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TIIVISTELMA

Tassd pro gradu -tutkielmassa tutkittiin sitd, milld tavalla psykoterapeutit ja ryhmaéldiset vastasivat
toisten ryhmaéldisten tunteisiin, kdyttdytymiseen ja ajatuksiin validoinnin keinoin. Tutkimuksen
tarkoituksena oli selvittdd, mitkd ovat validoinnin kohteet ja milld keinoin validointia tapahtuu
ryhmémuotoisessa tunnekeskeisessd pariterapiassa (EFT). Ryhmadmuotoista EFT:td tutkittiin
ensimmadisid kertoja téssd tutkimuksessa. EFT:n tutkiminen ryhmadmuotoisessa kontekstissa on
tirkedd, silld se laajentaa EFT:n sovellusmahdollisuuksia. Validoinnin tutkiminen tissd kontekstissa
on perusteltua, silld terapeutin validointi on tutkitusti vaikuttava menetelméd terapeuttisen hoidon
lopputuloksen kannalta.

Tutkimuksemme kuuluu ryhmé@muotoisen tunnekeskeisen paripsykoterapiamenetelmén
laajempaan tutkimukseen, jonka jdrjestdjénd toimii Jyvéskyldn yliopiston psykologian laitoksen
Psykoterapian opetus- ja tutkimusklinikka. Aineistona kéytettiin kahden psykoterapeutin ja neljan
parin muodostamaa videoitua ryhméd. Tutkimuksemme on kvalitatiivinen ja tutkimuskysymyksid
lahestyttiin teoriaohjaavalla sisdllonanalyysimenetelmalla.

Havaitsimme aineistosta kolme validoinnin kohdetta (tunne, ajatus, kdyttdytyminen), jotka olivat
tutkimuskirjallisuuteen perustuvia. Havaitsimme aineistosta lisdksi neljd validoinnin keinoa
(luonnollinen, ymmarrettava, jaettu kokemus, kokemuksen yleistdminen), joista kolme siséltyivat
suoraan tutkimuskirjallisuudesta 16ytdmaamme validoinnin mééritelméén ja neljds nousi aineistosta.
Validoivissa puheenvuoroissa havaittiin myds eri validoinnin muodot yhdessa (yhdistelméluokka).

Tuloksemme osoittavat, ettd ryhméamuotoinen pariterapia mahdollistaa validoinnin laajan
ilmenemisen ja tunnekeskeinen pariterapia soveltuu toteutettavaksi myds ryhmadmuodossa.
Tuloksiamme voidaan hyodyntdd kiaytdnnon terapiatydssd, mutta jatkotutkimusta tarvitaan edelleen.

Avainsanat: EFT, ryhmidmuotoinen tunnekeskeinen pariterapia, ryhméterapia, validointi,
ryhmédmuotoinen pariterapia
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ABSTRACT

This thesis investigated the ways in which psychotherapists and group members responded to the
feelings, behavior, and thoughts of other group members through validation. The purpose of the study
was to identify the targets of validation and the means of how validation occurs in group-based
emotion-focused therapy (EFT) for couples. This was one of the first times group-based EFT for
couples was studied. Investigating EFT in a group context is important as it expands the potential
applications of EFT. Investigating validation in this context is justified because the therapist’s
validation is a proven effective method for therapeutic treatment outcomes.

Our study is part of a larger study of a group-based emotion-focused couple psychotherapy
research, organized by the Psychotherapy Training and Research Center, at Department of
Psychology, University of Jyviskyld, Finland. The data used was a videotaped group of two
psychotherapists and four couples. Our study is qualitative, and the research questions were
approached using a theory-based content analysis method.

We identified three validation items (feeling, behavior, thought) in the data that were based on the
research literature. We also identified four means of validation in the data (natural, understandable,
generalization of experience, shared experience), three of which were directly included in our
definition of validation found in the research literature and the fourth emerged from the data. In the
validation contributions, we also observed different forms of validation together (combination
category).

Our results show that group-based couple therapy allows for a broad expression of validation and
that emotion-focused couple therapy can also be implemented in a group setting. Our results can be
used in practical therapy work, but further research is needed.

Keywords: EFT, group emotion-focused couple therapy, group therapy, validation
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1. JOHDANTO

Tunnekeskeinen psykoterapia (Emotion-Focused Therapy, EFT) on tutkitusti vaikuttava terapiamuoto
yksilo-, pari- ja perheterapiassa (Greenman & Johnson, 2012). Tunnekeskeinen terapia on kehitetty
1980-luvun alussa alun perin vastauksena selkeésti rajattujen humanististen parisuhdeinterventioiden
puutteeseen psykoterapioiden kentdlld (Johnson, 2004). Johnsonin ja Greenbergin (1988) mukaan
my6hemmin 1990-luvulla tutkimus laajentui koskemaan myds yksiloitd ja perheitd (Dessaulles, 1991).
EFT:n kenttd ulottuu tdnd pdivédnd siis pariterapian lisdksi myods muihin psykoterapian muotoihin,
joissa noudatetaan EFT:n toimintaperiaatteita ja -malleja. Téssd tutkimuksessa keskitytddn
tarkastelemaan tunnekeskeisti terapiaa ryhmdmuotoisena pariterapian kontekstissa. Tunnekeskeista
terapiaa ryhmidmuotoisessa kontekstissa ovat aiemmin tutkineet Chun-Sing Cheung, ja kollegat (2022),
joiden perheterapiatutkimus keskittyi vanhemmuuteen liittyvain stressiin. Chung-Sing Cheungin ja
kollegoiden tutkimuksen kiinnostus ei ollut parien keskindisessd suhteessa vaan vanhemmuudessa.
Aikaisempaa ryhmidmuotoista tunnekeskeisté pariterapiaa koskevaa tutkimusta ei kirjallisuushakujen

kautta 16ytynyt lukuun ottamatta Puustisen ja Sarttilan (2023) pro gradu -tutkielmaa.

1.1. EFT — Tunnekeskeinen psykoterapia

EFT:n eli tunnekeskeisen psykoterapian ovat kehittdneet Leslie Greenberg ja Susan Johnson
empiiristen tutkimusten pohjalta 1980-luvulla Pohjois-Amerikassa (Sloan, 2004). EFT:1l1d on laaja
tutkimuspohja ja sen ldhtokohtana on muista humanistiseen ajatteluun perustuvista ldhestymistavoista
poiketen empiirinen tutkimus (Sloan, 2004). Greenberg ja kollegat tutkivat 1980-luvulla EFT:n
muutosprosesseja havainnoimalla pariskuntia systemaattisesti istuntojen aikana, minkd seurauksena
tunnekeskeinen pariterapia muodostui empiiriselle pohjalle (Johnson, 2004). EFT:n humanistisiin
sekd ymmairryksen ja tuen osoittaminen, jotka ovat alun perin Carl Rogersin (1942) tyon perint6a
(Greenman & Johnson, 2012). Humanistinen ldhestymistapa nikyy EFT:ssd myos tunnekokemuksen
ja perustavanlaatuisten arvojen korostamisena (Greenman & Johnson, 2012). Tunnekeskeisessd
pariterapiassa tunnekokemukset nidhdddn keskeisend tekijdnd kéyttdytymisen ja ihmissuhteiden
muutoksen kdynnistidmisessd ja ylldpitdmisessd (Greenman & Johnson, 2012). EFT:n humanistinen

tausta ja Rogersin sekéd kollegoiden ajatukset ndkyvét nykypédivin tunnekeskeisessé pariterapiassa



asiakkaan tunteiden validoinnissa ja heijastavassa kuuntelussa, joiden avulla terapeutit pyrkivit
auttamaan asiakasta tunnistamaan ja ilmaisemaan tunteitaan (Greenman & Johnson, 2012).
Tunnekeskeisen psykoterapian humanistisen taustan yhteys validointiin on oleellinen tdmin
tutkimuksen kannalta, koska validointi on keskeinen tutkittava ilmi6 tdssd tutkimuksessa. Téssa
tutkimuksessa ollaan kiinnostuneita siitd, miten asiakkaiden ilmaisemiin kokemuksiin vastataan
validoinnin keinoin.

EFT jakautuu kahteen teoreettiseen viitekehykseen (Dunham, 2015). Toinen viitekehys pohjaa
Johnsonin ja Greenbergin mukaan keskeisemmin aikuisuuden kiintymyssuhteisiin (Dunham, 2015).
Tama viitekehys on ensisijaisesti pari- ja perheterapiakeskeinen ja Johnson on jatkanut sen kehittamista
edelleen (Dunham, 2015). Greenberg (2007) on keskittynyt myohemmin EFT:n yksiloterapian
muotoon painottaen tunteiden sddtelyn ndkokulmaa, mikd on EFT:n toinen teoreettinen viitekehys
kiintymyssuhdeteorian rinnalla. EFT:ssd hyddynnetddn lisdksi tekniikoita, jotka pohjaavat muun
muassa kiintymyssuhde-, systeemi- ja hahmoterapian teorioihin (Greenman & Johnson, 2012).
Pédpaino tunnekeskeisté pariterapiaa koskevassa kirjallisuudessa ja tutkimuksessa on kuitenkin siiné,
miten EFT:ssd sovelletaan kiintymyssuhdeteoriaa ja tunteiden sdételyé.

EFT:n teoreettisena pohjana on Bowlbyn (1969) kiintymyssuhdeteoria, jonka perusajatuksena on
se, ettd ihmiselld on luontainen taipumus luoda, etsid ja ylldpitdd tunnepitoisia suhteita ldheisiin
ihmisiin (Dalgleish ym., 2014). Néilld kiintymystyyleilld on vaikutusta siihen, miten yksilo nékee
itsensd ja toiset ihmiset ldheisissd ithmissuhteissa ja miten ithminen kokee turvallisuuden tunnetta
(Dalgleish ym., 2014.) Aikuisuuden kiintymyssuhteiden tutkimus l&hti kasvuun Hazan ja Shaverin
(1987) kokeista, joiden seurauksena romanttinen kumppani ndhdddn aikuisuuden ensisijaisena
kiintymyssuhteen ilmentyménd (Greenman & Johnson, 2012). EFT:n kontekstissa pareilla ndhddén
niin ikdédn olevan synnynndinen tarve tunneyhteyteen ja turvallisuuteen kumppanin kanssa (Johnson,
2004). EFT:n tavoitteena on siis parantaa parisuhdetta luomalla suhteeseen turvallisempi
kiintymyssuhde (Johnson, 2004). Kiintymyssuhdeteorian mukaan terveeksi koetussa parisuhteessa
tyytyvéisyys perustuu emotionaaliseen tavoitettavuuteen, reagointikykyyn sekd turvallisuuden ja
laheisyyden asteeseen (Dalgleish ym., 2014).

Tunteet ndhdddn tunnekeskeisesséd pariterapiassa minuuden rakentumisen perustana ja ne ovat
keskeisid méadrittelemdin sen, miten ihminen toimii vuorovaikutuksessa muiden kanssa (Greenberg,
2010). Tunteet ovat terapiassa sekd muutoksen kohde ettd ensisijainen tekijd terapian aikana
tapahtuvassa asiakkaan muutoksessa (Johnson ym., 1999). Tarkemmin muutos tapahtuu tunteiden
késittelyssd: terapian aikana tavoitteena on 10ytd8 ja huomata toissijaisten reaktiivisten
tunnereaktioiden taustalta ensisijaisia tunteita ja tarpeita, jotka ovat tarkeitd ldheisissd ithmissuhteissa

ja kiintymyssuhteen kannalta (Zuccarini ym., 2012). Toissijaiset tunteet, kuten viha, ruokkivat



kielteisid kéyttdytymismalleja, jolloin tietoisuus ensisijaisesta tunteesta ja tarpeesta ei tule esille
(Zuccarini ym., 2012). Jotta nima ensisijaiset tunteet ja tarpeet voivat tulla esille, tydstetdédn EFT:ssi
muutosta tunteiden kisittelyssd tunneskeemojen ja kolmen eri EFT:n pddvaiheen kautta (Greenberg,
2010; Zuccarini ym., 2012). Tunneskeemat ovat implisiittisid malleja, jotka muodostuvat
emotionaalisten tapahtumien, kuten hylkdidmisen tai petetyksi tulemisen seurauksena (Greenberg,
2010). Tunneskeemat johtavat tunnereaktioihin, jotka ohjaavat ihmisen ongelmallisia kokemuksia.

