdyttdytymistd. Samoin pienten stressitekijoiden, esimerkiksi
pdivittdisten  kouluongelmien on todettu vaikuttavan enemmin  hyvinvointiin  ja
vanhemmuustyytyviisyyteen kuin isompien tekijoiden. Toivonen (2012) esittdd, ettd perheet voivat
stressaaviin tilanteisiin sopeutuakseen hyddyntda vélttimisen, tilanteen poistamisen tai sopeutumisen
-strategioita. Yurduse ym. (2013) painottaa Antonovskyn koherenssiteoriaa (Sence of Coherence),
jonka mukaan ennustettava ympdristd, pitevyys omista toimistaan sekd ympdriston arvo ovat
ratkaisevia eldmaén stressitilanteista selviytymisessa.

Neece ja Baker (2008) osoittivat vanhemmuuden stressin seka diti-lapsi suhteen ongelmien olevan
riskitekijd sosiaalisten taitojen kehittymiselle. Lisdksi vanhemman stressi voi aiheuttaa kasautuvaa
sosiaalisten taitojen heikentymistd. Suotuisan perhetaustan (Hay & Pawlby, 2003; Powell ym., 2011)
omaavien lasten todettiin olevan sosiaalisesti kehittyneempid ja kokevan vdhemmain hyljeksintda

vertaisryhméssddn, mutta eivit muistuttaneet valitsemiaan kavereita.

1.6 Lapsen kaverisuhteet

Lasten ja nuorten sosiaalistumiseen vaikuttavat pddasiallisesti vertaissuhteet ja vanhemmat (Plenty,
Ostberg, Almquist, Augustine, & Modin, 2014; Trudeau, Mason, Randall, Spoth, & Ralston, 2012).
Sosiaalinen vuorovaikutussuhde voidaan jakaa Hartupin (1989) mukaan vertikaaliseen ja
horisontaaliseen. Vertikaalinen suhde on lasta vanhemman ja kyvykkdmmaén aikuisen vélinen suhde,

kun horisontaalinen suhde on vertaissuhde samalla kehitystasolla olevaan ikétoveriin (Herrala, 2011).
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Vertikaalinen suhde tarjoaa lapsen kehityksenaikaista suojaa ja turvaa ja siind kehittyvit perus-
sosiaaliset taidot. Horisontaalinen suhde on vastavuoroinen ja tasa-arvoinen, eikd se ole
saavutettavissa (Herrala, 2011) niin helposti kuin toimittaessa aikuisen kanssa. Vertaissuhdestatus
(Wiener, 2004) maédritelldadn, sen mukaan onko lapsi pidetty (hyviksytty / suosittu) vai ei
(hyljeksintd).

Malilan ja Marttalan (2013) mukaan ulkoinen ja sisdinen ongelmakayttdytyminen altisti kiusatuksi
tulemiselle, kun ystdvyyssuhde toimi suojaavana tekijdnd tarjoten kognitiivisia ja emotionaalisia
voimavaroja. Erityisesti ahdistunut yksindisyys (passiivinen vetdytyminen) ja kavereiden
ulkopuolelle jattdminen (aktiivinen eristdytyminen) olivat henkildistd riippuvaisia tai henkildiden
vilisid yksindisyyttd aiheuttavia tdssd nimenomaisessa jarjestyksessd. Ahdistunut yksindisyys ja
vertaiskavereiden ulkopuolelle jddminen voidaan késitteellistid depressiivisten oireiden
kehitysmalliksi (Hymel, Rubin, Rowden, & LeMare 1990). Tilloin ahdistunut yksindisyys ja
lisddntynyt kaveritorjunta edistivit sisdsyntyisten vaikeuksien kehitystd, kun taas véhentynyt
kaveritorjunta ja ahdistunut yksindisyys vdhentdi niiden kehitystd. Gazelle ja Ladd (2003) osoittivat,
ettd alakoulussa ilmeneva vertaisryhman ulkopuolelle jattdminen ja yksilollinen haavoittuneisuus
voivat johtaa ajan kuluessa sisdsyntyisiin ongelmakéyttdytymisen mm. alhaisen itsetunnon
kehittymisen (Gooren, Lier, Stegge, Terwogt, & Koot, 2011; Hymel ym., 1990; Ladd & Troop-
Gordon, 2003; Wiener, 2004) vaikeuksiin. Vertaisryhméssd toimiminen harjoituttaa ja opettaa lasta
sosiaalisille ja prososiaalisille taidoille ja auttaa samalla ymmartdmaan ja sisdistimadn sosiaalisia
normeja ja sddntojd (Coplan & Arbeau, 2009; Gooren ym., 2011; Hartup, 1989; Herrala, 2011).

Tyydyttivien vertaissuhteiden luonti on tirked lapsuuden kehitystehtdavi (Coplan & Arbeau, 2009;
Estell, Farmer, Irvin, Crowther, Akos, & Boudah, 2009; Gooren ym., 2011; Hartup, 1989; Herrala,
2011), sillda vakaaksi todetut varhaiset vertaissuhdevaikeudet ennustavat myohempédid
sopeutumattomuutta (Carlo, Mestre, McGinley, Tur-Porcar, Samper, & Opal, 2014; Estell ym., 2009;
Gooren ym., 2011; Hartup, 1989; Herrala, 2011; Hymel ym., 1990; Ladd & Troop-Gordon, 2003;
Trudeau ym., 2012; Wiener, 2004), joka ilmenee kdyttdytymisongelmina.

1.7 Lapsen prososiaalisuus

Prososiaalinen kéyttdytyminen on Hay ja Pawlbyn (2003) mukaan yhdistettdvissd emootioiden
sadtelyyn, sosiaaliseen pétevyyteen ja moraaliseen péddttelykykyyn. Niin se on yksi psykologisen

sopeutumisen muoto, jolloin sen pitdisi korreloida pdinvastaisesti emotionaalisiin ja kdyttdytymisen
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ongelmiin. Nuorilla, jotka osoittivat prososiaalista kdyttdytymistd (Carlo ym., 2014; Hay & Pawlby,
2003; Herrala, 2011), kuten vapaachtoisuus, jakaminen, lahjoittaminen, esiintyi vdhemmén
sosiaalista ongelmakayttdytymistd kuin muilla lapsilla. He voivat olla mielelldén vuorovaikutuksessa
samansuuntaista prososiaalista kdyttdytymistd osoittavien kavereiden kanssa kuin niiden, joiden
ajatukset, kdyttdytyminen ja asenteet ovat vastakkaisia. Vastakkainen kéyttdytyminen voi vaikuttaa
suhteellisen vakaalta (Gooren ym., 2011; Herrala, 2011) ja niiden erojen ymmaértdminen voi auttaa

ehkdisemdin aggressiivista ja rikollista kdyttdytymista.

