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Pariterapian sopivuudesta parisuhdevakivallan hoitoon on kayty paljon Kriittistd keskustelua. Téman
tutkimuksen perusteella pariterapiaan kohdistettu kritiikki liittyy kuitenkin nimenomaan intiimiin
terrorismiin, kun taas pariterapian edut tulevat parhaiten esiin tilannesidonnaisen vékivallan hoidossa.

Tassé pro gradu -tutkielmassa pyrittiin selvittdmaan pariterapialle parisuhdevékivallan hoidossa
maéariteltyjen kriteerien pohjalta, miten pariterapia soveltuu pariskunnille, joissa esiintyy Johnsonin
(2008) maéarittelemaa tilannesidonnaista vakivaltaa tai intiimid terrorismia. Pyrkimyksend oli myds
selvittdd, miten ACBI- lomake (Abusive and Controlling Behaviour Inventory) ennustaa parin
sopivuutta pariterapiaan mittaamalla vakivallan eri muotojen frekvenssejé.

Aineistona on kolme paria Jyvaskylan yliopiston psykologian laitoksella toimivan
Psykoterapian opetus- ja tutkimusklinikan Pariterapia parisuhdevakivallan ehk&isemisen keinona -
tutkimusprojektin asiakkaista. Aineistona ovat sekd nauhoitetut asiakaskdaynnit ettd asiakkaiden
tayttamat ACBI- lomakkeet. Tutkimusmenetelména on kaytetty tapaustutkimusta.

Tulosten perusteella pariterapia sopii tilannesidonnaisen vékivallan hoitoon, kun taas intiimi
terrorismi ei sovi hoidettavaksi pariterapian keinoin. Tilannesidonnainen vékivalta on samalla
yhteydessé pariterapian kriteerien tayttymiseen. ACBI -lomake ei kykene kahdessa tapauksessa
kolmesta erottelemaan intiimi& terrorismia ja tilannesidonnaista vékivaltaa toisistaan eikd siis
myoskadn ennustamaan Kriteerien tayttymista tai pariterapian sopivuutta parille.

Tutkimuksen tulokset ovat teoriapohjan mukaisia. Niiden merkitys on erityisesti kliinisessa
tyossd; jotta parisuhdevékivallalle voidaan asettaa sopivin hoitomuoto, on intiimin terrorismin
erottaminen tilannesidonnaisesta vakivallasta tarkeaa.
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The suitability of the conjoint therapy for the treatment of intimate partner violence is an issue with
many debates. Nevertheless, according to this research the criticism relates mostly to the intimate
terrorism, while the benefits of the conjoint therapy are most visible in situational couple violence.

The aim of this master’s thesis was to study how conjoint therapy suits for the treatment of
situational couple violence and intimate terrorism (Johnson, 2008). The suitability was assessed on the
basis of the generally accepted criterion for the conjoint therapy. The goal was also to find out whether
the ACBI -form (Abusive and Controlling Behaviour Inventory) predicts the couple’s suitability for the
treatment by measuring the frequencies of intimate partner violence.

The data consists of three pairs of the clients of the Psychotherapy Training and Research
Centre. The pairs are part of the Research on Couple Treatment in Intimate Partner Violence. The data
includes both recorded sessions and completed ACBI -forms. A case study has been used as the
research method.

On the basis of the results the conjoint therapy is suitable for the treatment of situational couple
violence, while intimate terrorism can't be treated by the means of conjoint therapy. The situational
couple violence is also related to the compliance with the criterion. With two cases out of three the
ACBI -form is unable to distinguish intimate terrorism from situational couple violence, to predict the
compliance with the criterion or the suitability of the conjoint therapy.

The research results are in accordance with the theoretical basis. The importance of these results
can best be seen in clinical practice; in order to set the most appropriate treatment for the intimate
partner violence, it is essential to be able to distinguish intimate terrorism from situational couple
violence.

Key words: intimate partner violence, conjoint therapy, couple treatment, intimate terrorism,
situational couple violence, generally accepted criterion, ACBI -form, case study
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1. Johdanto

Parisuhdevékivalta on usein kodin ja perhesuhteiden yksityisyyteen jaava vékivallan ilmenemistapa,
jossa vékivallan tekijd ja uhri ovat parisuhteessa keskenddn (Paavilainen & P6so, 2003).
Parisuhdevékivalta on tavallisesti miesten naisiin kohdistamaa (Tilastokeskus, 2006) ja silld pyritdén
yleensd yllépitdmaan valta-asemaa ja kontrollia (Perttu, 2002). Vuonna 2005 poliisin tietoon tuli
yhteensd 2 423 parisuhdevékivaltatapausta (Tilastokeskus, 2006). Parisuhdevékivalta on kuitenkin
kodin sisélle jaava ilmio, joka nékyy vain osittain tilastoissa (Paavilainen & P6s0, 2003). Parisuhteessa
tapahtuva vakivalta on usein toistuvaa, jatkuvaa ja noudattaa tiettyjen vaiheiden sykli, joka pysyy
tavallisesti vuodesta toiseen samana. (Perttu, 2002). Lahisuhdevakivallalla on rikoksista suurin riski

uusiutua, jolloin myos parisuhdevakivaltaan puuttuminen on olennaista.

1.1. Pariterapiaan kohdistettu kritiikKi

Vékivalta méarittyy avuntarjoajien omista selitysmalleista ja madrittelyista ké&sin (Heiskanen & Piispa,
2002). Parisuhdevékivallan parissa tyoskennelleet tahot ovat usein olleet jakautuneet joko uhrien
tukemiseen ja tekijoiden rikosoikeudelliseen vastuuttamiseen tai véakivallan tekijan hoitoon, mika on
johtanut néiden tahojen hyvin véahdiseen keskindiseen vuorovaikutukseen ja yhteistyéhon (Fenlason,
2009). Tama on johtunut osittain siitd, etta pariterapian k&yton historia parisuhdevéakivallan hoidossa
kietoutuu feministisen ndkdkulman kehitykseen. (Stith, McCollum & Rosen, 2011). Feministisen
nakemyksen mukaan kaikki vékivalta johtuu kulttuurisesti kannatellusta miesvallasta. Pariterapiaa ei
ole nahty sopivana hoitomuotona vakivallan hoidossa, koska se systeemisté ajattelua noudattaen antaa
ymmartdd myo6s naisen olevan vastuussa vékivallasta ja nainen saattaa uppoutua vaaranlaiseen
turvallisuudentunteeseen terapiaistuntojen aikana (Stith & McCollum, 2008; Stith, McCollum & Rosen,
2011). Niinpa parisuhdevékivallan parissa tyoskentelevét vaativat hoitoa, jossa mies ja nainen ovat
erilladan (Stith, McCollum & Rosen, 2011). Tavallisesti hoidot ovatkin tapahtuneet taysin toisistaan
erilld&n niin, ettd vékivallan tekijd osallistuu ryhméterapiaan ja/tai yksilOterapiaan, joka siséltéda
psykoedukaatiota ja noudattaa jotakin terapeuttista menetelmad. (Harris, 2006). Vékivallan kohteelle
on ollut tarjolla tukipalveluja joko yksin tai ryhmdssé sisaltden voimauttavia elementteja. Parien

tukemiseen ja hoitoon ei ole juurikaan kiinnitetty huomiota parisuhdevakivallan historiassa, mika



puolestaan on johtanut siihen, ettei pariterapiaa ole l&hes ollenkaan kaytetty parisuhdevékivallan
hoidossa (Fenlason, 2009; Stith, McCollum & Rosen, 2011).

Pariterapian sopivuudesta parisuhdevékivallan hoitoon on siis kayty Kkriittistd keskustelua
feministisen liikkeen synnystd lahtien. Husson mukaan pariterapia parisuhdevakivallan hoidossa on
naisten mielesté lahes systemaattisesti epgdonnistunut. (Holma, 1996). Naisilla on ollut usein kokemus,
etteivat he ole saaneet dantaan kuuluviin, heité ei ole kuunneltu tai ymmérretty. Istunnoissakin mies on
ollut hallitseva ja ottanut kontrollin. Naiset ovat kokeneet, etté tilanne saattaa pahentua, jos he alkavat
puhua. Pariterapian mydté heille on tullut tunne, ettd vika on heissé itsessaan. Pariterapia on l&hes aina
hidastanut selviytymisprosessia.

McCollum ja Stith (2008) mainitsevat pariterapian kayttoon liittyvén filosofisen kritiikin, joka
kohdistuu erityisesti pari- ja perheterapioille tyypilliseen systeemiseen lahestymistapaan. Siina
erityisend Kritiikin kohteena ovat kehamadinen syyseuraussuhde ja vastavuoroisuuden ajattelutapa.
Ongelma n&hdaén talldin yhteisen vuorovaikutuksen kautta rakennettuna, eik& vain toisen osapuolen
aiheuttamana. Erityisesti feministiset teoriat ovat hyokanneet tita4 ajattelutapaa vastaan. Lisaksi
ongelmaksi muodostuu systeemiseen ajatteluun liittyvd neutraalisuuden periaate, jonka mukaan
tyontekija ei saa asettua kenenkadn puolelle eikd mitaan tiettyd kayttaytymista saa arvottaa (Bograd,
1992). Kuitenkin téllaista suhtautumista voidaan pitéa vakivallan kohdetta syyllistavana. Pragmaattinen
kritiikki  liittyy puolestaan parin turvallisuuden mahdolliseen vaarantumiseen pariterapiassa.
(McCollum & Stith, 2008). Systeemiseen ndkokulmaan kohdistettua kritiikkia voidaan kuitenkin pitaa
yksinkertaistuksena, silla nykyaan systeemiset mallit voivat ottaa huomioon parien valisen
vuorovaikutuksen lisdksi myos yksilon ja tdman sosiaalisen kontekstin.

