KiVa Koulu

(1.arvio / 18.3.2020)

KiVa Koulu -ohjelman tavoitteena on ennaltaehkaista kiusaamista peruskoulussa, lisdtd oppilaiden empatiaa
ja tarjota turvallisia keinoja puuttua kiusaamistilanteisiin. Ohjelma koostuu kaikille oppilaille suunnatuista
kiusaamista ehkaisevistd toimenpiteista, kiusaamistapausten selvittamisesta ja kiusaamisen esiintymisen
seurannasta.

Ohjelma on Suomessa saatavilla kaikille oppilaitoksille, jotka tarjoavat perusopetusta.
llmiot: Kiusaaminen, Vanhemmuustaidot ja tieto, Sosiaaliset taidot ja vertaissuhteet, Tunteet ja tunnesaately
Kokonaisarvio': 3/3 vahva dokumentoitu naytto

Menetelmaa voidaan pitda vaikuttavana tutkimusten perusteella. Suomalaisissa alakouluissa, joissa ohjelma
on kaytossa, esiintyy vdhemman 4.—6.-luokkalaisten kiusaamista kuin alakouluissa, joissa ohjelmaan ei
osallistuta. Oppilaiden kiusaaminen tai kiusatuksi joutuminen oli puolestaan 1,2 kertaisesti suurempaa
suomalaisissa peruskouluissa, joissa ohjelma ei ollut kdytossa.

Sovellettavuus Suomeen?: Menetelmin sovellettavuus Suomeen on vahva.

1 Laatikko sisaltda niin sanotun PICO-lausekkeen. PICO tulee englanninkielisista sanoista:

e P =populaatio; ryhm3, jota tutkitaan (population, patient)

e | =linterventio, tutkittava toimenpide, hoito, (intervention)

e  C=vertailuryhma, vaihtoehtoinen menetelma (comparison, control)

e 0 =menetelman tuottamat tulokset, seuraus (outcome)
PICO auttaa intervention tutkittujen vaikutusten selkedssa ja tarkassa kuvaamisessa. Se kertoo mista interventiosta on
kyse, millaisia tuloksia silla saadaan, kenelle se on vaikuttava ja kehen verrattuna.

2 Sovellettavuuden arviointiin vaikuttavat seuraavat osa-alueet: koulutus, koulutuksen saatavuus,
kustannustehokkuus, soveltuvuus ja mittaaminen/arviointi



1 Esittely

1.1 Tausta

Kiusaaminen on edelleen merkittdva lasten ja nuorten vertaissuhteiden ongelma, vaikka kiusaaminen on
vahentynyt Suomessa 2010-luvulla. Esimerkiksi Kouluterveyskyselyn tulokset osoittavat, ettd 7,2
prosenttia oppilaista on tullut kiusatuksi kerran viikossa 4.-5. vuosiluokalla [1]. Vastaavasti joka
kahdeskymmenes (5,5 %) oppilas 8.—9. vuosiluokalla on ollut kiusaamisen kohteena [2].

Kiusaamisen kielteisia vaikutuksia on tutkittu runsaasti ja tutkimukset osoittavat, etta kiusaaminen on
vakava kehityksellinen riski niin kiusatuksi joutuvalle kuin toisia kiusaavalle oppilaalle. Lisaksi
kiusaaminen on lapsen oikeuksien toteutumista uhatessaan merkittava ihmisoikeusongelma.

Kiusatuksi joutuneet lapset ja nuoret ovat muita yksindisempia ja karsivat muita enemman
masennuksesta, ahdistuksesta ja erilaisista somaattisista oireista [3][4][5], kun taas muita kiusanneet
oppilaat paatyvat myohemmin eldmassaan muita todenndkdisemmin vakivaltaisiin tekoihin ja muuhun
riskikdyttaytymiseen [6][7]. Kiusaaminen on stressaava kokemus myds sitd sivusta seuraaville
luokkatovereille. Kiusaamisen kielteiset vaikutukset voivat olla lyhyt- tai pitkakestoisia.

Kiusaamiseen tartutaan perusopetuslaissa (1267/2013) [8], joka velvoittaa opetuksen jarjestajaa
tarjoamaan kaikille oppilaille turvallisen oppimisympariston. Lisdksi oppilas- ja opiskelijahuoltolaissa
(1287/2013) [9] todetaan, etta opetuksen jarjestdjan on kirjattava opiskeluhuoltosuunnitelmaan toimet
oppilaiden suojaamiseksi vakivallalta, kiusaamiselta ja hairinndltd ja seurattava suunnitelman
toteutumista.

KiVa Koulu -ohjelma tarjoaa vélineitd kiusaamisenvastaiseen tyohon perusopetusta tarjoaville
oppilaitoksille ja sen tavoitteena on kiusaamisen ehkdiseminen ja siihen puuttuminen. Ohjelma on
kehitetty Turun vyliopistossa opetus- ja kulttuuriministerion rahoituksella vuosina 2006—2009.
Kehitystyosta vastasivat psykologian oppiaine ja Oppimistutkimuksen keskus. Ohjelma on ollut kaikkien
suomalaisten perusopetusta tarjoavien oppilaitosten saatavilla lukuvuodesta 2009—2010 alkaen.

KiVa Koulu -ohjelma perustuu tutkittuun tietoon, joka osoittaa kiusaamisen olevan ryhmailmié [10].
Oleellista on, kannustavatko vertaiset kiusaajaa vai paattavatko he esimerkiksi puolustaa kiusattua tai
tarjota hanelle tukea. Kiusaamista sivusta seuraavien oppilaiden toiminnan on tutkimuksissa havaittu
olevan kiusaamisilmion ytimessa [11][12]{13][14]. Kiusaamista esiintyy harvemmin sellaisissa
koululuokissa, joissa oppilaat tyypillisesti puolustavat ja tukevat kiusatuksi joutuvia [14]. Vertaisten
toiminta on merkityksellistd myo6s oppilaiden hyvinvoinnin kannalta. Sellaisten kiusatuksi joutuvien
oppilaiden, joilla on yksikin heita puolustava tai hiljaisesti tukeva kaveri, on havaittu voivan paremmin
kuin niiden, joilla tallaista kaveria ei ole [15].

1.2 Kohderyhma

e Alakouluikaiset
o Nuoret

1.3 Kohderyhman kuvaus

Peruskoulun vuosiluokkien 1.-9. oppilaat.



1.4 Menetelman kuvaus

KiVa Koulu -ohjelman tavoitteena on lisatd kaikkien oppilaiden tietoisuutta kiusaamisesta ryhmailmiona,
lisdata oppilaiden empatiaa ja tarjota turvallisia keinoja toimia kiusaamistapauksissa silloin, kun itse joutuu
kiusatuksi tai kun huomaa jonkun toisen olevan kiusaamisen kohteena. KiVa Koulu -ohjelma koostuu yleisista
ja kohdennetuista toimenpiteista.

Yleisten toimenpiteiden keskeisin osa ovat oppilaille jarjestettdavat oppitunnit. Ohjelma sisdltaa kolme
opetuskokonaisuutta, jotka on tarkoitettu eri ikdisille oppilaille (alakoulussa 1.-3. ja 4.-6. vuosiluokan
oppilaille ja ylakoulussa 7.—9. vuosiluokan oppilaille). Jokainen opintokokonaisuus sisaltda 10 oppituntia (2 x
45 min).

Kukin opetuskokonaisuus sisdltda oman tietokonepelin. Ohjelmaan kuuluu myds henkildkunnalle
tarkoitettua materiaalia erilaisiin kokouksiin ja vanhemmille suunnattuja materiaaleja (vanhempainopas,
infokirjeet) seka julisteita ja valituntivalvojan liiveja viestimdan koko koululle, ettd kyseinen koulu on KiVa
koulu.

Tarked osa yleisia toimenpiteitd on vuosittain kevaalla jarjestettdava kysely, joka tarjoaa tietoa koulun
kiusaamisen vastaisten toimien toteutumisesta ja niiden vaikutuksista paikallisen suunnittelun ja arvioinnin
pohjaksi. Kohdennettuja toimenpiteita kaytetdan esille tulevien kiusaamistapausten selvittdmisessa. KiVa
koulussa on useammasta henkilokunnan jasenestd koostuva KiVa-tiimi, joka vastaa kiusaamistapausten
selvittamisestd annetun ohjeistuksen mukaisesti.

KiVa Koulu -ohjelman sisdltéja on kehitetty aktiivisesti. Lukuvuonna 2018-2019 koulut ovat saaneet
kdyttoonsa uudistetut oppaat, mahdollisuuden hyédyntaa sahkoistd Seppo -oppimisalustaa ja Pulmikas-pelia
sekda KiVAppi -sovelluksen, joka opastaa kiusaamistapausten selvittdamisessa ja mahdollistaa niiden
dokumentoinnin.

