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TIIVISTELMA

Tutkimuksessani tarkastelen kahden terapia-asiakkaan persoonallisissa merkityksenan-
totavoissa tapahtunutta muutosta kognitiivis-konstruktiivisessa lyhytterapiassa. Lisdksi
pohdin, mitka tekijit terapiassa edesauttoivat tai estivit muutosta. Tutkimusaineistoni
perustan muodosti kaksikymmentiinelji transkripoitua terapiaistuntoa seki asiakkaiden
pitdmdt terapiapdivakirjat. Tarkastelussani keskeiselli sijalla oli asiakkaiden ongelmal-
listen kokemusten muutoksen tulkinta Guidanon kehittimaésti teoreettisesta viitekehyk-
sestd késin. Padmenetelménéni kéytin laadullista assimilaatioanalyysi4, joka perustuu
ongelmallisissa kokemuksissa tapahtuneiden kognitiivisten ja emotionaalisten muutos-
prosessien arviointiin. Muutoksen todentamisessa kdytin myos kolmea itsearviointilo-
maketta: Skeemakyselylomaketta, Sosiaalisen ahdistuksen mittaria (S.A.M.) ja Dysfunc-
tional Attitude Scale -lomaketta (DAS). Tulokset osoittavat, etti toisen asiakkaan koh-
dalla oli mahdollista erottaa merkityksenantotavoissa tapahtuneita muutoksia, toisen
kohdalla muutokset jaivit pieniksi. Myonteinen muutos ilmeni lisdsntyneend kykyna
késitelld tunnekokemista sekd sallivampana ja joustavampana suhtautumisena omaan
itseen. Muutosta edisti ongelmalliseen kokemiseen liittyvien tunteiden kohtaaminen ja
tydstdminen terapiatilanteessa. Téhén liittyi my6s eldménhistorian ja sieltd nousevien
tunteiden tarkastelu. Mahdollisia muutosta hidastaneita tekij6itd olivat toisen asiakkaan
kokonaisvaltaisen tiukka suhde itseensi ja ongelmien verrattain kroonistunut luonne.
Niisté syistd toisen asiakkaan kyky tiedostaa ja hyviksy4 tunnekokemistaan oli selvisti
heikompi terapian l4htétilanteessa. Terapiajakson aikana tyoskentelys vaikeutti myds
asiakkaan tydeldmain liittynyt akuutti tilanne. Itsearviointilomakkeet tukivat pasosin
laadullisen analyysini tuloksia. Keskeiseksi ongelmaksi tutkimuksessani muodostui
asiakkaiden tunnekokemisen esiin saaminen ja tulkinta. Tulevaisuudessa onkin tarpeen

kehittds menetelmid, joilla t4td kokemisen puolta voitaisiin tutkia paremmin.
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JOHDANTO

Kognitiivis-konstruktiivinen psykologinen viitekehys korostaa ihmisen aktiivista roolia
henkilkohtaisten merkitysten etsijén4 ja rakentajana seki inhimillisten tietoprosessien
kehityksellisesti etenevii ja itseorganisoituvaa luonnetta. Tarkastelun kohteena ovat
siten erityisesti yksilon tietoprosessit sekd niiden tuloksena syntyneiden merkitysten tai
mallien kayttokelpoisuus (viability) yksilon eldmén kannalta, pikemminkin kuin niiden
oikeellisuus (validity) suhteessa filosofisessa mielessé objektiiviseen todellisuuteen
(Neimeyer & Neimeyer, 1993; Guidano, 1995a; Mahoney, Miller & Arciero, 1995).

Toskalan (1999, 6) mukaan “kaikkea ihmisen eldméad leimaa merkitysten antaminen”.
Toiset thmiset, asiat tai kokemukset muodostuvat henkilokohtaisesti térkeiksi tai vé-
hemmin tirkeiksi ainoastaan niiden merkitysten kautta, joita yksilo ilmidéille antaa.
Merkitykset muodostavat yksilon toiminnan ja motivaation perustan ja liittyvét erotta-
mattomasti tavoitteiden asettamiseen. Myonteisid merkityksid saavat asiat koetaan
tavoiteltavina ja toivottavina, kun taas kielteiset merkitykset johtavat usein asioiden tai
tapahtumien vélttdmiseen tai suojautumiseen.

Guidanon (1987, 1991a; Guidano & Liotti 1983) mukaan yksilon eldméé ja merkityk-
senantoprosesseja madrittad viime kidessd kaksi peruspyrkimystd: pyrkimys séilyttaa
ehei ja johdonmukainen késitys omasta itsestd sekéd pyrkimys séilyttda riittdva itsearvos-
tus. Persoonallisella merkitysjarjestelmalld Guidano tarkoittaa niitd sédnnénmukaisuuk-
sia, jotka ohjaavat ihmisen yksil6llistd tapaa kohdata asioita ja antaa niille merkityksia,
tapaa suhtautua itseen ja muihin. Psykoterapiakokemuksensa perusteella Guidano on
erotellut nelja tyypillisintd merkitysjarjestelméatyyppié: foobisen, syémishéiridisen,
depressiivisen ja obsessiivis-kompulsiivisen merkitysjarjestelmén. Keskeisin piirre
merkitysjarjestelmissi on se, ettd niiden sisdinen kielioppi, syntaktiset sd4nnét, ovat
tarkedmpid kuin niiden siséllollinen kooste sellaisenaan. Merkitysjérjestelmia tulisikin
tarkastella prosesseina, jotka luovat kokemuksen sisdisestd eheydesti ja tasapainosta
siind méirin, kuinka joustavaa, luovaa ja abstraktia niiden toiminta on (Guidano, 1991a;
Toskala, 1996).

Merkitysjérjestelmien sisdisté kielioppia voidaan tarkastella vaikkapa seuraavan esi-

merkkisddnnon avulla: “Minun tdytyy olla ystdvillinen ja avulias vilttddkseni loukkaa-
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masta muita ja saadakseni muut pitimiin itsestdni.” Muiden hyvéksynti saa tdssé sdén-
nossé positiivisen, tavoiteltavan merkityksen. Joustavana tillainen sisdinen sd4nto saa
yksilon todella toimimaan ystévallisesti ja avuliaasti muita kohtaan, mutta ei uhrautu-
maan toisten vuoksi. Tiukkana semanttisesti samansisiltdinen sdint6 voi puolestaan
saada yksilon piiskaamaan itsensé loppuun toisten tunteita varjellen ja tarpeita tdyttden.
Toskalan (1999) mukaan vilittdmien ja kielen kautta néyttaytyvien merkityksien
ohella yksil6iden toimintaa ohjaavat usein my6s merkitykset, jotka ovat hyvin kokonais-
valtaisia ja joita on vaikea suoraan ja tarkasti kielellisesti tavoittaa. Ndissd psyyken
syvétason prosesseissa, joita Guidano (1987, 1991a; Guidano & Liotti, 1983) kutsuu
ydinskripteiksi, yhdistyvit erityisesti lapsuuden kiintymyssuhteissa koetut tyypilliset
tunnepitoiset tilanteet. Ydinskriptien jatkuva aktivoituminen tuottaa yksil6llisen havain-
non itsestd ja maailmasta. Sanattomat merkitykset liittyvitkin perusasenteisiin suhteessa
itseen ja maailmaan ja ovat osana niitd kokonaisvaltaisia tunnetiloja, jotka nditd suhteita
véarittdvit. Keskeisessd asemassa voivat olla esimerkiksi turvallisuuden ylldpitdmiseen
liittyvét merkitykset, pettymysti ja turhautumista edustavat merkitykset, yksil6llisyyteen
ja itsearvostukseen liittyvit merkitykset tai hallintaan ja kontrolliin liittyvit merkitykset.
Merkitysten rakentuessa myonteiselld tavalla esimerkiksi turvallisuus ja turvattomuus
eivét ole yksilon kokemusmaailmassa kategorisia vaihtoehtoja, vaan pitkalle toisiinsa
limittyneitd. T4ll6in yksilon eldmédn sisdltyy myds turvattomuuden kokemisen mahdol-
lisuus, joka ei kuitenkaan muodostu ylivoimaiseksi ongelmaksi (Toskala, 1999).
Merkitystenantotapojen rakentumista voidaan tarkastella myos ihmisen tiedonkisitte-
lyprosessien kautta. Sanaton (tacit) tiedonkisittelytaso koostuu pidosin emotionaalis-
affektiivisesta ja kielellinen (explicit) tiedonkasittelytaso loogis-kisitteellisestd infor-
maatiosta. Sanattomalla tiedon kisittelyn tasolla yksilélle muodostuu edelld kuvatulla
tavalla viliton kokemus omasta itsestdén ja maailmasta. Kielellinen, psyyked struktu-
roiva taso puolestaan siséltdd niitd prosesseja, joiden avulla yksilo jdsentd4 ja selittdd
sanattoman tason valittomid kokemuksia seki ulkopuolista informaatiota ja tekee niitd
ymmirrettéviksi itselleen. Kielellinen taso sisaltd4 siten yksilon tietoiset kisitykset
itsestdén ja maailmasta. Yksinkertaistaen voidaan sanoa, ettd kaikki tieto on tulosta
kokemisen ja selittdimisen vuoropuhelusta. Kokeminen antaa tunteen olemassaolosta,

mutta selittdminen tekee kokemuksista johdonmukaisia ja merkityksellisid. Kieli on
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luonnollisesti selittimisen ensisijainen viline (Guidano, 1991a, 1995a, 1995b).

Guidanon (1987, 1991a, 1991b) mukaan psykologisten kriisien tai ongelmien syyt
ovat loydettdvissd kunkin yksilén henkil6kohtaisten merkityksenantoprosessien asetta-
mista rajoista sille, millaiset kokemukset tai tapahtumat ovat ristiriidassa luodun mina-
késityksen tai maailmankuvan kanssa. My®6s Stilesin ym. (1990) mukaan ongelmalliset
kokemukset ovat tyypillisesti sellaisia henkil6kohtaisesta mindkuvasta poikkeavia ha-
vaintoja itsestd tai merkittdvistd ihmissuhteista, jotka eivét voi siséltyd ongelmattomasti
yksilon kéytossd oleviin skeemoihin. Ristiriitaisten havaintojen assimilaatiopyrkimykset
siirtdvat psyyken tasapainopistettd joko progressiiviseen tai regressiiviseen suuntaan
riippuen siitd, miten abstraktilla ja joustavalla tasolla psyyke toimii. Mit4d suuremmasta
ristiriidasta on kysymys ja mit4 konkreetimmalla ja joustamattomammalla tavalla ongel-
maa pyritidn ratkaisemaan, sitd enemmaén yksilén voimavaroja kuluttaa erilaisten suoja-
mekanismien ylldpitdminen ja sitd todenndkdisempid ovat tasapainotilan muutokset
regressiiviseen suuntaan. Heikosti tai kokonaan miné4systeemiin integroitumattomat
kokemukset aiheuttavat sisdisti ristiriitaa ja ahdistusta ja tulevat usein huonosti eduste-
tuiksi tietoisella, kielellisell4 tiedon késittelyn tasolla (Guidano, 1987, 1991a, 1991b).

Vaikka psyyken rakenteet ja prosessit ovat suhteellisen suojattuja suhteessa muutok-
seen, Guidanon (1991b) mukaan muutos ja mukautuminen kuuluvat kuitenkin olen-
naisena osana mindsysteemin kehitykseen. Psyykkistd muutosprosessia tarkasteltaessa
onkin mahdollista erottaa kahdenlaisia, eritasoisia muutosprosesseja.

Psyyken pintatason muutoksessa yksilon asenne ympardivaa todellisuutta kohtaan
muuttuu, mutta muutos ei johda itse systeemin rakenteiden tai organisaation muutok-
seen. Yksilon mindkasitys sdilyy néin ollen ennallaan. Pintatason muutos voi vihent44
emotionaalista stressié ja parantaa yksilon sopeutumiskykyd, mutta ei yleensi ratkaise
psyyken sis#isistd jénnitteistd johtuvia ongelmia ja ahdistusta (Guidano 1986, 1987,
Guidano & Liotti 1983; Lyddon, 1990).

Syvéatason muutoksessa puolestaan on kysymys muutoksesta, joka pysyvillé tavalla
uudelleenorganisoi psyyken rakenteita (Guidano, 1987; Lyddon, 1990). Guidanon
(1987) mukaan syvitason muutoksessa muuttuu yksilén yksilon suhde omaan itseensi.
Tunteiden rooli téssd prosessissa on keskeinen. Useiden teoreetikoiden mukaan syvé-

tason muutosta ei tapahdu ilman ongelmalliseen kokemukseen liittyvien emootioiden
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aktivoitumista ja niiden aktiivista tydstamistd (Greenberg, Rice & Elliot, 1993; Green-
berg & Safran, 1987; Greenberg & Paivio, 1997; Guidano, 1991a, 1991b; Mahoney,
1991; Safran & Greenberg, 1991.) Guidano (1991a, 1991b) toteaakin, ettd ajattelemalla
voimme kylld muuttaa ajatuksia, mutta ainoastaan tuntemalla voimme muuttaa tunteita.

Syvétason muutos voi Guidanon ja Liottin (1983) mukaan kaynnisty4, kun yksilo
kohtaa sellaista itsedén koskevaa tietoa, jota hén ei kykene toimivalla tavalla selittdméain
mindkésityksensd asettamissa rajoissa. Téllainen poikkeava tieto edellyttdd yksiloltd
minéd koskevan tiedon uudelleenarviointia, joka puolestaan voi johtaa uusien, mindd
koskevien sééntdjen muodostumiseen ja integroitumiseen osaksi persoonallista identi-
teettii. Muutosprosessi ei kuitenkaan ole yksinkertainen ja helppo, silld syvitason muu-
tospaineet ovat uhka yksilon kokemukselle persoonallisesta eheydesti ja jatkuvuudesta.
Tédmén vuoksi ne aiheuttavat usein voimakasta emotionaalista stressii ja muutosvastus-
tusta (Guidano & Liotti, 1983; Guidano, 1986, 1987). Guidanon (1991a) mielesti pinta-
ja syvitason muutosprosessit eivét ole toisiaan poissulkevia, vaan pintatason muutokset
voivat pdinvastoin edesauttaa syvitason muutosprosesseja niin psykoterapiassa kuin sen
ulkopuolellakin.

Guidano on kehittanyt yhden kaikkein kattavimmista konstruktivistisista malleista
ihmisen psyyken rakenteesta ja dynamiikasta, mutta ei ole esittdnyt tutkimusmenetelmai
sen todentamiseksi ja tutkimiseksi. Stilesin ym. (1990; 1991) kehittim44 assimilaatio-
analyysid on kuitenkin joitakin kertoja onnistuneesti kiytetty terapeuttisen muutoksen
tutkimiseen yhdistettynd Guidanon teoriaan (mm. Laine & Metsépelto, 1998; Maijala &
Pitkild, 1997).

Stilesin ym. (1990; 1991) kehittdmi assimilaatiomalli on eri terapiasuuntauksia integ-
roiva ja tdydentdvd malli muutoksesta psykoterapiassa, josta 16ytyy useita yhtyméakohtia
kognitiivis-konstruktiiviseen viitekehykseen. Mallin johtoajatus on, ettd onnistuneessa
psykoterapiassa asiakkaan ongelmalliset kokemukset assimiloituvat tiettyjen vaiheiden
kautta terapeuttisessa suhteessa muokattuun skeemaan. Yksil6 siis antaa kokemuksel-
leen uudenlaisia merkityksid ja kokemus integroituu, selittyy osaksi asiakkaan samanai-
kaisesti akkomodoituvia skeemarakenteita. Stilesin ym. (1992) mukaan psykoterapia
ndhdéin assimilaatiomallissa nimenomaan merkityksié luovana tilanteena, vélittémassa

terapeuttisessa kontekstissa. Mallissa huomioidaan seka kognitiiviset ettd emotionaaliset



muutosprosessit.

Assimilaatioanalyysi syntyi tarpeesta kehittia perinteistd prosessi-lopputulos -tutki-
musta. Se on menetelmad, jonka avulla arvioidaan ja havainnoidaan ongelmallisessa
kokemuksessa tapahtuvan muutoksen astetta terapian eri vaiheissa (Stiles ym. 1990;
1991). Malli pohjautuu Ricen ja Greenbergin (1984) kehittimaén tapahtumaparadig-
maan, jossa terapeuttista muutosta tarkastellaan kliinisesti merkittidvien episodien
(episodes, events) kautta. Tdssd tutkimusotteessa terapia jaetaan pienempiin yksikoihin,
joita yhdistd4 jokin yhteinen tekija. Tarkastelun kohteena ovat ndma4 valitut episodit ja
muutokset niiden sisélldissd. Stilesin, Shapiron, Harperin ja Morrisonin (1995) mukaan
yksittdinen ongelmallinen kokemus voi liitty4 asiakkaan kokemusmaailmassa hyvin
suppealle eldmanalueelle. Usein terapiassa nouseekin esiin monia asiakkaalle ongelmal-
lisia kokemuksia, joiden assimilaatio ei etene yhtdaikaisesti. Stiles ym. ovat havainneet,
ettd asiakkaille on tyypillistd kdyda assimilaation vaiheita ldpi toistuvasti, sitd mukaa,
kun késitelldén toisiinsa ldheisesti liittyvid ongelma-alueita. Sekin on mahdollista, ettad
alunperin erillisiltd vaikuttaneet ongelmalliset kokemukset osoittautuvat terapian ku-
luessa yhdeksi, laajemmaksi ongelmallisen kokemisen alueeksi. Koska assimilaatiomal-
lissa muutosprosessi kisitetddn jatkumona, timéntapaistenkin ongelmallisten kokemus-
ten analysointi assimilaatioanalyysin avulla on mahdollista.

Tutkimuksessani keskityn kuvaamaan ja selittdméin kahden terapia-asiakkaan tera-
peuttista muutosprosessia. Tavoitteenani on tulkita ja ymmartad asiakkaiden ongelmal-
listen kokemusten ja niille annettujen merkitysten muutosta terapian kuluessa Guidanon
kehittdmasté teoreettisesta viitekehyksesté kdsin. Pohdin myds, mitka tekijét terapiassa
mahdollisesti edesauttoivat tai estivét terapeuttista muutosta. Lisdksi arvioin, auttaako
Guidanon teoria psyyken rakenteesta ja sen dynamiikasta ymmaértiméan yksittdisen
terapia-asiakkaan terapeuttista muutosprosessia ja kuinka assimilaatioanalyysi soveltuu
sellaisen muutoksen tutkimukseen, jossa pyritiéin saamaan esiin my6s mahdollisia

syvétason muutosprosesseja.



MENETELMA

Aineisto

Tutkimukseni aineiston perustan muodostavat kahden naisen, Pirkon ja Saaran (pseu-
donyymej4) nauhoitetut ja transkripoidut yksilopsykoterapiaistunnot seké heidén pité-
ménsé terapiapdivikirjat. Terapiat toteutettiin syys-talvella 1997-1998 Jyvéaskyléan yli-
opiston psykoterapiaklinikalla. Molemmat asiakkaat antoivat kirjallisen suostumuksensa
istuntojen nauhoitukseen ja materiaalin kédytt6on tutkimustarkoituksessa.

Asiakkaat hakeutuivat terpiaan lehti-ilmoituksen perusteella. Ilmoituksessa haettiin
paniikkioireista kérsivid henkil6itd ryhmémuotoiseen kognitiivis-konstruktiiviseen
psykoterapiaan. Ryhméai ei kuitenkaan saatu muodostettua. Tutkimukseen osallistuneet
asiakkat valittiin haastattelemalla lehti-ilmoitukseen vastanneet ja arvioimalla sitd, ketka
heistd mahdollisesti eniten hy6tyisivat lyhytkestoisesta, kognitiivis-konstruktiivisesta
yksilopsykoterapiasta. Paniikkioireilu oli valintakriteerind toissijainen. Haastattelijana
toimi sama koulutettu ja kokenut vaativan erityistason psykoterapeutti, joka myds toimi
Pirkon ja Saaran terapeuttina. Terapioiden kesto oli tutkimuksen osalta rajattu kahteen-
toista istuntoon. Tutkimuksen tekijani olin ldsn istunnoissa toisaalta tarkkailijan, toi-
saalta reflektoijan roolissa.

Terapia. Terapia oli viitekehykseltiidn kognitiivis-konstruktiivinen. Ennen terapian
alkua asiakkaat tayttivat ennakkokyselyn, jossa heitd pyydettiin kuvaamaan ongelmallis-
ta kokemustaan. Terapian ensimmaéisessd vaiheessa keskityttiin asiakkaan ongelman
tarkasteluun ongelmallisen kokemuksen herittdmien ajatusten ja tunteiden kautta. Ta-
voitteena oli hahmottaa asiakkaan ydinongelma ja 16yt44 vaihtoehtoisia suhtautumista-
poja siihen. Terapian seuraavassa vaiheessa tarkasteltiin sitd, miten asiakkaan ongelma
néyttiaytyy laajemmassa eldménpiirissi, asiakkaan ihmissuhteissa ja eldménasenteissa.
Viimeisessd vaiheessa pyrittiin tarkastelemaan ja ymmaértdméan seka asiakkaan per-
soonallista tapaa olla suhteessa itseensi ettd ongelmallisen kokemuksen rakentumista
suhteessa asiakkaan eldaménhistoriaan. Istuntojen lopussa terapeutti luovutti toisinaan

asiakkaille luettavaa materiaalia terapian aihepiireista. Terapiajakson lopuksi haastatte-
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lin molemmat asiakkaat puolistrukturoidulla teemahaastattelulla (Liite 1). Teemahaas-
tattelussa haastattelun aihepiirit ovat tiedossa, mutta siitd puuttuu kysymysten tarkka
muoto ja jérjestys (Hirsjarvi & Hurme, 1995). Haastattelulla pyrin selvittdmaén asiak-
kaiden subjektiivista kokemusta siitd, miten terapia oli heitd hyddyttianyt ja mitka asiat
terapiassa olivat heiddn omasta mielestdén tarkeimpid muutosta edesauttaneita tai esta-
neitd tekijoita.

Pdivdkirjat. Terapian ajan asiakkaat pitivat pdivékirjaa, jossa he pohtivat istunnoissa
kasiteltyja tarkeiltd tuntuneita teemoja seki niihin liittyvii ajatuksia ja tunteita. Paivikir-
jojen tarkoitus oli tehostaa terapeuttista tydskentelyé terapian viliajoilla ja ne myds
toimivat lisdmateriaalina tutkimuksessa.

Mittarit. Terapian tuloksellisuuden arvioinnissa olen kayttianyt kolmea itsearviointilo-
maketta. Lomakkeiden valintaan vaikutti seké terapian ettd tutkimuksen viitekehyksena
toiminut Guidanon (1987, 1991a) teoria psyyken rakenteista ja dynamiikasta. Asiakkai-
den keskeisid, mindé koskevissa ydiskeemoissa tapahtuneita muutoksia arvioin Youngin
(1990) skeemakyselylomakkeella (Auvinen, ym., 1996). Lomake koostuu 123 véitts-
maésté, jotka on jaettu viiteentoista skeema-alueeseen ja edelleen kolmeen pédskaalaan.
Péaaskaalat ovat autonomia, liittyneisyys ja itsearvostus. Viittdmia arvioidaan asteikolla
1-6 sen mukaan, kuinka hyvin ne sopivat vastaajaan itseensid. Korkea pistemaira jollain
skeema-alueella viittaa siltd osin kielteiseen mindkisitykseen. Lomakkeelle ei ole asetet-
tu mink&énlaisia standardoituja raja-arvoja (Liite 2).