Pariterapia voi vaarantaa naisen turvallisuuden, koska terapiassa yhdessdolo saattaa antaa
vakivallan tekijalle kasityksen, ettd vékivallan uhri on omalla kéaytoksellddn myds vastuussa
vakivallasta. (Stith, Rosen & McCollum, 2003). Asiakkaille onkin tarkeda tehda selvéksi pariterapian
lahtokohta: vdkivalta on aina vékivallan tekijdn tekemd valinta ja jokainen on vastuussa omasta
kéaytoksestadn. Uhri saattaa kokea tulleensa uhkailluksi terapian aikana eika pysty turvattomuuden
tunteen takia jakamaan kokemuksiaan vakivallan tekijan l1asné ollessa. Uhri saattaa my0ds véheksya niin
kokemaansa vakivaltaa kuin vdkivallan riskia (Bograd & Mederos, 1999). On mahdollista, ett4
pariterapia lisd4 uhrin vaaraa joutua vakivallan kohteeksi pakottamalla vékivallan tekijan kohtaamaan
tekemansé vakivallan seuraukset suoraan, ja ndin lisaédmalla parisuhteen emotionaalista intensiteettid

(Stith, ym., 2003). Koska pariterapiassa kaydaan lapi tapahtuneita vékivaltatilanteita yh& uudelleen,



saattaa se aiheuttaa uhrille niin fyysistd kuin psykologistakin uudelleentraumatisoitumista (Goldner,
1998). Tyontekijat olivat Keskisen (2005) tutkimuksessa sitd mieltd, ettd paritapaamisissa he menivat
helposti mukaan miehen kertomuksiin, jolloin naisen vékivallan kokemukset jéivat vahaiselle
huomiolle. Tyontekijat eivat halunneet ottaa sita riskid, ettd paritapaaminen johtaisi uusiin vakivallan

tekoihin, ja pitivat erillistydskentelya parempana.

1.2. Pariterapiaa puoltavia tekijoita

Edella késitellyisté syistd johtuen parisuhdevékivallan hoitoon on aiemmin kaytetty lahinng yksilo- ja
ryhmaterapiaa. Pariterapian kéytolle voidaan esittdd kuitenkin useita puoltavia tekijoitd. Paljon
kaytetyn ryhmaéterapian on todettu véahentavan fyysista vékivaltaa, mutta sen vaikutus seka henkisen
vakivallan ettd kontrolloivan kéayttaytymisen vahenemiseen on heikompi. (Stith, McCollum, Rosen &
Locke, 2005). Vakivaltaa kayttavat miehet eivat myoskaan ole homogeeninen ryhmé, ja néin ollen yksi
tietty hoitomuoto ei sovellu kaikille. Ryhmaterapialla saattaa olla lisaksi negatiivisia vaikutuksia
joihinkin miehiin: negatiiviset asenteet naisia kohtaan voivat saada tukea toisilta ryhmaélaisilté tai jopa
tukea suoraan vakivaltaista kayttaytymistd (esimerkiksi miehet saattavat oppia toisiltaan uusia
vakivallan muotoja) tai miehet voivat liittoutua negatiivisella tavalla kesken&éan. Naiset ovat my0ds
kertoneet, ettda heille vaarallisinta aikaa viikosta oli se, kun mies palasi ryhméterapiasta. (Stith,
McCollum & Rosen, 2011). Talléin mies oli usein vihainen ja katkera siitd, ettd oli joutunut
osallistumaan ryhmaan ja stressaantunut intensiivisista keskusteluista ryhméssa ja kokemistaan hapean
tunteista. Vaikka kaventuneen sukupuoliroolin laajentamisessa ja itsetunnon lisdédmisessa ovat
ryhmaéterapeuttiset ldhestymistavat tehokkaita, niin ilman pariterapeuttisia menetelmid voi
vakivallattomien kayttaytymistapojen omaksuminen olla vaikeaa (Antikainen, 1999).

On myos todettu, ettd naiset ovat fyysisesti vakivaltaisia puolisoja kohtaan yhtd usein kuin
miehet, vaikkakin naisten tekema vékivalta ei johda yht& usein vakaviin seurauksiin. (Stith, McCollum
& Rosen, 2011). Vékivallan loppuminen parisuhteessa on riippuvaista siitd, ettd kumpikin suhteen
osapuoli lopettaa vakivaltaisen kayttdytymisensad. Lisdksi on tarkedd kasitelld parisuhteen muitakin
ongelmia terapian aikana, koska parisuhteen tyytymattomyys on merkittava vékivaltaisuuden ennustaja.
Néistd mahdollisista muista ongelmista johtuen parilla ei valttdmatta ole tarpeeksi voimavaroja
taatakseen naisen turvallisuus parisuhteessa (Jappinen & Ewalds, 2003). Asiakkaat saavat pariterapiasta
tukea keskusteluihin, jolloin he voivat istunnoilla keskustella vakivallan lisdksi esimerkiksi lasten
kasvatuksesta, perheen elattdmisestd ja kotitdistda (McCollum & Stith, 2011). Vakivallan ohessa

esiintyy yleensd myo6s romanttista kiintymysta seka syvaa tunnetta sitoutumisesta. (Jappinen & Ewalds,
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2003). Taman ymmartdminen on yhté tarkedd kuin vakivallan yksityiskohtien ymmartaminen, jotta
hoito olisi turvallista ja tehokasta. Lisadntyvd mé&aré tutkimustuloksia tukeekin pariterapian kayttoa
parisuhdevékivallan hoidossa ja viittaa siihen, ettei pariterapiasta aiheudu parille suurempaa vaaraa
kuin muistakaan terapioista (Stith, McCollum & Rosen, 2011).

1.3. Pariterapian edellytykset

Pariterapian kaytolle on olemassa l&hteesté riippuen erilaisia kriteerejd, jotka kuitenkin padosin ovat
yleisesti hyvaksyttyja ja liittyvét parin turvallisuuteen ja terapian etenemiseen. Pariterapiasta hyotyvat
Stithin, McCollumin, Rosenin ja Locken (2005) mukaan eniten ne vékivaltaisessa parisuhteessa elavét
parit, joissa 1) vakivallan tekijad kohdistaa vakivaltaa ainoastaan perheeseensd, ja 2) vékivalta ei ole
vakavaa (kolmiasteinen madrittely: lievd, keskivaikea, vakava). He arvioivat, ettd pariterapiasta
hyotyvat eniten ne parit, joissa mies kuuluu Holzworth-Munroen ja Stuartin (1994) madrittelemaan
ensimmadiseen ryhmaan. Talloin miehet kohdistavat vékivaltaisuutensa ainoastaan perheeseensé ja ovat
tyypillisesti omistautuneita parisuhteelleen. Kahden muun ryhmén miehet, dysforiset / rajatilahairioista
karsivat miehet ja yleisesti vakivaltaiset / antisosiaaliset miehet, suuntaavat vakivaltaisuutensa myds
perheen ulkopuolelle, vakivaltaan saattaa kuulua seksuaalinen ja psykologinen ulottuvuus ja
vakivaltaan voi myos liittyd samanaikainen persoonallisuushdirididen esiintyminen. Kahden muun
ryhman miehille pariterapiaa ei ndhda sopivana hoitomuotona.

Néiden tekijoiden lisdksi 3) molempien puolisoiden taytyy olla hyvin motivoituneita
lopettamaan vékivalta ja parantamaan suhdettaan. (Stith, McCollum, Rosen & Locke, 2005). 4)
Parisuhteen molempien osapuolten taytyy olla téysi-ikéisid ja 5) osallistua pariterapiaan omasta
tahdostaan. Perheen jéasenten turvallisuus on oltava terapiassa etusijalla. Mitaan sellaisia
interventiomenetelmia ei tulisi kéyttdd, mika saattaisi vaarantaa turvallisuuden. Pariterapia ei sovi niille
pariskunnille, jotka 6) eivat allekirjoita tai  allekirjoituksista  huolimatta  noudata
vakivallattomuussopimusta terapian aikana, jos 7) parisuhteessa esiintyy pdihteiden véaarinkayttoa tai
jos 8) aseita ei pyydettdessa suostuta poistamaan asunnosta. Pariterapiaa ei mydskaan kannata aloittaa,
mikali 9) toinen puolisoista kertoo pelostaan joutua vékivallan kohteeksi puhuessaan terapiassa
avoimesti, tai 10) toinen puolisoista kuvailee vakavampaa vékivaltaa kuin toinen. (Stith, McCollum &
Rosen, 2011). Pariterapia ei sovellu niille pareille, joista 11) toinen tai molemmat puolisot haluavat
erota. Bograd ja Mederos (1999) eivét suosittele pariterapiaa niille pareille, joissa miehelld esiintyy
pakkomielteistd suhtautumista naista kohtaan tai jos mies kéyttdd oudoksuttavia vékivallan tapoja,

kuten esimerkiksi polttamista tai nalkiinnyttamista.
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Pariterapian ensisijainen tavoite parisuhdevékivallan hoidossa on kaikkien vakivallan muotojen
lopettaminen parisuhteessa. (Stith, McCollum & Rosen, 2011). Toisena tavoitteena pidetaan
positiivisten tunteiden ja kokemusten mahdollistaminen puolisoiden valilla. Kolmas tavoite on lisata
molempien kumppaneiden vastuunottoa omasta kayttdytymisestaan. Lisaksi pyritdan lisédmaan parin
yhteisty0td ja sitoutumista toisiinsa, niin ettd he ovat valmiita tekem&in muutoksia suhteessaan.
Y leisend tavoitteena on lisata parisuhdetyytyvéaisyytta.

