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Kuntoutusmenetelmit ja kuntoutumisesta kaytettdvd termistd peilaavat
vallitsevia tieteenteoreettisia ndkemyksid. Kuntoutettavan ikd on keskeinen
tekija terapiamenetelmid valittaessa. Lapsen neuraalisen jirjestelmin
plastisuus tukee ajatusta varhaiskuntoutuksen merkityksestd. Téassa
kirjoituksessa késittelen kuntoutusta lapsien parissa tehtdvian terapiatyon
kannalta. Lasten parissa tyodskentelevien logopedin terapiakeinoihin on
kuulunut perinteisesti kielellisen kehityksen rikastuttamisohjelmia. Kyseiset
kuntoutusohjelmat sisaltivat ajatuksen kommunikaatiotaitojen
kokonaisvaltaisuudesta ja ryhméluonteesta. Kielelliset osataidot nahdiin
toisiinsa liittyvina ja ainakin osittain kompensoituvina.

Tietokoneavusteinen kuntoutus on viime vuosina saanut keskeisen sijan
puheterapeutin  tydskentelymuotona. Tdmd on mahdollistanut hyvinkin
spesifien kielen osa-alueiden intensiivisen harjoittamisen. Samalla harjoittelu
on voitu siirtdd osittain myds lapsen kotona tapahtuvaksi. Jotkut
harjoitteluohjelmat ldhtevit liikkeelle kuulohavaintojen elementaarisista
yksikoistd, toiset puolestaan ovat selkeimmin kieleen sidottuja.

Miksi kuulohavaintojen tismiakuntoutusta?

Poikkeavaan kielenkehitykseen sekd lukiongelmiin liittyy yleisesti
auditiivisen prosessoinnin hiiriditd. Lapsen on vaikea keskittyd kuuntelemaan
sekd noudattaa sanallisia ohjeita. Erityisen ongelmallisena pidetddn nopean
kuulotiedon késittelya (Tallal ym. 1985, 1993).

Lapsen kielen omaksumisessa on osataitoja, jotka edellyttavét
toistuvuutta  ja  tarkkaavaisuuden  harjoittelua, esim.  kuunteluun/
kuulohavainnon tdsméllisyyteen harjaantuminen. Lapsen tulee oppia
kiinnittdmédin huomionsa tarkoituksenmukaisiin ddnidrsykkeisiin ja jattdméain
huomiotta ne ympériston ddnet, joilla ei ole kyseisessi tilanteessa merkitysta.



Ympiéristomelu héiritsee  kuuntelutilanteessa aivopuoliskojen tyonjakoa,
jolloin korostuvat heikkoon tarkkaavaisuuteen liittyvat hiiridpiirteet (Styrov
ym. 1998). Kuulon sentraalisia ja sensitiivisyyteen liittyvid hairi6itd on
vaikea tavoittaa tavallisin audiologisin tutkimusmenetelmin. Monilla
tarkkaavaisuushdiridisilldi  lapsilla  aivokuoren  kuuloalueet reagoivat
poikkeuksellisen voimakkaasti ympariston daniin (Kilpeldinen 2000). Hypo-
tai hypersensitiivisen kuulemisen héiriét ovatkin tavallisia dysfaattisilla,
autistisilla sekd oppimis- ja tarkkavaisuushdiridisilld lapsilla. Poikkeamat
kuulon sensitiivisyydesséd tekevit lapsen levottomaksi ja vaikeuttavat esim.
toimintaohjeiden noudattamista. Ne myos héiritsevit lyhytkestoisen muistin
toimintaa sekd aisti-integraatiota ja aiheuttavat oppimisen ongelmia.

Puheen vastaanotto ei perustu ainoastaan akustis-foneettiseen
informaatioon. Havainnoinnissa tarvitaan my0s kuullun muokkaamista ja
tietoaineksen tulkintaa. Tulkinnan perustana on havaintojen tarkkuus ja kielen
hallinta. Luonnollisessa puhetilanteessa vaihtelu &dédnteiden formantti-
rakenteessa on huomattavan suurta. Vaihtelu liittyy sekd puhujien vélisiin ettid
ddnneympadriston aikaansaamiin spektrimuutoksiin. Lapsen omaksuman
ddnnejarjestelméin tulee siis sallia tietty akustinen vaihtelu, ilman ettd puheen
vastaanotto siitd kérsii. Lapsen varttuessa saavat mentaalisen kuulemisen
lainalaisuudet kuullun ymmaértdmisessd yhi suuremman merkityksen.

