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Johdanto

Luokanopettaja joutuu työssään yhä useammin kohtaamaan erilaisista käyttäytymishäiriöistä kärsiviä lapsia ja toimimaan heidän tukenaan. Usein käyttäytymishäiriöiden taustalla on lapsen kehityksen viivästymät. Tässä esseessä käsitellään lapsen sosio-emotionaalista kehitystä, sen häiriöitä ja perheessä mahdollisesti olevan päihdeongelman vaikutusta lapsen kehitykseen. Lisänäkökulmana on opettajan ja koulun merkitys kaikessa tässä sirkuksessa. Essee on rakennettu siten, että ensimmäisissä luvuissa kerromme lapsen normaalin sosio-emotionaalisen kehityksen, sen häiriöt, päihdeperheestä johtuvien ongelmien ominaispiirteet ja lopuksi pohdimme koulun mahdollisuuksia tukea oppilaitaan tunne- ja vuorovaikustaitojen kehittämisessä.

1. Lapsen normaali kehitys

Lapsen kehitys on aina yksilöllinen erilaisten kehitystapahtumien ketju, jota ei voida koskaan täysin yleistää. Kehitykseen vaikuttavat aina sekä biologiset että ympäristölliset tekijät. Ympäristövaikutukset eivät voi nopeuttaa geeniperimän ohjaamaa kehitystä, mutta hidastava vaikutus heikoilla kasvuolosuhteilla kuitenkin on. Kehittyäkseen normaalivauhtia lapsi tarvitsee kehitystasolleen sopivia virikkeitä ja vuorovaikutussuhteita. Lapsi pyrkii olemaan luonnollisesti vuorovaikutuksessa ympäristönsä kanssa, mikäli tämä pyrkimys ei saa vastakaikua, kehitys hidastuu. 

Lapsen toiminta, tiedot ja emootiot vaikuttavat heidän aikaisimpiin sosiaalisiin suhteisiin, erityisesti koskien vanhempia ja muita merkityksellisiä aikuisia. Olennainen kysymys ei ole vaikuttaako lapsuusaika myöhempään persoonallisuuden kehittymiseen vaan kysymys siitä miten lapsuusaika vaikuttaa myöhempään kehitykseen. Tästä huolimatta lapsuusaikaa tulisi pitää tärkeänä itsessään, ei ainoastaan tulevaisuuden perustana (Thompson, 1998).

1.1 Normaali sosio-emotionaalinen kehitys

Yleinen olettamus koskien lapsen kehittymistä on, että lapsen suhde hoitajaansa on lapsen emotionaalisen ja kognitiivisen kehityksen pohja. Merkittävän kombinaation luovat siis lapsen synnynnäinen temperamentti sekä hoitajan persoonallisuus, asenteet ja toiminta. Merkittävässä asemassa on myös muu lasta ympäröivä sosiaalinen verkosto ja mm. perheen sosioekonominen asema. 

Paradigma ihmisestä mielihyvään pyrkivänä olentona on määrittänyt lapsen kognitiiviselle  ja sosio-emotionaaliselle kehitykselle merkityksekkäimmäksi henkilöksi sen henkilön, joka tarjoaa lapselle eniten ja säännöllisesti mielihyvän tuntemuksia. Useimmiten tässä asemassa on lapsen äiti, vaikka viime vuosikymmeninä on tutkittu myös isän, sisarusten ja muun lähipiirin vaikutusta.   (Sillanpää, 2004)

Äidin ja lapsen välinen vuorovaikutussuhde on siis useimmiten lapsen ensimmäinen merkittävä ihmissuhde, ja siinä äidin persoonallisuudella on valtava merkitys. Äidin kyky tulkita lapsensa tunteita ja tuntemuksia on määräävässä asemassa turvallista ja kehittävää vuorovaikutussuhdetta luotaessa. Mikäli äidin ja lapsen suhteessa tarvittavaa kiintymystä ei synny, heikkenevät lapsen mahdollisuudet solmia tyydyttäviä ihmissuhteita tulevaisuudessa. (Sillanpää, 2004; Thompson, 1998)

Ensimmäisen ikävuoden aikana lapsi ei osaa vielä tulkita tunteitaan, eikä ymmärrä omien ja muiden tunteiden eroa. Hoffman (2000) kutsuu tätä globaaliksi empatiaksi. Globaalista empatiasta seuraava vaihe on egosentrinen empatia, jossa lapsi esimerkiksi saattaa alkaa itkeä nähdessään toisen lapsen satuttavan itsensä. Lapsi siis reagoi toisen ihmisen mielipahaan kuin se olisi hänen omansa. Ensimmäisen vuoden aikana lapsessa tapahtuvan neuropsykologisen kehityksen seurauksena itku muuttuu tahdottomasta itkusta tarkoituksenmukaiseksi kommunikoinnin välineeksi. Olennaiseksi nousee tällöin vanhemman kyky tulkita lapsensa itkua. (Patterson & Westby, 1998)

Seuraavasta taulukosta näkyy lapsen varhaisen vuorovaikutuksen kehitys:

Taulukko 1 (Sillanpää, 2004).

	Tapahtuma
	Ikä 
	Vaihteluväli

	Kiinnittää katseensa
	7 vrk
	0-14

	Vastaa hymyllä hymyyn
	3 vk
	2-6

	Ilmaisee mielipahansa itkulla
	4 vk
	3-6

	Tutkii käsiään 
	2,5 kk
	2-3

	Hymyilevaa valikoivasti äidille
	3 kk
	2-4

	Ilahtuu äidin näkemisestä
	4 kk
	3-5

	Kaipaa seuraa 
	4 kk
	3-5

	Ilmaisee pettymystä ja suuttumusta
	5 kk
	4,5-6

	Huomaa eron tuttujen ja vieraiden välillä
	5 kk
	4,5-6

	Alkaa vierastaa outoja ihmisiä
	6 kk
	5-7

	Taputtaa käsiään mallin mukaan
	6,5 kk
	6-7

	Hymyilee omalle peilikuvalleen
	7 kk
	6-8

	Nostaa kädet ylös syliin päästäkseen
	7 kk
	6-8

	Viihtyy hetken myös yksikseen
	7 kk
	6-8

	Vilkuttaa näkemiin mallin mukaan
	7 kk
	6-8

	Leikkii vastavuoroisesti äitinsä kanssa
	8 kk
	7-10

	Pudottelee esineitä jotta ne nostettaisiin
	9 kk
	8-10

	Leikkii ota-anna leikkiä
	11 kk
	10-12


Lapsen sosiaalisten taitojen ja persoonallisuuden kehitys kiihtyy toisena ikävuonna voimakkaasti. Lapsi alkaa seuraamaan toisten toimintaa tarkemmin ja sitä kautta kehittää omaa suhtautumistaan esineisiin ja asioihin. Kagan (1984) puhuu tässä yhteydessä standardeista, joita lapsi luo itselleen. Standardeilla hän tarkoittaa käsitystä oikeista suhtautumis- ja toimintatavoista eri tilanteissa. Mikäli lapsen saama malli on vinoutunut, syntyy standardeissakin vinoutumia. Toisen ikävuoden aikana lapsi alkaa myös paremmin tunnistamaan muiden ihmisten tunteita ja ajatuksia, ja kokee ne jo irrallisiksi omistaan ja pyrkii lohduttamaan. Hoffman (2000) kutsuu tätä alkavaa vaihetta kvasi-egosentrisen empatian vaiheeksi. Lapsi ymmärtää toisen mielipahan irralliseksi omastaan, mutta saatta pyrkiä lohduttamaan toista asioilla, jotka lohduttavat häntä itseään. (Hoffman, 2000; Kagan, 1984; Sillanpää, 2004)

