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1 JOHDANTO

Késittelen tdssa tutkielmassa maahanmuuttajataustaisten sairaanhoitajien kielellisia keinoja
empatian osoittamiseen heiddn keskustellessaan potilaan voinnista potilaan ldhiomaisen
kanssa. Sairaanhoitajien kielitaidon tutkiminen on ajankohtaista, sill& viimeisen vuosikymme-
nen aikana terveydenhuollon ammattilaisten rekrytoiminen ulkomailta Suomeen on lisdéntynyt
jatkuvasti (Aalto, Elovainio, Heponiemi, Hietapakka, Kuusio & L&msa 2013: 22). Lis&ksi Suo-
messa jarjestettdvadn sairaanhoitajakoulutukseen hakeutuu ulkomailta opiskelijoita, joista moni
haaveilee jadvansa Suomeen téihin (Mustonen 2012: 3). Maahanmuuttajataustaisten sairaan-
hoitajien lisaantynyt tyollistyminen Suomen terveydenhuollossa tarkoittaa sitd, ettd terveyden-
huollon asiakkailla on yh&d enemmén kohtaamisia ja vuorovaikutustilanteita maahanmuuttaja-
sairaanhoitajien kanssa. Samoin terveydenhuollon henkildsto kohtaa tydyhteisossédan koko ajan
enemman ulkomaalaistaustaisia sairaanhoitajia. Jotta kommunikointi terveydenhuollossa — niin
hoitaja-asiakassuhteissa kuin henkilékunnan kesken — sdilyy mahdollisimman esteettdmana,
maahanmuuttajataustaisten sairaanhoitajien kielitaitoon tulee kiinnittdd huomiota.

Aiheen ajankohtaisuuden liséksi tutkimustani motivoi oma henkil6kohtainen kiinnostuk-
seni terveydenhuollon alaa kohtaan. Kiinnostukseni pohjautuu monivuotiseen tyékokemuk-
seeni lahihoitajana sosiaali- ja terveysalalla. Kielitieteellisten opintojeni kautta olen saanut alan
tarkasteluun uutta ndkokulmaa. Ennen tdmén tutkielman tekoa olen p&assyt havainnoimaan
maahanmuuttajasairaanhoitajien kielitaitoa maahanmuuttajataustaisten sairaanhoitajaopiskeli-
joiden suomen kielen opetuksen seurannassa Jyvaskyldn ammattikorkeakoulussa kevéaélla
2016. Mielenkiintoni psykologian tieteenalaa kohtaan ja opintokokemukseni kyseiselta alalta
ohjaavat minua lahestymé&an empatia-kasitettd kielitieteellisen ndkdkulman lisaksi psykologian
nakokulmasta. Empatia maaritellaan tyypillisesti ihmisen kyvyksi asettaa itsensé toisen ihmisen
asemaan ja ymmartaa toisen ihmisen mielen siséltoja (esim. Nummenmaa 2010: 132-133).

The International Charter for Human Values in Healthcare (2017) listaa tdrkeimmat ih-
misarvot, joiden tulisi toteutua kaikessa terveydenhuollon vuorovaikutuksessa. Niista ensim-
maisend esitetddn myd6tatunto, johon lukeutuu myos kyky empatiaan. Empaattinen viestinté on
siis jotain, mihin terveydenhuollon asiakkaalla katsotaan olevan oikeus ja mita terveydenhuol-
lon ammattilaisilta voidaan vaatia. Myos Sairaanhoitajan kasikirjassa (2003: 546) on lueteltu
sairaanhoitajan eettiset velvollisuudet, joiden mukaan potilas—sairaanhoitajasuhteessa sairaan-
hoitajan tulee elaytya potilaan elamaéntilanteeseen. Lisaksi eettisissé velvollisuuksissa huomi-

oidaan, etté potilaan kohtaamisen liséksi ihmisarvon kunnioitusta tulisi osoittaa myds omaisten



ja laheisten kohtelussa. Téssa tutkimuksessa huomion kohteena on erityisesti sairaanhoitajien
kyky osoittaa empatiaa keskustellessaan potilaan omaisten kanssa.

Tutkimuskysymykseni ovat:

1. Millaisin kielellisin keinoin maahanmuuttajataustaiset sairaanhoitajat osoitta-
vat empatiaa keskustellessaan potilaan omaisen kanssa?

2. Millaisia leksikaalisia ja millaisia prosodisia keinoja sairaanhoitajat keskuste-
lussa kéyttavat?

Kielentutkimuksessa empaattisuuden maérittely ja Kielitieteellisen relevanssin syste-
maattinen tarkastelu on jaanyt véahaiseksi. Tiedetd&n kuitenkin, ettd empatia ilmenee kielessé
seké kieliopillis-leksikaalisissa rakenteissa, kuten sanavalinnoissa, etté tekstilajeissa ja toimin-
noissa. (Ala-Roysko 2011: 74; Herlin, Laukkanen, Mé&kinen, Salminen & Visapdé 2011: 7.)



2 AIEMPI TUTKIMUS

Seilonen ja Suni (2016) ovat tutkineet maahanmuuttajataustaisten sairaanhoitajien suomen kie-
len k&yttod ja hallintaa artikkelissaan Ohjeita, tietoa ja turvaa kielen keinoin. Ulkomailta pal-
katut sairaanhoitajat ammatillista suomen kielen taitoaan osoittamassa. Artikkelissa on tarkas-
teltu sairaanhoitajien kielellisia resursseja ja taitoja muun muassa potilaan ohjaamiseen, infor-
mointiin, tietojen raportointiin, turvallisuuden tunteen rakentamiseen, empatian osoittamiseen
seké hoitotoimenpiteiden kuvaamiseen potilaalle tai potilaan omaiselle. Kela ja Komppa (2011)
taas ovat tutkineet sairaanhoitajien ammattikielitaitoa ja sen merkitysta suhteessa yleiskielitai-
toon artikkelissaan Sairaanhoitajan tyokieli — yleiskieltd vai ammattikieltd? Funktionaalinen
nakokulma ammattikielen oppimiseen toisella kielella. Artikkelissa on tarkasteltu erityisesti
vastavalmistuneiden sairaanhoitajien tai opintojensa loppuvaiheilla olevien sairaanhoitajaopis-
kelijoiden késityksia ja kokemuksia ammattikielen oppimisesta sekd ammatillisen ja yleiskieli-
taidon tarpeellisuudesta ja vaihtelevuudesta sairaanhoitajan tydssa. Maahanmuuttajataustaisten
terveydenhuollon ammattilaisten suomen kielen taitoihin liittyvaa tutkimusta on tehty myos
muutamissa pro gradu -tutkielmissa. Heimala-Ké&éridisen (2015) pro gradu -tutkielma Seurassa
parempaa sairaalasuomea: ammatillisen kielitaidon oppiminen ja kollegojen kielellinen tuki
sairaalaymparistossa, Méahosen (2014) pro gradu -tutkielma Maahanmuuttajalaakarin koke-
muksia ammatillisen kielitaidon kehittymisestd: “no se mun kurssi oli toissd” seka Virtasen
(2010) pro gradu -tutkielma Onko filippiinil&isilla hoitajilla suomen kieli hallussa? Kasityksia
ammatillisesta kielitaidosta ja sen riittavyydesta hoitotydssa tarkastelevat terveydenhuollon
ammattilaisten kokemuksia ammatillisen kielitaidon oppimisesta ja heidan sek& muun véeston
kasityksia terveydenhuollon ammattilaisten kielitaidosta.

Hoitotyon tyontekijoiden kokemaa ja osoittamaa empatiaa seké empatiataitojen kehitta-
mista on tutkittu erityisesti ammattikorkeakoulujen sosiaali- ja terveydenalan opinnaytetdissa.
Esimerkiksi Aziza (2010) on AMK-opinnadytetytssaan Kriisitilanteen jalkeinen emotionaali-
nen stressi ja henkinen tuki hoito- ja katilotydssa: Stressaako liika empatia? selvittanyt hoita-
jien ja kétiloiden kokemuksia ja selviytymista erilaisista kriisitilanteista ja tarkastellut muun
muassa hoitajan tai katilon kokeman empatian vaikutusta stressin maaraan. Pajari ja Kéhara
(2010) ovat tarkastelleet AMK-opinndytetydssadn Hoitokarsimys — hoitotyon arvot hoito-
tydssa. Opiskelijoiden kokemuksia hoitokéarsimyksen ilmi6té opiskelijoiden kokemusten kautta.
Opinnaytetytssa on tarkasteltu muun muassa opiskelijoiden kokemuksia hoitajien empaatti-
sesta kayttaytymisestd. Haikarainen ja Hentunen (2013) ovat ottaneet huomioon myds omaisen



nakokulman AMK-opinnéytetydssaan Vaikeasti sairaan lapsen ja perheen emotionaalinen tu-
keminen ndyttoon perustuvassa hoitotyossa: kirjallisuuskatsaus. Opinndytetydsséan he kuvai-
levat vaikeasti sairaan lapsen ja hénen perheensa hoitotydssd saamaa emotionaalista tukea, josta
yksi olennainen osa on heiddn mukaansa empatia. Samoin Tervas (2015) on tutkinut omaisten
kokemuksia ylemmassa AMK-opinnaytetyossadn Tehohoitopotilaan l&heisten kokemuksia
kohtaamisestaan hoitohenkilokunnan kanssa teho-osastolla ja todennut hoitohenkilokunnan
empatiakyvyn korostuvan emotionaalisessa tuessa.

