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Tutkimukseni tarkoituksena oli kuvata piivikotihenkiloston ~ja terapeuttien
suhtautumista integraatioon sekd tarkastella integraation toimivuutta integroidussa
ryhmissd. Tutkimuskohteenani oli liikuntavammaisten lasten integroitu erityisryhma,
. jossa lilkuntavammaisia lapsia oli seitseméin. Tutkimukseni oli laadullinen tutkimus
ja aineiston kerdsin paiasiassa haastattelemalla. Kéaytin kuitenkin my6s havainnointia
toisena tutkimusmenetelminini, jolla halusin selkiyttdd haastatteluissa ilmitulleita
seikkoja.

Integraatioon suhtauduttiin melko positiivisesti ja sen katsottiin onnistuneen mm.
ystavyyssuhteiden luomisessa, erilaisuuden hyvaksymisessd ja erityistd hoitoa ja
kasvatusta tarvitsevien lasten oppiessa uusia asioita ryhmén muilta lapsilta.
Integraation katsottiin  vaativan paljon niin ympéristoltd, lapsilta kuin
henkilostoltakin, mutta integraatiossa nihtiin olevan enemmén hyotyad kuin haittaa.
Henkilokunnalta integraation katsottiin vaativan mm. motivaatiota, asenteita sekd
resursseja  lisdhenkilokuntaan. Myds  integraation ongelmat  tiedostettiin.
Tutkimuksen tekohetkelld integroidussa ryhmdssd niin kutsuttujen tukilasten nuori
ikd koettiin ongelmalliseksi, silli he veivat paljon aikaa vilkkaudellaan ja
rauhattomuudellaan. Myos  integraation toteuttaminen  véhidisin voimavaroin,
resurssein ja arvoineen huolestutti vastaajia. Yhteistyo paivakodissa toimi péivakodin
sisdisissd suhteissa, mutta eri terapeuttien ja pédivdkodin henkilokunnan yhteisty6 ei
sujunut toivotulla tavalla. Molemmat osapuolet kuitenkin tiedostivat tdmén
ongelman. Myoskin terapeutit ilmaisivat toiveensa eri terapeuttien valisen yhteistyon
lisddmisestd, silld sitd tuskin oli lainkaan.
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1. TUTKIMUKSEN LAHTOKOHDAT JA TUTKIMUSTEHTAVAT

1950-luvulla erait tutkijat toivat ilmi epiilyksensd kehitysvammaisten erityisluokka-
opetuksen tehokkuudesta. 1960-luvulla tutkimusten edetessd syntyi laaja keskustelu
segregoidun erityisopetuksen uudelleenarvioinnista. 1960-luvun keskeisid iskusanoja
erityiskasvatusta koskevissa keskusteluissa olikin integraatio (Hautaméki, Lahtinen,
Moberg ja Tuunainen, 1993, 13'3—134). Integraatiota on tutkittu paljon meilld Suo-
messa ja muualla maailmassa niin pdivikodin kuin koulunkin puolelta (esimerkiksi
Diamond 1993; Buysse & Bailey 1993; Jenkins, Speltz & Odom 1985; Jenkins, Pious,
Jewell 1990; Timonen 1985; Kalliokoski & Maitta 1989; Kankaanpda 2000). Koska
integraatiota on tutki jo niin laajasti, totesivat Demchak ja DrinkWater jo 1992 (79),
ettd integraation vaihtoehdon pohdinnasta tulisi stirtyéd integréation toteutuksen ja
laadun pohdintaan, miké toteutuukin jo pitkélle uusimmissa tutkimuksissa. Suomalai-
sen pidivihoidon laatua on tutkinut mm. Tauriainen (2000), joka tuo esille henkilokun-

nan, lasten ja vanhempien kiésityksid laadusta integroidun péivahoidon ndkokulmasta.

Oma kiinnostukseni integraatiota kohtaan syntyi jo aikaisemmin opiskellessani lasten-
tarhanopettajaksi. Opiskeluun liittyvissd harjoitteluissa kohtasin paljon erityistd hoitoa
ja kasvatusta tarvitsevia lapsia, joilla toteutettiin yksilintegraatiota erilaisissa péiva-
kodeissa. Kiinnostukseni aiheeseen lisdéintyi jatko-opiskelujeni myotd, jolloin integ-
raation tarkoitusta ja toimivuutta 13hdin tarkastelemaan syvéllisemmin. Kéytin tdssé
tutkimuksessani késitettd paivikoti-integraatio tarkentaakseni ndin eroa kouluissa ja
pédivikodeissa tapahtuvasta integraatiosta. Kirjallisuudessa puhutaan integraatiosta
hyvin pitkélle kouluissa tapahtuvana toimintana, ja olenkin halunnut tarkentaa tilla
kasitteella juuri sitd eroa, ettd integraatiota késitelldan tdssa tutkimuksessa nimen-

omaan péivikodin nikdkulmasta.

Suomen péivahoitolainsdddédnnéssa ei ole selvitetty miten erityistd hoitoa ja kasvatusta
tarvitsevien lasten pdivahoito tulisi jarjestdd. Paivahoitomuotona voi néin olla perhe-
paivahoito, kolmiperhehoito, lapsen kotona jérjestetty hoito, tavallinen paivakotiryh-
mad, paivdkodin integroidu erityisryhmd tai erillinen erityisryhmé (Svédrd, 1996, 96).
Laki lasten péivdhoidosta (36/1973, 3§) méirittds kuitenkin erityispédivahoitoon litty-



en, ettd paivdkoti tai sen osa voidaan jarjestdi erityistd hoitoa ja kasvatusta tarvitsevan

lasten tarpeen perusteella erityispédivikodiksi.

Erityists hoitoa ja kasvatusta tarvitsevien lasten prosentuaalinen osuus vaihtelee vuo-
sittain. Pihlajan tekemén tutkimuksen mukaan (1998) vuonna 1997 erityistd hoitoa ja
kasvatusta tarvitsevia lapsia oli kunnallisessa paivdhoidossa 7,5%. Naistd kaikilla
lapsilla ei ollut asiantuntijalausuntoa ja vain joka kolmannen erityistd hoitoa ja kasva-
-tusta tarvitsevan lapsen kohdalla ryhmékokoa oli pienennetty tai tyontekijéiden méa-
rad lisdtty. Viitalan (2000) tutkimuksessa lausuntoon pohjautuen erityistd hoitoa ja
kasvatusta tarvitsevien lasten osuus prosentuaalisesti oli 4,5%. Erityistd hoitoa ja kas-
vatusta tarvitsevia lapsia oli suomen-, ruotsin- ja kaksikielisissd kunnissa yhteensa
6480. Naistd lapsista suurimmalla osalla .(68,2%) péivdhoitomuotona toteutettiin yk-
silintegraatiota. Toiseksi suurimmaksi pdivahoitomuodoksi nousi perhepéivahoito
(15,2%). Taman jélkeen tulivat integroitu erityisryhmd, erityisryhmé sekd muu paivi-

hoitomuoto.

Bronfenbrennerin (1979) ekologinen teoria pyrkii tutkimaan kasvatusta lapsen kasvun
nékokulmasta ja kiinnittdd huomiota valillisiin tekijoihin korostaen kasvuympéristojen
merkitystd lapsen kasvuun ja kehitykseen. Kasvatus nahdédin vuorovaikutus- ja yh-
teistyOprosessina, jota tarkastellaan neljastd kokonaisuudesta. Sisimpénid oleva me-
sosysteemi muodostuu lapsen vilittomien ympéristojen, mikrosysteemien vélisistd
suhteista ja mesosysteemi tarkasteleekin niissd toimivien ihmisten vuorovaikutussuh-
teita. Kasvatuksen onnistumisen takeena pidetiin mesosysteemin toimivuutta, joka
valittyy lapselle esimerkiksi kodin ja péivahoidon hyvéstd yhteistyosté ja toistensa tu-
kemisesta. Bronfenbrenneriﬁ teorian mukaan ei voida puhua hyvistd kasvatuksesta
ilman yhteistyotd, eikd yhteistyostd ilman kasvatusta. Eksosysteemiin kuuluvat esi-
merkiksi asumiseen ja eldmiseen liittyvit seikat, jotka vilillisesti vaikuttavat lapseen
vanhempien ja hoitajien kanssa. Eksosysteemiin ei siis lapsi itse osallistu aktiivisesti.
Makrosysteemi on laajin systeemi, joka muodostaa lakeineen, sdddoksineen ja jarjes-
telmineen reunaehdot ihmisen toiminnalle. Systeemin osat ovat riippuvaisia toisistaan,
joten muutos missd osassa tahansa vaikuttaa koko systeemiin. Oma tutkimukseni ta-

mén teorian valossa kohdistuu padasiassa mikrosysteemiin, mutta myds muiden sys-



teemien osat ovat tiiviissd yhteydessi eri asiantuntijoiden ja yhteiskunnan yhteistyon ja

arvostusten myo6ta.

makrosysteemi

eksosysteemi

mikrosysteemi mikrosysteemi
koti paivakoti/koulu
vanhemmat

hoitajat/opettajat

anhempien ja opettajien/hoitajien eldmanpiirt

yhteiskunnan ideologinen systeemi

KUVIO 1. Ekologisen kasvatuksen malli (Bronfenbrenner 1979).

Tutkimustehtdvénani oli tarkastella yhden pdivikodin integroidun erityisryhmén hen-
kilokunnan ja ryhmaissé tyoskentelevien erityistd hoitoa ja kasvatusta tarvitsevien las-
ten terapeuttien suhtautumista integraatioon, seka kasityksid integraation ja yhteistyon
toimivaudesta. Tutkimukseni liittyy VARHE-tutkimusprojektin kokonaisuuteen, jossa
paivikodin integroitua toimintaympdéristéd tarkastellaan oman tutkimukseni lisaksi
lasten vanhempien (Salmensaari 2000), lasten (Kankaanpad 2000) seki lasten arjen ja
henkilokunnan ohjauksen (Bygdén 2001) ndkokulmasta. Tutkimukseni on laadullinen
tutkimus ja menetelmistd ensisijaisesti olen kdyttdnyt haastattelua. Toisena tutkimus-
menetelmand olen kéyttinyt havainnointia. Haastattelin kahdeksaa thmista, joista viisi

toimi péivikodissa erilaisissa ammateissa ja kolme haastateltavista oli terapeutteja.

Aineiston pohjalta tutkimukselleni nousi kaksi varsinaista pddteemaa, joita olivat in-
tegraation sujuvuus ja toimivuus sekd yhteistyd piivikodin henkilokunnan ja tera-

peuttien vililld. Pddteemoista jasentyivit tutkimustehtévéani:



e Millainen suhtautuminen péivikotihenkilokunnalla ja eri terapeuteilla oli integraa-
tiota ja sen toimivuutta kohtaan? Mitd hyoty4 ja haittaa integraatiosta koetaan ole-
van?

e Millaista yhteistyo integroidussa toimintaympéristossd on?



2. PAIVAKOTI-INTEGRAATIO

2.1 Varhaisvuosien erityiskasvatuksen kiytinnot

Maéittd ja Lummelahti (1996, 95) kiayttavat késitettd varhaisvuosien erityiskasvatus
kuvastamaan kaikkia niitd mahdollisia palveluja ja toimintamuotoja, jotka ovat suun-
niteltu alle kouluikdisille erityistd hoitoa ja kasvatusta tarvitseville lapsille ja heiddn

perheilleen.

Paivihoidossa erityistd hoitoa ja kasvatusta tarvitsevalle lapselle tulee jérjestdd erityis-
palvelut riittdvén varhaisessa vaiheessa. Piivihoito on tarkoituksenmukaista jéarjestdd
yhdessd muiden lasten kanssa huolehtien kuitenkin siitd, ettd lapsi saa tarvitsemansa
erityispalvelut ja henkilokunnalla on rittdvd koulutus tyéhonsd. Hoito, kasvatus ja
‘opetus tulisi jirjestid siten, ettd ne ovat kiinted osa lapsen pdivad hinen ollessaan pii-
vdhoidossa (Varhaiskasvatustyéryhmén muistio, 1999:4, 45). Erityispédivahoidon tyo-
ryhmén muistiossa Erityistd hoitoa ja kasvatusta tarvitsevien lasten péivahoito (1978,
55) todetaan, ettd lahipdivakodin tulisi olla ensisijainen vaihtoehto, kun erityistd hoitoa
ja kasvatusta tarvitseville lapsille jarjestetdan hoitopaikkaa. Vasta toissijaisena vaihto-
ehtona olisivat perhepéivéhoito ja erityispédivikotiryhmé. Samassa muistiossa todetaan
myos, étta erityistd hoitoa ja kasvatusta tarvitsevilla lapsilla on oikeus kayttdd muiden

lasten kanssa samoja palveluja, joita yhteiskunnalla on tarjota.

Erityistd hoitoa ja kasvatusta tarvitsevalla lapsella tulee olla erikoisldédkérin tai muun
asiantuntijan antama lausunto, jossa kdy ilmi lapsen vahvuudet, kehitettdvit alueet
sekd tuen ja kuntoutuksen tarve (Pihlaja 1996, 126). Laki lasten péivahoidosta
(36/1973, 7a§) velvoittaa laatimaan kuntoutussuunnitelman lapselle, joka tarvitsee
erityistd hoitoa ja kasvatusta, tdmén kasvun ja oppimisen seurannan tueksi. Kuntou-
tussuunnitelma tulisi laatia yhdesséd lapsen ja hdnen vanhempiensa sekd paivdhoidon
henkil6ston ja kuntouksesta vastaavien asiantuntijoiden kanssa (Varhaiskasvatustyo-

ryhméan muistio, 1999:4, 45-46).



Erityistd hoitoa ja kasvatusta tarvitsevan lapsen integroiminen paivikotiryvhméan pie-
nentdd lasten lukuméirad joko yhdelld tai kahdella (laki lasten paivéhoidosta annetun
asetuksen muuttamisesta 806/1992). Valttamattd ryhmén lapsilukua ei kuitenkaan
pienennetd, vaan erityistd hoitoa ja kasvatusta tarvitsevien lasten lukumaira huomioi-
daan ryhméssé toimivien aikuisten lukuméirdssi. Lapselle voidaan my6s palkata hen-
kilskohtainen avustaja (Mé&4ttd ja Lummelahti 1996, 109). Kiertdvd erityislastentar-
hanopettaja on myds yksi tukitoimenpide, jolla voidaan tarjota ohjausta ja neuvoa

péivikodin henkilokunnalle (Svird 1996, 98).

Peuskoululaissa 476/1983, muutoksessa 614/1985 ja peruskouluasetuksessa 718/1984
médritellddn vaikeasti vammaisten lasten oppivelvollisuus. Oppivelvollisuus alkaa tél-
16in jo kuusivuotiaana, kestien yksitoista vuotta erityisopetuksessa. Oppivelvollisuu-
teen kuuluu enintdén kaksivuotinen esiaste. Esiopetus jérjestetddn yleisesti erityis-
kouluissa, mutta ottaen huomioon esimerkiksi lapsen terveydentila, koulumatkan pi-
tuus ja paikkakunnan opetusjérjestelyt, esiopetus voidaan my0s toteuttaa paivakodeis-

sa.

Sosiaali- ja terveysministerion Varhaiskasvatuksen tyoryhmén muistiossa (1999:4, 45-
46, 83) ehdotetaan erityistd hoitoa ja kasvatusta tarvitsevasta lapsesta kéytettivin
nimitystd kuntouttavaa varhaiskasvatusta tarvitseva lapsi. Samoin tyéryhmé ehdottaa
kuntouttavan varhaiskasvatuksen kasitetts, jolla tarkoitetaan erityista hoitoa ja kas-
vatusta tarvitsevien lasten péivihoidon tarkoituksenmukaista jérjestdmistd yhdessd
muiden lasten kanssa. Samalla huolehditaan erityispalveluista ja henkilokunnan riitté-
vastd koulutuksesta. Tama edellyttds paivdhoidon henkildstoltd hyvad ammattitaitoa ja
osaamista lapsen kehityksen seuraamisessa ja havainnoimisessa sekd tavanomaista
enemmén mahdollisuuksia kiinnittdd lapseen yksilollistd huomiota. Kyky vastata lap-
sen tarpeisiin, kyky reagoida ldhestymiseen ja oleminen psyykkisesti ldsnd lisadvat
lapsessa turvallisuuden tunnetta. Paivdhoidon tyontekijat tarvitsevat kattavan perus-
koulutuksen kohdatakseen lapsen erityistarpeita ja jatkuvaa tidydennyskoulutusta am-

mattitaitonsa kehittdimiseen ja ylldpitimiseen.