Toisena ikävuotena alkaa lapsella myös ”uhmaikänä” tunnettu aikakausi. Lapsi on hyvin egosentrinen toiminnassaan, huomionkipeä ja pyrkii selkeästi toiminnallaan vaikuttamaan muihin. Mikäli lapsi ei toiminnallaan saa haluttua tulosta, purkautuu turhautuneisuus usein kiukunpuuskina. Lapsi esittää usein voimakkaita mielipiteitä ja näyttää voimakkaita tunteita, uhmaikäiselle lapselle tulisikin antaa turvallinen ympäristö ja tilaa harjoitella erilaisten tunteiden näyttämistä ja tulkintaa. Ajantaju on vielä melko keskeneräinen ja lapsi on toisena ikävuotenaan usein melko kärsimätön. 

(Sillanpää, 2004)

Kolmantena ikävuotena lapsen toiminnassa kehittyy pitkäjänteisyys ja suunitelmallisuus, lapsi pystyy keskittymään paremmin esim. kuuntelemaan tarinaa. Tunne-elämän kehityksessä tulee tässä vaiheessa tyypillisesti painajaiset ja erilaiset pelkotilat, pelko yksinjäämisestä. Turvallisen ympäristön merkitys on edelleen tärkeä. Lapsen kehityksen kannalta olisi tärkeää tukea lasta antamalla hänelle kehityskauteen soveltuvia, riittävän haasteellisia tehtäviä ja onnistumisen, sekä itsensä ylittämisen kokemuksia. (Sillanpää, 2004)

Ensimmäisen kolmen vuoden aikana on muodostunut suurin osa aivojen hermosoluyhteyksistä ja emotionaaliset kokemukset ovat jättäneet jälkensa tunneaivojen alueelle, toistuvat ja voimakkaat kokemukset pysyvästi. (Jalovaara, 2005)

Lapsen sosiaalinen kehitys etenee kolmannen ikävuoden jälkeen egosentrisesta ajattelusta ulospäin. Lapsen kyky tulkita ja ymmärtää muiden tunteita lisääntyy, mikä taas vahvistaa käsitystä itsestä. 3-4 ikävuoden aikana lapsi siirtyy kohti toisen tunteisiin kohdistuvaa empatiaa (Hoffman, 2000), jolloin lapsi pyrkii jo samaistumaan toiseen ja lohduttamaan toista tavoilla, joilla kokee toisen haluavan tulla lohdutetuksi. Kehityksen myötä lapsi oppii tunnistamaan toisten henkilöiden tunteita, jotka ovat ristiriidassa kasvojen ilmeen kanssa. Useiden samanaikaisten tunteiden ymmärtäminen kehittyy kuitenkin vasta 5-6 vuoden iässä (Thompson, 1998). Lisäksi lapsi osaa kolmen vuoden iässä usein jo puhua tunteistaan ja tunteista joita on aikaisemmin kokenut. Lisäksi lapsi pystyy  ennakoimaan tunteita ja ennakoimaan tunnetilojen seuraamuksia (Saarni, Mumme & Campos, 1998.). Tunteiden ilmaisu kehittyy 3-4 vuoden iässä selkeästi. 4-vuotiaat ilmaisevat esimerkiksi selkeämmin suoraa hyväksyntää ja kiintymyistä tovereilleen kuin 3-vuotiaat. Myös aggressioiden ilmaiseminen on yleisempää neljän vuoden iässä. Ikävaiheelle tyypillinen kehitystehtävä on itsenäisyyden harjoittelu. Lapsi oppii hallitsemaan tunteitaan epävarmoissa tilanteissa, esimerkiksi vanhemman läsnäolon puuttuessa. Kuitenkin, vaikka fyysisen läheisyyden merkitys tällä ikäkaudella vähenee, on se silti ehdottoman tärkeä tilanteissa, jotka ovat outoja tai aiheuttavat epävarmuutta. (NMI Bulletin, 1999)

Lapsen sosiaaliset taidot kehittyvät erityisesti strukturoimattomissa vuorovaikutustilanteissa, esimerkiksi keskinäisissä vapaissa leikkitilanteissa (NMI Bulletin, 1999). Kyky jakaa symbolisia merkityksiä toisten kanssa ja toimia toisiaan täydentävissä rooleissa on pääpiirteissään saavutettu kolmanteen ikävuoteen mennessä. 3-5 -vuotiaiden välillä on kuitenkin suuria eroja leikin hallinnassa. Vanhemmat lapset kykenevät paremmin sopimaan rooleista ja säännöistä, sekä kykenevät paremmin kehittämään leikkiä uusilla ideoilla. Tämä alue on siis 3-4 -vuotiailla kehittymässä ja jatkuu pitkälle tulevaisuuteen. Yksilölliset erot samanikäisten kesken näkyvät leikin vuorovaikutuksen laadussa, osa lapsista leikkii vielä ”omaa leikkiään” riippumatta siitä onko yksin vai toverin kanssa vai leikkiikö peräti samoilla leluilla. (Patterson & Westby, 1998)

Minäkehityksessä lapsella on jo itseensä ja omaan suorituskykyynsä liittyviä tunteita, esim. ylpeyttä, häpeää ja syyllisyyttä. Kaganin (1998) mukaan häpeän ja syyllisyyden tunteet liittyvät standardin rikkoutumiseen ja standardin hyväksyttävyyteen. Esim. lapsi saattaa huolestua huomatessaan lelunsa olevan rikki tai sotkettu, tai jos lapsi itse rikkoo lelun, huomaa hän rikkoneensa standardin. Onnistumisen ja epäonnistumisen tunteet liittyvät hänen mukaansa standardiin itsestä toimijana. Standardit itsestä kehittyvät lapsen huomatessa mihin kykenee ja mihin ei. Onnistumisen tunteita lapsi kokee täyttäessään oman standardinsa vaatimukset, kun taas epäonnistuessaan eli ollessaan kykenemätön täyttämään standardin lapsi kokee mielipahaa. (Kagan, 1998. NMI Bulletin, 1999)

Käsitykset omista ja muiden ominaisuuksista ovat vielä 3-5 vuoden iässä hyvin mustavalkoisia. Kyky erottaa hyvä ja paha kehittyy 3-4 ikävuoden aikana, kun lapsi arvioi toimintansa hyväksyttävyyttä ennen toimintaa, toiminnan aikana ja toiminnan jälkeen. Tässä ohjaamisessa vanhempien toiminta on oleellista. 3-5 vuoden iässä myös toisten tavoitteiden ja halujen ymmärtäminen kehittyy, minkä avulla lasten on helpompi sovittaa sosiaalisia tavoitteitaan yhteen (esim. leikkiin pääseminen) (NMI Bulletin, 1999). Lapset oppivat myös 4-5 vuoden iässä käyttämään epäsuoria kysymyksiä ja pyyntöjä 3-vuotiaille tyypillisten käskymuotoisten pyyntöjen sijaan. (Rubin, Bukowski & Parker, 1998). 