1.8 Lapsen ongelmakiiyttiytyminen

Kayttaytymishdirio (DSM-IV-TR, 2010) on yksi useimmiten diagnosoiduista mielenterveyden
hidiridistd. Ongelmakéyttdytymisen hiirid tarkoittaa erilaisia ongelmakéyttiytymisen muotoja.
Lapsuuden hiirion diagnosoimiseksi tdytyy olla yksi 1-15 -antisosiaalisen kayttdytymisen
kriteereistd. Kazdin (2001) mukaan koulu-ikéisilld lapsilla esiintyvyys on 2-6 % ja, pojat osoittavat
3-4 kertaa useammin ongelmakayttdytymistd kuin tytot. Selityksend sukupuolieroihin voi olla pojilla
altistuminen vastata aggressiivisesti eri tilanteisiin, esimerkiksi sosialisaatiossa vanhempi-lapsi -
vuorovaikutuksessa aggression, vihan, empatian ja syyllisyydentunteen kokemiseen. Tytoilld
puolestaan vanhemmat mydtidvaikuttavat suurempaan herkkyyteen muita kohtaan, korkeampaan
empaattisuuteen ja alhaisempaan ulospdinsuuntautuneeseen ongelmakayttaytymiseen. Lisdksi Plenty
ym. (2014) osoittivat, ettd nuoruudessa tytoilld on raportoitu enemmén emotionaalisia vaikeuksia,
kun pojilla ilmeni enemman kéyttdytymisen ongelmia. DSM-IV-TR méiirittelee kayttdytymishairion
riskitekijoiksi biologiset, lddketieteelliset ja yksilolliset psykologiset tekijdt. Lisdksi vanhempien
tausta, perheen vaikutus sekd sosiaaliset ja ympéristolliset tekijat vaikuttavat.

Lapsuudessa  ilmeneva ongelmakéyttdytyminen  voidaan  jakaa  tarkkaavaisuus-
hyperaktiivisuushdiriooon (Attention Deficit/Hyperactivity Disorder, ADHD) ja uhmakkuushiirioon
(Oppositional Defiant Disorder, ODD). Kéyttiytymisongelmat puolestaan viittaavat ulkoiseen tai
tapojen vastaiseen kéyttdytymiseen (Yurdusen ym., 2013): aggressioon, sddntdjen rikkomiseen tai
muihin kurinpito-ongelmiin. Nuorilla, joilla ongelmakéyttdytyminen on puhjennut jo lapsuudessa, on
kiyttdytyminen luonteeltaan aggressiivista ja kriminaalista, ja todenndkodisesti se jatkuu myos
aikuisuudessa. Tyypillisesti ongelmakéyttdytyminen lisddntyy varhaisessa nuoruudessa, mutta
vihenee (Herrala, 2011) lapsen vanhetessa. Trudeau ym. (2012) todisti, ettd kdyttdytymisongelmat

voidaan yhdistdd samanaikaisesti tai mydhemmin esiintyviin sopeutumisen ongelmiin.
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Samanaikaisesti esiintyvid ongelmia ovat heikko akateemisuus, koulupinnaus, koulun kesken
lopettaminen ja péihteiden véddrinkadyttd. Jalkikdteen esiintyvid ongelmia ovat myo6hempi
antisosiaalinen kayttdytyminen tai rikollinen aktivisuus, perhetilanteen epdvakaus sekd heikko
koulutus ja terveydentila.

Kayttaytymishiirioon (Wakefield, Pottic, & Kirk, 2002) liittyvé sisdinen toimintahiirio tarkoittaa
epdonnistunutta empatian, syyllisyydentunteen, moraalisen tietoisuuden ja impulsiivisuuden
kehitystd. Sisddnpdin suuntautuneessa ongelmakiyttdytymisessd esiintyy siis tunne-eldmin ja
mielialan héiriditd (Herrala, 2011; Hymel ym., 1990; Yurdusen ym., 2013), mikd ilmenee
vetdytymisend, pelokkuutena, estoisuutena, masentuneisuutena, ahdistuneisuutena ja somaattisten
tuntemuksien valituksina. Bayer ym., (2006) ja Herrala (2011) todistivat esikoulussa ilmaantuvien

sisdsyntyisten vaikeuksien olevan vakaita keski-lapsuuteen ja nuoruuteen asti.

1.9 Oppimisvaikeudet

Oppimisvaikeudet (Numminen & Sokka, 2009; Osmon, Patrick, & Andresen, 2008) johtuvat aivojen
rakenteellisesta tai toiminnallisesta poikkeavuudesta. Poikkeavuuden taustalla ovat aivoihin
kohdistuneen vamman, altistuksen, sairauden, hapenpuutteen tai perinndllisyyden syyt. Niilo M&ki
Instituutti osoittaa noin 5-10:11& % lapsista esiintyvan kehityksellisestd aivojen poikkeavuudesta
johtuvaa oppimisvaikeutta. Numminen ja Sokka (2009) toteavat erityistukea saavia olevan noin 20
% kaikista koululaisista. Niilo Maki Instituutin mukaan oppimisvaikeudet eivat johdu neurologisista
sairauksista, kehitysvammaisuudesta, vammoista eivatka riittdmattomastad opetuksesta. Vaikeudet
voivat ilmetd (Niilo Maki Instituutti; Numminen & Sokka, 2009) varhaislapsuudessa kielellisen
kehityksen, hahmottamisen tai motorisen koordinaation ongelmina. Liséksi ne vaihtelevat laajuuden,
vaikeusasteen ja laadun suhteen. Kouluidsséd ne yleensa havaitaan kirjoittamisen, lukemisen tai
laskemisen perusteiden omaksumisessa. Osalla lapsia ne voivat vaikuttaa lapsen toimintatapaan ja
ilmeté tarkkaavaisuuden, toiminnan ohjauksen tai suunnittelun vaikeutena.

Oppimishairiéiden taustalla (Leppénen, 2013; Lyytinen, 2013; Osmon, ym., 2008; R&sanen, 2012)
on todettu olevan useita tekijoitd: puutteita etiologisella tasolla (geeniympdriston vuorovaikutus ja
yhteydet), neuraalisissa systeemeissd, kognitiivisella tasolla, oiretasolla tai syy-yhteyksissa eri
tasojen valilla. Kehityksellistd h&iriota ei Pennington ja Bishopin (2008) mukaan selitd mik&éan
yksittéinen riskitekija, mutta se voi toimia vélittavina tekijoiné fenotyypin vaikeudesta ja profiilista
riippuen (Osmon, ym., 2008; Peterson & Pennington, 2012). Vaikka erilaisilla hairi6ill4 voi olla
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erilainen etiologia ja ne voivat ilmetd yksistaan, liittyy niihin kuitenkin usein samanaikainen
ilmeneminen (monihéiridisyys). Lisdksi voi esiintyd jokin puute, joka ei valttaméattd tarkoita itse
hairiotd. Monihairidisyys liittyy kielellisiin vaikeuksiin (Leppédnen, 2013; Osmon, ym., 2008;
Peterson & Pennington, 2012; Shaywitz & Shaywitz, 2008), joita ovat motoriset vaikeudet (hidas
motoristen tehtdvien suoritus ja motorinen jarjestys), tarkkaavaisuushdirid, psykiatriset ja
kayttaytymisen hairiot seka lukemisen vaikeudet.

Koska oppimisvaikeudet ovat monihéirioisia, tulee niiden kuntoutuksenkin olla monipuolista:
koulun erityisopetusta, toimintaterapiaa, neuropsykologista kuntoutusta tai psykoterapiaa
vanhempien ohjauksineen (Nopola-Hemmi, 2006; Osmon,ym., 2008; Rasanen, 2012; Uusitalo-
Malmivaara, 2009). LKK-pitkittaistutkimuksien tuloksista kehitetystd ké&ytdnnon sovelluksesta,
LukiMat-palvelusta on saatavilla Ekapeli-harjoitusympéristd, jossa on kehitetty eri tarkoituksiin
soveltuvia versioita mm. EkaPeli-Lukeminen, Numerorata, EkaPeli-Matikka ja Neure. Pelit on
kehitetty neuropsykologian professori Heikki Lyytisen, Jyvéskylan yliopiston ja Niilo Mé&ki
Instituutin tyéryhmaén aloitteesta. Ekapelid voidaan hyodyntéé osana erityisopetuksen lukiopetusta ja
Ekapeli-ymparistoa paivitetddn uusien tutkimustulosten myota.