10

2.2 Integraatio ja sen muodot

Integraatio erityiskasvatuksen yhteydessi viljdsti médriteltynd tarkoittaa erityisope-
tuksen pyrkimystd toteuttaa mahdollisimman pitkille yleisten kasvatuspalvelujen yh-
teydessd ja nithin sulautettuna. Tavoitteena on yksi yhteinen koulujirjestelmé, joka
palvelee koko ikaluokkaa oppivelvollisuudessa. Intregraatiofilosofia on syntynyt vas-
tareaktiona segregoidulle, erilliselle erityisopetukselle. Perimmadisend tavoitteena in-
tegraatiossa on luoda yhteisen koulun pohjalta laajempi yhteiskunnallinen tasa-arvo ja
oikeudenmukaisuus kaikille ihmisille (Moberg 1996, 121). Oppilaita opetetaan mah-
dollisuuksien mukaan yhdessé, jolloin erityisopetuksen eristdvit toiminnot vihenevit

(Salminen 1989, 73).

Integraatioideologia edistdd vammaisten kohtelussa yleistd normalisaatioperiaatetta
(Nirje 1969, Wolfensberger 1983, Mobergin 1998, 137-138 mukaan). Vammaisille
henkildille pyritddn luomaan jokapiiviisen elimin mallit ja olosuhteet, jotka ovat
mahdollisimman ldhelld vammaisen ihmisen ympiérilld olevan kulttuurin tavallisia mal-
leja ja olosuhteita. Pyrkimyksend siis on vammaisen ihmisen tasa-arvon ja oikeuden
turvaaminen. Integraatiolle on myds syntynyt moraalinen perusta. Se koetaan hyvéni

ja oikeana asiana.

Moberg (1996, 123) esittelee integraation kehittymisen olennaiset peruselementit,
joita ovat seuraavat:
1. jokaisen yksilon kunnioittaminen,

. jokaisen mahdollisuus tehdi valintoja omassa eldiméssiin,

. itsemédradmisoikeus,

2
3
4. tasa-arvoisten mahdollisuuksien tarjoaminen,
5. mahdollisuus olla arvostettu ja

6

. mahdollisuus osallistumiseen.
Eri integraatiomuotojen erottelussa voidaan ndhdi syvillisemmin mitéd integraatio to-

dellisuudessa siséltdd. Muodot on operationalistettu siten, ettd ne sisiltdvat kouluti-

lanteissa syntyneet erilaiset variaatiot. Ne antavat mahdollisuuden tilanteen kuvauk-
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seen (Moberg & Ikonen 1980, 54). Moberg (1993, 141) erottaa integraation muodot

omiin teksteihinsi ja Séderin (1978) teksteihin nojaten seuraavasti:

Fyysinen integraatio tarkoittaa fyysisen etaisyyden vihentdmistd poikkeavan yksilon
ja muiden valilts. Fyysista yksilointegraatiota toteutetaan silloin, kun vammainen lapsi
sijoitetaan muiden oppilaiden joukkoon ja jarjestetdén koulutoiminnot mahdollisim-
man lihekksin ja mahdollisimman paljon yhdessa. Fyysisesta luokkaintegraatiosta pu-

hutaan silloin, kun erityisluokka sijoitetaan normaaliin kouluun.

Toiminnallisella integraatiolla tarkoitetaan toiminnallisen etéisyyden véhentémistd.
Erityisopetus ja yleisopetus kayttivat yhteisia resursseja, toimivat yhdessd ja tekevit

yhteistyotd. Néiden puitteiden kautta integraatio lisdéntyy.

Sosiaalinen integraatio tarkoittaa sosiaalisen etaisyyden vihentdmistd integroitavien
yksilsiden vilillid. Etdisyys vihenee luonnollisen kontaktien lisaéntyessd. Eri oppilas-
rybmét hyviksyvit toisensa, heidén vililladn on myonteistd vuorovaikutusta sekéd ys-

tdvyyssuhteita.

Yhteiskunnallisella integraatiolla tarkoitetaan yhteiskuntaan sijoittumista siten, ettd
poikkeavilla henkiloilli on aikuisena téysivertainen asema muiden kanssa vaikuttaa

omaan eldmainsé, tyohonsi ja vapaa-aikaansa.

Integraationkasitteen jakaminen eri muotoihin auttaa hahmottamaan integraation pro-
sessiksi, joka toteutuu fyysisestd integraatiosta yhteiskunnalliseen integraatioon saak-
ka. Fyysinen ja toiminnallinen integraatio ovat keinoja integraation saavuttamiseksi.
Sosiaalinen ja yhteiskunnallinen integraatio puolestaan edustavat integraation syvintd
astetta, reaalista integraatiota, jotka tahtaavat tiettyihin toimenpiteisiin ja pdamaéariin
(Soder 1979, 45). Lansimaisen integraatioajattelun mukaan kouluikaisilld lapsilla to-
dellinen ja tavoiteltava integraatiomuoto on sosiaalinen integraatio. Aikuisidssd tavoi-
teltava muoto olisi puolestaan sosiaalinen ja yhteiskunnallinen integraatio (Hautamak,

Lahtinen, Moberg ja Tuunainen 1993, 141).
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Inkluusio. Inkluusiokésite on vakinaistamassa asemansa nykypaivéisessd integraa-
tiokeskustelussa. Integraatio-periaatteen mukaan vammainen tai poikkeava oppilas
siirretddn yleisopetukseen, mutta inkluusion ldhtokohta on kaikkien oppilaiden ole-
massaolo samassa koulussa. Inkluusio (inclusion) tarkoittaa sisdltymistd, mukaan
kuulumista, mukaan lukemista. Se tarkoittaa yhteistd koulua kaikille, jossa kaikki
otetaan mukaan kaikkiin koulussa tapahtuviin toimintoihin. Inkluusioon siséltyy oike-
us samaan kouluun ja samaan opetussuunnitelmaan kuin ikédtoverinsakin. Kaytdnndssi
inkluusio tarkoittaa opetuksen muokkaamista ja jarjestamistd kaikille oppilailleen so-
pivaksi siten, ettd kaikki oppilaat, mukaan luettuna vaikeimmin vammaiset, kévisivét
yhdessi ikdtovereidensa kanssa sitd ldhintd koulua, jota kévisivdt ilman kasvatukselli-
sia erityistarpeita (Murto 1999, 5; Moberg 1998, 140). Inkluusion voitaisiin sanoa
merkitsevdn integraatioprosessin ylinta astetta fyysisestd integraationtasosta toimin-
nalliseen, psyykkis-sosiaaliseen ja yhteiskunnalliseen integraatioon (Thatsu, Ruoho ja

Happonen 1999, 16).

Lewis (1995, Viitalan 2000, 20-21 mukaan) painottaa, ettd inkluusiossa oppilaille
tarjotaan opetuksen laatua, ei pelkéstddn erityisopetuksen laatua. Laadussa voivat
korostua asenteelliset seikat, kuten erityisesti erilaisuuden hyvaksyminen sekd yksilol-
lisyyden kunnioittaminen ja/tai oppilaiden sijoittaminen yleisiin kouluihin. Siten in-

kluusiota voidaan pitdd sekid keinona ettd paamaarand.

Varhaiskasvatuksen nikokulmaa inkluusioon tuo Bricker (1995, 180), jonka mukaan
inkluusio arvona tukisi kaikkien lapsien oikeutta osallistua aktiivisesti tavallisiin toi-
mintamuotoihin heidén omassa luonnollisessa yhteisdssddn. Se onko lapsi vammainen
tai vammaton, el vaikuta osallistumisen oikeuteen. Tavalliset toimintamuodot olisivat
esimerkiksi paivdhoito, esiopetus, Head Start-ohjelmat ja leikkikoulut. Tahan Viitala
(2000, 20) on tehnyt lisdyksen suomalaiseen yhteiskuntaan sovellettuna. Téllaisia toi-
mintamuotoja olisivat kaikki paividhoidon eri toimintamuodot, joita ovat esimerkiksi
perhepiivihoito, piivikodit, esiopetusryhmit sekd myods erilaiset musiikkileikkikou-

lut, satujumpat ja muut lasten harrastuspiireihin kuuluvat toiminnot.

Itse kdytdn tutkimuksessani integraation késitetts, silld se on meidén varhaiskasvatus-

kiytdnnoissimme yleisesti kdytossd. Lisaksi, kuten Viitala (2000, 21) kertoo raportis-



saan, inkluusio painottuu vield talld hetkelli enemmin koulumaailmaan, joten ideolo-

giset edellytykset eivit valttamatté vield varhaiserityisopetuksessa toteudu.

2.3 Integraationiikokulma ja yhteisty? integroidussa toimintaympéristossi

Integraatiosuhtautuminen. Meilli Suomessa on tutkittu integraatiokdsityksid niin
koulun puolelta kuin paivahoidonkin puolelta melko paljon. Tutkimukseni taustaksi
esittelen tdssd lyhyesti kolme suomalaista tutkimusta, joista yksi on opettajien integ-
raatiosuhtautumista kuvaava ja kaksi pédivahoidon henkiloston integraatiosuhtautu-

mista kuvaavia tutkimuksia.

Suomessa integraatiosuhtautumista on koulumaailmassa tutkittu enemmén kuin péi-
vékotien puolella. Mobergin tutkimusten mukaan opettajat suhtautuvat integraatioon
varsin negatiivisesti ja kriittisesti. Usko integraatioon on heikko ja sen tavoitteluun
sitoutuvien opettajien méird on edelleen pieni. Positiivisuus integraatiota kohtaan on
kuitenkin lisdéntynyt meilldi Suomessakin vuosien myoté, mutta kriittisyys nékyy eri-
tyisoppilaiden ongelmallisena sijoittamisena tavallisiin luokkiin. Yleisopetuksen kan-
nalta helpoimpina erityisoppilaina pidetdéin puhehdiritisid ja lukihéinoisida oppilaita.
Vaikeimpina puolestaan pidetddn sopeutumattomien ja vaikeasti vammaisten oppilai-
den sijoittamista tavalliseen luokkaopetukseen. Integraatiossa opettajat ovat eniten
huolissaan omasta osaamisestaan ja koulun muiden, integraation tavoittelussa tarvitta-

vien resurssien riittdvyydestd (Moberg 1998, 136-158).

| Viitalan tutkimuksessa (2000, 118-119) lastentarhanopettajat suhtautuivat integraati-
oon varsin positiivisesti. He uskoivat integraatioideologian kuuluvan tasa-arvon peri-
aatteeseen. Vaikeudet integraatiossa olivat kuitenkin tiedostettuja, eikd niitd véhételty.
Yhtend suurimpana vaikeutena ja ongelmana koettiin ajanpuute ja ryhmén erityistd
hoitoa ja kasvatusta tarvitsevien lasten suuri lukumaéra. Téastd johtuen lastentarhan-
opettajat kokivat aikansa rittimattomaiksi kaikkien lasten huomioimiseen, asioiden
hoitamiseen sekd vidsymisen omassa tyOssddn. Lastentarhanopettajat asettaisivatkin

mielellddn integraatiolle ehtoja. Erddnd vaatimuksena esitettiin, ettd lastentarhanopet-
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tajan tulisikin saada itse arvioida ryhminsi sopivuus kullekin erityistd hoitoa ja kas-

vatusta tarvitsevalle lapselle erikseen.

From ja Perkkio (1998, 54, 56-57, 59-62) kuvaavat tutkimuksessaan kahden kunnan
pétvikotihenkilokunnan integraatiokisityksid. Kasityksistd nousi esiin neljd eri ulottu-
vuutta, jotka olivat tyontekijoiden henkilokohtaiset valmiudet, integraation hyoty kai-
kille lapsille, fyysinen integraatio ja integraatioidealismi. Integraatiota kohtaan oli mel-
ko myo6nteinen asennoituminen ja henkilokunta halusikin muuttaa ohjausmenetelmiaén
sopivaksi erityistd hoitoa ja kasvatusta tarvitseville lapsille. He myos kokivat suhtau-
tumisen muuttuneen positiivisemmaksi erityistd hoitoa ja kasvatusta tarvitseviin lapsiin
myonteisemmaksi kokemuksen myo6td. Vaikka integraatiosta katsottiin olevan hyotya
kaikille lapsille, ei kovin suurta kannatusta saanut se, etti erityistd hoitoa ja kasvatusta
tarvitseva lapsi osallistuisi kaikkiin paivikodin toimintoihin yhdessi muiden lasten
kanssa. Ongelmat olivat tiedostettuja ja ne koettiin liittyvdn useinmiten omaan osaa-
miseen tai resursseihin. Myos riittdvin huomion osoittaminen erityista hoitoa ja kas-

vatusta tarvitsevalle lapselle koettiin riittiméttomans.

Yhteistyd integroidussa toimintaympéristossi. Kun koululuokkaan tai paivakoti-
ryhméén on sijoitettu erityistd kasvatusta ja hoitoa tarvitseva lapsi, toimii lapsen ym-
périllé suuri méérd eri alojen asiantuntijoita. Mitd monivammaisempi lapsi on, sitd suu-
rempi on myds asiantuntijoiden madrd. Asiantuntijoita voivat olla esimerkiksi puhete-
rapeutit, fysioterapeutit, erityisopettajat, erityislastentarhanopettajat, lagkarit, psyko-
logit ja toimintaterapeutit (Saloviita 1999, 76). Woodruff ja McGonigel (1988, 164,
Pietildisen 1997, 27 mukaan) ovat sitd mieltd, pienten lasten ongelmat ovat liian vai-
keita vain yhden alan kasiteltaviksi, ja siksi tarvitaankin tehokkaasti toimiva tyoryhmé,
jonka kaikilla jasenilld olisi yhteinen paamaira. Kuitenkaan yhteistyotd erityistd hoitoa
ja kasvatusta tarvitsevan lapsen hyviksi tehdessd ei tule unohtaa lapsen vanhempia.
Vanhemmat ovat lapsensa ensisijaisia asiantuntijoita. Bruder (1994, 54) kirjoittaakin,
ettd asiantuntijoiden joukko voi vaihdella lapsen tarpeiden mukaan, mutta perhe kui-

tenkin pysyy osana tati asiantuntijajoukkoa.

Bruder (1994, 57-58) tuo esille hyvén yhteistyon periaatteet. Periaatteista ensimmai-

send hédn mainitsee tiimin kokoonpanon ja painottaa vanhempien osallistumista tiimi-
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tyoskentelyyn. Toinen hyvian yhteistyon periaatteista on tavoitteet ja padmaarét, jotka
tulee selkedsti tuoda kaikkien osapuolien tietoisuuteen. Erityisté hoitoa ja kasvatusta
tarvitsevan lapset tarpeet, ongelman ja tavoitteiden painotus tulisi mééaritelld yhdessa
kaikkien tiimilaisten kesken. Jokaisella tiimin jdsenelld tulee olla oma roolinsa. Roolin
muotoutumiseen voivat vaikuttaa henkilokohtaiset taidot, tietdmys ja persoonallisuus.
My®6s tiimin tyoskentelytyyli tulee tehdi tietoiseksi, ettd tehokas tyoskentely yhdessd
kohti padmaéria onnistuu. Tiimin johtajan tulee pystyd luomaan sellainen ilmapiiri, ettd

kaikki tiimin jdsenet voisivat vapaasti ilmaista ideoitaan ja ajatuksiaan ryhmassa.