Weissmanin (1980) Dysfunctional Attitude Scale (DAS) -lomakkeella kartoitin asiak-
kaiden min&én liittyvii kielteisid uskomuksia, jotka ovat tyypillisid depressiivisille
(Karila, 1991). Lomake koostuu neljastidkymmenesté viittdmasti, joita arvioidaan seit-
senportaisella asteikolla, valilld tdysin samaa mielt4 - tdysin eri mieltd (Liite 3). Vaitta-
mat edustavat seuraavia alueita: hyviksynté, pitiminen, suoriutuminen, tdydellisyyteen
pyrkiminen, leimaaminen, kaikkivoipaisuus ja riipumattomuus. Mit4 korkeampi sum-
mapisteméadrd, sitd enemman asiakkaalla on min&én liittyvia kielteisid uskomuksia.
Lomakkeen reliabiliteetti on todettu eri tutkimuksissa hyvéksi (Dobson & Breiter, 1983;
Dobson & Shaw, 1986; Karila, 1991).

Sosiaalisen ahdistuksen mittarilla (SAM) arvioin asiakkaiden kokemaa sosiaalista

ahdistuneisuutta eri tilanteissa (Liite 4). Haavisto ja Hakkinen (1995) ovat koonneet
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mittarin niistd The Social Avoidance and Distress Scale (SADS) ja Fear of Negative
Evaluation (FNE) -arviointimenetelmien osioista, jotka parhaiten erottelivat toisistaan
sosiaalisesti ahdistuneet ja ei-ahdistuneet. SAM sisiltdad 11 ahdistuksen oireita koskevaa
viittimad, joita arvioidaan asteikolla 1-10 sen mukaan, kuinka hyvin ne kuvaavat vas-
taajaa itsedéin. Korkea summapistemaéra kuvaa suurempaa sosiaalista ahdistusta.
Asiakkaat vastasivat kaikkiin kyselylomakkeisiin kolme kertaa: terapian alussa, sen
paatyttyd sekd kolme kuukautta terapian péaattymisen jalkeen. Kyselylomakkeita olen
kayttanyt 1dhinnd suuntaa-antavina muutoksen indikaattoreina, suhteessa asiakkaiden

omiin vastauksiin eri ajankohtina.

Assimilaatioanalyysi

Stilesin ym. (1990; 1991) kehittiman assimilaatiomallin mukaan onnistuneessa psykote-
rapiassa asiakkaan ongelmalliset kokemukset assimiloituvat tiettyjen vaiheiden kautta
terapeuttisessa suhteessa muokattuun skeemaan. Assimilaatiota tapahtuu seké kognitii-
visella ettd emotionaalisella tasolla.

Assimilaation vaiheiden analyysissid voidaan kéyttd4 apuna Stilesin ym. (1990; 1991)
kehittam#da APES -asteikkoa (Assimilation of Problematic Experiences Scale). Huomat-
tavaa on, ettd terapian alussa asiakkaan ongelmallinen kokemus voi olla periaatteessa

missé tahansa assimilaation vaiheessa. Assimilaation vaiheet on esitelty Taulukossa 1.

TAULUKKO 1. Tiivistelméa assimilaation vaiheista (APES)

0. Torjunta. Ongelmallisen kokemuksen sisélto ei ole jasentynyt. Asiakas ei ole tietoinen ongelmasta.
Kokemuksen voidaan ajatella olevan torjuttu, jos on olemassa merkkejd emotionaalisesti hdiritsevien
aiheiden vilttelyst4, esimerkiksi, kun asiakas vaihtaa heti puheenaihetta terapeutin otettua jonkin asian

esille. Tunteet voivat olla véh4isid heijastaen onnistunutta vélttely4.

1. Epamiellyttivit ajatukset. Asiakkaan puheen sis#llot heijastavat esiin nousevia ongelmia ja niihin
liittyvid epamiellyttdvia tunteita. Asiakas on mieluummin ajattelematta niitd; aiheet nousevat joko tera-
peutin tai muun ulkoisen tekijén aloitteesta. Tunteet ovat usein selkedmpis kuin kokemuksen sisilts: ta-

vallisesti ahdistusta, surua, pelkoa, vihaa. Huolimatta tunteiden voimakkuudesta, ne voivat olla ep4-

midrdisesti suuntautuneita ja niiden yhteys sisiltéén on episelvi.




TAULUKKO 1. (jatkuu)

2. Ongelman tiedostaminen. Asiakas myontid ongelmallisen kokemuksen olemassaolon ja kuvaa sii-
hen liittyvid epdmukavia ajatuksia, mutta ei kykene muotoilemaan ongelmaa selvisti. Tunteet heijasta-

vat vilitontd psykologista kipua ongelmallisten ajatusten ja kokemusten yhteydessa.

3. Ongelman selkiytyminen. Asiakas ilmaisee selvisti ongelman olemassaolon - on jotain, jonka

kanssa voidaan tydskennelld. Tunteet ovat edelleen negatiivisia, mutta eivit paniikinomaisia.

4. Ongelman ymmirtiminen. Ongelmallinen kokemus on asetettu johonkin skeemaan, formuloitu ja
ymmdrretty my6s yhteydessd muihin kokemuksiin. Tunteet voivat olla ristiriitaisia. Niihin voi sisiltya

joitain epadmiellyttavid puolia, mutta myos uteliaisuutta tai jopa miellyttavid “ahaa” -eldmyksia.

5. Ongelman tydstdminen. Saavutettua ymmarrysti kiytetdan ongelman kanssa tydskentelyyn. Asiakas
pyrkii aktiivisesti ratkaisemaan ongelmaa. Asiakas voi kertoa harkitsevansa eri vaihtoehtoja tai toimin-

tatapoja. Affektiivinen sdvy on positiivinen ja optimistinen.

6. Ongelman ratkaisu. Asiakas saavuttaa ratkaisun spesifiin ongelmaan. Tunnesévy on positiivinen,

tyytyvéinen, ylped saavutuksesta. Ongelman véistyessi tunteet tulevat yhd neutraalimmiksi.

7. Hallinta. Asiakas soveltaa ratkaisua menestyksekk#isti uusissakin tilanteissa. T4ma yleistyminen on

suurelta osin automaattista, ei tietoisten ponnistelujen tulosta. Tunnesavy on positiivinen, kun asia tulee

puheeksi, muuten neutraali.

Ongelmallisen kokemuksen assimiloituminen edellyttda aktiivista, tietoista tyoskente-
lya. Assimilaatiota voidaan myds tarkastella jatkumona, jossa ongelmallisen kokemuk-

sen assimilaatio lisdéntyy terapian kuluessa (Kuva 1).

Tietoinen
ty6stiminen
+
Assimilaatio =
Tunteet
0 1 2 3 4 5 6 7

KUVA 1. Kognitiiviset ja emotionaaliset prosessit ongelmallisen kokemuksen assimi-

laatiossa.
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Kuvassa 1 assimilaatio lisdéntyy vasemmalta oikealle. Ongelmallinen kokemus on sité
keskeisemmin asiakkaan tietoisuudessa mitd ldhemmaksi tyoskentelyssd tullaan ongel-
man ymmarrysté (4). Siitd eteenpidin kokemukseen suunnattu huomio alkaa véhets,
kunnes kokemus on tédysin assimiloitunut ja kéasitelldsin automaattisesti. Samanaikaisesti
kognitiivisen assimilaation kanssa esiintyy sarja emotionaalisia muutoksia. Alussa
yksilon tunnetila on neutraali, mik& heijastaa onnistunutta ongelman torjuntaa. Ongel-
mallisen kokemuksen tunkeutuessa tietoisuuteen emotionaalinen kokeminen muuttuu
kielteisemmaksi. Vihitellen ahdistus vihenee ja yksilén tunnetila muuttuu positiivisem-
maksi ongelman tullessa ymmaérretyksi ja ratkaistuksi. Ongelman hallinnan myé6té tun-

netila neutralisoituu.

Tutkimuksen kulku

Stilesin (1996) mukaan ei ole mitéddn tiettyd kaavaa, jonka mukaan assimilaatioanalyysi
tulisi tehd4d, mutta esimerkinomaisesti hén erottaa kuitenkin nelji askelta, joiden avulla
analyysin teko on helpompaa. Seurasin néité vaiheita oman aineistoni analyysissa.

Aineistoon tutustuminen ja luettelointi. Analyysin ensimmaisesséd vaiheessa perehdyin
transkripoituihin terapiaistuntoihin ja luetteloin materiaalin systemaattisesti asiakkaan
ilmaiseman asenteen (uskomus, tunne, arviointi) ja kohteen (henkild, asia, tapahtuma,
tilanne) mukaan. Luetteloinnin tarkoitus oli ennen kaikkea helpottaa kiinnostaviksi
osoittautuvien kohtien 16ytamistd myShemmin. Stilesin (1996) mukaan luetteloinnin
tarkoitus ei ole toimia formaalina luokitteluna, vaan varmistaa, ettd tutkija tutustuu
aineistoon huolellisesti.

Teemojen tunnistaminen ja valinta. Stilesin ym. (1991) mukaan tutkimuksen kohteek-
si nouseva teema voi olla esimerkiksi toistuvasti esiin nouseva asenne tai objekti. Tutki-
musongelma ohjaa teeman valintaa. Tutkija voi valita esimerkiksi teeman, joka oli a)
keskeinen tai tirked terapiassa, b) jonka suhteen tapahtui voimakasta edistystd, c) jonka
suhteen tapahtui vain vihin tai ei lainkaan edistysti tai d) jonkin muun kiinnostavan
teeman. Kun teema on valittu, sen sis#lté kannattaa kuvata mahdollisimman selvisti,
mm. kédyttden avainsanoja (Stiles, 1996).

Tutkimuksessani teemojen valinta tapahtui sen perusteella, mitka aiheet néyttivit
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nousevan terapiassa keskeisiksi. Pirkon kohdalla niité olivat avuttomuuden, osaamatto-
muuden, epidvarmuuden ja turvattomuuden tunteet eri tilanteissa. Saaran kohdalla kes-
keisiksi terapian aiheiksi nousivat pyrkimys kontrolloida omia negatiivisia tunteita
yleensi (vihaa, avuttomuutta jne.), hyvdksynnin hakeminen seké epdmaérdinen, jaksot-
tainen ahdistus. Luetteloinnista oli tédssd tutkimuksen vaiheessa huomattavaa apua.
My6hemmin Guidanon (1987, 1991a) teoria persoonallisten merkitysjérjestelmien
rakenteesta ja dynamiikasta toimi erdnlaisena tulkinta-avaimena muodostaessani koko-
naiskuvaa teemojen perusteella hahmottuvista asiakkaiden ongelmallisista kokemuksis-
ta. Taustateoriasta huolimatta pyrin pysyméén avoimena myos mahdollisille ristiriitai-
suuksille teorian ja havaintojeni vélilla.

Teemaa koskevien kappaleiden erottaminen. Analyysin kolmannessa vaiheessa poimin
aineistosta kappaleet, joissa késiteltiin Saaran ja Pirkon kannalta keskeisid teemoja.
Stiles ym. (1991) korostavat, ettd asiakkaan kokemuksen sisélt6 ei ole muuttumaton.
Muutoksen kuvaamisessa tulee tisti syystd ottaa huomioon sekéd kokemuksen jatkuvat
ettd muuttuvat elementit. Tosinaan kokemuksen jatkuvuus terapiassa on selvésti nahta-
vissd, esimerkiksi tiettyjen sisdllollisten merkkien kautta, toisinaan taas kokemuksen
hahmottaminen samaksi eri istunnoissa vaatii tarkkaa tietoa stité, mitd terapiassa on
tapahtunut ja missd kontekstissa kokemusta juuri silld hetkelld hahmotetaan. Alunperin
erillisiltdkin vaikuttaneet teemat saattavat terapian kuluessa sulautua yhdeksi, laajem-
maksi ongelmallisen kokemisen alueeksi (Stiles, ym., 1995). Tekstikappaleita valitessa-
ni olen pyrkinyt kiinnittdméén huomiota néihin seikkoihin.

Assimilaatioprosessin kuvaus. Analyysin viimeisessd vaiheessa tavoitteenani oli tar-
kastella assimilaatiota teoreettisesta ndkokulmasta, perustuen sithen, mité ongelmallisel-
le kokemukselle tapahtui terapian aikana. Kéytdnndssé tdma tapahtui luokittelemalla
teemoja kasittelevit kappaleet assimilaatiota kuvaavien teoreettisten vaiheiden mukaan
(APES). Stilesin (1996) mukaan APES ei ole riippumaton luokittelusysteemi, vaan sen
tarkoituksena on ainoastaan toimia vilineend muutoksen ymmaértdmisessé tietyn yksilon
kohdalla. Luokittelu toimi pohjana ongelmallisten kokemusten muutoksen kuvauksessa
Guidanon teoreettiseen viitekehykseen sidottuna.

Validiteetti ja reliabiliteetti. Laadullisen tutkimuksen tavoitteena on ennen kaikkea

kokonaiskuvan luominen tutkimuksen kohteena olevasta ilmi6sté ja sitd kautta saavutet-
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tu ymmarryksen lisdéintyminen (Gronfors, 1982; McLeod, 1994). Kdytdnnossé ainoa
tapa osoittaa laadullisen tutkimuksen validiteetti ja reliabiliteetti on tutkimusprosessin
yksityiskohtainen kuvaaminen (Eskola & Suoranta, 1998). Tutkimusprosessin seikkape-
rdisen kuvauksen lisdksi olen pyrkinyt liittiméaén tyohoni paljon suoria otteita aineistos-
ta. Tamad siksi, ettd tutkimukseni kohteena olleiden asiakkaiden kokemus vilittyisi
lukijalle mahdollisimman selkeisti, ja ettd lukija itse voisi seurata paéttelyprosessejani
ja ndhd4, mihin olen tulokseni perustanut. Reliabiliteetin lisdédmiseksi olen myos kaytta-

nyt useita eri tiedonkeruumenetelmis.
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TULOKSET

Pirkko

Pirkko oli terapian alkaessa hieman yli nelikymmenvuotias, tydeldmassé, naimisissa ja
kahden lapsen éiti. Ensisijainen syy Pirkon terapiaan hakeutumiselle oli ajoittainen
paniikkiahdistus, joka vaikeutti mm. Pirkon asiointia itsekseen kaupoissa, apteekissa,
pankissa ja muissa vastaavissa paikoissa. Paniikkiahdistus ilmeni fyysisiné oireina,
kuten syddamen tykytyksend, hengenahdistuksena ja tunteena kehollisen kontrollin mene-
tyksestd sekd hulluksi tulemisen pelkona. Pirkko koki jannitysoireita my6s muissa sosi-
aalisissa tilanteissa kuten tyopaikalla, kutsuilla tai jopa arkipéivéisessd kanssakdymises-
sd osaavina ja sanavalmiina pitdmiensd ihmisten kanssa. Terapiaan tullessaan Pirkko sai
jéannitysoireisiinsa lievad ladkitystd ja oireet olivat jonkin verran helpottuneet aiempaan
nihden.

Terapian tulosten arvioinnissa kaytetyt itsearviointilomakkeet antoivat osittain ristirii-
taista tietoa Pirkon edistymisesti terapiassa. Pirkko itse arvoi hyGtyneensi terapiasta
erittdin paljon. Taulukossa 2 on esitelty Pirkon skeemakyselylomakkeen yhteispistem&i-

rdt ja vastausten keskiarvot skeema-alueittain.

TAULUKKO 2. Pirkon Skeemakyselylomakkeen yhteispistemaérit ja keskiarvot

alkumittaus/ ka | loppum./ ka seur. 3kk/ ka
AUTONOMIA 107 2,8) 96 (2,5) 89 2,3)
Riippuvuus 13 (2,2) 15 (2,5) 15 2,5)
Yksiloitymisen puute 45 3,5) 37 2,6) 36 (2,6)
Haavoittuvuus 26 2,4 23 2,1) 17 1,5)
Itsekontrollin menetyksen pelko 23 2,9) 21 (2,6) 21 2,6)
LIITTYNEISYYS 54 (1,8) 55 (1,8) 63 2,1)
Emotionaalinen deprivaatio 16 (1,8) 14 (1,6) 19 2,1
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TAULUKKO 2. (jatkuu)

Hylk#d4dminen/ menetys 12 2,0) 14 2,3) 16 2,7
Epéluottamus 17 (L7 18 (1,8) 17 1,7
Sosiaalinen eristdytyminen 9 (1,8) 9 (1,8) 11 2,2)
ITSEARVOSTUS 125 (2,3) 111 2,1) 107 (2,0)
Puutteellisuus 12 2,4) 11 (2,2) 9 (1,8)
Miellyttivyys/ viehittivyys 15 (1,9) 16 (2,0) 15 (1,9
Kykenemattomyys 15 ,D 14 (1,6) 17 1,9
Syyllisyys/ rankaisu 20 2,5) 14 2,3 14 (1,8)
Hiped/ nolostuminen 12 2,4) 11 2,2) 13 2,6)
Joustamattomat vaatimukset 31 2,8) 26 2,4) 23 2,0
Tekojen oikeutus/ rajattomuus 20 (2,5) 19 (2,4) 16 (2,0)

Terapian loppuun mennessi Pirkon mindarviot olivat muuttuneet positiivisemmaksi
sekd Autonomia- ettd Itsearvostus -paiskaaloilla. Liittyneisyys -péddskaalalla Pirkon
minéarviot olivat pysyneet suunnilleen samanlaisina kuin terapian alussa, yhteispiste-
médréd nousl vain yhden pisteen. Kolmen kuukauden kuluttua terapiasta Autonomia- ja
Itsearvostus -padskaalojen pisteméadrit olivat edelleen laskeneet ja mindarvioinnit muut-
tuneet selvésti terapian alkua myonteisemmiksi. Liittyneisyys -pddskaalalla Pirkon
mindarvioinnit sen sijaan olivat muuttunaat selvésti terapian alkua ja loppua kielteisem-
miksi. Suurin muutos oli tapahtunut Hylkddminen/menetys -skeema-alueella.

Pirkon Sosiaalisen ahdistuksen mittarin (S.A.M.) ja Dysfunctional Attitudes Scale -
kyselylomakkeen tulokset on esitetty Taulukossa 3. Sosiaalisen ahdistuksen mittarin
vertailuryhméni olen kiyttanyt Sandhun ja Aikkidn (1999) kokoamaa psykologian
péadaineopiskelijoista (n = 35) koostuvan normaaliryhmén pistekeskiarvoja ja keskiha-
jontoja. DAS - lomakkeen vertailuryhméné toimii vastaavasti Karilan (1991) kokoama
normaaliryhma (n =387).

Sekd Pirkon sosiaalisissa tilanteissa tuntema ahdistus ettd minéén liittyvit kielteiset
ajatukset olivat mittareiden mukaan lisdéntyneet terapian loppuun mennessid. Molemmat
pistemdaérat olivat jo terapian alussa selviésti normaaliryhmié korkeammat. Kolmen

kuukauden kuluttua terapian paattymisestd molemmat pistemaéaréat olivat kuitenkin
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TAULUKKO 3. Pirkon S.A.M.- ja DAS -kyselylomakkeiden yhteispisteméérat

Pirkko alkumittaus loppumittaus 3 kk seuranta vertailuryhmi
S.A.M. 60 79 58 27 (kh10)
DAS 153 164 125 102 (kh 22)

laskeneet huomattavasti. Pirkon sosiaalinen ahdistus oli edelleen selvisti normaaliryh-
méid suurempaa, mutta DAS -lomakkeen pistemaérit olivat laskeneet jo 1dhes normaali-

rajoihin.
Pirkon terapiaprosessin assimilaatioanalyysi

Pirkon ongelmalliseksi kokemukseksi muodostui vaikeus hyviksya epdvarmuuden tai
avuttomuuden tunteita. Ndiden tunteiden aktivoituminen herétti Pirkossa turvattomuut-
ta. Ongelmallinen kokeminen néyttdytyi 1ahinn vaikeutena tukeutua tarvittaessa toisiin
ihmisiin ja pelkona siitéd, ettd ndyttdytyisi muille niin avuttomana ja osaamattomana, etti
se johtaisi yksin jadmiseen. Ylldpitddkseen pintatason vahvaa ja parjaavad mindkuvaan-
sa Pirkko pyrki kontrolloimaan voimakkaasti sekd tunteitaan ettd ulkoista kéayttdytymis-
tadn. Tdrked osa Pirkon terapiaprosessissa oli Pirkon isdn kuoleman ja siihen liittyvien
seikkojen kisittelylld. Pirkon isé oli kuollut pitkidllisen sairauden jédlkeen Pirkon ollessa
vasta murrosidn kynnykselld. T4ll4 oli keskeinen rooli Pirkon problematiikan taustalla.

Vaikka Pirkon ensisijainen syy terapiaan hakeutumiselle oli eri tilanteissa esiintyvé
paniikkiahdistus (syddmen tykytys, vapina, tunne hallinnan menetyksesté, pyorrytys,
sekoamisen pelko, halu paeta), terapian kuluessa osoittautui, ettid Pirkon ongelmien
taustalla oli sekd paniikkihdirion ettd sosiaalisen jannittdmisen piirteitd. Guidanon
(1987, 1991a) luokittelemista merkitysjérjestelmisté kyseeseen tulevat talloin ldhinna
foobinen ja sydomishairidinen merkitysjarjestelmé. Guidanon (1996) mukaan sosiaalisten
pelkojen taustalla voi olla syomishéiridisen merkitysjérjestelmén dynamiikka (Laine &
Metsépelto, 1997).

Foobiseen merkitysjarjestelméén viittasi Pirkon taipumus kokea ahdistusta tilanteissa,
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joissa ei voi olla aivan varma absoluuttisen tukea antavan, tutun ja turvallisen toisen
lasnéolosta, kuten kaupan kassalla, apteekissa tai pankissa. Guidanon (1991a) mukaan
foobisessa merkitysjérjestelméssi on keskeistd se, kuinka hyvin yksilé kokee hallitse-
vansa omia tunteitaan ja sitd kautta turvallisuuden ja autonomian tarpeitaan ihmissuh-
teissa. Tahan liittyy usein heikko tunteiden kisittelykyky, jonka johdosta yksilo reagoi
voimakkaasti pieniinkin emotionaalisen tasapainotilansa muutoksiin. Pirkolle ep4var-
muuden tunteet néissé tilanteissa merkitsivét heikkoutta, jota ei persoonallisen identitee-
tin tasolla voinut hyviaksya. Sen sijaan, ettd Pirkko olisi késitellyt tunteitaan tietoisella
tasolla, ne tulivat esiin fyysisind oireina ja reagointina, jonka Pirkko koki hallinnan
menetyksend ja pelkona “sekoamisesta”. Tyypillistd Pirkolle oli myés se, ettd kaikesta
ahdistuksesta huolimatta tukeutuminen vihéinkin tuntemattomampiin ihmisiin néissé
tilanteissa tuntui ylivoimaisen vaikealta ajatukselta.

Syomishéiridiseen tai sosiaalisen jinnittdjdn persoonalliseen merkitysjérjestelmién
puolestaan viittasi Pirkon toistuva pelko siitd, ettd nédyttdytyisi toisille jotenkin osaamat-
tomana. Guidanon (1991a) mukaan sy6mishéiridisessd merkitysjirjestelméssi yksilon
keskeinen ongelma on se, mité ajatuksia ja tunteita yksild voi hyviksyttavilli tavalla
sisdllyttdd omaan mindkuvaansa. Peilin4 tdssd prosessissa toimivat toiset ihmiset ja
heidén todelliset tai kuvitellut odotuksensa ja arvostuksensa. Tdydellisyydetavoittelulla
ja vélttamalla tilanteita, joissa joutuminen toisten arvioinnin kohteeksi olisi todenni-

koistd, Pirkko pyrki yllapitdaméén hyvaksyttdvad mindkuvaa.