Kuulohavainnot ja nithin liittyvat muistijdljet ovat tarkentuneet kielen
yksikkojen tasolle jo keskosina syntyvilld lapsilla (Cheour-Luhtanen ym.
1996; Cheour ym. 1998). Varhaisina kehitysvuosina geneettiset tekijit
vaikuttavat  hermosolujen  rakenteeseen,  dendriittien  syntyyn  ja
hermoverkkojen jérjestaytymiseen. Keskushermoston synaptisten yhteyksien
madrd on maksimissaan 5 — 6 vuoden 1idssd, jonka jédlkeen toimivien
yhteyksien sdilyminen ja uudelleen organisoituminen mairdytyy neuronien
aktitvisuuden  perusteella  (Courchesne 1990; Huttenlocher 1994).
Aivoalueiden rakenteellinen ja toiminnallinen erikoistuminen merkitsee siis
paitsi kasvua, myos neuraalisten yhteyksien karsiutumista.

Sentraalisen kuulemisen perusprosesseja ja ongelmia on viimeaikoina
selvitetty kayttden neurofunktionaalisia tutkimusmenetelmid. Herdtevasteiden
(ERPs, event related potentials) ja erityisesti poikkeavuusnegatiivisuusvasteen
(MMN, mismatch negativity) avulla voidaan seurata hyvin elementaarisia
kuuloprosesseja, tai vaihtoehtoisesti rakentaa koeasetelma siten, ettéd
tarkastelun ~ kohteena  ovat  kognitiiviset  kuulotapahtumat  (esim.
tapahtumasidonnaiset aivovasteet P3, N400 tai LDN, late discriminative
negativity, ks. Korpilahti ym. 2001). MMN-vaste ilmentdd kuuloerottelun
tarkkuutta esitietoisten havaintojen tasolla. Sen syntyyn vaikuttavat myos
sailomuisti sekd kuulon harjoituttaminen (Kraus ym. 1995; Nadtinen 1995).
Perinteiset, kielikdyttdytymistd arvioivat tutkimusmenetelmdt perustuvat
pitkiin prosessiketjuihin. Ne myds edellyttavit lapselta hyvid yhteistyokykya
ja toimintaohjeiden ymmartdmistd. MMN-tutkimusten huomattavana etuna



voidaankin pitdd sitd, ettd tutkimus on helppo suorittaa pienillekin lapsille,
ilman vaativia toimintaohjeita tai tutkittavan yhteistyokykya.

Kuulohavaintojen jasentyméttomyys ja sensorisen muistin ongelmat ovat
tyypillisia monille kielihdiridisille lapsille. Tehokas havainnointi edellyttda
kuulotiedon nopeatempoista johtumista hermoradoissa ja tarkkaa tallennusta
myohempad kisittelyd varten (Elliot & Hammer 1988; Tallal ym. 1993).
Nopeutumista d4nidrsykkeiden vilisten taukojen havaitsemisessa on raportoitu
tapahtuvan ainakin 6 vuoden ikddn asti (Trehub 1993). Kielihdiridlapsilla
havaitut MMN-vasteiden pitkét latenssit kuvaavat kuuloprosessien neuraalista
hitautta (Korpilahti & Lang 1994; Korpilahti 1995; Tonnquist-Uhlén ym.
1996; Holopainen ym. 1997, 1998). Kielen oppimisen myd&td tapahtuu
havaintoprosessien automatisoitumista, jonka seurauksena puheen tallennus ei
myOskddn tapahdu yksittdisten foneemipiirteiden perusteella, vaan tietoa
integroivien aikaikkunoiden avulla (Winkler ym. 1998; Cheour ym. 2001;
Korpilahti ym. 2001).