Yhteistyo eri ammattikuntien vélilli kuuluu olennaisena osana integraatioon ja sen
toimivuuteen. Pietilainen (1997, 28-34) tuo esille kirjallisuuden kolme erilaista lahes-
tymistapaa varhaisvuosien erityiskasvatuksen tyoryhmiin lapsen arvioinnissa. Ndmé
lahestymistavat sopivat hyvin myos integraation puitteissa tapahtuvaan yhteistyéhon.
Yhteistyon lahestymistapoja voidaan olettaa olevan kolme: rinnakkain tyoskenteleva
(multidisiplinaarinen), yhdessi tyskentelevi (interdisiplinaarinen) ja yli ammatillisten

rajojen tyoskenteleva (transdisiplinaarinen) tydryhméamalli.

Malli Tavoite
Multidisiplinaarinen Rinnakkain tyoskentelevad tyoryhma
Interdisiplinaarinen Yhdessi tyoskenteleva tyéryhma
Transdisiplinaarinen Y1i ammatillisten rajojen tyoskenteleva
tyoryhmé

TAULUKKO 1. Ammatillisen yhteistyon malleja (Pietildinen 1997, 28-34).

Rinnakkain tyGskentelevissd tyéryhméssd jokaisen alan edustajat tyoskentelevét rin-
nakkain, mutta silti kuitenkin itsendisesti. Taéma perustuu olettamukselle, ettd vaikka
palveluja tarvitaan eri aloilta, niitd voidaan kuitenkin tuottaa riippumatta toisista pal-
veluista. Kunkin tyéryhmén jasen nikee ja arvioi sekd diagnosoi lasta omalla erityis-
alallaan ja laatii oman suunnitelman lapselle. Vaikka tyoryhmén jésenet tapaavat toi-

sensa yhteisissd palavereissa, tillaisessa tyoryhméssd palvelujen erimuotoisuus menee
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usein ristikkdin, koska yhteistd paamadrdd ei eri ammattilaisten kesken ole (Pietilainen

1997, 28).

Yhdessé tyoskentelevissa tyoryhmissd eri ammattialojen edustajat arvioivat itsendi-
sesti lasta, mutta koontuvat yhdessi keskustelemaan tutkimustuloksistaan ja laatimaan
lapselle kuntoutussuunnitelmaa. Till6in jokainen tyoryhmén jésen on vastuussa siitd
suunnitelman osasta, joka kuuluu hidnen ammattialueeseensa. Oéallistujat eivat aina
© vialttamattd ymmarré eri alojen jasenten asiantuntemusta ja tdlloin saattaakin jdsenisséd
syntyd epitietoisuutta omasta roolistaan ryhmin jasenend tai joku jdsenistd saattaa -

vahvasti dominoitua antamatta tilaa muille jisenille (Pietildinen 1997, 29).

Yli ammatillisten rajojen tyoskentelevissi tyoryhmaissa ylitetddn ammatillisten tieteen-
alojen rajat. Kommunikaatio, vuorovaikutus ja yhteistyd pyritddn maksimoimaan ja
perusajatus télle mallille on, ettd lapsen kehitystd tarkkaillaan vuorovaikutuksellisista
lahtokohdista ja ettd lapsen palvelujen tulee olla yhteydessd perhekontekstiin. Kaikki
péétokset, jotka koskevat lapsen arviointia, kuntoutussuunnitelmaa, toteutusta ja uu-
delleenarviointia tulisi tehdd yksimielisesti. Jokainen tyéryhmassa oleva jasen on yh-
dessd muiden kanssa vastuussa esimerkiksi kuntoutussuunnitelman laatimisesta. Tassd
transdisiplinaarisessa mallissa perheet ovat keskeiselld sijalla yhtend asiantuntijaryh-

ména lapsen asioista péitettdessad (Pietildinen 1997, 30).

Rainforth, York ja Macdonald (1992, 13) viittaavat edellisten lisdksi unisipilaariseen ja
intradisiplinaariseen yhteistyon malleihin. Unidisiplinaarisessa yhteistyén mallissa tar-
keimpénd tavoitteena on oman asiantuntemuksensa kédyttaminen. Intradisiplinaarisessa
yhteistydn mallista puolestaan tavoitteena on oman ammattialan sisalla tapahtuva yh-
teistyd. Tarkastelen tutkimuksessani yhteistyomuotoja lahtien Pietildisen esittdmistd

yhteistydmalleista.
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3. TUTKIMUKSEN SUORITTAMINEN

Tutkimukseni tarkoituksena oli tutkia yhden paivékodin integroidun erityisryhmén hen-
kilokunnan ja siind ryhméssé olevien vammaisten lasten terapeuttien mielipiteité integraa-
tiosta ja sen puitteissa toteutuvan yhteistyon toimivuudesta. Tutkimukseni oli luonteel-
taan kvalitatiivista eli laadullista tutkimusta. Laadulliselle tutkimukselle luonteenomaista
on, ettd tutkimus on kokonaisvaltaista tiedohhankintaa, ja aineisto kootaan todellisissa,
luonnollisissa tilanteissa. Aineistonkeruussa suositaan ihmisid instrumentteina, ei mitta-
reita. Laadullisessa tutkimuksessa pyritdén paljastamaan laatua, ei mairéi, ja sen mikd on
tiarkedd el midraé tutkija. Tallaisessa tutkimuksessa suositaan metodeja, joissa tutkittavi-
en nakokulmat ja ddni padsevit esille tarkoin valitussa kohdejoukossa. Tutkimussuunni-
telma muodostuu tutkimuksen edetessi, eikd sitd voi tarkoin maédritelld etukiiteen. Jo-
kaista tapausta kisitellddn ainutlaatuisena ja sitd tulkitaan sen mukaisesti (Hirsjarvi, Re-

mes ja Sajavaara 1997, 165).

3.1 Tutkimuskohde

Péivikotiryhméssi, josta tein tutkimukseni, tyGskenteli kaksi erityislastentarhanopettajaa,
joista toinen oli pdivikodin johtaja, kaksi lastenhoitajaa ja avustaja. Lisaksi ryhmassd
toimi usein opiskelijoita eri ammattialueilta. Lasten terapeutteja oli paljon, joista pieni osa
kévi antamassa terapiaa lasten kotona. Parhaimmillaan paivékodissa kéyvid eri terapeut-
teja oli kymmenkunta. Terapeuteista kolme valitsin sattumanvaraisesti silld perusteella

kenet sain kiinni, ja kenen kanssa saimme sovitettua haastattelun aikatauluihimme.

Paivakodissa, jossa suoritin tutkimusta, teki muitakin erityispedagogiikan laitoksen opis-
kelijoita pro gradu -tutkimustaan liittyen pdivakoti-integraatioon. Teimme yhteisen lupa-
anomuksen péivikotiryhmén lasten vanhemmille syyskuussa 1999 (liite 1). Tutkimuk-

semme aloitimme vasta kun olimme saaneet kaikilta vanhemmilta mydntéavan vastauksen.

Ryhmissa oli 14 lasta, joista liikuntavammaisia oli 7 lasta. Erityislapsista suurin osa oli
litkuntavammaisia (ks. Bygdén 2001, 31). Joukossa oli myds yksi erityistd hoitoa ja kas-

vatusta tarvitseva lapsi, joka tuli paivikotiin myohemmin, tutkimukseni loppuvaiheessa.
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Koska hinen vanhemmiltaan ei kysytty lupaa, en ole ottanut hantd huomioon tutkimuk-
sessani. Erityislapsista kaikki eivit olleet jokaisena arkipdivand paikalla, vaan saattoivat
olla esimerkiksi vain tiistaisin ja torstaisin péivakodissa. Litkuntavammaisista lapsista
kaikki eividt pystyneet liikkumaan itsendisesti, vaan tarvitsivat likkumiseen pyoratuolilla
aikuisen apua. Ikdjakauma lasten vililld oli siten, ettd erityispaikoilla olevat lapset olivat
pédasiassa ryhmén vanhimpia. Seuraavana syksyni meni kouluun suurin osa erityistd
hoitoa ja kasvatusta tafvitsevista lapsista. Niin kutsutuista tukilapsista yksi oli viisivuotias

ja muut kahdesta vuodesta ylospdin.

3.2 Aineiston keruu

Tutkimusaineistoa kerdsin pédasiassa haastattelemalla. Toinen tutkimusmenetelméni oli
havainnointi. Tamén tutkimusmenetelmén kautta pyrin 16ytdmaan tukea ja eroavaisuuksia
haastattelujen ja kdytdnnon suhteen. Tarkoituksenani oli luoda ulkopuolisen nakdkulma
péiviakodin henkilokunnan ja terapeuttien asenteisiin ja niiden toteuttamiseen kéytannon

tyOssd.

Tutkimukseni aloitin tutustumiskdynnilld paivikotiin, jolloin en kirjannut mitdén ylos
vaan tutustuin henkilokuntaan ja lapsiin arkipéivin toimintoihin osallistuen. Tutustumis-
kéyntieni jalkeen kerdsin varsinaisesti 12:na paivind aineistoani. Joinain péivind keskityin
vain toiseen tutkimusmenetelméddn, mutta joinain péivind tein sekd haastatteluja ja ha-

vainnointeja.
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Aineiston keruupiivi | Menetelmi, kesto

keskiviikko 3.11.1999 Havainnointi, klo. 8.30 - 10.15
torstai 11.11.1999 Havainnointi, klo. 13.00 — 14.15
keskiviikko 17.11.1999 | Havainnointi, klo. 13.00 — 15.00
maanantai 22.11.1999 Haastattelu, 1h

tiistai 23.11.1999 Haastattelu, 45 min
Haastattelu, 50 min

maanantai 29.11.1999 Haastattelu, 45 min

tiistai 30.11.1999 Haastattelu, 30 min

keskiviikko 1.12.1999 Havainnointi, klo. 8.15-10.15
Haastattelu, 30 min

keskiviikko 19.1.2000 | Havainnointi, klo. 8.30 — 10.00
torstai 10.2.2000 Havainnointi, klo 8.30 — 10.00

torstai 17.2.2000 Havainnointi, klo. 13.45- 14.30
Haastattelu, 30 min

torstai 29.2.2000 Haastattelu, 40 min

TAULUKKO 2. Aineiston keruuaikataulu

Haastattelu. Haastattelin viittd ryhmissa toimivaa henkilokuntaan kuuluvaa aikuista ja
kolmea terapeuttia, joista yksi toimii paivikodin tiloissa ja kaksi olivat ulkopuolisia tera-
peutteja. Koska halusin selvittdd henkilokunnan ja térapeuttien mielipiteitd ja asenteita
integraatiota ja yhteistyotd kohtaan, valitsin aineiston keruumenetelméksi teemahaastat-
telun. Teemahaastattelu sopii Hirsjarven ja Hurmeen (1988, 35) mukaan aineiston ke-
ruutavaksi, kun tutkimuksen kohteena on emotionaalisesti arat aiheet, kun halutaan sel-
vittdd heikosti tiedostettuja seikkoja tai kun tutkitaan ilmiétd, joista haastateltavat eivit
ole péivittdin tottuneet keskustelemaan, esimerkiksi ihanteista, arvostuksista ja aikomuk-
sista. Teemahaastattelulle on tyypillist4, ettd haastattelun teemat eli athepiirit ovat tiedos-
sa ja tiedostettuja, mutta kysymysten tarkka muodostus ja jarjestys puuttuvat (Hirsjarvi,
Remes & Sajavaara 1997, 204-205).

Laadin haastattelukysymysten rungot etukiteen (liite 2), mutta en sanatarkasti toteutta-

nut niitd. Sanamuodot saattoivat olla erilaisia eri haastateltavien kohdalla ja kysymysten
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jérjestys vaihteli usein sitd mukaa, kun péistiin asiasta luontevasti toiseen. Jos haastatte-
lun aikana tuli tarvetta tarkentaa jotain kysymystd uusilla kysymyksilld, en arastellut olla
esittamétta niitd. Toisaalta taas jos jonkin kysymyksen yhteydessa tuli vastaus myds seu-
raavaan kysymykseen, koin turhaksi pyytd4 toistamaan samat asiat haastateltavaltani uu-

delleen.

Hirsjarven ym. (1997, 202-203) mukaan haastattelun luotettavuutta saattaa heikentdd
haastateltavien taipumus antaa sosiaalisesti suotavia vastauksia. Haastateltavat saattavat
esiintyd hyvéina kansalaisena tai moraaliset ja sosiaaliset velvollisuudet tayttdvani thmise-
nd. Haastatteluaineisto on aina konteksti- ja tilannesidonnainen, misté saattaa syntyd on-
gelma, ettd haastateltavat puhuvat haastattelutilanteessa eri tavalla kuin jossain muussa
tilanteessa. Tata mahdollisuutta silmalldpitien en antanut haastattelukysymyksid etukéa-
teen tutustuttaviksi, koska ajattelin, ettd padivikodin henkilokunta voisi ndin ollen yhdessé
pohtia vastauksia ja omat mielipiteet asioista saattavat jaada taustalle, vaikka haastattelu
toteutettiinkin yksilohaastatteluna. Haastattelutilanteissa annoin aikaa miettid kutakin
vastausta riittdvésti ja jos jilkeen péin tuli lisattavad edellisiin kysymyksiin, tdydentda sai
vastauksiaan koko haastattelun ajan. Haastattelut kestivdt ajallisesti puolesta tunnista
tuntiin. Paivikodin henkilokunnalle esittéméni kysymykset olivat hieman laajempia, joh-

tuen siitd, ettd haluisin kysya heiltd enemman péivdkodin arkipéivén tilanteita kartoittavia

kysymyksia.

Nauhoitin jokaisen haastattelun ja koin sen helpottavaksi, koska &4nittdmélld haastattelut
minun ei tarvinnut itse haastattelutilanteessa tehdd sanatarkkoja muistiinpanoja. Haasta-
teltavalta tdytyy aina pyytdd lupa nauhurin kayttoon (Eskola & Suoranta 1998, 90).
Haastattelutilanteissa on kuitenkin koettu parhaaksi mahdolliseksi tavaksi se, ettd haas-
tattelija toimii alusta alkaen siten, ettd nauhurin kdytté on selvié ja kuuluu luontevasti
asiaan. Suostumisasiasta on turha kuitenkaan tehdd merkittavad tapahtumaa. Haastatte-
lija voi kuitenkin mainita nauhurin olemassaolon (Hirsjarvi & Hurme 2000, 93). Niin
toimin myGs haastateltavien kohdalla. Pidin nauhurin mukanaoloa yhtena osana haastat-
telussa, enkd siis varsinaisesti kysynyt heidan lupaansa haastattelun &&nittdmiseen. En-
simmiiselle haastateltavalleni mainitsin nauhoittavani haastattelut, mutta sen jalkeen en
maininnutkaan asiasta, silli he tuntuivat tietdvin sen jo. Muutama haastateltavista tuntui

ensiksi epardivin navhuria, mutta epardinti halveni haastattelun myo6td. Jokaisen haas-
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tattelun jalkeen pyrin litteroimaan ne mahdollisimman nopeasti, usein haastattelupdivin

iltana. Litteroituja sivuja kertyi kaikkiaan 103.

Havainnointi. Toteutin aineistonkeruumenetelmistd myos hévainnointia, osallistuvaa
havainnointia. Havainnoinnin efuina on, ettd silla saadaan selville toimivatko ihmiset siten
kuin he sanovat toimivansa. Havainnoinnilla saadaan vilitonta tietoa esimerkiksi yksiloi-
den ja ryhmien toiminnasta ja kayttdytymisestd (Hirsjarvi, Remes & Sajavaara, 1997,
209). Osallistuvassa havainnoinnissa on'tyypillista ettd, tutkija osallistuu tutkittavien eh-
doilla heidén toimintaansa. Tutkija pyrkii pddsemdsn havainnoitavan ryhméin jaseneksi
siten, ettd tutkija pyrkii jakamaan eliminkokemuksiaan ryhméssé olevien jisenten kanssa
ja “astuu heiddn kulttuuriseen ja symboliseen maailmaansa”. Osallistuvassa havainnoin-
nissa osallistumisen aste voi olla tdydellisti osallistumista ryhmén jasenend tutkittavaan
kohteeseen tai havainnoinnin tekija osallistuu toimintaan vain havaintojen tekijana (Hirs-
jarvi ym. 1997, 213-214). Itse valitsin jalkimmdisen vaihtoehdon ja osallistuin tarkkailija-
na péivikodin erilaisiin toimintoihin. Henkilokunta ja terapeutit tiesivit roolini ryhmaéssa,
mutta lapsille olin yksi aikuinen muiden aikuisten joukossa. Lapset pyysivatkin usein mi-

nulta apua esimerkiksi riisumis- ja pukemistilanteissa.