EFT keskittyy ndiden kokemusten muuttamiseen (Greenberg, 2010).

1.2. EFT:n vaiheet

EFT:n eri vaiheita voidaan luokitella niiden tavoitteiden ja sisdllon mukaan. EFT:n prosessi jactaan
perinteisesti kolmeen vaiheeseen, joissa muutos tapahtuu (Greenman & Johnson, 2012). Néiden
muutosten tarkoitus on johtaa parin keskindiseen uudenlaiseen vuorovaikutukseen ja
kiintymyssuhteeseen (McRae ym., 2014). EFT sisiltdd kolme péddvaihetta ja yhdeksin vilivaihetta,
joilla on omat terapeuttiset tavoitteensa (Greenman & Johnson, 2012; Johnson, 2004).

Ensimmadisen vaiheen (cycle de-escalation) tavoite on auttaa pareja tunnistamaan ongelmalliset
vuorovaikutusmallit, jotka ovat perimmiinen syy parisuhteen ongelmien taustalla (Greenman &
Johnson, 2012). Parien kielteisten vuorovaikutusmallien taustalla ndhdddn olevan tiedostamattomia
tunteita, kuten surua ja pelkoa, jotka jaavit konfliktitilanteissa tunnistamatta (Greenman & Johnson,
2012). Néihin tunnistamattomiin tunteisiin on tarkoitus pddstd kasiksi ja tunnistaa kielteinen kehid
yhteiseksi viholliseksi, silld tiedostamattomien tunteiden taustalla on todellisuudessa tarve tuntea
yhteyttd ja emotionaalista ldheisyyttd kumppaniin (Johnson, 2004; Johnson, 2008). Liséksi
ensimmadiseen vaiheeseen kuuluu ongelman uudelleenmuotoilu kielteisen kehén, taustalla vaikuttavien
tunteiden ja kiintymyssuhdetarpeiden ndkdkulmasta (Johnson, 2004). Ensimmaéisessd vaiheessa parien
vuorovaikutusmallit pysyvét siis edelleen samoina, mutta parin ongelma uudelleenmuotoillaan
(Johnson, 2004).

Toisessa vaiheessa (re-structuring) parin vuorovaikutussuhteet rakennetaan uudelleen, jotta
turvallinen kiintymyssuhde on mahdollista saavuttaa (Gottman & Silver, 1994, Greenman & Johnson,
2012 mukaan). Pareilla, joiden vuorovaikutuksessa esiintyy vaikeuksia, voidaan usein havaita
tietynlainen vuorovaikutusmalli (Gottman & Silver, 1994, Greenman & Johnson, 2012 mukaan). Tassa
vuorovaikutusmallissa toisella osapuolella on taipumus pyrkié kritisoivalla ja valittavalla kdytokselld

saamaan toinen osapuoli sitoutumaan konfliktin aikana (Gottman & Silver, 1994, Greenman &



Johnson, 2012 mukaan). Kumppani puolestaan puolustautuu ja vetiytyy emotionaalisesti tai fyysisesti
ongelmatilanteesta (Gottman & Silver, 1994, Greenman & Johnson, 2012 mukaan). Titd syklid
kutsutaan “tavoittele-vetaydy”-sykliksi (pursue-withdrawal) (Gottman & Silver, 1994, Greenman &
Johnson, 2012 mukaan). Vaiheen keskeisin tavoite on syyllistdjan pehmentyminen ja vetdytyjin
uudelleen sitoutuminen (Gottman & Silver, 1994, Greenman & Johnson, 2012 mukaan). Kun toinen
vaihe on onnistunut, vetdytynyt osapuoli tunnustaa ja ilmaisee loukkaantuneensa seké pelkddvénsi ja
pyytdd toiselta osapuolelta lohdutusta (withdrawal re-engagement) (Gottman & Silver, 1994,
Greenman & Johnson, 2012 mukaan). Onnistuneessa toisessa vaiheessa kritisoiva osapuoli toimii
samalla tavalla avoimesti ilmaisten tunteitaan vihemmén kritisoivasti (blamer softening) (Greenman
& Johnson, 2012). Témé omien perustavanlaatuisten tarpeiden tunnistaminen, kumppanilta tarpeiden
tdyttdmisen pyytdminen sekd kumppanin johdonmukainen tarpeiden tdyttiminen on keskeistd
turvallisessa kiintymyssuhteessa (Mikulincer & Shaver, 2007).

EFT:n viimeisessd vaiheessa (comsolidation and integration) keskitytiin uuden
kiintymyskéyttdytymisen vakiinnuttamiseen ja soveltamiseen (Johnson, 2004; Johnson & Greenman,
2006). Viimeisen vaiheen tavoitteena on 10ytdd uusia ratkaisuja vanhoihin parisuhdeongelmiin
terapeuttien johdolla sekd vaalia uusia vuorovaikutussyklejd, jotka perustuvat kiintymystarpeiden ja
ensisijaisten tunteiden jakamiseen (Wiebe & Johnson, 2017; Johnson, 2004). Toinen keskeinen tavoite
on auttaa paria ldhestymddn kaytdnnon ongelmia sanallistamalla toiselle osapuolelle omia
kiintymyssuhdetarpeita ja -pelkoja sekd vastaamalla toisen osapuolen tarpeisiin (Wiebe & Johnson,
2017). Tatd uvutta tapaa olla yhteydessd kumppanin kanssa on harjoiteltu edellisessd pariterapian

vaiheessa (restructuring).

1.3. EFT:n vaikuttavuus, soveltuvuus ja tavoitteet

EFT:n on todettu olevan yksi tutkitusti vaikuttavista pariterapian ldhestymistavoista (Greenberg,
2010). Tunnekeskeisessé pariterapiassa on meta-analyysien mukaan 70—73 prosentin todennikdisyys
sithen, ettd parisuhdeongelmia saadaan ratkaistua, kun kéyntejd on 10-12 (Johnson, 2004). EFT:n
runko pitdd sisdllddn tarkkaan mdidritellyt vaiheet, jotka toteutetaan yleensd 820 kdynnin aikana
(Johnson, 2004). Parit, jotka osallistuivat EFT:hen kokivat saaneensa merkittivdd apua
parisuhdeongelmiinsa verrattuna kontrolliryhméén (Johnson & Whiffen, 1999). Yleisesti useiden
meta-analyysien mukaan 90 prosenttia pareista koki merkittdvad paranemista (Johnson & Whiffen,

1999).



Verrattuna muihin terapiasuuntauksiin EFT keskittyy vahvemmin tunteisiin (Sloan, 2004).
Tunnekeskeisessd pariterapiassa kognition ja kdyttdytymisen ajatellaan olevan riippuvaisia tunteista
(Davis ym., 2012). Sloanin (2004) haastattelussa Greenberg kertoo monien muiden terapiasuuntausten
ndkevdn tunteet eri tavalla. EFT:n on my0s havaittu olevan esimerkiksi kognitiivisia
kayttdytymisterapioita (Cognitive Behavioral Therapy, CBT) tehokkaampi pariterapiamuoto silloin,
kun tavoitteena on vdhentdd ihmisten vilisid ongelmia (Ellison ym., 2009). EFT pureutuu CBT:td
CBT:ssd painotetaan enemmadn selviytymistaitojen opettelua (Sloan 2004). EFT:ssd painotetaan
CBT:sté poiketen enemmin istunnon aikana tapahtuvaa prosessia kotiin annettavien tehtdvien sijaan
(Greenberg, 2010). Lisdksi Greenbergin (2010) mukaan EFT:ssé on CBT:hen erona se, ettd
tunnekeskeisessd pariterapiassa tunteiden ndhdiin tuottavan ajatuksia ja uskomuksia sen sijaan, ettid
suhde olisi toisinpdin (Greenberg, 2010). Psykodynaamiseen terapiaan verrattuna EFT taas korostaa
enemmain nykyhetkeen keskittymistd (Greenberg, 2010).

EFT:ll14 voidaan auttaa pareja, joilla on suhteessaan esimerkiksi mielenterveyden ongelmia tai
tunneyhteyteen liittyvid haasteita. EFT on tutkitusti vaikuttava muun muassa parisuhteessa esiintyvéin
masennuksen ja ahdistuksen hoidossa (Greenman & Johnson, 2012). Lisdksi Maclntosh ja Johnson
(2008) tutkivat EFT:n vaikuttavuutta pareilla, joista toisella osapuolella oli traumaperdinen
stressihdirio.  Tulokset osoittivat, ettd tunnekeskeisen pariterapian jdlkeen traumaperdisen
stressihdirion oireet helpottivat merkittdviasti ja parisuhdetyytyviisyys koheni (Wiebe & Johnson,
2017). Muissa kuin mielenterveyden ongelmiin liittyvissd haasteissa EFT:hen hakeutuvista pareista
toinen osapuoli kokee useimmiten tulleensa petetyksi tai hyldtyksi (Makinen & Johnson, 2006). EFT
on tehokas hoitomuoto my®ds niille pareille, joilla on ongelmia tunneyhteyden luomisessa (Makinen &
Johnson, 2006). Thmissuhteisiin liittyvissd ongelmissa EFT:n on havaittu edistivin muun muassa
anteeksiantoa, joka on osa parin turvallisen yhteyden saavuttamista (Paivio & Greenberg, 1995; Wiebe
& Johnson, 2017).

EFT:sséd kasitteellistetdédn kielteiset jaykit vuorovaikutusmallit sekd omaksutut kielteiset tunteet,
jotka ovat tyypillisid parisuhteissa, joissa parien vililld ei ole tunneyhteyttd (Wiebe & Johnson, 2016).
Tavoitteena parien vililld on muokata sitd, miten ldsnd he ovat toisilleen tunteen tasolla ja miten he
sitoutuvat kumppaniinsa (Wiebe & Johnson, 2016). Nami kaikki ovat keskeisid elementtejd myos
turvallisessa kiintymyssuhteessa. Tunneyhteyden parantamisen keinoina kdytetddn terapiaistunnoissa
keskustelua, joissa pariskuntia rohkaistaan tutkimaan tunnekokemuksiaan (Wiebe & Johnson, 2017).
Seka nditd terapian aikana viridvid tunteita ettd menneiden tilanteiden aikana herdnneitd tunteita jaetaan

terapiassa kumppanin kanssa (Wiebe & Johnson, 2017).



Keskustelujen liséksi pariskuntien on tarkoitus oppia vastaamaan kumppaninsa tunteisiin uudella
tavalla erilaisia harjoituksia hyodyntdmalla (Wiebe & Johnson, 2016). Greenberg ja Warwar (2006)
ovat havainneet tutkimuksissaan, ettd asiakkaat hyotyvit strukturoiduista harjoituksista, joiden avulla
he pystyvit tunnistamaan ja sddteleméén tunteitaan. EFT:ssa harjoitukset tulee valita asiakaskohtaisesti
ja terapeuttiseen kontekstiin sopivaksi (Greenberg & Warwar, 2006). Tunteiden ja tarpeiden
tiedostamista sekd itsesddtelyd, jotka ovat keskeisid EFT:n teemoja, harjoitellaan myds istuntojen
ulkopuolella terapeutin antamien tehtidvien kautta (Holmstrom, 2022). Tavoitteena on yleistdd ja
vahvistaa terapiassa tapahtuneita muutoksia (Holmstrém, 2022). Lopulta onnistuneessa terapiassa

muutokset johtavat tunneyhteyden palautumiseen.