Pirkon ensimmadisessd terapiaistunnossa kisiteltiin tilanteita, joissa Pirkko oli kokenut
paniikinomaisia tunteita, seka tilanteissa esiin tulleita fyysisid reaktioita. Ensimmaéinen
paniikkikohtaus oli tullut Pirkon ollessa yksin lastensa kanssa rannalla ja myéhemmin
samantapaista reagointia oli esiintynyt lahinni pankissa, kaupan kassajonossa tai muus-
sa tilanteessa, jossa ympdrillé oli paljon vieraita ihmisid. Pirkko oli hakenut oireisiinsa
melko pian apua ladkéariltd. Himmennysté ja hitéé oli helpottanut 144kérin antama pa-
niikkihéiri6 -diagnoosi: se oli antanut jonkinlaisen selityksen aiemmin kasittaméattomal-
td tuntuneille oireille, vaikka ei niitd poistanutkaan.

Istunnon alussa terapeutti pyysi Pirkkoa kuvaamaan tunteitaan vaikeissa tilanteissa.
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P: No, se on, musta tuntuu, ettd se on niinku semmosta, se on niinku semmosta epdivar-
muutta. Epdvarmuuden tunnetta, et niinku ajattelee, ettd jossaki tilanteessa, ettd, ettd
el pysty niinku...et ei hallitse niita...(T: Mm, joo.) Ettd...

T: Eutd siind vaiheessa ihan tuntee ettei pddsis liikkumaan niinku. (P: Mm.) Mikdhdn
tdd sun tunne sisdallds ois siind vaiheessa?

P: No, se on kylld, se on kylld niin hirvee, etti sitte niinku ajattelee, ettd monta kertaa
aattelee, et herra jestas, et pitiiko mun pyytid jotaki ulkopuolista niinku tulemaan
sithe avuks, ettd tota... (T: Mm, just.) Et se on niin, kuitenkin niin voimakas se reaktio
sitte.

T: Tavotatko jotain nimed tdlle tunteelle?

P: No, sitd md en...

T: Oisko se semmonen kauhun tunne?

P: No on. On, kylld, kylla.

T: Ootsd koskaan muuten pyytdny keltddn apua tdllasessa tilanteessa, keltddn ulko-
puoliselta?

P: No en. -- jos on semmonen vieras ihminen ja sit ku se tulee nii, nii siin tulee sem-
monen hirveen nolo tunne, ettd, ettd niinku toinen huomaa, -- Se on semmonen

nolostumisen pelko.

Pirkon ongelmallinen kokemus oli terapian alussa assimilaation vaiheessa 1 Epamiel-
lyttavit ajatukset, lahestyen vaihetta 2 (APES 1.5). Paniikin kokemuksiin liittyvien
tunteiden ja ajatusten ilmaisussa Pirkko tarvitsi vield terapeutin apua. Foobiselle merki-
tysjdrjestelmalle tyypilliseen tapaan epdvarmuus oman fyysisen hallinnan séilyttdmisesté
oli sen sijaan huomattavasti helpommin Pirkon itsensi tavoitettavissa. Pirkko kuitenkin
nosti omasta aloitteestaan esiin sen ei-toivotun ajatuksen, etté tilanteessa voisi joutua
turvautumaan johonkin ulkopuoliseen. Pirkkoa pelotti ja nolotti se mahdollisuus, ettd
muut ihmiset huomaisivat hidnen reaktionsa. Pirkko ei silti vield myontényt ongelmalli-
sen kokemuksen olemassaoloa eli pelkoaan siit4, ettd hinestd paljastuu jotain kielteista.
Aiheeseen liittyvid epdmiellyttdvii tunteita heijasteli Pirkon puheen katkonaisuus ja
hdnen kdyttdmansad sanamuodot (“hirvee”, “herra jestas”).

Pirkon tiukkaa ja ankaraa suhdetta omaan itseensé ja kielteisté reagointia oireisiin
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kuvasi hénen vastauksensa terapeutin kysymykseen siitd, miten hén pyrkii rauhoitta-

6

maan ja levollistamaan itsedin vaikeissa tilanteissa: ** -- monta kertaa sitte niinku md

ajattelen aina, ettd kun md oon jossain pankissa tai apteekissa, niin md ajattelen, ettd
holméohdn md oon, jos md niinku rupeen, -- Ettd monta kertaa ittelleni sanon, eftd voi
ettd ja ki..., monta kertaa kiroanki mielessani, ettd jo nyt on hitsi tai pahemminki, ettd,
ettd niinku...”

Myo6hemmin ensimmaéisessi istunnossa tuli esiin, ettd Pirkko koki jonkin verran janni-
tystd my6s muunlaisissa sosiaalisissa tilanteissa, kuten kahvipdydéssa tuttujen tydtove-
reiden seurassa. Eniten Pirkkoa hermostuttivat naiset, joita hén piti hyvin tietdvini ja
itsevarmoina. Pirkko kuitenkin kuvasi jannitystisin naiss tilanteissa erilaiseksi kuin
esimerkiksi apteekki-tilanteissa, paniikinomaisia tunteita niihin ei liittynyt.

Omien sanojensa mukaan Pirkko ei ollut aiemmin apteekki- tmv. tilanteissa tietoisesti
miettinyt sitd, mitd muut ajattelisivat, jos hidnen reagointinsa nékyisi paéllepdin. Tera-
peutin kysyessd asiaa suoraan, Pirkko myonsi, ettd tilanteisiin liittyi pelko siit4, ettd
hénesta paljastuisi jotain sellaista, mink4 hén ei haluaisi tulevan esiin. Vaikka Pirkon oli
aluksi vaikea tavoittaa néitd ajatuksia ja pelkoja, terapeutin pitdessd teemaa edelleen

tarkastelun kohteena, Pirkko alkoi vihitellen saada kiinni asioista, joita pelkési itsestdin

paljastuvan.

T: Tuleeko siind semmonen tunne, ettd ndd ihmiset vois, md nyt ihan arvuutan (P:
Joo.), ettd tulis semmonen tunne, ettd ndd ihmiset vois pitdd sua jotenkin sellaisena
heikkona tai avuttomana ja sairaana? Ettd vahan jotenki hylkdis sua (P. No kyl, nii...),
ettd sd jdisit jotenkin yksin tai?

P: No, kylld siind kieltimdaittd tulee semmonenkin tunne, ettd tota... Kylla, kylld siind
tulee semmonenkin tunne (T: Joo.). Ja varsinkin justiin tuolla pankissa ja kaikissa, kun
tuota... ja kun ei oo niinku selvilld, jos jotaki lainaa tai jotaki niinku kdy papereita, ja
tota... Sitte ku ei oo niistd sitte niinku selvilld ja tota... Nii, siind md, ma tunnen niinku
silleen, ettd voi jestas, ettd pitidi olla tyhmd! Ettd (naurahtaa), siind tulee sellanen,
ettd voi jukranpujut, etti kylli pitiis olla vihdén, vihdn niinku fiksumpi ja ja (nau-
rahtaa)... Ettd ei niinku tiedd, ettd joka asiasta pitdd niin kauheen tarkkaan kysyad

Jja monta kertaa ja...
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Pirkko myonsi nyt, ettd keskeinen ongelma tilanteissa oli hianen pelkonsa siité, ettd
niyttdytyisi muille jollain ei-toivotulla tavalla. Pirkko tavoitteli ajatusta, etté tilanteissa
uhkaavaa oli erityisesti se, ettd oma osaamattomuus tai avuttomuus paljastuisi toisille.
Tété Pirkko ei vield kyennyt muotoilemaan selvisti (APES 2). Naurahtelun ja huumorin
varjolla Pirkko pyrki ehki torjumaan kokemukseensa liittyvia kipeité tunteita.

Terapeutin tehdessa yhteenvetoa istunnossa esiin tulleista asioista ja kiinnittdessa
huomiota Pirkon tarpeeseen olla kaikin tavoin hallittu ja parjaava, Pirkon kokemus
muotoutui edelleen. Terapeutti myds kehotti Pirkkoa pyrkiméin sallivampaan suhtee-
seen omiin tunteisiinsa ja reaktioihinsa vaikeissa tilanteissa. Pian Pirkko ottikin itse

esiin sen, ettei kykene hyviaksyméin itsessién osaamattomuutta.

P: Nii, se on varmaan mun luonteenpiirre tdmménen, ettd pitds niinku kaikessa, kaikki

pitas hallita ja kaikki pitds osata. Ja ettei hyvaksy itselleen sellasta...

Pirkko tunnisti istunnon lopussa tarpeensa “hallita kaikki” ja tiedosti hamaristi, ettd
epdonnistuminen tdssi merkitsisi sellaisen heikkouden paljastumista, jota olisi vaikea
hyvaksyd (APES 2.5). Pirkon sanat heijastavat ristiriitaa pintatason “vahvan” mindku-
van ja syvétasolta esiinnousevien, Pirkolle vieraiden ja kielteisten, itsestd torjuttavien

epdvarmuudentunteiden valilla.

Terapian toisella viikolla jatkettiin Pirkon ongelmallisiin tilanteisiin liittyvien tuntei-

den kasittelyd. Pirkko alkoi tavoittaa kokemuksensa syvempid siséltoja.

T: -- jos sd niinku avaisit ittes tds tilanteessa, kun sulla on semmonen lamaannuttava
avuttomuuden tila ja tdd tdmmonen parkuva, tai et sd kdytit tatd nimitystd, (P: Mm,
mm.) niin tuota, jos sd ikddn kuin antaisit tulla sisdltds kaikkee mitd sielld on, avaisit
ittees, niin mitd sd kuvittelet, ettd sieltd tulis? --

P: No, kyl sieltd varmaan tulis kaikki ndd, ndd timmdoset, mm... Alemmuudentunteet,
kaikki varmaan niinku, miti niinku ittessddn antas sitte tuoda julki, etti minkdilai-
nen md todella, milli lailla md itte tunnen niinku todella oman itteni. (T: Joo.) Et,

kaikki se tuska ja se semmonen..., nii.
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T: Kerro siitd ihan kaikkee mitd sulla niinku téhan, tdssd yhteydessa liikkuu, niinku
ettd mitd kaikkee sd siind haluaisit olla suhteessa ihmisiin (P Nii, muihin ihmisiin...),
muihin ihmisiin. Mitd susta niinku nousee siind esiin?

P: Nii... (huokaa) Nii, kai sitd niinkun, mmm, pyrkii tai pyrkis olemaan tai pyrkii tai
haluais itteltd, vaatii semmosta tiydellisyyttd ja sellasta. Tai haluais, ettd md nyt
osaisin tehd jonkun asian niinku joku toinen tekee ja ja olla semmonen kuin joku muu
onja... Ettd minkd takia md oon timmédnen ja... Kyllda siind kdy kaikki niinku tommo-
set surkuttelut niinku mielessd (naurahtaa vikindisesti) (T: Mm, joo.). Et, en osaa sitd

silleen kuvata niin...

Kun terapeutti rohkaisi Pirkkoa edelleen eldméain tunteitaan, Pirkko alkoi itked ja

pohti niitd seuraavasti:

P: No, ehkd siind tota niin, niin must tuntuu ainakin, et mun, mun kohalla se on se,
ettd, et haluais niinku tosissaa, et niinku, se on ehkd semmonen joku semmonen turvat-
tomuuden tunne tai joku sellanen, ddih, joku semmonen, et haluais niinku... Md
ainaki huomasin sillon, ettd md niinku, ettd ku Tuula [Pirkon ystdvi] otti ja niinku
rutisti, ettd, md en tiid, ettd se niinku jo vaikutti, etti se niinku sitte autto siihen

(T: Mm. Joo.) tilanteeseen.

T: Se on pohjaton turvattomuus, ikddan kuin lapsi olis kauheen (P: Nii, kylld.) yksin ja
hyldttynd, eikd selviydy mitenkdd, mm. Ja kuitenkaan ei sais sitd olla (P: Niin.), ettd
siind on samalla semmonen hirvittdvd pelko.

P: Nii just, ettd sitd yrittdd niinku hirveen paljo, niinku itteltddn, ettd niinku kuitenki
mdad oon huomannu, et md niinku, vaikka md oon ollu hirveen avoin, et ma oon selittd-
ny sen [paniikkihdirion] kaikille, mutta kuitenkin mi huomaan, et md hirveesti
yritin, yritin niinku peittid joitain tilanteita. Ettd se ei niinku olis pddlld sit niin

voimakkaana.

Toisessa istunnossa tapahtui pientd edistystd assimilaation vaiheen 2 Ongelman tie-
dostaminen sisdlld. Pirkko nimesi nyt ensimmaéisen kerran tilanteissa aktivoituvat

alemmuuden- ja turvattomuuden tunteensa. Turvattomuuden tunteisiin liittyi halu saada
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tukea ja apua, mutta sitd Pirkon oli vaikea tunnustaa tai pyyté4, koska samalla olisi
paljastunut hinen avuttomuutensa. T#ss4 tilanteessa ystdvan spontaanisti antama tuki oli
kuitenkin auttanut Pirkkoa. Pirkon saadessa kosketuksen tunteisiinsa, niiden aiheuttama
kipu purkautui terapiassa itkuna. Pirkko tunnisti myos pyrkimyksensa kontrolloida ja
peittdd tunteitaan, jotta ne eivit kdvisi liian ahdistaviksi ja hallitsemattomiksi (APES
2.8).

Istunnon loppupuolella Pirkko nosti omasta aloitteestaan esiin isdnséd kuoleman asiana,
jota ei koskaan ollut oikein kyennyt késittelemédn. Pirkon tunteet tulivat jilleen esiin
itkuna. Pirkon perhe oli isén kuoleman jilkeen taloudellisesti tiukoilla, eik4 isédn kuole-
man Pirkossa heréttdmid tunteita juuri késitelty. Pirkko kantoi perheen vanhimpana
tyttirend padvastuun kotitilan hoidosta 4idin ja sisarusten tehdessa tyotd, eikd halunnut
tuottaa didille enempéd huolta purkamalla omaa pahaa oloaan. Pirkko itse piti niité
lapsuuden kokemuksiaan turvattomuuden tunteitaan selittdvéni tekijana. Istunnossa

sovittiin, ettd Pirkon eldménhistoriaan liittyviin asioihin palattaisiin tuonnempana.

Isén kuolemaan liittyvit muistot olivat edelleen Pirkon mielessd kolmannen istunnon
alussa ja heréttivéat voimakkaita tunteita. Istunnossa kuitenkin palattiin vield nykyhet-
keen ja jatkettiin Pirkolle vaikeiden tilanteiden tarkastelua. Keskeisiksi aiheiksi muo-
dostuivat Pirkon kokemus itsestdéin avuttomana tai osaamattomana hankalissa tilanteissa
sekd Pirkon pyrkimys esiintyéd parjddavana ja hallittuna, jonka hén nyt itsekin selvisti
tiedosti. Terapeutti rohkaisi Pirkkoa pohtimaan toisenlaista, viljempéi suhtautumista
omaan avuttomuuden ja turvattomuuden kokemiseensa kontrolloinnin ja tiukkuuden

sijaan.

P: Nii, ehkd se mun taytyis itelleni tehd silleen, ettd, et md niinku, dhm... Niinkun en
niin vilittdis siitd, mitd mun ympdrilld niinkun, miti muut ihmiset ajattelee. Ja
koska ei siitd valttamadttd niin, eihdn sitd valttamdttd muut ihmiset edes huomaa, eikd
edes ndd, ettd mussa itessd on tapahtumassa jotain. (T: Mm, mm.) Nii, et se on vaan,
et md itte vaan niin voimakkaasti reagoin siihen. -- Kyl silli omalla suhtautumisella,
silld on niin hirveen suuri vaikutus siihen, kylld. (T: Mm, mm.) Ettd, kun sen osais

vaan silld lailla, osais olla niin semmonen oma ittensd ja semmonen... Et mdcdkin oon
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kaikin puolin vdhd semmonen jdnnittdjdatyyppi muutenki, ettd tota...

Pirkon ongelmallinen kokemus saavutti assimilaation vaiheen 3 Ongelman selkiytymi-
nen (APES 3). Pirkko ymmidrsi, ettd hinen ongelmallisessa kokemisessaan oli pitklle
kysymys siit8, ettd hin kiinnitti liian paljon huomiota siihen, mitd ympérilla olevat
thmiset hinestid mahdollisesti ajattelevat. Pirkko tiedosti myds, ettd tiukkuus nousee
hénesté itsestéddn ja hdnen oma tapansa reagoida jénnitysoireisiin oli ongelmallinen.
Tyoskentelylle saatiin nyt selvi tavoite.

Istunnon jélkeen kirjoittamassaan paivékirjassaan Pirkko kiteytti toivettaan omasta
muutoksen suunnastaan seuraavasti: “Toivoisin, eftd oppisin ajattelemaan, ettd tdssd

olen nyt mind, ajatelkoot muut ihmiset sitten mitd tahansa.”

Neljds istunto aloitettiin kéasittelemélld Pirkon samana aamuna apteekissa kokemaa
paniikinomaista tunnetta. Terapeutti pyysi Pirkkoa palauttamaan mieleen niité tunne- ja
pelkosisiltojd, joita Pirkon mielessé oli tilanteessa kédynyt. Pirkko tunnisti peldnneensa
tilanteessa, ettd toimii jotenkin vadrin ja tunsi itsensa avuttomaksi ja tyhmaéksi. Kaikkein
pahimmalta oli tuntunut ajatus siit4, ettd turvattomuus ja avuttomuus kasvaisi niin suu-
reksi, ettd olisi pakko turvautua johonkin vieraaseen ihmiseen ja pyytdd apua. Avun
pyytamisessd Pirkkoa huolestutti erityisesti se, mité hénestd sitten ajateltaisiin. Tera-

peutti pyysi Pirkkoa kuvittelemaan edelleen, miti itsestd voisi tulla tilanteessa esiin.

T: Jos antasit sen tulla ihan niinko valtoimenaan, niin mitd sa kertoisit, mitd sanoja sd
loydat sille, mitd sd haluaisit kertoo toisille ihmisille itsestds?

P: No, ehkd varmaan, et kertosin, ettd on niinku... Silld hetkelld tuntee semmosta,
ddah, mddrdtynlaista heikkoudentunnetta, ettd niinku haluais niinku jonku puoleen
kddntyd ja pyytid apua ja...

T: Ettd nyt md oon hddissdni (P. Nii.), ma tarvitsen apua (P. Nii, justiin.). Joo. -- Ettd
mitd, mitd se ois se apu, jota sd haluaisit ndiltd ihmisiltd tdssd tilassa, miten he oisivat
suhteessa sinuun?

P: Ehkd se on semmosta, niinku haluais varmaan niinku, ettd niinku keskustella ja sit

semmosta myétdtuntoo, niinku siltd toiselta ihmiseltd.
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Pirkko kuitenkin koki, ettd avun pyytdminen olisi hyvin vaikeaa. Hénté pelotti se
mahdollisuus, etté toinen ihminen ei ymmaértaisi tai ottaisi vakavasti hdnen pyynt6aan.

Terapeutti kysyi Pirkolta, miti sitten tapahtuisi.

P: No sillon varmaan siind jdd niinku niin kauheen yksin oman ittensd kans, et sitd
niinku... Niinku miettii sitte, ettd miten niinku siitd yleensdskdidn niinku selviytyy

sitte, ettd, ettd... --

Pirkolle avuttomuuden ja epidvarmuuden tunteet, saati niiden niyttdminen, oli &drim-
madisen pelottava, henkilokohtaista turvallisuutta uhkaava asia. Oman heikkouden pal-
jastamiseen liittyi se riski, ettd toinen ihminen ei kykenisikd4n ottamaan sité vastaan ja
silloin j4isi entistd enemmain yksin. Pintatasolla Pirkko pyrki kaikin tavoin kontrolloi-
maan epidvarmuuden tunteitaan, mutta syvétasolla ne kuitenkin olivat olemassa. Pirkon
kokemus kuvaa hyvin tillaiseen problematiikkaan tyypillisesti siséltyvaa ristiriitaa: on
pakko olla vahva, ettei jdisi yksin, mutta samanaikaisesti omien tunteiden kontrolli ja
pakotettu vahvuus estédd todella tulemasta 1dhelle toisia. Lopputulos on molemmissa
tapauksissa tietynlainen yksinéisyys.

Hieman myShemmin samassa istunnossa Pirkko tiedosti omat kontrollipyrkimyksensé
jo niin hyvin, ettd pystyi ndkemaén tarpeensa nédyttdytyd vahvana ja péarjaavand myos

kaikkein ldhisimmissi thmissuhteissaan.

P: (huokaa) -- Niinku, kyl siti varmaan yrittid vetdid sitd semmosta mddrdttyd roolia,
ettd, ettd ei tarviis niinku ndyttid sitd avuttomuutta, ettd. (T: Joo.) Kylld kotonaki
tulee semmosia tilanteita, etti ei halua esimerkiks lapsille néiyttid, ettd joo, et ja

sama miehelle, eikd...

Pirkon ongelmallisen kokemuksen assimilaatio eteni neljdnnessé istunnossa vaihee-
seen 4 Ongelman ymmértdminen (APES 4). Pirkko tiedosti nyt selvésti seké kivuliaat
avuttomuuden, osaamattomuuden ja heikkouden tunteensa ettd niiden paljastumiseen
liittyvén uhan yksin jadmisestd. Hén tunsi syvéa ristiriitaa halutessaan toisaalta tukeutua

muihin ja ollessaan toisaalta pakotettu selviytyméén yksin. Pirkko myds pystyi 16yté-
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méén vaikeissa tilanteissa kokemistaan tunteista ja ajatuksista yhteyksid muihinkin
ihmissuhteisiin ja eldménalueisiin. Ongelman ymmaértdmistd todenndkdisesti edesauttol
se, ettd Pirkko oli entistd paremmin alkanut sallia itselleen aiemmin kiellettyjd tuntei-
taan. Tamin Pirkko itse koki myénteisend. Pirkon kohdalla kiellettyjen tunteiden koh-
taaminen ja hyviksyminen osaksi omaa itsed voidaan nihdi myds oivalluksena, joka oli

ensimmainen edellytys ongelman ratkaisulle.

P: Nii, kyl, kyl must tuntuu, ettd tdlld hetkelld ehkd niinku, ehkd paremmin ku mitd
aikasemmin, ettd, ettd niinku antaa niinku niien tunteiden tulla silld lailla, ettd ei
niinku... Ennen md olin niinku, ennenhdn md nyt tosissaan, niin md sitten niinku oi-
keestaan niinku pakoilin niitd, ettd, ettd.... Et kyl md siind mielessd varmaan oon

niinku saanu semmosta mddrdtynlaista varmuutta itteeni.

Istunnon loppupuolella keskityttiin tarkastelemaan Pirkon paniikkioireiden alka-
misajankohtaa ja niitd elimdnmuutoksia, joita tuohon aikaan sijoittui. Pirkko oli lahte-
nyt tuolloin, neljinkymmenen korvilla, uudelleen kouluun ja hidnen eldménpiirinsi oli
laajentunut ratkaisevasti. Siihen asti Pirkko oli padasiassa hoitanut lapsia kotona ja
aviomies oli vastannut perheen toimeentulosta. Pirkon rakensi kuvauksessaan elaménti-

6

lanteensa muutoksesta sillan lapsuutensa kokemuksiin: * -- Must tuntuu, et jossain
vaiheessa sillon lapsena nii, 6mm, iscin kuoleman jilkeen sitd oli hirveen, joutu olemaan
hirveen semmonen, toimimaan itsendisesti ja tekemddn kaikki pddtokset itte. Mut sitte
taas, ku meni naimisiin, niin sit se niinku jollaki lailla tuntu niinku, et se niinku jdi sille
isanndlle kaikki ne. Ja nyt sitte taas on tullu semmonen tilanne, et md haluaisin niinku

(T: Itsendistyd.), kylla.”