Eskola ja Suoranta (1999, 102) sekd Gronfors (1985, 91) kirjoittavat tutkijan lasndolon
héiritsemisestd tutkittavan yhteison toimintaan. Gronforsin (1985, 91) mukaan héiritse-
vad vaikutusta voidaan vahentdd siten, ettd tutkija viettdd aikaa tutkittavien kanssa, jol-
loin tutkittavilla on mahdollisuus tottua ja tutustua tutkijaan. Itse tein havainnointeja
péivdkodissa kaikkiaan kahdeksan, jolloin ensimmaiselld kerralla tutustuin péaivékotiin,
henkilokuntaan, lapsiin ja paivirytmiin. Varsinaisia havaintokertoja oli siis seitsemaén.
Aamupiivisin havainnoin kaikkiaan neljd kertaa ja iltapdivisin kolme kertaa. Tdma jako
havainnointeihini tuntui luontevammalta, koska aamu- ja iltapdivisin péivékodeissa oli
toimintaa ja aamu- ja iltapéivisin terapeutitkin vierailivat ryhméssé hakien lapsiaan terapi-
aan. Talloin nédin vuorovaikutuksen kahden eri ammattiryhmén vélilla parhaiten. Havain-
nointini tapahtui luonnollisissa tilanteissa ja paivakodin ehdoilla. Milloinkaan havainnoin-

tikerralle mennessani minulla ei ollut etukiteen tietoa, mitéd paivaohjelmassa oli tulossa.

Jokaisella havainnointikerralla osallistuin ryhmén toimintaan havainnoiden ja kirjoittaen

kenttdmuistiinpanojani samalla, usein jopa sanatarkasti. Kahdella havainnointikerralla en
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kirjoittanut muistiinpanoja itse havainnointitilanteessa, vaan myohemmin heti havainnoin-
nin jilkeen. Tamén menetelmén totesin olevan viirinlainen minulle ja tdmén jalkeen kir-
joitinkin havainnointini samassa hetkessd kuin havainnoin. Usein my¢s tdydennin niitd
jalkeenpain. Havainnoinnit kestivit tunnista kahteen tuntiin ja yhteensa havainnoin yli 11

tuntia. Seitseméstd havainnointikerrasta kertyi puhtaaksikirjoitettuja sivuja 37.

Osallistuvan havainnoinnin ongelmat kohtasin kentilla. Valilla koin, ettd oma roolini tut-
kijana oli ristiriidassa muiden odotusten kanssa. Tdmén ristiriitaisuuden koin usein siind
miten lapset kohtaavat tutkijan yhtend paivdkodin aikuisista ja henkilokunta tarvitsee
joskus apua toimiessaan vammaisten lasten kanssa. Toisaalta taas ndiden odotusten
kautta tunsin pazsseeni mukaan tahin ryhmisn, eika minua kohdeltu kuin vierasta ja ul-

kopuolista.

3.3 Aineiston analyysi

Aineistoni purkamisen aloitin kirjoittamalla ne kirjalliseen muotoon. Nauhurin avulla lit-
teroin jokaisen haastattelun tarkasti sana sanalta ottaen huomioon myos usein toistuvat
sanonnat ja tauot. Eskolan ja Suorannan (1998, 151) mukaan haastatteluaineistoa voi-

daan analysoida kolmella eri tavalla. Ensimmaiisessi tavassa aineiston purkamisesta ede- |
tddn suoraan analyysiin. Toisessa tavassa aineiston purkamisen jilkeen se koodataan ja
tdstd edetddn analyysiin. Kolmannessa tavassa purkaamis- ja koodaamisvaiheet yhdiste-
tdan, minka jalkeen siirrytddn analyysiin. Itse kaytin toista vaihtoehtoa edetesséni aineis-

ton purkamisesta analyysiin.

Luin kertyneen aineiston ensin ldpi useita kertoja, jolloin aineistosta alkoi nousta esiin
haastattelurungon mukaisesti erilaisia teemoja. Lukemisen jalkeen aloin koodata esille
nousseita teemoja merkiten ne aineiston oikeaan marginaaliin, johon olin jattanyt tatd
varten tilaa. Tamaén jalkeen siirsin ndméd koodaamisessa syntyneet teemat gradupéivakir-
jaani esiintymisrivit esilldollen. Jarjestelin aineistoa Bogdan ja Biklenin (1992, 165-175)
mukaisesti teemojen pohjalta ja yhdistelin niitd teemoja pienemmistd kokonaisuuksista

suurimmiksi. Jouduin kuitenkin vield luokittelemaan koodirunkoa useampaankin kertaan,
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koska pienta yksityiskohtaista asiaa olisi tullut liikaa hukuttaen nidin kokonaisuuden al-

leen.

Raportointivaiheessa kéytdn haastatteluaineistosta suoria lainauksia osana tekstia Bogdan
ja Biklenin (1992, 190) ehdotusten mukaisesti. Raportoidessa kdytan niin ikdan kasitteitd
vammainen ja vammaton lapsi, kayttadkseni haastateltavien kanssa samaa kieltd ja eh-

kiisten ndin sekaannuksia.

3.4 Tutkimuksen luotettavuus

Lincoln ja Guba (1985, Tynjilin 1991 mukaan, 390) toteavat, ettd kvalitatiivisessa tut-
kimuksessa oletetaan todellisuuksia olevan useita, ja ettd tutkimus tuottaa ilmidsta tietyn
nakokulman, eikéd objektiivista totuutta. Totuusarvon (validiteetin) kriteeriksi he nimitté-
vit “vastaavuuden™ kisitteen, jolla he tarkoittavat, ettd tutkijan on osoitettava, ettd tut-
kimuksen tuottamat rekonstruktiot tutkittavien todellisuuksista vastaavat alkuperdisid
konstruktioita, ja nimenomaan konstruktioita todellisuudesta, ei itse todellisuuksia.
Omassa tutkimuksessani olen kayttanyt tutkimusmenetelmind haastattelua ja havainnoin-
tia. Menetelmat tukivat ja tiydensivit toisiaan, mikd olennaisena osana lisad luotetta-
vuutta. VARHE-tutkimusprojektiin liittyen péivdkodissa tehtiin muitakin pro gradu —
tutkielmia. Vaikka jokaisella tutkijalla oli oma nakékulmansa tutkittavaan kohteeseen,
yhteisissd keskusteluissa huomasimme tehneemme samanlaisia havaintoja kohteesta.
Téamaén voi katsoa lisdavan tutkimuksen luotettavuutta.

Laadullisessa tutkimuksessa tulisi tulosten yleistettavyyden (reliabiliteetin) sijasta puhua
pikemminkin niiden “siirrettavyydestd”. Talld tarkoitetaan sitd, ettd tulosten siirrettévyys
toiseen kontekstiin riippuu siitd, miten samankaltaisia tutkittu ympéristo ja sovellusympé-
ristd ovat. Sovellusarvon arvioimisen vastuu jdi tutkimustulosten hyodyntéjalle. Tutkijan
tulisi riittavasti kuvata aineistoaan ja tutkimustaan, jotta lukija voisi pohtia tutkimustu-
losten soveltamista my6s muihin konteksteihin (Tynjéla, 1991, 390). Tutkijan tulee myos
huolellisesti dokumentoida tutkimustaan siten, ettd lukijan olisi mahdollista seurata tut-
kimuksen kulkua ja arvioida sen luotettavuutta (Lincoln ja Guba 1985, Tynjélan 1991,

392 mukaan). “T4alloin ei ole kyse tutkimuksen “objektiivisuudesta”, vaan tutkijan luo-
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tettavuudesta, uskottavuudesta, rehellisyydestd ja tasapainosta ”. Itse olen raportoinut
tutkimustani vmonipuolisesti ja tarkastasti ottaen mukaan esimerkiksi aineistonkeruuaika-
taulun, ettéd lukijan olisi helppo seurata tutkimuksen edistymistd. Olen myds pyrkinyt ku-
vaamaan laajasti ja sanatarkastikin ammattihenkilokunnan mi'elipiteitéi, samoin kuin erilai-
sia toimintatilanteita, ettd lukija saisi tarkan kokonaiskuvan tutkimukseni kohteesta, toi-

minnasta ja asenteista.

Liheinen suhde tutkijan ja tutkittavan vililld voi muodostua paradoksaalisesti totuusar-
von suurimmaksi uhkaksi (Krefing 1991, Tynjalan 1991, 393 mukaan). Témé vaatii tut-
kijan reflektiivistd otetta tyohonsd. Hinen tulee tarkkailla jatkuvasti itsedédn sekd reakti-
oitaan ja tuntemuksiaan. Tutkijan on hyvéd pitdd kenttdpdivikirjaa, joka sisdltad edelld
mainittuja seikkoja, jotka saattavat vaikuttaa havaintoihin ja niiden tuikintaan lisaksi tut-
kimustoimintaa. Lisaksi paivékirjassa tulisi olla tutkijan tutkimustoimintaa kuvaavia seik-
koja. Itse tormasin tdhdn laheisen suhteen vaikuttavaan ongelmaan. Vaikka saatoin istua
jossain nurkassa muistiinpanovélineitteni kanssa, aikuiset saattoivat silloin télloin pyytdd
apua esimerkiksi vammaisen lapsen pukemisessa. Oma roolini tutkijana oli t&ll6in hieman
ristiriidassa. Olen pitdnyt “gradu-piivikirjaa” koko tutkimukseni ajan, johon olen kir-
joittanut esimerkiksi pohdintojani, mielipiteitd, ajatuksia, ideoita ja muuta, minké olen

kokenut, ettd saattavat vaikuttaa tutkimukseeni ja sen tulosten arviointiin.

Pattonin (1990, 40-41) mukaan tutkijan on oltava valmis sopeuttamaan aineistoaan sitd
mukaa kun ymmadrrys tutkittavaa asiaa kohtaan syvenee ja/tai tilanteet muuttuvat. Sa-
moin tutkijan on myonnettiva, ettd taydellinen objektiivisuus on mahdotonta ja tutkijan
taytyykin sisallyttdd subjektiivisuutensa osaksi tarkoituksenmukaista aineistoa. Eli tutki-
muksessa nékyy tutkijan oma leima. Omalla kohdallani tdmé subjektiivisuus saattaa tulla
esiin siind, ettd olen pohjakoulutukseltani lastentarhanopettaja, ja se niin sanotusti eli
minussa my0s tdman tutkimuksen ajan. Tutkijan on oltava my6s tietoinen siitd, ettd hi-
nen oma viitekehyksensd saattaa vaikuttaa tutkimuksen suorittamiseen (Tynjald 1991,
392). Huomasin usein katsovani tilanteita “lastentarhanopettajan silmin”, mutta koska
tiedostin kyseisen ongelman, pystyin asennoitumaan siten, ettd tarkastelelin asioita ulko-

puolisen silmin, ik&én kuin “ottaen kaiken vastaan”.
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4. TUTKIMUSTULOKSET

4.1 Integraation toimivuus

Haastateltujen, niin paivikodin henkildkunnan kuin eri terapeuttien, mielipiteet integ-
raatiosta olivat positiivisia ja samankaltaisia. Kuitenkin my®s joitain haittapuolia integ-
raatiosta todettiin 16ytyvin. Segregaation osalta useat haastateltavat painottivat, ettei-
vat hyvaksy erillista, fyysistd segregaatiota, jossa tarkoituksena on pitdd vammaiset
thmiset poissa vammattomien ihmisten luota. Haastatelluissa tuotiin ilmi, ettei rodun- .
jalostukseen tulisi tdhdété tulevaisuudessa. Tarkastelen integraation toimivuutta kol-

mesta eri tasosta: yhteison, henkilékunnan jé lapsen ndkokulmasta.

4.1.1 Yhteisollinen nikékulma

Integraation toimivuutta yhteison kannalta tarkasteltiin laajastakin nikoékulmasta.
Yhteiskunnan néhtiin muuttuneen vuosikymmenien saatossa suvaitsevammaksi erilai-
suutta ja vammaisuutta kohtaan. Taméd oli huomattu siten, ettd vammaisia ihmisid
kohtaa tind piivinid enemmén esimerkiksi kaupoissa ja kadulla. Haastateltavat kertoi-
vat, ettd vield kymmenkunta vuotta sitten vammaisen thmisen kohtaaminen vammat-
tomien joukossa koettiin outona asiana. Yhteilolliseltd tasolta tarkasteltuna integraati-

ossa néhtiin asenteelliset ja yhteiskunnan taloudelliset seikat merkittavina.

"Se vaatii tietenkin fyysisessd mielessd rakenteellisia muutoksia. Sosiaalisessa
mielessd se vaatis sitd, ettd muillakin kuin opettajalla ja avustajalla, elikké silla
sosiaalisella yhteisolld olis tieto, ettd mikd on homman nimi. Taloudellisesti si-
td, ettd koulu muun muassa tietdd sen, ettd se koulu ei kustannusvelvotteinen,

vaan se koko kunta.” (terapeutti, s.121 r.2830-2833)

Péivdhoidon toivottiin tapahtuvan vammaisten lapsen kotoa lahinpani sijaitsevassa
péivakodissa, ei kaupungin tai kunnan toisella puolella, johon lasten téytyy kulkea

taksilla. Thanteellisessa mielessa toivottiin integraatioympaéristén olevan sellainen, etta
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siind on péivékoti, koulu ja vammaisten lasten iltapdivahoito samassa rakennuksessa
tai samassa pihapiirissd. Muutenkin ympériston toivottiin olevan haasteellinen, moni-
puolinen ja virikkeellinen, joka antaisi myos mahdollisuuden liikkua useimminkin péi-

vikodin aitojen ulkopuolelle.

”Sitd integraatiota vois toteuttaa lapsen ldhipdivakodissa. Se on minusta se
ihanne, mihin ihan hyvin voidaan pyrkid. (...) ...md ymmarréan sen, et on per-
heille hirveen hankalaa, raskastakin se, et pitdd kauaksi tuoda lasta
hoit...pdivahoitoon, mik& on tommonen peruspalvelu.”

(henkilokunta, s.42-43, 1.956-958, 982-983)

Integraation toimivuutta ympériston kannalta tarkasteltuna kiinnitettiin paljon huo-
miota paivdkodin ympériston rakenteellisiin seikkoihin. Rakennukset ja pihapiiri on
yleensd rakennettu ja suunniteltu vammattomille ihmisille ja integraatiota ajatellessa
tulisi ottaa huomioon vammaisten lasten mahdollisimman vapaa ja helppo liikkkuminen
esimerkiksi pyorétuolilla. Liuskoja ja luiskia tulisi olla portaissa ja ovissa ja jos olisi
mahdollista, olisivat rakennukset kynnyksettomia. Myos muut erikoisvilineet tulisi

ottaa huomioon, kuten erityiset tuolit, vessanpontot, sy6ttotuolit ja muut laitteet.

Paivikoti-integraation toimivuudesta koettiin olevan hyotyé siten, ettd asenteet siirty-
vit lasten kautta heiddn perheisiinsd ja sithen ymparistd6n, jossa ndma lapset toimivat.
Lapset, niin vammaiset kuin vammattomat, vilittdvat muille ihmisille erilaisuuden hy-

vaksymistd, joustavuutta ja yhdessd toimimisen mahdollisuutta.

"Ja sit tavallaan et se hyéty nikyy sitten esimerkiksi lasten, lasten tekemisissi
ja se nikyy sit sielld kotona, et se siirtyy ja sillai. (...} Et se siirtys sitten lasten
mukana kotiin ja vanhempien kayttoon.”

