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Systemaattisen katsauksen tavoite oli selvittdd, ovatko vanhemmuuden interventiot toimiva keino
vahentdméaan lasten kayttdytymisen ongelmia lastensuojelun alaisissa perheissa ja sijaisperheissa.
Kéayttaytymisen ongelmat ovat lasten ja nuorten yleisin syy hakeutua psykiatriseen hoitoon Suomessa.
Lastensuojelun alaisissa perheissd ja sijaisperheiden lapsilla nditd ongelmia on enemman kuin
normaalipopulaatiossa. Vanhemmuuden interventiot ovat Suomessa ensisijainen keino puuttua lasten
kayttaytymisen ongelmiin, joten niiden toimivuutta ndissa populaatioissa on perusteltua tutkia.

Hypoteesina oli aikaisesmman tutkimuksen pohjalta, ettd vanhemmuuden interventiot vahentévat lasten
kayttdytymisen ongelmia myds lastensuojelun alaisissa perheissa ja sijaisperheissd. Tutkimus
toteutettiin systemaattisena Kkatsauksena. Katsaukseen sopivia artikkeleita etsittiin kuudesta eri
psykologian ja sosiaalityon tietokannoista. Katsaukseen siséllytetyt artikkelit valittiin noudattaen
etukateen madritettyjé sisdénotto- ja poissulkukriteereitd. Systemaattiseen katsaukseen sisallytettiin 17
artikkelia.

Systemaattinen katsauksemme antaa nayttéd vanhemmuuden interventioiden toimivuudesta
lastensuojelun alaisissa perheissé ja sijaisperheissd. Jatkotutkimuksessa voitaisiin tarkastella lis&é
interventioiden vaikutusta lastensuojelun alaisissa perheissd. Tulevaisuudessa olisi myds syyta
tarkastella mitkd ovat ne asiat, joihin vanhemmuuden interventiot vaikuttavat ja jotka saavat aikaan
muutoksen lasten kayttaytymisen ongelmissa.
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1 Johdanto

Kéyttdytymisen ongelmat ja kaytoshdiriot ovat yleisimpida syitd lasten ja nuorten
mielenterveyspalveluihin ~ hakeutumiseen.  KaytGshairion  oireita ovat  esimerkiksi
piittaamattomuus toisista ihmisistd, sdénndista ja normeista (Aronen & Lindberg, 2016).
Kéayttdytymisen ongelmista voidaan puhua, vaikka kéytoshairididen diagnostiset kriteerit eivat
tayttyisi. Kéypé hoito -suositusten (2018) mukaan kéyttaytymisen ongelmilla tarkoitetaan
ongelmallista kaytosta, jota esiintyy ikataso huomioon ottaen runsaasti ja joka aiheuttaa
haittaa. Kayttdytymisen ongelmia voi esiintyd my6s muissa hairidissa kuin kaytos- ja
uhmakkuushairiossa, kuten aktiivisuuden ja tarkkaavuuden hairidssé. Ne voivat olla my6s osa
lapsen normatiivista kehitystd (American Psychiatric Association, 2013). Kliinisessd ja
tutkimuskontekstissa lasten kayttdytymisen ongelmia tarkastellaan vanhemmille annettavilla
kyselylomakkeilla, kuten Eybergin lapsen kéyttaytymiskyselylla (Eyberg & Pincus 1999), jossa
kayttaytymisen ongelmia tarkastellaan kysymaélla esimerkiksi lapsen riitaisasta ja

vakivaltaisesta kaytoksesté seké heikosta keskittymiskyvysta (Sorsa ym., 2019).

Kliinisesti merkittavia ongelmia on kuitenkin lastensuojelussa ja sijaishuollossa enemmaén kuin
normaalipopulaatiossa. Lastensuojelussa kaytoshairioitd ilmenee jopa 20 %:lla lapsista
(Bronsard ym., 2016) ja sijoitetuista lapsista jopa 60 %:lla on k&ytoshairio (Sawyer ym., 2007),
kun taas normaalipopulaatiosta vain 5.7 %:lla lapsista on kéytoshairié. Lastensuojelun ja
sijaishuollon konteksti on siis erityisen tarkea ottaa huomioon tarkasteltaessa kayttaytymisen
ongelmia ja niihin mahdollisesti vaikuttavia interventioita, sill& kdyttaytymisen ongelmat ovat

niissa huomattavasti yleisempid kuin normaalipopulaatiossa.

Sijaishuollon kontekstissa tarkastellessa lapsilla, joilla on kayttdytymisen ongelmia, on puolet
pienempi todennédkoisyys perheen yhdistymiseen, kuin lapsilla, joilla ei ole kéayttaytymisen
ongelmia (Landsverk ym., 1996). Tama on oleellista ottaa huomioon, silla Suomessa lapsen
sijoittaminen kodin ulkopuolelle on l&htokohtaisesti tilapdinen ratkaisu ja tavoitteena on
perheen yhdistdminen ja lapsen ja synnyinperheen vélinen yhteydenpito (Hoikkala &
Heinonen, 2013).

Lastensuojelun ja sijaishuollon kontekstien tarkastelu on myds erityisen ajankohtaista, silla
lastensuojelun alaisten ja kodin ulkopuolelle sijoitettujen lasten maard on Suomessa
kasvussa. Forsellin ja Kuoppalan (2023) Terveyden ja hyvinvoinnin laitokselle tekeméan

tilastoraportin mukaan jopa 9.1 % kaikista lapsista on vuonna 2022 tehty lastensuojeluilmoitus



ja ilmoitusten maéra on kasvanut seitsemélld prosentilla edellisestd vuodesta. Vuoden 2022
aikana sijaishuollon alaisia eli sijoitettuja lapsia oli 1.1 % kaikista lapsista. Lastensuojelun ja
sijaishuollon alaisten lasten kasvavat maarat ja ndissa konteksteissa esiintyvat suuremmat

maaréat kayttaytymisen ongelmia ovat syy ottaa aihe tarkempaan kasittelyyn.

1.1 Kayttaytymisen ongelmien seurauksia

Kéyttdytymisen ongelmiin on syytd puuttua mahdollisimman aikaisin ja tehokkaasti, jotta
pystytddn ehkaisemaédn niistd mahdollisesti seuraavia negatiivisia kehityskulkuja. Aiempi
tutkimus on osoittanut, ettd varhaiset kayttaytymisen ongelmat todennékdisesti jatkuvat myds
my6hemmin eldméssd (Campbell ym., 2000). Bevilacqua ja kumppanit (2018) tarkastelivat
meta-analyysissaan kayttdytymisen ongelmien yhteytta erilaisiin kehityskulkuihin ja
lopputulemiin nuoressa aikuisuudessa, kun ongelmat alkoivat varhain lapsuudessa, rajoittuivat
lapsuuteen tai rajoittuivat nuoruuteen. Meta-analyysin mukaan kayttaytymisen ongelmat
lisasivat riskia aggressiivisuuteen, liialliseen alkoholin kaytt6on, mielenterveyden ongelmiin,
kuten masennusdiagnoosiin tai masentuneisuuden tunteisiin (depressive feelings), ja ongelmiin
yleisen terveyden kanssa nuoressa aikuisuudessa. Varhaisessa idssa alkaneet kayttaytymisen
ongelmat olivat vahvemmassa yhteydessd néihin negatiivisiin kehityskulkuihin verrattuna
my6hemmin alkaneisiin ja nuoruuteen rajoittuneisiin kayttaytymisen ongelmiin. Lisé&ksi
varhaisessa i&ssé alkaneet kayttaytymisen ongelmat olivat yhteydessd myds matalampaan
koulutustasoon ja heikompaan ty6llisyyteen seka rikollisuuteen. Meta-analyysin tulosten
mukaan kayttaytymisen ongelmien rajoittuessa lapsuuteen ainoastaan riski heikompaan
koulutustasoon nousi tilastollisesti merkitsevéasti. Tasta syysta olisi erityisen tarkedd puuttua
varhain lasten kayttaytymisen ongelmiin. Diagnoosijérjestelmat ICD-10 ja DSM-5 liittavat
rikollista kayttaytymistd, kuten vakivaltaisuutta tai paihteiden vaarinkayttod, osaksi
kéytoshéairion diagnostisia kriteereita (World Health Organization, 2016; American Psychiatric
Association, 2013).

