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Kommentti aamupaivan esitelmaan:

Miten PISA -menestys myydaan
Kiinaan?

Pitaisi peruskoulun lisaksi myyda

* naisten oppivelvollisuuden historia

* |lapsiperheiden tulonsiirrot ja palvelut ja

* suomalaiset aidit

Tasta yhdistelmasta on kasvanut
suomalainen PISA -menestys



Teemat

Tiivis yhteenveto eilisesta
Hairiopalvelujen kasvu

Onko vaihtoehtoja
— Jatkuvuus
— Kehitysyhteisot ja niita tukevat palvelut

Koti + varhaiskasvatus + peruskoulu
Oppilashuolto

— laajemmin taustamuistiossa

Yhteensa 35 diaa



Noin 300 osallistujaa/
18 ryhmaa

Taustamuistio jaettiin aluksi
Alustus (20 min)

Ryhmatyota ( vajaa 1,5 tuntia)
Raportointi+paattaminen (30 min)



Kolme kysymysta:

* Mitka ovat koulumme oppilashuollon
haasteet?
— kolme tarkeinta”

* Mita tekisin koulumme oppilashuollon
tehostamiseksi?
— kolme tarkeinta toimenpidetta

* Milla perusteilla arvioimme koulussamme
oppilashuoltohenkiloston tarvetta?



Yhteenvetoa

* Laaja kirjo haasteita ja innovaatioita
» oppilaskeskeinen sovittelu

* Oppilashuollosta el yhteista tulkintaa
» ongelmiin ajautuneiden oppilaiden tukemista
« ehkaisevaan/ennakoivaan tyohon niukasti aikaa
* yhteiset toimintaohjeet
 koulutusta opettajille ja oph-henkilostolle

* Henkilostomitoitus ei perustu tarpeeseen

« Tarpeen arviointiperusteita haetaan
e Resurssit varsin vaihtelevat



Suomi on siirtynyt
hairiopalvelujen aikaan

* 1900-luku hyvinvoinnin menestystarinaa

— kansakoulu/peruskoulu
 kouluruokailu

— neuvolat, oppilas/kouluterveydenhuolto
— lapsiperheita tukevat tulonsiirrot

« 2000-luvulla on keskitytty hairioihin
— lastensuojelu ja lasten/nuorisopsykiatria
— erityisopetus ja kouluavustajat
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Lasten (-18 v.) hairiopalvelut
30 000 asukkaan kaupungissa

« Lastensuojelu + Lasten/nuorten psykiatria

* Erityisopetus/kouluavustajat + Kasvatus- ja
perheneuvola

2000 2001 2002 2003 2004
2,0 2,8 3.8 4,3 4,6
+ 2,6 milj euroa

=+ noin 50 kokoaikaista tyontekijaa



Onko vaihtoehtoa?

* Voisimmeko pysayttaa tai suorastaan
vahentaa hairiopalvelujen kuormitusta®?

Kylla, kun
« vahvistamme jatkuvuutta lapsen arjessa

* rakennamme lasten hyvinvointia
kehitysyhteisojen yhteistoimin



Lapsen hyvinvoinnin
kulmakivia on

jatkuvuus
* ihmisten
* ympariston
 moraalin jatkuvuus



Palvelut ja kehitysyhteisot

Lapset

+ kayttavat palveluja (esim. neuvola)
- ovat ammattiauttajien "asiakkaita"
« tilapaista

+ kasvavat yhteisoissa (esim. koulu)
- ovat jasenia, osa yhteisoa
+ jatkuvaa
» koululainen ei voi olla koulun "asiakas"'!

Parhaimmillaan palvelut tukevat yhteisoja

 tavoitteena hairiopalvelujen asiakkuuksien
vahentaminen



Lapsen kehitysyhteisoja

Koti
Varhaiskasvatus
Peruskoulu
Harrastukset
Media
Katu



Tutkimustuloksia
kouluterveyskyselysta

Kolme muuttujaa
» vaikea masentuneisuus (RBDI-mittarit)
—noin 3 % 8-9. luokan oppilaista

» perheolot

— tyollisyys, yhteinen ateria, ydinperhe,
tupakoimattomuus

e koulukokemukset

— opettajasuhteet, pitaa koulusta, kuormitus ok,
el kiusattu
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Paatelmat

* Kun huonot perheolot ja koulukokemukset
kasautuvat, 37 % oppilaista raportoi
vaikeaa masentuneisuutta

* Hyvien perheolojen ja koulukokemusten
kasautuessa vain 0,2 % vastaajista
raportoi vaikeaa masentuneisuutta

» Lasten masentuneisuus riippuu vahvasti
perheoloista ja koulukokemuksista



Kouluhyvinvoinnin kehitys
perheolojen mukaan

* Seuraavassa kuviossa on ensin jaettu
vastaajat viiteen ryhmaan perheolojen
mukaan,

— ylimpana parhaat ja alimpana huonoimmat

« Kuvaajat ilmaisevat keskimaaraista
parempia koulukokemuksia ilmaisevien
osuudet
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Paatelma

« Kouluhyvinvointi oppilaiden kokemana on
viime vuosina parantunut

* Poikkeuksena ovat huonoimmista
perheoloista tulevat
—tassa alaryhmassa kouluhyvinvointi on
heikentynyt
* Lisaako koulu huonoista perheoloista
tulevien syrjaytymista?