(terapeutti, s.111, r. 2608-2609, 2612)

Paivakoti-integraatiossa saatettiin nahda my6s joitain haittapuolia, jotka kohdistuvat
paivakodin ulkopuolelle ja varsinkin vammaisten lasten vanhempiin samalla kun se

vaikuttaa myos vammaisiin lapsiin. Téllaisena haittapuolena néhtiin ahdistuminen.
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”...jos muiettii, niin kyll3 simd voi olla sit semmosta, ettd vammaset ahdistuu
siitd, kun ne ei osaa jotain niin paljon kun toiset osaa ja ne haluais yhti paljon.
Et siind voi olla timmésen vammasen ahdistumisen tilanne. Samoin kun tietysti
siind voi olla niilld vanhemmillakin vihin sitd, etti nekin ahdistuu kun ne ni-
kee, ettd miks mun lapseni ei voi saada tota kaikkee, niin ku nuo muut.”

(henkilokunta, s.57-58, r.1323-1328)

4.1.2 Henkilokunnan nikokulma

Henkilokunnalta integraation katsottiin ensisijaisesti vaativan motivaatiota integraati-
on toteuttamiseen ja onnistumiseen, jossa myonteiset asenteet ovat perusedellytys
integraation onnistumisessa. Yhteistyon merkitystd korostettiin onnistuneen integraa-

tion saavuttamisessa.

”Ja sitten se kaikkien puhaltaminen yhteen hiileen, et kaikilla on sama ajatus
asiasta, sillon se toimii. Et se ldhtee sieltd, halu, motivaatio sithen, ettd se saa-

haan onnistumaan.” (terapeutti, s.111, r.2597-2600)

“"Musta se ldhtee ensisijaisesti, mi sanoisin, ettd se ldhtee sielti asenteista.
Vastoin hyviksyvai asennetta on tosi ty6lds integroida.”
(terapeutti, s.120, r.2820-2822)

Henkilokunnalta integraation todettiin vaativan ammattitaitoa ja erityisosaamista
vammaisten lasten parissa toimimiseen, kasvatukseen ja kuntoutukseen. Téarkedna
integraation onnistumisessa koettiin olevan tieto, joka koskee jo integraation suunnit-
teluvaiheessa olevaa tietoa ryhmidn vammattomien ja vammaisten lasten tasosta ja

mahdollisista erityistarpeista.

”Ja sitten se vaatii lisiks ammattitaitoa, elikkd ne vastaanottajataho sielld pitis
myoskin tietdd, minkélainen laps niille on tulossa ja mité erityistoimia se edel-

lyttaa ja erityisosaamista.” (terapeutti, s.120, r.2824-2826)
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Huomiota kiinnitettiin myds péivakodin henkilostérakenteeseen ja henkilokunnan
madraan. Varahenkilokuntaa ja henkilokohtaisia avustajia toivottiin olevan saatavilla
tarkoituksenmukaisesti. Myds piivikotiapulaisia voisi padivdkodissa tyoskennelld siten,
ettd he olisivat mukana ryhméssi perushoitotilanteissa, eivit niink4én esimerkiksi pyy-
kinpesijoind. Liian pienilld henkilostoresursseilla katsottiin olevan vaikea ldhted to-
teuttamaan onnistunutta integraatiota, koska téll6in saatetaan tGrmétd voimavarojen
puutteellisuuteen. Tavallisen lastentarhanopettajan toivottiin myds tydskentelevan
erityislastentarhanopettajan rinnalla. Talla ratkaisulla toivottiin kuntoutuksellisen
puolen painottuvan enemmén erityislastentarhanopettajan tyokuvaan ja kasvatuspuoli
jéisi ndin enemman lastentarhanopettajalle. Henkilokunnalla toivottiin myds olevan

enemmaén aikaa lapsille.

”...pitds olla niin paljon aikuisia, et jokaiselle lapselle olis riittdvasti sitd sylid.
Koska vanhemmat ja ti4 yhteiskunta vaatii niiltd vanhemmilta niin kauheesti
menemisti ja repeemisti tuonne ammatin, ammatin perdssd juoksemista, etta. ..
Ja kun rahaa pitda olla ja vaatimuksia on niin kauheesti, ni sitten se lapsen sy-
lissé pitdminen ja lahelld pitiminen jai sielld kotona helposti aika vahaseksi, ni
et sité sit edes joku aikunen pystys antamaan siti lihelld oloa ja ldmpda”.
(henkilokunta, s.68, r.1585-1590)

4.1.3 Lapsen nikékulma

Integraation tarkoitus ja toimivuus oli hyvin samantapainen terapeuttien ja péivikodin
henkilokunnan méidrittelemand. Useat haastateltavista painottivat, ettd integraatiota
suunniteltaessa ja toteutettaessa tulee aina lahted lilkkkeelle jokaisesta lapsesta yksilond
ja jokaisen vammaisen lapsen tavoitteet ja integraation tarkoitus tulee punnita yksilol-
lisesti. Samalla diagnoosilla olevat kaksi vammaista lasta voivat olla tédysin erilaisia.

Jokin asia voi olla hyva yhdelle, mutta toinen asia voi olla hyvi toiselle.

.. kylla se lahtokohta pitds aina olla se, ettd mitd hyotya sille subjektille itsel-
leen on siitd asiasta. Se ei voi olla kasvatukseksi muille, eikd mitdin muuta-

kaan muista lihtevii perustetta.” (terapeutti, s.121, r.2851-2853)
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Tarkeimpand tarkoituksena néhtiin erityistd hoitoa ja kasvatusta tarvitsevien lasten
hoito ja yhdessd arkipdivin tilanteissa toimiminen muiden ikéistensd lasten kanssa.
Toisena tdrkeimmistd tarkoitusperiaatteista nihtiin mallioppimisen kautta olevan
vammaisten ja vammattomien erilaisten toimintatapojen oppiminen. Myds sosiaalisten
vuorovatkutussuhteiden lisddntymistd korostettiin samalla kun erilaisuuden hyviksy-
minen lisddntyy. Vammaisten lasten elimyksellisyyden koettiin lisdéntyvén integ-
roidussa ympiéristossd verratessa kotona tai eristetyssd laitoksessa tapahtﬁvaan hoi-
toon. Samalla vammaisten katsottiin oppivan eldméi yhdessd vammattomien kanssa,
koska suurin osa yhteiskunnan ihmisisti on vammattomia ja heidan kanssaan yhteiselo
on véijdamétonta tulevaisuudessa. Integraation katsottiin my6s voivan taata ja turvata

vammaiselle lapselle lapsuutta ja sithen kuuluvia asioita.

”... tdssd tapauksessa silld ymmaérretddn varmaankin vammaisen lapsen integ-
roitumista iistd, elaméinvaiheesta johtuen yhteiskunnan siihen rattaaseen, missi
muutkin hinen ikaisensé tai hinen asemassaan olevat olisivat.”

(terapeutti, s.120, r.2811-2814)

”...jokainen lapsi on aika pian aikuinen ja on silldlailla subjekti eikd objekti
toivottavasti aikuisena, niin se ettd hin automaattisesti kasvaa sithen yhteisdén,
missa han tulevaisuudessa toivottavasti sitten eldd.”

(terapeutti, s.121, r. 2838-2841)

Integraation katsottiin toimivan piivikodissa nykyisessd muodossaan. Yhteistoiminta,
-ystavyyssuhteiden kasvaminen ja toisen huomioon ottaminen koettiin toimivan, vaikka
ryhmin lapset olivatkin erilaisia. Vammaisuuden ei koettu vievdan mitenkdén suurta
osaa ryhméssd, vaan se koettiin luonnollisena osana arkipdivad. Perusperiaatteena
pidettiinkin, ettd vammainen lapsi kokisi olevansa ensisijaisesti lapsi eikd vammainen.
Vammaisuuden katsottiin olevan vain yksi erityispiirre lapsissa, eikd vammaisia koettu
kohdeltavan eri tavalla kuin vammattomiakaan. Kaikille patee saman sddnnot ja rajoi-
tukset, eikd ketddn péédsteti helpommalla silla syylld, ettd hdn on vammainen. Vam-
maisten lasten koettiin saavan enemmin kuitenkin erikoiskohtelua, esimerkiksi kos-
kettelua ja positiivista palautetta, josta vammattomat lapset jdivat vihemmaélle huomi-

olle.
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”.. fyysiseti niitd vammasia lapsia on autettava enemmén, mutta kylld he yli-
voimasesti eniten tissi paivikodissa saa kosketusta, sylissépitamista, juttelua

ja niin edelleen.” (terapeutti, s. 125, r. 2944-2946)

Piivittdisissd toiminnoissa pyrittiin sithen, ettd kaikki lapset pystyisivét osallistumaan
silhen tasavertaisesti mahdollisuuksiensa mukaan. Kuitenkin haastatteluissa kavi myo0s
ilmi, ettd joskus suunnittelussa ja toiminnassa olisi hyvd myds tehdé eriyttavid ratkai-
suja, joilloin jokainen lapsi voisi osallistua toimintaan omalla yksilollisyydellasn sekd
omilla taidoillaan ja rajoituksillaan. Liikuntahetkilld pyératuolissa olevat lapset tekivit
pyoratuolilla aikuisen avustuksella saman kuin muut tekivét jalkojensa varassa. Kun
hypittiin trampoliinilla, vammainen lapsi otettiin pois pyoratuolista ja han hyppi istuen
aikuisen avustamana. Joskus kuitenkin vammaiset lapset jéivét paitsioon siitd mitd

muut tekivit.

Aamupiirin jilkeinen tilanne, kun osa lapsista oli mennyt jumppatuokioon ja
osa jdi leikkimdicin siksi ajaksi omia leikkejdidn. Kaikki lapset ldhtivdt pois huo-
neesta, jossa aamutuokio oli pidetty. Ainoastaan pyordtuolissa istuva tytto jii
paikoilleen istumaan siihen samaan paikkaan, jossa oli istunut aamupiirin
ajan, silld han ei voinut litkuttaa itse pyordtuoliaan. Tytté istui hiljaa paikoil-
laan muutaman minuutin, kunnes lapset tulivat aikuisen kanssa takaisin ja ai-
kuinen antoi heille palikkalaatikon, jolla he alkoivat leikkia. Tdlloin myos pyo-
rdtuolissa istunut tytto otettiin mukaan leikkeihin laskien hdnet lattialle, niin
ettd pystyi myos osallistumaan leikkiin. Aikuinen ojenteli tytolle erilaisia leik-
kiin sopivia palikoita, joilla hdn osallistui rakenteluun. (Havainnointi

19.1.2000)

Vaikka haastateltavat olivat vastauksissaan erittdin integraatiomyonteisié, kokivat he
myds, ettd joissain tapauksissa tdytyy ottaa huomioon myos segregaation vaihtoehto.
Segregaatio nihtiin mahdollisuutena sellaisille lapsille, joiden paivahoitoon liittyy pal-
jon sairaanhoitoa, ja jotka tarvitsevat paljon yksiloohjausta. Téllaisina lapsina pidettiin
esimerkiksi syvisti kehitysvammaisia lapsia. Nako- ja kuulovammaisten lasten segre-

goiminen nihtiin useimmiten parhaana vaihtoehtona. My6s muiden vammaisryhmien
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kohdalla, kuten autististen, segregaation koettiin olevan jossain muodossa tarkoituk-

senmukaista.

» ..jollakin tavalla ma ymmarran siti autististen lasten omaa ryhmad. Mut en
mé siind nyt mitenkéin ehdoton ole, mut jollakin tavalla mi niitd perusteluja
olen ymmairtinyt miti niihin on esitetty. Sama jos on syvasti kehitysvammai-
sista lapsista, elikkd jo niin kun timmosesti, mihin Hittyy ihan timmésta sai-
raanhoitoo...” (henkilokunta, s.45,r.1013-1017)

Segregaation katsottiin olevan luonnollinen valinta silloin, kun liian véhilld resursseilla,
huonolla asenteilla ja esimerkiksi avustajapuutteilla pyritian vammainen lapsi integ-
roimaan vammattomien lasten mukaan. Integraation toteuttaminen moraalisesti ainoa-
na oikeana vaihtoehtona ilman eriytféinﬁstéi voi menettdd mielekkyytensd vammattomi-
en lasten kohdalla. Integraation ja segregaation mahdollisuuksia punnittaessa paino-
tettiin jokaisen lapsen tulevan eldmén realiteettid, jotka tulee ottaa jo nyt huomioon ja
auttaa hintid toimimaan siten, miten hin tulevaisuudessa .vastaavanlaisissa tilanteissa
toimii. Haastateltavat perustelivat segregaatiota onnistumisen eldmyksilld, joita voi
kokea yhdessi kaltaistensa kanssa enemmin kuin integroidussa toimintaympéristoss,
jossa vammainen lapsi joutuu ylittdmazn kyvykkyytensa rajat jatkuvasti onnistuakseen
samalla tavoin kuin vammattomat lapset. Mys integraation toteutuminen eriyttdmétta
toimintaa vammaisille lapsille riittavésti koettiin olevan yleistd integraatioajattelua

vastaan ja ndin puoltavan myos segregaatioajattelua.

”Suli lumet tuolta kentiltd ja me ldhettiin sinne, tonne vihreelle nurmikolle
juoksentelemaan ja pelaamaan pelejd ja leikkimdin jotain rosvoa ja mitdhén
nditd nyt... Niin tuli niin ku sillai, ettd esimerkiksi nyt otetaan X ja ketd muita
naitd lapsia nyt oli, niin ne piti ottaa pyorituolista sylim... ja juosta niitten
kanssa... M ainakin olin niin likdhhyksiss3, ettd ma ajattelin, ettd mi kuolen,
kun mai olin sen tunnin juoksuttanut ja ma niin ku monta kertaa méa pyysin et-
ta, miksei koska, mé niin ku tiedén, ettd esimerkiksi X ei koskaan juokse, miks-
el voi istua pyérituolissa ja vaikka mé juoksutan kuinka lujaa, niin se kokee
sen vauhdin hurman siiné, kun musta tuntu et se oli hirveempaa se ettd mun piti

sitd kantaa sitd sylissi.” (henkilokunta, s.91, r.2141-2149)
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Vaikka integraation katsottiin toimivan suurelta osin nykyisilld puitteilla ja ratkaisuilla,
koettiin my®s, etti vammattomien lasten nuorempi ik suhteessa vammaisten lasten
ikdsin ei vastaa integraation tarkoitusta. Enemmisto haastatelluista oli sitd mieltd, ettd
ratkaisu ei ollut kovinkaan onnistunut, silld pienet ja vilkkaat tukilapset vievit paljon
aikaa ja voimia, joka voi puolestaan olla pois vammaisilta lapsilta. Tukilasten toivottiin
olevan sekdi omatoimisempia ettd itsendisempis ja heidin toivottiin olevan kehitykses-
sddn ikéitasoisiaan ja “mallilapsia, ei kuitenkaan perheen kiltteja, lettipéisid tyttoja”.
Koska lapset ovat vilkkaita ja osa myos melko avuttomia, koettiin ettd kommunikaatio
tukilasten kanssa on usein vain kiskyjen ja kehotusten antamista. Positiivinen palaute,
niin sanallisessa kuin fyysisessd kontaktissa oleminen, jdd usein vahdiseksi. Yleisesti
toivottiinkin, ettd tukilapset pystyttiisiin valitsemaan etukéteen ryhméaén ja néin saatai-
siin pieni ja toimiva integraatioryhmﬁ, jossa vammaistenkin lasten vammatyypit olisi

otettu enemmiin huomioon.

” ..tietysti se, ettd ne ois mahdollisimman samanikésid noitten vammasten
kanssa ois parempi. Koska tavallaan jossakin mielessi ne on niin ku oma ryh-
maénsa sitten nuo nuoremmat tukilapset... (...) mut silleen mitd niiltd odotettais
timmosessd ryhmassi ja sitten kun niihin pitd3 kauheesti kiinnittdd huomiota,
‘niin se ei ehkd palvele juuri sitd mitd pitds olla integraation kannalta ilman
muuta tarkotus. Koska voimavarat voi mennd ihan toisarvoisiin, tirkeisiin asi-
oihin, mutta semmosiin, joihin ei sitten pitds menné téssé tapauksessa.”