MMN-vasteiden vaimeudesta (alhaiset amplitudiarvot) on vaikeampi
vetdd suoria johtopditoksid kuin vasteen aktivoitumiseen kuluvasta ajasta.
Ongelmallista tulkinta on erityisesti kdytettdessd kielellisid drsykkeitd. Koska
MMN-vasteen amplitudi kuvaa kuulohavaintoihin liittyvdn neuraalisen
aktivaation miirdd, on se sidoksissa lapsen kielelliskognitiiviseen tasoon.
Prosessi, joka vaatii suurta neuraalista energiaa toteutuakseen 4-vuotiaalla,
saattaa myOhemmalld 14lld paikantua hyvin tarkkarajaisesti ja rekisteroitya
herdtevasteissa aiempaa huomattavasti vaimeampana. Oppimisvaiheessa
olevat kuuloprosessit edellyttivdt suurempaa aktivaatiotasoa kuin samat
havaintotapahtumat kielellisen automatisoitumisen jilkeen.

Neurokognitiiviseen teoriaan tukeutuvia kuntoutusmenetelmi:

Neuraalisten rakenteiden erikoistuminen ei tapahdu ilman funktionaalista
tukea. Terapiatyosséd keskeinen kysymys onkin, missd méiéirin ja milld keinoin
voimme aktivoida tai palauttaa normaalin kielenomaksumisen edellytyksia?
Kielellisten taitojen vakiintumisidssi n. 4-vuotiaana, ovat maksimissaan sekd
korteksin uloimman kerroksen ettd kielen semantiikan kannalta keskeisten
aivoalueiden kehitys. Samanaikaisesti tapahtuu muutoksia aivoalueiden
aineenvaihdunnassa ja sidhkoisissd toiminnoissa. Kehitysprosesseilla on oma
aikataulunsa, joka asettaa kuntoutuksen ajoittumiselle tietyt kehykset. Niinpa
kielihdiriolapsen terapiassa keskeistd onkin terapian riittdvdn varhainen
ajoittuminen. Lapsen kehityksessd voidaan my0s havaita erityisen heikkoja
osa-alueita, joiden normalisoitumista voimme tukea tdsmikuntoutuksen
keinoin.



Kielihdiridiset lapset hyotyvdt intensiivisistd  kuulohavainnointia
harjoittavista ohjelmista. Merzenich ym. (1996) raportoivat muutaman
kuukauden tehoharjoittelun saavan aikaan jopa yli vuotta vastaavan
tasonmuutoksen &ddnnetietoisuudessa, puheen ymmairtdmisessd ja tuotossa.
Tutkimusraportit ovat my0s osoittaneet, etti sentraalista kuulojirjestelmia
voidaan muokata tisméakuntoutuksen keinoin (ks. esim. Kraus ym. 1995).

Kuntoutusesimerkki

ADT (Auditory Discrimination Training) on musiikkiterapian erityinen
sovellus. Se pyrkii muokkaamaan lapsen kuulohavaintoja ja sensorista
kuulojdrjestelméa siten, ettd havainnointi tapahtuisi tarkoituksenmukaisesti,
erityisesti puheen &dnielementtien osalta (Johansen 1989, 1994). Musiikin
voidaan selittdd aktivoivan biokemiallisesti kuuloradaston sentraalisia
yhteyksid (Taylor 1997). ADT-harjoittelulla pyritidn my0s vahvistamaan
kuulemisen oikeakorvaisuutta (REA, right ear advantadge, ks. esim. Brown
ym. 1999), jonka tiedetddn liittyvdn erityisesti kielen ja nopeiden
danidrsykkeiden havaitsemiseen. Luonteeltaan ADT on puheterapeuttiseen
kuntoutukseen valmistavaa ja sitd tiydentdvaa. Harjoittelu etenee yksil6llisesti
suodatettujen ja  muokattujen, synteettiseen musiikkiin  perustuvien
ddninauhojen avulla (harjoittelun aikana 2-5 ddninauhaa/asiakas). Paivittaiset
n. 10 minuutin kuuntelutuokiot jatkuvat yksilosta riippuen 6 —9 kuukauden
jakson. Pitkd harjoitteluaika on ymmarrettivissd sitd taustaa vasten, ettad
kuntoutuksella pyritddan muokkaamaan vallitsevaa kuulemisen tapaa ja
jasentdmadn tehokkaammaksi kuuloradaston toimintaa.

Korpilahden tyoryhmidn kuntoutuskokeiluun osallistui Espoon Kilon
erityiskoulun ala-asteen dysfasialuokkien oppilaita (DYS-ryhmd, N=14) ja
heiddn terveitd ikdverrokkejaan (N=13). Kielihdiridiset lapset ohjautuivat
vanhempien paidtoksen perusteella kahteen alaryhméddn. A-ryhmd (N=8) sai
normaalia koulun puitteissa tapahtuvaa erityisopetusta ja B (ADT-
kuntoutusryhmé, N=6) osallistui lisdksi kuntoutuskokeiluun (alustavat raportit
Korpilahti ym. 2000; Korpilahti 2001).