Omalle aiheelleni l&heinen on myds Leena Mikkolan (2006) vaitdskirja Tuen merkitykset
potilaan ja hoitajan vuorovaikutuksessa, jossa Mikkola on tutkinut sosiaalisen tuen merkitysta
potilaan ja hoitajan vélisessa vuorovaikutuksessa. Mikkola on tarkastellut muun muassa sup-
portiivisen viestinndn osuutta sosiaalisessa tuessa. Supportiivisella viestinnalla ja empatian
osoittamisella viitataan usein samankaltaiseen vuorovaikutukseen, ja empatian osoittaminen on
yksi supportiivisen viestinnan perustaidoista (Mikkola 2006: 35).

Samoin yhtymakohtia aiheelleni I6ytyy Soile Juujarven (2003) vaitoskirjasta The Ethic
of Care and Its Development: A Longitudinal Study Among Practical Nursing, Bachelor-De-
gree Social Work and Law Enforcement Students. Juujérvi on tutkinut huolenpidon ja oikeu-
denmukaisuuden ajattelua muun muassa lahihoitaja- ja sosionomiopiskelijoiden keskuudessa.
Hé&n on tutkimuksessaan tarkastellut myds emotionaalisen empatian yhteyttd moraaliseen ajat-
teluun. Juujarven (2003: 293) tutkimukseen osallistuneet l&hihoitaja- ja sosionomiopiskelijat
ylsivét tutkimuksessa kéytetylla asteikoilla korkean empaattisuuden tasolle. Juujarvi (2003:
270) toteaakin, sekd aiempaan ettd omaan tutkimukseensa nojaten, etté erityisesti naissukupuo-
listen hoitajaopiskelijoiden on havaittu olevan verrattain empaattisempia kuin naiset yleensa ja
emotionaalinen empaattisuus voi olla syynéa naisten hakeutumiselle hoitoalan ammattiin.

Empatian ja kielen vélista suhdetta on tutkinut esimerkiksi Jyrki Kalliokoski. KalliokoskKi
(19964a; 1996b) on tutkinut ihmisten tekemid empatiaa osoittavia Kielellisid valintoja heidan
kertoessaan kertomusta. Toinen Kalliokosken tutkimuksista on keskittynyt empatiaa ilmaise-
viin kielellisiin valintoihin puhutussa kielessa ja toinen kirjoitetussa kielessa. Puhuttua kielta
sisaltavassa tutkimuksessa Kalliokoski (1996a: 10) on tutkinut, miten ihmiset kertovat eteen-
pain mykkafilmiltd ndkeméansé tarinan henkilélle, joka ei ole ndhnyt filmia. Toisessa tutkimuk-
sessa taas Kalliokoski (1996b: 37) on tutkinut, miten uutisteksteissé toimittajan nakékulma il-
menee tdman kielellisissd valinnoissa. Kyseisessa tutkimuksessa Kalliokoski tarkastelee vuo-
den 1890 uutistekstejd, jotka ovat muodoltaan kertomuksen kaltaisia. Kalliokosken (1996a: 12;

1996h: 42) mukaan narratiivia kertovan henkilon kayttdmat leksikaalisesti spesifiset ilmaukset



kertomuksen henkil6ista seké henkilGihin viittaavien referenttien variointi voivat olla osoituk-
sia kertojan empaattisesta suhtautumisesta kertomuksen henkil6ihin. Empaattiset ilmaukset
viestivat puhujan emotionaalisesta laheisyydesta tarinan henkil6ita kohtaan (Kalliokoski 1991
161). Spesifisid ilmauksia kayttdmalla kertoja kykenee kiinnittdmaan kuulijan/lukijan huomion
haluamaansa henkil66n. Samoin han voi referentteja varioimalla vaihtaa nédkokulmaa, josta
henkil64 tarkastellaan. Esimerkiksi pienen pojan kuolemaan johtanutta uutista kertoessaan toi-
mittaja voi viitata kuolleeseen joko neutraalisti sanalla poika tai esimerkiksi ilmaisulla tuo pieni
ruumis, joka tulkitaan empaattisemmaksi. (Kalliokoski 1996b: 42—-43.) Kalliokoski (1991: 160)
on my0s todennut, ettd tyylinvaihto (style shifting) voi viestid puhujan kokemasta empatiasta ja
tyylinvaihdon taustalla ndhdaan olevan puhujan pyrkimys kohteliaisuuteen.



3 TEORIA
3.1 Sairaanhoitajien ammattikieli

Opetushallitus madrittelee Yleisten kielitutkintojen perusteissa (2011: 9) kielenk&yton funkti-
oiksi tietojen antamisen, selostamisen ja kysymisen, mielipiteiden ja asenteiden ilmaisemisen,
tunteiden ilmaisemisen ja kysymisen, asioiden hoitamisen, sosiaalisten kdyténteiden ja normien
mukaisen toimimisen sek& viestinnan sdatelyn. Naita edelld kuvailtuja kielenkayttotilanteita
kohtaa my0s sairaanhoitaja tydssédan. Kelan ja Kompan (2011) mukaan sairaanhoitajan tyssa
Kielenkayttotilanteet vaihtelevat arkisesta jutustelusta ja puhekielisista sahkdpostiviesteistd mo-
nimuotoisiin hoitoneuvotteluihin ja tarkasti normitettuihin Kirjauksiin ja raportteihin. Siksi sai-
raanhoitaja tarvitsee tyossaan seké yleiskielitaitoa ettd ammattikielitaitoa. Esimerkiksi suulli-
sessa vuorovaikutuksessa ndma kaksi kielen rekisteria vaihtelevat sen mukaan, kenen kanssa
sairaanhoitaja on vuorovaikutustilanteessa: maallikon, kollegan vai etdisemman ammattihenki-
I6n. Sairaanhoitajan ammattikielen nahdéaén myds itsessédan olevan kokonaisuus seka arkista ja
yleisté etta normitettua ja ammatillista kieltd. Sairaanhoitajan ammatillisen kielikompetenssin
voidaan sanoa olevan puutteellinen, jos sairaanhoitaja ei esimerkiksi kykene osallistumaan tyo-
yhteisossa kaytavaan huumorikeskusteluun tai keskustelemaan potilaan kanssa korrektin arki-
sesti epadmuodollisissa tilanteissa. (Kela & Komppa 2011: 187-188.)

Terveys- ja hoitoalalle on tuotettu ammatillinen suomi toisena kielena -viitekehys, jossa
esitellaan alan tyotehtévien kielelliset vaatimukset. Sairaanhoitajan kielenkayttokontekstien so-
siokulttuuriseen ymparistéon kuuluvat asiakkaat ja potilaat, oman tydyhteisén moniammatilli-
nen henkilokunta seké terveysalan edustajat, kuten farmaseutit. Sairaanhoitajan tydssa kohtaa-
mia Kielenkayttotilanteita ovat hoitotyon kliiniset tilanteet, akuutit hoitotyon tilanteet, ladkkei-
siin liittyvat tilanteet, suullinen ja Kirjallinen raportointi, tulohaastattelu, ohjaus ja neuvonta
(kasvokkain tai puhelimitse), hoitoneuvottelut ja moniammatilliset tilanteet, puhelimessa toi-
miminen (esimerkiksi l4&karin kanssa), tiedotus ja tiedonhankinta. Terveys- ja hoitoalan vies-
tinnan erityispiirteitd ovat kohteliaisuuden ilmaiseminen (esimerkiksi teitittelemélld), kehotta-
minen, kdskeminen ja ohjaaminen, tunteiden ilmaiseminen (niin sanallisesti kuin sanattomasti),
eri kielimuotojen tunnistaminen ja niiden ymmartdminen, eri rekisterien piirteiden tunnistami-
nen ja tuottaminen, keskustelukdytantdjen tunteminen (esimerkiksi danensévyn vaikutus il-
mauksen merkitykseen), sidoksisuus puheessa ja kirjoituksessa sekd nonverbaaliset viestinta-

taidot, kuten kehonkieli. (Komppa, Jappinen, Herva & Hamaéléainen 2014: 27, 29.)