Nyqvist (2001) puolestaan jakaa vékivaltaa kayttdneet miehet kahteen ryhmaan:
motivoituneisiin ja tiettya herkkyyttd omalle kayttaytymiselleen osoittaviin miehiin sekd miehiin, jotka
oikeuttavat vékivaltaansa voimakkaasti. Han arvelee, etta jalkimmaisille miehille perinteinen
terapeuttinen tyoote ei valttdmatta riit4, silla esimerkiksi heidan saapumisensa sovittuihin tapaamisiin
on epavarmaa.

Mustosen ja Palmun (2006) mukaan parisuhdevékivallan monimuotoisuus vaatii tyontekijoilta
ymmaérrystd.  Sen  vaihtelu  yksittdisistda  reaktiivisista  tilanteista  vuosia  jatkuneeseen
parisuhdeterrorismiin aiheuttaa sen, ettd my0s tarjottavan tuen téytyy olla joustavaa. Kaikkia
vakivaltaisia miehié ei ole tarkoituksenmukaista ohjata pidempaan hoito-ohjelmaan tai psykoterapiaan.
Vékivaltatyossa pitdisikin ensisijaisesti hoitaa puolisoita erilladn, mutta vakivallan ollessa
molemminpuolista voidaan harkita pariterapiaa. Bograd ja Mederos (1999) painottavat, etta
manipulointiin ja vakivallan kohteen alistamiseen pariterapiaistuntojen aikana on puututtava.
Pariterapia tulisi keskeyttad, jos pariskunta ei kykene kontrolloituun ja kunnioittavaan keskusteluun, jos
kumpikaan puolisoista ei pysty hallitsemaan vihaansa, jos istuntojen aikana kaytetaan loukkaavaa tai
haavoittavaa kieltd tai jos kéy ilmi edelleen jatkuvaa alistavaa, koersiivista kontrollointia (Vivian &
Heyman, 1996).

1.4. Tilannesidonnainen vékivalta ja intiimi terrorismi

Johnson (2008) on tarkastellut meta-analyysissaan parisuhdevékivaltaa ja jakaa sen toisistaan selkeésti
eroaviin intiimiin terrorismiin (engl. intimate terrorism) ja tilannesidonnaiseen vékivaltaan (engl.
situational couple violence). Intiimin terrorismin késitteella tarkoitetaan, ettd vakivallantekijallad on
tarkoituksena saada kontrolli ja valta-asema puolisoon néhden. Tall6in vakivalta on koersiivista,
alistavaa ja kuuluu arkeen sekd on jatkunut pitkaan. Intiimiin terrorismiin voi liittyd myds puolison
vékivaltainen vastarinta tai molemminpuolinen kontrolliin pyrkivé vakivalta. Vékivaltainen vastarinta
syntyy reaktiona puolison yrityksiin kayttdd kontrollia, kun taas molemminpuolisessa kontrolliin

pyrkivassa vékivallassa kumpikin suhteen osapuoli yritt44d saada kontrollin suhteessa toiseen.
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Johnsonin mielestd parisuhdevékivalta ymmérretddn yleensd juuri téllaiseksi kontrolloivaksi
vakivallaksi.

Tilannesidonnaisessa parisuhdevakivallassa vékivallantekijand voi olla kumpi tahansa
puolisoista eikd vakivaltaa kayteta kontrolloinnin tai vallan saannin keinona. (Johnson, 2008).
Tilannesidonnainen parisuhdevékivalta on selkeasti yleisempé&éd kuin intiimi terrorismi.  Intiimi
terrorismi on yleisimmin miesten harjoittamaa, kun taas tilannesidonnaista vakivaltaa esiintyy
molemmilla sukupuolilla (Johnson, 2005). Tilannesidonnaista vakivaltaa siséltvissa suhteissa
riitatilanteen heradttdmat tunteet ja jannitteet voivat saada henkilon reagoimaan tilanteeseen vékivallalla.
(Johnson, 2008). Kaikki parisuhteet sisaltdvat riitatilanteita, mutta joissain suhteissa ndma konfliktit
eskaloituvat vékivallaksi. Tilannesidonnainen lahisuhdevakivalta voi olla joko kertaluontoista tai
toistuvaa, ja myos hengenvaarallista. Tilannesidonnaisen vakivallan erottaminen intiimista terrorismista
on hankalaa yhden tietyn vékivaltatilanteen perusteella — ero on suhteen sisdisen vallankayton ja
kontrollin dynamiikassa. Niiden erottaminen toisistaan on kuitenkin tarke&g, jotta mahdollisimman
sopiva interventiomenetelmd voidaan valita. Johnson (2005) suosittaa pariterapiaa sovellettavaksi
tilannesidonnaisen l&hisuhdevakivallan hoitoon.

Johnson (2005) esittdd, ettd intiimi terrorismi tulee ilmi esimerkiksi véakivaltaa kayttavén
puolison pyrkimyksessa rajoittaa puolisonsa eldmédd. Kaytannon tasolla intiimi terrorismi ja
tilannesidonnainen vakivalta eroavat toisistaan vuorovaikutuksen rajoittuneisuuden perusteella.
Intiimissa terrorismissa vuorovaikutus on yksipuolista ja negatiivista; vakivaltaa kayttava puoliso vie
keskustelua eteenpdin eikd anna puolisolle tilaa puhua. Vuorovaikutus pitdytyy sekd suhteen ettd
puolison negatiivisissa piirteissd. Vuorovaikutuksesta kdy ilmi vakivaltaa kayttavéan puolison valta-
asema ja pyrkimys hallita arjen kulkua. Han on yleensd verbaalisesti lahjakas ja taitava viemaan
keskustelua haluamaansa suuntaan. Tapahtunutta vékivaltaa vahatellddn molempien taholta.
Keskusteluista kady ilmi, ettd nainen valttelee joidenkin asioiden sanomista / tekemistd peléaten
puolisonsa reaktiota.

Kun kyseessd on tilannesidonnainen vakivalta, vuorovaikutus on molemminpuolista ja siihen
kuuluu positiivisia piirteitd; keskustelu etenee kunnioittavassa ilmapiirissa molempien puolisoiden
tuodessa aineksia keskusteluun. (Johnson, 2005). Kumpikaan ei pyri dominoimaan keskustelua tai
vahéttelemaan toisen ajatuksia. Tapahtuneesta vakivallasta pystytddn puhumaan selkedsti tiettyina

tilanteina verrattuna intiimiin terrorismiin, jossa vékivalta on vaikeasti erotettavissa arjesta. Tdman



vuoksi vékivallasta keskusteleminen on hankalaa intiimissd terrorismissa, silla yksittdisia

vakivaltatilanteita on vaikea tavoittaa.

1.5. Tutkimuskysymyksen maarittely

Tutkimusintressina on tarkastella sopiiko pariterapia parisuhdevakivallan hoitoon. Yleisesti hyvaksytyt
kriteerit huomioon ottavia tydskentelymalleja on kokeiltu Stithin, McCollumin ja Rosenin (2011)
luoman mallin pohjalta Suomessa Porvoon perheasiain neuvottelukeskuksessa (Jappinen & Ewalds,
2003). Suomen mielenterveysseura on myos jarjestanyt koulutuksia Cooperin ja Veteren systeemisen ja
integroidun hoitomallin pohjalta, jossa otetaan uhrin ja tekijén lisaksi huomioon vékivallan kaikki
osapuolet, ihmissuhdeverkoston kokonaisuus ja perhesuhteiden historia (Tuomaala, 2011). Yleisesti
pariterapian pohjana ei kuitenkaan kaytetd mitddn tiettyd mallia, vaan lahisuhdevékivalta kohdataan
tyypillisin pari- ja perheterapian keinoin. (Holma, Laitila & Seikkula, 2009). Tastd esimerkkind on
Jyvéskylan yliopiston tutkimusprojekti Pariterapia parisuhdevéakivallan ehkaisemisen keinona, jonka
tavoitteena on selvittdd miten parisuhdevékivaltaa kohdataan pariterapiatapaamisissa erilaisissa
toimipisteissa.

Tamaéan pro gradu -tutkielman yhtend tutkimuskysymyksena on selvittdd 1) miten pariterapia
sopii pariskunnille, joissa esiintyy joko tilannesidonnaista vakivaltaa tai intiimia terrorismia. Lisaksi
tarkastellaan ndiden yhteyttd lahisuhdevakivallan hoidossa madriteltyihin Kkriteereihin. Téssa
tutkimuksessa pariterapialla tarkoitetaan jarjestettyja tapaamisia mies- ja naistyontekijoiden kanssa ja
psykoterapian muotoa, johon puolisot osallistuvat p&dosin yhdessa. Toisena tutkimuskysymyksend on
selvittdd 2) miten ACBI- lomake (Abusive and controlling behaviour inventory) (liite 1) ennustaa parin
sopivuutta pariterapiaan erottelemalla intiimi terrorismi ja tilannesidonnainen vakivalta toisistaan.
Hoidon sopivuutta parille arvioidaan sen perusteella, hyotyvatkoé parit terapiasta eli loppuuko parin
valilta kaikki vékivalta. Oletuksena on, ettd henkisen ja seksuaalisen vakivallan korkea toistuvuus
ACBI -lomakkeessa viittaa intiimiin terrorismiin liittyvaan koersiivisuuteen, silld intiimiin terrorismiin
liittyy aina henkistd alistamista mutta ei vélttamétta fyysista vakivaltaa. Lisdksi oletetaan, ettd kun
kyseessd on tilannesidonnainen vékivalta, keskittyy vékivallan toistuvuus fyysiseen vékivaltaan.
Hypoteesina on, ettd pariterapia sopii tilannesidonnaisen vakivallan hoitoon ja ei sovi intiimin

terrorismin hoitoon.