2 Tutkimusnaytto

2.1 Tutkimusndyton aste
3/3 vahva

2.2 Tutkimus

Kiusaamisen vastaisista ohjelmista on tehty ainakin pari meta-analyysia 1?7, KiVa Koulu on ollut mukana
Gaffneyn ja kollegoiden meta-analyysissa [*®), johon oli otettu mukaan 103 tutkimusta, joista nelji oli tehty
KiVa Koulu ohjelmasta (kolme suomalaista ja yksi italialainen tutkimus). Useimpien tutkimusten efektikoot
olivat sellaisista, joissa oli kaytetty satunnaistettua kontrolloitua tutkimusasetelmaa (n = 45), tai
kvasikokeellista tutkimuksista (n = 44). Kaikista tutkimuksista 14:ss3 oli kaytetty ikdakohorttitutkimuksia.

Tuloksia Suomessa tehdyista KiVa-tutkimuksista

Kirnidn ja kollegoiden KiVa Koulu -vaikuttavuustutkimuksessa [*? 275 vapaaehtoista koulua ositettiin
(stratifioitiin) paikan ja kielen mukaan, ja ndistd kouluista 78 satunnaistettiin interventio- (n = 39) ja
kontrolliryhmiin (n = 39). Oppilaita, 4—6.-luokkalaisia, tutkimuksessa oli 8 166 (n(interventioryhma) = 4 201,
n (kontrolliryhma) = 3 965). Tulosmuuttujia oli nelja: 1) kiusaaminen itsearvioituna ja 2) vertaisarvioituna ja
3) kiusatuksi joutuminen itsearvioituna ja 4) vertaisarvioituna (Olweus Bully/Victim Questionnaire [*8),



Samalla tutkittiin tata tutkimusta varten kehitetyilld mittareilla tekijoitd, jotka liittyivat kiusattujen
puolustamiseen, kiusaajien avustamiseen ja heidan asemansa vahvistamiseen, asenteiden muuttumiseen,
empatian lisddntymiseen, omia kykyja koskevan luottamuksen lisddntymiseen sekd oppilaiden hyvinvoinnin
paranemista koulussa.

Kirna kollegoineen tutki samalla tutkimusasetelmalla *) nuorempien, 1.—3.-luokkalaisten seki vanhempien,
7.-9.-luokkalaisten kiusaamista ja kiusatuksi joutumista ja siihen liittyvid tekijoita. 1.-3.-luokkalaisten
kohdalla kaytettiin vain itsearviointeja toisten kiusaamisesta ja kiusatuksi joutumisesta, kun taas 7.-9.-
luokkalaisilla kdytettiin samoja tutkimuskysymyksia kuin aiemmassakin tutkimuksessa. 1. ja 7. -luokkalaisille
mittaukset tehtiin vain intervention jalkeen, joten niitd ei otettu analyyseihin mukaan. Lopullinen otos
koostui 2.—3.-luokkalaisista (n = 4 704 oppilasta, 74 koulua) ja 8.-9.-luokkalaisista (n = 11 070 oppilasta, 73
koulua).

Koulut satunnaistettiin interventioryhmaan (2.—3.-luokka, n = 37; 8.-9.-luokka, n = 38) ja kontrolliryhmaan
(2.-3. luokka, n = 39; 8.-9. luokka, n = 35). Tutkimuksessa oli kolme toistomittausta: 1) ennen interventiota
(baseline), 2) puolessa valissa lukuvuotta ja 3) lukuvuoden lopussa. Aineistolle ei tehty monivertailukorjausta,
joka olisi vaikuttanut hieman tulosmuuttujien vaikuttavuuteen.

Kirnd ja kollegat tutkivat KiVa Koulu -ohjelman vaikuttavuutta 3 1.-9.-luokilla, kun ohjelmaa oli
implementoitu laajasti valtakunnallisesti. Tutkimus oli kvasikokeellinen, pitkittdinen kohorttitutkimus:
Mukana olevien koulujen (n = 888, n. 28 % Suomen kouluista) jokaisen 1.-9.-luokka-asteen (n = 10) kohortissa
intervention saaneiden oppilaiden post-test tuloksia verrattiin vastaaviin saman ikdisiin, samassa koulussa ja
luokka-asteella olevien edellisen vuoden oppilaiden (n = 150 000) ennen—jalkeen-tuloksiin, jotka eivat olleet
saaneet interventiota.

Kohorteissa oli kaksi mittauskertaa vuoden valein toukokuussa ilman seurantaa. Tulosmuuttujina oli
kiusatuksi joutuminen ja toisten kiusaaminen, joita molempia mitattiin itsearvioilla. *® Tulokset analysoitiin
laskemalla  vetosuhde (OR) kohorttiaineistoista.  Analysointivaiheessa  tehtiin  klusteroinnin
standardivirheiden korjaus.

Garandeau, Lee ja Salmivalli tutkivat RCT:n osana KiVa Koulu -ohjelman kohdennettujen interventioiden
vaikuttavuutta kiusaamistapausten selvittelyssa 2%, Tutkimuksessa analysoitiin satunnaistettujen koulujen (n
= 65, joka edusti 55,6 % implementaatiovaiheen kouluista) 339 kiusaamistapausta (3314 lasta, lapset
keskimaarin ialtdaan 11,95 vuotta), joiden selvittamiseen oli kdytetty joko konfrontoivaa tai ei-konfrontoivaa
|ahestymistapaa.

Kiusatuilta kysyttiin kiusaamismuotoa ja kestoa, lisdksi kiusaajilta varmistettiin kdytetty lahestymistapa.
Seuranta-aika oli kaksi viikkoa. Tulokset analysoitiin kayttden logistista regressioanalyysia.

Saarento, Karna, Hodges & Salmivalli tutkivat yksilo-, luokka- ja koulutason riskitekijoiden yhteyksia
kiusatuksi joutumiseen sekd selvittivit yksilo- ja luokkatason mekanismeja 2%, jotka selittivit kiusaamisen
vastaisen KiVa Koulu -ohjelman vaikuttavuutta suomalaisissa  kouluissa ?2.  Ensimmaisessa
tutkimuksessa % oli mukana 6 731 oppilasta (3 386 tyttda ja 3 345 poikaa) luokka-asteilta 3.-5. ja toisessa 7
491 oppilasta luokka-asteilta 4.—6.

Aineisto kiusatuksi joutumisesta kerattiin oppilaiden itse ja vertaisarvioinnein kevaalla ennen intervention
alkua, lukuvuoden puolessa valissa sekd lukuvuoden lopussa. Tulokset analysoitiin kdyttden hierarkkista
lineaarista monitasomallia ?Y sekd monitasoista rakenneyhtilémallinnusta 122,



Haatajan ja kollegoiden tutkimuksessa [? tarkasteltin KiVa Koulu -ohjelman implementaation
menetelmauskollisuutta eli sitd miten laajasti opettajat noudattivat ohjelmaa ja kuinka hyvin he siina
suoriutuivat, sekd sitd missda maarin menetelmauskollisuus oli yhteydessa ohjelman vaikuttavuuteen
(kiusaamiseen ja kiusaamisen kohteeksi joutumisen vahenemiseen) koululuokissa. Aineistona kaytettiin 7
413 oppilaan (7-12-vuotiaita) itseraportoidun kiusaamisen kokemuksia 417 koululuokasta ja 76
peruskoulusta kahdesta mittauspisteesta (ennen—jadlkeen) yhdeksan kuukauden tarkastelujaksolla.

Menetelmauskollisuuden aineistona kaytettiin vastauksia koulujen opettajilta (n = 417), jotka tayttivat
oppituntikohtaiset vihkot valittdmasti jokaisen oppitunnin jalkeen (10 oppituntia, noin kerran kuukaudessa).
Kiusatuksi joutumista mitattiin neljalla kysymykselld, jotka mittasivat sekd suoria etta epdsuoria kiusatuksi
joutumisen muotoja (verbaalista, poissulkemista, fyysistd ja manipulatiivista), joita kaytettiin indikoimaan
kiusaamiseksi joutumisen piilomuuttujia (latent variable).

Kiusaamista mitattiin OBVQ -mittarilla (Olweus Bully/Victim Questionnaire [*®!), jossa korostetaan
kiusaamisen toistuvaa luonnetta ja valtasuhteen epatasapainoa uhrin ja kiusaajan valilla. Implementaation
astetta tarkasteltiin kolmen tulosmuuttujan avulla: ohjelmaan kuuluvien sisdltéjen toteuttaminen,
oppituntien kesto ja oppituntien valmisteluun kaytetty aika.

Ohjelmaan kuuluvien sisdltdjen toteuttamista tarkasteltiin laskemalla kunkin oppitunnin aikana
toteutettujen tehtdvien osuus. Nadiden osuuksien osalta laskettiin kymmenen oppitunnin keskiarvo.
Analyysimenetelmana kaytettiin monitasoista rakenneyhtalomallia (multilevel structural equation modeling
MSEM), joka on perinteisen rakenneyhtaléomallin (SEM) laajennus, ja jonka avulla kyetddn testaamaan
piilomuuttujia koskevia malleja usealla aineiston tasolla (multiple levels of data).