Yksilollisesti suunnitellulla ja hyvin toteutetulla pitkakestoisella opettamisen harjoittelulla on
merkittavid positiivisia vaikutuksia oppimiseen ja mindkuvaan oppijana. Oppimisvaikeuksista
karsivdn minékuva on usein negatiivissavytteinen ja suhtautuminen oppimiseen voi olla kielteinen
(www.lukimat.fi; Osmon, ym., 2008; Ré&sénen, 2012). Oppimishairi6 ja& usein pysyvaksi huolimatta
oppimisvaikeuksien hoidosta tai hyvasta opetuksesta. Oppimisvaikeuksiin liittyva vaikeuksien
kasaantuminen synnyttda helposti valttamiskayttaytymista (Lyytinen, ym. 2003; Résénen, 2012;
Siiskonen, 2010; Uusitalo-Malmivaara, 2009) aiheuttaen emotionaalisia ja motivaationaalisia
seurauksia. Oppimistilanteisiin keskittyméattdmyys ja oppimisvaikeudet voivat johtaa kierteeseen ja
metakognitiivisten taitojen kehityksen hairiintymiseen, mikéd heikentda lapsen mahdollisuuksia
hallita vaikeuksiaan. Aikuisidssd oppimisvaikeus voi vaikeuttaa merkittavalla tavalla yksilon

mahdollisuuksia ammatin hankintaan, tyollistymiseen ja arjen hallintaan.

1.9.1 Matematiikka

Kehityksen aikana ilmenevdd matematiikan osaamisen ja oppimisen erityisvaikeutta nimitetdin
dyscalculiaksi. Se on muista kognitiivisita héiridistd erillinen aivotoimintojen poikkeavuuteen

pohjautuva laskemiskyvyn héirio (Walsh, 1994; Osmon, ym., 2008; ; Résénen, 2012). Acalculia
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puolestaan  madritellddn  aivoperdiseksi  kyvyttomyydeksi suorittaa laskutehtdvid, mika
tarkoittaa aivojen vaurioitumisesta aiheutuneita matemaattisia vaikeuksia tai laskutaitojen
menettdmistd. Dyscalculia voidaan jaotella sen mukaan, missd kohtaa aivoja hiirid on:
laskemiskyvyttomyyteen (pohjautuu numeroiden aleksiatymiaan), kyvyttdmyyteen suorittaa
aritmeettisia summia (anarithmia) tai spatiaalisen tyypin laskemisen erityisvaikeuteen.

Laskutaitojen oppimisen vaikeuksia (www.lukimat.fi; Osmon,ym., 2008; Résénen, 2012)
esiintyy, kun lapsen yleinen kyvykkyys on alhainen, lapsella on kielellisid, visuospatiaalisia tai
tarkkaavuuden vaikeuksia. Jos ne selittdvét hdiriotd, niin vaikeuksia ei diagnosoida laskemiskyvyn
héiridiksi, vaan yhdessd muiden oppimisvaikeuksien kanssa ne diagnosoidaan monimuotoiseksi
oppimiskyvyn hairidksi. Selittdvid tekijoitd voivat olla primaariset (ei selity muilla tekijoilld) tai
sekundaariset tekijat, mm. ympdristotekijét, riittdmiton kouluopetus, aistivammojen seuraukset tai
psykiatristen/neurologisten héirididen vaikutus oppimiseen. Tyypillisend oireena ja vaikeuksien
kriteerind pidetdédn peruslaskutaitojen (yhteen-, vdhennys-, kerto-, jakolaskut) omaksumisen
hankaluuksia. Niitd ovat matematiikan koulumenestystd, lapsen suoriutumisen vertaamista muihin
vastaavaa opetusta saaneisiin saman ikdisiin ja myds nuorempiin saman opetuskulttuurin lapsiin.
Myos erilaisten kehityspoikkeamien esiintyminen ennen kouluik&a ja muut ajattelutoiminnan tai
motoristen taitojen kehityksen hiiriot tulisi huomioida. Lisdksi yleisempéddn oirekuvaan tulisi
sisdllyttdd laadulliset poikkeamat tavanomaisesta kehityksestd, eikd ainoastaan tavanomaisesta
hitaampaa kehitysti. Lisdopetuksella ei saisi olla suoritustasoon nopeaa vaikutusta.

Vaikea-asteisia matemaattisia oppimisvaikeuksia on eri maissa tehtyjen arvioiden mukaan noin 3-
7 %:lla videstostd (www.lukimat.fi), Suomessa OECD:n PISA-tutkimuksen mukaan 5-7 %:lla
ikdluokasta (Rasdnen, 2012). Noin puolella heistd oli laaja-alaisempia oppimisen vaikeuksia, kun
toisella puoliskolla laskutaidottomuus oli keskeisin tai ainoa pulma muun oppimiskyvyn ollessa
tavanomainen tai keskimadrdistd parempi. Matematiikan oppimisvaikeudet ovat yhtd yleisid kuin
lukemisen, mutta ovat jadneet vihdisemmalle huomiolle tutkimuksessa ja kdytdnnossd. Myos saatu
tuki on véhidinen verrattuna lukihdirioéon (Osmon, ym., 2008; Réisdnen, 2012). Dyskalkulian

esiintyvyyttd on vaikea arvioida, koska selkedd diagnostista kdyténtda ei ole olemassa.
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1.9.2 Kieleen liittyvii hiirioiti

Kieleen liittyvia hairidita (Leppéanen, 2013; Osmon, ym., 2008) ovat kielellinen erityisvaikeus SLI
(Specific Language Impairment), lukemisen vaikeus (Dyslexia) ja puheen &aneen liittyva hairio
(Speech Sound Disorder). Mainituissa vaikeuksissa on kyse kognitiivisen prosessoinnin hairiosté,
joka aiheutuu erilaisista, osittain jaetuista geneettisistd profiileista. Syyn& ovat moninaiset
kumuloituvat riskitekijat: hermoverkon haavoittuvuus (Osmon, ym., 2008; Shaywitz & Shaywitz,
2008) puheeseen ja lukemiseen liittyvissa olennaisissa yhteyksissé.

Kielellisen vaikeuden esiintyvyys ja suvuttaisuus (Leppanen, 2013; Osmon, ym., 2008) on noin
5-10 %:lla populaatiosta. Geneettinen riskitekija l&dhiperheen jasenilld on keskimaarin 46 %:lla.
Jaettu ymparisto ei ole tarked. Lukemisen vaikeudessa esiintyvyys (Leppénen, 2013) on yleistd, noin
70 %:lla populaatiosta se on yleisin oppimisen vaikeus ja 3-15 %:lla jokapéivdista. Dysleksisten
vanhempien lapsilla on 4-8 -kertainen riski lukemisen vaikeudelle. Lis&ksi P. Lyytinen (2009) osoitti
30 %:n periytyvyyden, mikali toisella vanhemmista oli lukemisen tai Kirjoittamisen vaikeus. Peterson
ja Pennington (2012) mukaan 7 % populaatiosta on dysleksikoita.