Koska 1-6 vuotiaana lasten kehitystehtävä tunteiden suhteen on opetella tunnistamaan tunteita ja toisten käyttäytymistä, on vanhempien rooli toiminnan ohjaajana ehdottoman tärkeä. Mikäli lapsen tulkintoja ei vahvisteta, tai vahvistetaan epäjohdonmukaisesti tai väärin, syntyy vääriä malleja. Alle kouluikäisenä syntyneet mallit tulkita toisten käyttäytymistä ovat usein peräisin vanhemmilta. Positiivisten käyttäytymismallien antaminen lapselle on lapsen sosiaalisen kehityksen kannalta tärkeää ja mielekästä. Kaganin (1984) mukaan tässä iässä lapset alkavat pyrkimään kohti yleisesti hyväksyttyjä standardeja eli muuttamaan toimintaansa muiden odotusten mukaisesti. Auktoriteettina tässä vaiheessa on usein vanhemmat, joiden hyväksyntä tai moitteet ohjaavat toimintaa. (NMI Bulletin, 1999; Kagan, 1984)

Seuraava taulukko  kuvaa lapsen sosioemotionaalista ja havaintojen kehitystä imeväisiän jälkeen:

Taulukko 2 ( Sillanpää, 2004).

	Tapahtuma
	Ikä
	Vaihteluväli

	Leikkii piiloutumis -palaamisleikkejä
	18 kk
	16-20

	Syö lusikalla 
	18 kk
	16-29

 

	Jäljittelee äidin taloustöitä
	18 kk
	16-20

	Osoittaa kuvasta nimetyn esineen
	18 kk
	16-22

	Ilmaisee oman tahtonsa: ”ei”
	24 kk
	20-28

	Syö itse
	24 kk
	20-28

	Pukee sukat ja kengät (ilman nauhoja)
	24 kk
	20-28

	Leikki omia leikkejään toisten rinnalla
	24 kk
	20-28

	Käyttää puheessaan ilmaisua ”minä”
	2,5 v 
	2-3

	Erottaa eri kokoja
	3 v
	2,5-3,5

	Riisuu osittain itse
	3 v
	2,5-3,5

	Kestää äidin tai hoitajan lyhyen poissaolon
	3 v
	2,5-3,5

	Piirtää ihmishahmon
	4 v
	3-5

	Tuntee ¾ pääväristä
	4 v 
	3-5

	Leikkii toisten kanssa vuorovaikutuksessa
	4 v
	3,5-4,5

	Jäljittelee oman sukupuolensa vanhemman toimintaa
	4 v
	3,5-4,5

	Pysyy päivisin siistinä ja kuivana
	4 v 
	3,5-5

	Leikkii nukellaan mielikuvitusleikkeä
	4 v
	3,5-5

	Piirtää ihmisen
	5 v
	4-6

	Leikkii roolileikkejä, kertoo tarinoita
	5 v
	4-6

	Pukee ilman apua
	5 v
	4-6

	Pystyy keskittymään yhteen tehtävään joksikin aikaa
	5 v 
	4,5-6

	Jää ongelmitta päivähoitoon
	6 v
	4,5-6

	Piirtää 5-6 osaisen ihmisen
	6 v
	5-7

	Osoittaa suunnitelmallisuutta toiminnoissaan
	6 v
	5-7

	Pystyy toimimaan kaveriryhmässä
	6 v
	5-7

	Erottaa vasemman ja oikean puolen toisistaan
	6 v
	5,5-7



	Pystyy keskittymään yhtäjaksoisesti yli 30 min
	7 v
	6-8


2. Lapsen sosio-emotionaalisen kehityksen häiriöt ja niiden oireet

Edellä kuvattiin lapsen normaalia sosioemotionaalista kehitystä. Pääpaino tällä kehityksellä on ikävuosissa 0-6. Joskus kuitenkin kehitys häiriytyy ja synnyttää lapselle jonkinasteisen sosio-emotionaalisen häiriön. Ongelmien taustalla voi olla esimerkiksi lapsen äidin liiallinen alkoholinkäyttö, jolloin kiintymyssuhde äidin ja lapsen välillä jää puutteelliseksi ja lapsi alkaa oireilla. Millaisia oireet sitten voivat olla? Käsite sosio-emotionaaliset ongelmat on hyvin laaja , ja se kuvaa erilaisia lasten käyttäytymisen häiriöitä. Ilmaisu on vakiintunut erityisesti pedagogiseen käyttöön. Lapsen sosio-emotionaaliset ongelmat ovat sellaisia persoonallisuuden ongelmia, jotka ilmenevät lapsen ajattelussa, tunne-elämässä ja ihmissuhteissa. Käyttäytymishäiriöt tarkoittavat käytännössä usein samaa kuin sosio-emotionaaliset ongelmat. Koulussa käytettyyn terminologiaan on vakiintunut ilmaisu sosiaalisesti sopeutumaton, millä tarkoitetaan niitä lapsia, joiden käyttäytyminen koulutilanteissa ei ole tarkoituksenmukaista tai on ikätasoaan vastaavaa. "Sopeutumattomat" lapset ovat yksi ryhmä sellaisia koululaisia, joita voidaan kutsua nimikkeillä "erityisoppilas" tai "erityisen tuen tarpeessa oleva lapsi". 