(henkilokunta, s.64, r.1478-1480, 1481-1486)

”...mun mielestd meilld ei nyt toimi siis ti4 oikee suhde tassd. Et meilld on lii-
an avuttomia ndméa mallilapset ja liian ravhattomia.”

(henkildkunta, 5.72, r. 1657-1658)

T4méi niin sanottujen tukilasten “avuttomuus™ tuli usein esille havaintomateriaalissani
esimerkiksi pukemistilanteissa, joissa myos he tarvitsivat paljon apua. Samoin rauhat-
tomuus, késkyt ja kiellot tulivat esille. Esimerkkind mainittakoon joulukuun -99 alussa

tehty havainnointi vapaan leikin tilanteesta.

Tilanne “nukkarissa”. Avustaja leikkii Y:n kanssa samalla kun keskustelee

ryhmdn aikuisen kanssa. Kolme tukilasta leikki vapaasti nukkarin perdlld.
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Leikkind oli hyppiminen lattialle asetettujen tyynyjen pddltd toiselle. Hetken
kuluttua pojat alkoivat hyppid ja pomppia myos huoneessa olevan nojatuolin ja
sankyjen pddlld, jolloin ddnitaso huoneessa nousi melkoisesti. Kun aikuinen
timan huomasi, komensi hdan poikia.
- Leikkikdd rauhallisemmin! Kyllihdn te tieddtte, ettei sdngyissd ja nojatuolis-
sa saa hyppid..
Pojat rauhoittuivat heti aikuisen kehotuksesta, mutta kun leikki oli jatkunut
hetken, alkoi yksi pojista taas hyppid sangyilld ja nojatuolilla.

- - Etko sind osaa leikkid ollenkaan? Sinut tdytyy varmaan ottaa syliin vahain
rauhoittumaan.
Tamdin sanottuaan aikuinen kaappasi pojan syliinsd, istuutui jakkaralle ja piti
poikaa niin kauan sylissdidn, ettd tamd lopetti rimpuilemisen ja istui rauhalli-

sesti paikoillaan. (Havainnointi 1.12.1999)

Vammaisten lasten vanhemmassa idsséd ndhtiin kuitenkin myods myonteinen puoli. Té-

maé seikka perusteltiin heidan paremman itsetunnon kehittymisen kannalta.

”...nd4 meijdn vammaset lapset, nda tietyt, ne on tin ryhmén isoja ja mallilap-
sia. Musta on kiva kun rooli vaihtuu, ne on dllu niitd pienid tdssd rvhmdssa,
joita isommat on hoitanu ja auttanu ja nyt he ite ovat isoja, jotka osaavat antaa
mallia muille. Tietdvit miten ollaan jé tehdian, ja jollakin tavalla méi oon ite
sen kokenu niin, ettd se on ollu joittenkin lasten itsetunnon kannalta hirveen hy-
va asia.” (henkilokunta, s.52, r.1197-1202)

4.1.4 Integraation toimivuuden tarkastelu

Tarkastelin tutkimuksessani integraatiota kolmesta ert nikokulmasta: yhteisollisen,
 henkilokunnan ja lasten nakokulmasta. Yhteison ndkokulmassa tuotiin esille mm. hal-
linnolliset seikat, rakennukselliset seikat sekd integraation toimiminen lapsen ldhipéi-
vikodissa. Tarkednd seikkana mainittiin myds myonteisen suhtautumisen levidminen
erilaisuutta kohtaan lapsen kautta siihen ymparistoon, missé hén eldd. Henkilokunnan

nikokulman tarkastelussa onnistuneen integraation katsottiin vaativan esimerkiksi
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huolellista suunnittelua, positiivisia asenteita, sitoutumista ja riittavii resursseja. Maki
(1993, 58) kirjoittaakin, ettd onnistuneeseen toiminnallisen ja sosiaalisen integraatioon
kuuluukin juuri néitd seikkoja. Munson (1986, 499) nimedi kolme onnistuneen integ-
raation edellytystd, jotka tulivat myos tutkimuksessani esiin. Opettajien tulee valmis-
tella ja kouluttaa riittavasti itsedédn integraatioon. Integraatiolla tulee olla hallinnolliset
puitteet ja toimintaa taytyy pystyd mukauttamaan tarpeiden mukaan riittdvasti. Lisaksi
integroitavan lapsen sijoittumisessa tiytyy miettid yksilon kasvatukselliset ja koulutuk-

selliset tarpeet sekd huomioida my6s opettajien halukkuus ja taidot integraatioon.

Lapsen nékokulmasta tarkasteltuna integraation myonteisind seurauksina mainittiin
ensisijaisesti sosiaalinen vuorovaikutus ja sen kehittyminen erityistd hoitoa ja kasva-
tusta tarvitsevien ja péivakotiryhméin muiden lasten vililld. Vertaisryhmén merkitys
koettiin suurena, koska talléin vammattomilla lapsilla hyvaksyntd erilaisuutta kohtaan
kasvaa ja toisaalta my0s erityistd hoitoa ja kasvatusta tarvitseva lapsi saa mallin vam-
mattomien ihmisten parissa olemiselle. Thatsu (1987, 41) kirjoittaa esiintulleista integ-
raation positiivisista puolista, etti hyviksynnéin, ystivyyssuhteiden ja luonnollisen
vuorovaikutuksen myoté sosiaalinen integraatio merkitseekin hyvinvoinnin kokemista

ja myOnteista itsearvostusta.

Joltain osin integraatio katsottiin epdonnistuneeksi ja toimimattomaksi. Integraation
toimimattomuuden suurimpana syynd pidettiin sitd, ettd ryhmin lapset olivat eri ikii-
sid. Niin kutsutut tukilapset olivat ryhmén nuorimpia ja heidédn kohdallaan perushoito-
tilanteet veivétkin paljon aikaa. Osa tukilapsista oli vilkkaita ja vaativat ndin oman
huomionsa ryhmén aikuisten ajasta. Integraation idealistisena tavoitteena on integroi-
da samanikiiset lapset toimimaan yhdessi (Moberg, 1998, 137), joten tissd suhteessa
integraatio ei toteutunut tavoitteellisesti. Tukilapsilta vaadittiin paljon. Heid4n tulisi
olla kiltteja, kehityksessiadn hyvitasoisia mallilapsia, jotka leikkisivit ja toimisivat ar-
kipdivan tilanteissa oma-aloitteisesti ja itsendisesti. Vaikka lapsiryhmén ik&tasojen
erilaisuus koettiinkin integraation kannalta epdonnistuneeksi valinnaksi, oli tistd ko-
ettu olevan my6s myonteisid seurauksia. Erityistd hoitoa ja kasvatusta tarvitsevien
lasten itsetunto koettiin kohonneen sen myo6t4, ettd he olivat ryhménsa isoimpia lapsia.
Guralnick (1994, 46) toteaakin, ettd lapsen itsetunnon kehittyminen on verrannollinen

sithen asemaan, jonka lapsi saavuttaa vertaisryhmisséan.



4.2 Yhteistyo

Yhteistyotahoja paivikodilla ja terapeuteilla on suunnaton méédra yhteensa, lasten van-
hemmista aina inva-taksien kuskeihin. Kuitenkin tutkimukseni rajaamiseksi olen otta-
nut tarkastelun kohteeksi padasiassa paivikodin henkilokunnan ja terapeuttien vilisen
yhteistyon, miten sitd tapahtuu ja sen sujuvuuden. Kdyn myos lapi paivakodin henki-
lokunnan vilistd ja eri terapeuttien vilistd yhteistyotd, jotka nousivat tutkimuksessani

esille,

4.2.1 Piivikodin henkilokunnan vilinen yhteistyd

Ryhmissi tydskentelevien aikuisten keskindinen vuorovaikutus koettiin positiivisena
seikkana. Esille tuotiinkin, ettd ihanneintegraatiotilanteessa henkilokunnan toivottiin
olevan sama kuin tissd pdiviakodissa juuri talld hetkella. Tyotehtavid ei katsottu jaet-
tavan niin tarkasti, kuin joissain pidivikodeissa tehdadn. Esimerkiksi erityislastentar-
hanopettajat osallistuivat lasten vessakadynteihin samalla tavalla kuin muukin henkil6-
kunta. Tyotehtdvien jaossa katsottiin, ettd huomioon otetaan usein sekd aikuisen ettd
lapsen persoona ja heiddn henkilokemiansa, seké aikuisen erityisosaaminen. Kuitenkin
myds koulutus toi oman osansa tyotehtévien jakamiseen. Esimerkiksi erityislastentar-
hanopettajan katsottiin olevan kyvykkain henkilo tekemaan lapsesta havaintoja ja kir-
jaamaan ne ylos sen jalkeen kun muiden tyontekijéiden kanssa on pohdittu ja mietitty
asiaa. Koska piiviakodin henkilokunta on tyoskennellyt jo monta vuotta yhdessé, oli
henkilokunnan vilille syntynyt ystidvyyssuhteita ja tietynlainen tuntemus toisia koh-
taan. Kun jollakin koettiin olevan huolia tai ongelmia, niistd voitiin keskustella ja pur-

kaa jonkin henkilokuntaan kuuluvan kanssa.

”Se oli muuten sillon kun, sé taisit olla sillon kun (tyontekijd) ei osannu siitd
lhtee pois, olit si sillon vield, olit, sen piti padsté vartin yli yks pois ja se oli
vield puol kolme, kun se kysy, ettd mika sulla on, ettd nyt puhutaan. Se oli just
sind paivand. Sit, sit me pohdittiin se asia loppuun....”

(henkilokunta, s.86, r. 2005-2008)



36

Myonteisen ilmapiirin katsottiin johtuvan osaksi siitd, ettd tyontekijat kiertdvét eri
ryhmissa vuosittain. Tilli tavalla on helpompi asettua toisen tyotehtivain ja tietdd
millaisia haasteita ja ongelmia saattaa ryhméssé ilmetd. Lisaksi tdméan katsottiin myods
lisadvan sitd, ettd on helpompi mennd auttamaan toisia tyontekijoitd, jos itselld on ai-

kaa. Néin tietdd mitéd voi ja osaa tehd, eiki ole esteend muiden tyontekijéiden tyolle.

Odottelin, ettd saisin haastatella erdstd pdivikodin tyontekijid. Hdan oli puke-
massa lapsia ulos saavuttuani pdivikodille. Viereisen ryhmdn tyontekija kdveli
aulan ldpi ja pysdhtyi katselemaan lasten puettamista. Samassa han nosti pyo-
rdtuolissa istuvan tyton syliinsd ja alkoi pukea tdlle vaatteita pddlle, vaikka
ryhmdn aikuiset sanoivat, ettd kylli he ehtivat, ettei hdnen olisi tarvinnut aut-
taa. Tahdn tyontekija vastasi: “Mikds tdssd nyt on, kun on aikaa”. (Havain-

nointi 19.11.1999)

4.2.2 Henkilokunnan ja terapeuttien vilinen yhteistyd ja sen sujuvuus

Péivakodissa, jossa tutkimustani suoritin, oli aikaisemmin ollut oma fysioterapeutti ja
puheterapeutti, mutta nykyiin paivikodissa on kédytettdvissd vain fysioterapeutti, jolla
on vain murto-osa paivikodin vammaisista lapsista asiakkainaan. KELAlta tulevat
yksityiset terapeutit, niin fysio-, toiminta- kuin puheterapeutit, jotka kiyvit paivako-

dissa ja/tai lasten kodeissa antamassa terapiaa.

Osa haastateltavista koki henkil6kunnan ja terapeuttien yhteistyon sujuvan ja osa
puolestaan koki, ettei yhteistyd sujunut toivotulla tavalla. Paivékodin henkildkunnan
ja terapeuttien vilisessd yhteistyosséd olisi parantamisen varaa molempien osapuolien
mielestd. Keskindinen yhteisty6é sujuu, mutta aktiivisuutta molemmat kaipaisivat niin
omasta kuin toistensa puolesta. Yhteistyd nykyéddn on melko pitkélle nopeaa, hitéista
juttelemista lapsien edistymisestd ja kirjallisten palautteiden pyytdmistd toiselta osa-
puolelta, jos esimerkiksi lasten vanhempien kanssa on tapaamisia. Molemmat osapuo-
let olettivat toisilla olevan kiireitd siind méérin, ettd yhteistyd oli sen takia jadnyt hie-
man puutteelliseksi. Paivakotihenkilokunta oletti yksityisten terapeuttien aikataulun

olevan niin kiireinen, ettd aikaa kyselyihin ja lapsesta juttelemiseen ei paljon ole. Tera-
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peutit taas nékivit henkilokunnalla olevan niin paljon lapsia, joiden perdédn katsoa, ettd
heiti oli vaikea joskus lihestya. Kuitenkin molemmista osapuolista tuli nikemys, ettd
toista tahoa ei voi kokonaan syyttdd, vaan tdmén yhteistyon puutteellisuuden voi ha-

vaita olevan kiinni my&s omasta itsestdin.

”...niilld on kauheen tiukka aikataulu ja minki mi ymmdrrdn, ne on yksi-
tyisyrittdjid. Ei niilld oo aikaa meille. Se on se 250 markkaa tunti tai jotain sii-
na kieppeilld, ja niilld on tiukka aikataulu laadittu, ettd ketd ne ottaa. Ne menee
pois. Ei meijén auta huuvella oven niliss3, ettd hei, tuuppa takasin.”

(henkilSkunta, s.94, r.2205-2209)

”...taas tdssd tdytyy varmaan pikkusen menn ihteen ja kattoo peiliin myés. Ei
ne nyt tyrmdd meiltd sitd vhteistyotd, mutta joku semmonen... Ta4 ainakin
varmaan, etti ei 0o hirvedsti endd jaksanu panostaa.”

(henkilokunta, s.81, 1.1902-1904)

Molemminpuolinen joustavuus puuttuu melkein kokonaan yhteistydstd. Moni haasta-
teltavista kertoi, ettd eri terapeutit eivit kysele milloin pdivéakodille esimerkiksi olisi
paras aika tulla pitiméaédn terapiaa, vaan he tulevat silloin kun terapeuttien aikatauluun
sopii. He ilmoittavat ajat ja paivikodin on sopeuduttéva sithen ja jarjestettdva péivéinsa

siten, ettd lapsi paisee terapiaan. Tamd tuli my6s ilmi havainnoidessani.

Osaston ovi oli raollaan eteiseen ja pian eteisestd ndkyikin yksi pdivikodin
lapsista terapeuttinsa kanssa. Kun osastolla oleva aikuinen meni eteiseen, kysyi
terapeutti tiltd, ettd vieldko hinen seuraava lapsensa oli nukkumassa. Aikuisen
vastattua tihdan myontdvdsti lahti han kohti “nukkaria” herdttddkseen ja hake-

akseen lapsen sieltd. (Havainnointi 17.2.2000)

Paivakotihenkilokunta koki aikaisemman jérjestelyn, jossa péivikodissa oli omat tera-
peutit, omaa ty6tddn tukevana ja kaikkia ajatellen helpottavanakin ratkaisuna. Tera-
peutit olivat jatkuvasti mukana péivikodin arkipiivdssa ohjataen ja neuvoen lapsia ja
henkilokuntaa erilaisissa esille tulevissa seikoissa. Samoin he olivat mukana myos pe-

rushoitotilanteissa sekd monissa erilaisissa tapahtumissa, kuten retkeilyissd. Néma
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tilanteet henkilokunta koki oppimistilanteiksi niin henkilokunnalleen itselleen kuin
terapeuteillekin. Nykyinen jérjestelmd, jossa yksityiset terapeutit vierailevat paiviko-
dilla, ei ndhty antavan niin paljon yhteistyolle ulottuvuutta kuin aiemmin. Terapeutteja
haluttiin enemmén mukaan péaivakodin arkipdivdan. My6s terapeutit omalta osaltaan
olivat tiedostaneet tdméan ongelman. Terapeutit pyrkivit silloin tdlloin siihen, ettd he
olisivat mukana paivakotiryvhmin toiminnassa, mutta aikaa sithen ei kuitenkaan riittd-

viésti 16ydy.