Kielellisen vaikeuden oirekuvaan (Leppénen, 2013) liittyy mm. seuraavia tekijoita: kielellista
vaikeutta ei voida luotettavasti diagnosoida ennen 3:n vuoden ikéa4, kielellinen ilmaisu on ik&tasoa
alempaa, liséksi on vaikeuksia Kielellisissa yhteyksissé ja koulu-idssa kuullun ymmartdmisessé ja
ilmaisussa Neuropsykologinen nakokulma huomioi puheen tuottamisen, havainnoimisen,
ymmartamisen, ilmaisun, vastaanottokyvyn ja sanojen erityisen nimedmisen vaikeuden. Kielelliseen
vaikeuteen liittyy (Osmon, ym., 2008; Peterson & Pennington, 2012) puheen foneemisen rakenteen,
lauserakenteen, taivutuspaatteiden ja sanojen ymmartdmisen vaikeus.

Dysleksia on puhedanen tietoista hallintaa estdva odottamaton fonologinen hairié (Leppénen,
2013; P. Lyytinen, 2009; Lyytinen, 2013; Osmon, ym., 2008) muuten normaalisti kehittyneella ja
normaaliélyiselld lapsella. Dysleksiassa (Leppénen, 2013; Lyytinen, 2013; Peterson & Pennington,
2012) on ongelmia &&nne-kirjain -ymmartdmisessd, siihen liittyva lyhytkestoinen muistih&irio ja
puheééniin liittyvd muistamisen ongelma. Ydinongelmana on fonologisen prosessoinnin ongelma,
jolloin henkil6lla on vaikeuksia puheddnen hahmottamisessa, muistamisessa (pitkdaikaismuistiin
tallentaminen) ja manipuloinnissa sek& omassa mielessd puheddnen osien havaitsemisessa ja
késittelyssa. Shaywitz ja Shaywitz (2008) sek& Osmon ym. (2008) painottavat kuitenkin myds
muiden kognitiivisten prosessien osallistuvan lukemiseen. Erityisesti huomioon liittyvat mekanismit

ja niissd tapahtuvat héiriét, ovat olennaisessa roolissa lukemisen vaikeuksissa. Dysleksiassa
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vaikeutena on saavuttaa yleisen kykytason mukainen lukutaito huolimatta normaalista

kouluopetuksesta.

1.10 Tutkimusongelma

Taméan tutkimuksen tavoitteena oli selvittdd, millaisia huolenaiheita 4dideilldi on lapsensa
koulunkdyntiin liittyen sekd millaiset lapsiin ja ditiin liittyvdt tekijit selittdvdt nditd huolia.
Ensimmaéinen tutkimusongelma oli, ettd mika &itid huolettaa lapsen koulunkdynnissé. Toiseksi oltiin
kiinnostuneita siitd, miké selittdd didin huolia. T4lloin tutkittiin, ennustavatko didin sosiaalinen tausta,
ikd, masentuneisuus ja koettu stressi hidnen huoliansa? Samoin tutkittiin, vaikuttavatko lapsen

taitotaso, ongelmakéyttdytyminen ja kaverisuhteet didin huoliin.

2. MENETELMAT

2.1 Tutkittavat ja tutkimusasetelma

Tamé tutkielma pohjautuu Jyvidskyldn yliopiston “Oppiminen ja motivaatio” - hankkeeseen
”Alkuportaat — Lapset, vanhemmat ja opettajat yhteistyossd koulutien alussa.” Seurantatutkimuksen
tarkoituksena on ollut kartoittaa oppimismotivaatiota ja oppimispolkuja sekd vanhempien ja
opettajien yhteistyotd ja ohjauskdytintdjd. Alkuperdiseen tutkimukseen osallistui noin 2000 lasta,
jotka koostuivat vuoden 2000 ikédkohortista Kuopiosta, Laukaasta ja Joensuusta sekd noin puolesta
Turun ikdkohortista. Opettaja arvioi tarkemmin kultakin luokalta 2-3 lasta esimerkiksi
ongelmakiyttdytymisen suhteen. Niitd lapsia oli kaiken kaikkiaan 351 ja he muodostavat tdmén
tutkimuksen oppilasaineiston. Lasten ongelmakayttdytymistd kartoitettiin SDQ, vahvuudet ja
vaikeudet kyselylomakkeella omilla lomakkeillaan opettajalta (koulu, pdivdhoito) ja vanhemmalta
sekd yli ll-vuotiailta lapsilta itseltdéin. Toveriarvioinnilla mitattiin lapsen sosiaalista statusta
vertaisryhmassd. Koulumenestyksen arviointiin kdytettiin taitotasoa teknisessd lukutaidossa, luetun

ymmartdmisessd sekd ryhmaétestejd laskutaidossa ja kertotaulussa.
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Tassd tutkimuksessa tarkastellaan ndiden 351 neljannen luokan oppilaan diteja.
Aineistonkeruuvaihe toteutettiin kevidlld 2011. Tutkittavia #iteji oli 125. Aidin huolia,
vanhemmuuden stressid ja koettua depressiota tiedusteltiin itse arvioiduin kyselylomakkein. Myos

didin k4, sosioekonominen status seké koulutustaso kartoitettiin.

2.2 Muuttujat ja mittarit

2.2.1 Aitien mittarit

Aidin  huolet. Aidin huolenaiheita lapsen koulunkdynnistd kartoitettiin itsearvioidulla
kyselylomakkeella (Johansson, 2004). Vanhemmilta kysyttiin eri osa-alueiden (/. Turvallisuus, 2.
Lapsen yksinolo ennen/jilkeen koulupdivin, 3. Lapsen oppiminen ja koulumenestys, 4. Lapsen ja
opettajan ammattitaito, 5. Lapsen yksilollisyyden huomioiminen luokassa, 6. Lapsen motivaatio ja
kiinnostus oppimiseen, 7. Lapsen kiusatuksi tulemisen mahdollisuus, 8. Lapsen kaverisuhteet ja
ryhmddn sopeutuminen, 9. Muu huoli) osalta, kuinka paljon heitd tutkimushetkelld huolestuttivat
koulunkiyntiin liittyvét asiat. Vanhemman huolen mairda arvioitiin asteikolla 1-5 (/= Ei lainkaan,

5= Erittdin paljon).
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TAULUKKO 1. Aidin huolet eksploratiivinen faktorianalyysi, oblimin-rotaatio.

Komponentti Lapsen kiusaaminen Oppimismotivaatio
Lapsen turvallisuus 337 .091
Lapsen oppiminen -.112 970
Opettajan ammattitaito 153 341
Lapsen yksilollisyys 436 274
Lapsen motivaatio .025 795
Lapsen kiusatuksi tuleminen  1.070 -.174
Lapsen kaverisuhteet 187 -.004
Ominaisarvo 3.18 1.26
Osuus vaihtelusta 31.5 54.8

Huoliin liittyvid arviointeja analysoitiin pddakselifaktorointi -menetelmilld. Faktoreiden rotaatio
suoritettiin Oblimin-rotaatiolla ja puuttuvat tiedot kisiteltiin pairwise-menetelmélld. Huolista
muodostui  kaksi faktoria, jotka molemmat sisdlsivdt kaksi muuttujaa. Ne nimettiin
“oppimismotivaatioksi” (“lapsen oppiminen”, “lapsen motivaatio”) ja lapsen kiusaaminen”
(lapsen kiusatuksi tuleminen”, “’lapsen kaverisuhteet”) faktoreiksi (Ks. Taulukko 1). Faktoreiden
vélinen korrelaatio oli .47 ja ne selittivdt 54.8 % &idin huolien kokonaisvaihtelusta. (Taulukko 1).
Faktoreiden pohjalta laskettiin summamuuttujat “oppimismotivaatio” ja “lapsen kiusaaminen”.
Huolien ”oppimismotivaatio” ja "’lapsen kiusaaminen” Cronbachin alfat olivat .85 ja .87