Koska pedagogiikassa ollaan erityisen kiinnostuneita lapsen oppimisesta ja kasvusta, niin painopiste sosio-emotionaalisten ongelmien kohtaamisessa on koulun arjessa selviytymisessä: miten koulunkäynti tulisi järjestää, että se parhaiten tukisi lapsen kasvua ja kehitystä – ja tarvittaessa psyykkistä kuntoutusta. Varsinainen ongelmien syiden syvällinen selvittely ei kuulu pedagogiseen perusammattitaitoon. Siihen puolestaan kuuluu erittäin keskeisenä taitona kyky toimia moniammatillisessa yhteistyössä, jonka avulla tähdätään lapsen kasvun ja kehityksen turvaamiseen (http://joyx.joensuu.fi/~mkuorela/sosemot/teoria.htm; Lehtinen, 1991)

2.1 Ongelmien luokittelu

Sosio-emotionaalisia ongelmia voidaan luokitella monin eri tavoin. Luokitteluissa voidaan painottaa ongelmien taustatekijöitä tai ongelmien ilmenemismuotoja. On muistettava koko ajan, että luokittelu, ongelman nimeäminen, voi jo sinällään synnyttää ongelmia. Eli ns itseään toteuttavan ennusteen. Lapsi, joka yhteisössään on tullut nimetyksi jonkin ominaisuutensa perusteella, saatetaan yhä enemmän ja enemmän nähdä juuri edustamansa poikkeavuuden / sairauden / häiriintyneisyyden "tyypillisenä edustajana". Tällaisesta "tyypittelystä" voi tulla raskas taakka sekä lapselle että opettajalle, joka voi kokea voimattomuutta ajatellessaan lasta pysyvästi poikkeavana. "Tyypillisen" poikkeavan lapsen sijaan olisi syytä pyrkiä näkemään lapsi yksilönä omine tarpeineen, vahvuuksineen - ja myös heikkouksineen. Painopisteen opettajan ajattelussa tulisi kaikesta huolimatta olla lapsen vahvuuksissa: missä asioissa lapsi on hyvä, mitä hän osaa hyvin ja missä seikoissa hän menestyy. Luokittelun tavoitteena on tunnistaa haasteet oikein, jotta niihin voisi tarttua järkevästi valituin keinoin. Kerromme tässä työssämme lisää pedagogisesta luokittelusta, joka liittyy läheisesti opettajan työhön. (http://joyx.joensuu.fi/~mkuorela/sosemot/teoria.htm;)

Pedagoginen luokittelu ei ole siinä mielessä yksiselitteistä luokittelua, että luokitukset sinänsä ja niiden kriteerit olisivat kansainvälisesti sovittuja. Se poikkeaa lääketieteellisestä luokittelusta myös siinä suhteessa, että ongelman nimeämisen ensisijainen tarkoitus on auttaa löytämään mahdollisimman hyvin toimivia keinoja puuttua tilanteeseen. Luokittelusta ei myöskään tule mitään juridisia tai muuten lapsen tai perheen oikeudelliseen asemaan vaikuttavia seuraamuksia. Lääketieteellinen diagnoosi muodostaa perustan hoitotoimenpiteille, pedagoginen luokittelu auttaa kehittämään lapsen kuntoutusta. (Jalovaara, 2005; http://joyx.joensuu.fi/~mkuorela/sosemot/teoria.htm)

Pedagogisen luokittelun tarkoituksena on muodostaa kuva ja ymmärrys lapsen poikkeavasta käyttäytymisestä kokonaisuudessaan. On tärkeää pyrkiä selvittämään käyttäytymishäiriön taustaa ja ilmenemismuotoja. Monesti on vaikeaa arvioida poikkeavan käyttäytymisen ns. syitä, koska vaikuttavia tekijöitä on samanaikaisesti niin lukuisia. (http://joyx.joensuu.fi/~mkuorela/sosemot/teoria.htm)

Koululle tyypillisissä tilanteissa sosioemotionaaliset haasteet voivat näkyä seuraavasti:

2.1.1 Keskittyminen:

    * Lapsi ei näytä millään keskittyvän riittävän pitkää aikaa koulutehtäviin. Hän on levoton, pyörii paikallaan, lähtee liikuskelemaan eikä näytä oikein kuuntelevan. Tavarat voivat olla kateissa ja lapsi unohtelee asioita ja tehtävät ovat monesti tekemättä. Kuitenkin hän voi vaikuttaa iloiselta ja huolettomalta. Tuntuu, että hän pitää koulusta ja kavereista, mutta tuo pitäminen voi olla yksipuolista - toiset eivät niinkään ehkä piittaisi hänen seurastaan. Lapsi on hyväntahtoinen, eikä hän halua pahaa toisille. (http://joyx.joensuu.fi/~mkuorela/sosemot/teoria.htm)

2.1.2 Selviytyminen sosiaalisissa tilanteissa:

    * Päällimmäinen vaikutelma on lapsesta huokuva epämääräinen tyytymättömyys. Hän ei näytä välittävän muutamaa poikkeusta lukuun ottamatta luokkakavereistaan, eivätkä nämäkään sen puoleen näytä viihtyvän hänen kanssaan. Suhde aikuisiin on ongelmallinen: lapsi hangoittelee vastaan, on tottelematon ja testaa koko ajan opettajan johdonmukaisuutta ja samalla myös kärsivällisyyttä. Lapsi vaikuttaa tyytymättömältä itseensä, ja hänellä ei ole kummoisiakaan odotuksia tulevaisuutensa suhteen. Koulu ja oppiminen ei usein ole kovin korkealla tällaisen lapsen arvojärjestyksessä. (http://joyx.joensuu.fi/~mkuorela/sosemot/teoria.htm)

2.1.3 Psyyken eheys, mielenterveys:

    * Lapsi näyttää olevan omissa oloissaan, omissa maailmoissaan ja hän ei välitä toisten seurasta. Hän voi vaikuttaa ahdistuneelta tai hermostuneelta ja elämäänsä tyytymättömältä. Aikuinen, ja myös luokkatoverit saattavat huolestua lapsen tilanteesta. (http://joyx.joensuu.fi/~mkuorela/sosemot/teoria.htm)

2.2 Sisäänpäin ja ulospäin suuntautuminen

Sosio-emotionaaliset vaikeudet on tapana jakaa kahteen ryhmään: sisäänpäin suuntautuneet ja ulospäin suuntautuneet vaikeudet. Jako on sinällään karkea, ja vaikeudet ilmenevät usein sekä sisäänpäin että ulospäin suuntautuneina. Voi kuitenkin ajatella, että jako kahteen pääulottuvuuteen paljastaa ongelmien perusytimen. Sisäänpäin suuntautuneet käyttäytymisen ongelmat tarkoittavat emotionaalisia, tunne-elämään liittyviä vaikeuksia. Vaikeudet voivat olla pitkäaikaisia, tai ne voivat ilmaantua lapsen käyttäytymiseen suhteellisen lyhyenkin ajan kuluessa johonkin hänen lähiympäristössään tapahtuneeseen traumatisoivaan tilanteeseen liittyen. Tällöin ongelmakäyttäytyminen näkyy esimerkiksi lapsen syrjään vetäytymisenä, ahdistuneisuutena, pelkotiloina tai masentuneisuutena. Yhteistä näille on, että lapsi ei pyri käyttäytymisellään näkyvästi dominoimaan ympäristöään, pikemminkin päinvastoin hän pyrkii pysymään näkymättömänä. Joskus taustalla voi olla pitkäaikaisempia, psyykkisiä tekijöitä, joskus tilanne voi tulla suhteellisen nopeasti ja se näkyy selvänä muutoksena lapsen käyttäytymisessä.  