”...huomaa nyt, nyt ettd puheterapeutti puuttuu. Esimerkiksi just kun ruokai-
lutilanteet on nim, ei oo kukaan kattomassa, et oo neuvomassa meille, etti hei
miten ois paras syottid jos tippuu, tai mitd pitds tehd. (...)...se (puheterapeut-
ti) oli tukena siind ja anto vinkkid, mitd pitda lallattas, ettd joku kirjain 16yty.
Nyt ei.” | (henkildkunta, s.93-94, 1.2198-2200,2203-2204)

”Ma luulen, ettd mi en vois osottaa sormella piivakotia niinkddn, vaan oi-
keestaan itteeni siind, ettd ma liian harvoin jérjestén niitd tilanteita, missd mi
ite meen siihen ryhméaan mukaan ja sit me siind katsotaan téita asiaa.”

(terapeutti, s.124, r.2906-2908)

Terapeuttien neuvoa ja ohjausta kaivattiin erilaisiin arkipéivan tilanteisiin. Kuitenkin,
jos terapeutti antoi ohjeita ohimennessdian esimerkiksi lapsen seisomisesta, henkilo-
kunta kommentoi tilannetta myshemmin: “Kai m4 nyt tiedén, miten tédéin vammasen

lapsen kaa pitad toimia™ (havainnointi 3.12.1999).

Terapeuttien ja henkilokunnan vélisessd yhteisty6ssd tuli ilmi epatietoisuus toisen te-
keméad tyotd kohtaan. Henkilokunta ei aina tiennyt mitd lapset terapiassa tekivat ja
mitkd olivat terapeuttien tavoitteet. Yksi terapeuteista kertoi haluavansa péivakodin
henkildkunnan tulevan seuraamaan ty6tdan lasten parissa. Haastateltavien lausunnois-
sa tuli ilmi myds niin sanottu koppiterapia. Koppiterapiasta loydettiin sekd hyotyja ettd

haittoja.



39

”Ne tulee ison sikin kanssa, het niin kauheen ison sikin kanssa. Me ei tiietd
miti sielld on, mut kun kysyy lapselta, ettd mitd te teitte, niin pelasin matope-
li4. Sitd samaa matopelid me pelataan paivisté toiseen...”

(henkil6kunta, s.82, 1.1916-1918)

”Ja jotenkin toisaalta harmittaa kun ndi yksityiset terapeutit on nyt tullu, niin
se on entistd enemméin menny sithen koppiterapian suuntaan. Vaikka toivos

muuta, niin t43 on menny huonompaan suuntaan siind mielessa...”

(henkilokunta, 5.49, r.1123-1127)

”...musta ois kiva, etti ne tulis rohkeesti kysyméaén ja haluaisivat tulla kattoon
mité mé teen terapiassa. Eli kun sitd koppiterapiaa vastaan aina niin puhutaan,
musta kuitenkin lapselle on hirveen tarkeetd, etta silld on sitd koppiterapiaakin.
Ettd md pystyn opettaan hyvdssd ympdaristdssd semmosilla tietyilld vélineilld
mitd pystyn kdyttimiin, niin ne ovat mulla tiss3 esilld ja kisilla, koko ajan l4-
helld niin... (...) Mun tiytyy saaha se laps rauhottuun ja rentoutuun ja et mi
luon sen suhteen tavallaan niin ku jo siind siihen lapseen paljon paremmin kun
méi oon kahestaan. Se saa niin ku kaiken sen huomion sillon. M3 saan mene-
méin perille, koska ne ei oo helpompia niilla vammasilla lapsilla se asioitten

perille meneminen...” (terapeutti, s.113, . 2660-2666, 2668-2672)

4.2.3 Terapeuttien viilinen yhteistyo

Eri terapeuttien vilisestd yhteistyOstd en suoranaisesti kysynyt, mutta jokainen tera-
peutti toi ilmi, ettd yhteisty6é on vihdistd, joskin olematonta ja tdhén toivottiin paran-
nusta. Terapeutit kiyvit eri aikoina paiviakodissa, eivitkd valttamattd kohtaa juurikaan
toisiaan. Osa terapeuteista taas kdy vain kotona, eivitkd nédin tapaa muita terapeutteja
tai paivikodin henkilokuntaa. Kuitenkin paivdkodeissa saattaa tulla tilanteita, ettd
henkilokunta pyytdd apua jonkin lapsen vuoksi terapeutilta, vaikka lapsi el olisikaan
terapeutin asiakas. Télloin kohdataan reviiriasiat kollegiaalisesti” kuten yksi tera-
peuteista kertoi. Avoin keskustelu esimerkiksi siité, ettd voiko lapsen asioissa neuvoa
toinen terapeutti, jos oma terapeutti ei ole tavattavissa, voisi olla haastateltavien mie-

lestd asianmukaista. Tiedonkulku ja -vilitys onnistuisi talloin my6s paremmin.
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L1

. se on hirveeti puuttua toisen reviirille. Joskus mun tekis mieli puuttua,
mut mé en tohi sitten niitten muitten terapeuttien takia. Ja mé en oo koskaan
ndhny X:n terapeuttia. En ikind. (...) Muitten terapeutteja mi oon ndhny ja
viesti menee perille ja oon kysynykin, ettd voinko ottaa jumpalle kaveriksi.”

(terapeutti, s. 116, r. 2731-2732, 2734-2738)

4.2.4 Yhteistyon toimivauden tarkastelu

Piivikodin henkilokunnan yhteisty6 oli luonteeltaan positiivista ja ilmapiiri péivako-
dissa eri tyontekijoiden kesken oli hyva. Asioista pystyttiin keskustelemaan muiden
tyontekijoiden kanssa, koskivat ne sitten tyoasioita tai tyontekijan yksityisid asioita.
Hyvid tydilmapiiria kuvaa myos se, ettd téllaisen henkilokunnan toivottiin olevan
tyossd ihannoidussa tyopiirissd. Myos havainnoinnin kautta huomasin, ettd paivikodin
eri ryhmissd tyoskentelevit aikuiset auttoivat tarvittaessa toisiaan. Tassd tasossa yh-
teistyén muodon voisi katsoa olevan transdisiplinaarinen Pietilsisen esittdmén mallin
mukaan (1997, 31). Yhteisty6 sujuu siten, ettd kaikki auttavat toisiaan ja tyontekijat
ovat hyvissi vuorovaikutuksessa keskendan. Tissd tasossa yhteistyon muodon voisi
katsoa olevan transdisiplinaarinen Pietildisen esittiman mallin mukaan (1997, 31).
Yhteisty6 sujuu siten, ettd kaikki auttavat toisiaan ja tyontekijat ovat hyvissd vuoro-
vaikutuksessa keskendin. Haastatteluissa tuotiin ilmi, miltei jokaisessa vastauksessa,
ettd tyotehtivit eivit rajoittuneet koulutuksen tuomaan statukseen, vaan tyontekijit
tyoskentelivit yhdessi tehden kaikkea. Esimerkiksi erityislastentarhanopettajat kavivit
erityistd hoitoa ja kasvatusta tarvitsevien lasten kanssa vessassa, minké useinkin kat-
sotaan kuulumattomaksi erityislastentarhanopettajan tyotehtaviin. Henkilokunnan eri-
tyisosaamisen ja persoonallisuuden mukaan tyotehtévia voitiin kuitenkin jakaa. Vaikka
haastatteluissa painotettiin, ettd kaikkien tyontekijoiden tyokuvat olivat hieman pail-
lekkaisid, 16ytyi myos eri ammatissa toimivilla tyontekijoilla erilaisia tyotehtévia, joihin
muut eivit puuttuneet. Tillaisena tehtdvand voidaan pitdd odotusta erityislastentar-
hanopettajan tekemistd lausunnoista erityistd hoitoa ja kasvatusta tarvitsevasta lap-
sesta. Myos vanhempien mainitseminen ensisijaisena yhteistyokumppanina tukee tétd

yhteistydmuotoa.
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Paivikodin henkilokunnan ja eri terapeuttien yhteistyd ei sujunut toivotulla tavalla.
Kaikki osapuolet tiedostivat ongelman, mutta asiaan ei juurikaan paneuduttu sen tar-
kemmin. Paivakodin henkilokunnan ja terapeuttien yhteisty6ta Bruderin (1994) hyvin
yhteistyon periaatteiden kannalta tarkasteltuna voidaankin sanoa, etti tissd yhteistyd
ei tdytd hyvén yhteistyon lahtokohtia. Erityistd hoitoa ja kasvatusta tarvitsevan lapsen
kehityksen ja kasvun tukemiseksi ei ole mairitelty tyéryhmaés, joka sdénnoéllisin va-
ligjoin tapaisi ja keskustelisi tilanteesta ja mahdollisista ongelmista. Tavoitteet eivét
ole yhteneviisid, eivitkd ne ole kaikkien osapuolten tiedossa. Yhteistyon vahéinen
mairé johtaakin epétietoisuuteen toisten tekemastd tyostd. Néin syntyykin muelipiteet
toisen tyon kiireydestd, ajanpuutteesta ja peruspalvelujen korkeasta hintaluokasta.
Paivakodin henkilokunnan ja eri terapeuttien yhteistydomuodossa oli selvat multidisi-
plaarisen eli rinnakkain tyoskentelevdn mallin ominaisuudet (Pietildinen, 1997, 28).
Tahot tyoskentelevit kukin omilla tahoillaan ja ndin tavoitteet ja toiminnot saattavat
mennd jopa ristikkdin. Koska selvdd yhtenistd linjaa ei ole, saattavat palvelut erityistéd
hoitoa ja kasvatusta tarvitsevan lapsen perheelle olla pirstaleisia. Juuri paivikodin
henkilokunnan ja eri terapeuttien viliseen toimintaan toivottiinkin laajempaa ja tii-

viimpai yhteisty6td tavallisiin arkipéivén tilanteisiin.

Integraatiossa vastustetaan melko pitkille terapioiden niin sanottua koppiterapiaa,
koska silloin kuntoutus ei liity luonnollisella tavalla lapsen eliméén, eikd ndin ollen
tulokset siirry jokapdiviiseen kayttoon (Saloviita 1999, 79). Tamé athe nousi esille
my6s haastatteluissa yhteistyon tarkastelussa ja sai osakseen puoltavia ja vastustavia
kannanottoja. Terapeutit nékevét koppiterapiassa lapsen keskittymisen ja rauhoittumi-
sen olevan parempaa kuin muun ryhmén ldsnéollessa ja télloin tulosten saavuttaminen
koetaan nopeampana. Toisaalta koppiterapia taas aiheuttaa ristiriitaa eri ammattikun-
tien vilille, koska tdlloin tieto toisen tekemésti tyOstd ja sen tavoitteista jad puutteelli-

seksi.

Terapeutit toivoivat lisiksi tiiviimp#d yhteistyotd myos muiden erityista hoitoa ja kas-
vatusta tarvitsevien lasten terapeuttien kanssa, eli eteneminen multidisiplinaarisesta
yhteistydmuodosta kohti interdisiplinaarista ja transdisiplinaarista olisi suotavaa. Eri
terapeutit kavivit paivakodeissa eri aikoina, joten he eivit vlttdmattd koskaan koh-

danneet toisiaan, jolloin eri terapioiden tavoitteet jdivat muilta terapeuteilta tiedosta-



42

matta, vaikka kyseessi olisikin ollut sama erityistd hoitoa ja kasvatusta tarvitseva lap-
si. Tiiviimmastd yhteistyosta terapeuttien kesken olisi seurauksena se, ettd jokaisen
erityistd hoitoa ja kasvatusta tarvitsevan lapsen tavoitteet olisivat kaikkien terapeutti-

en tiedossa ja toisen “ammattireviirille” astumista ei koettaisi uhkana.
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5. JOHTOPAATOKSET

Tutkimukseni tarkoituksena oli tarkastella paivikodissa tyoskentelevan henkilokunnan
ja eri terapeuttien suhtautumista integraatioon ja sen toimivuuteen. Halusin selvittid
myds mahdollisia hyotyja ja haittoja, joita tutkimukseni tekohetkelld oli todettavissa
integraation puitteissa. Tutkimuksessani halusin tuoda esille myos yhteistyén méardi
ja toimivuutta, mikd vallitsee paivikodin sisilld ulottuen airia terapeutteihin saakka.
Tutkimustani tarkastelen ekokulttuurisen teorian nakékulmasta, jossa lapsi kehittyy
ympériston ja vuorovaikutuksen suhteessa (Bronfenbrenner 1979, 3). Tutkimukseni
tdmén teorian valossa kohdistuu padasiassa mikrosysteemiin, mutta myds muiden

systeemien osat ovat tiiviissd yhteydessa

Makrosysteemin tekijoitd, kuten yhteiskunnan lakeja ja normeja pidetdédn usein selvio-
nd. Makrosysteemiin kuuluvat myés yhteiskunnassa vallitsevat asenteet ja arvostukset,
samoin kuin rooliodotukset eri yksilotd kohtaan (Saarinen, P., Ruoppila, 1. ja Kor-
kiakangas, M. 1991, 90). Nam4 tulivat esiin my6s tutkimuksessani. Haastatteluissa
esitettiin yhteiskunnan muuttumisesta sopeutuvammaksi vammaisia kohtaan vuosien
saatossa. Mielestdni kuitenkin vammaisilta odotetaan yhteiskunnassamme tietynlaista
kayttaytymistd ja toimimista, joka kuuluu tdhin systeemin osaan. Tatd ei kuitenkaan
kukaan tutkimuksessani tuonut esille. Eksosysteemiselld tasolla tarkasteltuna vanhem-
pien ty6 ja ajanpuute nousivat esille. Vanhempien tydaika ja tyon tuomat rasitukset
vaikuttavat siihen, miten paljon lasten ja heiddn vanhemmillaan on yhteistd vapaa-
aikaa. Vanhempien tyon voi katsoa ulottuvan myos sithen, millainen on lasten ja van-
hempien vuorovaikutuksen taso ja perheen keskendinen kommunikaatio (Saarinen ym.

1996, 89).

Koska tutkimukseni ekologisessa viitekehyksessd tarkastelee pdfiosin mikrosystee-
mistd tasoa, mutta mesosysteemi on olennainen osa sitd, tarkastelen niitd yhdessa.
Mikrosysteemin toimintaympdéristot tutkimukseeni peilaten ovat koti, vanhemmat,
paivakoti, integroitu toimintaymparistd, pdivikotiryhmén lapset ja terapeutit. Naisséd
toimintaympéristoissd thmiset ovat vilittomassd vuorovaikutuksessa toisiinsa (Bron-
fenbrenner 1979, 22). Mesosysteemi puolestaan koostuu ympéristdjen vélisistd suh-

teista, jossa lapsi aktiivisesti toimii. Mikro- ja mesosysteemiin kuuluu olennaisena
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osana ldhiympériston asenteet, ryhmin lasten ja henkilokunnan viélinen vuorovaikutus
sekd lahiymparistoon kuuluvien eri osapuolten yhteistyo, jotka nousivat esille tutki-

muksessani.