Sairaanhoitajalle puhekieli on keskeinen tyévaline, ja erityisesti potilaiden nakokulmasta
hoitajan suomen kielen taito on merkityksellinen tekija (Aalto ym. 2013: 56). Terapeuttisessa
vuorovaikutuksessa sairaanhoitaja hyddyntaa useita sanallisen viestinnan metodeja, joita ovat
muun muassa potilaan tunnistaminen esimerkiksi kéyttdmalla hanen nimedan, tarjoutuminen
potilaan k&yttoon, potilaan voinnin tiedusteleminen, omien havaintojen esittdminen potilaalle,
potilaan sanoman toistaminen ja reflektoiminen, informaation antaminen, tilanteen todellisen
luonteen selventdminen, selvennysten pyytdminen, potilaan rohkaiseminen itsearviointiin, yh-
teenvetojen esittdminen sekd rohkaiseminen siirtymaan suunnitelmasta tekoihin (Raphael-
Grimm & Zuccarini 2015: 63-65).

3.2 Puhelinkeskustelu omaisen kanssa kielenkayttotilanteena

Tassa tutkimuksessa tarkastelemani kielenkéyttokonteksti on puhelimitse kaytavé keskustelu
omaisen kanssa. Vaikka puhelinkeskustelu itsesséén ei ole tutkimuksen varsinainen kohde, sen
merkitysta viestintdympéristona voidaan perustellusti tuoda esille. Ulkomaalaistaustaiset hoi-
tajat ovat raportoineet, ettd suomen kielella tyéskentely on usein haastavaa, ja maininneet vai-
keuksia olevan muun muassa puhelimitse kaytavissé keskusteluissa (Aalto ym. 2013: 68). Sa-
moin osa maahanmuuttajataustaisista sairaanhoitajista kokee, ettd keskustelut omaisten kanssa
ovat Kielellisesti haastavia (Kela & Komppa 2011: 189).

Suomea toisena tai vieraana kielend puhuvalle sairaanhoitajalle puhelinkeskustelu omai-
sen kanssa on kielenkayttttilanteena omanlaisensa haaste, silla siind yhdistyvat sek& puhelin-
keskustelulle ettd omaisen kanssa kaytavéalle keskustelulle tyypilliset haasteet: ”Puhelimessa
puhuminen ja esimerkiksi sopivan muodollisuusasteen valitseminen omaisten — — kanssa — —
puhelimessa viestittdessé edellyttad hyvaa sévyjen hallintaa ja laajaa ilmaisurepertoaaria” (Ope-
tus- ja kulttuuriministerié 2014: 37). Puhelimessa ké&ydyssé keskustelussa kielellisen viestinnén

merKitys korostuu, kun keskustelun osapuolet eivét nde toisiaan.

3.3 Emotionaalinen tuki ja empatia

Emotionaalisella tuella tarkoitetaan viestintdkayttaytymistd, johon kuuluu esimerkiksi kuunte-
leminen, rohkaisu ja empatian osoittaminen. Emotionaalisen tuen avulla ihminen voi keventaa
toisen ihmisen emotionaalista kuormitusta. (Mikkola 2006: 44.)

Empatia tarkoittaa toisen ihmisen mielen sisélt6jen, kuten tunteiden ja tunnetilojen, ym-

martamistd, tulkitsemista, kokemista ja jakamista (Niemi, Nietosvuori & Virikko 2006: 36;



Nummenmaa 2010: 132). Empatia on yritystd ymmartaa toisen ihmisen tunteita ja asettua ta-
man asemaan seka sen viestimista toiselle, ettd namé yritykset ovat tuottaneet ymmarrysta.
Kyky osoittaa empatiaa vaatii siis vuorovaikutustaitoja. (Northouse & Northouse 1998: 25-26.)
Goleman (2007: 65) myotailee edella esiteltyd empatian maaritelmaa erottamalla kolme empa-
tian lajia. Ensimmainen niisté on toisen ihmisen tunteiden tiedostaminen, toinen saman tunteen
tunteminen ja kolmas myo6tatunnon herd&minen kérsivaa kohtaan. Namé kolme lajia muodos-
tavat kolmivaiheisen jatkumon: henkilé huomaa toisen, tuntee hédnen kanssaan samoin ja tekee
jotain hdnen olonsa helpottamiseksi. Mikkolan (2006: 188) tutkimustuloksissa on havaittavissa
yhtymakohtia Golemanin maaritelmé&én empatiasta. Tutkimukseen osallistuneet potilaat kéyt-
tivat empatian késitettd kuvatessaan hoitajan responsiivisuutta, toisin sanottuna hoitajan vas-
taamista heidan tunteisiinsa, heidan tunteidensa huomioimista seka hoitajan halua kasitella hei-
dén tunteitaan yhdessa.

Empatiaa pidetaan potilaan ja hantd auttavan henkilon vélisen merkityksellisen vuorovai-
kutuksen keskeisena tunnusmerkkind. Hoitotydssé empatian kokeminen ohjaa tyontekijaa te-
keméaéan tyonsa potilasta auttavalla tavalla. (Raphael-Grimm & Zuccarini 2015: 39-40.) Poti-
laan lisaksi myos omaiselle voi olla merkittavaa hyotya hoitajan osoittamasta empatiasta. Muun
emotionaalisen tuen ohella empatia saattaa lieventdd omaisen kokemaa pelkoa ja ahdistusta
(Mattila 2011: 107-108).

Empatia on osa sairaanhoitajan ammatillista vuorovaikutusta. Empaattinen viestinta on
ymmartavaa viestintad. (Niemi, Nietosvuori & Virikko 2006: 36, 290.) Vaikka hoitaja tuntisi
empatiaa potilasta kohtaan, potilas hy6tyy siitd parhaiten vain, jos hoitaja kykenee myés ilmai-
semaan empaattisuuttaan (Raphael-Grimm & Zuccarini 2015: 41). Kauppila (2005) esittelee
empatiataitojen harjoitusohjelman yhteydessa empatian viisi tasoa: heikon ymmartamisen taso,
asiakasta lahestyva taso, asiakasta auttava vuorovaikutuksen taso, tukea antava taso seka kor-
keatasoisen empatian taso. Asiakasta auttavan vuorovaikutuksen taso on alhaisin, jossa asiakas
kokee hyotyvéansa héntd auttavan henkildn tuntemasta empatiasta. Asiakasta auttavan vuoro-
vaikutuksen taso edellyttaa, ettd empatian viestijan ja empatian vastaanottajan vélilla on kon-
takti, joka perustuu heidén valiseen ymmarrykseen. Empatian viestija kykenee vastaanottajan
tunnetason tavoittavaan tunneilmaukseen ja kykenee ilmaisemaan ymmartamysté vastaanotta-
jaa kohtaan seka asia- ettd tunnetasolla. (Kauppila 2005: 189.)

Tukea antava empatian taso vaatii, ettd asiakasta auttava henkild ymmartad asiakkaan
eldmaan ja tunnetasolle vaikuttavia tapahtumia ja kykenee viestittdmaéan tdman ymmarryksen

asiakkaalle. Empatian viestinnén tulee olla sellaista, ettd se auttaa asiakasta ymmartdmaan on-



gelmaansa ja siihen liittyvia asioita monipuolisemmin seka lis&é asiakkaan mahdollisuuksia il-
maista ja tiedostaa syvallisemmin tunteitaan kasiteltdvassa asiassa. T&té tasoa voidaan nimittaa
mya0s supportiivisen kohtaamisen tasoksi. (Kauppila 2005: 189.)