Haatajan, Ahtolan, Poskiparran & Salmivallin toisessa tutkimuksessa 1*¥ selvitettiin, miksi opettajien
sitoutuminen KiVa-oppituntien toteuttamiseen vaihteli yhden lukuvuoden tarkastelujaksolla. Aineisto
koostui 282 peruskoulun opettajasta. Analyysimenetelmana kaytettiin factor mixture modeling -
menetelmaa.

Tuloksia ulkomailla tehdyista KiVa -tutkimuksista

Italiassa tehdyssd satunnaistetussa kontrolloidussa tutkimuksessa [** tutkittiin KiVa Koulu -ohjelman
vaikutuksia kiusaamiseen, kiusatuksi tulemiseen, oppilaiden asenteisiin kiusaamista ja kiusatuksi tulemista
kohtaan (pro-bullying, pro-victimization) seka kiusattua kohtaan tunnettuun empatiaan ennen ja jilkeen
ohjelman toteuttamisen.

Tutkimuksessa oli mukana 1 825 oppilasta alakoulun 4. ja keskikoulun 6. luokilta (n(interventioryhma) = 920
oppilasta, n(kontrolliryhma) = 905 oppilasta), jotka tayttivat tutkimuslomakkeet lukuvuoden alussa (T1) ja
lopussa (T2). Tutkimuksessa ei kaytetty validoituja tai standardoituja mittareita (kiusaaminen/kiusatuksi
tuleminen: The Florence Bullying-Victimization Scale 1?); asenteet kiusaamista kohtaan: Attitudes toward
Bullying 12”; empatia ?!). Tulokset analysoitiin lineaarisen kiinteiden vaikutusten mallilla (liner mixed-effect
model, MIXED).

Kontrolli- ja interventioryhmat erosivat toisistaan tilastollisesti merkitsevasti [ahtotasoissa seka alakoulussa
etta keskikoulussa: alakoulussa asenteissa kiusaamista kohtaan ja empatiassa kiusattua kohtaan
(kontrolliryhméassa enemman), keskikoulussa kiusatuksi joutumisessa, myoOnteisissd asenteissa kiusaamista
kohtaan seka kiusaamisessa, joita interventioryhmassa oli enemman.



3 Vaikuttavuusnaytto

3.1 Vaikuttavuusndyton aste
3/3 vahva
3.2 Vaikuttavuus

Gaffneyn ja kollegojen meta-analyysin *® mukaan kiusaamisen vastaiset ohjelmat vihentévit toisten
kiusaamista merkitsevasti (satunnaiset efektit OR = 1,31, 95 % Cl 1,24-1,38) ja kiusatuksi joutumista
(satunnaiset efektit OR = 1,24, 95 % Cl 1,19-1,31). Tulokset viittaavat siihen, ettd kiusaamisen vastaiset
ohjelmat vahentavat toisten kiusaamista noin 19-20 prosenttia ja kiusatuksi joutumista noin 15-16
prosenttia. Efektikoot vaihtelivat tutkimusten valilla ja niissa oli tilastollisesti merkitsevaa vaihtelua.

Alkuperaisissa ikakohorttitutkimuksissa (n = 14) oli suuria efekteja toisten kiusaamisessa (OR = 1,47, 95 % Cl
1,39-1,56) ja kiusatuksi joutumisessa (OR = 1,30, 95 %1,23-1,38). Kiusatuksi joutumisen suhteen ennen—
jalkeen-/koe—kontrolliasetelmilla saadut tulokset osoittivat samansuuntaisia vaikutuksia (OR = 1,23, 95 % ClI
1,09-1,39) kuin satunnaistetuilla kontrolloiduilla tutkimusasetelmilla saadut tulokset (OR = 1,20, 95 % Cl
1,08-1,34).

Satunnaistetuilla ja kontrolloiduilla tutkimusasetelmilla saadut tulokset toisten kiusaamisesta ovat
vaikuttavampia (OR = 1,24, 95 % 1,12-1,38) kuin ennen—jalkeen-/koe—kontrolliasetelmilla saadut (OR 1,18,
95 % ClI 1,04-1,35).

Tuloksia Suomessa tehdyista KiVa-tutkimuksista

Tarkasteltaessa Kdrnin ja kollegoiden ensimmaisen RCT-tutkimuksen paatulosmuuttujia *? havaittiin, etts
itsearvioitu kiusatuksi joutuminen (b =-0.154, p < 0.001), itsearvioitu kiusaaminen (b =-0,085, p = 0,012) seka
vertaisarvioitu kiusatuksi joutuminen vahenivat (b = -0,309, p < 0,001) loppumittauksessa kontrollikouluihin
verrattuna. Interventio vahensi myds vertaisarvioitua kiusaamista, mutta ero ei ollut tilastollisesti merkitseva
(b =-0,130, p = 0,095).

Mikali monivertailukorjaus olisi tehty, ei itsearvioitu kiusaaminen olisi enda ollut tilastollisesti merkitseva.
Riski kiusatuksi tulemiselle oli korkeampi kontrollikouluissa interventiokouluihin verrattuna 1.47 (95 % Cl
1,10-1,96), ja riski kiusaajana toimimiselle oli 1,22 (95 % CI 0,78-1,90). Kun huomioitiin vertaisten raportointi,
saatiin kontrollikouluissa riski kiusatuksi tulemiselle korkeammaksi 1,83 ja 1,29 kiusaajana toimimiselle
(luottamusvaleja ei ilmoitettu).

Kiusatuksi joutuneita oli kontrollikouluissa kolmessa eri mittauspisteissa 16,8 %, 19,1 %, ja 12,7 %, ja KiVa-
kouluissa vastaavasti 16,6 %, 16,4 %, ja 8,9 %. Kiusaamista oli kontrollikouluissa 7,9 %, 6,9 % ja 3,8 %, KiVa—
kouluissa 8,0 %, 4,6 %, ja 3,1 %.

Ennen ja jalkeen mittauksissa havaittiin KiVa-kouluissa 46 % lasku kiusatuksi joutumisessa ja 61 % lasku
muiden kiusaamisessa. Kontrollikouluihin verrattuna mittauspisteessa 3,30 % vahemman ilmoitti
joutuneensa kiusatuksi ja 17 % vahemman toimineensa kiusaajana.

Karnan ja kollegojen toisessa RCT-tutkimuksessa [ tulokset osoittivat paatulosmuuttujien osalta, ettd
kontrollikouluihin verrattuna interventiolla oli myonteisida vaikutuksia 1.—-3.-luokkalaisten itsearvioituun
kiusatuksi joutumiseen tytoilld (OR = 1,63, 95 % ClI 1,34—1,91), mutta ei merkitsevasti pojilla (OR = 1,04, 95 %
0,79-1,30) ja kiusaamiseen (OR = 1,43, 95 % ClI 1,10-1,77).



Sukupuolten valilla havaittiin pienia eroja. Yldakoulun vuosiluokkien 8.—9. osalta tulokset eivdt olleet
tilastollisesti merkitsevia kiusatuksi joutumisessa (OR = 1,04, 95 % CI 0,86—1,22) ja kiusaamisessa (OR = 1,08,
95 % Cl 0,88—1,28), vaikutukset olivat kuitenkin suurempia pojilla (d = 0,11).

Kansallinen implementaatiotutkimus osoitti, etta kiusatuksi joutuminen ja kiusaaminen vahenivat yhdeksan
kuukautta KiVa Koulun -ohjelman implementaation jilkeen (3. Koko aineistossa 1.—9.-luokilla kiusatuksi
joutuminen (OR = 1,22, 95% Cl 1,19-1,24) ja kiusaaminen (OR = 1,18, 95 % Cl 1,15-1,21) olivat
kontrollikouluissa todenndkdisempaa tarkoittaen, etta riski joutua kiusatuksi tai kiusata oli n. 1,2 kertaa
korkeampi kontrolliryhmdassa kuin interventioryhmassa. Saadut tulokset vastasivat 15 prosentin laskua
kiusatuksi joutumisessa ja 14 prosentin laskua kiusaamisessa.

Intervention vaikuttavuus (piste-estimaatti = OR) kasvoi ensimmaiseltd luokalta neljanteen luokkaan
kiusatuksi joutumisessa (OR = 1,33, 95 % Cl 1,20-1,46) ja kiusaamisessa (OR = 1,34, 95 % Cl 1,15-1,55).
Neljannen luokan jadlkeen vaikuttavuus vaheni siten, ettd ylakoulussa ero ryhmien valilla ei ollut enaa
tilastollisesti merkitseva, poikkeuksena 8. luokan kiusatuksi joutuminen (p = 0,047). Sukupuolten vililla ei
|6ydetty eroavuuksia intervention vaikuttavuudessa eri luokka-asteilla.

Garandeaun, Poskiparran ja Salmivallin tulosten mukaan ?° kiusatuksi joutuneet oppilaat raportoivat, etti
kiusaaminen loppui 78 prosentissa tapauksissa, kun kaytettiin joko konfrontoivaa tai ei-konfrontoivaa
|dhestymistapaa. Kumpikaan ldhestymistapa ei ollut toista tehokkaampi (OR = 1,67, p = 0,085), eika
myo6skaan, kun kontrolloitiin luokkataso (OR = 0,86, p = 0,620), kesto (OR = 0,79, p = 0,021), lydminen
kiusaamismuotona (OR = 0,78, p = 0,399) ja nimittely (OR = 0,56, p = 0,515).