Viitala (2000, 118-119) toteaa raportissaan, ettd lastentarhanopettajat ovat integraa-
tiokdsityksiltdén hyvin positiivisia. Samansuuntaisia tuloksia sain tutkimuksessani, silld
suhtautuminen integraaﬁoon oli erittéin myonteistd niin péaivakodin henkilokunnan
kuin eri terapeuttienkin vililld. Integraation onnistumisen todettiin vaativan paljon niin
henkilokunnalta, ymparistoltd kuin lapsiltakin, mutta integraatiosta koettiin olevan
enemmin hyGtyé kuin haittaa. Vain joidenkin erityistd hoitoa ja kasvatusta tarvitsevien
lasten, kuten vaikeasti kehitysvammaisten ja autististen, kohdalla katsottiin segregaa-
tion olevan luonnollisempi vaihtoehto sairaanhoidon mééra huomioonottaen. Tutki-
mukseni on yhteneviinen tdssd suhteessa Mobergin vuonna 1984 tekemén (1993,
149) tutkimuksen kanssa. My6s henkilékunnan asenteet vammaisuutta kohtaan olivat
positiivisia. Vamman ei koettu nousevan lapsesta esiin, vaan se koettiin olevan yksi
ominaispiirre lapsessa muiden piirteiden ohella. Vaikka henkildkunta oli integraatio-
asenteiltaan positiivisia, asettaisivat he integraatiolle mielellddn ehtoja. Tulevaisuudes-
sa toivottiin tukilasten ja erityistd hoitoa ja kasvatusta tarvitsevien lasten valikoimista
etukiteen kuhunkin ryhmaan erikseen. Talld toivottiin padsevin parempaan integraa-
tiolaatuun ja ratkaisevan tutkimuksen tekohetkell vallitsevan ongelmatilanteen, jossa
erityistd hoitoa ja kasvatusta tarvitsevat lapset olivat ryhmén vanhimpia ja tukilasten
puolestaan koettiin olevan liian pienid, vilkkaita ja aikaavievid. Myos Viitala (2000,
119) rapotoi lastentarhanopettajien ehdoista arvioida ryhmén sopivuus erityistd hoitoa

ja kasvatusta tarvitsevalle lapselle.

Integraation koettiin luova myonteistd asennoitumista erilaisuutta kohtaan sosiaalises-
sa ympéristossd. Kuitenkin esiin tuotiin myos ajatus, ettd integraatio ei voi olla kas-
vatukseksi muille, vaan sen tulee ldhted aina subjektista itsestddn. Tamé ndkokulma on
ristiriidassa integraation yleisten hyotyjen kanssa, silld Ihatsu (1987, 36, 41) kirjoittaa,
ettd integraatiolla on tdssd mielessd vammattomia lapsia kasvattava vaikutus. Sosiaali-
nen integraatio nékyy parhaimmillaan erityistd hoitoa ja kasvatusta tarvitsevan lapsen
hyvéksyntdnd, myoOnteisind ystivyyssuhteina ja luonnollisena vuorovaikutuksena.

Ystavyyssuhteiden syntyminen ja luonnollinen vuorovaikutus vammattomien ja eri-
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tyistd hoitoa ja kasvatusta tarvitsevien lasten vililld koettiin olevan tirkeimpié integ-
raatiosta johtuvia hyotyjd. Kuitenkin vain joitain ystdvyyssuhteita todettiin syntyneen
(ks. Kankaanpidi 2000). Vuorovaikutusta ohjasivat melko pitkélle paivakodin henki-
lokunta, jotka loivat yhteisid leikkituokioita ja erilaisia toiﬁﬁntoja vammattomien ja
vammaisten lasten vilille. Niiranen (1995) ottaakin kantaa tutkimuksessaan t#hdn ja
kirjoittaa, ettd aikuinen ei voi vuorovaikutuksellaan antaa niitd kokemuksia lapselle,
joita hin saisibllessaan vuorovaikutuksessa muiden lasten kanssa. Myos yhteisissd
leikkitilanteissa aikuinen ojensi erityistd hoitoa ja kasvatusta tarvitsevalle lapselle leik-
kivilineitd ohjaten ndin mit4 lapsi leikkii ja milld vilineelld. Bygdén (2001, 103) tekee
saman johtopiitoksen omassa tutkimuksessaan. Hiitolan (1996) ja Uotisen (1995)
tutkimuksissa tuodaan aikuisen rooli esille juuri erityistd hoitoa ja kasvatusta tarvitse-
van lapsen leikin ekologisten tekijoiden séﬁfelijénéi. Aikuisen roolilla lapsen oppi-
misymparistén muodostamisessa on merkittivi osuus, kunhan lapsi itse saa mahdolli-

suuden valita ja ottaa héntd kiinnostavat leikkivélineensa.

Aikuisen rooli tuli esille my6s pyoratuolissa istuvan likuntavammaisen lapsen siirtami-
sessd toiseen tilaan mukaan toisten lasten leikkeihin. Litkuntavammainen lapsi saattoi
jéddd yksin ilman ryhméin muiden lasten tai aikuisen seuraa. Vertaankin tdtd Méen
mainitsemiin ndkyméttomiin lapsiin (1993, 73). Vammainen lapsi, joka ei piédse omin
avuin liikkkumaan istuessaan pyoratuolissa, jaa usein helposti vuorovaikutustilanteiden
ulkopuolelle. Hinet on helppo jattad odottomaan. Liikkumisen merkitys vammaiselle
lapselle on erittdin tirked, joten liikuntavammaisen lapsen omatoimisen litkkumisen

tukemiseen téytyisikin kiinnittda mahdollisimman paljon huomiota.

Tutkimuksessani tuli selva ristiriita haastattelujen ja havainnoinnin vélille arkipéivin
toimintojen eriyttamisessd. Haastatteluissa esitettiin, ettd erityistd hoitoa ja kasvatusta
tarvitsevan lapsen toimintoja tulee suunnitella ja eriyttdd yksilollisesti tulevaisuuden
realiteettid ajatellen. Vaikka jokainen lapsi koettiin omana ainutlaatuisena yksilonéén
omine tavoitteineen, pyrittiin toiminnassa kuitenkin siihen, ettd kaikki tekevét samaa
tehtdvdd samalla tavalla. Suunnittelun merkitys kasvaa tissa tapauksessa erittdin suu-
reksi. Fromin ja Perkkion (1998, 59-62) tutkimuksessa vastaajat puolsivat seikkaa,
ettd erityistd hoitoa ja kasvatusta tarvitsevat lapset eivdt osallistuisi paivikodin kaik-

kiin toimintoihin yhdessd muiden lasten kanssa. Omassa tutkimuksessani nousi kuiten-
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kin esiin se, ettd kaikkia toimintoja pyritdén tekemain yhdessd, eika ketdin jatetd eri-
néisten toimintojen ulkopuolelle. Zigler ja Hall (1995, 295) kritisoivatkin integraatiota
siitd, ettd sen myotd lapsilta kielletddn oikeus olla erilainen ja tdten se voi olla myos
vahingoksi lapselle. Integraation ja inkluusion vastakkainasettelu tulee hyvin esille
ajatuksessa, ettd integraatio viedddn tietyssi tilanteissa liian pitkalle. Témé tuotiin
esille ndkokannassa, ettd toiminnan muuttaminen kaikille myonteiseksi saattaa koitua
keinotekoiseksi vammattomille lapsille. Integraatio viittaa siihen, ettd joku ulkopuoli-
nen sulautetaan uudelleen mukaan ryhméin. Inkluusiossa ryhmé on jo olemassa, mutta
jarjestelméd mukautetaan siten, ettd se vastaa kaikkien tarpeita (Moberg, 1998, 141).
Inkluusioideologiasta tarkasteltuna ei siis voitaisi sanoa “’sulauttamisen” menevén liian

pitkélle.

Pietildisen (1997) yhteistydomuotoihin peilaten pdivdakodin henkilokunnan vélinen yh-
teistyossi oli pohjimmiltaan transdisiplinaarista, eli yli ammatillisen rajojen tapahtuvaa
yhteistyotd. Henkilokunnan vilisessd yhteistyossd oli kuitenkin myos huomattavissa
interdisiplinaarisen yhteistyén muotoja, jbtka selvasti oli yhteydessi tyontekijén saa-
maan koulutukseen. Haastatteluissakin esiintuotu erityislastentarhanopettajan lausun-
tojen laatiminen ja lopputuloksista muiden kanssa keskusteleminen kuvastaa tatd yh-
teistyon muotoa. Haastattelujen ja havainnoinnin vélilld syntyi kuitenkin myos ristirii-
toja eri tyontekijoiden tydkuvista. Haastatellut painottivat, ettd kaikki tekevit kaikkea,
mutta havainnointini osoittivat, ettd avustajalla oli oma roolinsa ty&ymparistossain.
Hénen tyo6tehtavandédn pidettiin erityistd kasvatusta ja hoitoa tarvitsevan lapsen huo-
lehtimista ja avustamista, ei niinkd&n suunnitelmien laadintaa ja laadintaan osallistu-
mista. My0s epétietoisuus erityislastentarhanopettajan ja lastentarhanopettajien tytku-
vista oli selvdsti huomattavissa. Paiviakotiryhmdin toivottiin lastentarhanopettajaa,
jonka tyokuvan olisi toivottu olevan pédasiassa lasten kasvattaminen ja ndin erityis-
lastentarhanopettajalle toivottiin enemmaén kuntoutuksellista tyokuvaa. Eri ammat-
tinedustajien ty6kuvat olivat tdssd suhteessa sekoittuneet ja kenties tdma toive oli
oleellinen osa sitd seikkaa, ettd paivakodissa ei tyoskennellyt terapeuttia, jolla olisi
ollut paiviakodin kaikki erityistd hoitoa ja kasvatusta tarvitsevat lapset. Erityislasten-
tarhanopettajan toivottiin kenties kuntoutuksellisella typkuvalla sulkevan sen ympy-

rén, joka tdmén hetkisessd péivikoti-terapeutti —ympyréssi ei ollut mahdollista.
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Bronfenbrennerin (1979) teoria painottaa yhteistyoti ja se merkitystd kasvatuksessa.
Eri osapuolten, péivikodin henkilokunnan ja eri terapeuttien yhteistyo, ei kuitenkaan
toimininut joustavasti ja yhteistydmuodon voikin katsoa olevan Pietildisen (1997, 28)
mukaan multidisiplinaarisen eli rinnakkain tyoskentelevin fnuodon. Suurimpana yh-
teistyotd haittaavana seikkana mainittiin ajanpuute. KELAlta tulevat yksityiset tera-
peutit pirstaloivat péivikodin arkipéivdd aikatauluillaan ja péivdkodin henkilékunnalla
puolestaan oli ryhmissédén paljon huomiota vievid lapsia. My&s koppiterapian voidaan
katsoa lisadvén epétietoisuutta péivikodin tyontekijoiden ja terapeuttien valilid. Vaik-
ka molemmat tahot esittivit kiinnostusta ja tarvetta yhteistyon lisidmiseen, ei asiaan
oltu haettu ratkaisua. Konsultaatioavun lisddminen, tyétapojen ja asenteiden kehitté-
minen seki lisdkoulutus saattaisivat lisitd ja parantaa yhteistyoté, joka puolestaan voi-
si vihentas konflikteja ja ristiriitaisuuksikin péivikodin henkilékunnan ja terapeuttien

vililla.

Erityistd kasvatusta ja hoitoa tarvitsevan lapsen kasvatukseen ja kuntoutukseen kuu-
- luu lakisadteisesti yksilollinen kuntoutussuunnitelma (laki lasten péivédhoidosta
1119/85). Tamén puitteissa pitdisi olla yhteistyota paivakodin henkilokunnan ja eri
terapeuttien kesken yhdessd lapsen vanhempien kanssa. Kuitenkaan kukaan haasta-
telluista ei kertonut tekevénsd yhteistyotd kuntoutussuunnitelmien laadinnan kautta,
joka kuitenkin tulisi tehdd yhdessd lasta kuntouttavien ja kasvatusta tukevien tahojen

kanssa.

Oman tutkimukseni my6téd olen alkanut pohtia erilaisuuden hyviksymists ja oikeutta
olla erilainen toimien kykyjensd ja tavoitteidensa mukaan. Toiminnan eriyttdminen
siten, ettd se olisi kaikille mielekasta tuotiin esille tissd tutkimuksessa useaampaankin
kertaan. Jdinkin pohtimaan miten toiminta esimerkiksi pdiviakodissa voitaisiin eriyttia
erityistd hoitoa ja kasvatusta tarvitseville lapsille ja muiden ryhmaéssd olevien lasten
kesken siten, ettd jokainen olisi yksilollisesti huomioitu ja toiminta olisi silti kaikille
mielekastd? Miten tdma onnistuisi kaytdnnosséd eikd vain teoriapobhjalla? Toinen seik-
ka, jota jdin pohtimaan oli kuntoutussuunnitelmien pohjalta tehtavd yhteisty6. Kukaan
haastateltavistani et maininnut tekevinsi yhteistyotd toisen tahon kanssa kuntoutus-
suunnitelmia ladittaessa. Koetaanko kuntoutussuunnitelman teko niin automaattiseksi

toiminnoksi, ettei sitd sen vuoksi mainittu? Millainen on yhteistyén muoto sitd laadit-
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taessa? Namd ovat mielenkiintoisia kysymyksig, joista voisi olla aihetta jatkotutkimuk-

selle.

Mielesténi erds haastatelluista kiteytti ihmisten eldmédé ja integraatiota kuvaavan ta-
voitteen yhdessi lauseessa, johon haluan pééttdd tyoni: “Meidén eldma voi olla hyvin

erilaista, mutta silti me eletdén taslld samassa maailmassa”.
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Tutkimuslupa

HYVAT VANHEMMAT

Teemme Jyviskylidn yliopistossa tutkimusta pdivikodin iﬁtegroidun’erityisryhméin toiminnasta.
Tutkimuksessa selvitetiin miten lapsiryhmd keskenddn toimii, millaisia kdsiryksid ryhmén henkils-
kunnalla on toiminnasta sek tarkastellaan yleisemmin integroitua erityisrvhmaid toimintaympéristond.
Tutkimustamme ohjaavat professori Paula Maittd ja lehtori Riitta Viitala.

Kaytdnndssi tutkimus toteutetaan haastattelemalla lapsia ja henkiidkuntaa, rutustummalla lasten
papereihin (esimerkiksi toiminta- ja kuntoutussuunnitelmaan) seki videoimalla erilaisia ryhmén
tilanteita. Tutkimusaineisto on ehdottoman luottamuksellista ja sitd varten koottua materiaalia

kdytetdsin vain timin tutkimuksen tarpeisiin. Valmiista tutkimusraporteista i voi tunnistaa yksittdisid

 lapsia eiki pivakotiryhm#a.

Pyyddmme Teiti ilmoittamaan alla olevalla lomakkeella saako lapsenne osallistua tutkimukseen.
Lomakkeen voitte palauttaa oheisessa kirjekuoressa Riitta Viitalalle. Postimaksu on maksettu.
Palauttakaa lomake mahdollisimman pian, kuitenkin niin, ettd se on perilld viimeistdsin 10.9.1999.

Riitta Viitala osallistun pivikodin seuraavaan vanhempainiltaan ja vastaa mielelldin tutkimuk-

seen liittyviin kysymyksiin.

YhteistySterveisin
Sirpa Bygdén Tiina Kankaanpdi Saija Nybacka
. Okkerinkatu 8 as 22 Lampikuja3 B 5 Ykkopesdnkatu 1 B 29
40700 TYVASKYLA 41160 TIKKAKOSKI 40520 JYVASKYLA
puh. 040 - 701 9974 puh. 040 - 530 3598 puh. 0400 - 727 696
.
Lapsen nimi

T Lapseni saa osallistua tutkimukseen

O Lapseni ei saa osallistua tutkimukseen

Jyviskyldssd / 1999

Vanhemman allekirjoitus Vanhermuman ailekifjoitus



Liite 2

TEEMAHAASTATTELUN RUNKO

- ammatti ja tyohistoria

Integraatio-
- mistd kysymys / mité tarkoittaa

- huomioonotettavia seikkoja suunnittelussa ja toteutuksessa - vaikuttavat tekijat
- hy6ty ja haitta

- ithanneintegraatio

- vammaisuuden merkitys/nakyvyys

- nykyinen toimivuus

Segregaatio

- kenelle voisi ajatella

- hyoty

Yhteistyo

- eri tahot
- sujuvuus terapeuttien ja paiviakodin henkilékunnan vililld

- taho, jonka kanssa kaipaisi enemmén yhteistyoti
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