1.4. Terapeutin rooli

Terapeutilla on merkittdva rooli tunnekeskeisessé pariterapiassa. Terapeutin ja asiakkaan allianssi eli
terapiasuhde perustuu tasa-arvoiseen asemaan ja yhteistyohon, jossa jokainen asiakas on oman
vuorovaikutuksensa asiantuntija (Johnson, 2004). EFT-terapeutin ldhestymistapa ei ole
sairauskeskeinen, vaan asiakkaita kuullaan heidén kokemuksistaan késin (Palmer & Johnson, 2002).
Terapeutin vastuulla on myds luoda asiakastapaamisissa ympdristd, jossa asiakas tuntee olevansa
hyvéksytty ja turvassa (Rogers, 1957). Tallainen ympiristd ja terapeutin aito ldsndolo tilanteessa
mahdollistavat asiakkaan kehityksen (Rogers, 1957). Terapeutin rooli tulee esille muun muassa EFT:n
ensimmaisessd ja toisessa vaiheessa, joissa terapeutin tulee esimerkiksi auttaa asiakasta padseméin
kiinni ensisijaisiin tunteisiinsa ja avustaa tutkimaan tiedostamattomia késityksid toisesta (Bradley &
Furrow, 2007). Terapeutin rooliin kuuluu myds auttaa pareja ymmairtdméén toistensa kokemuksia
suhteessa tapahtuvien vuorovaikutustilanteiden aikana ja tekemédn aktiivisia valintoja toimivien
vuorovaikutustilanteiden mahdollistamiseksi (Senol ym., 2023). Terapeutit toteuttavat EFT-
interventioita muun muassa validoinnin, empaattisen tulkinnan, uudelleenmuotoilun ja
vuorovaikutuksen uudelleenjérjestdmisen (restructuring interactions) kautta (Bradley & Furrow,
2004). Terapeutti auttaa asiakkaita kulkemaan EFT:n vaiheiden lépi kohti tunnekeskeisen pariterapian

tavoitteiden toteutumista.



1.5. Pariterapiatutkimus

Pariterapia on osa psykoterapian kenttdi ja silla on pitka historia ulottuen 1900-luvun alkupuolelle asti
(Gurman & Fraenkel, 2004). Suomessa avioliittoneuvonta kédynnistyi 1940-luvulla avioerojen
lisddntyessd (Niemineva, 1950). 1980-luvun puolivdliin mennessd pariterapian olemassaolo oli
vakiintunut kansainvélisesti ja sithen liittyvdi teorian ja empiirisen tutkimuksen kehitystéd jatkettiin
(Gurman & Fraenkel, 2004). Vuonna 1986 julkaistiin Jacobsin ja Gurmanin pariterapian ensimméainen
kasikirja, jonka seurauksena pariterapia nousi nakyviaksi ja pysyviksi osaksi psykoterapian kenttda
(Gurman & Frenkel, 2004). Gurman ja Fraenkel (2004) ovat madrittdneet vuoden 1986 pariterapian
neljdnnen eli nykyisen vaiheen ensimmaiseksi vuodeksi.

Tutkimusten mukaan pariterapia on tehokas tapa lievittidd parisuhdeongelmia (Dalgleish, 2014).
Tutkijoiden havainnot osoittivat jo nykyisen pariterapian vaiheen ensimmaéisind vuosina, ettd 50
prosenttia pareista saavutti toivotun lopputuloksen terapian loppuessa (Jacobson & Addis, 1993,
Snyder ym., 2006 mukaan). Pariterapian toteutuksen ja tutkimuksen seurauksena on myO0hemmin
muodostunut useita terapiamuotoja, kuten kéyttdytymis- ja systeemipariterapia (Gurman, 2008,
Benson ym., 2012 mukaan). Tunnekeskeinen pariterapia on kuitenkin yksi tutkitusti tehokkaimmista
ndyttdon perustuvista pariterapian ldhestymistavoista (Beasley & Ager, 2019).

Pariterapian eri suuntauksilla on keskenddn yhtenevid tekijoitd. Onnistuneen pariterapian
taustalla olevat tekijat ovat pitkdlti samoja kuin yksiloterapiassa (Davis ym., 2012). Pariterapian
onnistuneen lopputuloksen kannalta allianssin luominen molempien asiakkaiden kanssa on
avainasemassa (Benson ym., 2012). Yhteistyosuhteen lisdksi asiakkaalla itsellddn on merkittdva rooli
terapian lopputuloksen kannalta, silld Davisin ja kollegoiden (2012) mukaan asiakas on tédrkein
muuttuja terapiassa. Asiakkaan motivaatio ja sitoutuneisuus ennustavat parempia tuloksia terapiassa
(Davis ym., 2012). Terapiassa on tirkedd terapeutin molemmille osapuolille osoitettu empatia ja
ymmairrys (Gottlieb ym., 2008). Yhteistd taitaville pariterapeuteille on liséksi joustavuus
hoitomenetelmien toteuttamisessa ja herkkyys asiakkaiden tarpeiden havaitsemisessa (Davis ym.,
2012). Terapeutti kykenee tarvittaessa keskeyttdmddn parin haitallisen vuorovaikutuksen kuitenkin
siten, ettd pari lopulta oppii kommunikoimaan itsendisesti (Davis ym., 2012). Muun muassa nimé
periaatteet ovat keskeisid ja yhteisid kaikissa tutkitusti vaikuttavissa pariterapioissa.

Ryhmimuotoista pariterapiaa on tutkittu muun muassa lapsettomuuden, ldhisuhdevékivallan,
traumaperdisen stressihdirion ja suhdeidentiteetin ndkokulmasta (Chamorro ym., 2022; Maclntosh, &
Johnson, S. 2008; Stith, ym., 2007). Esimerkiksi lapsettomuuden aiheuttamaa ahdistusta ja masennusta
tutkittiin Chamorron ja kumppaneiden (2022) tutkimuksessa, jonka mukaan ryhmaéinterventio sopii

tilanteisiin, joissa padtavoitteena on jakaa ajatuksia, tunteita ja kokemuksia muiden kanssa. Vertaistuki



ndhdédankin yhtend ryhmé@muotoisen pariterapian hyddyistd. Parhaan mahdollisen ryhméddynamiikan ja
vertaistuen saavuttamiseksi tutkijat ovat ehdottaneet vihintdén kolmen ja korkeintaan kuuden parin
ryhmié (Ezhumalai ym., 2018; Stewart ym., 2009).

Kaiken kaikkiaan erilaisia ryhmdmuotoisia pariterapioita on tutkittu melko véhin ja tutkimuksen
kentélld on noussut tarve saada lisdd tietoa yleisesti ryhmdmuotoisen pariterapian vaikuttavuudesta
(Chamorro ym., 2022). Esimerkkinid pariterapian ryhmimuotoisesta soveltuvuudesta ja sen
myonteisistd vaikutuksista on Stithin ja kollegoiden (2007) integratiivista lahestymistapaa soveltava
perhevikivaltaan liittyvd tutkimus. Tutkimuksessa havaittiin, ettd ryhmidmuotoiseen pariterapiaan
osallistuneiden pariskuntien keskuudessa tapahtui myonteisid muutoksia muun muassa
parisuhdetyytyvidisyydessd. Yksittdisen parin pariterapiassa tai hoitamattomassa vertailuryhméissé ei
havaittu merkittdvid muutoksia. Tulos viittaa ryhmdmuotoisen pariterapian tehokkuuteen.
Ryhmémuotoinen tunnekeskeinen pariterapia on toinen esimerkki erilaisista ryhmidmuotoisten
pariterapioiden sovelluksista, mutta EFT:td koskevia tutkimuksia ei juurikaan ole aiemmin tehty
ryhméiasetelmissa. Tama tekee tutkimuksestamme perustellun ja tayttdd EFT:n tutkimuskentdn aukkoa

ryhmémuotoisten pariterapioiden osalta.

1.6. Validointi

Validointia voi esiintyd kaikissa thmisten vélisissd vuorovaikutustilanteissa (Benitez ym., 2020).
Validoinnilla viitataan kayttdytymiseen, jossa toisen henkilon tunteeseen tai ndkokulmaan vastataan
tasmillisesti ja toista henkilod tuomitsematta (Lambie & Lindberg, 2016). Validointi on viestinnin
strategia, jolla voidaan vilittdd, ettd toisen henkilon kokemus on jarkevd, ymmarrettivi ja perusteltu
(Benitez ym., 2020; Hall & Cook, 2011). Validointi voi lisdksi olla toisen henkilon tunnekokemuksen
tekemisté luonnolliseksi ja se voi ndyttaytyd kokemuksen yleistimisend (Johnson, 2007). Kokemuksen
yleistimisessd terapeutti kertoo asiakkaalleen hénen kokemuksensa koskevan myds muita ihmisié.
Talloin terapeutti pyrkii luomaan asiakkaalle tunteen siitd, ettei hdn ole kokemuksensa kanssa yksin.
Validoivassa puheenvuorossa edelld mainitut validoinnin muodot voivat myds yhdistyd, jolloin
puheenvuoro voi sisdltdd esimerkiksi sekd luonnolliseksi tekemisen ettd kokemuksen yleistimisen
(Johnson, 2007).

Téssd tutkimuksessa ollaan kiinnostuneita tutkimaan validointia ryhmdmuotoisen
tunnekeskeisen pariterapian kontekstissa, silld validointi on EFT:n keskeinen toimenpide (Johnson,

2007). Tutkimuksessamme tutkitaan terapeuttien ja muiden ryhmaéldisten tekemdd validointia



terapiaistuntojen aikana. Konkreettinen esimerkki terapeutin asiakkaalleen tekemastd validoinnista on
Johnsonin (2007) artikkelista kdédntamdmme tekstiote: ”On luonnollista, ettd suutut, jotta saat hianen
huomionsa. Useimmat meista tekevit ndin, kun emme tavoita rakastamaamme henkil6a tai emme saa
hiantd vastaamaan meille”. Tamidn jidlkeen asiakas voi kokea tunteensa ja kdyttdytymisensd sekid
luonnollisena etté yleisesti koettuna eli asiakas kokee tulleensa validoiduksi.

Suora validointi rohkaisee asiakkaita tutkimaan, hyvdksymédn ja sanallistamaan omia
tunnereaktioitaan (Johnson, 2007; Nedtvedt ym., 2019). Tédten validoiminen védhentdd asiakkaan
taipumusta vilttdd tunnereaktioita tai ahdistua niistd, mikd toisaalta mahdollistaa kokemusten
késittelyn laajemmin terapian kontekstissa (Johnson, 2007). Validoiduksi tulemisella on havaittu
olevan yksilon ndkokulmasta mydnteisid vaikutuksia esimerkiksi kohonneen kiithtymyksen
rauhoittamiseen, emotionaalisen reaktiivisuuden vidhentimiseen sekd itsensd nidkemiseen
epdnormaalin sijaan normaalina (Linehan, 1993, Shenk & Fruzzetti, 2011 mukaan, Nedtvedt ym.,
2019). Validoiduksi tuleminen voi mydnteisten tunnekokemusten ja ajatusten sédilymisen lisdksi

suojata kielteisiltd tunnekokemuksilta stressaavassa tilanteessa sekd helpottaa myonteisten

tunnekokemusten kokemista yleisemmin elimaéssi (Nedtvedt ym., 2019)- Téten validoinnilla on myds
pidempiaikaisia vaikutuksia terapiaistunnoissa tapahtuvien vaikutusten lisdksi.