1.2 Kayttadytymisen ongelmien hoito

Lapsen kayttaytymisen ongelmia on mahdollista hoitaa tehokkaasti kayttamalla esimerkiksi
psykososiaalisia interventioita (Karjalainen ym., 2016). Psykososiaalisilla interventioilla
tarkoitetaan lapseen itseensé tai tdman l&heisiin tai l&hiympdristoon kohdistettuja ei-
la&kinnéllisia interventioita (Kdypa hoito -suositus, 2018) Arosen ja Lindbergin (2016) mukaan



nadmaé ovatkin Suomessa ensisijaisia hoitomuotoja lasten kayttaytymisen ongelmiin. Pillingin ja
kumppaneiden (2020) meta-analyysissa todettiin kaytoshdirididen hoitokeinojen, etenkin
vanhemmuuden interventioiden, olevan tehokkaita kéytdshairion hoitamisessa vahintdan
vuoden seurannassa. Esimerkki yhdestd Suomessa kdytdssé olevasta terapeutin ohjaamasta
vanhemmille suunnatusta interventioryhmastd on Ihmeelliset vuodet, jossa vanhemmille
opetetaan vanhemmuuden taitoja, kuten sadntGjen asettamista ja ik&tasoon sopivaa
kommunikointia, esimerkiksi videoiden ja roolileikkien avulla (Webster-Stratton & Bywater,
2019). Lapsen kayttaytymisen ongelmiin voidaan vaikuttaa puuttumalla myds suoraan lapseen
itse, esimerkiksi ryhmé- tai yksilomuotoisella kognitiivis-behavioraalisella hoidolla (Armelius
& Andreassen, 2007). Englannin ja Walesin terveydenhuollon suositusten NICE—suositusten
tuottaman katsauksen (2013) mukaan eri ikdryhmét hyotyvat erilaisista tavoista toimittaa
psykososiaalista hoitoa. Alle kouluikaisille tehokkain hoitomuoto on vanhemmuuden
interventio ja kouluikaisille tehokkainta olisi vanhemmuuden intervention lisaksi
vaikuttaminen lapseen itse. Nuorille tehokkainta on, kun psykososiaaliset hoitomuodot ovat
mahdollisimman laajoja, eli kdytdkseen puututaan useissa eri konteksteissa, vaikuttamalla seka

nuoreen itseensa, ettd tdman vanhempiin ja ndiden liséksi mahdollisesti myds koulussa.

Aronen ja Lindberg (2016) kuvailevat k&ytdshéirididen hoitoa Suomessa. Heidan mukaansa
vaikeissa tapauksissa voidaan kayttaytymishairididen hoitona kayttdd myos ladkehoitoa, mutta
talléinkin on kédytdssa oltava samanaikaisesti jokin psykososiaalinen hoitomuoto, kuten ohjattu
vanhemmuuden interventio tai yksilomuotoinen terapia. Ladkehoito kohdistetaan yksilollisesti
lapsen oireiden mukaan. Esimerkiksi tapauksissa, joissa lapsella on aktiivisuuden ja
tarkkaavuuden hairio, ensisijainen ladkehoito on stimulanttilaakitys. Muita k&ytoshairion
hoidossa kaytettavia ladkkeitd ovat esimerkiksi masennusladkkeet ja neuroleptit. Ladkkeiden
sivuvaikutusten vuoksi ladkehoidon toteuttamista on seurattava, eika sita tule aloittaa, jos tama

ei ole mahdollista.
1.3 Vanhemmuuden interventioiden kayttd kayttadytymisen ongelmien hoitona

Vanhemmuuden interventioilla tarkoitetaan vanhemmille suunnattuja interventioita, joiden
tarkoituksena on véhent&d4 perheen tai lapsen ongelmia, kuten kaltoinkohtelua tai lapsen
kayttaytymisen ongelmia. Ne pohjautuvat usein joko sosiaalisen oppimisen teoriaan tai
kiintymyssuhdeteoriaan (Karjalainen, 2016). Sosiaalisen oppimisen teoriaan pohjautuvat
interventiot sisaltdvat usein valmennusta ja palautetta vanhemmuuden keinoista. Na&issa

pyritdan vaikuttamaan lapsen kadyttaytymiseen vanhemman kautta opettamalla vanhemmalle



vanhemmuuden taitoja (Whitcombe-Dobbs & Tarren-Sweeney, 2019).
Kiintymyssuhdeteoriaan ~ pohjautuvat interventiot  pyrkivat edistdmaan turvallista
kiintymyssuhdetta vaikuttamalla vanhemman lapseen kohdistamaan sensitiivisyyteen (Mercer,
2014). Turvallisella kiintymyssuhteella on osoitettu olevan yhteys lapsen sosiaaliseen ja

emotionaaliseen kehitykseen (Stevenson-Hinde ym., 2013).

Vanhemmuuden interventioiden vaikuttavuutta suhteessa lasten kayttaytymisen ongelmiin ja -
hairioihin on tarkasteltu esimerkiksi Karjalaisen ja kumppaneiden (2016) tuottamassa
systemaattisessa katsauksessa, jossa niiden todettiin védhentdvan lasten kayttdytymisen
ongelmia. Katsauksessa huomattiin yli kahdeksan viikon kestdvien vanhemmuuden
interventioiden olevan useammin tehokkaita kuin alle kahdeksan viikon kestavien
interventioiden. Katsauksessa todettiin myds, ettd vanhemmuuden interventioiden tuottamat
tulokset lasten kayttaytymisessa eivat valttamattd vality kouluun. Karjalainen ja kumppanit
pohtivat, ettd tdman perusteella voisi ajatella, ettd eri ymparistot yllapitdvat omalta osaltaan

lapsen kayttaytymisen ongelmia.
1.4 Tutkimuskysymykset

Koska lastensuojelun ja sijaishuollon kontekstissa esiintyy enemman kdyttaytymisen ongelmia
verrattuna normaalipopulaatioon ja lastensuojeluilmoitusten maaré on Suomessakin kasvussa,
n tarkeda tarkastella vanhemmuuden interventioiden tehokkuutta kayttaytymisen ongelmiin
naissa konteksteissa, silla vanhemmuuden interventiot ovat Suomessa tdhan ensisijainen
hoitomuoto (Aronen & Lindberg, 2016). Tutkimuskysymyksemme on, miten toimivia lasten
kayttaytymisen ongelmiin suuntautuneet vanhemmuuden interventiot ovat lastensuojelun
alaisissa perheissa seka sijaishuollon perheissa. Tarkoituksena on myds tarkastella, toimivatko
vanhemmuuden interventiot eri tavalla lastensuojelun alaisissa perheissé ja sijaisperheissé.
Hypoteesimme on, ettd vanhemmuuden interventiot vaikuttavat positiivisesti lasten
kayttaytymiseen seka lastensuojelun alaisissa perheissa etté sijaisperheissd, kuten aiemmassa
systemaattisessa katsauksessa on osoitettu normaalipopulaation osalta (Karjalainen ym.,
2016).



2 Menetelmat

Toteutimme tutkimuksen systemaattisena Kirjallisuuskatsauksena. Teimme aineistohaun
27.2.2024 kuudesta tietokannasta, jotka olivat Pubmed, PsycINFO, SocINDEX, ProQuest
Database, Scopus ja Web of Science. Rajasimme hakutulokset tekstien abstrakteihin, otsikoihin
ja avainsanoihin. ProQuest Database -tietokannassa rajasimme haut koskemaan akateemisia

julkaisuja.

Teimme aineistohaun ensimmadisen kerran 23.1.2024, mutta silloinen hakulauseke osoittautui
riittdmattomaksi. Taman jalkeen muokkasimme hakulausekettamme lisaamalla haun
koskemaan lastensuojelun lisdksi myds sijaishuoltoa. Téssd yhteydesséd lisdésimme
hakulausekkeeseen myds avainsanoja lasten kayttaytymisongelmiin liittyen.

Lopullinen hakulausekkeemme oli seuraava:

("child welfare” OR "child welfare*" OR "family welfare*" OR "child protection service*"OR
"foster*" OR "kinship*" OR "child protective service*") AND ("parenting intervention” OR
"parenting program™ OR "parenting programme™ OR "parenting training™) AND (*child
behavio*" OR "adolescent behavio*" OR "child problem behavio*" OR "adolescent problem
behavio*" OR "child risk behavio*" OR "adolescent risk behavio*" OR "teen behavio*" OR
"teen risk behavio*" OR "child conduct*" OR "adolescent conduct*" OR "teen conduct*" OR
"problem behavio*" OR "behavior problem*" OR "behaviour problem*" OR "conduct

disorder*" OR "externalizing*")

Kéytimme hakulauseketta kaikissa tietokannoissa paitsi ProQuest Databasessa, joka lisési

hakulausekkeeseen noft-tarkennukset, jolloin haku ei koske artikkelien kokotekstejé.

Siséanottokriteerimme ovat 1) artikkelien oltava vertaisarvioituja, 2) tutkimus on saatavilla
englanniksi tai suomeksi, 3) tutkimuksessa on tarkasteltu vaikutuksia lapsiin tai nuoriin (0-17-
vuotiaat), 4) tutkimuksessa on tarkasteltu vaikutuksia kayttaytymisen ongelmiin, 5)
tutkimuksen interventiot ovat strukturoituja ja kohdistuvat lasten kaytdsongelmien
vahentamiseen vanhempien kautta ja 6) tutkimukseen osallistuneet perheet ovat lastensuojelun

tai sijaishuollon asiakkaita.

Poissulkukriteerimme ovat 1) systemaattinen katsaus tai meta-analyysi, 2) kayttaytymisen
ongelmia on mitattu eri mittareilla tutkimuksen eri vaiheissa, 3) kieli muu kuin englanti tai

suomi. Poikkeuksena sisddnottokriteereihin otimme mukaan Gavitan ja kumppaneiden (2012)



tutkimuksen, jossa vanhimmat lapset olivat 18-vuotiaita. Sisallytimme artikkelin kuitenkin
katsaukseemme, sill& niista artikkeleista, joista luimme kokotekstin, tdma oli ainoa, jossa oli yli
17-vuotiaita. Téssd tutkimuksessa tutkittavien lasten ikien keskiarvo oli 9.51 vuotta ja

keskihajonta 3.47 vuotta, joten suuri osa tutkittavista on alle 18-vuotiaita.