Viidennessd istunnossa jatkettiin Pirkon oireiden alkuajankohdan tarkastelua sekd
pohdittiin sitd, miten Pirkon jénnittdminen nédyttdytyy tyGssé tai muissa merkittdvissi
ihmissuhteissa. Istunnon jilkeen kirjoittamassaan péivékirjassa Pirkko kuvasi selvisti
omia ongelmanratkaisupyrkimyksidin ja onnistumisen herdttdmié miellyttdvid tunteita.
Pirkko alkoi vidhitellen asennoitua sallivammin ja joustavammin omiin epdvarmuuden

tal osaamattomuuden tunteisiinsa. Ongelmallisen kokemuksen assimilaatio oli siirtynyt
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vaiheeseen 5 Ongelman tyostdminen (APES 5).

“ -- Ennen aina yritin olla néyttamdttd, ettd ei minulla ole mitdan, vaikka tunsin kovaa-
kin ahdistusta, pelkoa siitd miti minulle oikein on tapahtumassa. Nyt olen todennnut
monessa tilanteessa olevani vahvoilla paniikin kanssa. Olen yrittdnyt ajatella asioita
positiivisella mielelld, ajattelen, ettd olen tillainen kuin olen sekd toimin omalla
laillani, ajatelkoot muut miti tahansa. Tdlld hetkelld tuntuu, ettd olen harpannut tdssd
asiassa kovasti eteenpdin. Alan pikku hiljaa hyviksymddin oman itseni sellaisena kuin

olen, eikd koko ajan tarvitse pyrkid tiydellisyyteen tai verrata itsedidn muihin.”

Seitsemdnteen istuntoon tullessaan Pirkko kertoi jélleen kokeneensa paniikinomaisia
tunteita kaupan kassajonossa. Tilanne oli 1dhtenyt litkkeelle siitd, kun Pirkko oli alkanut
tarkkailla omia fyysisid reaktioitaan ja sitd, huomaavatko muut mité tapahtuu. Uusi
suhtautuminen itseen ja omiin tunteisiin oli kuitenkin auttanut laukaisemaan tilannetta.

Pirkko pyrki selvisti tyostdméin ongelmaansa (APES 5.5).

T: -- Miten sa yritit niinko rakentaa semmosta suhdetta siihen olotilaas, ettd sen
kanssa vois olla rauhallisemmin siind? Kaytitsa mitdan...

P: Nii, nii, kyl joo, kyl md kdytin nyt sitd, ettd md aattelin, ettd tota, ei tdd nyt oo tdn
kummosempi, ollaan kaupassa ja ja vartotaan ja tein ittelleni silleen niinku selvdks
sitd asiaa, niin kyl se niinku sitte autto tosissaanki. (T: Justiin.) Enkd niinku ldhteny
siitd mihkddn pakoileen siita tilanteesta.

T: Justiin. Sait semmosta vihdn otetta (P: Nii.), et kyl tdd niinké tuntuu pahalta, mut

tan kans (P: Kylld.) voi olla tds tilanteessa (P: Mmm.). --

Pirkko oli myos alkanut ottaa enemmén omaa tilaansa ihmissuhteissaan. Terapeutin
puhuessa siitd, miten tdrkedd Pirkolle ndytti olevan avuttomuuden kétkeminen toisilta,
Pirkko otti esiin tuoreen tapauksen, jossa hén oli kyennyt antamaan avoimesti tilaa

tunteilleen.

P: Niinku, kylld, kyl ma huomaan, et esimerkiks nyt viikonlopun aikaan meilld on ollu
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kauhee remontti didin luona ja sitte md oon joutunu hyppimdan kaikkia [asioita hoita-
massaj... Ja sitte lauantaina oli tdimmdonen tilanne, et jou uttiin, tapetit loppu kesken
ja... (T: Mm, mm.) No, tietenki sitten minun, mindhdn se oon aina sitte se joka sitte
lcihtee ja mdi olin jotenki ittekki niin viisyny, ku piti sitte vield kauppaa ldhtee ja piti
leipoo ja sit md oikeen itkin siind ja md sit sanoin, et, sanoinki siind meiddn porukoil-
le, et mdi se oon aina se semmonen viimenen (T: Tydjuhta.), joo. Ja semmonen, pide-
tddn semmosena kilttind, et kyl se niinku lahtee ja kyl se tekee (T: Mm, justiin.). Mutia
nytpd md sitten teinki, et mddpd en ldhtenykkddn, ettd md soitin mun veljelle (T:
Ahaa.) ja... Nii, ettd md sit sanoinki, ettd joo, ettd ku aina niinku tuntuu, et mind saan
niinku hoitaa kaikki, ettd eihdn se niinku aina oo oikeen niinkdcin, (T: Joo.) ettd kyl se
pitdd sieltd pdinki joskus Ilihtee se auttaminen. (T: Joo, joo) Ja kyl ne ymmdirti sen

ithan, mm.

Kahdeksannessa istunnossa jatkettiin yksityiskohtaisemmin Pirkon lapsuuden ja
nuoruuden tarkastelua. Pirkko alkoi jélleen itked, kun muistot iséstd nousivat esiin.
Lapsuusvuosina Pirkon suhde is4én oli ollut laheisempi kuin 4itiin. Aiti oli Pirkon mu-
kaan enemmiin “touhuaja” ja joutui huolehtimaan suuresta osasta perheen asioita. Aidin
kanssa ei isdn kuolemaan liittyvisti asioista juuri keskusteltu ja Pirkko halusi saéstds

ditiddn pidattdytymalld tuomasta tunteitaan esiin.

P: -- Md muistan sielld hauta-, isdn hautajaisissaki niin, md muistan -- et, md en, en
varmasti itkeny. (T: Joo.) Nii. Et se on tullu vasta nyt sitte.

T: Et sillon niinko jotenki tuntu siltd, ettd ei, ei pdrjdd niitten tunteitten kans (P:

Nii.), jos antaa niille valtaa (P: Kylld.) sisimmdssddn. Mmm. (P. itkee) Et siind voi
hyvin kuvitella, miten niinko, et se oli timmdnen monen vuoden jakso sun eldmdssa,
Jjollon sun, sun olo oli semmonen kauheen yksin tan kivun kans, tdysin niinku sen kivun
kanssa. (P: Kylld.) Jouduit niinku pakottautumaan nditten tunteitten kanssa vaan sel-
viytyd, (P: Mm.) ei ollu, ei voinu jakaa niitd kenellekddn.

P: Joo, et sitd yritti varmaan vaan olla niin kauheen vahva ja ja (T: Joo.), ettd ei tosis-

saankaan antanu niinku niitten omien tunteitten tulla esille, eikd...



27

Varsinaista edistystéd Pirkon ongelmallisen kokemuksen assimilaatiossa ei kahdeksan-
nessa istunnossa voinut erottaa. Isdn kuolemaan liittyvien tunteiden ja kokemusten
kasittely ja lapieldminen oli kuitenkin Pirkon kannalta tirkedd sindnsd. Niiden kautta oli
mahdollista ymmért4d paremmin Pirkon sen hetkisen problematiikan rakentumista.
Témin Pirkko tiedosti itsekin. Terapia tarjosi lisdksi turvallisen kontekstin, jossa Pirkko
saattoi purkaa kipeitd tunteitaan ja saada korvaavaa emotionaalista tukea terapeutilta.

Eldmaénhistorian tarkastelua jatkettiin vield yhdeksdnnessi istunnossa.

Kymmenes istunto pidettiin vasta joululomien jéilkeen vuoden 1998 tammikuun lopul-
la. Pirkkoa véhén jénnitti terapiaan tulo. Jdnnitysti oli esiintynyt myds lomalla tuttava-
pariskunnan vierailun yhteydessi. Apteekissa, kaupassa tms. tilanteissa Pirkko ei ollut
enéd kokenut paniikkinomaisia oireita. Kymmenennessi istunnossa keskityttiinkin
tarkastelemaan Pirkon sosiaalista jannittdmistd aivan tuttujen ihmisten seurassa.

Pirkko tunnisti itsessdén jdnnitysoireita useissa eri tilanteissa, mm. keskusteluissa,
joissa puhuttiin hénelle vieraista asioista. Pirkon mukaan tillaista, yleensi jonkinlaiseen
suorittamiseen liittyvid reagointia oli alkanut olla vasta nyt aikuisilld. Jannittdminen
liittyi aina tilanteisiin, joissa Pirkko tunsi tavalla tai toisella ettei osaa jotain asiaa yhti
hyvin kuin joku toinen. Ero apteekki-, pankki- tms. tilanteisiin oli siten l#hinn4 oireiden
voimakkuudessa. Pirkko pyrki soveltamaan uutta, sallivampaa suhdetta itseensd my6s
ndissé tilanteissa, mutta vield sen kdyttoonotto ei onnistunut. Ongelmallisen kokemuk-

sen assimilaatio pysytteli vaiheessa 5 Ongelman ty6stdaminen (APES 5).

T: Toinen ihminen saa semmosta arvostusta, jota s haluaisit saada. (P: Nii, nii
Jjustiin.) Joo. Miten tdtd asiaa sd aattelisit, ettd vois sitte yrittdd muuttaa jollain taval-
la siind tilanteessa, kun se sussa herdd? Miten siind vois olla suhteessa itteensa? Ettei
se olis talld tavalla ongelma.

P: Nii, kaippa siind, kaippa siind vaan taytys niinku ajatella, ettd niinku ois omana
ittendidn, ettd, ettd kun... Vaikka kyl md sillonki, kun me, tosissaan kun me oltiin siind
ka- [kahvipoyddssd], md niinku ajattelin, ettd mitds valid silld nyt on vaikka md en tds
osallistukaan, et voinhan md tds nyt olla ja kuunnella, mutta s-, siltikin siind vaan

tulee semmonen... (T: Mm.) Vaikka kuinka itte niinku ajattelis, ettd eihdn...
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Viimeisissd istunnoissa jatkettiin Pirkon sosiaalisissa tilanteissa tunteman jénnityksen
tyostdmistd. Edistystd ongelmallisen kokemuksen assimilaatiossa ei enéé ollut havaitta-
vissa. Pirkon terapia paéttyi kahdennentoista istunnon jalkeen mydnteisissd merkeissé ja
Pirkko totesi olevansa todella tyytyvdinen omaan edistykseensd. Terapian lopussa Pir-

kolle varattiin vield mahdollisuus ottaa yhteyttd terapeuttiin, mikéli sellainen tarve tulisi.

Saara

Saara oli terapiaan hakeutessaan vihin yli kolmekymmenvuotias, akateemisesti koulu-
tettu ja naimaton. Saaran ongelmat olivat alkaneet kahdeksan vuotta aiemmin sosiaalise-
na jénnittimisend, joka vihitellen laajeni normaaleista jannittdvisti tilanteista muihin,
“jarjenvastaisiin”, tuttuthinkin sosiaalisiin tilanteisiin. La4kari oli diagnosoinut Saaran
oireet paniikkihiiri6ksi. My6hemmin mukaan oli tullut my6s unettomuutta, masennusta
ja ahdistusjaksoja. Terapiaan tulleessaan Saara sai lazkitysti oireisiinsa ja varsinaiset
jénnitysoireet olivat helpottaneet. Ennakkokyselyssi Saara kuvasi motiivejaan terapiaan

hakeutumiseen seuraavasti;

“Ongelma on paljon helpottanut lihtotilanteesta ja kykenen selviytymddn normaalista
eldmastd. Kuitenkin ongelman pohjimmaiset syyt lienevdt vield selvittamdttd. Oikeas-
taan koko ajan olen tuntenut, ettd jokin vaivaa sisdlldni edelleen. Ahdistusjaksot, joita

on ollut tdman vuoden aikana nelja, lienevdt oire selvittamattomistd taustasyista.”

Tutkimuksen kohteena olleen terapiajakson aikana Saaran vointi ei itsearviointilomak-
keiden mukaan parantunut. Taulukossa 4 on esitelty Saaran skeemakyselylomakkeen
tulokset.

Terapian loppuun mennessi Saaran mindarviot olivat muuttuneet lahes kaikilla
skeema-alueilla kielteisemmiksi. Kaikkein negatiivisimpia arvioita itsestdin Saara antoi
Autonomia -pédskaalalla, jossa erityisesti painottuivat Yksilditymisen puute ja Itsekont-
rollin menetyksen pelko. My®és itsearvostukseen liittyvéat Haped/nolostuminen ja Jousta-

mattomat vaatimukset saivat Saaralta muita alueita korkeampia pisteméérid. Kolmen
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TAULUKKO 4. Saaran skeemakyselylomakkeen yhteispistem&érét ja keskiarvot

alkumittaus/ ka loppum./ ka 3 kk/ka
AUTONOMIA 78 (2,0) 100 (2,6) 74 (1,9)
Riippuvuus 8 1,3) 16 2,7) 13 2,2)
Yksilditymisen puute 38 2,7 38 2,7 26 (1,9)
Haavoittuvuus 15 (1,4) 22 (2,0) 17 (1,5)
Itsekontrollin menetyksen pelko 17 2,1 24 3,0) 18 2,3)
LIITTYNEISYYS 35 (1,2) 44 (1,5) 41 (1,4)
Emotionaalinen deprivaatio 12 (1,3) 14 (1,6) 12 (1,3)
Hylkdiminen/ menetys 8 (1,3) 12 (2,0) 10 (1,7)
Epéluottamus 10 (1,0) 11 (1,1) 12 (1,2)
Sosiaalinen eristdytyminen 5 (1,0) 7 (1L,4) 7 (1,4)
ITSEARVOSTUS 97 (1,8) 116 2,1) 89 (1,6)
Puutteellisuus 14 (2,8) 13 (2,6) 13 (2,6)
Miellyttavyys/ viehdttavyys 10 (1,3) 11 (1,4) 9 (1,1)
Kykenemittomyys 9 (1,0) 12 (1,3) 9 (1,0)
Syyllisyys/ rankaisu 17 2, 18 2,2) 16 2,0)
Héped/ nolostuminen 6 1,2) 15 3,0) 6 1,2)
Joustamattomat vaatimukset 24 2,2) 34 3,1) 26 (2,4)
Tekojen oikeutus/ rajattomuus 17 2,1) 13 (1,6) 10 (1,3)

kuukauden pédsta tehdyssi seurantamittauksessa Saaran pisteméadrit ovat kuitenkin
padsadntoisesti laskeneet eli mindarvioinnit ovat muuttuneet myonteisemmiksi.

Saaran Sosiaalisen ahdistuksen mittarin (S.A.M.) ja Dysfunctional Attitudes Scale
(DAS) -kyselylomakkeen pisteméérit on esitetty Taulukossa 5.

Sekd Saaran sosiaalisissa tilanteissa kokema ahdistus ettd depressiivisille henkilille
tyypilliset mindi koskevat kielteiset ajatukset ovat lomakkeiden mukaan lisdéntyneet
terapian loppuun mennessid. Molempien lomakkeiden pistemaérét ovat alku- ja loppu-
mittauksissa selvésti normaaliryhmié korkeampia. Seurantamittauksessa Saaran piste-
maéarit ovat DAS -lomakkeen osalta laskeneet normaalirajoihin. Myds sosiaalisissa

tilanteissa koettu ahdistus oli seurantamittauksessa huomattavasti vihdisempai kuin
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TAULUKKO 5. Saaran S.A.M. - ja DAS -kyselylomakkeiden yhteispisteméérét

Saara alkumittaus loppumittaus 3 kk seuranta vertailuryhmi
S.A.M. 50 79 38 27 (kh 10)
DAS 130 139 92 102 (kh22)

terapian alussa ja sen lopussa, mutta edelleen merkittavasti vertailuryhmés voimak-
kaampaa. Kolmen kuukauden seurantamittausten tuloksia voi selittda se, ettd Saaran

terpiaa jatkettiin tutkimusjakson pédtytty4.

Saaran terapiaprosessin assimilaatioanalyysi

Saaran ongelmalliseksi kokemukseksi osoittautui vaikeus hyviksya negatiivisia tunteita
sekd absoluuttisen hyvaksynnin hakeminen toisilta. Saaralle negatiiviset tunteet, erityi-
sesti viha tai avuttomuuden kokemukset merkitsivét heikkoutta, jota ei olisi itsessd
saanut olla. Hyviksynnan hakeminen tuli esiin ldhinna korkeana henkilkohtaisena
vaatimustasona ja pyrkimyksend tayttda toisten todelliset tai kuvitellut odotukset. Toi-
saalta se ndkyi myos pakotettuna vahvuutena, joka esti Saaraa paljastamasta muille
negatiivisia tunteitaan tai tarvitsevuuttaan. Néiden tunteiden aktivoituminen herétti
Saarassa pelon hyviksynnan menetyksestd ja hylkd4dmisestd, joka tuli esiin voimakkaana
ahdistuksena ja turvattomuuden kokemisena. Saaran oli hyvin vaikea tavoittaa ja elda
tdtd puolta itsesssddn. Teemat kietoutuivat tiiviisti toisiinsa ja ndyttaytyivit terapian
kuluessa osana laajempia, Saaran itsearvostukseen liittyvid ongelmia.

Tarkasteltaessa Guidanon (1987, 1991a) persoonallisten merkitysjérjestelmien tyyppe-
ja vaikuttaa siltd, ettd Saaran kohdalla on vaikea 16ytda yhti tai edes kahta hénen proble-
matiikkaansa yksiselitteisesti sopivaa merkitysjérjestelméd. Saaran psyyken dynamiikas-
sa oli viitteitd erityisesti sy0mishdiridiseen ja foobiseen merkitysjérjestelméén, mutta
myds depressiiviseen merkitysjarjestelméin. Useampien, rinnakkaisten merkitysjérjes-
telmien ilmeneminen yhdelld yksilolld on Guidanon (1996) mukaan tiysin mahdollista

(Laine & Metsépelto, 1998).
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Syomishéiridisen tai sosiaalisen jannittdjén merkitysjérjestelméan keskeinen piirre on
Guidanon (1987, 1991a) mukaan epéselva tunne minuudesta, joka estdd yksil6d muo-
dostamasta pysyvid mindkuvaa itseldhtoisesti. Horjuva tunne minuudesta muotoutuu
mindkasitykseksi, jonka arvokkuus ja pystyvyys riippuu siitd, miten hyvin yksil6 on
onnistunut tasapainottamaan toisaalta tarpeensa saada absoluuttista hyviksyntii ja
toisaalta pelkonsa tulla petetyksi ihmissuhteissa. Hyviksyttdvin mindkéasityksen yllapi-
tdminen onnistuu till6in parhaiten tiydellisyyden tavoittelun kautta. Saaran tapauksessa
tdma nékyi sisdisend pakkona olla vahva ja pérjddava niin tyossd kuin ihmissuhteissakin.
Kuitenkin samanaikaisesti Saaran tietoiselle tasolle pyrkivit negatiiviset tunteet ja koke-
mus itsestd heikkona ja tukea tarvitsevana aiheutti hinelle voimakasta ahdistusta ja
jannitysté.

Foobiseen merkitysjarjestelméan viittasi Saaran voimakas pyrkimys kontrolloida
tunteitaan ja vaikeudet saada kosketusta tunteisiinsa. Guidanon (1991a) mukaan foobi-
seen merkitysjérjestelméén liittyy usein heikko tunteiden kisittelykyky, joka tarkoittaa
voimakasta reagointia pieniinkin muutoksiin emotionaalisessa tasapainossa. TAma tuli
Saaran eldmaéssa esiin erityisesti todellisissa tai uhkaavissa erotilanteissa ja ilmeni inten-
siivisend turvattomuuden kokemisena ja pelkona siit4, ettei selviydy eldmaésta.

Saaran masentuneisuus, vaikeudet ilmaista erityisesti vihaa tai turhautumisen tunteita
ja taipumus tulkita ihmissuhteitaan erilaisten hylkdamisten ndkokulmasta puolestaan
tuntuivat viittaavan vahvasti depressiiviseen merkitysjirjestelméian. Guidanon (1987,
1991a) mukaan depressiivisessd merkitysjarjestelméssi yksilé hahmottaa maailman
syvitasolla keskeisesti menetysten, hylkddmisten ja epdonnistumisten kautta. Persoonal-
lisen identiteetin tasolla yksilo kuitenkin uudelleenorganisoi vilittémén kokemisensa
siséltoé selittdmalla niitd omasta itsestdédn ja omista huonoista ominaisuuksistaan késin.
Yksilon itsetunto tulee néin sidotuksi siithen, missd méérin hén pystyy vaikuttamaan
havaitsemiinsa puutteisiin. Saaralle itsensé syyttdminen epdonnistumisista tai vaikka

vain omista ei-toivotuista tunteistakin oli hyvin tyypillisti.

Ensimmdisessd istunnossa keskityttiin eritteleméén Saaran jénnitystéd sosiaalisissa
tilanteissa ja tavoiteltiin Saaran kuvaaman ahdistuksen tarkempia sisélt6ja. Ensimmai-

sen kerran Saara oli kokenut voimakasta jannitystd vuosia aiemmin erdén koulutustilai-
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suuden esittdytymiskierroksella. Saara oli tuolloin opintojensa loppuvaiheessa ja pohti
kovasti, mitd eldmaltidn jatkossa haluaa. Lisaksi Saaran idkkdiden vanhempien kunto
alkoi samoihin aikoihin heiketi ja se heritti Saarassa paljon turvattomuutta.

Saara pelkisi sosiaalisissa tilanteissa, etti muut huomaavat hinen kisiensi vapinan tai
muuten kummastelevat hénen kayttaytymistdaan. Han tunnisti vaativansa itseltdén paljon,
mutta koki my0s, ettd hineltd odotetaankin tietyn tyyppistd, aina pirteéd, reipasta ja
ystéavillistd kadyttdytymistd. Pahimpana uhkana néiss tilanteissa Saara piti itsekontrollin
menetysti, joka merkitsi hinelle tunteiden, erityisesti vihan, hallitsematonta ilmaisua.
Kontrollin menetys olisi voinut johtaa muiden hyvaksynnén ja omien “kasvojen mene-
tykseen”. Saara tiedosti kohtuuttomat vaatimukset itseddn kohtaan ja ilmaisi tahtovansa

tdhdn muutosta:

S: -- Tdd on semmonen asia, mitd md oon aika paljo tiedostanu viime aikoina ja niin-
ku, vaha pyrkinykki niinku kasvattamaan omaa kdyttdytymistani siihen suuntaan, et
md niinku antasin ittelleni enemmdiin luvan olla hiljanen ja huonotuulinen ja alla-

pdin ja tallai. Et, tota, et sen kanssa niinku pakko on vaan tehd toita.

Ensimmadisen istunnon jilkeen Saara pohti péivakirjassaan istunnossa merkitykselli-

siksi kokemiaan aiheita.

“ -- Vuosien varrella minulle on rakentunut menestyjdn rooli. -- Minua pidettiin ja pidin
itse itseani parjddvand. -- Pohjimmiltani/ toiselta puoleltani olin kuitenkin arka ja
helposti haavoittuva. Yhd vihemmin uskalsin tuoda sitd esille, silld sain enemmdn
hyviksyntdd ja positiivista palautetta reippaana ja iloisena. Ja itsekin kai halusin, ettd
olisin sellainen ja minusta syntyisi sellainen kdsitys. -- Vaadin, ettd olisin aina reipas,
sosiaalinen, tahdikas, mitddn heikkoutta en olisi valmis paljastamaan. En siis hyviksy

heikkoutta itsessiini. Sen paljastumista kai pelkddn. Olen vahvan roolini vanki.”