Ulospäin suuntautuneet sosioemotionaaliset ongelmat ilmenevät lapsen vuorovaikutuksessa toisten kanssa. Lapsen tapa kommunikoida tai hakeutua seuraan toisten kanssa ei johda toivottuihin tuloksiin, vaan hän tulee joko torjutuksi tai tilanteet päättyvät eriasteisiin erimielisyyksiin. Lapsi saattaa tarrata aikuisiin ja hakea näiden huomiota kaikin mahdollisin keinoin. Tällainen lapsi ei näytä ymmärtävän toisten lasten tarpeita eikä heidän vuorovaikutusodotuksiaan esimerkiksi leikkitilanteissa. Hyvin usein liiallinen rajuus tai aggressiivisuus leimaa lapsen käyttäytymistä.  (Jalovaara, 2005; http://joyx.joensuu.fi/~mkuorela/sosemot/teoria.htm)

2.3 Tilanteeseen puuttuminen

Mikäli lapsella on sosio-emotionaalisia ongelmia, näkyvät ne yleensä myös kouluympäristössä, jolloin opettaja alkaa kiinnittää niihin huomiota. Kun ongelma huomataan, aletaan aluksi kerätä taustatietoja ja selvittää ongelmien syitä. Haasteellisen lapsen systemaattinen seuranta on tarpeen, jotta voidaan muodostaa todellisiin tapahtumiin perustuva käsitys tämän käyttäytymisestä koulun tilanteissa. Tälläisessä tilanteessa ei kannata luottaa pelkästään muistiin, vaan on tärkeä kirjata asioita ylös, varsinkin lapsen poikkeava käytös. Vaikka oireet ovat samoja, niin taustat ovat erilaisia, ja siksi tilanteen korjaamiseen ei välttämättä sovellu sama keino kaikissa tilanteissa ja kaikkien lasten kohdalla. Keinot tilanteen korjaamiseksi pitää harkita aina tapaus- ja tilannekohtaisesti. Perustoimintamallina on se, että ensin koulusta otetaan yhteyttä vanhempiin, ja keskustellaan tilanteesta, jonka jälkeen yhdessä mietitään, onko tilanne ehkäpä ohimenevä, vai olisiko syytä jatkotoimenpiteisiin. Mikäli lisäselvitykset nähdään tarpeellisiksi, ottavat vanhemmat yhteyttä terveyskeskukseen tai lasten-, kasvatus-, tai perheneuvolaan, joissa tutkimuksia suoritetaan, ja lisäksi annetaan lähetteitä lastenpsykiatriselle poliklinikalle. (Lehtinen, 1991; http://joyx.joensuu.fi/~mkuorela/sosemot/teoria.htm)

3. Päihdeongelmaisen perheen lapsi

Edellisissä luvuissa käsittelimme lapsen sosio-emotionaalista kehitysta ja siinä ilmeneviä häiriöitä. Kyseisten häiriöiden taustalla saattaa usein olla perheessä oleva päihdeongelma. Tässä luvussa painopiste on päihdeongelmaisessa perheessa kasvaneen lapsen mahdollisissa sosio-emotionaalisen kehityksen häiriöissä.

Päihdeongelmaisella perheellä tarkoitamme tässä työssämme perhettä, jonka joko toinen tai molemmat vanhemmista käyttävät toistuvasti alkoholia tai muita päihteitä niin, että se tuottaa heille itselleen ja heidän perheelleen taloudellista, henkistä ja sosiaalista hätää. Juomatapatutkimuksen vuodelta 2000 (Tilastokeskus) mukaan Suomessa 5-6% naisista ja 23-24% prosenttia miehistä ylittää alkoholin käytössä riskikulutusrajan. Peltoniemen tutkimuksen mukaan joka kahdeksas suomalainen on elänyt lapsuutensa päihdeperheessä. Osa heistä joutuu hakemaan apua itselleen vielä aikuisena. Päihteiden käyttöön liittyvät ongelmat siirtyvät usein sukupolvelta toiselle. Kun lapsi näkee vanhempansa juovan itsensä toistuvasti humalaan, hän näkee mallin alkoholin käytöstä. Lapsi on voinut joutua kokemaan vaikeita asioita, kuten pelkoa, hylkäämistä, turvattomuutta tms. Nämä oireilevat usein erilaisina sosio-emotionaalisina ongelmina. 

Perheessä, jossa päihteiden käyttö aiheuttaa ongelmia, päihteiden käyttäjä toimii usein kuin perheen lapsi. Toinen vanhemmista vahtii päihteiden käyttäjää, seuraa tämän tekemisiä ja kaataa pois juomia. Tälläkään vanhemmalla ei välttämättä ole aikaa eikä voimavaroja kiinnostua lapsen tarpeista. Päihdeongelmaisessa perheessä vanhempien roolit ovat usein epäselvät ja lapset voivat joutua ottamaan vastuun vanhempien tehtävistä ja jopa huolehtimaan vanhemmistaan. Perheessä, jossa on päihdeongelma, vanhemmat kohdistavat lapsiin erilaisia odotuksia, ja lapset omaksuvat usein eri rooleja. Usein toistuva malli on, että vanhin lapsi joutuu omaksumaan vastuunkantajan roolin; hän huolehtii muista perheenjäsenistä, mutta on samalla yksinäinen. Toinen lapsista voi aiheuttaa ongelmia ja kiinnittää huomiota pois päihdeongelmasta omalla käytöksellään, hän on ns. syntipukki. Kolmatta lasta kutsutaan unohdetuksi lapseksi, joka ei saa huomiota hyvällä eikä pahalla, vaan eristäytyy omaan mielikuvitusmaailmaansa. Nuorin lapsista, maskotti, yrittää saada muita hyvälle tuulelle. (Taitto, 2002)

Vaikeutena on, että päihdeongelmaisessa perheessä lapselta puuttuu hyvä ja turvallinen vanhemmuus tai kiinteä suhde läheiseen ihmiseen, joita tarvitaan tasapainoiseksi aikuiseksi kasvamiseen.  Lapsi voi kuitenkin selvitä, vaikka perheen aikuisella on ongelmia päihteiden käytössä. Selviämiseen vaikuttavat lapsen oma persoonallisuus, lapsen ikä ja kehitystaso vanhempien juomisen alkaessa, perheen lasten lukumäärä, lapsen perheen ulkopuoliset tukiverkostot ja se, onko päihteiden käyttäjä isä, äiti vai molemmat vanhemmat. Vaikka vanhempien päihteiden käytöstä ei seuraisikaan ongelmia, lapsi useimmiten kuitenkin tarvitsee itselleen tukea. Tässä tukemisprosessi koululla on merkittävä rooli, sillä lapsen elämässä koulu ja sen sisältävät sosiaaliset suhteet ovat merkittäviä. Opettaja voi olla lapselle se turvallinen aikuinen, joka kotoa puuttuu. (Taitto, 2002)

3.1 Päihdeongelmaisen perheen lapsen usein kokemia tunteita ja tilanteita

Seuraavassa on kuvattu tunteita ja tilanteita, joita päihdeongelmaisten vanhempien lapsi joutuu kohtaamaan päivittäisessä elämässään. Niiden ymmärtäminen auttaa tunnistamaan ja tukemaan päihdeperheiden lapsia koulussa, ilman että heidät leimataan hankaliksi tai yhteistyökyvyttömiksi.