Tietokantahaut tuottivat yhteensd 640 tulosta, joista Rayyanissa (Rayyan; Ouzzani ym., 2016)
kaksoiskappaleiden poiston jalkeen jaljelle jai 290 artikkelia. Sokkoutimme artikkelit
Rayyanissa ja ratkaisimme erimielisyydet tarkastamalla artikkelien otsikot, tiivistelmat ja
metatiedot. Erimielisyydet ratkaisimme tarkistamalla artikkelien otsikot, tiivistelmat ja
metatiedot ja vertaamalla niitd meidan sisadnottokriteereihimme yhdessa. Erimielisyydet
liittyivat lastensuojelun ja sijaishuollon késitteiden epéselvyyksiin. Selvitimme erimielisyydet
perehtymalld palveluiden kuvauksiin kyseisissa artikkeleissa. Jaljelle jaéneiden artikkeleiden,
sekd molempien hyvéksymien artikkelien jélkeen, jaljelle jai 39 artikkelia, joista luimme
kokotekstin. Néistd 17 valikoitui lopulliseen katsaukseen. Artikkelien sisallyttdmisprosessi on

kuvattu vuokaaviona Kuvaajassa 1.



Kuvaaja 1

Vuokaavio katsaukseen sisallytetyista artikkeleista

Tietokantahauissa loydettyjen
artikkelien mééri
(n = 640)

Y

Artikkelien mééri kaksoiskappaleitten
poiston jdlkeen
(n=290)

A

Arvioitujen otsikoiden ja

tiivistelmien méaara
(n=1290)

Y

Arvioitujen kokotekstien

Y

Poistettujen artikkelien
maara
(n=251)

maiara
(n=39)

Y

Tutkimukseen
sisdllytettyjen artikkelien
mairi
(n=17)

Poistettujen artikkelien

mairid
(n=22)
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3 Tulokset

3.1 Tutkimuksen aineisto

Katsaukseen valikoitui 17 artikkelia. Mukana olevat tutkimukset on tehty Yhdysvalloissa (5),
Yhdistyneesséd kuningaskunnassa (4), Suomessa (2), Australiassa (2), Irlannissa (1),
Singaporessa (1), Romaniassa (1) ja Ugandassa (1). Tutkimukset ovat julkaistu vuosien 2006

ja 2024 vélilla. Tutkimusaineisto on esitelty Taulukossa 1.

Tutkimuksista kymmenen kasitteli sijaishuoltoa (Adkins ym., 2022; Akin ym., 2018; Brown
ym., 2014; Bywater ym., 2011; Conn ym., 2018; Gavita ym., 2012; Krishnamoorthy ym., 2020;
Leathers ym., 2012; McDaniel ym., 2011, Roberts ym., 2016), neljassé Kkasiteltiin
lastensuojelun asiakkaita (Flaherty & Cooper, 2010; Karjalainen ym., 2019, 2021; Walakira
ym., 2024) ja kolmessa tutkimuksessa mukana oli seké sijaishuoltajia, ettd lastensuojelun
asiakkaita. Tutkimuksissa, joissa mukana oli sijaishuoltajia ja lastensuojelun asiakkaita
kahdessa sijaishuoltaja, ja lapsen vanhempi osallistuivat molemmat interventioon (Furlong ym.,
2021; Linares ym., 2006).

Tutkimuksissa mitattiin 0-18-vuotiaiden lasten kayttaytymistd, jotka olivat sijoitettuina tai
joiden perhe oli lastensuojelun asiakas. Yhteensa katsauksen tutkimuksiin osallistui ainakin
1804 vanhempaa ja 2558 lasta. Yhdessa tutkimuksista lasten maaréa ei kerrottu (McDaniel ym.,

2011) ja yhdessa vanhempien méaéaraa ei kerrottu (Akin ym., 2018).

12 tutkimuksessa kéytettiin kontrolliryhmaa. Kontrolliryhmat saivat tavanmukaisia palveluita
tai asetettiin jonotuslistalle. Viidessd tutkimuksessa ei ollut kontrolliryhma& (Furlong ym.,
2021; Krishnamoorthy ym., 2020; McDaniel ym., 2011; Roberts ym., 2016; Zhou ym., 2017).
Naissé tutkimuksissa interventioiden vaikutusta tarkasteltiin vertaamalla ennen interventiota

tehtyja mittauksia intervention jalkeen tehtyihin mittauksiin.

Tutkimuksista yhdekséssd mittaukset tehtiin ennen interventiota ja intervention jalkeen
(Brown, 2014; Conn ym., 2018; Flaherty & Cooper, 2010; Furlong ym., 2021; Karjalainen ym.,
2019; Krishnamoorthy ym., 2020; McDaniel ym., 2011; Roberts ym., 2016; Zhou ym., 2017).
Tutkimuksista nelja oli pitkittaistutkimuksia lyhyell& seuranta-ajalla ja joissa viimeinen mittaus
tehtiin 3-6 kuukauden kuluttua alkumittauksesta (Adkins ym., 2022; Bywater ym., 2011,
Gavita ym., 2012; Linares ym., 2006). Loput neljd tutkimusta oli pitkittaistutkimuksia, joissa

viimeinen mittaus tehtiin 12 kuukauden kuluttua joko alkumittauksesta tai intervention
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loppumisesta (Leathers ym., 2012; Akin ym., 2018; Karjalainen ym., 2021; Walakira ym.,
2024).

3.2 Kaytetyt interventiot

Katsauksen tutkimuksissa on kéytetty yhteensa kahdeksaa eri interventiota tai naiden eri
versioita. lhmeelliset vuodet -interventiota (eng. Incredible Years, 1Y) kaytettiin seitseméssa
tutkimuksessa (Bywater ym., 2011; Conn ym., 2018; Furlong ym., 2021; Karjalainen ym.,
2019; Karjalainen ym., 2021; Linares ym., 2006; McDaniel ym., 2011), Keeping Foster Parents
Trained and Supported (KEEP) -intervention eri versioita kéytettiin kahdessa tutkimuksessa
(Leathers ym., 2012; Roberts ym., 2016) ja muut interventiot esiintyvét katsauksen
tutkimuksissa vain kerran. Muita interventioita ovat Solihull Approach (Brown, 2014), Circle
of Security (Krishnamoorthy ym., 2020), 1-2-3 Magic (Flaherty & Cooper, 2010), Esanyu Mu
Maka (Walakira ym., 2024), Parent Management Training Oregon model (PMTOQO) (Akin ym.,
2018), Family Minds (Adkins ym., 2022), lyhyt tehostettu kognitiivis-behavioraalinen
vanhemmuus valmennus (eng. short enhanced cognitive—behavioral group parenting program,
CEBPT) (Gavita ym., 2012) sekd Triple P, josta kéytettiin tasoja 4 ja 5 (Zhou ym., 2017).

Kaiken kaikkiaan toisistaan jollakin tavalla eroavia interventioita oli yhteensa 20.

Linaresin ja  kumppaneiden (2006) tutkimus sisdlsi  perusintervention  lisaksi
yhteisvanhemmuuskomponentin. Tdéma kasitti yhden tunnin mittaisen tapaamisen, jossa
sijoitetun lapsen vanhempi ja sijaishuoltaja péésivat tutustumaan toisiinsa ja harjoittelemaan

avointa kommunikaatiota ja keskustelemaan perheiden kdytannoista.

Interventioista suurin osa pyrkii vaikuttamaan lapsen kayttdytymiseen antamalla vanhemmille
tietoa lasten kehityksesta ja opettamalla vanhemmuustaitoja, kuten positiivista vahvistamista ja
toimivia kurinpitomenetelmi, perustuen ndin sosiaalisen oppimisen teoriaan. Circle of Security
-interventio kertoo pyrkivénsa vaikuttamaan myads lapsen ja vanhemman valiseen turvalliseen
kiintymykseen seka taitoihin ymmart&a ja havainnoida lapsen tarpeita (Krishnamoorthy ym.,
2020). Family Minds -interventioissa ei pyrité vaikuttamaan vanhemmuuden konkreettisempiin
taitoithin, vaan sen tarkoitus on tukea vanhemman reflektiivista toimintakykya ja

mentalisaatiotaitoja (Adkins ym., 2022).
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Interventioista 12 toteutettiin vain ryhmémuotoisesti (Adkins ym., 2022; Brown, 2014; Bywater
ym., 2011; Conn ym., 2018; Flaherty & Cooper, 2010; Gavita ym., 2012; Krishnamoorthy ym.,
2020; Linares ym., 2006; McDaniel ym., 2011; Roberts ym., 2016), kolme siséllytti kaikille
osallistujille seka ryhma-, ettd yksilotapaamisia (Furlong ym., 2021; Karjalainen ym., 2019;
Karjalainen ym., 2021), kolmessa osa osallistujista osallistui ryhmamuotoisesti toteutettuun
interventioon ja osa yksildmuotoisesti toteutettuun interventioon (Leathers ym., 2012; Zhou
ym., 2017) ja kaksi toteutettiin vain yksilomuotoisesti (Akin ym., 2018; Walakira ym., 2024).