Aidin  koulutustaso. ~ Tutkimuksessa selvitettiin ~ vanhemman omaa etti puolison
peruskoulutustaustaa ja ammattikoulutusta. Peruskoulutustausta arvioitiin 3-portaisesti (/.
Vihemmdn kuin peruskoulu/kansakoulu, 2. Peruskoulu/keskikoulu/kansakoulu, 3. Lukio) ja
ammattikoulutus 7-portaisesti (/. Ei ammatillista koulutusta, 2. Tyollisyys- tai ammatillisia kursseja,

3. Ammatillinen  koulutus, 4. Opistotasoinen  koulutus, 5. Ammattikorkeakoulu, 6.
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Yliopisto/korkeakoulu, 7. Yliopistollinen jatkotutkinto). Vanhemman nykyistd ammattinimikettd seka
puolison ammattinimikettd (1 = yrittdjat, 3= ylempi toimihenkil6, 4= alempi toimihenkild, 5 =
tyontekijit, 6= opiskelijat, 7 = eldkeldiset, 8§ = muut). kartoitettiin lisdkyselyosiossa ensimmaéisen
luokan kevadlld mutta 2—4. luokilla kysymys esitettiin uudestaan kaikille vanhemmille vuosittain.
Ammattinimike pyydettiin antamaan mahdollisimman tdsmallisesti.

Aidin masennus. Vanhempien kokemia masennusoireita tiedusteltiin esiopetusvuodesta
neljanteen luokkaan asti neljédlld Beckin depressiomittarista (Beck, Ward, Mendelsohn, Mock, &
Erlaugh, 1961) otetulla véittamalla (esimerkiksi ”Olen tuntenut itseni viime aikoina masentuneeksi”).
Vanhempien tuli vastata véittimiin sen mukaan, kuinka hyvin ne heiddn kohdallaan pitivit
paikkaansa. Vastaaminen tapahtui ympyrdimélld sopivin vaihtoehto kultakin riviltd asteikolla 1-5
(I= Ei pidi lainkaan paikkaansa, 5= Pitid tdiysin paikkaansa). Aidin masentuneisuuden
reliabiliteettien Cronbachin alfa oli .89.

Vanhemmuuden stressi. Vanhemmuuden stressin arviotiin kéytettiin vanhemmuustyylit Blockin
Child Rearing Practices Report —mittarin (Roberts, Block, & Block, 1984) suomalaista versiota
(Aunola & Nurmi, 2005). Vanhemmat vastasivat vidittimiin ympyréimailla itselleen parhaiten sopivan
vaihtoehdon (esimerkiksi “Minulla on lasteni kasvattamisessa paljon enemmdn ongelmia kuin osasin
odottaa”) asteikolla 1-5 (1= Ei sovi minuun juuri lankaan, 5= sopii minuun erittdin hyvin).

Vanhemmuuden stressin keskiarvosummamuuttujien Cronbachin testin alfa oli .84

2.2.2 Lasten mittarit

Lapsen ongelmakayttaytyminen. Lasten ongelmakéyttaytymistd arvioitiin  yksisivuisella
arviointiskaalalla, vahvuudet ja vaikeudet kyselylomakkeella SDQ (Goodman, 1997). Kyselyn avulla
kartoitettiin lapsen psyykkistd vointia omilla lomakkeillaan opettajilta. Kysely kartoittaa lapsen
kéytds- ja tunne-eldman oireita, yliaktiivisuuden / tarkkaavuuden oireita, lapsen vahvuuksia,
kaverisuhteiden ongelmia, oireiden tai vaikeuksien vaikutusta lapsen elamaéan. SDQ-lomakkeessa on
kaikkiaan 25 kuvailevaa véitettd siten, ettd kutakin seuraavista viidestd osa-alueesta arvioitiin viidell&
osiolla: 1) kdytosongelmat ( esimerkiksi ”Valehtelee tai petkuttaa usein”), (a = .74), 2) yliaktiivisuus
( esimerkiksi ” Levoton, yliaktiivinen, ei pysty olemaan kauan hiljaa paikoillaan”), (a = .88), 3)
tunne-elamén vaikeudet (esimerkiksi ” Kdrsii monista peloista, usein peloissaan”), (a = . 75), 4)

kaverisuhteiden ongelmat (esimerkiksi ”Muiden lasten silmdtikku tai kiusaamisen kohde”), (a = . 71)
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sekd 5) prososiaalisuus (esimerkiksi “Tarjoutuu usein auttamaan muita”), (a = .81).  Arviointi
tapahtui 3-portaisella asteikolla (1 = "ei pade”, 2 = ”’péatee jonkin verran”, 3 = ”patee varmasti”).

Kaverisuhteet, sosiometria. Sosiaalista statusta (Poikkeus, 2008) mitattiin neljannelld luokalla
kaikissa ryhmétestauksiin osallistuneissa luokissa, joiden oppilasmiérd ylitti viisi oppilasta. Lapsen
sosiaalista statusta vertaisryhmédssad mitattiin toveriarvioinnilla (Coien, Dodge & Coppotell, 1982).
Lapsille jaettiin lista luokan oppilaista, jonka jilkeen heitd pyydettiin miettiméén, keiden kanssa he
viettivét vélitunnilla mieluiten aikaansa seké keiden kanssa he eivit halunneet olla vilitunnilla. Lasten
tuli ympyroidéd listasta luokkakoosta riippuen niiden 1-3 lapsen nimet, joiden kanssa lapsi oli
vélitunnilla mieluiten ja samaan tapaan alleviivata niiden 1-3 lapsen nimet, joiden kanssa lapsi ei
halunnut olla vélitunnilla. Jos luokassa oli 6-7 oppilasta, pyydettiin valitsemaan 1 lapsi/tehtdvé
(yhteensd 2 valintaa). Jos oppilaita oli 8-11, pyydettiin valitsemaan kaksi lasta/tehtdva (yhteensi 4
valintaa). Jos taas luokassa oli 12 oppilasta tai enemmaén, pyydettiin valitsemaan 3 lasta/tehtdva
(yhteensd 6 valintaa). Néistd vastauksista lapsille laskettiin, ettd kuinka monta positiivista ja
negatiivista mainintaa he saivat. Namai pistemaarit standardoitiin luokkakoolla.

Lukeminen. Sanatason lukemista arvioitiin ryhmaitestind toteutetulla teknisen lukutaidon testilla
(Lindeman, 1998), joka kuuluu osatestind kansallisesti normitettuun lukemisen testistoon. Testi
sisdltdd neljd harjoitusosiota ja 80 testiosiota. Kussakin osiossa on neljd samankaltaista sanaa ja niihin
liittyvd kuva. Lapsen tehtévina oli valita vaihtoehtojen joukosta merkitykseltdén kuvaan sopiva sana
ja yhdistdéd se viivalla kuvaan. Ennen varsinaista suoritusta tehtdvda harjoiteltiin, suoritusaika oli
kaksi minuuttia. Cronbachin testille oli alfa .946.

Luetun ymmadrtdaminen: lausetaso. Lausetason luetun ymmartdmistd sekd lukemisen nopeutta ja
tarkkuutta arvioitiin TOSREC-testin suomenkieliselld versiolla (Lerkkanen & Poikkeus 2009)
ryhmitestind. Lapsille jaettiin lomake, joka sisélsi 60 lausetta. Lasten tehtdvéni oli lukea lauseita ja
arvioida, onko lause totta vai ei totta ympyrdimailld oikea vaihtoehto. Ennen tehtdvin aloittamista
lasten kanssa tehtiin kaksi esimerkkitehtdvdd, jonka jdlkeen he jatkoivat varsinaisen tehtdvin
tekemistd itsendisesti 3 minuutin ajan. Cronbachin testille oli alfa .672.