Muutoksia kuulotiedon késittelyssd mitattiin  ERP-rekisterdintien ja
erityisesti MMN-vasteiden avulla. Ensimmdinen rekisterdinti toteutettiin
ennen kuntoutuksen aloittamista. Toinen rekisterointi tehtiin kaikille
kielihiiridisille ja verrokeille n. 9 kk:n kuluttua. Arsykkeend kiytettiin 200
ms:n mittaisia siniddnia: 500/550 Hz ja 2000/2200 Hz. Arsykkeet oli valittu
siten, ettd ne vastasivat tutkimuksessa kdytettyjen semisynteettisten vokaalien
e/6 1. ja 2. formanttia. Em. vokaalit edustivat MMN-rekisteroinnissi
yksinkertaista verbaalista drsyketyyppid ja tavut fa/ka kompleksista kielellista
arsyketyyppid.  Vokaali- ja  tavudrsykkeet oli  saatu = TKK:n
kylmilaboratoriosta. Poikkeavana drsykkeend em. rekisterdinneissd esiintyi
drsykeparien jalkimmadinen jdsen, satunnaistettuna 10%:n todennikoisyydella.



Lasten kielellisistd taidoista kerdttiin tietoa seuraavien testien avulla:
Bostonin Nimentétesti, NEPSU-testin Kielelliset kasitteet —osio, Lausetesti
(kuullun lausetasoinen ymmartdminen) ja Sama-Eri -testi (vokaalien ja
konsonanttien tavutasoinen kuuloerottelu). Vanhemmilta ja opettajilta koottiin
lisdksi tietoja kyselylomakkeella liittyen lapsen keskittymiskykyyn,
kayttaytymisen sddtelyyn, luki-taitoihin, sensomotoriikkaan, kuuloreaktioithin
ja kielen varhaiskehitykseen. Kielihairidlapsista muodostetut osaryhméi eivit
eronneet tilastollisesti toisistaan logopedisten testien tai kyselylomakkeilla
koottujen  kehitystietojen osalta. Tarkemmat tulokset logopedisisti
mittauksista ja vanhempien/opettajien antamista arvioinneista raportoidaan
muussa yhteydessa.

Alkutilanteessa todettiin kielihdiridisten lasten (N=14) MMN-vasteiden
olevan huomattavasti hitaampia (latenssit keskimdirin 30 ms pidemmét) kuin
verrokeilla (N=13), erityisesti puheen keskeisilla taajuuksilla (2000/2200 Hz).
Vasteet olivat pinta-ala —jakaumaltaan laakeita. Kielihdiridisilld lapsilla
MMN-vasteille oli my0s tyypillistd erilainen hemisfddrien tyonjako kuin
verrokeilla. Terveilld lapsilla drsykkeet voitiin asettaa niiden aikaansaamien
MMN-vasteiden aktivoitumisen perusteella seuraavaan jarjestykseen: tavut
ta/ka (suurin havaintoarvo/voimakkain MMN-vaste), 2000/2200 Hz, vokaalit
e/6 ja vaimein kuuloreaktio 500/550 Hz &ineparin erolle. Kielihdirioisilla
lapsilla  poikkeavuudet eivdt liittyneet niinkddn  kuuloaivokuoren
aktivoitumiseen, vaan MMN-vasteen edellyttiméin muisti- ja erotteluprosessin
heikkouteen. Dysfasia-ryhmélli MMN-vaste jdi vaimeaksi, erityisesti
vokaalidrsykkeilld, jotka erosivat toisistaan 2. formantin osalta.

Kuntoutukseen osallistuneen ryhmdn (Ryhmd B, ADT, N=6)
neurofysiologinen reagoivuus sarjassa esiintyville poikkeaville ddaniarsykkeille
oli tutkimuksen alussa huomattavasti vaimeampi kuin muilla kielihairioisilla
(Ryhma A, N=8) tai terveilld verrokeilla (N=13)(ks. kuval). Kuntoutuksen
aikana sentraalinen reagoivuus parani erityisesti 500/550 Hz:n ja vokaalien
e/0 aikaansaamien MMN-vasteiden perusteella tarkasteltuna.