Interventiot erosivat myds pituudeltaan. Kolme interventiota oli erittéin pitkia, eli kestivat 21—
25 tapaamista (Karjalainen ym., 2019; Karjalainen ym., 2020; Linares ym., 2006). Viisi
interventiota kesti 16-20 tapaamista (Furlong ym., 2021; Leathers ym., 2012; Roberts ym.,
2016), viisi interventiota kesti 11-15 tapaamista (Brown, 2014; Bywater ym., 2011; Conn ym.,
2018; McDaniel ym., 2011; Walakira ym., 2024), kolme interventiota kesti 6-10 tapaamista
(Krishnamoorthy ym., 2020; Zhou ym., 2017) ja kolme interventiota oli erittdin lyhyité, kestden
vain 1-5 tapaamista (Adkins ym., 2022; Flaherty & Cooper, 2010; Gavita ym., 2012). Yhdesta
interventiosta ei ole tiedossa tapaamisten maarad, mutta keskimaarin tapaamisia oli kolmesti

viikossa korkeintaan kuuden kuukauden ajan (Akin ym., 2018).
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Julkaisutiedot Otos Lasten iké Tutkittavien Interventio
vuosina tyyppi
Kaikki Interventio Kontrolli Interventio Tapaamisten Kontrollin tyyppi
maara
Adkins ym., 2022, N =89 Vanhemmat Vanhemmat 0.08-17 Sijaishuolto Family Minds 3 Tavanomainen palvelu
Yhdysvallat vanhempaa n =36-49 pre n =26-40 pre M=6.8
n = 24-33 post, 6 kk n =10-24 pre, 6 kk SD=5

Lapset Lapset

n=52 n=33
Akin ym., 2018, N =918 n =461 pre n =457 pre 3-16 Sijaishuolto PMTO Ei tiedossa Tavanomainen palvelu
Yhdysvallat lasta n =241-348 post, 6 kk,  n=171-287 post, 6 kK, M=11.6

12 kk 12 kk SD=42
Brown ym., 2014, N =16 Ei tiedossa Ei tiedossa Ei tiedossa Sijaishuolto Solihull Approach 12 Tavanomainen palvelu
Yhdistynyt vanhempaa

kuningaskunta
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Julkaisutiedot Otos Lasten iké Tutkittavien Interventio
vuosina tyyppi
Kaikki Interventio Kontrolli Interventio Tapaamisten Kontrollin tyyppi
maara
Bywater ym., 2011, N =46 n=29 n=17 2-17 Sijaishuolto 1Y Basic Parenting 12 Jonotuslista
Yhdistynyt vanhempaa Programme
kuningaskunta Interventio
M =8.86
SD =343
Kontrolli
M =10.75
SD=4.48
Conn ym., 2018, N =43 Vanhemmat Vanhemmat 2-7 Sijaishuolto I'Y Basic Preschool 14 Tavanomainen palvelu
Yhdysvallat vanhempaa n=14-22 pre n=16-21 pre Program, trauma-
n = 14-16 post n =16-17 post Interventio informoitu versio
N =40 M =4.44
lasta Lapset Lapset SD=1.40
n =16-20 pre n =16-20 pre
Kontrolli
M =3.57

SD=1.05
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Julkaisutiedot Otos Lasten iké Tutkittavien Interventio
vuosina tyyppi
Kaikki Interventio Kontrolli Interventio Tapaamisten Kontrollin tyyppi
maara
Flaherty & Cooper, N =35 Ei tiedossa Ei tiedossa 2-16 Lastensuojelu 1-2-3 Magic 3 Jonotuslista
2010, Australia vanhempaa
N =99
lasta
Furlong ym., 2021, N =23 Kts. Kaikki - 3-10 Sijaishuolto 1Y Parenting 18 Ei kontrolliryhméaa
Irlanti triadia: Program
biologinen
vanhempi,
sijais-
vanhempi
ja lapsi
Gavita ym., 2012, N =97 n = 44-56 pre n =35-41 pre 5-18 Sijaishuolto CEBPT 5 Jonotuslista
Romania vanhempaa n = 27-44 post, 3 kk n = 35 post, 3kk M =951
ja lasta SD =3.47
N =97
lasta
Karjalainen ym., N =122 n =50 pre n=52 3-7 Lastensuojelu 1Y Preschool Basic 23-24 Jonotuslista
2019, Suomi vanhempaa n =49 post n =49 post M=5.3 Parenting Program
N =102

lasta
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Julkaisutiedot Otos Lasten iké Tutkittavien Interventio
vuosina tyyppi
Kaikki Interventio Kontrolli Interventio Tapaamisten Kontrollin tyyppi
maara
Karjalainen ym., N =122 n =50 pre n =52 pre 3-7 Lastensuojelu 1Y Preschool Basic 23-24 Jonotuslista
2021, Suomi vanhempaa n = 44-49 post, 12 kk n = 45-49 post, 12 kk M=53 Parenting Program
N =102
lasta
Krishnamoorthy N =54 Kts. Kaikki - 6-12 Sijaishuolto COS - Parenting 8 Ei kontrolliryhméaa
ym., 2020, Australia  vanhempaa M=8.2
ja lasta
Leathers ym., 2012, N =25 n = 15 vanhempaa n = 10 vanhempaa 4-12 Sijaishuolto KEEP <16 Tavanomainen palvelu
Yhdysvallat vanhempaa M =8.58
n =13 lasta n =18 lasta SD =241
N=31
lasta
Linares ym., 2006, N =128 n =80 pre n =48 pre 3-10 Sijaishuolto 1Y Parenting 24 Tavanomainen palvelu
Yhdysvallat vanhempaa n = 65-70 post, 3 kk n = 34-38 post, 3 kk M=6.2 Program & co-
SD=23 parenting
N =64 component
lasta
McDaniel ym., 2011, N =13 Kts. Kaikki - 8-13 Sijaishuolto 1Y Basic Parenting 12 Ei kontrolliryhméaa
Yhdistynyt vanhempaa M=11 Program

kuningaskunta
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Julkaisutiedot Otos Lasten iké Tutkittavien Interventio
vuosina tyyppi
Kaikki Interventio Kontrolli Interventio Tapaamisten Kontrollin tyyppi
maara
Roberts ym., 2016, KEEP Kts. Kaikki - KEEP Sijaishuolto KEEP Standard, Ei tiedossa Ei kontrolliryhmé&a
Yhdistynyt standard standard
kuningaskunta N = 646 3-16 KEEP Safe,
M =8.75
KEEP safe SD =255 KEEP 3-6
N =214
KEEP safe
KEEP 3-6 9-17
N =46 M =14.17
SD=1.64
KEEP 3-6
2-6
M =4.25
SD=1.15
Walakira ym., 2024, N=77 n=43 n=34 1-13 Lastensuojelu Esanyu Mu Maka 13 Tavanomainen palvelu
Uganda dyadia,
jossa lapsi
ja

vanhempi
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Julkaisutiedot Otos Lasten ik& Tutkittavien Interventio
vuosina tyyppi
Kaikki Interventio Kontrolli Interventio Tapaamisten Kontrollin tyyppi
maara
Zhou ym., 2017, N =107 Kts. Kaikki - 2-12 Lastensuojelu Level 4 Level 4 Ei kontrolliryhméaa
Singapore vanhempaa M=75 ja sijaishuolto Triple P Triple P:
SD=28 6 tai 8
Level 4 Level 5
Triple P Triple P Level 5
n =65 pre Triple P:
n = 37 post 6
Level 5
Triple P
n =43 pre
n = 24 post

CEBPT = Short Enhanced Cognitive Behavioral Parent Training, COS = Circle of Security, I'Y = Ihmeelliset vuodet, KEEP = Keeping Foster Parents Trained and Supported,
PMTO = Parent Management Training Oregon model, Triple P = Triple P Positive Parenting Program, M = Keskiarvo, SD = Keskihajonta
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3.3 Kaytetyt kayttaytymisen arviointimenetelméat

Katsauksen tutkimuksissa lasten kdyttaytymisen ongelmia on arvioitu kyselylomakkeilla, joissa
vanhempaa tai muuta aikuista pyydetddn arvioimaan lapsen kayttdytymistd, kéyttdytymisen
ongelmia tai kayttdytymisen ongelmiin liittyvia tunne-eldman tekijoitd. Taulukossa 2 on esitelty,
milla mittareilla missékin tutkimuksessa lasten kayttaytymisongelmia on mitattu, ja mittareiden
sisélto on esitelty Taulukossa 3. Kaikkiaan tutkimuksissa kéytettiin kahdeksaa mittaria tai niiden
osia. Kaypa hoito -suosituksen (2018) mukaan néistd mittareista SDQ, CBCL, C-TRF, TRF ja

ECBI ovat Suomessa kéytossa kaytoshairididen diagnostiikan apuvélineina.