Korkeatasoisen empatian tasolla asiakasta auttavan henkilén vuorovaikutus ja viestinta
lisdavat asiakkaan ymmartamysta ongelmiensa luonteesta ja merkityksestd. Empatian viestija
kykenee asiakkaan syvélliseen ja ammattitaitoiseen ymmartamiseen tunnetasolla ja kykenee
osoittamaan tdman ymmarryksen asiakkaalle siten, ettd han auttaa asiakasta ilmaisemaan asioita
entista syvéllisemmin ja monitahoisemmin. Auttavan henkilon osallistuminen auttaa asiakasta

oivaltamaan uusia ndkokulmia tilanteeseensa tai ongelmaansa. (Kauppila 2005: 189-190.)
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4 AINEISTO JA MENETELMAT

Kéytan tutkimukseni aineistona Terveydenhuollon suomi: suomen kielen taidon kehittdminen
ja arviointi terveydenhuollon alalla -hanketta (2014-2015) varten keréttya aineistoa. Valitse-
mani aineisto on keratty marraskuussa 2015. Olen valinnut aineistosta tdhén tutkimukseen tar-
kasteltavaksi kymmenen eri sairaanhoitajan puhenéytteet. Informanteiksi padtyneet sairaanhoi-
tajat valikoituivat paéasiassa satunnaisen valinnan kautta, mutta rajasin tietoisesti tutkimuksen
ulkopuolelle joitakin yksittdisia sairaanhoitajia johtuen esimerkiksi hoitajan kielitaustasta tai
aineiston auditiivisesta laadusta.

Tutkimukseen valikoituneet informantit on nimetty nelimerkkisilla koodeilla. Koodin en-
simmadinen kirjain ilmaisee informantin sukupuolen, N = nainen, ja toinen kirjain informantin
ammatin, S = sairaanhoitaja. Taméan tutkimuksen kaikki informantit ovat naisia ja lisaksi kaik-
kien ammatti on sairaanhoitaja, joten kaikkien informanttien koodi alkaa NS-yhdistelmélla.
Koodin kolmas kirjain kertoo opiskelumaan, jossa informantti on opiskellut sairaanhoitajaksi.
Tutkimukseen valikoituneet sairaanhoitajat ovat l&htoisin neljasté eri maasta: kolme Venajalta
(V), yksi Valko-Vendjélta (VV) kaksi Filippiineilta (F) ja nelja Kiinasta (K). Koodin viimeinen
merkki on numero, jonka avulla erotetaan samasta l&htdmaasta tulleet informantit toisistaan.
Numeroa ei ole, jos kyseisesta opiskelumaasta on vain yksi informantti.

Informanttien Suomessa-oloaika vaihtelee aineistonkeruuhetkelld vuoden ja kahdeksan
vuoden valilla. Lisaksi heidan tydkokemuksensa kesto vaihtelee. Erityisesti Suomessa keratyn
tyokokemuksen vaihtelu voi vaikuttaa informanttien tuottamaan aineistoon, silla kauemmin
Suomessa ty6té tehneet ovat mahdollisesti omaksuneet muita enemman suomen kielest tilan-
nekohtaisia ilmauksia. Olen kuitenkin rajannut tastd tutkimuksesta pois Suomessa-oloajan ja
Suomessa keratyn tyokokemuksen vaikutuksen. Samoin olen rajannut tutkimukseni ulkopuo-
lelle kulttuurillisten vaikutteiden tarkastelun, vaikka kulttuurillisilla tekijoilla mitd todennékoi-
simmin on vaikutusta yksilon tapaan ilmaista empatiaa. My6s informanttien didinkielen merki-
tys voisi olla mielekés tarkastelun kohde, mutta rajautuu tdmén tutkimuksen ulkopuolelle.

Puhendytteet on &énitetty tilanteessa, jossa sairaanhoitajille on annettu tehtavaksi kertoa
puhelimitse potilaan omaiselle, tarkemmin méériteltyné potilaan pojalle, potilaan voinnista hoi-
tokertomuksen avulla. Vuorovaikutustilanne ei ole ollut aito, eika osallistujilla ole ollut varsi-
naista keskustelukumppania, mik& voi vaikuttaa heidén tuottamaansa aineistoon. Tilanne on
kuitenkin ollut autenttinen, silla sairaanhoitajan tyotehtaviin kuuluu potilaan voinnin selvitta-

minen tdméan omaiselle, ja usein tdmé tapahtuu puhelimitse. Liséksi tehtavassa kaytetty hoito-
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kertomus on aito lukuun ottamatta muokattuja tunnistetietoja, mika lisaa tutkimustilanteen au-
tenttisuutta. Informanttien kaytossa olleessa hoitokertomuksessa kerrotaan potilaan olevan 88-
vuotias kotona asuva nainen, joka on kaatunut ja loukannut oikean lonkkansa. Lonkka ei ole
murtunut, mutta lonkkaan on muodostunut kookas mustelma. Potilaan tulohetken yleistila on
arvioitu kohtalaiseksi: han on ollut kalpea, mutta vastaillut asiallisesti. Potilaalle on tehty useita
tutkimuksia, joista suurimmassa osassa ei ole havaittu poikkeavuuksia. Joitain terveydellisia
haittoja tutkimuksissa on kuitenkin ilmennyt, esimerkiksi sydamen rytmihdéiriota ja alhainen
hemoglobiini. Potilaan tilanne on kuitenkin kohentunut, esimerkiksi hemoglobiiniarvoa on
saatu nostettua. Potilaalle on hoidon aikana tehty useita ladkemuutoksia. Hoitokertomuksen lo-
pussa potilaan kerrotaan jdévén vield seurantaan vuodeosastolle.

Potilaan hoitokertomuksen lapikdyminen omaisen kanssa edellyttéé sairaanhoitajalta em-
paattisuutta erityisesti silloin, kun sairaanhoitaja kertoo omaiselle potilaan voinnin kannalta ne-
gatiivisia asioita. Kdydessaan niitd omaisen kanssa lapi sairaanhoitajan tulee huomioida omai-
sen mahdollinen huoli potilaan tilanteesta ja pyrkid helpottamaan omaisen huolta. Hoitokerto-
muksessa kaytetadn myds paljon laéketieteellista rekisterida, kuten erilaisia tutkimusarvoja ja
la&kkeiden nimid, joten tehtdvénanto edellyttdd sairaanhoitajalta kykya huomioida omaisen
mahdollisesti rajallinen ymmarrys hoitokertomuksen sisallosta sekd kykyéa selventéda omaiselle
potilaan tilannetta ja hoidon vaiheita vaihtamalla rekisteria ammatillisen ja yleisen rekisterin
valilla.

Tutkimukseni on kvalitatiivinen, ja aineiston analysointimenetelmani on sisallénanalyysi.
Siséllonanalyysissa aineistoa lahestytdan etukateen rajatun ilmion kautta. Aineistosta erotetaan
aines, joka on juuri kyseisen tutkimuksen kannalta kiinnostavaa, ja erotettu aineisto ryhmitel-
la&n esimerkiksi luokittelemalla, teemoittamalla tai tyypittelemalla. (Tuomi & Sarajarvi 2009:
92-93). Olen téssa tutkimuksessa paatynyt teemoitteluun. Teemoittelussa aineisto pilkotaan ja
ryhmitell&én eri aiheiden tai teemojen perusteella (Tuomi & Sarajarvi 2009: 93). Tutkimukses-
sani teemojen lukumaaréisella esiintyvyydelld ei ole merkitysta, vaikka olenkin tehnyt huomi-
oita joidenkin ilmaisujen yleisyydesta tai harvinaisuudesta. Analyysini on teoriaohjaavaa, eli
analysoin aineistoani lahtokohtaisesti aineistolahtoisesti, mutta tutkimukseni teoreettinen viite-
kehys ohjailee analyysini etenemistd. Teoriaohjaavassa analyysissa aiempi tieto ja analyysissa
saatu tieto eivét testaa toisiaan, vaan tutkija pyrkii niitd yhdistelemalla luomaan uutta tietoa.
(Tuomi & Sarajarvi 2009: 96-97.) Aineiston litteroinnissa kéyttdmani litterointimerkinnat 16y-

tyvét liitteesta.
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5 AINEISTON ANALYYSI JA TULOKSET

5.1 Hoitajan identifioituminen

Moni informantti kdyttdd monikon ensimmadista persoonaa kuvaillessaan potilaalle tehtyjé hoi-
totoimenpiteitd tai toimenpiteiden tekijoitd. Esimerkissé 1 informantti NSV7:n kayttdmalla me-

muodolla on useita funktioita.

Esimerkki 1

NSV7: péivystyksessa me tutkimme héntd, hdn 66 hanelle me tehtiin 66, lonkkardnt- rontgeeni, siis 4a
sillon me huomasimme etté ei ole mittddn murtamaa, muttan sitten, &8 sitten, me siirtémme hanta
vuodeosastolle jatkahoitoon

Sen liséksi, ettd NSV7 nimedd me-muodon avulla hoitotoimenpiteiden tekijat, han viittaa silla
my06s havaintojen tekijoihin seké potilaan sijoittamiseen. Me-muodon kayttdminen viestittaa
puhujan olevan yksi tekijoistd (VISK 8§ 716), joten sita kayttdessaan potilaan hoidossa mukana
olevat tekijat ovat helpommin omaisen identifioitavissa.