Mitd kauemmin oppilas oli joutunut olemaan kiusattuna, sitd pienempi vaikutus interventioilla oli
kiusaamisen paattymiseen seuranta-aikana (OR = 0,79, 95 % Cl 0,64-0,96, p = 0,021). My0s sosiaalisen
eristamisen kayttd kiusaamismuotona vahensi todennadkoisyyttad siihen, ettd interventiot vaikuttaisivat
kiusaamisen loppumiseen (OR = 0,46, 95 % Cl 0,23-0,89, p = 0,022).

Konfrontoiva ldhestymistapa toimi paremmin yldakoulussa 7.-9.-luokilla kuin ei-konfrontoiva, mutta ei
puolestaan alakoulussa 1.—6.-luokilla. Konfrontoiva ldhestymistapa toimi my6ds menestyksekkddammin
lyhytkestoisissa kiusaamistapauksissa.

Saarento ja kollegat havaitsivat tutkimuksessaan 2V, ett3 kiusaamisen riski on suurin luokissa, joissa vallitsee
myonteinen asenne kiusaamista kohtaan ja joissa kiusatuksi tulemisesta uskotaan koituvan itselle ikavia
seurauksia. Tallaisissa luokissa kiusatun puolustaminen on harvinaista, kiusaajien kannustaminen puolestaan
tavallista. Kiusaamisen yleisyyttd ei voitu ennustaa luokan koon tai muiden demografisten tekijoiden
perusteella. Sosiaalinen ahdistus ja vertaisryhmien hylkadaminen synergisesti ennustivat uhriksi joutumista
oppilastasolla.

Luokkahuonetasolla kielteiset sosiaaliset odotukset uhrin puolustamisesta liittyivat lisddntyneeseen riskiin
oppilaiden kiusaamisessa. Saarennon ja kollegojen tutkimuksen mukaan ?? koulukiusaamisen
vahentamisessd keskeistd on oppilaiden asenteiden muutos seka tietoisuus luokkatoverien ja opettajien
kielteisestd suhtautumisesta kiusaamiseen.

Kiusaamisen riski on suurin luokissa, joissa vallitsee myodnteinen asenne kiusaamista kohtaan ja joissa
kiusatun tukemisesta uskotaan koituvan itselle ikdvia seurauksia. Tallaisissa luokissa kiusatun puolustaminen
on harvinaista ja kiusaajien kannustaminen puolestaan tavallista. Kiusaamista on vahemman luokissa ja
kouluissa, joissa oppilaat uskovat opettajiensa suhtautuvan tuomitsevasti kiusaamiseen.

Kiusatuista taas nayttaa usein tuntuvan, ettei opettaja pahemmin valitd asiasta. Kiusaamisen yleisyytta ei
voida ennustaa luokka- ja kouluympariston demografisten tekijoiden kuten oppilasmaaran tai etnisen ja
sukupuolijakauman perusteella. Oppilaiden tasolla kiusaamisen vastaiset asenteet, kasitykset ikdtovereiden



puolustamiskdyttaytymisesta ja opettajien asenteista kiusaamista kohtaan olivat valittavina tekijoina KiVan
vaikutuksiin itseraportoituun kiusaamiseen. Vaikutuksia kiusaamiseen valitti vain kiusaamisen vastainen
asenne.

Luokkahuonetasolla ohjelman vaikutuksia seka itsensa ettda vertaisilmoituksen kiusaamiseen valitti
opiskelijoiden kollektiivinen kasitys opettajien asenteista kiusaamiseen. Lopuksi kiusaaminen valitti
luokkahuonetason tekijoiden vaikutukset uhriksi joutumiseen.

Haatajan ja kollegojen tulosten mukaan 23! ohjelman toteuttamisessa oli merkittdvaa vaihtelua opettajien
kesken. Niissa luokissa, joissa opettajat toteuttivat enemman ja laadukkaammin ohjelmaan kuuluvia
oppitunteja, oppilaiden kokema kiusaaminen vaheni. Sen sijaan toteutuksen laadulla ei ollut yhteytta
koululuokassa tapahtuvaan kiusaamiseen, mikda mahdollisesti selittyi silla, etta tutkittavissa luokissa oli jo
alun perin vahan kiusaamista eikd muutosta siksi ilmennyt.

Puuttuva yhteys kiusaamisen vahenemiseen liittyi mahdollisesti myos tutkimuksen verraten lyhyeen
tarkastelujaksoon. Haatajan ja kollegojen tutkimuksessa ?% tunnistettiin opettajien kolme erilaista
noudattamisen (teacher adherence) tyyppia KiVa Koulu -ohjelman toteutuksessa.

Yli puolet opettajista (53 %) raportoi korkeaa menetelmauskollisuutta alussa, mika pysyi samalla tasolla
lukuun ottamatta viimeisia opetuskertoja. Toisessa ryhmassd (26 %) noudattaminen oli kohtalaista eli
opettajat kayttivat noin puolta oppimateriaalista jarjestelmallisesti. Kolmannen ryhman opettajat (19 %)
aloittivat toteutuksen laadukkaasti, mutta suoritus heikkeni, kun ohjelman toteutus eteni.

Multinominaalisen logistisen regressioanalyysin perusteella havaittiin, ettd ohjelman jarjestelmallista
toteuttamista edesauttoi rehtorin osoittama tuki kiusaamisenvastaiseen tyéhon etenkin niiden opettajien
kohdalla, joiden menetelmauskollisuus oli korkeaa tai kohtalaista alussa. Lisaksi KiVa-oppituntien valmistelu
etukdteen ennusti implementaation korkeaa tasoa koko tarkasteluajanjaksolla. Myds opettajan oma kasitys
ohjelman tehokkuudesta kiusaamisen vahentdmisessd oli yhteydessd korkeatasoisten oppituntien
toteuttamiseen etenkin ohjelman alkuvaiheessa.

Tuloksia ulkomailla tehdyista KiVa-tutkimuksista

Italiassa toteutetussa tutkimuksessa %! havaittiin, ettd kiusatuksi joutuminen (p < 0,001, d = 0,38) ja
kiusaaminen (p = 0,028, d = 0,24), kiusaamismyonteisyys (p = 0,036, d = 0,30) ja myonteiset asenteet
kiusatuksi joutumista kohtaan (p = 0,004, d = 0,24) vdhenivat ja empatia kiusattua kohtaan lisdantyi (p <
0,001, d = 0,40) tilastollisesti merkitsevasti alakoulussa kontrolleihin verrattuna, kun tuloksia tarkasteltiin
ennen ja jdlkeen ohjelman. Keskikoulussa tilastollisesti merkitsevia muutoksia havaittiin interventioryhmdssa
kontrolleihin verrattuna vain kiusatuksi joutumisen (p < 0,001, d = 0,23), kiusaamisen (p < 0,001, d =0,21) ja
kiusaamismyonteisyyden kohdalla (p = 0,002, d = 0,20).

Muutos myonteisissd asenteissa kiusatuksi joutumista kohtaan (p = 0,700, d = 0,05) tai empatian
lisddntymisessa kiusattua kohtaan (p = 0,153, d = 0.08) eivat olleet tilastollisesti merkitsevia. Riski kiusatuksi
joutumiselle oli 1,93 kertaa suurempi (= OR, 95 % Cl 1,744-2,125) alakoulun ja 1,22 kertaa suurempi (95 % ClI
0,938-1,576) keskikoulun kontrollikouluissa interventiokouluihin verrattuna. Kun taas riski kiusaajana
toimimiselle oli 1,31 kertaa suurempi alakoulun (95 % Cl 0,930-1,826) ja 1,33 kertaa korkeampi keskikoulun
(95 % Cl 0,927-1,892) kontrollikouluissa kuin interventiokouluissa. Riski kiusatuksi tulemiselle oli kuitenkin
tilastollisesti merkitseva vain 4. luokalla.

Ennen—jalkeen-mittauksissa (T1-T2) havaittiin, ettd kiusaamisen ja kiusattuna olemisen maara vahenivat
KiVa-ohjelmaa kayttdneissa koulussa 51 % (kiusaaminen: T1,9 %, T2, 4,4 %; kiusattuna oleminen: T1, 22,2 %,
T2, 10,9 %). Kontrollikouluissa kiusaaminen vaheni 28,6 % (T1, 7 %, T2, 5 %) ja kiusattuna oleminen 12,8 %
(T1, 21,9 %, T2, 19,1 %). Keskikoulussa, kiusaaminen vaheni 41,9 % (T1, 4,3 %, T2, 2,5 %) ja kiusattuna



oleminen 12,9 % (T1, 7 %, T2, 6,1 %). Kontrollikoulussa kiusaaminen vaheni 15,4 % (T1, 3,9 %, T2, 3,3 %),
mutta kiusattuna oleminen lisdantyi 22 % (T1, 6,0 %; T2, 7,3 %).