Laskutaitoa arvioitiin neljinnen luokan kevdilld ryhmétestind (Rdsdnen & Aunola, 2007).
Laskutehtdvédpaperissa oli  horisontaalisesti  esitettyjd  kokonaislukulaskuja  (yhteen- ja
vahennyslaskuja) numeroin kirjoitettuna. Lapsen tehtdvind oli ratkaista niin monta tehtdvid kuin
mahdollista 3 minuutin aikana. Lasta ohjeistettiin etenemdin vuorotellen yhteen- ja vihennyslaskujen
vélilli. mukana oli yhteensd 28 tehtdvad alkaen yksinumeroisesta yhteenlaskusta edeten
useampinumeroisiin laskuihin (kaikki luvut alle 999). Kahdeksan ensimmaisté tehtdvii olivat suoria
laskuja (muotoa X +Y = ) lukualueelta 1-20. Mikali lapsi ei saanut kahta ensimmaisté tehtdvaa

(2+1, 4-1) suoritettua oikein, tehtiin kolme tarkistustehtdvad, joissa lapsen piti merkitd esineiden
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madrd arabialaisin luvuin. Lisédksi tehtdvéstd koodattiin oikeiden vastausten summa sekd neljantend
vuonna myds yritettyjen tehtdvien lukumiérd, véérien vastausten lukumédird sekd ylihypéttyjen
tehtédvien lukumééra. Cronbachin testille oli alfa .850.

Kertotaulu. Lasten kertolaskutaitoja mitattiin neljinnen luokan kevailld ryhmaétestind (Koponen
& Mononen, 2010). Lapsille jaettiin tehtdvdvihko, jossa etusivulla oli esimerkkilaskuja ja kahdella
tehtdvasivulla oli kolme 20 laskun saraketta, eli yhteensé 120 kertolaskutehtdvad. Seké kerrottava ettd
kertoja olivat yksinumeroisia lukuja 2-9 (esim. 5 x 6= ). Lapsia ohjeistettiin laskemaan laskut
omaan tahtiin mahdollisimman nopeasti ja tarkasti ja kirjoittamaan vastaus tehtdvan viereen. Lasta
kehotettiin etenemidn sarake kerrallaan ylhddltd alas, aloittaen sivun vasemmanpuoleisesta
sarakkeesta ja siirtymddn seuraavalle sivulle, kun oli ehtinyt laskea ensimmadisen sivun laskut. Jos
lapsi kirjasi vadrin vastauksen, ohjeistettiin hdntd viivaamaan vaira vastaus yli ja kirjoittamaan oikea
vastaus védran vastauksen viereen. Aikaa tehtdvén tekemiseen oli 2 minuuttia. Lapsi sai yhden pisteen
oikeasta vastauksesta (maksimi pisteméérd 120). Lisédksi tehtidvastd koodattiin yritettyjen tehtdvien
lukumédrd, viddrien vastausten lukumiidrd, ylihypéattyjen tehtdvien lukumiird sekd oikeiden

vastausten summa. Cronbachin testille oli alfa .976.

2.3 Analyysit

Tutkimusaineiston tilastollinen analysointi toteutettiin IBM SPSS Statistic 20-ohjelmalla. Vastausta
tutkimuskysymyksiin etsittiin  faktorianalyysin ja regressioanalyysin avulla. Pearsonin
korrelaatiokertoimella ~ selvitettiin  tutkimuksen selitettdvien muuttujien vélisid yhteyksid
(Metsamuuronen, 2005).

Aluksi lédhdettiin selvittdmdan didin huolimuuttujien keskiarvot, keskihajonnat ja reliabiliteetti
Cronbachin alfa -kertoimella. Analyysia jatkettiin eksploratiivisella faktorianalyysilla, minka
lahtokohtana oli 7 huolimuuttujaa, joiden korrelaatiorakennetta haluttiin kuvata ja selittdd
faktorimallin avulla. Faktorointimenetelméksi valittiin péddakselifaktorointi (engl. Principal Axis
Faktoring), faktoreiden rotaatio suoritettiin Oblimin-rotaatiolla ja puuttuvat tiedot kisiteltiin
pairwise-menetelmalla.

Tdmdn  jilkeen  tarkasteltiin  regressioanalyysilla ~ didin  huolien = summamuuttujien
("oppimismotivaatio” ja "lapsen kiusaaminen”) vilistd suhdetta lapseen liittyvillé tekijoillé (taitotaso,

ongelmakéyttdytyminen, kaverisuhteet) ja ditiin liittyvilld tekijoilld (ikd, masentuneisuus, koettu
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stressi). Selittdvat muuttujat laitettiin malliin samalla kerralla ja puuttuvat tiedot kisiteltiin pairwise-
menetelmalld. Lopuksi selitettdvien muuttujien vélisien yhteyksien kartoittamisessa hyddynnettiin

Pearsonin korrelaatiokerrointa.

3. TULOKSET

Tamaén tutkimuksen tarkoituksena oli selvittdd, mika &itid huolettaa lapsen koulunkdynnissd. Lisdksi
oltiin kiinnostuneita siitd, selittdvétko didin sosiaalinen tausta, koulutustaso, vanhemmuuden stressi
ja masentuneisuus &idin huolia. Samoin tutkittiin selittyvatkd ditien huolet lapsen taitotasolla,

kaverisuhteilla ja ongelmakiyttdytymisella.

3.1 Aidin huolimuuttujien keskiarvot, keskihajonnat ja Cronbachin alfa -kertoimet

Taulukkoon 2. on kuvattuna didin huolimuuttujien keskiarvot, keskihajonnat ja Cronbachin alfa -
kertoimet. Padsdantoisesti didit eivét olleet kovinkaan huolestuneita erilaisista lapsen koulunkdyntiin
liittyvistd asioista. Eniten he olivat huolissaan lapsen motivaatiosta ja véhiten opettajan

ammattitaidosta.
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TAULUKKO 2. Aidin huolimuuttujien keskiarvot, keskihajonnat ja Cronbachin alfa.

Ka Kh a
Oppimismotivaatio  (S) 4.47 1.99 .85
Lapsen kiusaaminen (S) 4.09 1.92 .87
Lapsen turvallisuus 2.08 .94
Lapsen oppiminen 2.10 .98
Opettajan ammattitaito 1.53 .89
Lapsen yksilollisyys 2.03 .98
Lapsen motivaatio 2.36 1.15
Lapsen kiusatuksi tuleminen 2.06 1.01
Lapsen kaverisuhteet 2.06 1.06

huom. S = summamuuttuja

3.2 Aitiin ja lapsiin liittyvit tekijit didin huolien selittijini

Toinen tutkimuskysymys etsi vastauksia sithen, missd méérin ditiin ja lapsiin liittyvat tekijét selittavéat
ditien huolia lapsen oppimismotivaatiosta ja lapsen kiusaamisesta. Tétd varten tehtiin erikseen kolme
regressioanalyysid sekd didin huolille liittyen lapsen oppimismotivaatioon ettd lapsen kiusaamiseen.