Muutama informantti osoittaa osallisuutensa potilaan hoitoon esittelemalld itsensa puhe-
lun aluksi tai pohjustamalla, mité aikoo seuraavaksi kertoa omaiselle. Informantti NSK2 aloit-
taa puhelun kertomalla, kuka on: “hei tidnédédn terveykse keskuste vuodeosastolla hoitaja pu-
huu”. Uskoisin itsensa esittelyn olevan yleisempaé aidossa tilanteessa, mutta tassa tutkimuk-
sessa sen tehnyt informantti erottuu joukosta ainoana. Hanen lisakseen kaksi informanttia alus-
taa keskustelua kuvailemalla, mitd aikovat seuraavaksi kertoa omaiselle. Informantti NSK3
alustaa keskustelua sanomalla: “terve, tista kertoo sul aidista vahan asiaa sulle”. Informantti
NSK4 taas aloittaa keskustelun seuraavasti: “nyt ma tu- tuun kertomaan sun iti, tota tutkimuk-
sesta ja myOs tota voinnista”.

Esittelemalld itsensd, pohjustamalla keskustelua seké viittaamalla hoitotoimenpiteiden te-
kijoihin monikon ensimmadiselld persoonalla informantit auttavat omaista identifioimaan hen-
kilot, jotka ovat mukana hénen ditinsé hoidossa. Tamé voidaan n&dhda osoituksena sairaanhoi-
tajien kokemasta empatiasta, silla kyseinen toiminta viestittdd omaisen tarpeiden huomioimi-
sesta. Potilaan hoidosta vastaavien henkildiden identifioituminen heréttdd omaisessa luotta-
musta (Seilonen & Suni 2016: 466). Omainen saattaa kokea &itinsé tilanteen turvallisemmaksi,
kun hén tietad, ketkd hanen &itiddn hoitavat. Esittelemalld itsensa ja madrittdmalla itsensé yh-
deksi tekijoistd hoitaja myos tekee hanen ja omaisen vélisestd suhteesta tuttavallisemman ja
itsestddn mahdollisesti helpommin lahestyttdvan, mika taas voi olla osoitus siité, ettd hoitaja

ymmartad omaisen tarpeen keskustella ditinsé voinnista ditia hoitavan henkilon kanssa.
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Keskustelun alustaminen voidaan mieltad empatian osoitukseksi myos siksi, ettd sen
avulla hoitaja valmistaa omaisen vastaanottamaan tulevaa tietoa. Keskustelun alustaminen voi
myaos synnyttdd omaisessa kokemuksen, ettd hanen rooliaan pidetéan tarkeéna, silla alustamalla
keskustelua informantit ilmaisevat, ettd tiedon valittdaminen omaiselle on perusteltua. Téhan
vaikuttaa erityisesti molempien informanttien kayttama sun aiti -ilmaus sekd NSK3:n lisddmé
sulle lauseen lopussa: niiden avulla informantit viestivat pitavansa tarkeand, ettd omainen saa

puhelun aikana kasiteltavén tiedon.

5.2 Potilaaseen viittaaminen

Léahes jokainen informantti viittaa potilaaseen omaisen &itind keskustellessaan omaisen kanssa.
Yleisid ilmauksia ovat sinun &iti ja su(n) aiti. Muista informanteista poiketen NSVV teitittelee
omaista seka tata ilmausta kayttdessaan ettd muutenkin, mikd nakyy mydéhemmin esimerkistéa
4. Tyypillisesti informantit kayttavat s(in)un aiti -ilmausta puhelun alussa ja myéhemmin viit-

taavat potilaaseen enimmakseen han-pronominilla, kuten esimerkissa 2.

Esimerkki 2

NSV5: sinun, on, aiti, hén on, kaatunut kahdeksan péaivé elokuuta ja loukannut oikean lonkkansa, lonk-
karéntgenissa ei, murtumaa ja, han pitéé vuodeosastolla jatkohoitoon. —— hénella ei ole kuumetta,
ja, hanen. ladkari maaraa, hanelle, 1aékitys, Kaleroid Xelat ja toinen.

Osa informanteista vaihtelee puhelun aikana potilaaseen viittaavia referenttej:

Esimerkki 3

NSF3: sun &iti aiti on hanella on verenvuoto (pemhoitokset), ja sitten ja ennen hanella on eteisvarina
verenpainetauti. — — ja sitten tdnd&n sun &iti on on osastolla seitsemén osastolla seitsemén Savon
sairaalassa. — — hénelld ei kuumetta. ja. ja han, my0ds aina on aloitettu Klexane koska jos jos

potilasta ei ei liiku paljon. — — ja sitten jos sulla on aikaa ja sitten siné voi, menee sairaalaan ja, ja
puhuu sun &itin kanssa.

Esimerkki 4

NSVV: teidén &iti on meilld meidén osastolla on, mité te haluatte, tiedd, hénen asiasta. hanen tilanteesta
—— han tuli meille. eilen, pdivann, ja. han on kaatunut kolme péivéa sitten ja loukannut oikeaa
lonkassa, joo hanen, hanen, lonkka oli tutkittu. —— voitte tulla meille sairaalaan ja puhua I48kérin
kanssa esimerkiksi tai aidin kanssa.

Vaikka yleisesti aineiston perusteella vaikuttaisi siltd, ettd informanttien k&yttdmat potilaaseen
viittaavat referentit varioivat sattumanvaraisesti, joissakin tapauksissa varioinnissa on nahta-
vissa loogisuutta ja tarkoituksenmukaisuutta. Esimerkeissa 3 ja 4 informantit aloittavat puhelun

viittaamalla potilaaseen omaisen &itiné ja jatkossa viittaavat potilaaseen péadasiassa han-pro-
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nominilla. Informantti NSF3 kuitenkin kéyttaa ilmausta sun aiti myos kertoessaan potilaan ta-
maéanhetkisestd olinpaikasta, mika saattaa olla tarkoituksellinen poikkeavuus, sill& kyseinen in-
formaatio on omaiselle tarkeéé tietoa. Seké informantti NSF3 ettd NSVV puhuvat aidista myos
mainitessaan omaiselle mahdollisuudesta tulla tapaamaan &itidan. NSF3 kéyttaa sanaa potilas
vain yhteydessd, jossa han ei viittaa suoranaisesti omaisen ditiin, vaan kertoo, miten yleisesti
toimitaan vastaavassa tilanteessa. Tama variaatio osoittaa, ettd NSF3:n tekemat referenttivalin-
nat ovat ainakin osittain tietoisia ja tarkoituksellisia, silla potilas-sanan kayttdminen olisi mah-
dollista muissakin asiayhteyksissd, mutta NSF3 kayttaa sitd vain sille sopivimmassa kayttoyh-
teydessé.

Aiti-ilmauksen kayttaminen voidaan tulkita osoitukseksi hoitajan tuntemasta empatiasta
potilasta ja timan omaista kohtaan. Puhuttelusanana iti ilmaisee tunnepitoista suhdetta ja su-
kulaisuutta (Lappalainen 2015: 84). Kutsumalla potilasta omaisen éidiksi sairaanhoitaja osoit-
taa ymmartdvansa omaisen ja potilaan valisen l&heisen suhteen. Mielesténi tdima on néhtavissa
erityisesti esimerkeissa 3 ja 4, kun informantit kayttavat ilmaisua &iti mainitessaan omaiselle
tdman mahdollisuudesta tulla tapaamaan &itidén. Sanavalintana aiti on tuttavallinen ja merki-
tykseltdan henkildivampi ja tunnelatautuneempi kuin esimerkiksi potilas tai nainen, jotka myos
olisivat t&ssd yhteydesséd mahdollisia ja itse asiassa joidenkin informanttien kayttdmia ilmauk-
sia. Informantti NSV2:n esimerkki osoittaa, ettd (ainakin joissain tapauksissa) aiti-sanan kéyt-
tdminen potilas-sanan sijaan on tarkoituksellista. NSV2 korjaa itseddn aiottuaan ensin kayttaa
ilmaisua potilas: ”’potilaa, aitille tiputettu (-) jolla hematoomi noussut aa bee, kahdeksankym-
mentikuusi”.