4 Sovellettavuus

4.1 Koulutus

Yksityiskohtaisten opettajan oppaiden ansiosta ohjelman kdyttéonotto ei valttamattd vaadi erityista
koulutusta. Kouluja tuetaan ohjelman toteuttamisessa. KiVa koulut saavat kayttéonsa laajan
opetusmateriaalin, paasyn kaikkiin KiVa-sovelluksiin ja virtuaaliseen koulutusmateriaaliin.

Lisdksi ohjelman kehittdjat tarjoavat KiVa koulujen henkilostolle tukea vaikeiden kiusaamistapausten
selvittamisessa ja henkilostolle on jarjestetty useamman kerran lukuvuodessa kiusaamiseen ja
vertaissuhteisiin liittyvia webinaareja, jotka pohjaavat tutkittuun tietoon.

Ohjelman kaytto on maksullista. Hinta maaraytyy oppilaitoksen oppilasmaaran mukaan. Halutessaan kunta
tai kaupunki voi tarjota ohjelman kaikille oppilaitoksilleen (nk. kuntalisenssi). Talloin hinta maaraytyy kaikkien
ohjelmaa kunnassa toteuttavien koulujen oppilasmaaran mukaan. Lisenssin oston edellytyksena on, etta
puolet ko. kunnan tai kaupungin kouluista on rekisterditynyt ohjelman kayttajiksi.

4.2 Koulutuksen saatavuus
Kaikki perusopetusta tarjoavat oppilaitokset voivat rekisterditya KiVa Koulu -ohjelman kayttajiksi verkossa.
4.3 Kustannustehokkuus

Hollannissa arvioitiin  KiVa Koulu ohjelman kayttoonoton arvioituja kustannuksia ja hyotyja
ennustamaan sijoitetun pddoman tuottoa (ROI), jota kaytettiin ilmoittamaan odotettavissa olevat hyodyt
sijoitettua euroa kohden. Kustannukset ja hyodyt arvioitiin mallipohjaisen kustannus-hyétyanalyysin (CBA)
avulla.

Kustannuksiin laskettiin mukaan ohjelman aloittamisen kertakustannukset, lisenssimaksut seka opettajan
tybaika (arvioidut kustannukset 202 e/oppilas). Hyotyna kaytettiin vdhennysta kiusaamiseksi joutumisessa
(Global Victimization Item ja 10 specific victimization items). Sijoittamalla KiVa Koulu -ohjelmaan sijoitetun
padoman tuotto oli 4,04—6,72 euroa. 37

4.4 Soveltuvuus

Ohjelmaa kehitettiin Turun yliopistossa vuosina 2006—2009 erityisesti suomalaisten oppilaitosten kayttoon.
Kehitystyohon osallistui laaja joukko eri alojen ammattilaisia (esim. opettajia, rehtoreita, toiminnallisten
menetelmien asiantuntijoita), mutta my6s oppilaiden vanhempia, lapsia ja keskeisia sidosryhmia (OPH, OAJ).
KiVa Koulu -ohjelman sisalt6ja ja tydmuotoja testattiin oppilaitoksissa ja niitd muokattiin saadun palautteen
perusteella.

KiVa Koulu -ohjelma on ollut kaikkien suomalaisten perusopetusta tarjoavien oppilaitosten saatavilla
lukuvuodesta 2009-2010 alkaen. Ohjelman levitessd laajalti perusopetusta tarjoaviin oppilaitoksiin 95
prosenttia oppilaitoksista oli rekisterditynyt ohjelman kayttajaksi.

Lukuvuodesta 2016—-2017 alkaen ohjelmaa kayttaneet koulut ovat maksaneet lisenssimaksua. Lukuvuonna
2018-2019 suomalaisista perusopetusta tarjoavista oppilaitoksista ldhes puolet (46 %) on rekisterditynyt
KiVa Koulu -ohjelman kayttajaksi.



4.5 Mittaaminen ja arviointi

KiVa Koulu -ohjelmaa kayttavia kouluja ohjataan sdanndllisesti seuraamaan kiusaamisen yleisyytta
(oppilaskysely), kouluviihtyvyytta (oppilaskysely) ja ohjelman toteuttamista (oppilas- ja henkilokuntakysely)
vuosittain toteutettavan kyselyn avulla. Kysely on sdhkoéinen ja oppilaitokset voivat osallistua kyselyyn joka
kevatlukukauden lopussa.

Koulut saavat kayttoonsa yhteenvedon kyselyiden tuloksista. Niiden avulla on mahdollista seurata muutoksia
omassa oppilaitoksessa pitemman ajan kuluessa ja myds verrata oman oppilaitoksen tilannetta muihin
oppilaitoksiin Suomessa.



Viitteet

1. Kouluterveyskysely (2020, helmikuu). Perusopetus 4. ja 5. luokka, 2017 ja 2019.
2. Kouluterveyskysely (2020, helmikuu). Perustulokset, nuoret 2017 ja 2019.

3. Gini, G. & Pozzoli, T. (2013). Bullied children and psychosomatic 618 problems: A meta-analysis.
Pediatrics 132, 720-729. https://doi.org/10.1542/peds.2013-0614

4. Hawker, D. S. J. & Boulton, M. J. (2000). Twenty years’ research on peer victimization and psychosocial
maladjustment: a meta-analytic review of cross-sectional studies. Journal of Child Psychology and
Psychiatry, 41(4), 441-455. https://doi.org/10.1111/1469-7610.00629

5. Ttofi, M. M., Farrington, D. P., Losel, F. & Loeber, R. (2011). Do the victims of school bullies tend to
become depressed later in life? A systematic review and meta-analysis of longitudinal studies. Journal of
Aggression, Conflict and Peace Research, 3(2), 63—73. https://doi.org/10.1108/17596591111132873

6. Klomek, A. B., Sourander, A. & Elonheimo, H. (2015). Bullying by peers in childhood and effects on
psychopathology, suicidality, and criminality in adulthood. Lancet Psychiatry, 2(10), 930-941.
https://doi.org/10.1016/52215-0366(15)00223-0

7. Ttofi, M. M., Farrington, D. P. & Losel, F. (2012). School bullying as a predictor of violence later in life: A
systematic review and meta-analysis of prospective longitudinal studies. Aggression and Violent Behavior,
17(5), 405-418. https://doi.org/10.1016/j.avb.2012.05.002

8. Finlex. (2020, helmikuu). Perusopetuslaki. https://www.finlex.fi/fi/laki/ajantasa/1998/19980628

9. Finlex. (2020, helmikuu). Oppilas- ja
opiskelijahuoltolaki. https://www.finlex.fi/fi/laki/alkup/2013/20131287

10. Salmivalli, C., Lagerspetz, K. M. J., Bjérkqvist, K., Osterman, K. & Kaukiainen, A. (1996). Bullying as a
group process: Participant roles and their relations to social status within the group. Aggressive Behavior,
22, 1-15. https://doi.org/10.1002/(SICI)1098-2337(1996)22:13.0.CO;2-T

11. Karn3, A., Voeten, M., Poskiparta, E. & Salmivalli, C. (2010). Vulnerable children in varying classroom
contexts: Bystanders’ behaviors moderate the effects of risk factors on victimization. Merrill-Palmer
Quarterly, 56(3), 261-282. https://doi.org/10.1353/mpq.0.0052

12. Karng, A., Voeten, M., Little, T. D., Poskiparta, E., Kaljonen, A. & Salmivalli, C. (2011). A large-scale
evaluation of the KiVa antibullying program: grades 4-6. Child Development, 82(1), 311—
330. https://doi.org/10.1111/j.1467-8624.2010.01557.x

13. Kérng, A., Voeten, M., Little, T. D., Poskiparta, E., Alanen, E. & Salmivalli, C. (2011). Going to scale: A
nonrandomized nationwide trial of the KiVa antibullying program for grades 1-9. Journal of Consulting and
Clinical Psychology, 79(6), 796—805. https://doi.org/10.1037/a0025740

14. Salmivalli, C., Voeten, M. & Poskiparta, E. (2011). Bystanders matter: Associations between reinforcing,
defending, and the frequency of bullying behavior in classrooms. Journal of Clinical Child & Adolescent
Psychology, 40(5), 668-676. https://doi.org/10.1080/15374416.2011.597090

15. Sainio, M., Veenstra, R., Huitsing, G. & Salmivalli, C. (2011). Victims and their defenders: A dyadic
approach. International Journal of Behavioral Development, 35(2), 144-151.
https://doi.org/10.1177/0165025410378068



https://doi.org/10.1542/peds.2013-0614
https://doi.org/10.1111/1469-7610.00629
https://doi.org/10.1108/17596591111132873
https://doi.org/10.1016/S2215-0366(15)00223-0
https://doi.org/10.1016/j.avb.2012.05.002
https://www.finlex.fi/fi/laki/ajantasa/1998/19980628
https://www.finlex.fi/fi/laki/alkup/2013/20131287
https://doi.org/10.1002/(SICI)1098-2337(1996)22:13.0.CO;2-T
https://doi.org/10.1353/mpq.0.0052
https://doi.org/10.1111/j.1467-8624.2010.01557.x
https://doi.org/10.1037/a0025740
https://doi.org/10.1080/15374416.2011.597090
https://doi.org/10.1177/0165025410378068

16. Gaffney, H., Ttofi, M. M. & Farrington, D. P. (2019). Evaluating the effectiveness of school-bullying
prevention programs: An updated meta-analytical review. Aggression and Violent Behavior, 45, 111—
133. https://doi.org/10.1016/j.avb.2018.07.001

17. Ttofi, M. M. & Farrington, D. P. (2008). Effectiveness of programmes to reduce school bullying.
Tukholma: The Swedish National Council for Crime Prevention.