Ensimmadisesséd regressioanalyysissd ditien huolia selitettiin lapsen ongelmakéyttdytymiselld ja
lapsen saamilla positiivisilla ja negatiivisilla toverimaininnoilla. Tulokset osoittivat lapsen
ongelmakiyttdytymisen sekd positiivisten ja negatiivisten toverimainintojen selittdvan 12 % &itien
huolia lapsen oppimismotivaatiosta. Ainoa muuttuja, joka selitti nditd ditien huolia oli lapsen
yliaktiivisuus (f = .33, p < .05): Mitd enemmén lapsella esiintyi yliaktiivisuutta, sitd enemmin
vanhemmat olivat huolestuneet lapsen oppimismotivaatiosta. Lapsen prososiaalisuus oli kddnteisesti

yhteydessa ditien huoliin lapsen oppimismotivaatiosta.
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Aidin huolia lapsen kiusaamisesta mainitut muuttujat selittivit tulosten mukaan tilastollisesti
erittdiin merkitsevasti 25 %. Tulosten mukaan melkein merkitsevd selittdja oli lapsen
kaverisuhdeongelmat (f = .29, p < .05). Mitd enemmain lapsella oli kaverisuhdeongelmia sitd
huolestuneempia vanhemmat olivat lapsen kiusaamisesta. My0s lapsen negatiiviset toverimaininnat

olivat yhteydessd ditien huolestumiseen lapsen kiusaamisesta. Tulokset on esitetty taulukossa 3.

TAULUKKO 3. Regressioanalyysin tulokset: Lapsen ongelmakayttiytymisen, positiivisten ja

negatiivisten toverimainintojen Pearsonin korrelaatiokertoimet didin huolien selittdjini.

Oppimismotivaatio Lapsen kiusaaminen
Selittdjat B r B r
Ongelmakayttdytyminen yliaktiivisuus 33%* 32k .02 .07
prososiaalisuus -.10 -21%* .04 -.02
kaytosongelmat -.24 14 -.15 .04
tunne-eldmén ong. -.01 .00 19 25
kaverisuhdeong. A1 A5 29% A5HHE
Pos. toverimaininta / standartoitu .10 -.03 -.13 =21
Neg. toverimaininta / standartoitu A3 A5 .14 26%*
R2=.12 R2 = 25%%*
F(7,87)=1.74 F(7,86) = 4.09

Huom.1. *** p<0.001, ** p <0.01, * p < 0.05

Huom.2. 8 = standardoitu regressiokerroin, r = Pearsonin korrelaatiokerroin

Huom.3. R?selitysosuus mallista
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Toisessa regressioanalyysissd ditien huolia selitettiin lukemiseen ja matematiikkaan liittyvilld
taidoilla. Oppimismotivaatioon liittyvid huolia lukemisen ja matematiikan taidot selittivét
tilastollisesti merkitsevésti 11%. Mitd huonompi lapsen menestys oli laskutaidossa ja kertotaulussa,
sitd huolestuneempia didit olivat lapsen oppimismotivaatiosta.

Huono menestyminen kertotaulussa (5 = -.30 p < .05) oli tilastollisesti melkein merkitsevisti
yhteydessd vanhempien huoliin lapsen kiusaamisesta. Mitd huonommin lapsi menestyi kertotaulussa

sitd enemméin vanhemmat olivat huolissaan lapsen kiusaamisesta. Tulokset on esitetty taulukossa 4.

TAULUKKO 4. Lukemisen ja matematiikan taidot didin huolien selittdjin4.

Oppimismotivaatio Lapsen kiusaaminen
Selittdjat B r b r
Matematiikka laskutaito (ryhmaétesti) -26% -3k .14 .01
kertotaulu (ryhmétesti) -.13 - 25%* -30%*% - 20%
Lukeminen tekninen lukutaito 13 -.08 -.04 -.02
luetun ymmartdminen -07  -.16 A1 .05
R2=_11%** R2=.07
F(4,122)=3.88 F(4,121)=2.21

Huom.1. ***p <0.001, **p <0.01, *p <0.05

Huom.2. 8 = standardoitu regressiokerroin, r = Pearsonin korrelaatiokerroin

Huom.3. R?selitysosuus mallista
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Kolmannessa regressioanalyysissd ditien huolia selitettiin  kodin taustatekijoilld ja ditien
hyvinvoinnilla. Kodin taustatekijét ja &ditien hyvinvointi selittivdt yhteensd 6 % &idin huolia lapsen
oppimismotivaatiosta mutta eivit tilastollisesti merkitsevésti.

Kodin taustatekijét ja ditien hyvinvointi selittivét didin huolestumista lapsen kiusaamisesta 7 %.

Vanhemmuuden stressi oli yhteydessd huolestumiseen tilastollisesti merkitsevisti. Tulokset on

esitetty taulukossa 5.

TAULUKKO 5. Kodin taustatekijét ja ditien hyvinvointi didin huolien selittdjina.

Oppimismotivaatio Lapsen kiusaaminen
Selittdjat p r B r
Kodin taustatekijat
Aidin peruskoulutus -.01 -.10 -07 -2
Aidin ammatillinen koulutus .02 -.06 -.01 -.06
Aidin iki .05 .09 -.04 -.02
Aidin hyvinvointi
Aidin masennus 21 24 .09 15
Vanhemmuuden stressi .07 .16 .19 23%
R2=.06 R2=.07
F(5,96) = 1.30 F(5,94)=1.27

Huom.1. ***p <0.001, **p <0.01, *p <0.05

Huom.2. 8 = standardoitu regressiokerroin, r = Pearsonin korrelaatiokerroin

Huom.3. R?selitysosuus mallista
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4. POHDINTA

Tutkimuksen tavoitteena oli selvittdd, mikd ditid huolettaa lapsen koulunkdynnissd. Lisdksi oltiin
kiinnostuneita siitd, selittdviatké didin sosiaalinen tausta, koulutustaso, vanhemmuuden stressi ja
masentuneisuus didin huolia. Selitystd etsittiin my0s lapseen liittyvilld tekijoilld: taitotason
kartoittamisella yksild — ja ryhmétestein, kaverisuhteita ja ongelmakéyttdytymistd kyselylomakkein
lapsilta itseltdén, opettajilta sekd vanhemmilta. Tulosten mukaan &idit eivit pddsdantdisesti olleet
kovinkaan huolestuneita lapsen koulunkéyntiin liittyvistd asioista. Eniten he olivat huolissaan lapsen
motivaatiosta ja véhiten opettajan ammattitaidosta. Toinen tulos oli, ettd mitd yliaktiivisempia,
huonommin matematiikan laskutaidossa ja kertotaulussa menestyvid lapset olivat sekd mité
vihemmén lapsi osoitti prososiaalisuutta, sitd huolestuneempia vanhemmat olivat lapsen
oppimismotivaatiosta. Liséksi tulokset osoittivat, ettd mitd enemmén lapsella oli kaverisuhteisiin
liittyvdd ongelmakéyttdytymistd, negatiivisia toverimainintoja ja mitd huonommin lapsi menestyi
kertotaulussa sekd mitd enemmaén esiintyi vanhemmuuden stressié, sen huolestuneempia vanhemmat
olivat lapsensa kiusaamisesta. Tutkimustuloksiani tarkastellessani oli mielenkiintoista havaita, ettd

lapsen kiusaaminen selitti didin huolia enemmin kuin oppimismotivaatio.