Kuten aiemmin on tullut ilmi, sinun &iti -ilmauksen lisaksi hyvin yleinen tapa viitata po-
tilaaseen on han-pronomini. Han-pronominin kaytto voi toki olla suomen kielen opiskelussa
opittu, kielenkayttoon vakiintunut tapa viitata kolmanteen osapuoleen, mutta rinnastettuna suo-
men puhekielessa hyvin yleiseen se-pronominiin han-pronominia voidaan pitdd kohteliaana
huomaavaisuuden osoituksena. Taté ajatusta tukee informantti NSK2:n esimerkki, jossa NSK2
korjaa itseddn aiottuaan ensin kéyttdd se-pronominia: su diti nii se on han on kattunut sil-
loi(ste) viikkolopuja™. Samoin huomaavaisuuden osoituksena voidaan pitdd my0ds sanavalintaa
rouva, jota informantti NSK2 kayttad: nii rouvalla nyt alkaa sitte, Klexale piste mahale”.
Rouva on sukupuolta ja siviilisaatya ilmaiseva titteli, mutta sitd kdytetddn myos yleisesti naisen
puhuttelusanana (Eronen 2000; Isosavi & Lappalainen 2015: 12). Vaikka rouva sanana ei valt-
tdmattd kerro potilaan ja omaisen valisesta suhteesta, eikd informantti puhuttele suoranaisesti
potilasta kyseisell& ilmaisulla, h&dnen voidaan ndhda osoittavan sen avulla arvostusta potilasta

kohtaan. Tdssé yhteydessa ilmaisua kéyttamalla sairaanhoitaja saattaa myds viestia omaiselle
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ymmartavansa tdman toiveen ditinsd arvokkaasta kohtelusta, miké taas voidaan nédhda hoitajan

empaattisena pyrkimyksena helpottaa omaisen oloa.

5.3 Lohduttaminen ja rauhoittelu

Informantit kayttavat useita erilaisia ilmaisuja ja tapoja omaisen lohduttamiseen ja rauhoitte-
luun. Usein toistuva tapa on informatiivisen voinnin kuvailun tdydentdminen lohduttavilla ja
rauhoittavilla ilmauksilla. Leksikaalisista ilmauksista yleisimpid ovat positiiviset sanavalinnat,
joiden avulla kuvataan joko potilaan (fyysisté tai henkistd) vointia tai hanelle tehtyjé hoitotoi-
menpiteitd. Positiivisia sanavalintoja kayttaa usein esimerkiksi informantti NSV7, jonka suori-

tuksesta on katkelma esimerkissa 5:

Esimerkki 5

NSV7: se on normaali systeem, se on mydskin hoidettu nykyaan tila hdn on 66 66 parempi. ——héan on
ihan hyvin mielin on vastaa, aa kysymyksiin, ja hédn on vastailee asiallisesti se on ihan, auttaa
meille se on tosi kiva.

Kuvailemalla systeemid” normaaliksi informantti viestittad, ettd potilaan tilanne on tavan-
omainen, mika on tassa tilanteessa positiivinen asia. Parempi-sana kertoo tilanteen parantuneen
aiemmasta, mika saattaa myos luoda toivoa siitd, ettd tilanne paranee entisestaan. llmaisu hyvin
mielin kertoo, ettd potilaan mieliala on positiivinen, vaikkakin ihan-sana sen edessa lieventaa
ilmaisua. Asiallisesti kysymyksiin vastaaminen on myonteinen havainto potilaan voinnista, ja
NSV7 vahvistaa tdméan havainnon positiivista merkitysta kertomalla sen olevan avuksi potilaan
hoidosta vastaaville henkildille ja lisadmalla loppuun viela tosi kiva -ilmauksen.

Positiivisia sanavalintoja voidaan myos tehostaa prosodisten keinojen avulla. Esimerkiksi
informantti NSV2 rauhoittaa omaista vakuuttamalla, seka sanallisin ett& prosodisin keinoin, ti-
lanteen olevan kunnossa: ’nyt on kaikki on kunnossa?”’ Intonaation nousu lauseen lopussa tekee
lauseesta vakuuttavamman kuuloisen (kts. myéhemmin samassa luvussa).

Positiivisten sanavalintojen lisaksi informanteille yleinen lohduttamisen ja rauhoittelun
keino on mydnteisten asioiden painottaminen heidan kuvaillessaan potilaan vointia. Tassé ai-
neistossa painotus tapahtuu joko leksikaalisin tai prosodisin keinoin. Tyypillisesti informantit
painottavat jotain tiettyd sanaa. Informantti NSVV kaytt4d4 samassa lauseessa useita merkityk-
seltdan positiivisia sanoja perékkain: nyt hdanen hinen olo ihan tyydyttava, parempi, paran-
nut”. N&in tekeméall& han pyrkii mahdollisesti tehostamaan viesti&dan potilaan hyvasta voinnista.

Prosodista painotusta informantit hyodyntavét sekd myonteisessé ettd kielteisessé lau-
seessa. Lausepainossa puhuja korostaa sanaa, jonka nékee olevan sisallollisesti lauseen tarkein
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sana (Toivainen, Suomi & Ylitalo 2005: 182). Yleensa puhuja osoittaa paépainolla uutena esi-
tetyn asian, vahvistaa vastakohtaisuutta eli kontrastia tai ilmaisee asennetta tai tunnetta (livo-
nen, Nevalainen, Aulanko & Kaskinen 1987: 229). Myonteisessa lauseessa informantit painot-
tavat usein merkitykseltadn positiivisia sanoja, kuten NSV2 sanoessaan: ’lonkan hematooma
hyvin jo sulanut”. Informantti voi myds luoda lauseeseen myonteisen merkityksen painotta-
malla merkitykseltdan kielteistd sanaa, kuten informantti NSV5 tekee sanoessaan: “hanella ei
ole kuumetta”. Toinen sanaa prosodisesti painottava keino, jota informantit kéyttavat, on sanan
jonkin aanteen venyttaminen. Esimerkiksi edelld olevan tiedon informantti NSF3 esittad seu-
raavasti: "hénelld ei:? kuumetta”. Tdsséd kyseisessd lauseessa on myds intonaation nosto, joka
on informanttien kolmas prosodinen keino painottaa merkityksellista sanaa tai lauseen osaa.
livosen ym. (1987: 249-250) esitteleman tutkimuksen mukaan sévelkululla voidaan luoda
useita eri vaikutelmia, joista nakisin taman tutkimuksen informanttien hyédyntévan kahta: jyr-
kalla ja lyhytkestoisella nostolla ilmaistaan usein vakuuttavuutta, kun taas jyrkasti ja pitkakes-
toisesti nouseva intonaatio arvioidaan usein kunnioittavaksi. Esimerkiksi informantti NSV7
hyodyntéé intonaatiota seuraavassa lauseessa: “silloin me huomasimme ettd ei ole? mittaan
murtamaa;”. Kun intonaatio nousee lahestyttdessa lausuman kohtaa ei ole ja lahtee sen jalkeen
laskemaan, lausumaan tulee painotus ei ole -ilmauksen kohdalle, mika tekee lausumasta va-
kuuttavamman kuuloisen.

Kolmas informanteille yleinen omaisen rauhoitteluun pyrkiva keino on hadan kieltami-
nen. Tahan teemaan voitaisiin sisallyttaa potilaan fyysiseen vointiin liittyvia huomioita, esimer-
kiksi usean informantin tekema toteamus siitd, ettd potilaan lonkka ei ole murtunut. Tarkastelen
tassa yhteydessé kuitenkin erityisesti informanttien hataa kieltavié ilmaisuja, jotka eivat varsi-
naisesti informoi potilaan voinnista ja voidaan siksi ndhda tarkoitukseltaan rauhoittelevina. Esi-
merkiksi informantti NSVV toteaa omaiselle suoraan: “ei ole mitéan pelottavaa”. Usein sanal-
lisiin ilmauksiin liitetddn myos rauhoitteleva ja vakuuttava danensavy, jota tehostetaan sével-
kulun nostoilla tai laskuilla. Informantti NSV7 hyodyntdd molempia kuvaillessaan potilaan
vointia: ’se on ihan oikein? — — ei poikkeavaa; ei mittaan hatana sielld;”. Kuvailemalla, ett4
asia on oikein NSV7 vakuuttaa omaiselle, ettd asia on niin kuin sen pitaa olla. Samoin ilmaisu
ei poikkeavaa kertoo, etta tilanne on tavanomainen.