18. Olweus, D. A. (1996). The revised Olweus bully/victim questionare. Bergen, Norja: Mimeo, Research
Center for Health Promotion (HEMIL), University of Bergen. https://doi.org/10.1037/t09634-000

19. Karna, A., Voeten, M., Little, T. D., Alanen, E., Poskiparta, E. & Salmivalli, C. (2013). Effectiveness of the
KiVa antibullying program: Grades 1-3 and 7-9. Journal of Educational Psychology, 105(2), 535—
551. https://doi.org/10.1037/a0030417

20. Garandeau, C., Lee, |. & Salmivalli, C. (2014). Inequality matters: classroom status hierarchy and
adolescents’ bullying. Journal of Youth & Adolescence, 43(7), 1123-1133. https://doi.org/10.1007/s10964-
013-0040-4

21. Saarento, S., Karn4, A., Hodges, E. V. E. & Salmivalli, C. (2013). Student-, classroom-, and school-level
risk factors for victimization. Journal of School Psychology, 51, 421-
434, https://doi.org/10.1016/j.jsp.2013.02.002

22. Saarento, S., Boulton, A. J., & Salmivalli, C. (2015). Reducing bullying and victimization: Student- and
classroom-level mechanisms of change. Journal of Abnormal Child Psychology, 43, 61-
76. https://doi.org/10.1007/s10802-013-9841-x

23. Haataja, A., Voeten, M., Boulton, A. J.,, Ahtola, A., Poskiparta, E. & Salmivalli, C. (2013). The KiVa
antibullying curriculum and outcome: Does fidelity matter? Journal of School Psychology, 52, 479—
493. https://doi.org/10.1016/j.jsp.2014.07.001

24. Haataja, A., Ahtola, A., Poskiparta, E. & Salmivalli, C. (2015). A Process view on implementing an
antibullying curriculum: How teachers differ and what explains the variation. School Psychology Quarterly,
30, 564-576. https://doi.org/10.1037/spgq0000121

25. Nocentini, A. & Menesini, E. (2016). KiVa anti-bullying program in Italy: Evidence of effectivenessin a
randomized control trial. Prevention Science, 17(8), 1012-1023. https://doi.org/10.1007/s11121-016-0690-
z

26. Palladino, B. E., Nocentini, A. & Menesini, E. (2016). Psychometric properties of the Florence
cyberbullying-cybervictimization scales. Cyberpsychology Behaviour and Social Networkorking, 18(2), 112—
119. https://doi.org/10.1089/cyber.2014.0366

27. Menesini, E., Codecasa, E., Benelli, B. & Cowie, H. (2003). Enhancing children's responsibility to take
action against bullying: Evluation of a befriending intervention in Italian middle schools. Aggressive
Behavior, 29(1), 10-14. https://doi.org/10.1002/ab.80012

28. Péyhonen, V. & Salmivalli, C. (2008). New directions in research and practice addressing bullying: Focus
on defending behavior. Teoksessa D. Pepler & W. Craig (toim.): An international perspective on
understanding and addressing bullying (PREVNet Publication Series, 1, s. 26—43). Bloomington, IN,
AuthorHouse.

29. Garandeau C. F., Poskiparta E. & Salmivalli C. (2014). Tackling acute cases of school bullying in the KiVa
anti-bullying program: A comparison of two approaches. Journal of Abnorm Child Psychoogyl, 42, 981—
991. https://doi.org/10.1007/s10802-014-9861-1



https://doi.org/10.1016/j.avb.2018.07.001
https://doi.org/10.1037/t09634-000
file:///C:/Users/OMISTAJA/Desktop/ https:/doi.org/10.1037/a0030417
https://doi.org/10.1007/s10964-013-0040-4
https://doi.org/10.1007/s10964-013-0040-4
https://doi.org/10.1016/j.jsp.2013.02.002
https://doi.org/10.1007/s10802-013-9841-x
https://doi.org/10.1016/j.jsp.2014.07.001
https://doi.org/10.1037/spq0000121
https://doi.org/10.1007/s11121-016-0690-z
https://doi.org/10.1007/s11121-016-0690-z
https://doi.org/10.1089/cyber.2014.0366
https://doi.org/10.1002/ab.80012
https://doi.org/10.1007/s10802-014-9861-1

30. Huitsing, G., Barends, S. & Lokkerbol, J. (2019). The cost-effectiveness of the KiVa anti-bullying program
in the Netherlands. International Journal of Bullying Prevention. https://doi.org/10.1007/s42380-019-
00030-w



https://doi.org/10.1007/s42380-019-00030-w
https://doi.org/10.1007/s42380-019-00030-w

Liite 1. Arviointikasikirja ennen vuotta 2022 tehdyille menetelmaarvioinneille: Menetelmien arviointi
Kasvun tuessa ennen kuin menetelmien vaikuttavuutta alettiin arvioida systemaattisina katsauksina.

1 Menetelmien arviointityon perusta

Kasvun tuki -tietoldahde koostuu arvioiduista varhaisen tuen menetelmista. Varhaisella tuella tarkoitetaan
seka mielenterveyden ja hyvinvoinnin edistamista ettd ongelmien ehkaisemista. Vaikuttavalla menetelmalla
tarkoitetaan tutkimusndyttoon pohjautuvaa menetelmda, jonka avulla voidaan lapsissa ja tai heiddn
perheissadan aikaansaada myoOnteisia muutoksia. Naytolla puolestaan tarkoitetaan tieteellisesti ja
teoreettisesti perusteltuja tutkimustuloksia. (esim. [1, 2]).

Néyttdon perustuva toiminta ja asiakastyo

Tutkimusnayton soveltaminen ja kayttd asiakastyossa tarkoittavat sitd, ettd asiantuntija kayttda parasta
mahdollista saatavilla olevaa tietoa ja huomioi asiakkaan kokemustietoa ja toiveita arvioidessaan sopivan
menetelmdn valintaa. Nayttoon perustuvan tiedon kayttokelpoisuus on aina arvioitava yksilokohtaisesti ja
yhteistyossa asiakkaan kanssa. Vaikka menetelméa olisi vaikuttava, menetelma ei valttamattd sovellu
yksittdisen asiakkaan tilanteeseen. Olosuhteet ja ymparisto, jossa asiakastyota tehdaan vaikuttavat ndayttoon
perustuvaan asiakastyohon. Olennainen osa ndyttodn perustuvaa asiakastyota ja padtoksentekoa on myos
tyontekijan ammattitaito ja -kokemus, kriittinen arviointikyky ja myotaelamisen taito. Nayttdon perustuva
asiakastyd perustuu useamman tietoldhteen samanaikaiseen, tietoiseen ja systemaattisen kayttoon.
(mukaillen Hotus; Kaypa hoito.) Naytt66n perustuvan psykososiaalisen asiakastyon ja pdatoksenteon velvoite
tulee sosiaali- ja terveysalan lainsdadanndosta ja eettisista ohjeistuksista.

Asiakkaan
toiveet ja
tarpeet

Néyttdon

Tutkimusnéiytts perustuva Ympiéiristé-
. asiakastyé ja tekijdt
péiéitdksenteko

Tybntekijéin
ammattitaito
ja-kokemus

Kuva 1. Nayttoon perustuvan asiakastyon ja paatdksenteon osatekijat Hoitotyon tutkimussaation ja Kaypa
hoito -ohjeita mukaillen.

Pohjoismaiset tietoldhteet esimerkkeind

Pohjoismaista 16ytyy pitkdlle kehitettyja tietoldhteita, joiden tarkoituksena on arvioida, tuottaa ja tiivistaa
lasten ja heidan perheidensd hyvinvointia kasittelevaa tutkimustietoa yleistajuisesti. Norjan Ungsinn-,
Tanskan Vidensportalen- ja Ruotsin Metodguide-tietolahteita ja naiden arviointiasteikoita on hyédynnetty
Kasvun tuen arviointiasteikon kehittdmistydssa.


https://ungsinn.no/
https://vidensportal.dk/
https://www.socialstyrelsen.se/kunskapsstod-och-regler/omraden/evidensbaserad-praktik/metodguiden/

2 Menetelmien arviointiprosessi

Menetelmien arviointity0ssd painotetaan puolueettomuutta. Luokituksesta vastaa tieteellinen
toimituskunta. Ennen vuotta 2022 arvioitujen menetelmien luokituksesta padatti tieteellinen neuvosto
tieteellisen paatoimittajan esityksen pohjalta. Vuodesta 2022 alkaen arvioinnit julkaistaan ja paivitetaan
vertaisarvioituina systemaattisina katsauksina Kasvun tuki -aikakauslehdessa.