2. Aineisto ja menetelmat

Tama pro gradu- tutkielma on osa Jyvéskylan yliopiston Psykoterapian opetus- ja tutkimusklinikan
Pariterapia parisuhdevékivallan ehkaisemisen keinona -tutkimusta, jonka padmaarédnd on tuoda
nékyvéksi parisuhdevakivallan késittelyn erityispiirteet pariterapiassa, kehittdd tutkimuskeskusten
toimintaa tatd kautta ja tarjota mallia parisuhdevékivallan kohtaamiseen myods laajemmin julkisten
palvelujen piirissa. (Holma, Laitila & Seikkula, 2009). Tutkimus toteutetaan monikeskustutkimuksena,
jossa mukana on kahdeksan eri tutkimuskeskusta: Suomen mielenterveysseuran Koulutuskeskuksen
psykoterapiaklinikka (Helsinki), Setlementti Naapurin perhevékivaltaklinikka (Tampere), Jyvaskylan
perheneuvola, Keski-Suomen seurakuntien perheasiainneuvottelukeskus, Jyvaskylan yliopiston
Psykoterapian opetus- ja tutkimusklinikka yhteistyossd Kkriisikeskus Mobilen kanssa, Helsingin
kaupungin sosiaalivirasto (Eteldinen A-klinikka, Kampin toimipiste), Ensi- ja turvakotien liitto
(Miesten keskus) ja Oulun ensi- ja turvakoti. Aineistoa kerdtdén paritapaamisista, joissa yhteydenoton
syyna on ollut parisuhdevakivalta tai parisuhdevékivalta ilmenee pariterapiassa, joka on alkanut muusta
syystd. Tassakin projektissa on tietyt kriteerit pariterapian jarjestamiselle, vaikka mitdan ennalta
maéarattya mallia ei noudatetakaan. Paritapaamisia ei saa toteuttaa, mikali vékivalta on ollut erityisen
vaarallista tai se jatkuu. Vakivallan tekijan tulee ottaa vastuu omasta kayttaytymisestdén ja osoittaa
halua muuttaa kayttaytymistaan. Molempien puolisoiden tulee haluta yhteisia keskusteluja ja kokea
pystyvansd puhumaan avoimesti ndisséd keskusteluissa. Mikéli paritapaamiset vaarantavat jonkun
osallistujan turvallisuuden, on pariterapeuttinen hoito keskeytettdvd ja ryhdyttdva riittaviin
toimenpiteisiin turvallisuuden takaamiseksi.

Menetelmana téssa pro -gradu tutkielmassa on kolmen tapauksen tapaustutkimus.
Tapaustutkimus on sopiva menetelmé, kun etsitdan vastausta ajankohtaisiin kysymyksiin miten ja miksi
-kysymysten avulla. (Yin, 2003). Tutkijalla ei ole mahdollisuutta kontrolloida tutkittavaa ilmiota.
Tapaustutkimuksen ydinajatuksena on pyrkid kuvaamaan minka vuoksi tietyt johtopadtokset on tehty,
miten ne on toteutettu ja mihin on paddytty. Té&ssa tapaustutkimuksessa pyritaan siis kuvaamaan miksi
tietyt parit soveltuvat/eivat sovellu pariterapiaan, miten pariterapia naill& pareilla toteutuu ja mihin
néiden parien terapiassa on paadytty. Naitd kysymyksia suhteutetaan teorioihin pariterapian Kkriteereista

ldhisuhdevakivallan hoidossa seka intiimista terrorismista ja tilannesidonnaisesta vékivallasta.



Jyvéskyléan yliopiston Psykoterapian opetus- ja tutkimusklinikan tutkimusaineistoon kuului
seitsemén paria, joista kolme valittiin tdh&n tutkimukseen. Aineisto koostui pariterapeuttisen
hoitoprosessin tallenne- ja tutkimusmateriaalista sisdltden nauhoitetut asiakaskaynnit seka asiakkaiden
tayttamat ACBI- lomakkeet (Abusive and controlling behaviour inventory) (liite 1). ACBI-
lomakkeella pyritddn mittaamaan vakivallan frekvenssié eli toistuvuutta parisuhteessa. Se ottaa muista
tunnetuista vékivallan mittareista poiketen huomioon myo6s seksuaalisen vékivallan esiintyvyyden
parisuhteessa. Molemmat puolisot tayttavat ACBI- lomakkeen ensimmaéisen istunnon jélkeen arvioiden
niin omaa kuin puolisonkin vékivaltaisuutta. Kaikista seitsemdsta parista katsottiin ensimmaiset
istunnot, joiden perusteella valittiin kolme paria siten, ett4 ne olivat edustavia intiimin terrorismin ja
tilannesidonnaisen vékivallan n&kokulmasta. Valinta perustui siis tallennemateriaalin laadulliseen
observaatioon, joka suhteutettiin ACBI -lomakkeiden vastauksiin vakivallan toistuvuudesta.

Pariterapiaistunnot kestavat kukin suunnilleen 1,5 tuntia ja kolmelta parilta istuntoja
kertyi 18 kappaletta. Parilla 1 istuntoja oli viisi, parilla 2 seitsemén ja parilla 3 kuusi. Pari 1 valittiin
mukaan lopulliseen aineistoon, sill& ensimmaisen istunnon perusteella se vaikutti edustavan intiimia
terrorismia (istunto on miehen yksinpuhelua ja vékivallan poisselittelya eikd nainen koe tulevansa
kuulluksi). Pari 2 valikoitui mukaan lopulliseen aineistoon, silla ensimmaisen istunnon perusteella
vakivalta arvioitiin tilannesidonnaiseksi véakivallaksi kahden runsaaseen alkoholinkdyttoon liittyneen
erillisen vékivaltatilanteen perusteella. Haluttiin tarkastella, miten pariterapia sopii tilannesidonnaisen
vakivallan hoitoon, kun pari 1 vaikutti edustavan intiimia terrorismia. Pari 3 otettiin mukaan, silla
ACBI -lomakkeen korkeat frekvenssit (toistuva vakivalta) erosivat selkedsti kahdesta muusta
tapauksesta. Tosin pari ei ollut tayttdnyt liitteitd, joissa arvioidaan naisen vakivaltaisuutta.
Ensimmaisen istunnon perusteella ei myodskaan pystytty madrittdmadn vakivallan luonnetta, kuten
kahdessa muussa tapauksessa. Parien valinen vakivalta eroaa ACBI -lomakkeen mukaan sen
toistuvuudessa: parilla 2 vékivaltaa esiintyi enimmilldédn kerran kuukaudessa, parilla 1 vakivaltaa
esiintyi enimmilld&n kerran viikossa ja parilla 3 enimmillaan useita kertoja péivassa. Liséksi parilla 3

on eri terapeutit kuin kahdella muulla parilla, mika lisaa tapaustutkimuksen validiteettia.



3. Tulokset

3.1. Paril

ACBI -lomakkeella raportoitu vékivalta viittaa siihen, etta pari soveltuisi pariterapiaan, silla mies arvioi
oman vakivaltaisuutensa suuremmaksi kuin nainen miehen vakivaltaisuuden. T&mé& voisi osoittaa
miehen ottavan vastuun omasta vakivaltaisesta kayttdytymisestaan. Toisaalta mies arvioi niin omaansa
kuin puolisonsa vakivaltaa esiintyvan yhta paljon ja lahinnd henkisend, enimmilld&n useita kertoja
viikossa.

Suhteessa ei ollut vakavaa fyysistd vakivaltaa ja parin 1 arvioitiinkin edustavan intiimia
terrorismia istunnoilla esiin tulleiden seikkojen perusteella. Heti ensimmaéisessd istunnossa nainen
kuvailee kokevansa vékivaltaa l&hes jatkuvasti; omien sanojensa mukaan vakivalta on eldaméntapa.
Miehen kéayttaman henkisen vékivallan manipuloiva ja koersiivinen luonne kay ilmi siten, ettd mies
puhuu istunnoissa pitkid yksinpuheluja antamatta puheenvuoroja muille (esimerkiksi mies puhuu
ensimmadisen istunnon ensimmaiset 22 minuuttia taukoamatta) eikd nainen koe tulevansa kuulluksi
istuntojen aikana (nainen sanoo tdman &aneen useampaan kertaan). Mies kayttaé lisaksi paljon aikaa
menneiden tilanteiden selittelyyn eikd nainen uskalla olla eri mieltd miehen kanssa. Mies kokee
tulleensa kohdelluksi terapian aikana epatasa-arvoisesti; hdn sanoo, ettd hantd kohtaan on "ammuttu
isolla aseella”, kun hant& on sanottu vakivaltaiseksi. Mies my0s ilmaisee viimeisen istunnon aikana
eriavan mielipiteensa siitd, voiko henkista vékivaltaa edes kutsua vékivallaksi. Mies manipuloi ja
vakuuttaa puheellaan siten, ettd ulkopuolisen on helppo uppoutua hanen yksipuolisiin kertomuksiinsa ja
uskoa vain naisen kéayttaytyvan vaarin miestd kohtaan (esimerkiksi, ettd nainen on yliherkka
reagoimaan arkielaman erimielisyyksiin). Viimeisen istunnon aikana nainen ilmaisee haluavansa erota,
muttei toisaalta uskalla ottaa vastuulleen perheen rikkojan roolia. Mies ei halua edes ajatella eroa, joten
pariskunnan tavoitteet eivdat kohtaa. Talloin toinen terapeuteista paattda terapian tavoitteiden
erilaisuuden seka terapian sopimattomuuden vuoksi.