Saaran ongelmalliseksi kokemukseksi ndytti jo ensimmaéisessé istunnossa muodostu-
van hinen kyvyttémyytensd hyvaksya esiin pyrkivid negatiivisia tunteitaan, “heikkout-

taan”. Tdmin Saara my0s itse selvésti ilmaisi. Saara tiedosti myds hyvéksynnin hakui-
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suutensa ihmissuhteissaan sekd omien, todellisten tunteiden paljastamiseen liittyvén
pelon hyvéksynnédn menetyksestd. Sitd Saara ei kuitenkaan huomannut, ettéd nimetesséaén
tunteensa heikkoudeksi hin tuli itse antaneeksi niille selvin, kielteisen merkityksen.
Saaran toimintaa ndytti ohjaavan hyvin tiukka ja ankara kisitys (skeema), jonka mukaan
vain tietynlaiset, reippaat ja iloiset ihmiset ovat hyvéksyttavid. Saaran omat, kielteisini
koetut tunteet olivat vahvassa ristiriidassa timan uskomuksen kanssa. Tétd Saara ei
kuitenkaan vield tavoittanut, vaikka ilmaisikin selvisti halunsa tyskennelld “antaakseen
itselleen enemmén luvan” ilmaista tunteitaan.

Saaran ajatukset heijastavat assimilaation vaihetta 3 Ongelman selkiytyminen (APES
3). Saara ilmaisi selvésti ongelman olemassaolon ja halunsa tydskennelld sen ratkaise-
miseksi. Aiheen késittely ei ainakaan péille pain ndyttinyt herittivin Saarassa voimak-
kaita tunnereaktioita. Tunteiden puuttuminen saattoi my6s olla merkki siité, ettei Saara
itsekdén ollut vield tdysin tietoinen tunteidensa voimakkuudesta.

Ahdistusjaksoihin liittyvié ajatuksia Saaran oli paljon vaikeampi tavoittaa. Ensimméi-
sen ahdistusjakson oli joitakin vuosia aiemmin laukaissut torjunnan kokemus tirke#ssi
ihmissuhteessa. My6hemmin jaksot olivat kestdneet muutamasta paivistd viikkoon.
Keskeisimmiksi ahdistukseen liittyviksi tunteiksi Saara nimesi pelon ja turvattomuuden.

Terapeutin rohkaistessa Saaraa pohtimaan miké ahdistuksen herittis, Saara vastast:

S: Se onkin ehkd jotenkin vaikeempi tunnistaa... Nii, ehkd mhhm, ehkd siind on niinku
Jotain samoja aineksia [kuin jinnittdmisessd], et mun ei tosiaankaan oo hirveen
helppo sillai niinkun, (T: Joo.) nyt tota niinkun yhtdkkid pddstd kiinni... --- nii ne on
sitte ehkd yksinollessa niinku enemmdn liittyny tdhdn mun sairauteen ja --- siind tulee
sitte niinku jotenki semmonen pelko niinku siitd, ettd miten tid mun sairaus lihtee
kehittymdiin, ettd tuleeks tdssd niinku joku tdllanen niinku rankka takapakki ja jou-
dunks md sairaslomalle ja pystynké hoitamaan toitdni ja miten mulle yleensi elimds-

sd kdy, kuinka ma elimdssd selvidn.

Saaran kokemus vastaa assimilaation vaihetta 1 Epamiellyttavit ajatukset (APES 1.5).
Saara tavoitteli ajatusta siit4, ettd ahdistusjaksoihin liittyy jotain samaa kuin sosiaalisissa

tilanteissa esiintyvain jannitykseen. Hén ei kuitenkaan jatkanut sen erittelyd, milla
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tavalla nimé kaksi kokemusta ovat samanlaisia, vaan haki selitystd ahdistukselleen
sairaudestaan ja sen herittdmistd peloista tulevaisuuden suhteen. Saaran puheen kat-

konaisuus, 44ni ja fyysinen olemus kuvastivat aihetta késiteltdessd kasvavaa ahdistusta.

Terapian toisella viikolla Saara Kertoi jiineensi sairaslomalle tydstddn univaikeuksien
ja uupumuksen vuoksi, jotka hinen mukaansa johtuivat ennen kaikkea tySpaineista ja
osin siitd, ettd omien asioiden prosessointi oli alkanut vied4 niin paljon voimia. Saara
koki olonsa hyvin ahdistuneeksi. Positiivisena asiana Saara koki sen, etté oli vihdoin
pystynyt kertomaan joillekin ystdvilleen ja tydtovereilleen sairaudestaan, vaikka ei ollut
pohjia myéten oikein avautunutkaan.

Terapeutin rohkaisemana Saara pohti edelleen miellyttamisen, ehdottoman hyvaksyn-
nén ja tuen tarpeitaan seké turvattomuuden tunteitaan. Hén kertoi kokevansa, ettd “elds
eldméadnsa toisten ehdoilla” ja tunsi eldneensd “vuosikausia vadristyneen mallin mu-
kaan” pyrkiessddn miellyttdméin muita ja ottaessaan vastuuta toisten tunteista. Saara
kuvasi myds tunteiden kokemisen vaikeutta sanoin: ... kun mulle tulee se semmonen
akuutti ahdistus, niin md en sitte pysty niinkun oikein helposti itkemddn. Et siit tulee
niinku jotenki sellanen moykky, et md en niinku saa endd sitte niitd kanavia niinko au-
ki.”

Silloinkin, kun Saara sai kosketuksen tunteisiinsa, niiden néyttdminen toisille ol

hénelle hyvin vaikeaa. Saara koki tunteiden paljastamisen “heittdytymiseksi”.

T: Mitd ajatuksia sulla liittyy tihdn, ettd olla jotenkin avuton tai eldd sitd syvintda
kokemusta itsessddn? Milld tavalla se on jotenkin pelottava tai uhkaava?

S: -- Md en varmaan oo koskaan oikein tdysin pystyny ittessini kohtaamaan tai
hyviksymdidn sitd heikkoutta, liitty se sitten niinku mihin asioihin tahansa. Ja tota...
en md tiid miks md oon niin jotenkin... tavallaan kokenu sit ettd... Et, et jos md niinku
ndytin sen heikkouden, et siiti tulee sit niinku semmonen turvattomuuden tunne.
Ja sit se liittyy ehkd toisaalta tihdin, etti hyviksytidnko mua... (T: Joo, joo.) oikein...
M en hirveen hyvin nyt pddse niinku sillai ajatusteni jdljille -- ... jotain pelkoo siihen

kuitenkin liittyy.
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Toisessa istunnossa Saaran sosiaalisissa tilanteissa kokemalle jannitykselle ja ahdis-
tusjaksoille 16ytyi yhteinen nimitt4j4, turvattomuuden tunne. Saara tunnisti pelkonsa
siitd, ettd oman heikkouden paljastaminen johtaisi tavalla tai toisella turvattomuuteen ja
arveli sen liittyvin jotenkin siihen, tuleeko hyviksytyksi. Ongelmallisen kokemuksen
assimilaatiossa ei kuitenkaan tapahtunut varsinaista edistysté.

Koko toisen istunnon ajan Saara vaikutti hyvin ahdistuneelta, mutta ei juuri tuonut
esiin muita tunteita. Vaikutelmaksi jéi, ettd Saaran pohdinnat tapahtuivat tiukasti jérjen
kontrollissa, eiki todellista yhteyttd sisimpiin tunteisiin syntynyt. Saara myds myonsi
itse taipumuksensa kisitell4 asioita “jarkitasolla” ja pohti terapiapdivakirjassaan tuntei-
den tavoittamisen vaikeutta. Saaran kannalta pidattyvyys terapiassa olikin varsin joh-
donmukaista: tunteiden eldminen ja niiden paljastaminen olisi todenndkoisesti myds

téssé tilanteessa tuntunut “heittdytymiseltd heikoksi”.

Kolmannen istunnon alussa Saara kertoi kokeneensa edellisen terapiaistunnon merki-
tykselliseksi ja sanoi olonsa helpottuneen. Saara koki saaneensa oikeutusta sairaslomal-
leen ja ajatteli uuvuttannensa itsedén suorittamisellaan ja tdydellisyyspyrkimyksillaén.
Kaikkein helpottavinta oli ollut sen huomaaminen, ettd pahan olon takana olikin jokin
“jarki ja logiikka”. Istunnon keskeiseksi aiheeksi nousi Saaran hylkd4misen pelon,

hyviksynnin hakemisen kaéntopuolen, tarkastelu.

T: Elikkd ajatus siihen keskeisesti liittyen, et jos sd et 0o, jos sd et pysty nditd standar-
deja tayttamdan, olemaan nditten kriteerien mukaan, niin mitd sitten?

S: No siihen liittyy varmasti ihan selkeesti hylkddmisen pelko. (T: Mm.) Joka, se on
varmaan aika keskeinen juttu kaiken kaikkiaan, niinkun ndissd, tassd mun ongelmas-
sa. (T: Mm.) -- Mut et, et mulla on ihan mieletéon hylkidmisen pelko.

T: Tavotatko siind sitten, niinkun vaikeinta, ettd mikd olis siind yksindisyydessd tai
erillisyydessd ja hyldttynd, niin minkdlainen kipu olis sitten tdmmosend sielullisena
kipuna vaikeinta? Mitd sd tunnet siindg?

S: Mm, joo... (pitkd hiljaisuus) Nii, sitd, sitd on vihd vaikee sanoo tosiaanki, mutta

tota... Oisko siind sitte kuitenki joku se, ettd, et md en saa siti hyviksyntid, jolla md
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oon niinku pitkdlti eliny. (T: Mm, joo.) Ja sit mi varmaan jotenki niinku tunnen
niin paljon turvattomuutta ja niinku pelkddn sitd yksindisyyttd. Et jotain tdmmosid

tekijoitd ne on.

Saaran terapian keskeiset teemat kietoutuivat kolmannessa istunnossa yhé selvemmin
toisiinsa. Toisten hyviksynti oli Saaralle hdnen oman itsearvostuksensa elinehto. Hake-
malla hyvidksyntd4 muilta Saara saattoi kompensoida syvitasolta esiinpyrkivid heikkou-
den tai arvottomuuden kokemuksiaan. Negatiiviset tunteet tai tunteiden kontrollin me-
nettdminen puolestaan merkitsivit Saaralle uhkaa hyviksynndn menetyksesti ja syva-
tasolta nousevien uhkakuvien toteutumista. Tama4 herétti Saarassa voimakasta turvatto-
muutta ja yksindisyyden pelkoa. Saaran ongelmallisen kokemuksen assimilaatio eteni

jonkin verran vaiheen 3 Ongelman selkiytyminen, sisélla (APES 3.3).

Terapian neljdnnelld viikolla Saaran univaikeudet olivat palanneet sairasloman ollessa
lopuillaan. Saaran omat vaatimukset toipumisensa suhteen olivat olleet varsin korkeat,
“pitiisi olla tdysin pirted, eikd haivadkian uupumuksesta saisi endd olla”. Tunteet olivat
ristiriitaisia: toisaalta Saara koki itseensi kohdistuvan vaatimuksia, joihin olisi pitdnyt
vastata, toisaalta hén olisi halunnut olla rauhassa omilla ehdoillaan, levét ja olla valitta-
méttd muiden ajatuksista.

Neljénnessd istunnossa jatkettiin Saaran hylkddmisen ja yksinjddmisen pelon tarkaste-
lua. Saara kuvasi ajatuksiaan hylétyksi tulemisesta:  -- ... md oon niinku oppinu pelkdd-
mdan sitd, ettd md reagoin siihen niin voimakkaasti, et tota, jotenki, jotenki siis ihan
niinku sitd, ettd, et md sit niinkun masennun totaalisesti ja md en niinku kestd siti.”

Saara lahestyi jdlleen ongelmiensa taustalla olevia itsearvostuksen ongelmia.

T: Onks ndd nyt ndd, mad nyt sua vihdsen suorastaan rasitan (S: Mm, mm.) ndilld niin
kuin uhkakuvien tarkastelulla, ettd vield jos ajatellaan sua todella yksindisend ja
avuttomana, et sd oot jotenkin hyldtty ja... Niin mitd vield niinko tdhdn kuvaan tai
loyddtsd jotakin, ettd mitd, mitd siitd seurais, jos sd oot ikddn kuin tammaosessd ase-
massa? Yksin, hylatty, avuton?

S: Nii... Ehkd ma niinko jotenki pelkddn sitd sellasta niinkun... tavallaan sitd semmos-
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ta niinku neuvottomuutta tai sellasta, et niinku joutuu sellaseen, semmoseen tilaan
sitten tillasessa tilanteessa, et niinku, et jotenki niinku tuntuu ettei niinku selvidgisi
elamadsti. (T: Joo.) Ettei oo niinku kerta kaikkiaan keinoja siihen.

T: Joo. Mitd se vield pitdd sisdllddan tdd ettei selvid eldmdstd? Jadtsd jotenki niinku
ikddn kuin siihen yksindisyyden ja erillisyyden tilaan vai mitd se...?

S: Joo, ehkd sitd niinku, nii ehkd sitd helposti mieltdis niinku jotenki niin, ettd siitd
tulee niinku joku pysyvid tila. Ja et niinkon...mmm... Ja et, et se niinku tuntuu pelotta-
valta ettei olis sitte niinku ketddn kenen kanssa vois niinku jakaa asioita tai niinku...
kuka niinku, kenet vois kokee sillai, ettd tulee ymmdrretyks, ymmdrretyks ja ja niinkun,
ehkd se niinku se hyviksyminen on kans niinku mulle hirveen tdrkee asia. (T: Joo,
Jjoo.) Et sit, et siihen liittyy varmaan niinku jotaki sellasta, ettd et, jos md en niinku
sais kokee sellasta [hyviksyntdi], et sit niinku md en pystyis endd jotenki niinku

arvostamaan itteeni. (T: Mm.) Ja kokemaan itteeni niinku arvokkaana.

Saaralle muiden hyviksynnin ja arvostuksen menetys olisi merkinnyt niin syvaén
avuttomuuden tilaan joutumista “ettei endé selvidisi eldmésta”. Saara sanoi nyt ensim-
maisen kerran selvisti, ettd toisten hyvidksynndn menetys merkitsisi samalla siti, ettei
endd voisi itsekédan arvostaa itsedidn. T4td taustaa vasten on hyvin ymmaérrettavas, ettd
Saara yritti kaikin tavoin ylldpit4s ainakin ulospiin vahvaa ja kontrolloitua, “hyvaksytta-
vad” kuvaa itsestddn. Muiden hyviksynnén menetys olisi merkinnyt Saaralle sen ainoan
keinon menetysti, jolla hédn saattoi kompensoida arvottomuuden kokemuksiaan ja séilyt-
tdd edes jonkinlaisen itsearvostuksen. Istunnossa tapahtui jonkin verran etenemisti
assimilaation vaiheen 3 puitteissa: ongelmallinen kokemus selkeytyi edelleen (APES
3.5).

Istunnon jélkeen kirjoittamassaan terapiapdivakirjassa Saara kuvasi terapeutin anta-

man kirjallisen materiaalin herdttimis ajatuksia seuraavasti:

“Tekstista “Uusi suhde jdannittdmiseen: sisdisten uhkakuvien kohtaaminen” minuun
kolahti erityisesti viimeisen kappaleen loppu: “Tdman taustalla ovat omat vahvat usko-
mukset siitd, ettd ihmisen taytyy olla mddrdtynlainen, jotta muut ihmiset hyvdiksyisivdit

Jja arvostaisivat hantd. Kyse on tiukkuudesta ja ankaruudesta suhteessa itseen ja koros-
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tuneesta riippuvuudesta suhteessa muihin. ”Kohdallani on juuri ndin! Olen luonut
tietyn kuvan, jollainen minun pitiisi olla, jotta muut hyviksyisivit ja arvostaisivat
minua. Tuon kuvan ja todellisen mindni vilillid on usein iso ristiriita. Se johtaa jin-
nittimiseen ja pahaan oloon. -- Olen ikddn kuin tunkenut itsedni vddrdn malliseen
muottiin johon en sovi ja jossa on siksi paha olla. Myds tima liittyy siihen, etten ole
kyennyt olemaan avuton, heittiytymidn sellaiseksi. Olen ollut niin varma, ettei mi-

nua hyviksyti sellaisena.--"

Saara tiedosti, ettd oli itse luonut tiukat kriteerit sille, milld tavalla voi tulla hyviksy-
tyksi toisten silmissd. Saara myos niki selvisti ristiriidan pintatasolla ylldpitdméansa
vahvan mindkuvan ja syvitason todellisen mindkuvansa vililld. Ensimmdisen kerran
Saara alkoi avautua mahdollisuudelle, ettd hinen uskomuksessaan siité, ettd ainoastaan
olemalla tietynlainen hén voi olla hyviksyttavi, oli kenties tarkistamisen varaa. Saaran
ongelmallisen kokemuksen assimilaatio alkoi ldhestyd vaihetta 4 Ongelman ymméartami-
nen (APES 3.8).

Viidennessd istunnossa Saara kertoi, ettd univaikeudet ja sairasloma olivat jatkuneet.
Myd6s masennus oli astunut kuvaan. Saara kertoi nyt saaneensa kosketuksen moniin
sellaisiin kipeisiin tunteisiin, joita aiemmin oli ollut vaikea tavoittaa. Terapeutin kysyes-

sd Saaran kokeman kivun ydinté, Saara vastasi pitkaén harkittuaan:

S: -- Oisko se niinku semmonen jonkinlainen jostaki luopuminen ja sitte ehkd niinkun
myoskin se, ettd et joutuu kohtaamaan niinku sen oman heikkouden. Et ei ookkaan
niinku kaikissa asioissa vahva, et ei myoskddin niinku téissd. (T: Mm.) Kyl se var-
maan niinku jotenki siihen liittyy. |

T: Mitd sulla on niinku tdmmdésind tai tavotatko semmosina niinké mielen sanoina,
eltd mitd sd siind niinké jotenki kuvaat tai kuvaudut itselles tai minkdlaisena sd néet
siind ittes?

S: Mm, no md nddn jotenki niinku heikkona ja ja sit niinkun, mmm, se jotenki muuttaa
sitd sellasta tiydellistd kuvaa ittestd, jota ma oon ehkd halunnu niinku yllipitdii tai

ainaki vilittdd muille. (T: Joo.) Ja toisaalta siihen liittyy niinkun sekd positiivinen
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ettd negatiivinen puoli, et toisaalta se niinkun on, on niinku kipeetd silld tavalla, et se
rikkoo sitd, mut et toisaalta sen sitte niinkun ihan, tai nyt on ehki oppinu niinku
néikemddn sitd, et se on niinku myds myonteinen asia, asia ettei tarttekaan olla

niinku vahva. (T: Mm, joo.) Vahva ja sillai tdydellinen. --

Viidennessi istunnossa vaikutti ensimmadisen kerran silti, ettd Saara oli todella koh-
dannut tunteitaan ja kisitteli niitd osana itseddn. Saaran neljdnnen ja viidennen istunnon
vililld saavuttama oivallus suhteessa omaan pakottavuuteensa oli todenndkdisesti mah-
dollistanut tdmé&n. Omien kielteisten ja heikkoutta edustavien tunteiden kohtaaminen ja
sen myotd kasvava paine muuttaa aiemmin ylldpidettyd mindkuvaa tuotti Saaralle kipua
ja surua. Toisaalta Saara kuitenkin kykeni ennakoimaan muutoksen mukanaan tuoman
mahdollisuuden antaa itselleen viljyyttd myonteisend. Saaran ongelmallinen kokemus
saavutti viiddennessi istunnossa assimilaation vaiheen 4 Ongelman ymmaértdminen
(APES 4).

Istunnossa késiteltiin edelleen Saaran hyvéksynnédn hakemiseen liittyvid teemoja,
joista selkeénd nousi nyt esiin vihan ja turhautumisen ilmaisun vaikeus. Saara oli kovas-
ti yrittdnyt ottaa omaa tilaansa ihmissuhteissaan, puhunut tunteistaan ja myos koettanut
ottaa aikaa itselleen. Istunnon lopussa Saara otti selkeésti vastuuta omien tarpeidensa
esiin tuomisesta. Saara ymmdrsi, miten oli omalla kéyttaytymiselldén vaikuttanut mui-
den kayttaytymiseen hinté kohtaan: “ Md oon huomannu, et niinku, et jopa nousee
niinku viha toisia ihmisid kohtaan siitd, ku ne ei tajua, ettd ne voi viedd mua tdssd ja
tdssd ja tdssd asiassa. Mut kuinka ne voi tajuta, jos md yritin sitd hirveesti kitkee

niinké koko ajan.”

Kuudennessa istunnossa siirryttiin tarkastelemaan Saaran elémén térkeitd ihmissuhtei-
ta murrosidstd ldhtien. Istunnon aikana Saara tavoitti nuoruusikénsa ihmissuhteista
samantapaisia piirteitd kuin sen hetkisessd eldméssédén. Hén oli aina ollut ihmissuhteis-
saan “se vahvempi osapuoli”, johon toiset saattoivat tukeutua ja luottaa. Toisaalta hin
kuitenkin koki ndissékin ihmissuhteissa eldneensa pitkalle toisten ehdoilla, pyrkien
miellyttimé&én ja tyontdmain omia tarpeitaan taka-alalle. Pettymyksiin tai hylkddmisiin

ihmissuhteissa hin oli aina reagoinut voimakkaasti ja pyrkinyt valttiméaén niitd mahdol-
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lisimman pitkélle. Saara pohti syytd tdhdn seuraavasti:

S: M en o0 oikeen silld tavalla kovin syvdlle siind niinku mielessdni pddssy, et en 00
niinku sillai semmosta oikein kunnon vastausta loytdny, loytany, mut et sithenhdn sen
niinku taytyy liittyd, ettd, et md sitte niinku haen siti syyti niinku totaalisesti itsestd-
ni, et se niinku vaikuttaa siihen, et md koen niinku itteni jotenki tiysin niinku epd-
kelvoksi ihmiseksi ja ja tdysin niinku mitittomdks ja huonoks, et md en osaa kisi-

telld sitd niinku rakentavasti.

Varsinaista edistystd ongelmallisen kokemuksen assimilaatiossa ei kuudennessa istun-
nossa tapahtunut, mutta Saaran 16ytdmat yhteydet eldaménhistoriastaan tdhén paivéin
valaisevat hyvin hinen problematiikkansa laajuutta. Saaran taipums 16ytia syyt petty-
myksiin ihmissuhteissa omasta itsestdén osoittaa, miten syvilld tavalla hin koki itsensd

arvottomaksi tullessaan torjutuksi tai hylatyksi.

Seitsemdnnen istunnon alussa Saara kertoi palanneensa toihin ja kuulleensa heti toise-
na tyopdivéndén, ettd hdnen tyonsé loppuvat vuoden vaihteessa. Saara koki itsensé
erittdin loukatuksi ja vdérin kohdelluksi. Esimiehen odotukset ja vaatimukset tuntuivat
hyvin raskailta ja heréttivit myos vihaa. Esiin nousi voimakkasti Saaran halu ottaa aikaa
itselleen, “hoitaa itsedén” ja olla hoivattavana. Koko istunnon ajan Saara vaikutti vah-
vasti ahdistuneelta. Uhka ty6n loppumisesta oli Saaralle hyvin haasteellinen tilanne,
joka kosketti syvisti sisdisid pelkoja hylkdamisestd ja yksin jadmisestd. Edistystd ongel-

mallisen kokemuksen assimilaatiossa ei tapahtunut.