Karjalaisen ja kumppaneiden vuoden 2019 tutkimuksessa kéytettiin CBCL:n kéyttaytymisen
ongelmia mittaavista kysymyksistd 25:ttd. Né&istd kysymyksistd viisi mittasi keskittymisen
ongelmia ja 20 aggressiivista kayttaytymistd. Karjalaisen ja kumppaneiden vuoden 2021
tutkimuksessa kéytettiin CBCL.:n kayttdytymisen ongelmia mittaavista kysymyksistd 24:84. Naista

kysymyksisté viisi mittasi keskittymisen ongelmia ja 19 aggressiivista kayttaytymista.

Krishnamoorthyn ja kumppaneiden (2020) tutkimuksessa kaytettiin kahta versiota SDQ:sta: 4-10-
vuotiaiden vanhemmille ja 11-17-vuotiaiden vanhemmille. Linaresin ja kumppaneiden (2006)
tutkimuksessa kéaytettiin CBCL:std kahta versiota, 2—3-vuotiaiden versiota ja yli 4-vuotiaiden
versiota. Walakiran ja kumppaneiden (2024) tutkimuksessa kaytettiin lyhennettyd versiota
CBCL:std. Lyhennetty kysely koostui 58 kysymyksestd. Tunne-eldmé&n ongelmia mitattiin
ahdistuneisuuteen ja vetdytymiseen/masennukseen liittyvilla kysymyksilla ja kayttdytymisen

ongelmia mitattiin aggressiivista kdytosta ja saantdjen rikkomista mittaavilla kysymyksilla.
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Katsauksen tutkimuksissa kayttaytymisen ongelmien arviointiin kaytetyt mittarit

Nimi Léhteet Kuvaus
Strengths and Goodman, Lyhyt 4-16-vuotiaiden kayttdytymista mittaava kysely, joka koostuu 25 kysymyksestd. Kysymykset
Difficulties (1997); on jaettu viiteen osioon, jotka ovat hyperaktiivisuus, emotionaaliset oireet, kdyttaytymisen ongelmat,
Questionnaire Adkins ym., ongelmat vertaissuhteissa ja prososiaalinen kdyttdytyminen. Itemeihin vastataan kolmiportaisella
(SDQ) (2022) asteikolla (ei totta - totta).
Lapsen ollessa 4-16-vuotias kyselyn voi tayttad hédnen huoltajansa tai opettajansa. 11-16-vuotias voi
tayttad kyselyn myos itse.
Social Skills Gresham & Mittaa 3—-18-vuotiaiden ongelmakéyttdytymista ja sosiaalisia taitoja.
Improvement Elliot, (1990);
System-Rating Akin ym., Ongelmakayttadytymistd mitataan 33 kysymykselld viidessa osiossa, jotka ovat kayttadytymisen
Scales (SSIS) (2018) ongelmat (externalizing), kiusaaminen, hyperaktiivisuus ja keskittymisen ongelmat, tunne-elamén
ongelmat (internalizing) seké& autisminkirjon oireet.
Sosiaalisia taitoja mitataan 46 kysymyksella seitseméssé o0siossa, jotka ovat kommunikaatio, yhteistyd,
jamakkyys (assertion), vastuullisuus, empatia, osallistuminen (engagement) ja itsesééately.
Kysymyksiin vastataan neliportaisella asteikolla (ei koskaan - lahes aina).
Huoltaja tayttad kyselyn.
Eyberg Child Eyberg, S., &  Kéytetddn 2-16-vuotiaiden kayttdytymisongelmien arviointiin.
Behavior Pincus, D.
Inventory (1999) Koostuu 36 kysymyksestd. Kysymyksiin vastataan seitsenportaisella asteikolla (ei koskaan — aina),
(ECBI) McDaniel ym., joka kertoo, kuinka usein ongelmakéyttaytymista esiintyy, talla mitataan kayttdytymisen ongelmien
(2011); intensiivisyytté. Lisaksi kysymyksiin vastataan asteikolla kylla/ei, joka kertoo, kokeeko huoltaja
Zhou ym., kayttaytymisen ongelmallisena, jolloin saadaan tietoon erilaisten kdyttdytymisen ongelmien koettu
(2017) maaré.

Huoltaja tayttaa kyselyn.
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Nimi Léhteet Kuvaus
Child Behavior Achenbach, Kdytetddn lasten kayttdytymisen ongelmien ja tunne-eldmaén arviointiin. Kyselystd on 2—3-vuotiaiden
Checklist (1991); ja 4-18-vuotiaiden versiot.
(CBCL) Achenbach, T.
M., & Ruffle,  Koostuu 99-120 kysymyksestd, jotka pisteytetddn kolmiportaisella asteikolla (ei totta — hyvin totta tai
T. M. (2000);  usein totta). Kysymykset voidaan jaotella niin, ettd saadaan kokonaispisteet, kdyttdytymisongelmien
Gavitaym., pisteet ja tunne-eldmén ongelmien pisteet.
(2012);
Karjalainen Kysymykset mittaavat 6-8 oirekokonaisuutta. 2—-3-vuotiaiden versiossa ndmé oirekokonaisuudet ovat
ym., (2021) ahdistuneisuus/masentuneisuus, vetdytyminen, uniongelmat, somaattiset ongelmat, aggressiivinen
kayttaytyminen ja tuhoava kayttaytyminen.
Néistd ahdistuneisuus/masentuneisuus ja vetaytyminen muodostavat tunne-elamén ongelmien
(internalizing) osion.
Aggressiivinen ja tuhoava kadyttdytyminen muodostavat kéyttdytymisen ongelmien (externalizing)
osion.
4-18-vuotiaiden lomakkeessa ndmé ovat vetdytyminen, somaattiset ongelmat,
masentuneisuus/ahdistuneisuus, sosiaaliset ongelmat, ajattelun ongelmat, keskittymisen ongelmat,
rikollinen (delinquent) kayttaytyminen ja aggressiivinen kayttaytyminen.
Ndistd ahdistuneisuus/masentuneisuus, vetdytyminen ja somaattiset ongelmat muodostavat tunne-
eldman ongelmien (internalizing) osion.
Aggressiivinen ja rikollinen kéyttadytyminen muodostavat kayttaytymisen ongelmien (externalizing)
osion.
Huoltaja tayttaa kyselyn.
Sutter-Eyberg Eyberg, S., &  Kaytetdén 2-16-vuotiaiden kdyttdytymisongelmien arviointiin.
Student Pincus, D.
Behavior (1999) Koostuu 38 kysymyksestd. Kysymyksiin vastataan seitsenportaisella asteikolla (ei koskaan — aina),
Inventory Karjalainen joka kertoo, kuinka usein ongelmakayttaytymista esiintyy. Liséksi kysymyksiin vastataan asteikolla
(SESBI-R) ym., (2021) kyllé/ei, joka kertoo, kokeeko opettaja kayttaytymisen ongelmallisena, jolloin saadaan tietoon
erilaisten kayttaytymisen ongelmien koettu maara.
Opettaja tayttaa kyselyn.
Caregiver- Achenbach, T.  Kéytetddn 1.5-5-vuotiaiden kayttadytymisongelmien ja tunne-eldmén arviointiin paivahoidossa tai

Teacher Report
Form (C-TRF)

M., & Ruffle,  koulussa.

T. M. (2000)

Karjalainen Kysymyksiin vastataan kolmiportaisella asteikolla (ei totta — hyvin/usein totta).
ym., (2021)

Opettaja tai paivakodin tyontekija tayttaa kyselyn.

Teacher Report
Form (TRF)

Achenbach, T.

Kaytetadn 6-18-vuotiaiden kayttaytymisongelmien ja tunne-eldmén arviointiin paivahoidossa tai

M., & Ruffle,  koulussa.

T. M. (2000)

Karjalainen Kysymyksiin vastataan kolmiportaisella asteikolla (ei totta — hyvin/usein totta).
ym., (2021)

Opettaja tayttaa kyselyn.
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Nimi Léhteet Kuvaus
Parent Daily Chamberlain ja  Kéytetddn mittaamaan lasten ongelmakayttaytymista.
Report (PDR) Reid, (1987)

Koostuu 34 kysymyksestd. Huoltajalta kysytaan, ilmenikd kéyttaytymisté ja kokiko huoltaja tdméan
stressaavana.

Kysely toteutetaan puhelinhaastattelulla huoltajalle.
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3.4 Tutkimusten keskeiset tulokset

Katsauksen tutkimusten keskeiset tulokset on esitetty Taulukossa 3. Tutkimusten tulokset tukevat
osittain hypoteesiamme, mutta ovat kesken&dn vaihtelevia. Suurimmassa osassa katsauksen
tutkimuksia interventiot vahensivét kayttaytymisen ongelmia, mutta osassa interventioilla ei ollut

vaikutusta kayttaytymisen ongelmiin.

Artikkeleista kolmessa esiintyi tilastollisesti merkitseva ja vahintdan keskisuuri efektikoko
(Bywater ym., 2011; Karjalainen ym., 2019; Karjalainen ym., 2021). Kuitenkin Karjalaisen ja
kumppaneiden (2021) tutkimuksessa vuoden seurantakerralla ndmakin tulokset palasivat ennen
interventiota mitattuihin tasoihin.  Sek& tédssd, ettd Karjalaisen ja kumppaneiden (2019)
tutkimuksessa esiintyy muita mittareita kaytettdessa tuloksia, jotka eivat ole tilastollisesti

merkitsevia tai joissa on pieni tai jopa negatiivinen efektikoko.