Asiakas saattaa salata tai jattd4 kertomatta terapeutilleen jotain merkityksellistd psykoterapiassa,
miki ei ole terapian tavoitteiden mukaista (Nedtvedt ym., 2019). Asiakkaat ovat raportoineet timén
johtuvan muun muassa siitd, ettd he pitivit jotain ajatusta liian kiusallisena jaettavaksi terapeutilleen
(Nodtvedt ym., 2019). Kokemusta haastavien tunteiden jakamisen vaikeudesta voidaan lievittda
validoinnin keinoin, jolloin asiakkaan tunne siitd, ettd hdnen on puolusteltava tai perusteltava itseddn
tai tunteitaan terapeutilleen vihenee (Johnson, 2007). My®ds terapeuttisen allianssin ndkokulmasta on
tarkedd, ettd asiakas kohtaa ja jakaa terapeutilleen vaikeina pitimédnsd kokemukset, silli nédiden
kokemusten kohtaamiseen liittyvit vaikeudet aiheuttavat haasteita allianssille (Nedtvedt ym., 2019).
Hillin ja Norcrossin (2023) mukaan onkin nayttoa siitd, ettd terapeutin validointi on todistetusti tehokas
menetelmd terapeuttisen hoidon lopputuloksen kannalta. Niin ollen kokemuksella validoiduksi
tulemisesta on havaittu olevan myonteisid seurauksia asiakkaan hyvinvointiin, asiakkaan ja terapeutin
véliseen suhteeseen seké terapian lopputulokseen.

On kuitenkin havaittu, ettd asiakkaat voivat kokea terapeutin validoinnin myos liiallisena
(Neodtved ym., 2019). Esimerkiksi Nedvetin ja kollegoiden (2019) tutkimuksessa kdvi ilmi, ettd
joidenkin terapeuttien empaattiset reaktiot asiakkaiden ongelmiin tuntuivat joistakin asiakkaista
liiallisilta eivitka olleet sitd, mitd he olisivat terapeuteiltaan toivoneet. Vaikka terapeutin validoinnin
tarkeydestd on ndyttod, voidaan kuitenkin ndiden tuloksen pohjalta todeta, ettd sopiva validoinnin

madrd riippuu myos asiakkaan omista mieltymyksisté ja odotuksista terapiaa kohtaan.
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Elliottin ja kollegoiden meta-analyysin (2023) mukaan terapeutit kayttdvdt empaattisia
reflektioita valittddkseen asiakkailleen ymmarrystd heiddn jakamista kokemuksistaan. Empaattinen
reflektio ndhddin Elliotin ja kollegoiden (2023) mééritelmédn mukaan terapeutin tekniikkana ja
vastaustapana (Elliot ym., 2023). Elliot ja kollegat (2023) havaitsivat katsauksessaan, ettd ndmai
terapeutin reflektiot eivét ole itsendéin tehokkaita vaan merkityksellistd on niiden oikea ajoittaminen,
toteutus sekd mukauttaminen tilanteeseen. Validoinnin ja empaattisen reflektion médritelmét ovat osin
yhtenevit, mikd voisi viitata siithen, ettd Elliotin ja kollegoiden (2023) havainnot empaattisesta
reflektoinnista liittyvdt myods validointiin. Talloin joidenkin asiakkaiden, kuten Nedvetin ja
kollegoiden (2019) tutkimuksen henkildiden, kokemukset siitd, ettd terapeutin validointi on liiallista,
voivat myos olla yhteydesséd siihen, ettd terapeutin validointi on ollut esimerkiksi vddrdnlaista tai

huonosti ajoitettua.

1.7. Tutkimuksen tavoite ja tutkimuskysymykset

Tutkimuskentilld ei ole vield selvyyttd siitd, kuinka paljon terapeutit kiyttdvit validointia suhteessa
muihin viestinnin strategioihin (Greenman & Johnson, 2012). EFT:n kontekstissa validoinnin
suhteellista méédrdd halutaan ymmartdd esimerkiksi silloin, kun terapeutit yrittivdt saada parin
ymmartamadn kielteistd kehia ja kiintymyssuhteen merkitysti ensimmaéisessd vaiheessa (Greenman &
Johnson, 2012). Tadma4 tieto olisi tulevaisuudessa hyddyllinen EFT:td tyossdédn kayttaville (Greenman
& Johnson, 2012). Tasséd tutkimuksessa tutkitaan validoinnin laatua eri istunnoissa ja tuodaan esiin
validoinnin suhteellinen méérd, mikd vastaa tutkimuskentélld herdnneeseen tarpeeseen saada lisdd
tietoa validoinnista tunnekeskeisessé pariterapiassa.

Tassd tutkimuksessa olemme kiinnostuneita siitd, minkilaista validointia toteutetaan ja mitd
validoidaan ryhmémuotoisessa tunnekeskeisessi pariterapiassa. Tutkimme seké psykoterapeuttien etté

ryhmaldisten validointia.

Tutkimuskysymykset:

1. Mitd psykoterapeutit ja ryhmaildiset validoivat ryhmidmuotoisessa tunnekeskeisessd

paripsykoterapiassa?
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2. Minkilaista validointia psykoterapeutit ja ryhmdildiset toteuttavat ryhmédmuotoisessa

tunnekeskeisessa paripsykoterapiassa?

2. MENETELMAT

2.1. Osallistujat ja aineisto

Tutkimuksemme  kuuluu ryhmé@muotoisen tunnekeskeisen paripsykoterapian laajempaan
tutkimukseen, jonka jdrjestdjind toimi Jyvaskyldn yliopiston psykologian laitoksen Psykoterapian
opetus- ja tutkimusklinikka. Aineistona kaytettiin videoitua tunnekeskeisen pariterapian ryhmaa.
Ryhmén psykoterapeutteina toimivat kokeneet psykoterapeutit. Ryhmiddn valikoituivat Ilehti-
ilmoitukseen vastanneet henkil6t, joille ldhetettiin ilmoittautumisen jélkeen tiedote tutkimuksesta.
Tutkimukseen osallistuville asiakkaille jarjestettiin yksilollinen soveltuvuushaastattelu, jonka aikana
he vastasivat parisuhdekyselyyn. Jokaiselle asiakkaalle annettiin my0s yksil6llinen hyvinvointikysely
(Clinical Outcomes in Routine Evaluation — Outcome Measure, CORE-OM) kotiin taytettavéksi.
Ryhmassi oli nelji perheellistd pariskuntaa. Ryhmé kokoontui kymmenen kertaa kahden viikon
vélein ja jokaisen ryhmitapaamisen alussa asiakkaita pyydettiin tdyttdméaan oman hyvinvoinnin mittari
(Outcome Rating Scale, ORS, Muutosarviointiasteikko). Lopussa asiakkaat tdyttivdt istunnon
arviointiasteikon (Social Responsive Scale, SRS). Tutkimukseen kuului myds hyvinvointiarvion
(Clinical Outcomes in Routine Evaluation, CORE-10) tdyttiminen neljdnnelld, kahdeksannella ja
viimeiselld kerralla. Ryhmémuotoisen pariterapian péétyttyd asiakkaiden kokemuksia ryhmistd
kuultiin erillisessd seurantahaastattelussa osallistujaparikohtaisesti, minka lisdksi asiakkaat tayttivat
parisuhdekyselyn (Dyadic Adjustment Scale, DAS) ja hyvinvointikyselyn (CORE-OM).
Seurantahaastattelu toteutettiin tutkittaville viiden kuukauden pddstd ryhmidmuotoisen pariterapian

loputtua.

2.2. Tutkimuseettiset nikokulmat

Ryhmin osallistujat ovat antaneet kirjallisen suostumuksen tutkimukseen osallistumisesta.
Osallistujille on ilmoitettu mahdollisuudestaan kieltdytyéd tai keskeyttdd tutkimukseen osallistumisen

missd tahansa tutkimuksen vaiheessa. Tutkimuksessa on huolehdittu siitd, ettd osallistujia ei ole



12

mahdollista tunnistaa olemassa olevista tiedoista ja sukupuolet ovat héivytetty kisittelyssd olevista
puheotteista. Osallistujat ovat antaneet kirjallisen suostumuksen terveyttd koskevien tietojen
kasittelyyn seké videolla esiintymiseen tutkimustarkoitusta varten. Osallistujien tietoja muista ldhteista
el kdytetd. Aineistoa on ollut mahdollista kisitelld vain Jyvéskylédn yliopiston psykologian laitoksen

Psykoterapian opetus- ja tutkimusklinikalla.

2.3. Tutkimuksessa kiytetty analyysimenetelméa

Tutkimuksemme on luonteeltaan kvalitatiivinen ja tutkimuskysymyksié ldhestytdén teoriaohjaavalla
sisdllonanalyysimenetelmalli. Sisdllonanalyysissd aineistoa analysoidaan systemaattisesti ja sen avulla
aineistosta voidaan luoda tiivistetty ja johdonmukainen analyysi (Tuomi & Sarajérvi, 2018). Looginen
paittely, kategorisointi ja késitteellistiminen ovat keskeisid menetelmié koota tietoa ja etsid aineistosta
merkityksid (Tuomi & Sarajirvi, 2018). Tarkoituksena on saada tutkittavasta ilmiostd kuvaus
titvistetyssd ja yleisessd muodossa kuitenkin siten, ettei aineiston sisdltdma informaatio katoa (Tuomi
& Sarajarvi, 2018). Sisdllonanalyysi jakautuu kolmeen eri analyysimuotoon, joita ovat
aineistoldhtdinen, teorialdhtdinen ja teoriaohjaava (Tuomi & Sarajérvi, 2018).

Teoriaohjaava sisdllonanalyysi valikoitui tdméin tutkimuksen menetelméksi, silld sen avulla
aineistosta oli mahdollista 16ytda tekstin merkityksid sekd aineisto- ettd teorialdhtdisesti (Tuomi &
Sarajirvi, 2018). Teoriaohjaavassa siséllonanalyysissd taustalle valittu teoria ei mairitd analyysid
tdysin, vaan se ohjaa hyddynnettdvien analyysiyksikoiden kasittelemistd (Tuomi & Sarajérvi, 2018).
Tdma mahdollistaa sekéd teorian huomioimisen ettd aineistosta esiin nousevien merkitysten vertaamisen
olemassa olevaan teoriaan, jolloin empiirinen aineisto liitetddn teoreettisiin késitteisiin (Tuomi &
Sarajirvi, 2018). Télloin aineistosta voi nousta esiin uutta tietoa, joka laajentaa jo olemassa olevaa

teoriaa (Tuomi & Sarajérvi, 2018).

2.4. Tutkimuksen kulku

Tutkimuksessa edettiin teoriaohjaavasti siten, ettd poimimme aineistosta otteet, jotka nousivat esiin
sekd teoreettisen ymmaérryksen ettd aineiston pohjalta. Validoinnin taustalla oleva Hallin ja Cookin
(2011) tutkimustieto siitd, mitd voidaan validoida (tunteet, kéyttiytyminen, ajatukset) ja Benitezin ja

kollegoiden (2020) sekd Johnsonin (2007) tutkimustieto siitd, milld keinoin validointia tapahtuu
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(luonnolliseksi tekeminen, ymmdrrettiviksi tekeminen, kokemuksen yleistdminen ja useampaa
validoinnin muotoa yhdessd), ohjasi tunnistamaan ja késitteleméén aineistossa esiintyvéa validointia.
Siséllytimme aineistosta tutkimukseen mukaan kymmenen istuntoa ja padtimme tutkia validoinnin
ilmenemisesti jokaisen parin kohdalla, silld tutkimuskirjallisuus (Ezhumalai ym., 2018; Stewart ym.,
2009) osoittaa, ettd optimaalinen koko ryhméterapialle on kolmesta kuuteen paria.