Pari 1 ei hyddy pariterapiasta ldhisuhdevékivallan hoidossa. Osa yleisesti hyvéksytyista
kriteereistd pariterapialle eivéat toteudu (taulukko 1): erilaiset kertomukset vékivallasta, alistava
vékivalta jatkuu terapian aikana niin istunnoilla kuin niiden ulkopuolellakin, tavoitteet eivét ole
yhtenevdiset, mies ei kykene ottamaan tayttd vastuuta omasta kayttdytymisestdan ja toinen puolisoista
haluaa erota. Asioista ei saada keskusteltua molempia osapuolia huomioiden istuntojen aikana eika
vakivalta vahene terapian edetessé. Naisen arvio kokemastaan vékivallan maarasta on vahéainen ACBI -

lomakkeessa, mik& kertonee vékivallan piilevyydestd ja jokapaivéisyydestd. Tama on tyypillista
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intiimille terrorismille. Lomakkeesta ei siis kdy ilmi intiimin terrorismin esiintyminen parin 1 eldmassg,

joten se ei mydskaan ennusta parin sopimattomuutta pariterapiaan.

3.2. Pari 2

ACBI -lomakkeen avulla pari 2 arvioi vékivaltaa esiintyvan enimmilldén useita kertoja kuukaudessa,
mutta heidén valillaan oli ollut vain kaksi fyysisen vékivallan tilannetta yhdesséoloaikanaan. Parin 2
vakivalta arvioitiin tdiman sekd ensimmadisen istunnon perusteella tilannesidonnaiseksi. Parisuhteessa
esiintyy molemminpuolista mustasukkaisuutta. Fyysinen vékivalta on ollut aina miehen tekeméa, ja se
on aina liittynyt vakevien alkoholijuomien kayttéon. Pariskunta kuvailee naisen olevan verbaalisesti
kykenevampi miehen ollessa kykenematon jakamaan turhautumiaan ja arjen huoliaan. Néin ollen mies
paatyy lopulta varastoimaan asioita mieleensd, ja tilanne eskaloituu alkoholin vaikutuksen alaisena.
Fyysisen vdkivallan tilanteet ovat olleet melko vakavia, mutta nainen ei koe vakivaltaa esiintyvén
arjessa eika hénen tarvitse pelatd miestd. Tama on olennaista intiimin terrorismin ja tilannesidonnaisen
vakivallan erottamisessa toisistaan. Lisaksi istunnoilla keskustelu etenee sujuvasti ja paattyy molempia
osapuolia tyydyttavaan lopputulokseen. Kumpikin osapuoli saa terapiassa tilaa puhua ja istunnoissa on
kunnioittava ilmapiiri. Terapian aikana parin turvallisuus ei vaarantunut ja molemmat osapuolet olivat
motivoituneita. He etsivat aktiivisesti keinoja ehkaistad turhautumien syntyd, esimerkiksi mies oppi
purkamaan pahaa oloaan urheilemalla ja sanomaan puolisolleen mahdolliset eridvat mielipiteensd, ja
toisaalta nainen hellitti kontrolloinnin tarvettaan kodin siisteyden ja miehen menojen suhteen.

Pari 2 nayttdd hyotyvan pariterapiasta l&dhisuhdevékivallan hoidossa. Terapia pééattyy
yhteisymmarryksessd siitd, ettd terapialle ei endd ole tarvetta. Yleisesti hyvaksytyt Kriteerit
pariterapialle tayttyvat (taulukko 1). Vékivalta oli tilannesidonnaista: vékivaltaa ei esiintynyt arjessa
vaan se liittyi aina erillisiin tilanteisiin. Terapian my6ta niin  fyysinen vakivalta kuin
mustasukkaisuuskin  loppui terapian ajaksi. Tulkintaa vakivallan syistd, oliko kyseessa
tilannesidonnainen vakivalta vai intiimi terrorismi, ei voitu kuitenkaan pelkdn ACBI -lomakkeen
perusteella tehdd, sillé pari arvioi vékivaltaa lahinné henkiseksi. T&han tarvittiin ensimmainen videoitu
istunto. ACBI -lomake ei siis ennusta parin sopivuutta tai sopimattomuutta pariterapiaan. Pari 2
osoittaa, ettd pariterapia on sopiva hoitomuoto parisuhdevékivaltaan, kun kyseessd on

tilannesidonnainen vékivalta.
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3.3.Pari3

Parin 3 vélisen vakivallan kuuluminen intiimiin terrorismiin selkiytyi lopullisesti vasta kaikkien
istuntojen katsomisen jalkeen. ACBI -lomakkeen arvioinnit osoittavat usein tapahtuvaa henkista
vakivaltaa, mika voisi merkitd intiimin terrorismin esiintymistd. Miehestd naiseen kohdistuvaa
vakivaltaa arvioitiin esiintyvan ajoittain useita kertoja péivéassa. Vakivaltaa naisesta mieheen ei ollut
lomakkeissa arvioitu.

Istuntojen perusteella fyysinen vékivalta on ajoittain molemminpuolista, jolloin se on aina
yhteydesséd alkoholinkéyttéon. Nainen vastaa aiemmin kokemaansa fyysiseen vakivaltaan
vakivaltaisella vastarinnalla, joka voidaan ndhdd osana intiimid terrorismia. Arkeen liittyva jatkuva
vakivalta on enemmaénkin miehen taholta tapahtuvaa uhkailua ja pelottelua, esimerkiksi pariskunta
kertoo miehen lyoneen naisen kasvojen sijaan nyrkkinsa pdytaan niin, ettd kasi murtui. Tama
vakivaltatilanne tapahtui terapian aikana istuntojen ulkopuolella. Naisella on taipumus vahatella
tapahtuneita vékivaltatilanteita sekd niiden herdttdmid tunteita; hdnen on vaikea puhua tapahtuneista
vakivaltatilanteista. Nainen kuvailee miehen olevan masentunut ja karsivan tyduupumuksesta. Mies ei
kuitenkaan koe olevansa masentunut vaan ainoastaan uupunut toistd, mistd johtuu myds miehen
alhainen paineensietokyky. Mies ilmaisee tavoitteekseen terapiassa vahentdd vakivaltaisuuttaan, silla
han ei usko voivansa pééasta siitd kokonaan eroon vakivaltaisuuden ollessa osa hanen perusluonnettaan.
Puolisot eivat kayta alkoholia usein, mutta alkoholia kéyttdessadn sen maara on runsasta. Terapian
aikana heilla on myos hankala taloudellinen tilanne miehen ollessa sairaslomalla. Vaikuttaa silta, ettd
parilla ei ole motivaatiota terapiaan, silla yhteisten aikojen I6ytdminen istunnoille on joka kerta vaikeaa.
Parilta my0s peruuntuu yksi istunto aikatauluongelmien vuoksi. Lisaksi mies jattaytyy pois vékivallan
hoitoon liittyvasta ryhméterapiasta. Keskustelu on vakindista ja terapeuttien eteenpéin viemaa.

Pari 3 ei vaikuta hyotyvan pariterapiasta lahisuhdevéakivallan hoidossa. Osa yleisesti
hyvaksytyista kriteereista ei tayty (taulukko 1): parilla on motivaatio-ongelmia, vakivalta ei vahene
terapian aikana, turvallisuuskysymys on usein esilld, molempien alkoholinkdytt6 on ongelmallista,
vakivallan vakavuutta ei tunnisteta ja molemmat mainitsevat harkinneensa eroa. Vaikuttaa siltg, etta
miehen omat henkilokohtaiset ongelmat vaatisivat ensisijaista hoitoa. ACBI -lomake antoi viitteitd
intiimin terrorismin esiintymisesta. Pariterapia ei sovellu lahisuhdevakivallan hoitoon, kun kyseessa on

myos parilla 3 esiintyva intiimi terrorismi.
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KRITEERIT PARI 1 PARI 2 PARI 3
Motivaatio X X
Taysi-ikéisyys X X X
Vapaaehtoisuus X X X
Vékivallattomuussopimuksen noudattaminen X

Uskallus avoimeen keskusteluun X

Samanlaiset kertomukset vékivallasta X X
Ei erityisen vaarallista vékivaltaa X X X
Vékivaltaa ainoastaan puolisoa kohtaan X X X
Ei péihteiden vaarinkayttoa X X

Kumpikaan puolisoista ei halua erota X

Taulukko 1. Kriteerien tayttyminen pareilla 1, 2 ja 3.

4. Pohdinta

Taman pro gradu -tutkielman tutkimuskysymyksena on ollut selvittad lahisuhdevékivallan hoidossa
maariteltyjen kriteerien pohjalta, miten pariterapia soveltuu intiimin terrorismin ja tilannesidonnaisen
vakivallan hoitoon. Tarkoituksena oli myos selvittdd, miten ACBI -lomake ennustaa parin sopivuutta
pariterapiaan parisuhdevakivallan hoidossa. Tulosten perusteella pariterapia sopii pareille, joiden
valinen parisuhdevékivalta on tilannesidonnaista véakivaltaa. Intiimin terrorismin pareille pariterapia
puolestaan ei sovi hoitomuodoksi. Pariterapian sopivuus on yhteydessa pariterapian Kkriteerien
tayttymiseen: Kriteerit tayttyvat, kun kyseessa on tilannesidonnainen vékivalta ja eivat tayty, kun
kyseessé on intiimi terrorismi. ACBI -lomake ei 1 ja 2 parin kohdalla ennusta parin sopivuutta kuin
sopimattomuuttakaan  pariterapiaan eik& kykene erottelemaan parisuhdevékivallan kahta
ilmenemismuotoa toisistaan tai ennustamaan parisuhdevékivallan hoitoon madriteltyjen Kriteerien
tayttymistd. Parin 3 kohdalla ACBI -lomake arvioi parin vélisen vékivallan intiimiksi terrorismiksi ja
ennustaa siten parin sopimattomuutta pariterapiaan.