 3.1.1 Häpeä ja syyllisyys 

Vanhemman päihteiden käyttö voi aiheuttaa tilanteita, joiden takia lapsi joutuu tuntemaan häpeää. Tällaisia tilanteita ovat tilanteet, joissa vanhempien toiminta eroaa yleisesti hyväksystyistä sosiaalisista malleista. Esimerkiksi jos äiti tulee vanhempainiltaan humalassa tai jos kaverit näkevät isän sammuneena, lapsi voi häpeän lisäksi myös syyttää itseään. Hän voi tuntea, että vanhemman juominen johtui siitä, ettei hän ollut riittävän kiltti tai että hän on omalla käytöksellään aiheuttanut vanhemman juomisen. (Taitto, 2002)

3.1.2 Salaisuudet

Päihteiden käyttö on koko perheen tiedossa oleva salaisuus, vaikka siitä ei puhutakaan. Perheessä on ehkä kielletty lapsia puhumasta alkoholin käytöstä ja siitä aiheutuvista seurauksista. Perheessä usein valehdellaan sellasistakin asioista, joista aivan hyvin voisi puhua myös totta. Todellisuus kielletään tai selitetään usein aivan toiseksi kuin lapsi sen kokee. (Taitto, 2002)

3.1.3 Turvattomuus ja kunnioituksen puute

Lapsen kehitykselle oleellisinta on turvallisuus. Lapsen tulisi voida luottaa siihen, että vanhemmat pitävät huolta hänestä ja hänen turvallisuudestaan. Lapsi tarvitsee ympärilleen pysyviä ihmissuhteita. Useimmiten liialliseen päihteiden käyttöön liittyy lasten kokemaa henkistä tai fyysistä turvattomuutta. Juova vanhempi voi olla väkivaltainen joko puolisoa tai lapsia kohtaan. Vanhemmat eivät ehkä pysty huolehtimaan lasten ruoasta ja puhtaudesta. Fyysisen väkivallan lisäksi lasta voidaan kohdella muulla tavoin loukkaavasti, esimerkiksi kohdistaa häneen joko fyysistä tai seksuaalista väkivaltaa. Lapsi voi joutua tuntemaan myös nöyryytyksen, huonommuuden tai alemmuuden tunteita. Hän voi olla epäluuloinen kaikkia vieraita aikuisia kohtaan, tai toisaalta olla liiankin luottavainen.  (Taitto, 2002)

3.1.4 Jatkuvuuden puute ja näkymättömät säännöt

Perhettä, jossa alkoholi on keskeisessä asemassa, leimaa usein epäsäännöllisyys ja jatkuvuuden puute tai peräti kaaos. Elämä voi olla hallitsematonta ja ennakoimatonta. Se, mikään tänään on kielletty, onkin huomenna ehkä sallittu. Sovituista säännöistä ei pidetä kiinni, eikä lapsi tiedä, mitä saa tehdä ja mitä ei. Perheessä voi olla sääntöjä, joita ei ole koskaan lausuttu ääneen, mutta jotka vain ovat olemassa. Esimerkkinä tälläisistä säännöistä voi olla vaikka että vain perheen juovalla aikuisella on oikeus olla vihainen. Tämä on lapsen kehitykselle erityisen haitallista ikävuosina 0-6, jolloin lapselle kehittyy käsitys yhteiskunnan säännöistä, normeista ja yleisesti hyväksytyistä toimintatavoista. Mikäli vanhempien kotona antama malli ei ole johdonmukainen, ei lapsi opi luottamaan myöskään muihin yhteiskunnan toimintamalleihin ja sääntöihin. Tämä näkyy koulussa mm. kykenemättömyytenä sitoutua yhteisiin sääntöihin. (Taitto, 2002)

3.1.5 Pettymykset ja luottamuksen puute

Humalatilassa tai krapulassa lausutut lupaukset aiheuttavat lapsessa toiveita, jotka eivät koskaan toteudu. Jatkuvat pettymykset voivat viedä lapselta luottamuksen aikuiseen ja yleensä toiseen ihmiseen. Lapsi ei voi luottaa myöskään selvin päin tehtyihin lupauksiin. Tämä vaikeuttaa myös opettajan ja oppilaan välisen luottamuksen rakentumista. (Taitto, 2002)

3.1.6 Ei tilaa olla lapsi, liiallinen vastuu

Päihdeongelmaisessa kodissa kasvanut lapsi voi toivoa kasvavansa aikuiseksi nopeasti, koska lapsen mielestä aikuisella on kyky hallita tilanteita toisia ihmisiä. Lapsi voi kuvitella, että sitten kun hän on aikuinen, pystyn hallitsemaan vanhemman juomisen. Lapsi voi myös joutua vastaamaan sellaisista asioista, joista vanhempien tulisi vastata. (Taitto, 2002)

3.1.7 Tunteiden kieltäminen

Päihdeongelmaisessa perheessä kielletään usein tunteiden tunteminen. Mikään ei tunnu miltään. Vanhemmat eivät pysty kuulemaan lasten pahaa oloa eivätkä lapsen tarpeita ylipäänsä. Näin lapset oppivat kieltämään itse omat tunteensa. He alkavat näytellä elämäänsä tiedostamatta sisäisiä tuntemuksiaan. Tunteiden kieltäminen aiheuttaa ongelmia myös aikuisiän sosiaalisissa suhteissa. (Jalovaara, 2005; Taitto, 2002)