Tutustuimme aineistoon vaiheittain. Ensimmdiisend keskityimme katsomaan aineiston
kokonaiskuvaa, jotta saimme yleiskésityksen siitd, mitd aineisto pitdd siséllddn. Tdssd vaiheessa
keskittyminen ei ollut tietyssd ndkokulmassa vaan tavoitteena oli ymmartid, miten EFT:td sovellettiin
tdmén aineiston muodostaneissa terapiaistunnoissa. Aineiston kokonaiskuvaan tutustumisen jélkeen
katsoimme tarkemmin yksittdisid istuntoja ja keskityimme niistd esiin nouseviin teemoihin.
Kirjoitimme ylos istunnoilla késiteltyjd teemoja hahmottaaksemme, mistd ndkdkulmasta tulemme
muodostamaan lopulliset tutkimuskysymyksemme. Tdmédn vaiheen jdlkeen péddtimme keskittyd
validoinnin tarkasteluun aineistossa, silld aineistosta havaittiin validointia, eiki siitd ollut aiempaa
tutkimusta ryhmamuotoisessa tunnekeskeisessd pariterapiassa. Ne puheenvuorot, joihin terapeutit tai
ryhmaéliiset vastasivat validoimalla sekd niihin puheenvuoroihin kohdistetut validoivat puheenvuorot
muodostuivat  aineistomme  analyysiyksikoiksi. Témin jilkeen tarkastelimme aineistoa
yksityiskohtaisesti istunto kerrallaan validoinnin ndkdkulmasta. Yhteensd kdvimme aineiston lipi
kolme kertaa. Viimeiselld kerralla systemaattista aineiston katsomista ohjasi myds valitsemamme
analyysimenetelma.

Teoriaohjaavaan sisdllonanalyysin runkoon siséltyy Tuomen ja Sarajdrven (2009) mukaan kolme
eri vaihetta: redusointi eli pelkistiminen, klusterointi eli ryhmittely sekd abstrahointi eli
késitteellistiminen. Sisdllonanalyysin ensimmaiisessd vaiheessa tutustuimme aineistoon katsomalla
jokaisen videoidun istunnon ldpi. Katsoimme videoaineistoa sekd yhdessd ettd erikseen siten, etti
kaikki validointiin liittyvdt puheotteet, jotka poimimme aineistosta, luettiin véhintddn kahdesti ennen
kuin ne padtyivdt luokitteluun. Tdmédn jdlkeen esitimme osan otteista myds muille samaan
tutkimushankkeeseen kuuluville henkil6ille, joiden ndkemykset tukivat tulkintojamme puheotteista.

Keskustelimme validointiin liittyvistd puheotteista ja vertasimme niitd validoinnin mééritelméaéan.
Télld menettelylld pyrimme varmistamaan sen, ettd aineistosta poimitut kohdat tiyttivét validoinnin
teoreettiset kriteerit. Katsoimme seurantakertaa lukuun ottamatta jokaisen istunnon. Seurantakerta jii
aineistostamme pois, silld heikko ddnenlaatu esti timén aineiston osan tutkimuskéyton. Poimimme
kohdat, joissa havaitsimme validointia ja litteroimme puheotteet. Tamidn jidlkeen pelkistimme
litteroidut otteet tiivistettyyn muotoon.

Seuraava vaihe aineiston analyysissd oli klusterointi- eli ryhmittelyvaihe, joka perustuu

pelkistettyjen ilmausten ryhmittelyyn eli koodaukseen (Tuomi & Sarajérvi, 2009). Tahdn yhdistimme
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myds sisdllonanalyysin viimeisen vaiheen eli abstrahoinnin, silld tunnistamamme validoinnin luokat
olivat itsessdén selkeitd muodostaen suoraan tarvittavat luokat. Téssd systemaattisen koodauksen
vaiheessa tunnistimme ja luokittelimme aineistosta poimimiamme puheotteita. Aloitimme
ryhmittelemalld otteet luokkiin sen perusteella, mitd puheessa validoitiin (tunteet, kdyttdytyminen,
ajatukset) ja milld tavalla validoitiin (luonnollinen, ymmarrettidvid, jaettu kokemus, kokemuksen
yleistiminen, useampi validoinnin muoto yhdessd). Ryhmittelimme samanlaista validointia siséltivit
puheotteet keskenddn samojen luokkien alle ja nimesimme muodostuneet pddluokat niiden sisdltoa
kuvaavilla otsikoilla. Lopulta padluokkia yhdistidva luokka on "validointi”, silld se kuvaa abstrahoinnin
tavoitteiden mukaisesti kaikkien luokkien siséltoa.

Luokittelussa on otettu huomioon, ettd joistakin validointia sisdltdvisti puheotteista seuraa
kokemus jostakin toisesta validoinnin muodosta. Luokittelu perustui kuitenkin aina puheotteen
ensisijaiseen validoinnin muotoon. Tdtd kuvaavana esimerkkind voidaan pitdd jaetun kokemuksen
luokkaan siséltyvad ryhmaildisen validointia, josta voi seurata toiselle ryhméldiselle esimerkiksi
kokemus luonnollisuudesta. Tassd esimerkissd kuitenkin puheotteen siséltima validointi kuuluu jactun
kokemuksen luokkaan, silld puheotteessa kdy ilmi vain jaettu kokemus, eiké sen seuraus ole luokittelun

perusteena. Tdméa sama linjaus ohjasi analyysidmme l4pi aineiston.

3. TULOKSET

Esittelemme jokaisen validoinnin luokan erikseen ja yksityiskohtaisesti. Tulokset etenevit
tutkimuskysymysten jirjestyksen mukaisesti. Nostamme tulososioon otteita sekd terapeuttien ettd
ryhmaéléisten validoinnista. Ndma otteet havainnollistavat validoinnin eri luokkia esimerkkien kautta
ja jokainen luokka muodostaa oman alaotsikkonsa. Osa validointia sisdltineistd puheotteista sopivat
useampaan luokkaan, jolloin samassa puheotteessa voi esiintyd samanaikaisesti esimerkiksi seka
tunteen ettd ajatuksen validointia. Tdhdn pééllekkdisyyteen liittyen annamme esimerkkiotteet tulosten
lopussa oman alaotsikkonsa ”yhdistelmiluokka” alla.

Merkinnéistd R-kirjain tarkoittaa ryhmaldistd ja perdssd oleva numero erottelee ryhmaildiset
toisistaan. T-kirjain viittaa terapeuttiin ja numero kirjaimen perissa erottaa terapeuttien puheenvuorot
toisistaan. Puheotteissa validointia sisdltdvdt kohdat on lihavoitu ja kyseisen istunnon numero on

merkattu tekstin ylle. Alla on listaus, johon on selvennetty puheotteissa kdytetyt merkit:
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... (kolme pistettd) merkitsee sité, ettd puheenvuoron alusta tai lopusta on jétetty kirjoittamatta sanoja

tai lauseita, jotka eivit ole olleet merkityksellisid validoinnin tulkinnan nékdkulmasta

(...) merkitsee sitd, ettd puheenvuoron sisiltd on jétetty pois niitd sanoja tai lauseita, jotka eivét ole
olleet merkityksellisid validoinnin tulkinnan nédkdkulmasta

[[ 1] merkitsee kirjoittajan tekemééd merkintdi, joka selkeyttdd puheotteen kontekstin ymmartdmisté

3.1. Validoinnin muodot — mité validoidaan?

3.1.1. Tunteet

Istunto 2, terapeutin validointi

R6 pohti, olivatko hdnen lapsuuden kokemuksensa yhteydessa parisuhteessa herdnneisiin hylkdédmisen
pelon tunteisiin. Riitatilanteissa R6 koki vaikeasti tunnistettavan tunteen ja puheenvuorossaan ilmaisi,
ettei kumppani osaa vastata hinen tarpeisiinsa néissé tilanteissa. R6 oli tuonut ilmi, ettd hinelld oli

kokemuksia torjutuksi tulemisesta parisuhteessa.

R6: ... Kyl md tieddinkin siis sielld on (....) pelko ja (...) mdd aistin ndd ihan selvisti ja
mitd sdd kerroit sielld et (...) tykkddko se musta ja jos ei niin mullehan tulee heti ndd
pelot ne saattaa tulla sieltd lapsuuden aikaisista peloista mistds mdd tiidn ettd jos onko
sielld tapahtunu jotain hylkddmisen kokemuksia (...) joka sit esimerkiks toistuu tdssd ettd
tulee tdmmonen joku riitatilanne (...) ja sit mdd eldn jonkun (...) tunteen et onks tdd (...)
hylkddmishomma mut md en tunnista sitd siind hetkessd md vaan mietin et miten se ei
osaa (...) hoitaa mua ollenkaan

T1: Mmm ja vilttamdttd (...) se hylkddmisen kokemus ei tarvii tulla mistiiin tietysti
lihteesti se on aika yleisilmié me ihmiset halutaan olla tdirkeitd toisille ja (...) se
semmonen pelko hylityksi tulemisesta nousee helposti jos tulee tunteet torjutuksi

tulemisesta



16

Puheenvuorossa terapeutti validoi suoraan asiakkaan pelkoa hylétyksi tulemisesta kertomalla,
ettd ryhméldisen kokemus oli luonnollinen my6s ilman yhteyttd lapsuuden kokemuksiin. Terapeutti
vahvisti kokemuksen olevan luonnollinen validoimalla kahdesti saman puheenvuoron aikana.
Ensimmadisessd validoinnissa terapeutti toi myods uuden ndkokulman siitd, ettei hylkd&dmisen
kokemuksen tarvitse liittyd mihink&an tiettyyn tapahtumaan. Terapeutti yhdisti seuraavaksi hylatyksi
tulemisen pelon seuraukseksi torjutuksi tulemisen kokemuksesta, mikd edelleen perusteli ja teki

ymmarrettdvaksi tunteen johdonmukaisuuden ja luonnollisuuden kyseisissa tilanteissa.

Istunto 4, ryhmaéldisen validointi

Istunnolla tehtiin harjoitus, jossa R3 ja ja R4 kertoivat parisuhteen negatiivisesta kehdstd omin sanoin
ja vastasivat terapeuttien tarkentaviin kysymyksiin. Muut ryhmaéldiset valitsivat kumpaa osapuolta he
kuuntelevat ja kumman nékokulmaa he kommentoivat harjoituksen lopuksi ryhmidn kesken.
Puheenvuorossa R6 kertoi ajatuksistaan, joita hénelle herédsi kuunnellessaan R4:44 keskustelussa. R6
ilmaisi puheenvuorossaan, ettd hinelle oli haastavaa ymmartda R4:n ja R3:n negatiivista kehdi. Hanen

omat ennakko-oletuksensa tekiviat R4:n tunteiden ymmartdmisen alkuun haastavaksi.

R6: “Sit md piidsin jotenkin hirveen hyvin kuitenki sinne R4 sisdille ja sithen samaan
tunteeseen etti miten se kokee sen (...) etti kun on tullu useemman kerran et ei 0o

kuultu on tullu torjutuks on jopa pettynyt siihen

R6 validoi pettymyksen tunnetta osoittamalla kykya asettua R4:n asemaan tilanteissa, joissa ei
kokenut tulleensa kuulluksi tai koki tulleensa torjutuksi. Puheenvuorosta on tulkittavissa, ettd R6 jakoi

saman kokemuksen, jolloin R4 sai vahvistuksen tunteelleen.