Tulosten pohjalta ACBI -lomakkeen sopivuutta parien suodattamiseksi on syytd pohtia.
Huolimatta siitd, ettd ACBI -lomake eroaa edukseen monista muista mittareista mittaamalla

seksuaalisen vékivallan esiintymista ja vakivallan toistuvuutta frekvensseilld, sen kykyé erottaa intiimi
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terrorismi ja tilannesidonnainen vakivalta toisistaan olisi hyvé kehittdd. Erottelemalla namé kaksi
parisuhdevékivallan ilmenemismuotoa toisistaan se pystyisi ennustamaan parin sopivuutta
pariterapiaan. N&in se ennustaisi myds kriteerien tayttymistd. Osa ACBI -lomakkeen
frekvenssivaihtoehdoista ovat tulkinnanvaraisia. Esimerkiksi vaihtoehto 2 - useita kertoja
(alkuperaisessd ACBI -lomakkeessa 2 — several times) voidaan ymmartaa tarkoittavan suurempaa
frekvenssia kuin lomakkeen toisiksi suurin vaihtoehto 7 — kerran tai kahdesti paivassa (alkuperéisessa
ACBI -lomakkeessa 7 — once or twice a day). Useita kertoja on liian epdmaardinen maaritelma
varsinkin naisille, jotka karsivat intiimisté terrorismista, silla sitd voi olla muutenkin vaikea erottaa sen
piilevyyden ja arkipdivaisyyden vuoksi. Vaikka frekvenssivaihtoehdot ovat lomakkeessa nousevassa
jarjestyksessd, saattaa kohta kaksi olla liian epétarkka huolimattomalle lukijalle. Taman tutkimuksen
ensimmadisen tapauksen nainen oli arvioinut vakivallan méérad useasti vaihtoehdolla kaksi, vaikka
istunnoilla han kuvailee vakivaltaa esiintyvédn osana arkea. On mahdollista, etta naiselle kdvi lomaketta
tayttaessadn juuri tamén kaltainen vaarinymmarrys.

Johnsonin (2008) mukaan intiimin terrorismin ja tilannesidonnaisen vakivallan erottaminen
toisistaan on teoriassa yksinkertaista. Erottaminen lahtee siitd, ettd tunnistetaan ketkda kayttavéat
vakivaltaa (kuvio 1). Johnson lis&a, ettd erotusprosessin vaikein osuus on madritelld, kuka on

parisuhteessa kontrolloiva ja kuka ei.
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Vékivaltainen yksilo

o *w

Kontrolloiva Ei kontrolloiva

v ! ! .

Puoliso vékivaltainen Puoliso ei Puoliso Puoliso ei

ja kontrolloiva vakivaltainen vakivaltainen vakivaltainen
Molemminpuolinen Intiimi terrorismi Vakivaltainen Tilannesidonnainen
intiimi terrorismi vastarinta vékivalta

(intiimi terrorismi)

l l l l

Pariterapia ei sovi Pariterapia ei sovi Pariterapia ei sovi Pariterapia sopii

Kuvio 1. Tdman tutkimuksen tulosten mukainen erottelu intiimille terrorismille ja tilannesidonnaiselle

véakivallalle, yhdistettynd Johnsonin (2008) teoriaan.

Tassd tutkimuksessa intiimin terrorismin pareille oli yhteista se, etteivat kaikki yleisesti
hyvaksytyt kriteerit pariterapialle parisuhdevékivallan hoidossa téyttyneet. Néistd kolme oli
molemmille yhteisi: vékivallattomuussopimuksen noudattaminen, uskallus avoimeen keskusteluun ja
kumpikaan puolisoista ei halua erota. Ndmé& kolme kriteerid saattaisivat olla ydinkriteerejd, joita olisi

hyvé terapian aikana jatkuvasti arvioida. Vakivallattomuussopimuksen noudattaminen on erilaista
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intiimin terrorismin ja tilannesidonnaisen vékivallan pareille: tilannesidonnaisen vékivallan parille
saattaa terapiankin aikana tapahtua yksittdinen vakivaltatilanne ikaan kuin askeleena taaksepéin, mutta
pari haluaa jatkaa sopimuksen noudattamista eikd vékivaltatilanne ulotu tavalliseen arkeen.
Tapahtuneesta vékivaltatilanteesta voidaan keskustella avoimesti tiettynd erillisend tilanteena.
Intiimissé terrorismissa vakivalta kytkeytyy arkeen ja jopa istunnoilla parin véliseen vuorovaikutukseen,
jolloin  myo6s vakivallattomuussopimusta rikotaan jatkuvasti. Koska vékivalta on piilevédd ja
jokapaivéistd, siihen tarttuminen ja sitd kautta keskusteleminen ovat vaikeaa. Uskallus avoimeen
keskusteluun siirtyy arjesta istuntoihin. Intiimissé terrorismissa puoliso(t) ei arjessa uskalla / saa tilaa
sanoa haluamiaan asioita, mikd nakyy myos istunnoilla. Kolmas mahdollinen ydinkriteeri liittyy
suhteen lopettamiseen. Puoliso voi ilmaista haluavansa erota eri syistd. On tdrke&a erottaa ainakin
kahdenlaiset motiivit: todellinen halu erota ja erohalun ilmaisu kontrolloinninvélineend esimerkiksi
riitatilanteissa. Kummassakin tilanteessa pariterapian jatkamista olisi syytd miettid. Todellinen halu
erota johtaa pariterapian sopimattomuuteen, silld molemmat eivat ole motivoituneita yhteiseen
tyoskentelyyn. Erohalun ilmaisu kontrolloinninvélineend puolestaan voi olla osoitus intiimista
terrorismista.

Vaikka loput pariterapian kriteereistd (motivaatio, taysi-ikaisyys, vapaaehtoisuus, samanlaiset
kertomukset vakivallasta, ei erityisen vaarallista vékivaltaa, vékivaltaa ainoastaan puolisoa kohtaan ja
ei paihteiden vaarinkayttoa) eivat pystykdin erottelemaan intiimi& terrorismia ja tilannesidonnaista
vakivaltaa toisistaan, ovat ne tarkeitd ylipaansa parisuhdevakivallan hoidossa. Esimerkiksi motivaatiota
tarvitaan minka tahansa terapiasuhteen luomiseen. Puolisoiden kertomukset vékivallasta on tarkeaa olla
samanlaisia, jotta voidaan varmistua siitg, ettd vakivalta ymmarretddn samalla tavalla, sitd ei vaheksyta
ja siita uskalletaan keskustella avoimesti. Vékivalta ainoastaan puolisoa kohtaan liittyy Holtzworth-
Munroen ja Stuartin (1994) mukaan siihen, ettei kayttaytymiseen esimerkiksi liity muuta rikollista
toimintaa, persoonallisuushairidita tai psykopatiaa. Stith, McCollum, Rosen ja Locke (2005) arvioivat,
ettd talloin miehet ovat myods omistautuneita parisuhteelleen.

Péihteiden véarinkayton validiutta kriteering olisi syyté arvioida. Vaarink&yton méaaritteleminen
on vaikeaa; mihin vetdd raja kohtuullisen ja runsaan paihteidenkdyton valille. Koska vékivalta ja
paihteidenkayttd kulkevat usein yhdessd, on niiden erottaminen toisistaan epajohdonmukaista. Myos
kriteeri vékivallan vaarallisuudesta on monisyinen, sill4 vékivalta on aina vakavaa sen kohteelle.
Vékivallan vakavuutta arvioidessa keskitytetddn usein vakivallan fyysiseen puoleen ja esimerkiksi

siithen, onko vékivalta hengenvaarallista. Kriteerina sitd olisi hyvd muokata niin, ettd se erottelisi ne
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vékivallan tavat, jotka ovat erikoisia ja oudoksuttavia, silla niiden taustalta voi 16ytyd monenlaisia
tekijoitd, kuten esimerkiksi mielenterveyshéirioita tai sadistisia piirteitd. Myos Bograd ja Mederos
(1999) suosittelevat, ettei pariterapia sovi niille pareille, joissa mies kdyttda oudoksuttavia vakivallan
tapoja.

Tulosten perusteella tilannesidonnainen vékivalta sopii hoidettavaksi pariterapian keinoin.
Pariterapia ei ole sopiva hoitomuoto parisuhdevakivaltaan, kun kyseessa on intiimi terrorismi (Johnson,
2008; Stith, McCollum, Rosen & Locke, 2005; Bograd & Mederos, 1999; Vivian & Heyman, 1996),
mitd myos tdmé tutkimus tukee. Intiimid terrorismia olisi ehka syyta lahestya yksilo- / ryhméterapiasta
késin. Yksiloterapiassa kumpikin suhteen osapuoli saisi tilaa puhua; mies ei veisi puheellaan tilaa
toiselta ja nainen voisi puhua vapaasti ilman miehen lasndoloa. YksilOterapiassa voitaisiin tarttua seké
vakivallan tekijén ettd kohteen omiin traumaattisiin kokemuksiin, ja tatd kautta helpottaa taipumusta
vakivaltaiseen kayttaytymiseen. Erityisesti naiselle ryhméterapia saattaa tuoda kaivattua vertaistukea ja
psykoedukaatiota lahisuhdevékivallasta. Mies saattaa siirtdd manipuloivan kayttaytymisensa myos
rynmén sisaiseen dynamiikkaan, joten ryhméterapia ei valttdmattd sovi koersiivista vékivaltaa
kayttavan puolison hoitoon. Kuten Stith, McCollum, Rosen ja Locke (2005) toteavat, on ryhmaterapian
vaikutus seka henkisen vakivallan ettd kontrolloivan kéayttaytymisen vahenemiseen heikompi. Ajan
myota pari- ja ryhméterapiaa voidaan harkita uudelleen, mikéli yksiloterapiasta vaikuttaa olleen hyotya.