Informantit hyodyntévat prosodisia lohduttamisen ja rauhoittelun keinoja my®os silloin,
kun lausuman leksikaalinen sisalto ei valttamatta ole merkitykseltdan varsinaisesti myonteisesti
tulkittava. Informantti NSV2 lohduttaa omaista prosodisin keinoin kertoessaan omaiselle, ett&

potilaalle annetaan talla hetkelld useita ladkkeitd. Useiden ladkkeiden tarvitsemista pidetdan
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tyypillisesti kielteisend asiana, mutta kertoessaan tastd omaiselle NSV2 nostaa sévelkulkua teh-
den lauseesta rauhoittelevamman: “anta erilaisia 1adkkei?ta”. Rauhoittelevana voidaan pitaa
my0s kahden informantin joo-ilmauksia, joiden leksikaalinen sisalté on vahéinen, mutta joista
informantit tekevat rauhoittavia elementteja savelkulkujen ja hidastetun lausumisen avulla. In-
formantti NSK2 aloittaa hoitokertomuksen l&pikdymisen lausumalla alkuun joo:?”. Infor-
mantti NSVV taas tauottaa puhelua lausumalla vélilld ”<joo>" tai ”joo?”. Sana joo on dialo-
gipartikkeli, jolla viestitetddn muun muassa kuulolla oloa ja samastumista. Pidennetysti lausu-
tun joo-ilmauksen merkitys kuvataan tapauskohtaisesti. (VISK § 797-798, 800.) Esimerkiksi
t&ssd aineistossa informantti NSK2:n kayttdmané olen tulkinnut sen merkitykseksi omaisen rau-
hoittelun.

Koska informanttien kéyttdmat lohduttavat ja rauhoittelevat ilmaisut ovat informatiivi-
selta sisélloltaan niukkoja, informanttien voidaan olettaa kdyttdneen niitd nimenomaan lohdut-
tamisen ja rauhoittelun merkityksessa. Myonteisten asioiden painottaminen prosodisin keinoin
toistuu sité tekevilla informanteilla jarjestelméllisesti, mik& myos viestii siité, ettd toiminta on
tarkoituksellista. Omaisen lohduttaminen ja rauhoittaminen voidaan nédhda osana Golemanin
(2007) aiemmin esiteltyd empatian jatkumoa: hoitaja ymmartaa omaisen mahdollisen huolen
potilaan voinnista ja yrittaa tehda jotain omaisen olon helpottamiseksi. Samalla hoitaja viestit-
taa valittavansa myos omaisen hyvinvoinnista. Edistamalla huoletonta mielialaa hoitaja edistaa
toivon kokemusta (Voutilanen & Laaksonen 1994: 40). Mydnteisiin asioihin keskittyminen luo
toiveikkuuden ja turvallisuuden tunnetta ja voi auttaa viemadn omaisen huomion pois negatii-

visista asioista.

5.4 Huolen esittdminen ja omaisen huolen huomioiminen

Vaikka lohduttamisen ja rauhoittelun taustalla on usein omaisen huolen huomioiminen, koin
mielekk&&ksi erottaa omaisen huolen huomioimisen vield omaksi teemakseen ja kerété sen alle
ilmaisut, joilla esitetddn suoranainen ratkaisu omaisen huolen helpottamiseen. Muutama infor-
mantti esimerkiksi ottaa huomioon omaisen halun néhda &itinsa. Informantit esittavat puhelun
loppupuolella, ettd omaisella on mahdollisuus tulla katsomaan &itid&n. Sanalliseen viestintdan
sisaltyy myos savelkulun vaihteluita, jotka tekevét lausumista rohkaisevampia. Informantti
NSK2 esimerkiksi enhdottaa omaiselle ditinsd luona kdymista nostaen samalla sdvelkulkua: ’voi

tulle katsomaan?”’. Samoin informantti NSF3:n esittdessa samaa asiaa savelkulku vaihtelee:
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Esimerkki 6
NSF3: sitten jos sulla on aikaa? ja sitten sind voi, menee sairaalaan ja, ja puhuu sun &itin kanssa. onko
sulla on kysymys.

Informantti NSF3 myds tiedustelee omaiselta, kaipaako tdmaé lisétietoja &itinsa voinnista. Sa-
moin tekee informantti NSVV lisaten vield, misté tietoa on mahdollista saada:

Esimerkki 7
NSVV: mité te haluatte viel& kuulla, no tarkedmpi jos te haluatte jotain tietdd te voitte tulla meille sairaa-
laan ja puhua la&kérin kanssa esimerkiksi tai didin kanssa.

Koska informantit eivét kysy omaiselta tdman halusta ndhdéa aitidén, vaan ilmaisevat suoraan
omaiselle, ettd tdma voi tulla katsomaan &itidnsa, he osoittavat pitdvansa todennékdisend, etta
omainen haluaa néin tehdd. Ehdotus tulla katsomaan &itia voidaan nahd4 osoituksena sairaan-
hoitajan kokemasta empatiasta ja erityisesti sairaanhoitajan kykyna samaistua omaisen ase-
maan, silla se viestii hoitajan ymmartdvan omaisen todennakdisen huolen ja pitavan &idin ta-
paamista huolta helpottavana toimintana. Esimerkeissd 6 ja 7 informantit antavat omaiselle
mahdollisuuden esittdd kysymyksia. Mahdollisuus kysymyksille voi olla omaiselle viesti siité,
ettd hanen halutaan saavan kaikki tarvitsemansa tieto. Kun informantti NSVV ohjaa omaisen
keskustelemaan l&akérin kanssa, sen taustalla on todennakdisesti informantin olettamus omai-
sen tarpeesta keskustella &itinsa hoidosta vastaavan henkilon kanssa. Myds tdma voidaan tulkita
informantin kyvyksi samaistua omaisen asemaan.

Osa informanteista ilmaisee sanallisesti omaiselle oman huolensa tilanteesta. Informantti
NSV?2 esittda useasti potilaan omaiselle toivovansa, etta potilas olisi kunnossa. Han myos huo-

lehtii potilaan kotiinpaluusta:

Esimerkki 8
NSV2: toivomme on mydhemmin mydhemmin kaikki on kunnossa — — jos, han, mene kotiin antaa ladk-
keen héanelle, (mukava) antaa ohjeet mukaan, ja, tosi toivotaan ettd kaikki on kunnossa.

Sairaanhoitajan esittdmé huoli on omaiselle viesti siitd, ettd hoitaja ymmartd4 omaisen huolen
ja tuntee samaa huolta omaisen kanssa. Tasséd yhteydessa sairaanhoitajan kayttdmé& monikon
ensimmainen persoona voidaan myos tulkita siten, ettd hoitaja ei vain yksin toivo tilanteen pa-
ranemista, vaan olettaa muidenkin potilaan hoitoon osallistuvien henkildiden toivovan samoin.
Potilaan kotiinpaluusta huolehtiminen voidaan n&dhdé viestina siité, ettd hoitaja kykenee asettu-
maan potilaan ja omaisen asemaan ja ymmartaa potilaan loukkaantumisen merkityksen laajem-

massa mittakaavassa.
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5.5 Rekisterinvaihto

Muutama informantti selventdd omaiselle alan ammattikielen termistod ja joidenkin hoitotoi-
menpiteiden syitd. Kaksi heista kiinnittdd huomiota erityisesti INR- ja Marevan-termien mah-
dolliseen vierauteen. Informantti NSK4 selventad omaiselle INR-veriarvon merkitysta: "INR
oli vahan koholla se tarkoittaa etta se, veren on liian — — paksua”. Samoin han kéyttda sanaa
verenohennusléaéke tarkoittaessaan Marevania: “’verenohennusladkettd, on nyt kdyt- hinelle”.
Informantti NSF2 selventédd omaiselle Marevanin kéyttosyita: ”Marevan on nyt, tauotettu, kun
sit se on — riski sitten se verenvuoto, siksi se on se tauotettu”. Informantti NSK4 taas selven-
taa omaiselle syité lisahapen tarpeelle:

Esimerkki 9
NSK4: hén saa tall4 hetkelld lisdhappea, sitd viel tarvitsee niinku seurantaa paljon kun hanelld sité satu-
rointimaata olla, jos ainakin yli yheksankymmentékaksi ni sitte han ei tarvitse (-) lisahappea