3.1.2. Kiéyttaytyminen

Istunto 8, terapeutin validointi

Istunnolla terapeutti esitteli ryhmaldisille negatiivisessa kehdssa tyypillisesti esiintyvit vélttelijédn ja

takertujan roolit. Terapeutti antoi ryhmaldisille tehtdvéksi pohtia, kumpaan rooliin he kokivat

enemmdn samastuvansa ja samalla auttoi ryhméléisid tunnistamaan omia haitallisia

kayttdytymismallejaan pohjautuen ndihin rooleihin. R5:n ja R6:n negatiivisessa kehéssd tapahtuvasta
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kayttaytymisestd oli havaittavissa toisen osapuolen vetdytymisti ja vélttelemistd sekd toisen osapuolen

takertumista.

T1: Me halutaan olla (...) hyvdssd yhteydessd suhteessa toisiin tai (...) ettd sd sanoit R6
et md haluaisin (...) puhua ndistd asioista (...) ja sitd sdki R5 sanoit et pitds loytdd (...)
keinoja puhua nditd asioita ja (...) mitd enemmdn se viltteliji vaikka jihmettyy ja

vetiytyy ja (...) on puhumaton nii (...) tidillihdn alkaa tapahtua md haluan sut tihdn...

Puheenvuorossaan terapeutti selitti vélttelijén ja takertujan tyypillistd kdyttaytymistd. Han yhdisti
ryhmaéliisten RS ja R6 negatiivisessa kehéssa tapahtuvan kayttdytymisen néihin rooleihin tehden niista
ymmarrettdvit. Terapeutti kertoi puheenvuorossaan, ettd toisen osapuolen jdhmettyminen ja
vetdytyminen saa toisen osapuolen takertumaan. Takertuminen toisaalta saattaa herdttdd vilttelijassa
vastakkaisen reaktion. Tédmd on tyypillinen kayttdytymismalli, jota terapeutti esimerkilldén
havainnollisti ja siten validoi tasapuolisesti molempien osapuolien kdyttdytymistd ja sen mielekkyytta

haastavissa tilanteissa.

Istunto 3, ryhmaéldisen validointi

Istunnolla R1 on aiemmin kertonut kayttivinsd hyvéksi kumppaninsa heikkoja kohtia vaikeissa
tilanteissa tarkoituksenmukaisesti ja pohtinut kdyttdytymisensd luonnetta muun muassa henkisen
vikivallan ndkokulmasta. R4 nosti esiin omassa puheenvuorossaan R1:n kokemuksen ja uskalsi R1:n
puheenvuoron seurauksena sanoa ddneen ja pohtia omaa vastaavaa haitallista kaytostddn

riitatilanteissa.

R4: Mun pitidi sanoo et tihdn viiliin et must oli tosi jotenki tietyl taval helpottavaa ku
sd sanoit et (...) kuinka kokee ettii itsekkin ehkd kéyttid tavallaan (...) hyviks jotain
semmosia heikkoja kohtia tai miten sd sen sanoitkaan mitd tietiid toisesta koska ite oon
(...) viime aikoina just miettiny siti (...) etti mulla ei edes oo (...) uskallusta (...) edes
myontid itelleni et miten vdlilli huomaa olevansa aivan siis totaalinen (...) et miten
huonosti toista kohtelee viililld siis oikeen kun on suuttunu niin kyllihdn md siis ihan
tietoisesti (...) vihdn (...) tahallani yritin aiheuttaa toiselle pahaa mielti ja sehdn on
hirvee tunne sitte ja sitte et sen pystyis (...) myontdd et ndin on (...) toiminu (...) mut oli

hyvi et sdi sanoit ku siit md olin et ehkd mdkin voin (...) sanoa et siis kylli mdkin
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kiyttaytydyn [[tavalla, joka aiheuttaa toiselle osapuolelle haittaa]] oikeesti ihan

tietoisestikin hetkittdisesti

R4 mainitsi puheenvuorossaan tunteneensa helpotusta R1:n kertomasta, silld hin sai sen avulla
uskallusta myoOntdd toimintansa ensin itselleen ja jakaa ryhméssd vastaavanlaisen kokemuksensa.
Tulkitsimme, ettd R4 koki tulleensa validoiduksi kuullessaan R1:n aikaisemman puheenvuoron ja
vastaavasti R1 koki tulleensa validoiduksi, kun R4 jakoi oman kokemuksensa kéyttdytymisestdin.
Nain ollen tuli perustelluksi, ettd jaetun kokemuksen kautta tapahtunut validoiduksi tulemisen kokemus

kayttaytymisestd on tullut sekd R4:lle ettd R1:lle.

3.1.3. Ajatukset

Istunto 2, terapeutin validointi

R4 kertoi istunnolla pohtivansa, mitd rakkaus hanelle tarkoittaa. R4:n mukaan hdn ei ole ndhnyt
lapsuuden kodissaan vanhempiensa osoittavan rakkautta toisilleen, mikd on saanut hénet pohtimaan

omaa suhdettaan rakkauteen suhteessa omiin lapsuuden kokemuksiin ja vanhemmilta opittuun malliin.

T1: Mutta R4 se oli ihan tosi tirkee pointti myéds se ettd milld tavalla ne meiddn (...)
parisuhdemallit millaset parisuhdemallit meilld on [[vaikuttaa siihen]] miten ollaan
parisuhteessa mutta tottakai se (...) meiddn tirkein malli on (...) isin ja didin antama

malli [[minkd perusteella oma parisuhdemalli]] opetellaan erilaiseksi tai samanlaiseksi

Terapeutti vastasi puheenvuorossaan suoraan R4:n ajatukseen kertomalla, ettd ithmisen tdrkein
malli on vanhemmilta saatu malli. Terapeutin puheenvuoro osoitti terapeutin olevan asiakkaan kanssa
yhtd mieltd siitd, ettd vanhemmilta saatu malli on merkityksellinen. Puheenvuorossaan terapeutti
validoinnin rinnalla myds laajensi ryhmaéléisten kdsityksid vanhempien antaman mallin merkityksesté.
Terapeutin mukaan vanhemmilta tullut malli ei siirry automaattisesti omaan parisuhteeseen, vaan
mallista voidaan opetella erilaiseksi omassa suhteessa. Néin terapeutti validoi asiakasta vahvistamalla

ja osoittamalla hdnen ajatuksensa olevan ymmarrettava.
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Istunto 8, ryhmaéldisen validointi

R5 ilmaisi puheenvuorossaan, ettd hinelld on ajatus siitd, ettd muut ryhmaldiset pitdvat hdntd huonona
thmisend istunnolla késiteltyjen tapahtumien jélkeen. R5:114 oli istunnon lopussa olo, ettd hénesti on

tullut ryhmaéléisille véaristynyt kuva. R4 vastasi R5:n ajatukseen ja kertoi, miten hén itse ndki tilanteen.

R4: Ihmisilld on hirveen helposti semmonen olo etti ne ajattelee et kaikki ajattelee
minua mutta mun tiytyy myontdd ettii mdd oon istunu tissd nyt ndd kaikki kerrat ja
miettiny et oonko ihan hirvee ihminen (...) ihmiset yleensd ajattelee enempi mieluusti
itseddn kun toisia (...) ja sit on jonkinlainen harha (...) siitid etti kaikki miettii miti

mdd teen tai sanon tai oonko md minkilainen et ei mulla riiti energia siihen kun ...

R4:n validointi kohdistui suoraan R5:n ajatukseen ja huoleen siitd, millainen kuva hénesta oli
muille ryhmaldisille tullut. R4 muistutti puheenvuorossaan siitd, ettd ihmisilld on tapana ajatella
enemman itseddn kuin muita, viitaten siihen, ettei R5:n tarvitse ajatella olevansa muiden silmissé paha.
Tulkitsimme, ettd R4:n asettuminen R5:n asemaan lieventdd R5:n ajatusta kokemuksen jakamisen ja

yleistimisen kautta.

3.2. Validoinnin muodot — miten validoidaan?

3.2.1. Luonnolliseksi tekeminen

Istunto 3, terapeutin validointi

R1 kertoi nauttivansa tilanteista, joissa hin ottaa marttyyrin roolin ja osoittaa silld kumppanilleen omaa

pahaa oloaan ja luo niin valta-aseman suhteessa kumppaniinsa kielteisen kehén tilanteissa.

R1: Hurja sanoo ddneen mut et siit varmaa jollain lailla (...) tottunut ja en tiid onks
tosi vddrin sanoo mut siit nauttii siit tilanteesta et (...) sd (...) otat sen marttyyriviitan
pddlle ja (...) nyt katsokaa mulla on paha olla ja (...) vditdin etten oo ainoo ihminen

Jjoka ndin toimii (...) mut harvoin ehkd ddneen sanoo
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T1: Joo siis kiitos ettd sanot ddneen md luulen et siitd on kaikille paljon hyétyd kun sd
sanot sen ddneen tdssd (...) todella tirkeetd mitd sd sanot ja nimenomaan (...) ne
semmoset viidrit kdyttiytymismallit pysyy ylli koska me ihmiset nautitaan niistd, siitdi
vallan tunteesta tai siiti alistamisen tunteesta joissakin hetkissd. Se on inhimillistii

mut se lopulta tuottaa kdrsimystd...

Puheotteesta on havaittavissa terapeutin validointia, joka kohdistui R1:n kdyttdytymiseen ja
tunteeseen. R1 kidytti puheessaan sd-passiivia viitatessaan itseensd, minké tulkitsimme olleen keino
etddnnyttdd itsensd vaikeasti myoOnnettidvistd asiasta eli vallan kéytostd suhteessa. Mydhemmin
samassa puheenvuorossa sd-passiivi  muuttui aktiiviin - mind-muotoon, joka mahdollistaa
kayttdytymiseen samastumisen tuomalla sen ldhemmads kuulijaa. Terapeutti sanallisti vadrista
kayttdytymismalleista, vallan tunteesta ja alistamisen tunteesta nauttimisen olevan inhimillistd ja
thmisyyteen  kuuluvaa. Tulkitsimme inhimillisyyden viitanneen ihmisen luonnolliseen
kayttdytymiseen, jolloin terapeutti vahvisti R1:n ajatusta siitd, ettei hin ole ainoa, joka kayttaytyy

kuvailemallaan tavalla.
Istunto 7, ryhmaéldisen validointi

Puheotteessa kisiteltiin parin haastavaa kokemusta, jossa toinen osapuoli oli toiminut toista
loukkaavalla tavalla. Pariskunta oli kohdannut kriisin perheenjdsenen sairastuttua, jolloin toinen

pariskunnan osapuolista oli ldhtenyt tilanteesta, ja toinen oli jadnyt tilanteeseen yksin.

R2: Se miten R5 on lihteny tapa toimia niin sehdin on toisaalta viihdiin niinku

luonnollinenkin tapa tavallaan etti lihtee ettii ei osaa ehkii kohdata siti asiaa...

Ryhmildisen puheenvuorossa on havaittavissa validointia, silld R2 ilmaisi, ettd RS5:n
kayttaytyminen on ollut luonnollista tilanteessa, jossa hén ei ole osannut kohdata itselleen vaikeaa
asiaa. R2:n validoinnin voi tulkita myos koskettaneen yleisemmin ithmiselle luonnollista tapaa toimia
haastavissa tilanteissa, jolloin hén ei henkildinyt puheenvuoroaan ainoastaan R5:1le. Tulkitsimme, etti
ryhmaéldisen luonnolliseksi tekemisen validointi teki vaikeasta tilanteesta helpommin l&hestyttévén ja
vol auttaa parin molempia osapuolia, sekd yksin jatettyd ettd tilanteesta ldhtenyttd, ymmairtdmaén

kriisitilanteen tapahtumia paremmin yhteisestid ndkokulmasta.
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3.2.2. Ymmarrettiviksi tekeminen

Istunto 4, terapeutin validointi

R4 kertoi, ettd hanelle oli vaikeaa sanoa kumppanilleen suoraan miltd hinestd tuntui, koska han oli
tullut torjutuksi useaan kertaan. Hén ei endd halunnut asettaa itsedéin tilanteeseen, jossa voisi olla riski

torjutuksi tulemisesta.