Terapian kahdeksannella viikolla marraskuun alussa Saara oli jilleen kuukauden
sairaslomalla. Téiden suhteen oli tullut ilmoitus, ettd t5itd on vield ainakin seuraavaan
kesdkuuhun saakka. Saara oli konfrontoinut esimiestéén ja onnistunutkin puhumaan
tunteistaan melko avoimesti, vaikka se oli vaatinut kovaa ponnistelua. Saara tunnisti
tilanteessa oman miellyttdmisen halunsa ja hylkd4misen pelkonsa. Néit4 aiheita késitel-

tiin edelleen.
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Kahdeksannen ja yhdeksdnnen istunnon vililla terapeutin antama kirjallinen materiaali
oli jélleen herittinyt Saarassa ajatuksia. Saara oli huomannut kuinka hén ei ihmissuh-

teissaan ollut voinut sietdi toisen heikkoutta.

S: -- Et jotensaki musta tuntuu, et md oon niinku aina Ioytiny jotaki, siis jotaki sel-
lasta, sellasta heikkoutta niinku toisesta, joka, jota md en voinu hyviksyd. Ja taval-
laan silli on niinku pystyny selittimddn myoski sen, ettd mun ei tarvii tohon ihmi-

seen sitoutua.

T: Ooksd koskaan, tai tuleeks sulle mieleen timmdasid, ettd jonkun toisen parjddvyys ja
itsendisyys ja vahvuus lainausmerkeissd, ois ollu sulle ikind uhkaavaa siind?

S: Kylld se varmaan on voinu olla. Et ku toisaalta niinku ehkd on ollu niin, et, ettd mi
en oikeen kestd sitd, etti, et mi koen sen toisen jotenki vahvempana kuin itseni. Ja
ehkd niinku silta pohjalta tavallaan on ehkd, ehkd saattanu sitte niinku valita sellaisia
ihmissuhteita, joissa niinkun ei tuu tdtd asetelmaa. Et ehkd siind on jotenki tullu

jotain semmosta sitte, etti md en niinku, md en riitd. Tolle toiselle.

Saara kykeni vahitellen ymmartiméén ongelmallista kokemustaan suhteessa erilaisiin
elamaéntilanteisiin ja -alueisiin. Saara pystyi nyt nikeméén etsineensi sellaisia ihmissuh-
teita, joissa sai vahvistusta omalle horjuvalle mindkuvalleen, eik4 tarvinnut todella
sitoutua ja ottaa riskié hylatyksi tulemisesta. Ongelmallisen kokemuksen assimilaation
nikokulmasta tdima merkitsi jonkinasteista edistysti vaiheen 4 Ongelman ymmartami-

nen, sisélla (APES 4.2).

Yhdeksénnen istunnon lopulla ja kymmenennessd istunnossa siirryttiin késittelemain
Saaran eldménhistoriaa lapsuudesta kisin. Saaralla oli hyvin l14heiset vélit isd4nsé, mutta
diti oli jadnyt lapsuudessa etdiseksi ja Saara koki tulleensa hénen taholtaan torjutuksi.
Saara oli saanut lapsuudekodissaan tiukan kristillisen kasvatuksen ja koki, ettd vanhem-
pien hyviksynti oli tietylla tapaa ehdollista. Erityisen uhkaavaa oli ollut se, jos paljastui,
ettd Saara oli rikkonut vanhempiensa normeja. Toisaalta Saara kuitenkin koki my6s

olleensa vanhemmilleen hyvin tirked. Ongelmallisen kokemuksen assimilaatio ei istun-
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nossa edennyt.

Yhdennelldtoista terapiakdynnilld Saaran sairaslomaan oli taas tullut jatkoa. Saaran
vointi oli jdlleen heikentynyt edellisen terapiakerran jilkeen sairasloman ollessa lopuil-
laan. Ladkitys vaikutti vasyttivan Saaraa entisestéddn ja sitd olikin nyt vaihdettu. Sairas-

loman jatkuminen oli Saaralle vaikea kokemus.

S: Niin, tota jotenki siis tosiaan tdd tuntuu niinku musta siltd, ettd musta on ihan
noloo niinku kertoo, ettd tdd tilanne on niinku se, et, et niinku, et tdst ei meinaa nyt
selvitd niinku milldan. -- Ja tota, ja ja sit, et toisaalta niinkun on aikamoiset paineet
niinku, niinku, et kaikkihan nyt tietysti odottaa, ett kun md oon tdssd kuukauden tai

kaks kuukautta levinny, ettd tota, et, et tokihan md nyt oon kunnossa. --

Saara oli erittdin ahdistunut, pelkisi “sekoavansa” ja sen my6td menettidvinsi tdysin
ihmisarvonsa ja itsekunnioituksensa. Myds turvattomuuden tunteet nousivat pintaan.
Huolimatta siit4, ettd Saara tiedosti jo aiemmissa istunnoissa ongelmallisen kokemuk-
sensa keskeisimmait piirteet ja ymmarsi niiden merkityksen laajemmaltikin eldméssain,
pakottava ja ankara suhde itseen ei ottanut viistydkseen. Saara oletti jilleen muiden
ihmisten kohdistavan héneen kovia odotuksia, eikd ndhnyt odotusten olevan ennen
kaikkea omiaan. Saara itsekin kuitenkin tiedosti toimivansa vastoin “parempaa” tietoaan
ja ihmetteli, miksi ei onnistu muuttamaan suhtautumistaan itseensd myos tunnetasolla.
Saaran kokemukset kuvaavat hyvin ongelmallisen kokemuksen assimilaatiolle tyypillis-
téd tapaa edetd. Edistys tapahtuu usein joko asteittain, sitd mukaa kun ongelman eri osa-

alueet yhdistyvit, tai heilahtelemalla edistyksen ja taas taantumisen valill4.

Viimeisessd istunnossa Saara oli hyvin ahdistunut. Sairasloma jatkui edelleen. Nukku-
misen ja lddkitysten kanssa oli vaikeuksia. Saara oli yrittdnyt kdyd4 ty6paikallaan “tun-
nustelemassa”, mutta oli omien sanojensa mukaan mennyt ldhes paniikkiin ja joutunut
poistumaan nopeasti. Istunnossa késiteltiin 1&hinnd Saaran tavoittamia ajatuksia suhtees-
sa ty6hon paluuseen seké ahdistuksen ja turvattomuudeen kokemuksiin. Saara oli hyvin

13

pessimistinen oman toipumisensa suhteen: “ -- fosiaan niinku tulee se semmonen, et on
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melkein vakuuttunu siitd, et tdssd kdy niinku huonosti, et ei oo niinku mitddn muuta
vaihtoehtoo, et ei ndd niinku mitddn, mitddn muuta vaihtoehtoo, et ei niinku jaksa uskoo
siihen, ettd... --”

Epitoivostaan ja pessimismistiddn huolimatta Saara tavoitti vield viimeisessé istunnos-

sa terapeutin rohkaisemana tirkedn turvattomuuden kokemiseen liittyvéan puolen:

T: Mitd sd aattelet tdstd nikokulmasta, -- ettd jos vois, yrittds kuitenki ja pyrittdis
ndkemdidin, ettd todella tdd on tadmmdnen, sun sisdisen maailman kohtaamisen haaste,
Jjossa on paljon tdtd turvattomuuden kokemista ja tdd on timmaénen sun eldmdnvaihe,
jossa tdd turvattomuus on alkuaan sulle hirveen uhkaava, mutta ettd se vdhitellen
tulee joksikin sellaseks, jonka sd voit kokee itsessd, mutta se ei muodosta ndin suurta
uhkaa. --

S: Joo, niin se niinkun nakojddn on. Joo, se on varmaan niinku, ettd, et tota, et mun
pitdis, pitis myos jollaki lailla niinku suostua sen kohtaamiseen, Tai sillai niinko, et,
et just, hhh, niinkun... Tavallansa tossa eilen illalla ja tdnd aamunaki niinku mietin
sitd, ettd et tota, et niinkun, kun se ahdistuski tulee, et, et md niinkun, tietysti se on niin
voimakas tunne ja se on niin valtavan paha olo, et, et, se on toki niinku ihan tietysti
itsestddn selvd asia, et sitd yrittdd torjua myoski, mutta tota... Mut niinku, et toinen
puoli siind on jotenki sitte, sitte niinku kai, kai myoski se, ettd et jotenki pystyis niinku,

et ei niin hirveesti sdikéihtdiis ja niinku suostuis niinku kokemaan sitd.

Saaran ongelmallisen kokemuksen assimilaation kannalta oleellisena terapian tavoit-
teena voidaan ndhdd Saaran auttaminen hyvidksymaééin ja omistamaan omat, vaikeatkin
tunteensa. Téstd ndkdkulmasta Saaran huomio, ettd ehkd myos kaiken ahdistuksen
keskelld olisi hyvéa suostua kohtaamaan tunteitaan, oli térked. Saara ja terapeutti sopivat

terapian jatkumisesta.
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Pirkon ja Saaran haastattelut

Terapiajakson jilkeen tehdyssd teemahaastattelussa (Liite 1) Pirkon subjektiivinen
kokemus terapian hytdyllisyydestd oli varsin positiivinen. Pirkon mukaan jonkin verran
jénnitysoireita oli edelleen havaittavissa erilaisissa sosiaalisissa tilanteissa, mutta terapia
oli kuitenkin antanut Pirkolle lisdd itsevarmuutta, joka auttoi selviytymaéan tilanteista
entistd paremmin. Pirkko koki myés itsetuntonsa parantuneen. Terapia oli lisiksi autta-
nut Pirkkoa kisitteleméén paremmin vaikeita tunteita, joita hén ei ollut aiemmin voinut
kunnolla kisitelld tai jakaa oikein kenenkéin kanssa. Pirkko koki eldménlaatunsa paran-
tuneen huomattavasti.

Omaa muutostaan edesauttaneiksi tekijoiksi terapiassa Pirkko arvioi ensinnékin tera-
peutin persoonan, hdnen kanssaan muodostuneen hyvin yhteistydsuhteen ja sen, milld
tavalla terapeutti ldhti asioita kisitteleméén. Pirkko koki terapeutin hyvin luotettavana,
mik4 oli kaikissa Pirkon ihmissuhteissa ensiarvoisen tirkedd. Terapeutti oli Pirkon
mielestd myds hyva kuuntelija ja osasi kysy4 oikeita kysymyksid. Erityisesti Pirkkoa
miellytti terapeutin konstailematon kielenkaytto, jossa ei litkaa sorruttu “hienojen ja
vaikeiden sanojen kaytt6on”.

Terapian sisdlloistd Pirkko piti hyvin tirkednd oman eldménhistoriansa késittelyd,
siitdkin huolimatta, ettd se oli tullut hinelle pienen ylldtyksend. Omasta eldménhisto-
riastaan Pirkko oli 16ytényt vahvoja yhteyksid nykyisiin ongelmiinsa ja oppinut siti
kautta ymmartdmaan itseddn paremmin. Ainoana negatiivisena seikkana Pirkko mainitsi
terapiapdivakirjat, joiden kirjoittaminen oli tuntunut vaikealta, eiké oikein antanut mi-
tddn uutta.

Saaran vointi oli terapiajakson péittyessd selvisti heikompi kuin sen alussa. Haastatte-
lussa Saara oli kuitenkin mielestddn my6s hyotynyt terapiasta etenkin sen alkuvaiheessa,
jolloin Saara koki monien asioiden kirkastuneen itselleen.

Saaran mukaan terapiassa myonteisid ja muutosta edesauttaneita tekijoitd olivat tera-
peutin kyky tiivistid ja kiteyttdd asioita, terapeutin selvd ammattitaitoisuus ja empaatti-
suus seki terapiaistuntojen vililla teetetyt tehtdvét (so. paivakirjat ja osa luettavista
materiaaleista). Nykyhetken kisittely oli tuntunut Saarasta mielekkdammalta kuin ela-

ménhistorian “tonkiminen”, silli Saaralle oli jaidnyt epéselviksi, miten eldménhistoriasta
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nousevaa tietoa voisi hyodyntid. Mitdén merkittdvad Saara ei kokenut tulleen esiin,
eldménhistorian kisittely oli pikemminkin tuntunut ahdistavalta. Myodskdén paivikirjoja
ei Saaran mielestd hyodynnetty terapiassa riittdvésti. Aivan terapian viimeisilla kerroilla
Saara olisi liséksi toivonut terapeutilta supportiivisempaa otetta ja “ehké joitain suorem-
pia kannanottoja”.

Saara koki, ettd terapia oli selvittdnyt monia omaan itseen liittyvid asioita, mutta myos
nostanut esiin hyvin kipeiti ja raskailta tuntuvia tunteita. Ihmissuhteissaan Saara oli
huomannut tulleensa avoimemmaksi ja rohkeammaksi ottamaan omaa tilaansa. Saara oli
nyt myds uskaltanut purkaa jonkin verran vihan tunteitaan, mik& ennen oli ollut mahdo-

tonta.
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POHDINTA

Tutkimukseni tavoitteena oli tulkita ja ymmartd4 asiakkaiden ongelmallisten kokemus-
ten terapeuttista muutosprosessia seké selvittid, mitké tekijat terapiassa mahdollisesti
edesauttoivat tai estivit muutosta. Assimilaatioanalyysin perusteella molempien asiak-
kaiden ongelmallisen kokemuksen assimilaatio eteni terapian kuluessa. Analyysin tulok-
set, kdyttdméani kyselylomakkeet seké Pirkon ja Saaran subjektiiviset kokemukset antoi-
vat kuitenkin osittain ristiriitaista tietoa terapian tuloksista.

Tutkimukseni perusteella Pirkon ongelmallisen kokemuksen assimilaatio eteni tera-
piassa assimilaation tasolta 1 Epamiellyttdvit ajatukset, tasolle 5 Ongelman tydstdmi-
nen. Pirkon ongelmalliseksi kokemukseksi osoittautui epdvarmuuden tai avuttomuuden
kokeminen, jota Pirkko ei mindkisityksensd asettamissa rajoissa voinut hyvaksya osaksi
itsedén. Epdvarmuuden kokeminen merkitsi Pirkolle heikkoutta ja heritti turvattomuutta
tai yksin jadmisen pelkoa. Yllapitddkseen hyviksyttdvad mindkuvaansa Pirkko pyrki
kontrolloimaan kokemistaan esiintymélld mahdollisimman varmana ja hallittuna ja
sulkemalla pakonomaisesti pois ei-toivottuja tunteitaan. Guidanon (1987, 1991a) mu-
kaan tdmén tyyppinen tunne-eldmén kapeus ja kontrollointi on keskeinen piirre foobi-
sessa merkitysjérjestelméssa.

Pirkon psyyken dynamiikkaa ei tutkimukseni perusteella kuitenkaan voi yksiselittei-
sesti leimata foobiseksi. Pirkon problematiikassa hyvin keskeiselld sijalla oli my6s
hénen pelkonsa siitd, ettd ndyttdytyy toisille jollain tapaa osaamattomana tai tyhména.
Pirkko toi terapian kuluessa toistuvasti esiin huoltaan siiti, mitd muut hinesté ajattelevat
ja totesi useaan otteeseen vaativansa itseltddn tiaydellisyyttd. Taydellisyydentavoittelu ja
itsen méérittiminen muiden kautta ovat Guidanon (1987, 1991a) mukaan tyypillisid
piirteitd sosiaalisen jannittdjén persoonallisessa merkitysjarjestelméssé. Pirkon psyyken
dynamiikassa saattoi ndin ndhda viitteitd seké foobisesta ettd sosiaalisen jannittdjan
merkitysjérjestelmasti.

Pirkon terapiasta on mahdollista erottaa syvéatason muutosprosesseja. Terapian kulues-
sa hidnen merkityksenantoprosessinsa alkoivat hiljalleen muuttua joustavampaan suun-

taan. Epdvarmuuden ja osaamattomuuden tunteet menettivét kielteistd merkitystdédn
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Pirkon kohdatessa tunteitaan ja alkaessa ymmartdd ongelmallisen kokemisensa luonnet-
ta. Pirkko alkoi vihitellen testata ja omaksua sellaista vaihtoehtoista, viljempéaé suhtau-
tumistapaa kokemiseensa, jonka mukaan epdvarmuuden tai osaamattomuuden tunteet
voivat ja saavat olla osa omaa itsed, eivitki tee itsestd muita huonompaa tai arvotto-
mampaa. Uuden mindasenteen ansioista Pirkon asiointi julkisissa tiloissa helpottui, eikd
paniikinomaista reagointia endi esiintynyt. Pirkko ei kuitenkaan vield kyennyt taydelli-
sesti ratkaisemaan ongelmaansa, misti ovat osoituksena hénen jannitysoireensa muissa
sosiaalisissa tilanteissa vield aivan terapian loppupuolella. Téssi mielessa Pirkon terapi-
an voidaan katsoa jddneen kesken. Toisaalta, on luultavaa, ettd sosiaalisesti ahdistuneet
henkil6t séilyttavit jonkin asteisen herkkyyden sosiaalisissa tilanteissa muihin verrattu-
na, vaikka ongelmallinen kokeminen jossain méérin terapiassa helpottuisikin (Toskala,
henkil6kohtainen tiedonanto 28.1.1998).

Pirkon ongelmallisen kokemuksen assimilaatiota todennékoisesti edesauttoi se, etti
Pirkko sai selviésti kosketuksen vaikeissa tilanteissa aktivoituviin tunteisiinsa, kykeni
nimedmaén tunteitaan ja verbalisoimaan myos tilanteisiin liittyvia uhkakuvia. Useiden
teoreetikoiden mukaan ongelmallisiin kokemuksiin liittyvien tunteiden tiedostaminen ja
lapieldminen terapiassa on tirked terapeuttinen tavoite, joka on myds edellytys syvi-
tason psyykkisille muutosprosesseille (Greenberg ym., 1993; Greenberg & Paivio, 1997,
Guidano, 1991a, 1991b; Lyddon, 1990; Mahoney, 1991). Pirkon tapauksessa tédhén
liittyl my0s eldaménhistorian, erityisesti isdn sairauteen ja kuolemaan liittyvien tapahtu-
mien ldpikdyminen. Koko Pirkon lapsuutta véritti isén sairauden aiheuttama suru ja
huoli sekd vastuunotto muista perheenjésenisti ja heidén tunteistaan. Toskalan (henkils-
kohtainen tiedonanto, 24.11.1997) mukaan foobisen merkitysjérjestelmén kehityksen
taustalla on usein varhaista vastuunottoa, joka estii kasvavaa lasta tai nuorta elamaésta
normaalisti erilaisia tunteita ja kokemusulottuvuuksia. Néiden seikkojen késittely tera-
piassa auttoi Pirkkoa ymmartdmaén paremmin itsedén ja kokemistaan.

Omien sanojensa mukaan Pirkko sai terapiassa ldhes ensimmadisen kerran puretuksi
isd4n liittyvii kipeitd muistojaan. Terapian jilkeen tehdyssd haastattelussa Pirkko piti
tirkeimpind terapian osatekijoind hyvid suhdetta terapeuttiin ja tunteiden lapieldmista
erityisesti suhteessa eldménhistoriaansa. Safranin ja Greenbergin (1991) mukaan seka

emotionaalinen restrukturointi ettd tunteiden purkaminen eli katarsis ovat terapiassa
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tiarkeitd. Tunteiden kokemiseen ja purkamiseen tdytyy kuitenkin liittyd my6s aktiivista
pohdintaa, kokemuksen arviointia, joka jollain tavalla paljastaa kokemuksesta jotain
uutta tai muuten edistidd sen kisittely4. Tallainen tekijé saattoi Pirkon terapiassa olla
eldminhistorian kisittelyn kautta syntynyt uudenlainen myétitunto itsed kohtaan, miké
auttoi vaihtoehtoisen suhtautumistavan 16ytymista.

Guidanon (1991a) nikemykset tukevat havaintojani Pirkon muutoksen kannalta kes-
keisistd tekijoistd. Guidanon mukaan positiivinen kasvu foobisessa merkitysjérjestel-
missé edellyttdd oman emotionaalisuuden myontdmistd ja hyvaksyntdd. Syomishairioi-
sessd tai sosiaalisen jannittdjdn merkitysjéarjestelméssi vastaava muutos seuraa ihmis-
suhteissa koettujen pettymysten kisittelya ja nithin liittyvien tunteiden assimilaatiota ja
integraatiota osaksi itsed. Pirkon tapauksessa ndissd molemmissa kehityshaasteissa
paastiin hyvéin alkuun myonteisin seurauksin.

Pirkon subjektiivinen kokemus terapian tuloksellisuudesta oli varsin positiivinen.
Pirkko koki saaneensa lisd4 itsevarmuutta ja pystyvéansi nyt késittelemain paremmin
tunteitaan. Paniikkioireita ei enédd esiintynyt pankissa, kaupassa ym. paikoissa asioides-
sa. Muutostaan edesauttaneiksi tekijoiksi terapiassa Pirkko nimesi erityisesti hyvin
suhteen terapeuttiin ja eldménhistorian késittelyn. Pirkon kokemukset terapian vaikutuk-
sista ja terapiassa tdrkeistd, auttavista tekijoisté olivat pitkélle saman suuntaisia kuin
Gulledgen (1987) tutkimuksessaan haastattelemien terapia-asiakkaiden kokemukset.
Gulledgen tutkimuksessa asiakkaiden kertomuksille psykoterapeuttisesta muutoksesta
oli yhteistd se, ettd asiakkaat olivat antaneet ilmaisuluvan sellaisille puolille itsesséddn,
jotka aiemmin olivat olleet tukahdutettuja. Asiakkaiden omasta mielesté olennaista oli
siis lisdéntynyt sallivuus ja hyviksyntd itsed kohtaan.

Myos Pirkon skeemakyselylomakkeiden tulokset osoittavat, ettd Pirkon minéarviot
olivat useimmilla skeema-alueilla muuttuneet seké terapian loppuun ettd kolmen kuu-
kauden seurantamittaukseen mennessé jonkin verran positiivisemmiksi. Kokonaisuudes-
sa eniten muutosta tapahtui skeema-alueilla Yksiloitymisen puute (-0,9), Haavoittuvuus
(-0,9), Syyllisyys/rankaisu (-0,7) ja Joustamattomat vaatimukset (-0,7). Tulosten perus-
teella voi olettaa, ettd Pirkon itseldhtSisyys lisdéntyi, erilaisten uhkien pelko véheni ja
vaatimukset itsed kohtaan muuttuivat kohtuullisemmiksi. Tastd ndkékulmasta skeema-

kyselylomakkeen tulokset ovat samansuuntaisia muiden tulosten kanssa.
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Poikkeuksen skeemakyselylomakkeen yleisestd linjasta teki Liittyneisyys-pédéskaala,
jossa Pirkon mindarviot muuttuivat terapian kuluessa ja sen jalkeen lievésti kielteisem-
miksi. Kielteisimmiksi min4arviot muuttuivat kolmen kuukauden kuluessa skeema-
alueella Hylkddminen/menetys (+0,7). On mahdollista, ettd Pirkon itseldhtdisemmaéksi
muuttunut autonomia ja itsearvostus johtivat Pirkon ihmissuhteissa sellaisiin muutok-
siin, jotka heijastuvat Liittyneisyys-passkaalan osa-alueilla. Mitédén sellaista Pirkon
terapiassa ei kuitenkaan tullut esiin, jolla voisi selittdi kielteiset muutokset.