Terveyspahoinvointi perheolojen ja
koulukokemusten mukaan

« Terveyskysymyksista muodostettu
pahoinvointimittari

— noin 4 % raportoi naita terveyspulmia

* Aineisto jaettu ensin perheolojen mukaan viiteen
ryhmaan ja jokainen naista kahtia
koulukokemusten mukaan

— ylimmassa ryhmassa yhdistyvat huonot perheolot ja
koulukokemukset

— alimmassa taas hyvat perheolot ja hyvat
koulukokemukset



Terveyspahoinvointi (luokka 0)

1999 2001 2003 2005

11 12 »21 0-22 =31 —32 — 41 42




Paatelmat

* Terveyspahoinvointi on pysynyt
useimmissa osaryhmissa ennallaan

* Huonojen perheolojen ja koulukokemusten
kasautuessa terveyspahoivointi nayttaa
ajan myota lisaantyvan

 Kun molemmat olivat pulmallisia,

pahoinvoivien osuus lisaantyi
kaksinkertaiseksi 8 vuodessa



Kehitysyhteisojen yhteistyo

Koti

7\

Varhaiskasvatus «——— Peruskoulu

lhmisten, ympariston ja moraalin
jatkuvuus



(Yhtenais)koulu on kehitysyhteiso

joka voi seka
vahvistaa
etta joskus myos
vahingoittaa
koululaisen hyvinvointi

Jokaisen koulun tietoisesti harkittava myos
vahingoittamisen mahdollisuutta

— vrt. tyosuojelu ja ammattitauti
"koulutauti” ja "koulusuojelu™!?



Miten koulu osaltaan rakentaa
lapsen hyvinvointia”?

Myonteiset oppimiskokemukset
— erityisesti silloin kun kodin tuessa on pulmia

Koko kouluyhteison hyvinvointi
— aikuiset, tilat ja valineet, koululaiset
Moniasiantuntijuutta
hyodyntava yhteistyo
Kouluyhteisin hyvinvointitarpeisiin
vastaava oppilashuoltohenkilosto



Oppilashuolto vahvistaa

koko kouluyhteison hyvinvointia
Moniasiantuntijatiimi Suositus

— kouluterveydenhoitaja 1/500-800

— koululaakari 1/2400 - 3000
— koulupsykologi 1/500 - 800

— koulukuraattori 1/500 - 800

— + erityisopettajat
Tarpeeseen perustuva mitoitus

— koulun koko, perhetaustat, erityisopetus, mamu..
Opettajilla oikeus keskittya

— oppimiseen ja

— oppimisvaikeuksien havaitseminen



Jokaisella koululla tulisi olla

laaja oppilashuoltosuunnitelma

» koko koulun "hyvinvointisuunnitelma”
 keskittyy operatiivisiin kysymyksiin
* mahd. vahan "pyhapuhetta”
« tarvearviointi; tavoitteet ja niiden mittaaminen
* yhteistyotahojen vastuut ja resurssit
* yhteistyosopimus
* hyvaksytaan koulutoimen johdossa ja
* yhteistyotahojen johtoryhmissa

« vanhempien yhdistys, oppilaskunta, sosiaali- ja
terveystoimi, nuorisotoimi, tekninen toimi



Monitasoiset oppilashuoltoryhmat

Kouluyhteisén oppilashuoltoryhma

strateginen ja operatiivinen johtaminen

rehtori puheenjohtajana

koulun henkiloston ja koululaisten edustajat
— erikseen opettajien ja erityisopettajien edustaja(t)

vanhempien edustajat

oph-henkilosto

tekninen toimi/rakentaminen

tyosuojelu/tyoterveyshuolto

lastensuojelu/perhe- ja kasvatusneuvola

nuorisotyo

poliisi

koulun Iahiyhteiso



Oppilaskohtaisen tyon
oppilashuoltoryhmat
» Oppilashuoltotiimin lisaksi vain ne, jotka

ovat mukana ko. tapauksen/tilanteen
hoitamisessa



Oppilashuoltotiimin paatehtavat

* kouluyhteison hyvinvointi
* laajan oph-ryhman esittelijoita

 laajan oppilashuoltosuunnitelman
valmistelu, koordinointi, arviointi

* hyvinvointihairioiden
 ehkaisy, varhainen tunnistaminen ja hoito

* luokkakohtaiset hyvinvointiarviot
 yhteistyossa opettajien kanssa

« opettajien tukeminen/tyonohjaus



Lopuksi 1(1-3):
Mista tunnistamme onnistumisen®?

Esim. koulukiusaamisen yleisyys
44 SYVE -verkoston koulua
Kiusattu toistuvasti Koulujen lukumaara

1-2 % 3
3-4 % 8
5-9 % 24
10-11 % 5
13 % 2
18 % 1

Koulun koko ei ratkaise, ei kuuluminen SYVEeen

Olennaista koulun johtaminen ja
sisainen toiminta!



Lopuksi 2 (1-3):
Mihin suuntaan oppilashuollossa®

Pyhapuheesta ja arjen tuskasta

» perusteiden selkiyttamiseen

* haasteeksi koko kouluyhteison hyvinvointi
 yhtenaisiin kaytantoihin

 vastuista ja yhteistyosta sopimiseen

* tarvetta vastaavaan resurssointiin

* suunnitelmallisuuteen ja

« vastuulliseen johtamiseen



Loppujen lopuksi 3 (1-3)

Talouden nakokulma

Suuren yhtenaiskoulun oph-henkiloston

vuosikustannukset ovat noin 200 000 euroa

» kokoaikaiset terveydenhoitaja, psykologi ja kuraattori
+ 1/3 laakaria - palkka-, toiminta- ja tilamenot

Yhden huostaan otetun koululaisen

vuosikustannukset noin 50 000 euroa
140 euroa x 365 vuorokautta

Nelja huostaan ottoa = suuren koulun
oppilashuoltohenkiloston kustannukset

Oppilashuoltoon kannattaa investoida!