R4: ... Mulla on niin paljon siti kokemusta ettd (...) jéttid huomioimatta et siis R3 ei
reagoi mitenkddn tai ettd sind et reagoi mitenkdd niin jotenkin tuntuu et henkisesti on
saanu (...) niin monta kertaa turpiinsa nii md en endd oikeestaa halua mennd siihen
tilanteeseen ettd md (...) sanon suoraan et (...) md tarviin jotain apua...

T1: ...Se on ymmdrrettivid etti se on vaikeeta ja kun si sanot etti se on vanha

kokemus siiti niin tottakai se on vaikeeta

Puheotteessa terapeutin validointi kohdistui asiakkaan vaikeaan tunnekokemukseen. Terapeutti
sanallisti kahdesti tunteen olevan ymmdérrettivd, sekd suoraan ettd epdsuorasti. Suoraa “se on
ymmarrettdvad” validointia seurasi “tottakai se on vaikeeta” ilmaisu, jonka tulkitsimme olleen
epdsuora ymmarrettdviksi tekemisen validointi. TAmé epdsuora ymmarrettavéksi tekeminen poisti

epdilyksen siité, etteiké kokemus olisi todellinen ja aiheellinen.

Istunto 6, ryhméliisen validointi

Istunnolla keskityttiin R1:n ja R2:n negatiivisen kehén késittelyyn. Istunnon lopussa kéytiin kierros,
jossa ryhmaldiset jakoivat itselleen herdnneitd ajatuksia R1:n ja R2:n tilanteesta. R8 kommentoi
puheenvuorossaan R1:n ja R2:n kielteisen kehén tilannetta, jossa R1 oli osoittanut loukkaantumisensa
ja ahdistuksensa vetdytymélld sekd olemalla hiljaa, mistd R2 oli kokenut turhautumista, yksindisyytta

ja hylatyksi tulemisen pelkoa.

R8: Mi ymmiirriin et se [[negatiivisen kehédn tilanne]] on RI1:lle paha tilanne mut se

on sit R2:llekki just ...

Puheotteessa R8 validoi R1:n ja R2:n kéyttdytymisen olleen ymmarrettavad. Téssd esimerkissd

validointi kohdistettiin pariskunnan molemmille osapuolille, jolloin heidén kdytoksensd sanallistettiin
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olevan ymmarrettdvdd haastavassa tilanteessa. Tédmi rinnakkainen validointi sisédlsi sen, ettd
ryhméldinen ei arvottanut kummankaan kiyttdytymistd toista paremmaksi, vaan esitti molempien
toimintamallien olleen omalla tavallaan ymmarrettivid tapoja kéyttdytyd heiddn omista

ldhtokohdistansa kasin.

3.2.3. Jaettu kokemus

Istunto 3, ryhmélaisen validointi

Istunnon loppukuulumiskierroksella jokainen ryhméldinen sai puheenvuoron, jossa sai jakaa
haluamiansa ajatuksia. R1 kertoi aikaisemmin tapaamisen aikana kéyttdvansa valtaa parisuhteessaan
ja R7 palasi tdhan my6hemmin omassa puheenvuorossaan. Samassa puheenvuorossa R7 palasi myds

R5:n aikaisemmin jakamaan kokemukseen vaikeudesta pukea omia tunteitaan sanoiksi.

R7: Joo no mulla oikeestaan vihdin kaksiki asiaa ettd sd kun mainitsit siitd vallan
kéytostd niin mulle teki hyvdd se ettd md en yksin niin julma oo et pddse (...) pois mut
oikeestaan taas sitte R5 kanssa koen sillee samanmielisyyttii jotenki ettii viihiin (...) on

vaikee pukee (...) omia tunteitaan sanoiks ...

Puheotteessa R7 kertoi yhtyneensd molempien ryhmaéldisten kokemuksiin. Tulkitsimme
puheenvuoron ensimmadisessd validointia sisdltdvdssd kohdassa ”méd en yksin niin julma 00”
tapahtuneen molemminsuuntaista validointia. R7 ilmaisi seké tulleensa itse validoiduksi ettd validoi
samassa puheenvuorossa myos toista ryhmaélaistd kertomalla, ettd on kdyttdytynyt itse myos vastaavalla
tavalla. Toinen puheenvuorossa havaittu validoinnin kohta “koen sillee samanmielisyytta...” validoi
R5:n kokemuksen tunteiden sanallistamisen vaikeudesta jaetun kokemuksen kautta. Samalla

ryhmaélédinen R7 kertoi tulleensa my®ds itse validoiduksi kuullessaan R5:n vaikeudesta.



23

3.2.4. Kokemuksen yleistiminen

Istunto 3, terapeutin validointi

R8 kertoi havainneensa kumppanillaan vastarintaa terapiaa kohtaan ja hédn ilmaisi, ettd sisdinen
vastarinta ja vastustaminen olivat yleisti toiselle osapuolelle késiteltdessd tunneasioita. R7 vastasi
olleensa yleisesti enemmén tekniikan alan ihminen ja realisti, eivdtkd tunteisiin liittyvit teemat siksi

kuuluneet hdnen osaamisalueeseensa.

T1: ... md aattelen etti varmaan aika moni tdssd tinddan on kertonu siitd ettd ndd ei 0o

osaamisaluetta et se on niiku yhdessd jaettu kokemus ...

Puheotteessa terapeutti muistutti, ettd kyseiselld tapaamisella useampi ryhméldinen oli jakanut
samanlaisia kokemuksia ja ajatuksia siité, ettei tunteista puhuminen ollut heidankién osaamisaluettaan.
Puheenvuorollaan terapeutti yleisti yhden ryhmaélédisen kokemuksen koskevan myods muita kyseisen
ryhmin jdsenid, mistd on saattanut seurata kokemus siité, ettd itselle haastavaksi koettu asia koskee
myds muita ryhméléisid. Terapeutin puheenvuoro asetti R8:n kumppanin ja R7:n kokemuksen
epdnormaalin sijaan normaaliin valoon, jolloin kokemuksesta tuli yleistimisen seurauksena myos
luonnollinen. Puheotteessa ensisijainen validointi kohdistui kuitenkin kokemuksen yleistimiseen,

mistd syystd tulkitsimme puheotteen kuuluneen yleistettdviksi tekemisen luokkaan.

3.2.5. Monen luokan samanaikainen esiintyminen — yhdistelméluokka

Istunto 3, terapeutin validointi

Terapeutti kertoi R5:1le ja R6:1le negatiivisen kehdn ymmartdmisen tirkeydestd. Negatiivisen kehdn
ymmartdminen edistdd toissijaisten tunteiden takana olevien ensisijaisten tunteiden ymmartamista.
Terapeutti auttoi pareja ymmartdmaién, ettd negatiivisen kehdn voisi katkaista vain yhdessa, eiki se
ollut yksin toisen osapuolen vastuulla. Puheenvuorossaan terapeutti yhdisti kiintymyssuhdetarpeet ja

-pelot negatiivisen kehin syntyyn.
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T1: ... se on ymmdirrettivid ettii me toimitaan niinkuin toimitaan se on inhimillisti ja
ymmdrrettiviid ja kiintymyssuhdetarpeet ja -pelot on aika semmosia syvilli olevia
[[tarpeita ja tunteita]] mitd alkaa (...) tulla siihen parisuhteeseen ja niihin hetkiin kun

se kehdi alkaa (...) nousta niin se tarkottaa siti ettii sieltid nousee niiti tunteita

Puheenvuorossaan terapeutti validoi kéyttdytymistd sanallistamalla suoraan toiminnan olevan
luonnollista ja ymmarrettavaa. Terapeutti validoi sekd R5:n ettd R6:n toimintaa haastavissa tilanteissa,
jossa heidén negatiivinen kehénsa tyypillisimmin tuli esille. Liséksi terapeutti validoi asiakkaiden syvid
tunteita, jotka nousivat esiin kielteisen kehdn alkaessa. Tulkitsimme terapeutin puheenvuorossa
esiintyneen  validoinnin ~ kohdistuneen  tunteiden ja  kdyttdytymisen  lisdksi  myo0s
kiintymyssuhdetarpeisiin, joita ovat esimerkiksi tarve tulla rakastetuksi ja hyvéksytyksi. Ndma
kiintymyssuhdetarpeet voivat ndkyé ajatuksina, tunteina ja kéyttdytymisend. Néin ollen terapeutin
puheenvuoro sisélsi tunteiden, kdyttadytymisen ja ajatusten ymmaérrettavéksi ja luonnolliseksi tekemisté

eli useaa eri validoinnin muotoa samanaikaisesti.

Istunto 4, ryhmaildisen validointi

R4 ja R3 avasivat istunnolla suhteensa negatiivista kehdé ja keskustelivat muun muassa lapsuuden
kodin riitelykulttuurista. Istunnolla keskityttiin my6s nykyisiin rooleihin parisuhteen riitatilanteissa.
R4 kertoi, ettd hénelle oli ollut edelliselld istunnolla merkittdvda kuulla R1:n puheenvuoro siitd, miten
my0s Rl:n ja R2:n parisuhteessa on kayttdydytty tarkoituksenmukaisesti loukkaavasti kumppania

kohtaan.

Edelliseltd istunnolta (istunto 3) R1 puheenvuoro:

R1: Tdd nyt tuntuu tosi pahalta sanoo tdtd ddneen mut siis md myos tietosesti kdytdan
sitd (...) hyvdksi niissd riitatilanteissa ettd (...) siind tunteen palossa (...) eli md just
sellasella (...) hiljasella kdyttdytymiselld osotan hyvin vahvoilla ilmeilld ja eleilld et hei
nyt mul on joku asia pddlld ... ja se on mun mielestd jotain henkistd vdikivaltaa jotain

sellasta narsismin ...
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Istunnon 4 puheenvuoro, jossa viittaus ylld olevaan puheotteeseen seké validointi:

R4: Mii oon ite pyoritelly siti miten voin olla ndiin paska ja hirved ihminen (...) et md
niin kun oikeen (...) tavallaan (...) tahallani teen vaikka md tiedin etti mun ei pitis
tehd niin sit se kaikki syyllisyys mikd siihen liittyy niin se on tosi (...) raskasta ja sit
semmosta et siti ei oikeen kehtaa ikind edes ddneen sanoa niin siis tavallaan se ettd
sen sai sanottuu ja sit jopa vihdn jollain tavalla aattelen et md en ookkaan ihan yksin

tissd asiassa et ehkd jotku muutki joutuu tormdidmddn niihin ...

Puheotteessa R4 ilmaisi tulleensa validoiduksi samanaikaisesti ajatuksen, tunteen ja
kayttaytymisen tasolla. Validointi oli erityisen voimakas téssd esimerkissd, silld validoiduksi tulemisen
kokemus kantoi edelliseltd istunnolta seuraavaan istuntoon asian ddneen ilmaisuun asti. R4 toi esiin
ajatuksen siitd, ettd han ei olekaan yksin tilanteessa, jonka aiemmin ajatteli koskevan vain itsedén.
Tulkitsimme validoinnin tapahtuneen jaetun kokemuksen kautta. Télloin sekd R4 ettd R1, kenen
tilanteen R4 nosti esiin, kokivat jakavansa samanlaisia ajatuksia itsestdfin pahana, tahallisesti toista
loukkaavana kumppanina ja tunteita syyllisyydesti. Kielteiset ajatukset ja tunteet liittyvdt kumppania
loukkaavaan kayttdytymiseen, jonka molemmat ryhméléiset tunnistavat itsessédn. Niin puheotteeseen

siséltyi useampi validoinnin luokka ja jaettu kokemus siirtyi ainakin kahden ryhmaéldisen valilla.