Sekd Pirkon DAS ettd S.A.M. -kyselylomakkeiden pisteméaérit nousivat terapian
loppuun mennessi. DAS -lomakkeen mukaan Pirkon min#4 koskevat arviot olivat muut-
tuneet terapian loppuun mennessi selvisti kielteisemmiksi ja laskivat 1dhelle normaalia
vasta kolmen kuukauden seurantamittaukseen mennessé. Tulosten ristiriitaisuus voisi
tdltd osin ainakin osittain selittyd, mikdli DAS -lomakkeella kartoitettavat uskomusalu-
eet korreloisivat nithin skeemalomakkeen alueisiin, jotka Pirkon kohdalla muuttuivat
terapian kuluessa kielteisemmiksi. T4ti ei kuitenkaan ole tutkittu.

S.A.M. -lomakkeen mukaan Pirkon sosiaalisissa tilanteissa kokema ahdistus oli koko
ajan selvidsti normaaliryhméd voimakkaampaa, laskien hieman alle laht6tason vasta
kolmen kuukauden seurantamittauksessa. Sosiaalisen jannitt4jan persoonallisesta merki-
tysjérjestelméastd kdsin on ymmarrettivis, ettd Pirkon sosiaalisissa tilanteissa kokema
ahdistus oli edelleen tavallista voimakkaampaa, mutta silti S.A.M. -lomakkeen korkeat
pistemaérit ovat yllattavid. Ehka Pirkko tuli terapian seurauksena aiempaa tietoisem-
maksi jannityksestaan sosiaalisissa tilanteissa, mutta kykeni kuitenkin uuden suhtautu-
misensa avulla selviytyméién tilanteista entistd paremmin.

Saaralla oli jo terapian alussa suhteellisen selvé kasitys ongelmallisen kokemuksensa
siséllostd (APES 3). Kokemukseen kuitenkin siséltyi myds puolia, jotka olivat terapian
alussa vasta assimilaation vaiheessa 1 Epamiellyttavét ajatukset. Terapian kuluessa
ndmi teemat osoittautuivat osaksi yhti ja samaa, laajempaa ongelmallisen kokemisen
aluetta. Kokonaisuudessaan Saaran ongelmallinen kokemus saavutti tutkimuksen koh-
teena olleena ajanjaksona assimilaation vaiheen 4 Ongelman ymmaértdminen.

Jannitys sosiaalisissa tilanteissa ei ollut mitenk&én keskeisesti esilléd Saaran terapiassa,
vaikka se olikin alkuperdinen syy Saaran hakeutumiselle terapiaan. Saaran ongelmalli-

seksi kokemukseksi muotoutui vaikeus hyviksyd omia negatiivisia tunteita seké abso-
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luuttisen hyviksynnin hakeminen toisilta. Saaran eldméi ja toimintaa tuntui ohjaavan
hyvin tiukka sd4ntd, jonka mukaan vain olemalla tietynlainen ithminen, nainen, tytér tai
tyontekijé, voi olla arvokas ja hyviksyttivi ja sdilyttda toisten ihmisten kunnioituksen.
Kaikenlaiset negatiiviset tunteet merkitsivit Saaralle heikkoutta, jota itsessé ei olisi
saanut olla. Tunteiden paljastuminen olisi voinut johtaa muiden hyvéksynnén ja oman
itsearvostuksen menetykseen. Pyrkimélia tdydellisyyteen, torjumalla omia kielteisid
tunteitaan ja vastaamalla toisten pienimpiinkin odotuksiin Saara saattoi kuitenkin saada
muilta positiivista palautetta, jonka avulla tuli mahdolliseksi yllépitdad johdonmukaista ja
riittdvan hyvéksyttavad késitystd itsestd. Saaran itsearvostus oli pitkélle riippuvainen
siitd, missd méérin hén koki saavansa arvostusta ja hyviksyntii toisilta.

Samaan tapaan kuin Pirkolla, my6s Saaran psyyken dynamiikassa oli viitteitd useam-
masta Guidanon (1987, 1991a) luokittelemasta merkitysjarjestelmatyypistd. Taydellisyy-
den tavoittelu ja ehdottoman hyvaksynnén hekeminen toisilta maérittavat Guidanon
mukaan keskeisesti sosiaalisen jénnittdjan persoonallista merkitysjérjestelmad. Tassd
toisten hyvaksyntd auttaa yksilod yllapitiméaén omaa, horjuvaa kisitysté itsestdén joh-
donmukaisena. Saara tunnisti itsekin etsineensa ihmissuhteita, joissa ei ollut riskid
joutumisesta “heikomman osapuolen” rooliin tai jitetyksi tulemisesta. Hylétyksi tulemi-
nen olisi merkinnyt Saaralle uhkaa totaalisesta itsearvostuksen menetyksesta.

Foobiseen merkitysjérjestelmaén puolestaan viittasi Saaran yleinen pyrkimys kontrol-
loida tunteitaan. Terapiassa tdmé ndkyi siten, ettd Saara ilmaisi hyvin vdhén tunteitaan ja
pyrki késitteleméédn tunnekokemistaan jotenkin jérkiperdisesti. Saara myds kuvasi use-
aan otteeseen vaikeuksiaan eritelld ja saada kosketusta tunteisiinsa sanoilla “niisté tulee
sellainen moykky, ettd mi en sitten endi pysty oikein itkeméain”.

Mitd pidemmdlle terapia eteni, sitd enemmén Saaran psyyken dynamiikassa néytti
olevan viitteitd my6s depressiiviseen merkitysjérjestelmédn. Deprsessiiviselle merkitys-
jérjestelmélle ominaiseen tapaan Saara néytti hahmottavan ihmissuhteitaan keskeisesti
hylkdidmisten nikokulmasta ja oli erittdin taipuvainen syyllistimé&an itsedén kokemistaan
pettymyksistd. Vihan ilmaisu ulospéin oli Saaralle erityisen vaikeaa. Guidanon (1987,
1991a) mukaan depressiiviselle merkitysjarjestelmélle on tyypillistd, ettd yksilon ming-
kisitys muodostuu negatiiviseksi. Saara kuvasikin kokevansa itsensi “tdysin epékelvok-

si, mitattémaksi ja huonoksi” tullessaan torjutuksi.
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Saara oivalsi selvisti terapian neljannelld ja viidennelld viikolla oman pakottavan ja
ankaran suhteen itseensd (APES 4). Saara tiedosti itse ylldpitdvansé niitd tiukkoja rajoja,
joiden puitteissa hédn antoi merkityksid itseensd liittyville havainnoille. Ongelmallinen
kokemus ei kuitenkaan ends my6hemmiss4 istunnoissa osoittanut juuri assimiloitumisen
merkkejd terapeuttisen tydskentelyn keskittyessa eldménhistorian ja Saaran akuutin
tyokriisin késittelyyn. Uhka tiden loppumisesta oli Saaran sisdisid pelkoja syvésti
haastava tilanne, joka kenties tuli Saaran muutosprosessin kannalta liian nopeasti. Saara
oli jo matkalla kohti ongelmallisen kokemisensa tydstdmistd, mutta merkityksenanto-
prosessien toimiessa vield jaykalld ja kategorisella tavalla, haastava tilanne muuttikin
psyyken tasapainopistetté regresiiviseen suuntaan. Saara ei ollut vield valmis kisittele-
maén tilanteen aktivoimaa syvitason kokemuksellista tietoa.

Saaran ongelmallisen kokemuksen ymmaértidmiseen johti viidennessi istunnossa kaksi
merkittdvad tapahtumaa. Ensinnékin Saara kertoi saaneensa selvisti yhteyden aiemmin
tavoittamattomissa olleisiin tunteisiinsa. Toiseksi, Saara kertoi nyt ndkevansd myos
mydnteisend sen mahdollisuuden, ettei aina tarvitsekaan olla d4rimméisen vahva. Saara
sai ndin ensimmaéisen kerran kiinni jonkinlaisesta vaihtoehtoisesta suhtautumistavasta
kokemiseensa. Tutkimusjakson aikana vaihtoehtoinen suhtautumistapa ei kuitenkaan
saanut laajempaa sijaa Saaran persoonallisuudessa. Hetkittdisistd onnistumisista huoli-
matta Saaran vaikeudet saada kosketusta tunteisiinsa olivat ilmeisié l4pi terapian. Tama
saattoi olla yksi selitys sille, miksi Saaran muutosprosessi néytti jadvan pintapuoliseksi.

Saaran etu terapiassa oli hdnen tottuneisuutensa pohdiskelevaan, analyyttiseen ja
reflektiiviseen tyoskentelyyn. Ongelmallisen kokemuksen assimilaatiota estévi tai
hidastavia tekij6itd puolestaan saattoivat olla myds Saaran kokonaisvaltaisen tiukka
suhde itseensd sekd pyrkimys suorittaa terapiassa. Saara itsekin kuvasi titd kymmenen-
nen terapiaistunnon jilkeen kirjoittamassaan péivakirjassa: “ -- Huomasin harmistuvani,
kun emme oikein péisseet eteneméén silla tavoin kuin terapian alussa. Ehki se, ettd
vaadin itselténi paljon, nousee esiin tissékin. Minun pitiisi saada terapiassakin jotain
suoritetuksi!”

Saaran ongelmallisen kokemuksen assimilaatioprosessi poikkeaa jonkin verran Stile-
sin ym. (1990; 1991) esittdmasti assimilaatiomallista. Ero koskee Saaran ongelmallisen

kokemuksen assimilaation kognitiivisen tason suhdetta Saaran tunnekokemuksiin.
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Vaikka Saara naytti kognitiivisella tasolla saavuttavan assimilaation tason 4 Ongelman
ymmiértdminen, Saaran tunteet olivat kuitenkin yha edelleen ja terapian loppua kohden
jopa enenevissd madrin negatiivisia. Assimilaatiomallin mukaan ongelmallisen koke-
muksen ldhestyessd ongelman ymmaértdmisen vaihetta, tunnetilojen pitdisi muuttua
vihitellen positiivisemmiksi. Néin ei kuitenkaan Saaran tapauksessa kdynyt. Ilmiétd voi
selittdd se, ettd Saaran ongelmallisen kokemuksen assimilaatio ikéén kuin taantui terapi-
an loppupuolella. Toinen mahdollinen selitys voi olla se, ettd Saaran muutosprosessi
tapahtui psyyken pintatasolla. Guidanon (1987) mukaan pintatason muutosprosessi
tapahtuu kognitiivisen kontrollin alaisuudessa. Tall6in olisi mahdollista, etté tunteet
eivéat valttimattd kulje “kési kddessd” kognitiivisten oivallusten kanssa. Assimilaa-
tiomallissa kumpaakaan néisti vaihtoehdoista ei huomioida. Saaran terapian assimilaa-
tioanalyysid vaikeutti muutenkin koko ajan se, ettd Saara toi terapiassa hyvin niukasti
esiin tunnekokemistaan. Tunteet tulivat esiin 1dhinnd puheena epdmaériisestd ahdistuk-
sesta ja Saaran ahdistuneena olemuksena. Saaran psyyken dynamiikan kannalta tét4 voi
toki pitdd luonnollisena, merkitsivithén negatiiviset tunteet ja niiden ilmaisu Saaralle
heikoutta, jota oli vaikea kohdata ja hyviksya. Tutkimuksen kannalta se kuitenkin aset-
taa haasteen kehittaa tutkimusmenetelmii, joilla tunnekokemisen saisi entistd paremmin
esiin myds sanattomalla tasolla.

Saaran subjektiivinen kokemus terapian hyodyllisyydesti oli terapiajakson jilkeen
tehdyssé haastattelussa myonteinen, vaikka hin kuvasikin oloaan silld hetkelld huonok-
si. Saara koki erityisesti terapian alussa monien kokemisensa puolien selkeytyneen ja
kirkastuneen. Saaran subjektiivinen arvio on téssé suhteessa samanlainen assimilaa-
tionalyysin tulosten kanssa; terapian alussa edistyst4 tapahtui, loppupuolella ei.

Skeemakyselylomakkeiden mukaan Saaran mindarviot muuttuivat terapian loppuun
mennessi kielteisemmiksi ldhes kaikilla skeema-alueilla. Kaikkein negatiivisimmiksi
Saaran mindarviot muuttuivat Riippuvuus (+1,4), Itsekontrollin menetyksen pelko
(+0,9), Hapeéd/nolostuminen (+1,8) ja Joustamattomat vaatimukset (+0,9) -skeema-
alueilla. Saaran problematiikan ndkékulmasta nédiden osa-alueiden korostuminen oli
odotettavaa. Depresiiviselle merkitysjarjestelmaélle tyypilliseen tapaan Saara oli taipu-
vainen hakemaan ep#onnistumisten syyta itsestdéin. Kenties Saara néki my6s ongelmalli-

sen kokemisensa omana “vikanaan” ja mindarvioinnit muuttuivat sitd negatiivisemmik-
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si, mitd paremmin Saara tuli kokemisestaan tietoiseksi. Hieman positiivisemmaksi
mindarviot muuttuivat terapian loppuun mennessi Tekojen oikeutus/rajattomuus-
skeema-alueella (-0,5). Saara totesikin useissa istunnoissa kokevansa itsensi nyt entistd
paremmin oikeutetuksi ottamaan itselleen aikaa itsensi hoitamiseen. [lahduttavaa on se,
ettd kolmen kuukauden seurantamittauksessa Saaran mindarviot olivat muuttuneet
Autonomia- ja Itsearvostus- péiskaaloilla jonkin verran alkumittausta positiivisemmiksi
ja Liittyneisyys -pa#skaalallakin terapian loppua myénteisemmiksi.

Myos Saaran DAS ja S.A.M. -kyselylomakkeiden pistemédrat nousivat terapian lop-
puun mennessé, mutta laskivat huomattavasti seuraavan kolmen kuukauden aikana.
Tulokset ovat tukevat skeemakyselylomakkeen tuloksia ja Saaran subjektiivista koke-
musta. Kolmen kuukauden seurantamittausten my6nteisia tuloksia voi selittdd se, ettd
Saaran terapiaa jatkettiin vield tutkimuksen kohteena olleen ajanjakson jalkeen.

Valitsin tutkimusotteekseni laadullisen tapaustutkimuksen saadakseni esiin mahdolli-
simman rikkaan, yksil6llisen ja prosessinomaisen kuvauksen terapeuttisesta muutokses-
ta. Tapaustutkimuksen on todettu soveltuvan erityisen hyvin terapeuttisten muutoproses-
sien tutkimiseen. Tutkimusotteeni kéytannon arvoa voi perustella sillé, ettéd tutkimalla
perusteellisesti useita tapauksia on mahdollista ymmart44 entisté laajemmin inhimillistd
kokemista ja sen muutosta. Kliinisen tyon kannalta téllainen tieto on ainakin jossain
madrin kayttokelpoista (McLeod, 1994; Stiles, 1993).

Hankaluutena tapaustutkimuksessa on tulosten yleistettdvyys seki haitallisen subjek-
tiivisuuden mahdollisuus (Mahoney, 1995; McLeod, 1994, Stiles, 1993). Jalkimmaises-
téd seikasta olen ollut erityisen tietoinen tehdesséni tutkimusta yksin. Kéytettdvisséni ei
tutkimusaineiston luonteesta ja laajuudesta johtuen ollut toista arvioijaa, jonka arvion-
teihin olisin voinut verrata omia johtopaét6ksiéni. Pyrin eliminoimaan véérien tulkinto-
jen mahdollisuutta perehtymalld perinpohjin tutkimusmenetelméaéni sekd kéyttamalla
laadullisen analyysin tukena muita tiedonkeruumenetelmié, paivékirjoja ja maérallisid
itsearviointilomakkeita.

Piivikirjamerkint6jen runsaudessa oli Pirkon ja Saaran vililld suuri ero. Saara oli
selvisti tottunut ilmaisemaan itsedén kirjoittamalla ja hénen paivékirjoistaan sai arvo-
kasta tietoa terapian ulkopuolella tapahtuneesta tydskentelysti. Pirkko puolestaan ei

kokenut pdivikirjatyoskentelyd omakseen, miké nékyi vain harvoina merkintdina ja
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merkint6jen tyrehtymisend terapian loppua kohden kokonaan. Péivikirjojen oli kuiten-
kin ensisijaisesti tarkoitus palvella asiakkaita itsedén - tutkimukselliset tavoitteet olivat
téssd toissijaisia.

Itsearviointilomakkeiden avulla olen tarkastellut ndyttaytyvitké mahdolliset havaitse-
mani muutokset myos muilla menetelmilld arvioituna. Itsearvointilomakkeiden tulokset
olivat osin ristiriitaisia, mutta vahvistavat kuitenkin laadullisen analyysini tuloksia siiné,
ettd kumpikaan asiakkaista ei saavuttanut ongelmiensa tdydellistd hallintaa. Asioiden
prosessointi jdi tutkimusjakson aikana sek# Saaran ettd Pirkon kohdalla vield kesken.
Butlerin ja Struppin (1991) mukaan persoonallisten merkitysten késittely terapiassa
vaatii paljon aikaa, mink4 vuoksi prosessi jdi usein kesken lyhytkestoisissa terapioissa.
Kolmen kuukauden seurantamittauksen tulokset kuitenkin antavat olettaa assimilaatio-
prosessin jatkuneen terapian jélkeen.

Tutkimukseni perusteella assimilaatioanalyysid voidaan kéyttd4 apuna persoonallisissa
merkityksenantotavoissa tapahtuvan muutoksen todentamisessa Guidanon luomasta
viitekehyksestd kasin. Vastaavia johtopédatoksid ovat tehneet myds Laine ja Metsdpelto
(1998) sekéd Maijala ja Pitkénen (1997). Assimilaatioanalyysin, kuten useimpien mui-
denkin laadullisten tutkimusmenetelmien, puute on kuitenkin se, ettd analyysin kohteena
oleva aineisto on kielellistd. Toskalan (1996) mukaan tuottaessaan vélittémid konsrtuk-
tioita itsestd ja maailmasta ihminen kayttd4 aina omaa vélitonti ja sanallistettavaa tietoi-
suuttaan. Sanalliset kuvaukset eivit kuitenkaan aina tavoita tarkasti merkitysten olennai-
sia siséltd)d tai niihin liittyvis tunteita. Asiakkaan tunteet tai esimerkiksi sellaiset merki-
tyksenantotapoihin liittyvit ulottuvuudet kuten joustavuus - jaykkyys, eivét useinkaan
ndy suoraan kielessé, vaan ovat pikemminkin tunnistettavissa asiakkaiden d4nenpainois-
ta, eleisti, tauoista, huokauksista jne. - ylipdinsé “rivien vélistd”. Assimilaatioanalyysin
onnistumisen edellytyksen4 on kuitenkin nimenomaan téllaisten hienovaraisten vivahtei-
den ja tunteiden erottaminen aineistosta, mika on erittédin vaikeaa pitaytymall tiukasti
kielellisessd materiaalissa. Syvitason prosessien tavoittaminen assimilaatioanalyysin
avulla vaatiikin ndhdikseni tutkijalta myds empaattista ymmaértdmisti seké eldytyvai
perehtymisti tekstiin ja silti on todennékoisesti mahdotonta tavoittaa kaikkia asiakkaan
kokemisen puolia. Kielellisen aineiston tulkintaan liittyy aina mys se mahdollisuus,

ettd eri ilmaisut ja sanat merkitsevét eri thmisille eri asioita.
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Tutkimusraportissani olen pitkélle integroinut Saaran ja Pirkon terapioissa keskeisiksi
osoittautuneet teemat, koska niiden kisittely erillisind olisi tuntunut keinotekoiselta.
Teemat esiintyivit aineistossa siti tiiviimmin toisiinsa kietoutuneina, mitd pidemmalle
terapiassa edettiin. Pirkon kohdalla avuttomuuden, epdvarmuuden, osaamattomuuden tai
turvattomuuden tunteet olivat kaikki selvisti osa samantyyppistd kokemisen tapaa, jossa
erilaiset ilmaisut ldhinn erottelivat eri tilanteisiin liittyvien tunnekokemusten voimak-
kuutta tai tilanteiden erityispiirteitd. Saaran terapiassa taas pyrkimys kontrolloida omia
negatiivisia tunteita oli olennainen osa hyvaksynnén hakemista toisilta ja ndmi teemat
kulkivatkin ldpi terapian kési kidessi.

Asiakkaiden ongelmallisen kokemuksen assimilaatio néyttidytyy tutkimuksessani
suurelta osin lineaarisena, mutta todellisuudessa aineistosta saattoi erottaa heilahtelua
saavutettujen vaiheiden ja edellisiin assimilaation vaiheisiin palaamisen vililld. Saaran
terapiassa vaikutti suorastaan, ettd ongelmallisen kokemuksen assimilaatio taantui ja
pysahtyi terapian loppupuolella. Stilesin ym. (1995) mukaan on tavallista, ettd ongel-
mallisen kokemisen osa-alueet integroituvat terapian kuluessa, eikéd osa-alueiden assimi-
laatio vilttdmattd tapahdu yhtdaikaisesti. Myos Mahoney (1991) toteaa, etti terapeutti-
seen muutokseen kuuluvat olennaisena osana edistyksen ja taantumisen vaiheet. Muuta
kuin positiivista edistyst4 terapiassa on kuitenkin tutkittu varsin vdhidn. Honos-Webb
ym. (1999) ovat pyrkineet selittdimaén sitd, miksi ongelmallisen kokemuksen assimilaa-
tio ei aina etene terapiassa, mutta taantumista edellisiin assimilaation vaiheisiin hekdén
eivét selitd. Tulevaisuudessa olisikin ehkd hyodyllista tutkia enemman myds tuloksetto-
mia terapioita ja pohtia sitd, mitké tekijét voivat selittdd sen, etté terapia ei etene tai jopa
pahentaa asiakkaan tilannetta.

Assimilaatioanalyysissd tulkitsin aineistosta esiin nousseita teemoja Guidanon teorian
nékokulmasta. Assimilaatiomalli pyrkii selittdméin psyykkistd muutoprosessia, mutta ei
sisédlld laajempaa, teoreettista kuvausta psyyken rakenteista tai dynamiikasta. Tutkimuk-
sessani liitin assimilaatioanalyysin laajempaan teoreettiseen viitekehykseen vilttyakseni
pelkaltéd ilmion kuvaamiselta. Aiemmin assimilaatioanalyysid on kéytetty siten, etta
aineistosta on etsitty jonkin tietyn merkitysjérjestelmétyypin piirteitd ja késitelty niitd
terapian teemoina (Laine & Metsédpelto, 1998; Maijala & Pitkald, 1997). Omassa tutki-

muksessani en kuitenkaan halunnut etukéteen maéritelld, millaiset merkityksenanto-
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prosessit ovat asiakkaiden mindsysteemin dynamiikan ja terapian etenemisen kannalta
keskeisid. Tamai ei olisi edes ollut mahdollista alkuhaastattelujen perusteella. Tulkintani
asiakkaiden keskeisistd merkityksenantoprosesseista, prosessiulottuvuuksien alkutilan-
teesta ja niiden muutoksesta muotoutui siis vasta aineiston laadullisen analyysin aikana.
Lihestymistapaani aineistoon voi tissd mielessd kutsua hermeneuttiseksi. Paamairana
hermeneuttisessa ldhetymistavassa on ilmion kuvaaminen, ymmértdminen ja tulkinta
(Mahoney, 1991; Tesch, 1990). Perttulan (1996) mukaan hermeneuttisessa ymmértami-
sessd on kysymys asioiden suhteuttamisesta olemassaolevaan ymmaérryksen kokonaisuu-
teen. Ymmaértdminen ei niin ole stabiili tila, vaan se muuttuu jatkuvasti uuden tiedon ja
uusien ymmartdmisyhteyksien myota. Tiettdvisti assimilaatioanalyysid ei ole aiemmin
yhdistetty vastaavalla tavalla Guidanon teoreettiseen viitekehykseen.