Kuudessa artikkelissa ei raportoitu efektikokoa, mutta tulokset olivat tilastollisesti merkitsevia
(Akin ym., 2018; Brown ym., 2014; Flaherty & Cooper, 2010; Gavita ym., 2012; Roberts ym.,
2016; Walakira ym., 2024). Zhoun ja kumppaneiden (2017) artikkelissa ei taas raportoitu
tilastollista merkitsevyyttd, mutta siind esiintyy suuri ja keskisuuri efektikoko. Leathersin ja
kumppaneiden (2012) artikkelissa ei mainita tilastollista merkitsevyytté tai efektikokoa, mutta
tulosten perusteella interventioryhman pisteet véhenivat enemman kuin kontrolliryhmén. Yli 0.2,
mutta alle 0.5 efektikoko tilastollisella merkitsevyydelld esiintyi kahdessa tutkimuksessa (Furlong
ym., 2021; Krishnamoorthy ym., 2020). Adkinsin ja kumppaneiden (2022) tutkimuksessa
efektikoko oli alle 0.2. Kahdessa tutkimuksessa ei raportoitu efektikokoa, eivatka tulokset olleet

tilastollisesti merkitsevié (Linares ym., 2006; McDaniel ym., 2011).

Seitsemadssa Ihmeelliset vuodet -interventiota tarkastelleessa artikkelissa tulokset ovat keskendén
vaihtelevia (Bywater ym., 2011; Conn ym., 2018; Furlong ym., 2021; Karjalainen ym., 2019;
Karjalainen ym., 2021; Linares ym., 2006; McDaniel ym., 2011). Linares ja kumppanit (2006)
kaytti tutkimuksessaan Ihmeelliset vuodet -intervention liséksi yhteisvanhemmuuskomponenttia,
joten tulokset eivét ole tdysin verrannollisia tutkimuksiin, joissa kaytettiin vain IThmeelliset vuodet

-interventiota.
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Tutkimusten keskeiset tulokset ja kaytetyt mittarit

Julkaisutiedot

Mittarit

Intervention vaikutus kayttaytymiseen

Adkins ym., 2022, Yhdysvallat

Akin ym., 2018, Yhdysvallat

Brown ym., 2014, Yhdistynyt
kuningaskunta

Bywater ym., 2011, Yhdistynyt
kuningaskunta

Conn ym., 2018, Yhdysvallat

Flaherty & Cooper, 2010,
Australia

Furlong ym., 2021, Irlanti

Gavita ym., 2012, Romania

Karjalainen ym., 2019, Suomi

Karjalainen ym., 2021, Suomi

SDQ:

SSIS Problem Behavior:

SDQ

ECBI, SDQ

CBCL:

ECBI

SDQ

CBCL

ECBI, CBCL

CBCL, ECBI, SESBI-R:, C-
TRF2, TRF2

Interventioryhman ja kontrolliryhmén vélilla ei ollut merkitsevia eroja
kayttdytymisen ongelmissa (p = .59, d = 0.14).

Interventioryhmalla oli merkitsevésti vahemman ongelmakayttaytymista
verrattuna kontrolliryhméaan (p = .001).

Huoltajat arvioivat lastensa hyperaktiivisuuden ja keskittymisvaikeudet
matalammiksi intervention jalkeen (p = .044). Kayttaytymisongelmien ei
arvioitu véhentyneen tilastollisesti merkitsevasti (p = .159).

Interventioryhman lasten kéyttdytyminen parani kaikilla mittareilla
tilastollisesti merkitsevasti ja keskikokoisilla efektikoilla.

Intervention saaneiden lasten k&ytosongelmat laskivat, mutta eivat
tilastollisesti merkitsevésti (p = .15). Kontrolliryhman kaytésongelmat
laskivat enemman ja tilastollisesti merkitsevasti (p < .001). Ryhmien
valisesséd analyysisséd ei ollut eroa kéyttdytymisessd interventio- ja
kontrolliryhmissa.

Interventioryhman kaytésongelmat vahenivat tilastollisesti merkitsevésti
(p < .01), ja kontrolliryhmén kaytdsongelmat lisdéntyivat.

Interventio vahensi lasten kayttaytymisen ongelmia tilastollisesti
merkitsevasti pienelld efektikoolla sek& sijaisvanhempien (p < .01, d =
0.32), ettd biologisten vanhempien (p < .001, d = 0.40) mukaan.
Kummassakin ryhméssé lasten kéytdsongelmat laskivat SDQ:n Kliinisen
rajan (17 p.) ylapuolelta kliinisen rajan alapuolelle.

Lasten kéaytdsongelmat vahenivét interventioryhmassa intervention
jalkeen (p < .05). Tulokset eivat eronneet intervention ja kolmen
kuukauden seurannan valilla (p > .05).

Lasten k&ytdsongelmien maara vaheni interventioryhméssd enemmén
kuin kontrolliryhmadssa tilastollisesti merkitsevésti, suurella efektikoolla
(p < .001, d = 0.76). Lasten kaytdsongelmien intensiteetti tai CBCL
kokonaispisteet eivat eronneet tilastollisesti merkitsevasti interventio- ja
kontrolliryhmien valill4 (p =.220 d = 0.26; p =.091, d = 0.35).

Intervention lopussa vain kayttaytymisen ongelmien koettu maéara laski
interventioryhmasséd enemmé&n kuin kontrolliryhméssa tilastollisesti
merkitsevasti, suurella efektikoolla (p < .001, d = 0.82). Vuoden
seurantakerralla n&mékin tulokset palasivat ennen interventiota
mitattuihin tasoihin.
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Tutkimusten keskeiset tulokset ja kaytetyt mittarit

Julkaisutiedot Mittarit Intervention vaikutus kayttdytymiseen
Krishnamoorthy ym., 2020, SDQ SDQ kokonaispisteet laskivat pienelld efektikoolla (g = 0.329)
Australia tilastollisesti merkitsevasti (p = .048).
Leathers ym., 2012, Yhdysvallat CBCL Intervention jélkeen interventioryhmén kéaytdsongelmat paranivat, kun

Linares ym., 2006, Yhdysvallat

McDaniel ym., 2011, Yhdistynyt
kuningaskunta

Roberts ym., 2016, Yhdistynyt
kuningaskunta

Walakira ym., 2024, Uganda

Zhou ym., 2017, Singapore

CBCL, ECBI, SESBI-R

ECBI

PDR., SDQ

CBCL

ECBI

taas kontrolliryhmadn eivat.

Intervention lopussa ero kaytésongelmissa interventioryhman ja
kontrolliryhmén vélilld ei ollut tilastollisesti merkitsevd (p > .05).
Kolmen kuukauden seurantakerralla ero interventioryhman ja
kontrolliryhmén valilla ei ollut tilastollisesti merkitseva (p > .05).

Suurin  osa  sijaishuoltajista  kertoo  parannuksesta  lapsen
kayttaytymisessd. Kliinisellda alueella olleiden lasten mé&éra puolittui
intervention jalkeen.

Jokaisessa interventiossa  kayttadytymisen vahenivat

tilastollisesti merkitsevisti (p < .01).

ongelmat

Kéytdsongelmat vahenivat sekd kontrolliryhmdssa (p = .001), etté
interventioryhméassa (p < .001) tilastollisesti  merkitsevasti
alkumittauksen ja vuoden seurannan valilla.

Tason 4 interventiossa ongelmakayttdytymisen maéra laski suurella
efektikoolla (d = .91) ja intensiteetti laski keskisuurella efektikoolla (d =
0.56). Tason 5 interventiossa ongelmakéyttdytymisen maéaara laski
pienelld efektikoolla (d = 0.18) ja intensiteetti laski pienell& efektikoolla
(d =0.42).

CBCL = Child Behavior Checklist, C-TRF = Caregiver-Teacher Report Form, ECBI = Eyberg Child Behavior Inventory, PDR =
Parent Daily Report, SDQ = Strengths and Difficulties questionnaire, SESBI-R = Sutter-Eyberg Student Behavior Inventory —

Revised, TRF = Teacher Report Form

1 = vanhemman tayttima
» = opettajan tdyttdma
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4 Pohdinta

Katsauksessamme tarkastelimme vanhemmuuden interventioiden vaikutusta lasten
kayttaytymisen ongelmiin sijaisperheissé ja perheissd, jotka ovat lastensuojelun alaisuudessa.
Katsaukseemme valikoitujen tutkimusten perusteella vanhemmuuden interventiot ovat toimiva

keino puuttua lasten kayttaytymisen ongelmiin naissé perheissa.