3.1.8 Yksinäisyys ja vähäiset ihmissuhteet

Mahdolliset hävettävät tilanteet voivat estää kavereiden kutsumisen kotiin. Lapsi voi muutenkin olla yksinäinen, ja ilman yhtään oikeaa ystävää. Lapsen voi olla vaikea kokea yhteenkuuluvuudentunnetta toiseen ihmiseen tai ryhmään. Usein häntä myös kiusataan. Lapsi voi luulla, että hän on ainoa, jolla on kotona päihteisiin liittyviä ongelmia. Tästä voi seurata, että lapsi kokee olevansa erilainen kuin muut. Myös muut perheen ulkopuoliset yhteydet voivat olla vähäisiä, ja lapsella saattaa olla vähän muitakaan aikuisia tukemassa häntä. Koulun mahdollisuudet tukea tällaisista ongelmista kärsivää lasta ovat suuret, luokan sosiaalisen verkoston syntymiseen opettaja voi vaikuttaa erilaisilla tunne- ja sosiaalisten taitojen kehittämiseen tähtäävillä harjoituksilla ja tekniikoilla (ks. Cohen, 2001). Opettaja voi myös itse olla oppilaalle merkittävä ihmissuhde. (Jalovaara, 2005; Taitto, 2002)

3.1.9 Huono itsetunto

Vanhempien tuen ja turvan puuttuminen voivat johtaa siihen, että lapsi joutuu kärsimään huonosta itsetunnosta. Hänen on vaikea tunnistaa tunteitaan ja tarpeitaan. Usein hän ei usko olevansa riittävän hyvä, jotta häntä kuunneltaisiin ja kunnioitettaisiin. Itsetunnon heikkous voi johtua siitä, että lapsi joutuu olemaan sitä, mitä perhekokonaisuus häneltä odottaa. Myös vähäinen aikuisen tuki ja kannustus eivät rohkaise lasta löytämään omia voimavaroja ja ominaisuuksiaan. (Jalovaara, 2005; Taitto, 2002)

3.1.10 Riidat ja jännitys

Uhka, riidat ja tappelut aiheuttavat lapselle pelkoa. Hän oppii pelkäämään tilanteita, joihin on liittynyt uhkaa. Lapsi oppii vaistoamaan, millon "se" taas alkaa. Tästä aiheutuu jatkuvaa jännitystä ja varuillaan oloa. Hänen on vaikea olla rentoutunut ja vapautunut, ja vaikea keskittyä leikkeihin tai läksyihin. Sitä vastoin lapsi seuraa korostuneen tarkasti, mitä ympärillä tapahtuu.  (Taitto, 2002)

3.1.11 Hylkääminen ja torjunta

Usein lapselle on pahinta joko fyysisesti tai henkisesti hylätyksi ja torjutuksi tuleminen. Lapselle voi tästä nousta tunne, että hän ei ole sen arvoinen, että hänen tarpeitaa kuultaisiin. (Taitto, 2002)

3.1.12 Vanhemman muuttuminen

Lapselle on tärkeää se, että hän tietää, miten äiti tai isä toimivat ja että hän voi luottaa heihin. Pahinta lapselle voi olla se, että vanhemman persoonallisuus muuttuu hänen juodessaan.  (Taitto, 2002)

3.1.13 Psykosomaattiset oireet

Lapsella voi olla vatsavaivoja, pahoinvointia, päänsärkyä tai kolotuksia. Hän voi valittaa, että ei saa nukuttua yöllä. Lapsi voi myös kastella tai tuhria. (Taitto, 2002)

3.1.14 Vanhemman malli

Voi olla, että lapsella ei ole kokemuksia siitä, miten tavallinen perhe toimii. Lapselle ei ole kehittynyt oikeanlaisia toiminnan malleja eli standardeja (ks. Kagan, 1984). Hän ei ole tottunut siihen, että vanhemmat ja lapset puuhaavat yhdessä kaikenlaista ja että lapset ovat aikuisia varten. Hän ei ehkä ole tottunut siihen, että vanhemmat laittavat rajoja lasten toiveille. Lapsi saattaa olla tottunut käymään nukkumaan olohuoneen sohvalle päivävaatteissa, ja ajatus siitä, että tavallisesti perheissä tehdään ruokaa joka päivä voi olla hänelle aivan vieras. (Taitto, 2002)

3.1.15 Tunne siitä, ettei ole tärkeä, ja huomion haku

Lapsi voi kokea, että hänestä ei ole mihinkään. Hän voi epäillä omia taitojaan, ja koulussa hän saattaa olla saamaton ja menestyä huonosti. Toisaalta lapsi voi jatkuvasti hakea toisten huomiota-jopa häiritsemiseen saakka. (Taitto, 2002)

3.1.16 Toisten tarpeisiin vastaaminen

Lapset ovat ehkä tottuneet siihen, että muut esittävät heille toiveita. Tärkeää on se, että toisten tarpeet tulevat täytetyiksi. Omat tarpeet ovat ehkä vieraita, koska niihin yleensä ei ole vastattu. (Taitto, 2002)

3.2 Avuksi lapselle

Yleensä lapsi saa apua vasta, kun hänen ongelmansa ovat nähtävissä. Avuksi tarjotaan usein erilaisia terapia-ja hoitopalveluja. Terapian mahdollisuus on varsin vähäinen, koska saatavuus keskittyy suuriin kaupunkeihin ja lapset joutuvat jonottamaan palveluihin jopa vuosia. Jos lapselle kuitenkin tarjotaan apua riittävän varhaisessa vaiheessa, on mahdollista jopa välttää terapian tai muun hoidon tarve. Yksi hoitokeino on niin kutsuttu vertaistoiminta. Lasten vertaistoimintaryhmän muodostavat lapset, joilla on jokin yhteinen ongelma tai jotka ovat samanlaisessa elämäntilanteessa. Yleensä vertaisryhmässä jaetaan kokemuksia muiden kanssa ja tällä tavoin keskinäisesti ratkaistaan tai lievennetään henkilökohtaista elämäntilannetta tai ongelmaa. Ryhmää ohjaa aikuinen, joka on ammattilainen ja näkee vanhempien päihdeongelman lapsen näkökulmasta, ja pystyy ohjaamaan myös vanhempia kohti lapsen tilanteen parempaa ymmärtämistä. Vertaisryhmätoiminta ei ole terapiaa, vaan sekundääristä oma-aputoimintaa, johon tosin voi kuulua terapeuttisia elementtejä. Kun kysymys on pienistä lapsista, on tärkeä ottaa huomioon myös perhekokonaisuus lapsen hyvinvoinnin taustalla. Siksi lasten vertaistoimintaan kuuluu olennaisesti myös vanhempien ryhmä, joka toimii samanaikasesti lasten ryhmän kanssa. Tärkeintä olisi, että lapsen ongelmat tunnistettaisiin ja hän saisi niihin apua mahdollisimman pian, sillä päihdeperheessä kasvaminen saamatta apua on raskas taakka lapselle, ja se voi seurata häntä koko hänen loppuelämänsä. (Taitto, 2002)

4. Voiko koulu auttaa sosio-emotionaalisista ongelmista kärsiviä oppilaita?

Edellä olevissa kappaleissa kerrottiin lapsen normaalista sosio-emotionaalisesta kehityksestä, sosio-emotionaalisen kehityksen häiriöistä ja päihdeperheessä syntyvistä ongelmista. Lisäksi edellisissä luvuissa mainittiin koulun ja opettajan merkitys oppilaan sosio-emotionaalisen kehityksen tukemiseen. Herääkin kysymys voiko koulu nykyresursseillaan auttaa riittävästi sosio-emotionaalisista ongelmista kärsiviä?