Ennen vuotta 2022 menetelmien arviointitydssa on ollut mukana Kasvun tuen tieteellinen toimituskunta ja
tieteellinen neuvosto. Kasvun tuen menetelmien arviointiprosessi on laadittu sovelletusti pohjoismaisten ja
kansallisten menetelmien arviointikdytantdjen pohjalta lapinakyvaksi ja puolueettomuuteen tahtaavaksi.
Tietoldhteessd jo olevia menetelmiad paivittddn vuosittain kaymalld lapi uusin tutkimuskirjallisuus seka
olemalla yhteydessa menetelmien edustajiin.

Hakeminen mukaan

Kasvun tuen tieteellinen toimituskunta kartoittaa jatkuvasti mahdollisia menetelmia, jotka arvioidaan
arviointiprosessin  kautta. Kartoituksessa huomioidaan kentdn tarpeet. Menetelmistd kootaan
kayttajaystavallisia kuvauksia, joiden avulla ammattihenkilot voivat arvioida menetelmien sovellettavuutta
kaytantoon.

Kotimaisilla menetelmien kehittdjilla on myos mahdollisuus hakeutua mukaan omilla interventioilla. Mukaan
hakeutumiseen riittdd vapaamuotoinen sahkodposti, jonka jalkeen kaynnistyy yhteistyd toimituksen kanssa.
Vahimmaisvaatimukset tayttdavat menetelmat otetaan Kasvun tukeen arvioitaviksi. Kun menetelma on
hyvaksytty Kasvun tuki -arviointiprosessiin ja arviointi kdynnistyy, tehdaan arviointi loppuun saakka ja se
julkaistaan Kasvun tuki -sivustolla. Arviointiprosessista ei voi jaada pois kesken arvioinnin.

Menetelmien arviointi- ja kehittamisprosessiin on kutsuttu mukaan my®ds menetelmia, joita ei ole
tieteellisesti tutkittu. Ne voivat silti olla korkeatasoisia, vaikuttavia ja hyvin sovellettavia [3].

Menetelmdtiedon kokoaminen

Arviointiprosessi aloitetaan keraamalld menetelmastd tietoa tietokannoista ja menetelmaan liittyvasta
oheismateriaalista, kuten raporteista ja menetelmdoppaasta. Menetelmatiedon kokoaa Kasvun tuen
tieteellinen toimituskunta. Keratyn tiedon perusteella menetelmaa arvioidaan

1) tutkimusnéayton,
2) vaikuttavuuden ja
3) sovellettavuuden nakdkulmista.

Arviointiprosessi

Arvioitsijoina toimii asiantuntijapaneeli — tieteellinen neuvosto —, jonka jasenet edustavat laaja-alaisesti
lasten ja perheiden hyvinvoinnin edistdamiseen liittyvia tieteenaloja. Arvioitsijana ei voi toimia henkilo, joka
on esimerkiksi ollut mukana menetelman kehittdmisessa tai kilpailevan menetelman edustajana.
Arvioitsijalta toivotaan tietoa ja kokemusta menetelmista ja niiden taustoista.

Tieteellinen neuvosto kokoontuu puolivuosittain arviointikokoukseen. Asiantuntijapaneelin arviointityon
pohjana toimivat tieteellisen paatoimittajan esittelema tiivistelma menetelmasta ja ehdotus luokituksesta.
Tiivistelmaa laatiessa Kasvun tuen tieteellinen toimituskunta tekee yhteisty6ta arvioitavan menetelman
kehittdjan kanssa ja menetelmalle valittavan tieteellisen neuvoston vastuujiasenen kanssa. Tiivistelma
koostuu menetelman kirjallisesta kuvauksesta ja menetelman tutkimusnayttéon, vaikuttavuuteen ja



sovellettavuuteen pohjautuvasta yhteenvetoasteikosta. Tieteellisen neuvoston konsensukseen tahtdavassa
arviointitydssa kdaydaan lapi menetelman vahvuudet ja heikkoudet, sovellettavuus ja toimivuus kdaytanndssa
ja paatetadn menetelman saama luokitus.

Kun asiantuntijapaneeli on kaynyt lapi arvioitavan materiaalin, tekee Kasvun tuki tieteellinen toimituskunta
arvioista yhteenvetoluonnoksen. Yhteenvetoluonnos luokituksineen lahetetddn vield tarkastettavaksi ja
kommentoitavaksi menetelman edustajille ennen lopullista julkaisua.

Kaikilta arviointiprosessiin osallistuvilta menetelmiltd vaaditaan neljan vahimmaisvaatimuksen tayttyminen.
Vahimmaisvaatimuksilla tarkoitetaan, ettd menetelmalld on

1) rajattu kohderyhm3,

2) tutkimukseen pohjautuva teoria,
3) selkeasti maaritelty koulutus seka
4) eettinen arvopohja.

Kasvun tuki -arviointiin paasyyn menetelmaltd edellytetdan, ettd se on suunnattu alle 18-vuotiaille lapsille
kasvu- ja kehitysymparistoissa, esimerkiksi koulussa, kotona tai harrastuksissa. Menetelmadlla tulee olla
Suomeen sovellettava, strukturoitu ja hyvin toteutettu menetelmakoulutus. Menetelmaltd vaaditaan
eettisyyttd ja asetettujen eettisten periaatteiden noudattamista. Eettisyyden arvioinnissa huomioidaan
menetelman asiakasldahtoisyys, vuorovaikutuksellisuus, voimaannuttavuus ja asiakkaan osallisuuden
toteutuminen. Arviointiin mukaan otettavilta menetelmiltad edellytetdan teoria- ja tutkimustaustaa.

Kasvun tukeen ei oteta arvioitavaksi diagnostisia interventioita, arviointimenetelmia tai mittareita. Lisaksi
kestoltaan rajoittamattomat, hoidolliset, interventiot eivat kuulu arvioinnin piiriin.

3 Menetelmien arviointi ja kriteerit

Menetelmien nayttdd arvioitaessa arvioidaan yleensd kolmea osa-aluetta: 1) tutkimusnayttod, 2)
vaikuttavuutta seka 3) sovellettavuutta [4, 5]. Kasvun tuessa menetelman tutkimusnaytt6a, vaikuttavuutta
ja sovellettavuutta arvioidaan omilla asteikoillaan.

Tutkimusndytto

Tutkimusnayton arviointi Kasvun tuessa perustuu Kaypa hoito -suositusten [6] tutkimusndytén vahvuuden
nelijakoon (vahva, kohtalainen, heikko nayttd, ei nayttda) ja Hollannissa ja Pohjoismaissa kaytdssa oleviin
tutkimusnayton kriteeristoihin. Norjassa menetelmien tutkimusnaytto on koottu Ungsinn-tietokannaksi [7].
Ungsinn pohjautuu hollantilaiselle mallille [8], joissa kummassakin tutkimusndytté ja vaikuttavuus on
luokiteltu neljélle tasolle. Hollannin mallissa nayton tasot ovat: 1) kausaalinen, 2) indikatiivinen, 3)
teoreettinen ja 4) kuvaileva nayttd ja vaikuttavuuden asteet: 1) vaikuttava, 2) toiminnallisesti, 3)
todennakaisesti ja 4) mahdollisesti vaikuttava. Norjan mallissa naytto liittyy myos kiintedsti vaikuttavuuteen
ja naytdn tasot on nimetty seuraavasti: dokumentoidusti, toiminnallisesti, todennakdisesti ja mahdollisesti
vaikuttava.

Vaikka tutkimusnadytté ja vaikuttavuus liittyvatkin kiintedsti toisiinsa, niin Kasvun tuen arvioinnissa on
paadytty arvioimaan tutkimusnaytto erillaan vaikutuksista. Tutkimusnadytdn aste ja menetelman vaikutukset
on haluttu erottaa kahdeksi eri arviointiasteikoksi selvyyden vuoksi: vaikka menetelman tutkimusnaytto olisi
vahva, voi menetelman vaikutukset vaihdella vahdisestd vahvaan. Joissain tapauksissa voidaan todeta
vahvasta tutkimusndytostd huolimatta, ettd menetelmalld ei ole vaikutusta tai sen vaikutus voi olla



kielteinen. Jotta tuloksettomien tai haitallisten menetelmien kadytolta valtyttaisiin, myos nollatulosten tai
kielteisten vaikutusten esiin tuominen on tarkeaa.