Tarked eroavaisuus tutkimuksissa oli, koskivatko ne lastensuojelun vai sijaishuollon alaisia
perheitd. Lastensuojelun alaisia perheitd koskevien tutkimusten tulokset olivat keskendén
yhtenevampi& kuin sijaishuoltoa késittelevat tutkimukset. Sijaishuoltoa koskevien tutkimusten
tuloksissa oli puolestaan enemmaén vaihtelua. Samoin néita yhdistévien artikkeleiden tuloksissa
esiintyi vaihtelua. Kymmenesta sijaishuoltoa kasittelevassa artikkelista kuudessa todettiin
intervention véhentdvan kayttaytymisen ongelmia (Akin ym., 2016; Bywater ym., 2014;
Krishnamoorthy ym., 2020; Leathers ym., 2012; McDaniel ym., 2011; Roberts ym., 2016).
Vanhemmuuden interventiot ovat siis tehokas keino lapsen kayttdytymisen ongelmien
hoitamisessa sijaishuollon kontekstissa. Neljasta ainoastaan lastensuojelua koskevasta
artikkelista kahdessa interventio vahensi kayttaytymisen ongelmia (Karjalainen ym., 2019;
Karjalainen ym., 2021). Tutkimusten véhaisyyden ja kesken&an vaihtelevien tulosten vuoksi
vaadittaisiin lisdtutkimusta aiheesta, jotta voitaisiin arvioida toimivatko interventiot
lastensuojelun alaisissa perheissa lasten kayttdytymisen ongelmien vahentdmisessa. Kuitenkin
katsauksemme perusteella voitaisiin sanoa téhén olevan Vviitteitd. Lastensuojelua ja
sijaishuoltoa eri tavoin yhdistaneistd kolmesta artikkelista kahdessa havaittiin intervention
vahentdvan kayttaytymisen ongelmia (Furlong ym., 2021; Zhou ym., 2017). Vaikka tulokset
eivat ole taysin yhtenevid, voisi ajatella vanhemmuuden interventioiden vahentévan lasten

kayttaytymisen ongelmia myos néita populaatioita yhdistellesséa.

Linaresin ja kumppaneiden (2006) ja Furlongin ja kumppaneiden (2017) tutkimukset erosivat
muista tutkimuksista siten, etta tutkimukseen osallistuivat sek& sijoitetun lapsen sijaishuoltajat
ettd heidan biologiset vanhempansa. Molemmissa tutkimuksissa kaytettiin Ihmeelliset vuodet -
interventiota. Linaresin ja kumppaneiden tutkimus sisélsi intervention lis&ksi
yhteisvanhemmuuskomponentin. Tutkimuksessa interventiolla ei ollut vaikutusta lasten
kayttaytymisen ongelmiin. Furlongin ja kumppaneiden tutkimuksessa biologiset vanhemmat ja
sijaisvanhemmat osallistuivat interventioihin omissa ryhmissaan, eikd siind painotettu
vanhempien vélista yhteistyotd. Naiden vanhempien lasten kayttaytymisen ongelmat vahenivat.

Tulos on mielenkiintoinen, silla interventiot erosivat toisistaan ainoastaan pituudeltaan,
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Linaresin  ja  kumppaneiden  tutkimuksen intervention  ollen  pidempi, ja
yhteisvanhemmuuskomponentin osalta. Vaikka yhteisvanhemmuuskomponentti oli suurin ero
naiden kahden tutkimuksen vélilla, emme usko sen olleen syy Linaresin ja kumppaneiden
tutkimuksen heikompiin tuloksiin. Yhden tutkimuksen perusteella ei kuitenkaan voida tehda

johtopéatosta yhteisvanhemmuudekomponentin vaikutuksesta intervention toimivuuteen.

Barlown ja Corenin (2018) katsauksessa todettiin ryhmé&muotoisten vanhemmuuden
interventioiden olevan tehokkaita lasten ongelmakayttdytymisen vahentdmiseen. Tamén
katsauksen tutkimusten perusteella ei ollut valia oliko interventio ryhma- vai yksilomuotoinen.
Tutkimukset, joissa interventiolla ei ollut vaikutusta, olivat ryhmamuotoisia interventioita
(Adkins ym., 2022 Linares ym., 2006). Tutkimuksissa, joissa oli yksilémuotoinen interventio
(Akin ym., 2018; Walakira, ym., 2024) tai joissa osa tutkittavista osallistui taysin
yksilomuotoiseen ja osa ryhmamuotoiseen interventioon (Leathers ym., 2012; Zhou ym., 2017),
kayttdytymisen ongelmat vahenivat. Yksilomuotoiset interventiot vaikuttavat toimivan
kayttdytymisen ongelmien vahentdmiseen samoin kuin ryhmé&muotoiset interventiot.
Ryhmémuotoisten interventioiden toimivuuden tutkimiseen keskittyminen on Kkuitenkin

perusteltua taloudellisista syista.

Suuri osa katsauksen tutkimusten interventioista perustui sosiaalisen oppimisen malliin.
Téallaisissa interventioissa vanhemmuuden taitoja opetettiin  esimerkiksi videoiden,
roolileikkien ja palautteen avulla. Karjalaisen ja kumppaneiden (2016) katsauksessa todettiin
sosiaalisen oppimisen malliin pohjautuvien interventioiden olevan tehokkaita kayttaytymisen
ongelmien vahentdmisessd. Whitcombe-Dobbs ja Tarren-Sweeney (2019) toteavat
katsauksessaan tdhan malliin perustuvien vanhemmuuden interventioiden vaikuttavan
lupaavilta vahentdmaan lasten kaltoinkohtelua perheissé, jotka olivat lastensuojelun asiakkaita

tai jotka olivat olleet lastensuojelun asiakkaita.

Yksi katsauksen tutkimuksista (Krishnamoorthy ym., 2020) kaytti kiintymyssuhdeteoriaan
pohjautuvaa interventiota, Circle of Securityd. Kohlhoffin ja Cibralicin (2022) katsauksessa
todettiin, ettd kiintymyssuhteisiin perustuvat interventiot vahentavat kayttaytymisen ongelmia
1-5-vuotiailla lapsilla. Krishnamoorthyn ja kumppaneiden tutkimuksessa Circle of Security -

interventio vahensi kayttaytymisen ongelmia 6-12-vuotiailla.
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Adkinsin ja kumppaneiden tutkimuksessa kaytetty Family Minds -interventio puolestaan pyrkii
kehittamaan vanhemman reflektiivista toimintakykyéa ja mentalisaatiotaitoja. Family Minds -
intervention tarkoitus on auttaa sijaishuoltajia ymmartdmaan lapsensa tunteita ja kayttaytymista
sekd omia vanhemmuutensa keinoja. Vaikka Adkinsin ja kumppaneiden mukaan
sijaisvanhempien reflektiivinen toimintakyky kehittyi, interventiolla ei ollut vaikutusta lasten
kayttaytymiseen. Lavenderin ja kumppaneiden vuoden 2023 katsauksessa, jossa tarkasteltiin
ryhmamuotoisia mentalisaatioon perustuvia vanhemmuuden interventioita ndmé interventiot
eivat vaikuttaneet lasten kayttaytymisen ongelmiin. On mahdollista, ettd Family Minds -
interventio ei opeta vanhemmille tarpeeksi konkreettisia taitoja toimia lastensa kanssa, kuten
sosiaalisen oppimisen teoriaan tai kiintymyssuhdeteorioihin perustuvat interventiot. Family

Minds -interventio on myds huomattavan lyhyt, sisaltden ainoastaan kolme tapaamista.

Karjalaisen ja kumppaneiden vuoden 2016 katsauksessa todetaan pitkakestoisten, kahdeksasta
kahteenkymmeneen viikkoa kestavien interventioiden olevan vaikuttavia. Heiddn mukaansa
pitkakestoiset interventiot antavat vanhemmille mahdollisuuden harjoitella oppimiaan taitoja
vield intervention aikana. Kuitenkaan katsauksen pisimmat interventiot (Karjalainen ym., 2019;
Karjalainen ym., 2021; Linares ym., 2006) eivét vahentaneet lasten kayttaytymisen ongelmia
tilastollisesti merkitsevésti. Tulos on siis poikkeava Karjalaisen ja kumppaneiden vuoden 2016

katsauksen tuloksista.

Vanhemmuuden interventiot ovat katsauksemme mukaan tehokkaita vahentdmaan lasten
kayttaytymisen ongelmia sijaisperheissa ja lastensuojelussa, vaikka etenkin lastensuojelun
osalta vaaditaankin lisd tutkimusta. Sijaishuoltoa ja lastensuojelua yhdistavia interventioita
tulisi my6s tutkia lisdd yhdistden tdhan esimerkiksi yhteisvanhemmuuden tutkimusta.
Sosiaalisen oppimisen teoriaan perustuvat interventiot olivat tehokkaita ja yleisimpia
vanhemmuuden interventioita kayttaytymisen ongelmien hoidossa. Myos
kiintymyssuhdeteoriaan perustuva interventio oli tehokas. Katsauksen tutkimuksissa ei ollut

eroa ryhmamuotoisten ja yksilomuotoisten interventioiden vélilla.

4.1 Tutkimuksen vahvuuden ja heikkoudet

Tutkimuksen vahvuutena on, ettd se toteutettiin ensimmaisend juuri tatd aihetta koskevana
systemaattisena katsauksena, johon siséllytetyt artikkelit olivat vertaisarvioituja. Katsauksen

haut tehtiin kuudessa eri aiheemme kannalta relevantissa tietokannassa. Teimme riittdmattoman
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haun jalkeen uuden haun ja lopullinen hakulauseke sisélsi kattavasti kasitteitd, jotka ovat
olennaisia aiheen tarkastelussa. Sokkoutimme artikkelit, jotta tekisimme p&&tokset niiden

sisallyttamisesta mahdollisimman itsendisesti.