Usein sosiaalisen toiminnan ja tunnetaitojen kehityksen ongelmat näkyvät koulussa erilaisina käyttäytymishäiriöinä ja poikkeavina toimintatapoina sosiaalisissa tilanteissa.  Koulussa käyttäymishäiriöisille lapsille pyritään järjestämään tukea oppilashuoltoryhmän kautta, mutta lievemmät emotionaaliset ongelmat eivät aina edes heti näy. Koulupsykologin (jos saatavilla) tuki on oppilaalle tärkeä, kuin myös tarvittaessa erityisopettajan. Vaikeimmissa tilanteissa pyritään saamaan oppilas erityisopetukseen, mutta esimerkiksi Helsingin kaupungilla on linjana pyrkiä inkluusioon, eli integroimaan mahdollisimman suuri osa erityisoppilaista normaaliluokkaan.  Tukea ei siis aina ole saatavilla riittävästi, joten vastuu jää monessa tapauksessa luokanopettajan harteille. On kuitenkin huomioitava, että luokassa on erityistä tukea tarvitsevien oppilaiden lisäksi myös ”tavallisia” oppilaita, joita ei heitäkään voi laiminlyödä. Monessa tapauksessa keinoja olisi, mutta resursseja ei. (Jalovaara, 2005)

Sosiaalis-emotionaalisia taitoja voi kuitenkin opetella koulussa aivan kuten muitakin taitoja ja kasvavan mielipiteen mukaan ne pitäisi enenevässä määrin sisällyttää koulujen opetussuunnitelmiin. Sosiaalis-emotionaalisten taitojen opettelussa puhutaan sosiaalis-emotionaalisesta kompentenssista (Cohen, 2001), mikä pitää käsitteenä sisällään kyvyn ymmärtää, prosessoida, hallita ja ilmaista sosiaalisia ja emotionaalisia osia elämässä. Voidaan väittää tämän taidon olevan pohjana tehokkaalle oppimiselle ja opiskelulle. Nykyään on olemassa useita eri tapoja opettaa ja kehittää luokan emotionaalisia ja sosiaalisia taitoja yleensä, kuin myös spesifimmin eri tilanteisiin sopivia tekniikoita. Näitä ovat mm. erilaiset konfliktinratkaisuharjoitukset ja yhteistoiminnallisen oppimisen menetelmät. Näissä menetelmissä hyvänä puolena on niiden yhteismitallisuus, ongelmista kärsivää lasta ei eristetä, vaan hän osallistuu toimintaa muiden mukana ja myös muu luokka kokee oppivansa uutta. (Jalovaara, 2005., Cohen, 2001)

Jalovaara (2005) esittää lisäksi tunnetaitojen opettamisen avuksi erilaisten vaihtoehtopedagogiikkojen soveltamista peruskoulussa. Hän mainitsee erityisesti Freiren, Montessorin, Freinetin ja Steinerin kasvatusfilosofiat, jotka ovat perusajatukseen hyvin lapsilähtöisiä erilaisia tunne- ja vuorovaikutustaitoja korostavia. Jalovaaran mukaan kyseisistä kasvatusmenetelmistä lainatut keinot tukisivat lapsen myönteisen minäkuvan ja itsetunnon kehittämistä. Kokemuksellisuus, elämyksellisyys, toiminnallisuus ja tutkivuus ovat hänen mukaansa avainsanoja, jotka auttavat lasta kiinnostumaan opittavista asioista ja kehittämään itseluottamustaan. Yksilöllinen kohtaaminen ja kannustaminen ovat myös asioita, joita Jalovaaran mukaan peruskoulussa tulisi kehittää. Tiedollisten taitojen lisäksi hän siis painottaa elämisen taitojen, varsinkin tunnetaitojen opettelemista koulussa. (Jalovaara, 2005)

5. Yhteenveto

Kuten edellä on todettu, lapsen sosio-emotionaalisen kehityksen kannalta olennaisia ovat vuodet 0-6. Näinä vuosina tärkeimpänä henkilönä voidaan pitää lapsen äitiä, tai muuta lapselle lähintä hoitajaa. Mikäli lapsen varhainen vuorovaikutussuhde hoitajaansa on ongelmaton, lapsen tunne- ja vuorovaikutustaidot kehittyvät normaalia vauhtia ja lapsen kognitiivista kehitystä tukien. Mikäli tässä vuorovaikutuksessa on puutteita, jotkut osa alueet jäävät kehittymättä tai kehittyvät hitaammin. Usein puutteellisen vuorovaikutuksen taustalla on perheessä oleva päihdeongelma, jonka seurauksena lapsen varhaiset sosiaaliset kontaktit ovat vinoutuneita, mikä johtaa mm. oikeiden toimintamallien eli standardien (Kagan, 1984) syntymättömyyteen tai vääristyneisyyteen. 

Sosio-emotionaaliselta kehitykseltään viivästyneen lapsen tullessa kouluun, esiintyy usein käyttäytymis tai keskittymishäiriöitä. Lapsi ei osaa toimia vuorovaikutuksessa muiden oppilaiden kanssa eikä onnistu luomaan turvallista suhdetta opettajaansa. Lapsi ei myöskään koe oloaan turvalliseksi koulussa ja kotona olevat ongelmat saattavat painaa mieltä koulussakin. Myöskin lapsen perustarpeet (uni, ruoka) saattavat olla epätäydellisesti täytetty. Sanomattakin on selvää,  että tällaisessa tilanteessa tiedollisten taitojen ja sisältöjen omaksuminen on tärkeysjärjestyksessä loppupäässä. On havaittu, että koululla olisi erinomainen mahdollisuus tukea lasten kehitystä tunne- ja vuorovaikutustaitojen alueella. Keinoja ja tekniikoita on monia. Usein ongelmaksi nousee kuitenkin resurssien vajavaisuus, aina ei ole mahdollisuutta eritysopettajan tai koulupsykologin riittävään huomioon ja vastuu jää luokanopettajalle. Tällaisessa tilanteessa oleellisia menetelmiä ja tekniikoita ovat koko luokalle ja kaikille oppilaille suunnatut menetelmät, joita nykyään löytyy niitäkin reilusta (ks. Cohen, 2001).

Tärkeintä nykykoulussa kuitenkin on tunne- ja vuorovaikutustaitojen opettamisen tärkeyden tiedostaminen. Tässä asiassa ollaan edetty, mutta kehitys on vielä kesken. Opetussuunnitelma on vielä hyvin tieto- ja oppiainepainotteinen. Tästä on kuitenkin hyvä jatkaa eteenpäin seuraavia opetussuunitelmia luotaessa.
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