Tutkimusnayton  arvioinnissa  arvioidaan  erityisesti menetelman  tutkimusasetelmaa. Pelkka
tutkimusasetelman laatu ei kuitenkaan ratkaise tutkimusnayton astetta, vaan tutkimusnaytén arvioidaan:
tutkimuksen eettinen toteutus, tutkimuksen laatu (pdtevyys ja otoskoko), tutkimusten ma&ara,
tutkimustulosten yhdenmukaisuus, tutkimustulosten merkittavyys ja tutkimustulosten merkityksellisyys
(esim. [6, 9]).

Ylimmalle tasolle (vahva dokumenoitu naytto) yltaa satunnaistettu vertailukoe (RCT, randomized controlled
trial), jota pidetdan tutkimusmaailmassa vaikuttavuustutkimuksen kultaisena standardina (esim. [4, 10]).
Tata tutkimusasetelmaa pidetdan luotettavimpana, kun tarkastellaan, onko toivottu muutos menetelman
vaikutusta. Tutkimusasetelmassa yksi ryhma saa tutkittavan menetelman ja toinen ryhma toimii kontrollina
tai saa tavallista hoitoa (treatment-as-usual), samalla kontrolloiden tuntemattomia ja tunnettuja tekijoita.

* Satunnaistetut vertailukokeet luonnollisissa oloissa
Vahva (3) * Systemaattiset kirjallisuuskatsaukset ja meta-analyysit

* Satunnaistamattomat vertailukokeet
. *  Kvasikokeelliset tutkimukset: kohorttitutkimukset, tapaus-
KOhtaIamen (2) verrokkinghmatutkimukset

T * Tutkimusasetelma ei sisalla vertailuryhmaa
Vahainen (1) * Tapaustutkimukset

e e *  Kokeellisia tutkimuksia ei ole olemassa
Ei riittdvaa nayttoa (0) + Laadulliset tutkimukset

*  Asiantuntijandkemykset, havainnointi, haastattelut, asiakirja-analyysit
Ei tietoa / * Arvioinnin tueksi ei ole vield saatavilla riittdvda tietoa

Tutkimus meneillaan (-)
Kuva 2. Tutkimusnadytdn asteen arviointi, kriteerit ja luokitus.

Vaikuttavuus

Kasvun tuki -arvioinnissa selitettdvien muuttujien tulee liittyd lasten hyvinvointiin, esimerkiksi
koulunkdyntikykyyn, eldmanlaatuun, mielialaan tai psyykkisiin oireisiin. Lisdksi huomioidaan
vanhemmuuteen ja vanhemmuuden laatuun, esimerkiksi lapsen ja vanhemman vuorovaikutukseen, liittyvat
selitettavat muuttujat. Arvioinnissa vaikuttavalta menetelmaltd vaaditaan, ettd se osoitetusti saa aikaan
toivottuja vaikutuksia kohderyhmdssa. Vaikuttavan menetelman tutkimusten kohderyhman tulee olla
edustava, jotta vaikutuksen voidaan ajatella olevan yleistettavissa laajemminkin tutkittavaan viaesténosaan.
Arvioinnissa kiinnitetddan huomiota, ettd vaikutusten vahvuus on mitattu tarkoituksenmukaisella ja



kohdejoukolle soveltuvalla mittarilla (esim. [6, 9, 11]). Vaikutusten arvioinnissa keskeisia arvioitavia suureita
ovat vaikuttavuuden suuruus ja suunta [6].

* Menetelmalla on suuri vaikutus kohdejoukkoon, joka vastaa
suomalaista kohdevaestoa
Vahva (3) Vaikutus on mitattu kohdeviestolle tarkealla tulosmittarilla
Vaikutuksen suunta on selked ja on epitodenndkdista, ettd uudet
tutkimukset muuttaisivat sen suuntaa

»  Menetelmilld on kehtalainen vaikutus kohdejoukkoon, joka vastaa
: tai on sovellettavissa suomalaiseen kohdevaestoon
Kohtalainen (2) * Vaikutus on mitattu kohdeviestolle vahintaan kohtalaisen tarkealla
tulosmittarilla
* Vaikutuksen suunta on kohtalaisen selked. Tuloksissa vahdista
ristiriitaa ja uudet tutkimukset voivat muuttaa vaikuttavuusarviota

* Menetelmailld on heikko vaikutus kohdejoukkoon, joka ei vastaa tai
el vastaa huonosti suomalaista kohdeyleiséa
Va halnen (1) Vaikutus on mitattu mittarilla, joka ei ole kohdeviestélle tarkea
Vaikutusten suunta on heikosti selvilld. Tuloksissa paljon ristiriitaa
ja uudet tutkimukset todennakdisesti muuttavat
vaikuttavuusarviota

* Menetelmailla ei ole vaikutusta, sen suunta ja suuruus ovat
- . epavarmoja tai vaikutus on haitallinen
Ei vaikuttavuutta (0) P ! Y !

* Arvioinnin tueksi ei ole vield saatavilla riittavaa tietoa
Ei tietoa vaikuttavuudesta (-)

Kuva 3. Vaikuttavuusnayton arviointi, kriteerit ja luokitus.
Sovellettavuus

Kasvun tuen menetelmaarvioinnissa huomioidaan, onko menetelma kayttoon otettavissa ja sovellettavissa
Suomen olosuhteisiin. Sovellettavuuden arviointialueet on valittu ndytdn arviointiin liittyvan kirjallisuuden
pohjalta (esim. [12, 13, 14]) ja pohjoismaisten ndyttdon perustuvien mallien pohjalta. Kolmiportainen
arviointiasteikko mukailee osittain Ruotsissa kdytettya asteikkoa. Myds implementointia ja sen onnistumista
pidetddn tarkednd, mutta implementointi ei ole arviointikriteerind. Soveltuvuutta arvioidaan
kokonaisuudessaan heikoksi, kohtalaiseksi tai vahvaksi.

* Opetustapa ja sen monipuolisuus
* Koulutuksen sisdllon ja materiaalien selkeys
Koulutus SR : 4
* Kouluttajien riittava koulutus ja kokemus
* Koulutukseen sisallytetty koulutusarviointi
.

Menetelmauskollisuuden ylldpidosta huolehdittu

Koulutuksen saatavuus * Koulutus helposti ja kattavasti saatavilla
* Koulutuksen kustannukset ovat kohtuulliset

* Onko kustannusvaikuttavuusanalyysia tehty
* Onko resurssien tarve kuvattu (koulutuksen jarjestamisen hinta,
Kustannustehokkuus tarvittavat henkiloresurssit)
* Kustannustehokkuuden arvioinnissa voidaan huomioida myos
ulkomailla toteutettuja kustannustehokkuuden laskelmia

* Menetelman soveltuvuus Suomen tilanteeseen ja olosuhteisiin:
onko menetelmalle tarve ja soveltuuko menetelma sosiaali-,
terveys- ja kasvatusaloille

Soveltuvuus * Soveltuvuutta pidetaan toistaiseksi heikkona jos menetelmaa ei ole
Suomessa kaytetty tai tutkittu, mutta kayttokokemuksia ja
tutkimustietoa Pohjoismaista |0ytyy

* Soveltuvuus on kohtalainen mikali menetelmasta |6ytyy jonkin
verran kaytto- ja tutkimustietoa Suomesta tai Pohjoismaista

* Soveltuvuus on hyva, mikali menetelmasté on paljon kaytto- ja
tutkimustietoa Suomesta tai Pohjoismaista

Mittaaminen ja arviointi * Sisaltaako menetelma kdyttajien, koulutettavien ja kohderyhman
kokemusten arviointia

Kuva 4. Sovellettavuuden arviointi ja kriteerit.



Menetelmdn kokonaisarviointi

Tutkimus- ja vaikuttavuusnayton arviointiluokkien pohjalta laaditaan kokonaisarvio ja menetelma sijoitetaan
kokonaisarvion perusteella kuviossa 5 esitettyihin luokkiin. Mikali menetelma ei saa vaikuttavuusnayton
osalta yhtdan pistetta, on kokonaisarvio aina ei dokumentoitua vaikuttavuusndyttéd. Vastaavasti menetelma,
jonka vaikuttavuudesta ei vield ole tehty maarallista tutkimusta, sijoittuu luokkaan ei riittdvdd
tutkimusndyttéd. Luokitukset voidaan merkitda myos pisteilld. Vahvan dokumentoidun ndytén menetelmat
yltavat kolmeen pisteeseen. Kohtalaisen dokumentoidun ndytdn omaavat menetelmat saavat kaksi pistetta.
Heikommin naytoltdan dokumentoidut menetelmat saavat yhden pisteen. Menetelmat, joista ei
tutkimustiedon pohjalta ole ndytt6a tai vaikuttavuutta tai joiden kayttokelpoisuudesta Suomen olosuhteissa
ei ole riittavasti tietoa, jadvat ilman pisteita.

3 2-3 Vahva dokumentoitu naytté
2 1-2 Kohtalainen dokumentoitu naytto
1 1 Vahdinen dokumentoitu nayttd
0-3 0 Ei dokumentoitua vaikuttavuusnayttoa
0 — Ei riittavaa tutkimusnayttoa

Kuva 5. Menetelmien kokonaisarviointi ja luokitus.
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