Kuntoutustulosten tilastollinen analysointi on kesken, mutta muutamien
ADT-kuntoutukseen osallistuneiden lasten kohdalla voitiin todeta huomattava
muutos kuulotiedon késittelyssd. Tamd ndkyi sekd neurofysiologisina
muutoksina ERP-reaktioissa ettd kielen oppimiseen liittyvdnd aktivaationa
(kuva 2).
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Kuva 1. Keskiarvoistettu MMN-vaste drsyketyypeille 500/550 Hz ja e/o.
(negatiivinen aaltomuoto n. 200 ms:n viiveelli Aarsykkeen alusta).
Rekisterdinti I tutkimuksen alussa, II n. 9 kk:n kuluttua, jolloin B-ryhma oli
kaynyt lapt ADT-kuntoutuksen. Ryhmad A (N=8; ohut yhtendinen viiva),
Ryhmé B (N=6; paksu yhtendinen viiva), Ryhmé Verrokit (N=13; katkoviiva).
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Kuva 2. ADT-kuntoutuskokeiluun osallistuneen, alkutilanteessa 9;9 -vuotiaan
pojan MMN-vaste 2000/2200 Hz:n &ainidrsykkeille. Paksu viiva kuvaa
tilannetta ADT-jakson jidlkeen. MMN-vaste (latenssi n. 180 ms) oli



voimistunut kaikissa analysoiduissa elektrodipaikoissa (F3 ja F4 frontaaliset,
C3 ja C4 sentraaliset elektrodit).
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Taulukko 2. Artikkelissa kuvatun kuntoutusmenetelmén yhteenveto ja kiyttdtapa
edelld raportoidussa tutkimuksessa.

Lopuksi

Nykyteknologia tarjoaa hyvit mahdollisuudet kielihairididen
tietokoneavusteiseen ja tismakuntoutukseen. Téarkedd on kuitenkin tuntea ne
teoreettiset  1dhtokohdat, joihin harjoitusohjelmat perustuvat. Kielen
osatoiminnot saattavat olla hairiytyneet hyvinkin yksilollisesti. Téstd syysta
harjoitusohjelma, joka sopii kehityksen tueksi tietylle lapselle, ei valttdmatta
saakaan aikaan harjoitustulosta jonkin toisen kieli- tai oppimishéiridisen
lapsen suoritteissa. Kielihdirididen heterogeenisyys tulee huomioida tarkoin
kuntoutusmenetelmid valittaessa. Harjoitteluohjelman kayttd on perusteltua,
mikéli ko. taidot ovat puutteellisesti kehittyneet ja lapsella oletetaan olevan
perusta, johon oppiminen voi kiinnittyd. Kédytettdessd tietokoneohjelmia, tulisi
ohjelman olla haasteellinen, mutta se ei saisi ylittdd vaatimuksillaan lapsen
jaksamiskynnystd. Mikéli lapsella on huomattavia keskittymisvaikeuksia,
tulisi harjoittelua tukea terapeutin tai kotiharjoittelussa vanhempien toimesta.



Lapsen ikd saattaa asettaa rajoituksia harjoitusohjelman kéytolle.
Pienimpien lasten kohdalla harjoittelu edellyttdd motivaation ylldpitoa esim.
kuvien avulla. Isompien lasten kohdalla saattaa oman oppimispéivikirjan
pitiminen (esim. suoritusaika ja —taso, oikeiden vastausten méiird, muutos
edelliseen harjoittelukertaan jne.) toimia harjoittelun motivointikeinona.
Lasten tulee myos ymmartdd ohjelmassa kaytetyt kdsitteet ja vastaamistavan
on oltava riittdvan yksiselitteinen (esim. sama/eri -valinta, valintapainalluksen
oikea ajoittuminen tms.).

Kuntoutumistulos ei muodostu ainoastaan muuttuvista pistemddristi tai
nopeutuneesta suoritteesta. Keskeistd on oppimistapahtumaan vaikuttaminen,
oppijasta itsestddn ldhtevd auditiivisen tarkkaavuuden suuntaaminen ja
keskittymiskyvyn tehostuminen. Edelld kuvatut kuntoutuskokeilu kannustavat
jatkamaan intensiiviterapian eri muotojen kehittdmista.
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