4.1 Kodin taustatekijoiden ja ididin hyvinvoinnin yhteys iidin huoliin

Yhtend tutkimuskysymyksend oli, selittdvitko didin koulutustaso, didin ikd, vanhemmuuden stressi
ja masentuneisuus didin huolia lapsensa koulunkdynnistd. Tulosten mukaan kodin taustatekijét ja
didin hyvinvointi eivit selittineet didin huolestumista lapsen oppimismotivaatiosta. Aidin huolia
lapsen kiusaamisesta selitti eniten vanhemmuuden stressi, kodin taustatekijoillé ei ollut yhteytta.
Tutkimukseni tulos didin stressin yhteys &didin huoliin lapsen kiusaamisesta vastaa aiempia
tutkimustuloksia. Esimerkiksi Stickler ym. (1991) méérittelivdit vanhemmat joko korkeamman
ulkoisen stressin tai alhaisen ulkoisen stressin luokkaan, jonka mukaan molemmat ryhmit olivat
tasavertaisesti huolissaan mm. kurista, tunteista ja moraalista. Hastings ja Beck (2004) osoittivat
vanhemmuuden stressin yhteyden mm. lapsen koulun aloittamiseen liittyvéna. Kauppinen (2004)
yhdisti péivittdisten kouluongelmien vaikuttavan enemmén vanhempien hyvinvointiin ja

tyytyvdisyyteen kuin isompien tekijoiden. Mansell ja Milne (2008) osoittivat vanhempien
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raportoineen kiusaamisesta koulussa. Voisikin olettaa, ettdi vanhemmuuden stressid ylldpitdd didin
huoli lapsensa kiusaamisesta, mikéli lapseen kohdistuu kiusaamista tai muita koulunkéyntiin liittyvia

ongelmia.

4.2 Lapsen kaverisuhteiden ja ongelmakiiyttiytymisen yhteys didin huoliin

Selityksid didin huoliin etsittiin  myds lapsen kaverisuhteiden ja ongelmakédyttdytymisen
kartoittamisella. Tulokset osoittivat, ettd mitd enemmain lapsella esiintyi yliaktiivisuutta sekd mité
vihemmén lapsi osoitti prososiaalisuutta, sitd huolestuneempia vanhemmat olivat lapsen
oppimismotivaatiosta.

Tukea edelld mainituille tuloksille 16ytyi aiemmasta kirjallisuudesta. Esimerkiksi Mansell ja
Milne (2008) havaitsivat vanhempien olevan péadasiallisesti  huolissaan  oppilaan
hairiokayttdytymisestd luokassa. Samoin Triantafyllou ym. (2012) osoittivat kavereiden vaikutuksille
alttiuden voivan lisdtd &idin huolestumista ja siten heijastua lapsen oppimiseen. Lapsen
prososiaalisuutta kartoittava tutkimus (Carlo ym.,2014; Hay & Pawlby, 2003) on todennut
prososiaalisuuden vihentdvian ongelmakéyttdytymistd ja olevan psykologisen sopeutumisen muoto,
mikd siten korreloi pédinvastaisesti emotionaalisiin ja kdyttdytymisen ongelmiin. Toisen tuloksen
mukaan mitd enemmin lapsella oli kaverisuhdeongelmia ja negatiivisia toverimainintoja sitd
enemmain &idit olivat huolissaan lapsen kiusaamisesta. Yanay ja Benbenishty (2008) osoittivat, ettd
kaverisuhdeongelmat ja negatiiviset toverimaininnat ovat yhteydessd &didin huoliin. Ko. tutkijat
totesivat vanhempien olevan huolestuneita siitd, ettei heiddn lapsillaan olisi kavereita mutta
vanhemmat eivit Neff ja Dale (1996) mukaan kuitenkaan tunnistaneet huolia, jotka koskivat luokassa

pilkan kohteeksi joutumista.

4.3 Lapsen taitotason yhteys édidin huoliin

Aidin huolestumiseen lapsen oppimismotivaatiosta selittiviit heikko matematiikan laskutaito ja
kertotaulu merkitsevisti. Aidin huolia lapsen kiusaamisesta selitti heikko menestyminen
kertotaulussa. Lapsen koulussa pirjddmistd koskevat tutkimustulokset ovat samanlaisia joidenkin

aiempien tutkimusten kanssa. Esimerkiksi. Gallo ym. (2008) ja Stcikler ym. (1991) tulosten mukaan
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didin huolestuneisuutta lisdsivit alhaisten arvosanojen ja sairauden vaikutukset (Gallo ym., 2008)
oppimiseen. Mikéli lapsella on todettu matematiikan oppimisvaikeutta (Réasénen, 2012), se liséé didin
huolestuneisuutta lapsen oppimismotivaatiota ja kiusaamista kohtaan ymmarrettidvasti. Kuitenkaan
Neff ja Dale (1996) mukaan vanhemmat eivét tunnistaneet huolia, jotka koskivat kokeessa

epaonnistumista.

4.4 Tutkimuksen rajoitukset

Tutkimusta arvioitaessa on syytd huomioida tutkimuksen luotettavuutta, rajoituksia ja vahvuuksia.
Luotettavuutta tarkasteltaessa on arvioitava tutkimuksessa kéytettyjd mittareita, otosta sekd
tutkimusasetelmaa.

Tahéan tutkimukseen valikoituneet mittarit ovat yleisesti kdytdssd ja niiden Cronbachin alfa —
kertoimet olivat yli .60, joten niitd voidaan pitdd reliaabeleina (Metsdmuuronen, 2005).
Tutkimusasetelman poikkileikkaustaluonne ei anna tietoa syy-seuraussuhteista didin huolista lapsen
koulunkdyntiin. Pitkittdistutkimus tarjoaa tietoa pitkdn aikavélin muutoksista mikd myds puuttuu
tastd tutkimuksesta. Rajoituksena voidaan pitdd lisdksi tutkimusotosta, joka koostui keskiverto
suomalaisista, joten tuloksia ei voida yleistdd muihin kansallisuuksiin. Tosin Muris ym. (2002)
médrittelee huolen pysyviksi mentaaliseksi ahdistus — tai kithtymystilaksi, mikd voi johtua tai
aiheutua ahdistuksesta ilman todellista vaaraa — télloin ei kansallisuudella liene merkitystd. Lisdksi
didin stressid kartoitettiin itsearvioinnein, joka voi vaikuttaa vastausten totuudenmukaisuuteen.

Tutkimuksen vahvuudeksi voidaan laskea tarkasteltujen ilmididen mittaamista useilla osioilla.

4.5 Tutkimuksen merkitys ja jatkotutkimuksen tarve

Tutkimus antoi uutta tietoa didin huolenaiheista lapsensa koulunkdynnistd. Kuten tulokset osoittivat,
olivat ditien huoliin lapsen oppimismotivaatiosta eniten yhteydessd lapsen kaverisuhteisiin ja
ongelmakiyttiytymiseen seki heikkoon matematiikan taitoihin liittyvit tekijit. Aidin huoliin lapsen
kiusaamisesta olivat yhteydesséd lapsen heikko menestyminen kertotaulussa, kaverisuhdeongelmat,
negatiiviset toverimaininnat sekd vanhemmuuden stressi.

Kiinnittdméllad huomiota didin koulunkdyntid koskeviin huoliin voidaan parantaa perheen ja koulun
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vilistd yhteistyotd. Lisdksi mikali oppilashuollon resurssit olisivat riittdvét, voitaisiin tukea ohjata
luokassa eniten sitd tarvitseville mm. oppimiseen tai ongelmakayttdytymisen ehkdisemiseen. Tadma
tutkimus toi esille myds lapsen kiusaamiseen puuttumisen tdrkeyttd, mikéd selitti didin huolia
oppimismotivaatiota enemmaédn. Tulevaisuudessa olisi mielenkiintoista tietdd &didin huoliin
vaikuttavien ditiin (mm. stressi) ja lapsiin (mm. yliaktiivisuus) liittyvien tekijoiden pidemméin

aikavilin seuraukset.
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