Johdannossa mainittu Kkritiikki pariterapiaa kohtaan liittyy l&hes kokonaan intiimiin terrorismiin.
Esimerkiksi Stith, McCollum ja Rosen (2011) mainitsevat kritiikin, jonka mukaan pariterapia saattaa
antaa ymmartaa naisen olevan vastuussa vakivallasta. Ndin kdvi tdmén tutkimuksen parin 1 naiselle
miehen painottaessa, ettei voi ilman naisen panosta lopettaa vakivaltaisuuttaan. Heiddn mukaansa myos
istuntojen huonot tunnelmat saattavat siirtyd kotiin. Parin 1 nainen mainitsee yhdelld istunnolla, ett&
edellisen istunnon keskustelun ahdistava tunnelma siirtyi kotiin miehen jatkaessa argumentointiaan.
Parin 1 muut huonot kokemukset tulivat esille myds Husson tutkimuksessa (Holma, 1996): naisen
kokemus, ettei ole saanut dantd&n kuuluviin tai hantd ei kuunnella tai ymmarretd miehen ollessa
hallitseva seka tilanteen paheneminen naisen alkaessa puhua. Bogradin ja Mederosin (1999) mukaan
vakivallan uhri saattaa istuntojen aikana véheksya kokemaansa vékivaltaa ja sen riskid, kuten parin 3
nainen. Nyqvistin (2001) jaottelun mukaan parin 3 mies kuuluu miehiin, jotka oikeuttavat vékivaltaa
voimakkaasti (verrattuna motivoituneisiin ja tiettyd herkkyyttd omaaviin miehiin), jolloin perinteinen
terapeuttinen tyoote ei riitd. Tama nakyy Nyqvistin mukaan siind, ettei mies ole motivoitunut

saapumaan sovittuihin tapaamisiin. Parilla 3 olikin vaikeuksia sopia tapaamisista.
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Pariterapian edut parisuhdevéakivallan hoidossa tulevat esiin, kun Kkyseessa on
tilannesidonnainen vékivalta. Istunnoilla voidaan puhua avoimesti asioista, jotka saattavat kasautua ja
aiheuttaa myohemmin vékivaltaisen tilanteen. Esimerkiksi parilla 2 keskustelua kotitéiden tekemisesta
kaytiin istunnoilla, ja mies kertoi kotitdihin liittyvien seikkojen vaivanneen hanta aiemmin. Jappisen ja
Ewaldsin (2003) mainitsema romanttinen kiintymys oli lasnd myds parin 2 istunnoilla. Parisuhteen
muistakin ongelmista on tarke& keskustella, sill& parisuhteen tyytymattomyys ennustaa vakivaltaa.

Vékivallan loppuminen parisuhteessa on Stithin, McCollumin ja Rosenin (2011) mukaan
riippuvaista siitd, ettd kumpikin suhteen osapuoli lopettaa vékivaltaisen kayttdytymisensd. He ovat
my06s todenneet, ettd naiset ovat fyysisesti vékivaltaisia yhtd usein kuin miehet, minkd vuoksi
pariterapia puoltaisi paikkaansa parisuhdevékivallan hoidossa. Myds Mustonen ja Palmu (2006)
toteavat pariterapian olevan sopiva hoitomuoto silloin, kun vékivalta on molemminpuolista. Kuitenkin
Johnsonin (2008) mukaan puolison ollessa myds vakivaltainen on kyseessa jokin intiimin terrorismin
muoto, vakivaltainen vastarinta tai molemminpuolinen intiimi terrorismi (ks. kuvio 1). Té&llgin
pariterapia ei sovellu parisuhdevékivallan hoitoon. On johdonmukaista, ettd kummankin suhteen
osapuolen on lopetettava vékivaltainen kayttaytymisensd, jotta parisuhde olisi vakivallaton, mutta
tdman tutkimuksen tulosten valossa intiimi terrorismi ei sovi hoidettavaksi pariterapian keinoin.

Holtzworth-Munroen ja Stuartin (1994) raportoimaa kolmea ryhmé&a voidaan arvioida
tilannesidonnaisen vékivallan ja intiimin terrorismin nakdkulmasta. Stithin, McCollumin, Rosenin ja
Locken (2005) mukaan pariterapiasta hyotyvét eniten ensimmaisen ryhman miehet, jotka suuntaavat
vakivaltansa ainoastaan perheeseensa. Ensimmainen ryhma voi liittya tilannesidonnaiseen vakivaltaan,
kun taas kaksi muuta ryhmég, dysforiset / rajatilahairidista karsivat miehet ja yleisesti vékivaltaiset /
antisosiaaliset miehet, voisi ajatella liittyvan intiimiin terrorismiin. Vé&kivaltainen kontrolloivuus
voidaan nahda kuuluvan osana miehen kéyttaytymista ja persoonallisuutta.

McCollum ja Stith (2011) toteavat, ettd yh& kasvava maara tutkimustuloksia viittaa siihen, etta
pariterapia on turvallinen ja tehokas keino lopettaa vakivalta parisuhteessa. He painottavat parien
seulontaa ja jatkuvaa arviointia yhteisesti hyvéksyttyjen kriteerien perusteella. Kuitenkin tdman
tutkimuksen perusteella parien seulonnassa tarkeintd olisi intiimin terrorismin ja tilannesidonnaisen
vékivallan erottaminen (Johnson, 2008), mit4d McCollum ja Stith eivat artikkelissaan huomioi. Toisaalta
tdman tutkimuksen tulosten perusteella pariterapiaan sopiva tilannesidonnainen vékivalta tayttadé heidéan
mainitsemansa yleisesti hyvaksytyt kriteerit. Stithin, McCollumin ja Rosenin (2011) kehittelemdassa

mallissa pariterapian hoitoon sisaltyy paritydskentelyn ohella yksilotyoskentelyd. Se on varmasti
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tarpeellista, silla my6s tdman tutkimuksen kaikki parit ilmaisivat haluaan ja selkedd tarvetta
yksil6tyoskentelyyn muun muassa aiempien traumojensa kasittelemiseksi.

Juntusen ja Holman (2011) artikkelissa kartoitettiin tyontekijoiden kokemuksia ja nakemyksia
pariterapian kéyttokelpoisuudesta parisuhdevakivallan hoitoon. Artikkelin esitteleméat nelja kehysta —
prosessikehys, turvallisuuskehys, psykologinen kehys, kaytannon kehys — siséaltavat piirteita intiimista
terrorismista ja tilannesidonnaisesta vakivallasta. Tyontekijét tuntuvat tiedostavan yleisesti hyvaksytyt
kriteerit, vaikka eivét suoranaisesti kriteereistd puhukaan. Kehyksiin sisaltyvat syyt olla kayttamatta
pariterapiaa parisuhdevékivallan hoidossa ovat yhteydessa intiimiin terrorismiin. Kaanteisesti ajatellen
tilannesidonnaisessa vakivallassa téllaisia ongelmia ei esiinny. Osa tyontekijoista pitdd pariterapiaa
sopimattomana  parisuhdevékivallan hoitoon, silld he saattavat yhdistdd automaattisesti
parisuhdevékivallan intiimiin terrorismiin. Taten parien seulonta intiimid terrorismia ja
tilannesidonnaista vékivaltaa kayttavien erottamiseksi nousee tarkedksi. Tyontekijoiden olisi hyva
erottaa intiimi terrorismi ja tilannesidonnainen vékivalta toisistaan, jotta p&&at0s pariterapian
sopivuudesta helpottuisi.

Tapaustutkimusta kohtaan on perinteisesti esitetty kolmenlaista Kkritiikkia. (Yin, 2003).
Ensinnakin tapaustutkimuksesta on nahty puuttuvan tasmaéllinen tydote: tutkimus ei aina noudata
systemaattisia menetelmid ja tutkija antaa subjektiivisten asioiden vaikuttaa tuloksiin. Toiseksi
ongelmaksi voi muodostua tutkimustulosten yleistdminen yhdestd tapauksesta. Liséksi kolmantena
tapaustutkimukset ovat olleet aikaa vievia ja johtaneet vaikeasti luettaviin raportteihin. Tama tutkimus
vastaa perinteiseen Kritiikkiin, silla tutkimuksen tyovaiheet on Kirjattu ja tutkimuksen objektiivisuutta
on parannettu tyoparitydskentelylld. Lisaksi tutkimuksessa on ollut mukana kolme tapausta, jolloin
yleistdminen on varmempaa. Tutkimus on raportoitu tieteellisen Kirjoittamisen periaattein ja
Kirjoittamisessa on pyritty artikkelimaiseen muotoon.