Rekisterinvaihto, ammattikielen selventdminen arkikielelle ja hoitotoimenpiteiden syiden
selventdminen voidaan ndhda empatian osoituksina, silla ne ovat osoituksia siitd, etta sairaan-
hoitaja kykenee asettumaan omaisen asemaan ja ottamaan huomioon omaisen rajallisen tiedon
aiheesta sek& mahdollisen tarpeen lisatiedolle. Kun hoitaja kuvailee asioita rekisterinvaihdon
avulla ja selventaa tiettyjen toimintojen merkityksia, niista tulee omaiselle tutumman tuntuisia.
Asioiden tuttuus ja selkiytyminen saavat omaisen todennékoisesti tuntemaan olonsa turvalli-
semmaksi, kun hdn ymmart&a, mité eri termeilla tarkoitetaan ja miksi tehd&an tiettyja hoitotoi-

menpiteita.
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6 PAATANTO

Olen tassé tutkimuksessa tarkastellut maahanmuuttajataustaisten sairaanhoitajien kielellisid
keinoja empatian osoittamiseen. Olen tulkinnut empatian osoitukseksi sellaiset hoitajien ilmai-
sut, joiden taustalla voidaan ndhda olevan hoitajan ymmarrys omaisen tunteesta, samaistuminen
omaisen tunteeseen ja/tai tarve helpottaa omaisen oloa. Olen analyysissani nostanut esille pal-
jon samoja asioita kuin Seilonen ja Suni (2016) artikkelissaan, ja tuloksemme ovat yhdensuun-
taisia. Maahanmuuttajataustaisten sairaanhoitajien empaattisuus ilmenee heidan puheessaan
sekd sanatasolla, lausetasolla ettd prosodiassa, ja sairaanhoitajien kdyttdméat empatian osoitta-
misen keinot ovat monipuolisia. Usein leksikaalisia ja prosodisia keinoja kaytetddn samanai-
kaisesti.

Tutkimukseen osallistuneet sairaanhoitajat identifioivat itsedén viittaamalla potilaan hoi-
dosta vastaaviin henkiléihin monikon ensimmaiselld persoonalla, esittelemélla itsensa puhelun
alussa ja pohjustamalla puhelun alussa puhelun aikana kaytavéaa keskustelua. ltsensa madrittely
potilaan hoidossa mukana olevaksi henkildksi voidaan ndhda hoitajan empatian osoituksena,
silla sen avulla hoitaja herattdad omaisessa luottamusta ja saa omaisen tuntemaan olonsa turval-
lisemmaksi.

Potilaaseen viitatessaan informantit osoittavat empatiaa kéayttdamilldan sanavalinnoilla,
joista tyypillisin on s(in)un &iti -ilmaus. Viittaamalla potilaaseen omaisen &itind hoitaja osoittaa
ymmartavansa potilaan ja omaisen valisen laheisen suhteen ja sen merkityksen. S(in)un Aiti -
ilmauksen rinnalla yleinen tapa viitata potilaaseen on han-pronomini, joka erityisesti rinnastet-
tuna suomen puhekielessa tyypilliseen se-pronominin kayttoon kolmanteen osapuoleen viita-
tessa voidaan ndhdé kohteliaana huomaavaisuuden osoituksena.

Omaisen lohduttamiseen ja rauhoitteluun informantit kayttavat useita eri keinoja: lohdut-
tavia ilmaisuja, positiivisia sanavalintoja, myonteisten asioiden painottamista sek& hadén kiel-
tdmistd. Lohduttamiseen ja rauhoitteluun informantit kayttavat monipuolisesti seké leksikaali-
sia ettd prosodisia keinoja. Lohduttamalla ja rauhoittelemalla omaista sairaanhoitaja osoittaa
ymmartavansa omaisen huolen ja pyrkivénsa helpottamaan omaisen oloa, mista omaiselle saat-
taa tulla my6s kokemus siitd, ettd hanen hyvinvoinnistaan vélitetaan.

Informantit ottavat keskustelussa omaisen huolen huomioon ja osoittavat sen tekemalla
omaiselle ehdotuksia, jotka voisivat auttaa lieventdmaén tdman huolta. Informantit ehdottavat
omaiselle, ettd tdma tulisi tapaamaan &itiadn. Informantit myos olettavat omaisen kaipaavan
lisdtietoa &itinsé tilasta ja kehottavat omaista joko esittdméaén heille kysymyksia tai keskustele-

maan l&d&karin kanssa. Informantit esittdvat myods omaiselle oman huolensa potilaan voinnista
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ja toiveensa siité, ettd potilaan vointi kohenisi. N&in toimimalla hoitajat osoittavat erityisesti
kykenevansa samaistumaan omaisen tunteisiin.

Informantit osoittavat empatiaa myos vaihtamalla keskustelun aikana tarvittaessa rekis-
terid ammattikielen rekisteristé yleiskieleen. Informantit kdéntavat ammattikielen termejé yleis-
kielelle ja selventavét omaiselle joidenkin veriarvojen ja hoitotoimenpiteiden merkityksia. Re-
kisterinvaihto voidaan ndhda hoitajan kykyna samaistua omaisen asemaan ja ymmarta4 omai-
sen rajallinen tietdmys aiheesta ja tarve lisdtiedolle. Rekisterinvaihto keskustelun aikana tekee
keskustelluista asioista omaiselle tutumman tuntuisia.

Tutkimukseen osallistuneiden sairaanhoitajien k&yttamat monipuoliset kielelliset keinot
empatian osoittamiseen vahvistavat kasitystd heidan empaattisuudestaan. Tutkimustulosteni
voidaan siis nahda olevan yhdensuuntaisia Juujarven (2003) tutkimustulosten kanssa: hoito-
alalle hakeutuvat henkilét ovat empaattisia. Aineistostani nousseet empatian osoittamisen kei-
not edustavat Northousen ja Northousen (1998) sekd Golemanin (2007) kasityksia siitd, mita
empatia on. Aineistosta nousseet empatian osoittamisen kielelliset keinot voitaisiin myo6s luo-
kitella hoitajan responsiivisuudeksi, jota Mikkolan (2006) tutkimukseen osallistuneet potilaan
pitivat empaattisuutena.

Koska tutkimusaineistoni oli keratty valmiiksi, tutkimukseni laht6kohtana oli tutustua ai-
neistoon ja pohtia sitd kautta, mika aineistossa minua kiinnostaa, mita voisin siitd sisallyttaa
tutkimukseeni ja miten tutkimukseni tekisin. Mielestani empatian osoittamisen kielellisten kei-
nojen tutkiminen oli osuva aihevalinta, silld aineisto tarjosi siihen materiaalia sopivissa méaarin.
Kymmenen informanttia oli myds sopiva méaré tdman laajuiseen tutkimukseen. Sisallénana-
lyysi toimi analyysimenetelmand tutkimuksessani hyvin. Lahestyin analyysia ensin aineistol&h-
toisesti, mutta otin myds teoreettisen viitekehykseni tukemaan analyysiani, jolloin analyysista
tuli enemmankin teoriaohjaavaa. Puhtaasti aineistolahtdisesséd analyysissa on vaarana, etta tut-
kijan omat ennakkoluulot vaikuttavat tutkimustuloksiin (Tuomi & Sarajérvi 2009: 96). Minun-
kin tutkimuksessani yksi isoimmista haasteista oli empatian ilmion tarkastelu objektiivisesti.

Tutkimuksellani ja sen tuloksilla voi olla arvoa maahanmuuttajataustaisten sairaanhoita-
jien myohemmaéssa kielitaidon tutkimuksessa ja arvioinnissa. Mielekkaita jatkotutkimuksen
kohteita voisi olla esimerkiksi luvussa 4 mainitsemani empatian kielentdmiseen vaikuttavat
taustatekijat, jotka rajasin tutkimukseni ulkopuolelle. Koska empatian ilmenemisestd suomen
kielessé on tehty heikosti tutkimusta, tutkimukseni voi myés toimia innostajana empatian tut-

kimukselle kielitieteellisestd ndkokulmasta.
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LIITE. Litteroinnissa kaytetyt merkit.

Olen hyodyntényt Sorjosen, Rouhikosken ja Lehtosen (2015: 494-495) teoksessa Helsingissa
puhuttavat suomet: kielen indeksisyys ja sosiaaliset identiteetit kdytettyja litterointimerkkejé.

Savelkulku ja sévelkorkeus:
X lievasti laskeva savelkulku

? nouseva savelkulku

Painotus ja puhenopeus:
painotettu sana on alleviivattu (esim. hyvin sulanut)

<> ympar0ivad puhetta hitaammin sanottu jakso

Sanojen kesto:

aanteen venytys (esim. ei: kuumetta)

Epéselvat kohdat:
() sulkeissa epaselvasti kuultu jakso

(-) jakso, josta ei ole saatu selvaa