Tutkimukseni osoitti, ettd yksittdisen asiakkaan psyykkistd muutosprosessia voi tulkita
ja ymmértdd Guidanon kuvaamien merkitysjérjestelmien nikokulmasta. Guidano
(1991a) luokittelee merkitysjérjestelmityypit erillisind, mutta tutkimukseni perusteella
molempien asiakkaiden minésysteemin dynamiikasta oli 16ydettivissé viitteitd useam-
masta kuin yhdestd merkitysjérjestelmityypistd. Havaintoni tukee Laineen ja Metsépel-
lon (1998) oletusta siit4, ettd merkitysjarjestelmié voidaan pitda pasllekkdaisind ja toisiin-
sa limittyneini. My6s Guidano itse on todennut, ettéd yksil6lld voi olla useita merkitys-
jérjestelmid rinnakkain. Ehkd Guidanon teoriaa tulisikin tarkastella véljésti, takertumatta
merkitysjérjestelmétyyppien rajapintoihin. Tallé tavoin tarkasteltuna teoria tarjoaa kéy-
tannon kliinisessé tyossd hyodyllisen vilineen asiakkaan ongelmatiikan ymmartamises-
sd, vilttden samalla keinotekoista, dikotomista luokittelua. Painottaahan Guidano
(1991a) itsekin nimenomaan merkitysjarjestelmien prosessiulottuvuuksia, eikd niink&én
niiden siséllollisid piirteita.

Seka Pirkon ettd Saaran terapiassa keskeisimméksi muutosta edisténeeksi tekijéksi
osoittautui ongelmalliseen kokemiseen liittyvien tunteiden kohtaaminen ja kisittely.
Toinen merkittdv, jo terapian viitekehykseen siséltynyt tekijd oli pyrkimys tarkastella
ongelmallista kokemista vaihtoehtoisista ndkokulmista. Pirkon tapauksessa timi johti
vihitellen lisddntyneeseen sallivuuteen itseéd kohtaan ja Saarankin tapauksessa oli viittei-
t4, ettd sithen suuntaan oltiin menossa. Pirkolle erittdin merkityksellisté oli lisdksi oman

eldménhistorian késittely.
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Varsinaisia terapeuttista muutosta esténeiti tekijoitd ei tutkimukseni perusteella voi
varmasti osoittaa, mikéli sellaisina ei pidetd Saaran ongelmien suhteellisen kroonista
luonnetta ja hdnen kokonaisvaltaisen tiukkaa suhdetta omaan itseensé. Saaran muutos-
prosessia saattoi my0s hidastaa terapeuttisen tydskentelyn kannalta mahdollisimman
hankalaan aikaan sijoittunut akuutti tilanne tydssé. Joka tapauksessa on selvii, ettd
kahdentoista istunnon lyhytterapia ei ollut Saaralle riittdvd. Saaran assimilaatioprosessin
tarkastelua olisikin ollut mielenkiintoista jatkaa pidempéén.

Tutkimani tapaukset herattavit paljon kysymyksié siitd, miksi muutosta terapiassa ei
aina tapahdu toivotulla tavalla. Suomessa ja maailmalla terapiatutkimuksessa on paa-
asiassa keskitytty onnistuneiden tapausten analysointiin. Vihinté4nkin yhté informatiivi-
set, tuloksettomat tai vain vihdisid edistyksen merkkeji osoittavat tapaukset on tavalli-
sesti karsittu tutkittavien tapausten joukosta. T#hén olisi tarpeen kiinnitt44 tulevissa
tutkimuksissa enemmaén huomiota.

Toisena tulevaisuuden haasteena nien sellaisten tutkimusmenetelmien kehittimisen,
joilla asiakkaiden tunneprosesseja saisi entistd paremmin esiin terapian kuluessa. Nykyi-
set menetelmit ovat tdssd suhteessa liian riippuvaisia kielestd. Ratkaisu tdhdn ongel-
maan saattaa 16ytyd yhdistimalld ennakkoluulottomasti seki kielellisii etti ei-kielellisid

tutkimusmenetelmii.
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TEEMAHAASTATTELU

- Millaisia odotuksia oli terapian suhteen?

- Onko terapiasta ollut hyotya?

- Miten terapia on auttanut/ mitké odotukset eivét toteutuneet?

- Mitkd/ millaiset tekijét terapiassa ovat auttaneet tai haitanneet tygskentelyd?



63
Liite 2

Kyselylomake

Nimi: Pdivamddra:
Ohjeet:A

Tdmd lomake sis&dltdd 123 vdittamdd, joilla ihmiset saattavat
kuvata itseddn. Ole hyvd ja lue vidittdmdt yksitellen. Luettua-
si vdittdmdn arvioi, miten hyvin se kuvaa sinua. Kun olet epd-
varma, pddtd sen mukaan, miltd sinusta tuntuu eikd sen mukaan,
mitd saattaisit pitdd jdrkevimpdani.

Kunkin vdittdmdn kohdallla valitse vaihtoehdoista 1-6 se, joka
kuvaa parhaiten sinua eldmdsi aikana ja merkitse vaihtoehdon

numero tyhjdin tilaan vdittémdn eteen. Jos haluat, voit myd&s
korjata vdittédmdd vield paremmin sinuun sopivaksi.

Arviointiluokat:

1.Ei ole sopinut minuun koskaan eldmissdni.

2.0n sopinut jossain vaiheessa minuun, mutta enimmikseen ei.
3.Sopii minuun juuri nyt, mutta ei yleensd.

4.0n sopinut kohtalaisesti minuun suurimman osan eldmést&ni.
5.0n sopinut hyvin minuun suurimman osan eldmdsténi.

6.0n sopinut tdysin minuun l&hes aina.

Esimerkki:

D Murehdin siit#d, ett& ihmiset eivit pid4 minusta.

Autonomia (itseniisyys)
I. Riippuwvuus

1. En tunne olevani kykenevd selviytymdan omin pdin.
2. Tarvitsen muiden apua selviytyé&kseni.

3. Minusta tuntuu, ettd en tule kovin hyvin toimeen
omillani.

4. Uskon, etttd muut ihmiset voivat huolehtia minus-
ta paremmin kuin mind itse.

5. Minulla on vaikeuksia selvitd uusista +entdvistd,
ellei minulla ole jotakuta opastamassa.

6. Piddn itsedni muista riippuvaisena henkilénd.
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II.Yksilsitymi I / Alistumi

7. Annan muiden ihmisten "pitdi p4d&nsi".

8. Jos tekisin, mitd haluan, niin etsin vain
itselleni pelkkid vaikeuksia.

9. Tuntuu siltd, ettd minulla ei ole muuta mahdolli
suutta, kuin antaa periksi toisten ihmisten toiveil-
le.

10.Mielestdni muiden tarpeet ovat tdrkedmpii kuin
omani.

1l.Ihmissuhteissani annan ohjat toiselle.

12.Minusta on vaikeata olla oma itseni toisten ih-
misten seurassa.

13.En todellakaan tiedd, mitd haluan.

14.En voi ilmaista kiukkuani, koska toiset eivit
hyvdksyisi minua tai jittdisividt minut.

15.Minusta tuntuu, ettd eldmini suurimmat pHditSkset
eivdt ole olleet todella omiani.

16.Tunnen syyllisyyttd, koska en t8ytHd toisten odo-
tuksia tai aiheutan pettymyksen heille.

17 .Annan enemmdn muille ihmisille kuin saan heiltd
takaisin.

18.0len huolissani, miellytdnkd muita ihmisii.

19.En voi ilmaista kaikkea sitd vihaa ja #rtymystd,
joka sisdlldni liikkuu.

20.Minulla on vaikeuksia vaatia, ettd oikeuksiani
kunnioitetaan ja tunteeni otetaan huomioon.

21.En voi vdlttdd tunnetta, ettd jotain kauheaa tu
lee tapahtumaan.

22.Minusta tuntuu, ettd jokin onnettomuus (luonnon-
mullistus, rikos, wvararikko tai sairaus) voi isked
mind hetkend tahansa.

23.0len huolissani, ettd minusta tulee koditon tai
irtolainen.

24.0len huolissani siitd, ettd kimppuuni tullaan
hyskkdamdan.

25.01len hyvin tarkka rahan kanssa, muutoin saatan
joutua puille paljaille.

26.Vilttidkseni sairastumisen tai loukkaantumisen
ryhdyn erilaisiin varotoimiin.

27.0len huolissani, ettd menetdn kaikki rahani ja
minusta tulee rutikéyhd.
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28.Pelkidin, ettd minulle on kehittymidssd vakava sai

raus, vaikka lidkiri ei olekaan todennut mit&é&n
erityistd.
29.0len hyvin pelokas ihminen.

30.Valisen mieluummin varman tai tutur tavan, Kuin
risgeeraan.

31.Pohdin maailmassa tapahtuvia pahoja asioita kuten
rikoksia, saastumista, lamaa ja niin edelleen.

ttami elko
32.Pelkidn menettivini kyvyn hallita tekemisidni.

33.Minusta tuntuu usein silti, ettd taidan tulla
hulluksi.

34.Minusta tuntuu usein, ettd saan ahdistus-
kohtauksen.

35.Pelkdin, etti alan hikoilla tai punastella muiden
ihmisten n&hden.

36.Usein tunnen olevani hillittémdn itkun partaalla.

37.0len huolissani siitd, etten kykenisi
vastustamaan seksuaalisia halujani.

38.Pelkiin vahingoittavani jotakuta ruumiillisesti
tai henkisesti, jos menetdn itsehillintidni.

39.Minusta tuntuu, ettd minun tdytyy hallita tunte;
tani ja mielijohteitani tai muutoin todenndkdisesti
tapahtuu jotain pahaa.

tasolla)

40.Ei ole ketddn, joka vastaisi tarpeisiini.
41.En saa tarpeeksi rakkautta ja huomiota.

42 .Minulla ei ole ketddn, jolta saisin tarvitessani
neuvoa ja henkist: tukea.

43 .Minulla ei ole :(etddn, joka hoivaisi minua, olisi
kanssani tai tode.la vadlittdisi siitd, mitd minulle
tapahtuu.

44.Minulla ei ole ketddn, joka haluaisi tulla
ldhelleni ja olla paljon kanssani.

45.Voisin kadota maan pddltd ilman, et+i Xukaan =o-
sissaan kaipaisi minua.

46 .Ihmissuhteeni ovat loppujen lopuksi pinnallisia.
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47 .Minusta tuntuu, ettd en ole erityisen tdrked ke-
nellekddn.

48.Kukaan ei todella kuuntele tai voil ymmédrtdad
pohjimmaisia tunteitani ja tarpeitani.

VI. idmi m
49 .Minut on tuomittu olemaan aina yksin.

50.Pelkdin jonkun rakastamani ihmisen kuolevan koh-
ta, vaikka h#nelli ei olekaan mitddn erityista
.sairautta.

51.Huomaan takertuvani itselleni lZheisiin ihmisiin.

52.Pelkdin itselleni ldheisten ihmisten j&dttdvédn tai
hylkdédvdn minut. .

53.En voi olla varma, ettd saan henkistid tukea ihmi-
silt8 silloin, kun tarvitsen sitd.

54.Minusta tuntuu, ettid tHrkedt ihmissuhteeni eivat
kestd, vaan katkeavat.

VII.Epdluottamus

55.Minusta tuntuu, ettd monet ihmiset haluavat lou-
kata minua ja yrittdvdt hydtyd minusta.

56 .Minun tdytyy suojautua toisten ihmisten hydkkayk-
siltd ja noyryytyksiltd.

57 .HySkkédys on paras puolustus.

58.Minun on maksettava saamani kohtelu samalla mi
talla takaisin.

59.Minun on oltava jatkuvasti varuillani muiden
ldsndollessa.

60.Jos joku kdyttdytyy minua kohtaan ystédvdllisesti,
arvelen hdnelld olevan taka-ajatuksia.

61.0n vain ajan kysymys, milloin joku pettdd minut.
62.Useimmat ihmiset ajattelevat vain itseddn.
63 .Minun on hyvin vaikea luottaa muihin ihmisiin.

64.Epdilen suuresti toisten ihmisten tarkoitusperid.

vIizI i inen erista inen/vieraantuminen
65.En sovi muiden joukkoon.
66.0len pohjimmiltani erilainen kuin muut.

67 .En kuulu mihinkddn, olen kuin yksindinen susi.
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68.Tunnen vieraantuneeni muista ihmisista.

69.Tunnen olevani eristdytynyt ja yksin.

Itsearvostus

70 .Kukaan haluamani mies/nainen ei voisi rakastaa
minua ndhtydidn puutteellisuuteni.

71.Kukaan haluamani mies/nainen ei halgais; jaadd
luokseni, jos hdn tuntisi todellisen mindni.

72.0len perustaltani virheellinen ja vajavainen.
73.Vaikka kuinka kovasti yritt#disin, en voi saada
ketddn merkittdvdi miestd/naista kunnioittamaan mi
nua tai pitdmddn minua arvokkaana.
74.En ole muiden rakkauden, huomion tai kunnituksen
arvoinen.

tdv vi i i S
75.En ole seksuaalisesti puoleenivetdva.
76.0len liian lihava.
77.0len ruma.
78.En kykene yllipitdmdin kunnollista keskustelua.
79.0len muiden seurassa tylsd ja pitkdstyttava.
80.Thmiset, joita arvostan, eivat halua olla Kanssa—
ni tekemisissd sosiaalisen asemani vuoksi (esim.
tulot, koulutustaso, ura)

81 .Muiden seurassa en koskaan tiedi, mita sanoa.

82 .Muut eividt halua minua seuraansa.

XL, Kyl St ts reponni .

83.En osaa tehdd oikeastaan mitddn yhtd hyvin kuin
muut.

84.0len kelvoton.

85.Useimmat ihmiset ovat pystyvampid kuin mind.
86 .Munaan kaiken mihin ryhdyn

87.0len kompels.

88.0len epdonnistuija.

89.Jos luotan omaan harkintakykvyni, “een viédrié

pdatoksid.

(¢
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90.Minulta puuttuu niin sanottua maalaisjdrked.

91.Arvostelukykyyni ei ole luottamista.

92.0len pohjimmiltani paha ihminen.
93.Ansaitsen tulla rangaistuksi.
94.En ansaitse mielihyvdd ja onnellisuutta.

95.Tehdessdni virheen ansaitsen kovan arvostelun ja
rangaistuksen.

96.En helposti vapauta itsedni vastuuusta tai selit-
tele virheitédni.

97.Tunnen itseni hyvin syylliseksi tekemieni virhei-
den wvuoksi.

98.En ndytd pystyvidn eldmiidn uskonnollisten tai mo-
raalisten periaatteitteni mukaisesti, wvaikka kuinka
yrittdisin.
99.Tunnen usein syyllisyyttd tietdmdttd miksi.

XIII. Hipedi/nolostumi

100.Joudun ndyryytetyksi epdonnistumisteni ja puut-
teideni vuoksi.

101.0len niin huono, etten voi paljastaa epdonnistu-
misiani muille.

102.J0s muut saisivat selville puutteeni, en voisi
katsoa heitd silmiin.

103.Minua nolottaa usein muiden seurassa, Kkoska en
ole heiddn veroisensa.

104.01len ujo ja tarkkailen itsedni muiden seurassa.
X1V.Joustamattomat vaatimusket

105.Minun pit44 olla paras kaikessa; en hyvidksy toi-
seksi jddmistd.

106.Ponnistelen pit3ddkseni ldhes kaiken t&dydellises-
sd jarjestyksessa.

107 .Minun on ndytettdvd mahdollisiman hyvénndkdisel-
td koko ajan.

108.Yritdn tehdid parhaani; vdhempi ei kelpaa.

109.Minulla on niin paljon tehtdvdd, ettd el ole
juuri aikaa rentoutua kunnolla.

110.Juuri mikdin, mitd teen, ei ole riittdvdn hyvaad;
aina on varaa parantaa.

111.Minun on tidytettdvd kaikki velvollisuuteni.



112.0tan jatkuvasti p¥ineita siitd, ettd saan asiat
hoidetuiksi.

113.Ihmissuhteeni kirsividt, koska "piiskaan" itseédni
eteenpdin niin kovasti.

114.Terveyteni kdrsii, koska joudun niin koville
yrittdessdni tehdi kaiken niin hyvin.

115.Jotta voisin tdyttdd vaatimukseni, uhraan usein
oman mielihyvdni ja onnellisuuteni.

116 .Minun on vaikeata sietdd kielteistd vastausta,
kun haluan jotain muilta ihmisiltd.

117 .Usein vihastun tai &drsyynnyn, jos en saa, mita
haluan.

118.0len erityistapaus eikd minun pitdisikdan hyvak-
syd monia muille asetettuja rajoituksia.

119.vihaan sitd, ettd minua rajoitetaan tai estetddn
tekemdstd, mitd haluan.

120.Minun on vaikea hyvdksyd joitakin puolia eldmids-
séni, jotka eivdt ole kuten haluaisin, wvaikka toi-
saalta eldmdni on ulkoisesti kunnossa.

121.Minun on vaikea lopettaa ryypiskelyd, tupakoin-
tia,ylensydntid tai muuta vastaavaa.

122.Minulla ei ndytd olevan itsekuria tehdd loppuun
rutiinimaisia tai tylsid tehtdviid.

123.Annan usein vallan tunteilleni ja mielijohteil-
leni, mistd syystd joudun vaikeuksiin tai loukkaan
muita ihmisid.

Developed by Jeffrey Young, PhD and Gary Brown, MEd, 1989
Cognitive Therapy Center of New York

Sugmeptanut 1993: Timo Auvinen, Antti Hiipakka, Irma Karila,
Kristiina Poutala ,Jyrki Saarioja, Jukka Salkosalo, Pauli
Tossavainen.

Used by permission of Jeffrey Young,
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DAS —kyselylomake

Merkitse sopivin vaihtoehto rastilla (x)

On vaikeata olla onnellinen ja tyytyviinen, joliei ole hyvannékoéinen,
dlykas ja menestyvi.

Onnellisuus riippuu enemmin siit4, miten suhtaudun itseeni kuin siit4,
miten muut suhtautuvat minuun.

Jos teen virheen, arvoni todennikoisesti laskee muiden silmissi.
Minua ei arvosteta, jollen ole alati hyvi tyossani.

On tyhmai ottaa riskejd, koska asiat voivat menni péin seinid”
pienenkin epdonnistumisen vuoksi.

On mahdollista, ettd ihmistd kunnioitetaan, vaikkei hén ole erityisen
lahjakas juuri miss4én.

En voi olla onnellinen ja tyytyviinen, elleivit useimmat tuttavani
noteeraa minua.

Avun pyytdminen on heikkouden merkki.

Jollen pirjad yhtd hyvin kuin muut, olen ihmisen vihempiarvoinen.
Jos epdonnistun tydssini, olen myds ihmisend epédonnistunut.

Jos ei osaa asiaa kunnolla, sit4 ei kannata tehdi ollenkaan.
Virheiden tekeminen on hyvé asia, koska niist4 voi ottaa opikseen.
Jos joku on eri mieltd kanssani, han todennikoisesti ei pidd minusta.

Jos epdonnistun osittain, se on yhtd paha kuin olisin epdonnistunut
tdydelleen.

Jos muut tietdisivit, millainen todella olen, he arvostaisivat minua
viahemman.

En olisi mit44n, jollei rakastamani ihminen pitéisi minusta.
Tekemisesti sindnsi voi nauttia riippurmatta siitd, miki on lopputulos.

On turha ryhtyd mihink#én, jollei ole edes kohtuullisia takeita
onnistumisesta.
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Arvoni ihmisend riippuu paljolti siitd, mitd muut
ajattelevat minusta.

Jos en aseta tavoitteitani mahdollisimman korkealle, jaan “toisen
luokan kansalaiseksi”.

Jotta olisin arvostettu ihminen, minun on oltava etevi ainakin
yhdessi asiassa.

Ihmiset, joilla on hyvi4 ideoita, ovat muita arvokkaampia.
Pasmani menevit sekaisin, jos teen virheen.

Omat kasitykseni itsestdni ovat tdrkedmpid kuin muiden
mielipiteet minusta.

Jotta olisin hyvi, moraalinen ja kunnioitettava thminen, minun on
autettava jokaista avuntarvitsijaa.

Jos esitdn kysymyksid, paljastan tyhmyyteni.
Olisi kamalaa, jos minulle tirke#t ihmiset eivit hyviksy minua.
Elamastd tulee kurja, ellei ole ihmisia joihin tukeutua.

Minun on mahdollista saavuttaa tirkeitd tavoitteita elamasséni,
vaikka en raadakaan kuin orja.

Ihminen saattaa joutua haukutuksi, eik4 siitd mene tolaltaan.
En voi luottaa muihin ihmisiin, koska he voivat olla katalia.
Thminen ei voi olla onnellinen, jollei hdnesté pidet.

On paras luopua omista tarpeistaan, jos aikoo olla muiden
mieleen.

Onneni riippuu enemmén muista kuin minusta itsesténi.
En tarvitse muiden hyviaksyntai ollakseni onnellinen.

Jos vilttelee ongelmia, ne hdvidvit itsestadn.

Voin olla onnellinen, vaikka monet hyvit asiat menevét “sivu
suun” eldméssini.

On tirkeidtd, mitd muut ihmiset ajattelevat minusta.
Jos joutuu erilleen muista ihmisisti, tulee onnettomaksi.

Voi olla onnellinen, vaikkei kukaan rakastakaan minua.

Téysin samaa

mielti

Paljon samaa
mielti

Hieman samaa

mielti

Yhdentekevii

Hieman eri
mielti

Paljon eri
mieltid

Tiysin eri
mielti




Liite 4
72
S.AM.

Nimi pvm

Arvioi, miten seuraavat viittimit kuvaavat Sinua itsedsi ja ympyr6i numero sen mukaan. Jos viittima
ei yhtiiéin pidi paikkaansa Sinun kohdallasi, ympyréi numero 1. Jos se taas pitidd paikkansa
erittiin hyvin Sinun kohdallasi, ympyréi numero 10. Muissa tapauksissa ympyroi jokin numero
vililla 1 — 10. Lue viittdmiit huolellisesti ja kysy, jos jokin tuntuu episelvilti!

Ei pida paikkaansa Pitii paikkansa

1. Pelkdin, ettd muut eivit 1 2 3 4 5 6 7 8 9 10
hyviksy minua

2. Pelkiin, ettd ihmiset 16y- 1 2 3 4 5 6 7 8 9 10
tavit vikoja minusta

3. Minua ei héiritse, vaikka 1 2 3 4 S5 6 7 8 9 10
en miellyttdisi muita

4. Olen huolissani siitd, etti 1 2 3 4 S 6 7 8 9 10
muut saattavat pitad
minua arvottomana

5. Olen joskus mielestini liian 1 2 3 4 5 6 7 8 9 10
huolestunut siitid, miti muut
ihmiset ajattelevat minusta

6. Minulla ei ole erityistd 1 2 3 4 5 6 7 8 9 10
tarvetta viltella ihmisid

7. Koen sosiaaliset tilanteet 1 2 3 4 5 6 7 8 9 10
stressaavina.

8. Kun esimieheni tai joku 1 2 3 4 5 6 7 8 9 10
muu haluaa keskustella
kanssani, teen sen mielellini.

9. Olen hermostunut ollessani 1 2 3 4 5 6 7 8 9 10
ihmisryhméssa.

10. Minua ei hdiritse jutella 1 2 3 4 S5 6 7 8 9 10
ihmisille juhlissa tai muissa
sosiaalisissa tilanteissa.

11. Olen vain harvoin 1 2 3 4 5 6 7 8 9 10
rentoutunut suurissa
ihmisjoukoissa.

KIITOS VAIVANNAOSTASI!



	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