Kaikkia tieteellisia tekstejd kannattaa tarkastella kriittisesti. Tdman pro gradu -tutkielman
validiteettia voidaan tarkastella tutkimuskysymysten, niiden vastausten, tydotteen sopivuuden ja
vallalla olevien teorioiden suhteuttamisella toisiinsa. Tapaustutkimus on mahdollistanut aineiston
monipuolisen tarkastelun ja johtanut vastausten [0ytymiseen tutkimuskysymyksiin. Tutkimuksen
tulokset ovat kaytetyn teorian (Johnson, 2008) mukaisia (teoriavaliditeetti): intiimi terrorismi ei sovi
hoidettavaksi pariterapian keinoin. Muun muassa McCollumin ja Stithin (2011) mainitsemat kriteerit
ovat yhteydessa pariterapian sopivuuteen ja ndin tilannesidonnaiseen vékivaltaan. Sen sijaan

tutkimuksessa kaytetylla ACBI -lomakkeella ei vaikuttaisi olevan johdonmukaista ennustearvoa.
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Tutkimuksen tapaukset on valittu hyvén validiteetin mukaisesti, silla tapaukset ovat mukana
Pariterapia parisuhdevékivallan ehk&aisemisen keinona -tutkimuksessa ja parit ovat hakeutuneet
pariterapiaan parisuhdevakivallan vuoksi. Toisaalta tapaukset on valittu parien erilaisuuteen pyrkien
eiké satunnaisotoksella, mika aiheuttaa tutkimukselle niin heikkouksia kuin vahvuuksiakin. Valintatapa
mahdollisti sen, ettd tapaukset pystyttiin valitsemaan siten, ettd ne toivat esille hyvin erityyppistéa
vékivaltaa ja ndin vertailu tuli mahdolliseksi. Heikkoutena téssa voidaan n&hda se, ettd tutkijoiden
mahdolliset omat pyrkimykset ovat saattaneet vaikuttaa tapausten valintaan. Toisaalta
tapaustutkimuksen luonteeseen kuuluu teoriaan pohjaaminen, jolloin tapaukset usein valikoituvat
teoriaa arvioiden. Aineistovaliditeettia on pyritty lisddmé&an raportoimalla tutkimusprosessi
mahdollisimman tarkasti. Tam& lisaéd my0s tutkimuksen reliabiliteettia, silld tutkimus voidaan
halutessaan toistaa. Lisdksi tutkimuksella on kaksi tekijad, mikd on mahdollistanut havainnoista
keskustelemisen ja téten pyrkimyksen objektiivisuuteen.

Intiimin terrorismin ja tilannesidonnaisen vakivallan tunnistamisen tarkeytt4 vahvistavia
tutkimustuloksia tarvitaan myos jatkossa. Seurantatutkimus olisi tarpeen, jotta voitaisiin arvioida
terapian hyotya pidemmalla aikavalilla. Nyt parien saamaa hyotyd pariterapiasta on arvioitu silla
perusteella, onko kaikki vékivalta parisuhteessa loppunut terapian paattyessa. ACBI -lomaketta olisi
syytd kehittdd siten, ettd se pystyisi seulomaan, kéytetddnko parisuhteessa kontrollia ja kuka sitd
kayttad. Lomakkeen kysymyksid olisi hyvd muokata enemmén syitd hakevaan muotoon, jotta
vakivallan kayttdé nimenomaan kontrollin valineend saataisiin esiin. Liséksi frekvenssit olisi tarkeda
erotella entistd selkedmmin toisistaan, jotta vaarinymmarryksiltd véaltyttaisiin. Taman tutkimuksen
merkitys on erityisesti Kliinisesséd tyossa. Jotta parisuhdevakivallalle voidaan asettaa sopivin

hoitomuoto, on intiimin terrorismin erottaminen tilannesidonnaisesta vakivallasta olennaisen tarkeaa.
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&

T

KYSELYLOMAKE nalslin kohdistetusta hyviiksikiiytosti ja viikivallasta
(Abusive and controlling behaviour inventory. Davies, L., Holmes, M., Lundy, C.
& Urquhart. L.)

Haastateltava:

Pvm:

Ole hyvii ja tiyti lomake sen mukaan, kuinka usein (ex)kumppanisi on kiiyttinyt

sinua kohtaan emutivnaalista tai psykolugista viikivaltaa viimeisen 12 kuukauden

aikana,

) — ei knskaan 5 — kerran tai kahdesti viikossa
1 — kerran tai kahdesti 6 — useita kertoja viikossa

2 — uscita kertoja 7 — Kerran tai kahdesti pdiviissi
3 — kerran tai kahdesti kuukaudessa 8 — useita kertoja piiviissi

4 — useita kertoja Kuukaudessa EI - ei sovellu minuun ollenkaan

Kuinka usein kumppanisi on

loukannut tai kironnut sinua

kritisoinut sinun vaatteitasi tai fyvsisti olemustasi

murjottanut tai kieltivtynyt puhumasta asioista

ollut toyked/epamiellyttavi vstavidsi kohtaan

huutanut ja raivonnut sinulle

vaatinut sinua tilille sitd, miten olet kédyltinyt rahaa

tehnyt taloudellisia paitoksid neuvottelematta kanssasi
epdillyt ja syyttényt sinua pettdmisesti/toisesta suhteesta
kuettanut estéd i hdirmnyt kontakiejasi ystéviin ja/tai sukulaisiin
hiirinnyt tybtisi tai opiskeluasi

nolannut sinut muiden edessi

estianyt sinun auton tai puhelimen kiyttodsi

ajanut autog huolimattomasti/vastuuttomasti pelotellakscsi sinua

kritisoinut sinun lasten hoitoasi ja ditiyttisi

Postisore: Kiivntiosorte: Puhelm:  014.2602 477
I'L 35 Mactilannicmi
40351 Jyviiskyli Cevabenius
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Kuinka usein

PSYKOTERAPTAN (OPET1IS- |:|

uhannut viedd lapset sinulta pois

uhannut soittaa sosiaalitoimistoon tai vastaavaan ilmoittaakseen sinusta
lasten hyvilksikiyton takia

hiirinnyt nukkumistasi tal ruokailuasi kiusatakseen sinua
syyttanyt sirua omasta viikivallan k#ytéstidin

vhannut satuttaa itsefifin tai sinua, jos jitdt hinet

seurannut sinun tekemisidsi/menemisitisi

tarkkaillut sinun ajankiyttéisi ja vaatinut sinua tilille jokaisesta
minuutista

eviinnyt/pidittianyt sinulta rahaa

uhannut soittaa poliisille sinusta

kritisomut tyviitdsi kotona (ruoanlaittoa, pyvkinpesua, siivousta yms.)

(ex)kumppanisi on kiyttinyt seksuaalista viikivaltaa sinua kohtaan

viimeisen 12 kuukauden aikana?

0 — ei koskaan
1 - kerran tai
2 — useita kert
3 — Kerran tai
4 — useila kert

Kuinka usein

5 — kerran tai kahdesti viikossa

kahdesti 6 — useita kertoja viikossa

vja 7 — kerran tai kahdesti piiviissé
kahdesti kuukandessa 8 — usecita kertoja péiviissi

oja kuukaudessa EI — ¢i sovellu minuun ollenkaan

kumppanisi on

verrannut sinua scksuaalisesti toisiin naisim
pettinyt sinua/ollut suhtecssa

vhannut aloittaa suhteen

pidatiytynyt hellyydenosoituksista
pidéctdiytynyt seksistd kanssasi

ei ole huomioinut tarpeitasi ja halujasi
painostanut sinut seksiin

satuttanut sinua scksuaalisesti

fyysiscsti pakottanut sinut scksiin

tullut vihaiseksi kun et nle sunstunut hiinen vaatimuksiinsa seksissi

Fostiosoate:
PL3S
40331 Ivviishyla

Kiymosore: Pubelm: 0142602 X777
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Cerihcms
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painostanut sinua sellaiseen seksuaaliseen tekoon, jota et olist 1ise
halunnut
painostanut sinua scllaiscen scksuaaliscen tckoon, jonka hiin on nihnyt

pornografiassa

Kuinka usein Kkumppanisi on ollut fyysisesti viikivaltainen sinua kehtaan viimeisen

12 Kuukauden aikana?

0 — ci koskaan 5 — kerran tai Kahdesti viikossa

1 — kerran tai kahdesti 6 — useita kertoja viikossa

1 — useita kertoja 7 — kerran tai kahdesti paivissi
3 — kerran tai kahdesti knukaudessa 8 — useita kertoja piiviissi

4 — useita kertoja kuukaudessa EI —ei sovellu minuun vllenkaan

Kuinka usein Kumppanisi on

fyysisesti vahingoittanut lemmikkizldintd
heittényt tal sirkenyt jotakin sinun lEsnfollessasi
LWniiissyl esitn, pOylidd sinun ldsndollessasi
heittényt jotakin sinua kohti

tyéintinyt, tarttunut kiinni tai toninyt sinua
laiméyttanyt sinua

potkaissut sinug

Iyényt sinua nyrkilld

lyéinyt tai yrittdnyt heittdd sinua sinua jollakin esineelld
kuristanut sinua

uhkaillut sinua veitselli tal aseella

kiyrrinyt veistd tai laukaissut aseen l4sniollessasi

hakannut sinut

Paostiosote: Kiyatwsone: Pubelm: 0122602877
PL35 Izt lannic i
40251 Jyviskyli e
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Millainen vaikutus kumppanisi vikivallalla on ollut sinuun viimcisen 12

Kuukauden aikana?

Tarvitsit hoitoa saamiisi vammoihin.

Et pystynyt hoitamaan normaaleja pAivirutiingjasi vamimojen takia.
Et pystynyt hoitamaan normaaleja plivirutiingjasi viikivallan
atheuttaman

ahdingon/uupumuksen/hidan takia.

Poliisia tarvittiin paikalle kumppanist sinuun kohdistaman vikivallan
takia.

Sinun tiytyi lihted kotoa oman turvallisuutesi takia.

Olet saanut tukea naisten (tuki jrvhmisti tai turvakodista yms.

Lihde:
Davies. L., Holmes, M., Lundy, C. & Urquhart. L. (1925), Re-education for abusive men:
The effect en the lives of women partmers. Health Canada: Family Violence Prevention

Division.
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