Tulosten yleistettavyytté lisaa se, ettd katsaukseen valikoituneet tutkimukset olivat kohtuullisen
uusia. Suuri osa tutkimuksista oli toteutettu viimeisen kymmenen vuoden aikana.

Tutkimuksissa kaytettiin laajasti erilaisia interventioita ja tutkittiin eri ikéisia lapsia ja nuoria.

Tutkimuksista vain pieni osa tarkasteli lastensuojelun alaisia perheita ja interventioiden kaytté
painottui sijaisperheisiin. Lastensuojelun alaisten perheiden vahdisen maaran vuoksi ei ole
kovin mielek&std verrata nditd konteksteja toisiinsa téssd tutkimuksessa. Tutkimukset myds
painottuvat lansimaihin, vaikka mukana onkin yksittaisia lansimaiden ulkopuolella tehtyja
tutkimuksia. Tama heikentdd tulosten yleistettavyytta lansimaiden ulkopuolelle. On
mahdollista, ettd kulttuuriset tekijat voivat vaikuttaa vanhemmuuden interventioiden
tehokkuuteen, silla erot vanhemmuuden keinoissa vaihtelevat suuresti kulttuurien valilla
(Lansford, 2022). Kuitenkin esimerkiksi Ihmeelliset vuodet -interventio on kd&nnetty useille
kielille ja on kéaytdssa useissa eri maissa (Webster-Stratton & Bywater, 2019). Myos
sijaishuollon ja lastensuojelun maittain vaihtelevat kaytannot saattavat vaikuttaa tutkimuksen

yleistettdvyyteen ndissa populaatioissa.

Katsaukseen siséllytetyt tutkimukset eroavat keskendan myds interventiotyypeiltddn ja
koeasetelmiltaan. Erilaisten interventiotyyppien tutkiminen liséé yleistettavyytta kaikenlaisiin
vanhemmuuden interventioihin. Tdma tarkoittaa kuitenkin myds sitd, etta tutkimusten eri
interventiot on toteutettu kesken&an hyvin eri tavoin. Erilaiset koeasetelmat hankaloittavat
tutkimusten keskindisté vertailua ja tutkimukset ilman kontrolliryhmé&a heikentévat katsauksen
vahvuutta. Osassa kontrolliryhmaa kayttavista tutkimuksista samat henkil6t, jotka koulutettiin
ohjaamaan interventioita, saattoivat olla tyénsa puolesta tekemisissd myds kontrolliryhmén
kanssa, mika voisi vaikuttaa tulosten luotettavuuteen. Suuressa o0sassa sisallytetyista
tutkimuksista otoskoko oli pieni ja useassa tutkimuksessa oli pudokkaita alkumittauksen
jalkeen. Pieni otoskoko heikent&a tulosten yleistettavyyttd. Katsauksen kokonaisotanta oli
kuitenkin merkittava, silla pieni joukko tutkimuksia sisdlsi muita suuremman otoskoon. Osassa
tutkimuksia kyselyiden tuloksia oli raportoitu puutteellisesti, mikd hankaloittaa tulosten
keskindisté vertailua. Tutkimukset myds painottivat eri tavoin mittareiden eri osioita, jolloin on

mahdollista, ettd tutkimukset ovat mitanneet hieman eri asioita.
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Useassa tutkimuksessa pohdittiin vertaistuen ja koetun terapiamaisuuden vaikutusta.
Ryhméamuotoisissa interventioissa saatava vertaistuki voisi olla tarked tekija niiden
toimivuudessa. Vertaistuki ei kuitenkaan ole tarkoitettu vaikuttavaksi tekijaksi interventioissa,
joten tdméa voi hankaloittaa intervention toimintamekanismien vaikutusten arviointia. Naita
kokemuksia tulisi tutkia lisa4, jotta interventioita voidaan kehittdd toimimaan tarkoitetuilla

mekanismeilla tai hyodyntdméan vertaistuen vaikutuksia.

Interventioiden vaikutuksen yleistettavyyttd parantaa se, ettd useat ndyttéon perustuvat
interventiot toteutetaan manuaalin mukaan, jolloin niiden toteutustapa on samanlainen
sijainnista ja palveluntarjoajasta huolimatta. Katsaustutkimusten interventioista suurin osa oli
téllaisia interventiona tai pohjautui sellaiseen, poikkeuksena Gavitan ja kumppaneiden (2012)
itsensé kehittdma interventio. Katsauksessa esiintyneista interventioista esimerkiksi Ihmeelliset
vuodet on kéaytdssa useissa maissa ja kaannetty monille kielille (Webster-Stratton & Bywater,
2019).

4.2 Jatkotutkimusehdotukset

Vanhemmuuden interventioiden kayttd sijaisperheissd ja lastensuojelun alaisissa perheissé
vaikuttaa katsauksemme perusteella toimivalta tavalta vaikuttaa ndiden perheiden lasten
kayttaytymisen ongelmiin. Aihetta tulisi kuitenkin tutkia liséa etenkin lastensuojelun alaisten
perheiden osalta, sill& aiheesta on vain vahan tutkimusta. Lastensuojelun alaisissa perheissa on
usein useita paallekkdisia ongelmia, kuten vaikeuksia vanhemmuudessa, terveysongelmia tai
taloudellisia haasteita, joilla voi olla negatiivisia vaikutuksia lapsen kehitykseen (Gerdts-
Andresen, 2021). Naiden haavoittuvaisten populaatioiden tutkiminen on erityisen tarkeéa, silla
lastensuojelun ja sijaishuollon alaiset perheet eroavat tyypillisista perheistd. On tarkeda
tarkastella ndita perheita erikseen etenkin, koska kyse on vanhemmuuden interventioista, joiden
ydinajatus on vaikuttaa lapsen ongelmiin vanhempien toiminnan kautta. Tdéman lisaksi olisi
tarkedd tutkia sijaishuollon alaisten perheiden osalta myos sijaisvanhempien ja biologisten

vanhempien yhteisvanhemmuutta.

Barlown ja Corenin (2018) katsauksen mukaan ryhméamuotoiset behavioraaliset ja kognitiivis-
behavioraaliset vanhemmuusinterventiot vaikuttavat positiivisesti lasten kayttdytymisen
ongelmiin sek& vanhempien mielenterveyteen ja vanhemmuustaitoihin lyhyelld tdhtdimella.

Vanhemmuuden interventioiden vaikutuksesta pitkalla aikavélilla ei ole kuitenkaan paljoa
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tutkimusta. Katsauksessamme oli mukana pitkittaistutkimuksia, mutta ne olivat usein
puutteellisia  seurannan  suhteen. Useassa pitkittaistutkimuksessa  seurantakertojen
mittaustuloksia ei raportoitu tai ne raportoitiin vain osittain. Kuitenkin esimerkiksi Gavitan ja
kumppaneiden (2012) tutkimuksessa interventio vahensi kayttdytymisen ongelmia ja vaikutus
oli ndhtavissa viel& kolme kuukautta intervention loppumisen jalkeen. Kahdessa tutkimuksessa
kayttaytymisen ongelmat olivat jatkaneet vahentymistd vuoden seurantaan asti (Akin ym.,
2018; Walakira ym., 2024). Karjalaisen ja kumppaneiden vuoden 2021 tutkimuksessa
kayttaytymisen ongelmat vahenivat intervention jalkeen, mutta vuoden seurantakertaan
mennessd niiden mé&ard oli palautunut interventiota edeltavélle tasolle. VVanhemmuuden
interventioiden pitkan téhtdimen vaikutusten selvittdmiseen tarvittaisiin lisd4 laadukasta

pitkittaistutkimusta.

Tulevaisuudessa olisi mielenkiintoista tarkastella, mitd kautta vanhemmuuden interventiot
vahentévat lasten ongelmakayttaytymistd. Wyatt Kaminskin ja kumppaneiden (2008) meta-
analyysissa tarkasteltiin vanhemmuuden interventioiden vaikuttavia keinoja ja todettiin
esimerkiksi vanhemmuuden taitoja opettavien interventioiden olevan tehokkaampia kuin
interventiot, jotka eivdt opeta vanhemmuuden taitoja. Tutkimus ei kuitenkaan tarkastele
syvemmin, miten tdm& on saanut aikaan muutoksen vanhemmissa. Interventioihin osallistuvat
kuitenkin lasten vanhemmat ja heissd tai heidan toimintatavoissaan tapahtunut muutos
vaikuttaa lapsiin. Useat katsauksemme tutkimukset mittasivat kayttdytymisen ongelmien
lisaksi muun muassa vanhempien stressid tai muutosta vanhemmuuden keinoissa. Liséksi
vertaistuellisuuden vaikutusta ja implementointia osaksi vanhemmuuden interventioita tulisi
tutkia lisdd. Nama saattaisivat olla vaikuttavia tekijoita interventioiden tehokkuuden suhteen,
joten asiaa olisi mielekasté tarkastella esimerkiksi systemaattisen katsauksen tai meta-analyysin

keinoin.
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