4. POHDINTA

4.1. Tutkimuksen tarkoitus ja tulokset

Tdmidn tutkimuksen tavoitteena oli selvittdd, mitd ryhmildiset ja psykoterapeutit validoivat ja
minkélaista validointia he toteuttavat ryhmédmuotoisessa tunnekeskeisessd paripsykoterapiassa.
Havaitsimme aineistosta kolmea erilaista validoinnin kohdetta, jotka olivat tutkimuskirjallisuuteen
perustuvia. Ndmé validoinnin kohteet vastasivat ensimmadiseen tutkimuskysymykseemme: “Mitd
psykoterapeutit ja ryhmaéldiset validoivat ryhmidmuotoisessa tunnekeskeisessd paripsykoterapiassa?”.
Havaitsimme aineistosta lisédksi neljdd erilaista validoinnin keinoa, joista kolme sisdltyi suoraan
tutkimuskirjallisuudesta 10ytdmaamme validoinnin méairitelméén ja neljds nousi aineistosta. Nama
tulokset vastasivat toiseen tutkimuskysymykseemme: “Minkilaista validointia psykoterapeutit ja

ryhmailiiset toteuttavat ryhmidmuotoisessa tunnekeskeisessd paripsykoterapiassa?”. Tutkimuksen
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laajempana  tarkoituksena oli tuottaa tietoa validoinnista tunnekeskeisen pariterapian
ryhmimuotoisessa toteutuksessa, jossa sitd ei aiemmin olla juurikaan tutkittu.

Tutkimuksessa havaittiin yhteensa seitsemén toisistaan sisdllollisesti eroavaa alaluokkaa ja yksi
nditd yhdistdva luokka, jossa esiintyi samanaikaisesti useampaa validoinnin luokkaa. Luokat, joihin
validointi jaettiin, olivat tunteen, kiyttdytymisen ja ajatuksen validointi sekd luonnolliseksi ja
ymmarrettidviksi tekeminen, jaettu kokemus ja kokemuksen yleistiminen. Jaetun kokemuksen luokka
nousi esiin aineistosta ja muut havaitut luokat pohjautuivat teoriatietoon. Nidin ollen
tutkimushavaintomme antoivat pddosin tukea aiempaan teoriataustaan ja jaetun kokemuksen luokan
osalta tdydensi jo olemassa olevaa ymmarrystéd validoinnin mééritelmasta.

Tulkitsimme aineistosta esiin nousseen kokemuksen jakamisen validoinniksi. Tulkintamme
perustui siihen, ettd kokemuksen jakamisessa toisen henkilén tunteeseen, ajatukseen tai
kiyttdytymiseen vastattiin osuvasti ja vastapuolta tuomitsematta, kuten Lambien ja Lindbergin (2016)
validoinnin  maééritelmididn kuuluu. Tadmén teoreettisen ymmirryksen pohjalta lisdsimme
tutkimukseemme uuden aineistolédhtdisen luokan, josta validointiin liittyvdssd teoriassa ei ollut
mainintaa. Tdméa ryhmaldisten validoinnista muodostunut luokka pitdé sisdllddn ne puheotteet, joissa
ryhmaldiset tunnistavat toisen kokemuksen koskevan myos heidédn omaa eldmiénsd. Chamorron ja
kollegoiden (2022) mukaan ryhmidmuotoisen terapian merkittdvd vahvuus on vertaistuen saamisessa
ja ndin ollen tdma tulos oli jokseenkin odotettavissa. Tdma ryhmaéldisten validoinnista muodostunut
luokka nousi kaikista yleisimmaéksi validoinnin luokaksi sisdltden eniten puheotteita muihin luokkiin
verrattuna.

Teorian valossa terapeuttien on myds mahdollista jakaa kokemus asiakkaan kanssa, jolloin
asiakas voi kokea, ettei ole kokemuksensa kanssa yksin (Roberts, 2005). Riskini kuitenkin on se, ettd
asiakas kokee terapeutin ohittavan asiakkaan kokemuksen siirtimélld huomion itseensd tai se, ettd
terapeutin ja asiakkaan kokemukset nivoutuvat yhteen (Roberts, 2005). Aineistossamme terapeutit
eivit kuitenkaan ilmaisseet déneen jakavansa asiakkaiden kokemuksia. Havaitsimme, ettd terapeutit
ilmaisivat jakavansa samanlaisen kokemuksen kuin ryhméléiset korkeintaan puhuessaan yleisesti
thmisyyteen liittyvistd kokemuksista.

Tutkimuksemme tulos jaetusta kokemuksesta suurimpana havaittuna validoinnin luokkana tukee
erityisesti ryhmé@muotoisen pariterapian soveltuvuutta tunnekeskeiseen pariterapiaan. Ilman terapian
ryhmédmuotoista toteutusta tdtd validoinnin muotoa ei ole mahdollista ilmetd, silld yksiloterapiassa
validointi on ainoastaan terapeutin toteuttamaa. Tutkimuksemme jaetun kokemuksen luokka siis
osoitti, ettd ryhmaldiset lisdsivét istunnoilla tapahtuvaa validointia ja loivat uuden validoinnin muodon.
Koska ryhmaélédiset mahdollistivat uuden validoinnin muodon ilmenemisen ja validoinnin mééra

lisdédntyi, vaikutti timd myO0s oletettavasti istunnoilla tapahtuvaan kuulluksi tulemisen kokemukseen
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myoOnteisesti. Tamé yhteys validoinnin ja kuulluksi tulemisen vililld perustuu Johnsonin (2007)
havaintoon siitéd, ettd validointi lisdd kuulluksi tulemisen kokemusta. Néin ollen tutkimustuloksemme
jaetun kokemuksen luokan esiintyvyydestd osoittaa sen, ettd EFT:td on hyodyllistd soveltaa myds
ryhmé@muotoisen pariterapian kontekstissa, jossa ryhmadldiset tarjoavat tdrkedn osan istunnolla
tapahtuvasta validoinnista.

Aineistosta nousi esiin runsaasti tunteiden validoinnin luokkaan kuuluvia puheotteita, mikd on
terapian tunnekeskeisen kontekstin huomioon ottaen odotettu tulos ja linjassa aiemman validoinnin
tutkimuksen ja teorian kanssa. Validoinnin mddritelmdn mukaan asiakkaan tunteet ovat yksi
validoinnin kohteista, ja validointi puolestaan on keskeinen osa tunnekeskeisté pariterapiaa (Johnson,
2007). Tunne on EFT:n keskeisin elementti ja muutoksen viline (Johnson & Wiffen, 1999), jolloin
terapiasuuntauksen painotus itsessddn luo tilan tunteen validoinnille. Koska aiempaa tutkimusta
tunteen validoinnista ryhmidmuotoisessa EFT:ssi ei ole, voimme tdmin tutkimustuloksen myo6té todeta
tunteen validointia esiintyvan merkittdvasti myds ryhmidmuotoisessa kontekstissa.

Istunnoilla seké terapeutit ettd ryhmaéléiset validoivat tunteita, mikd mahdollistaa tunteiden laajan
validoinnin. Tunteiden laaja validointi voi mahdollisesti edistdd edelleen EFT:n tavoitteiden
saavuttamista eli ensisijaisten tunteiden jakamista ja parisuhteen vuorovaikutussyklien muuttamista
(Wiebe & Johnson, 2017; Johnson, 2004). Johnsonin (2007) mukaan validointi vihentdd tunteiden
kasittelyn valttelyd, jolloin tunnereaktioiden ddneen tutkiminen istunnoilla helpottuu validoinnin
seurauksena. Tdma mahdollistaa sen, ettd haastaviin ja piilossa oleviin ensisijaisiin tunteisiin paastdan
entistd todennidkdisemmin kiinni, kun toissijaisesta tunnekokemuksesta tehddin sekd ryhmaildisen ettd
terapeutin puolelta validoinnin keinoin esimerkiksi luonnollinen. Téten tunteiden validoinnin voidaan
ndhda edistivin terapian lopullista tavoitetta pariskuntien uudenlaisesta vuorovaikutusilmapiirista.

Aineistosta nousi esiin my0s kayttdytymisen validointia, jonka tulkinta perustui Lambien ja
Lindbergin (2016) validoinnin mééritelméan. Kéyttdytymisen validointia tutkittiin teorialdhtoisesti,
jolloin sen esiintyminen tdmin tutkimuksen aineistossa tukee aiempaa validoinnin mééritelmaa.
Kéyttdytymisen validointia esiintyi validoinnin kohteen luokista (tunne, kiyttdytyminen, ajatus)
eniten, mikd voi johtua terapiassa késiteltivista aiheista. Istunnoilla piddpaino oli parien negatiivisissa
kehissd, jotka ilmenivit kdyttdytymisend kumppania kohtaan parisuhteen riitatilanteissa.

Useimmilla vuorovaikutuksen haasteiden kanssa kamppailevilla pareilla esiintyy tavoittele-
vetdydy-sykli (pursue-withdrawal) (Gottman & Silver, 1994, Greenman & Johnson, 2012 mukaan).
Tutkimuksemme kaikilla pariskunnilla ilmeni myds tdmé negatiivisessa kehdssd esiin nouseva
tavoittele-vetdydy-sykli, mikd tuli esiin keskustelujen ja istunnoilla tehtyjen harjoitusten kautta.
Aineistossa ryhmaéléiset validoivat kdyttdytymistd huomattavasti useammin kuin terapeutit. Tdima voi

johtua siitd, ettd tavoittele-vetdydy-vuorovaikutus oli ryhmissd yhteisesti  tunnistettu
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kayttaytymismalli. Kdyttdytyminen voi siis olla luonteva validoinnin kohde, kun toisella pariskunnalla
esiintyvid toimintamalleja tunnistaa my0s omasta parisuhteestaan. Ryhmaélaisten validointi kohdistui
useimmiten kéyttdytymiseen jaetun kokemuksen kautta. Tdmé vahvistaa tulkintaamme siitd, ettd
muiden parien tapa kéyttdytyd sai my0Os toiset parit kertomaan ddneen kéyttdytymismalleistaan
validoinnin keinoin.

Ajatuksiin kohdistuvaa validointia havaittiin tunteisiin ja kdyttdytymiseen verrattuna vihiten.
Greenbergin (2010) mukaan EFT:ssd tunteiden ndhddidn synnyttavan ajatuksia. Koska EFT:n mukaan
ajatusta edeltdd aina tunne, heréttdd tima tulos kysymyksen siité, oliko ajatusten késittely istunnoilla
ja sen myd&td mahdollisuus ajatusten validointiin toissijaista verrattuna tunteiden kéisittelyyn niiden
validoinnin mahdollisuuteen. Toisaalta Greenbergin (2010) jdsennyksiin pohjaavan tiedon valossa
olisimme voineet odottaa, ettd ajatusten validointia olisi havaittu entistdkin vihemmén verrattuna
tunteiden validointiin.

Tuloksista nousi esiin myos kokemuksen yleistimisen luokka, joka piti sisdllddn ne puheotteet,
joissa terapeutit validoivat ryhmaéldisen kokemusta kertomalla kokemuksen koskettavan myo6s muita
ryhmailiisid. Kokemuksen yleistimisen ilmeneminen oli odotettava tulos, silld Johnson (2007) esittda
kokemuksen yleistimisen olevan yksi mahdollinen validoinnin keino. Nedtvedtin ja kollegoiden
(2019) artikkelissa kdy ilmi, ettd asiakas saattaa jattdd oleellisia kokemuksiaan kertomatta
terapeutilleen, silld pitdd niiden kertomista liian kiusallisena. Ryhmadmuotoisessa pariterapiassa
kiusallisuutta voi herittdd kokemusten jakaminen terapeutin lisdksi myos muille ryhmaldisille. Talloin
terapeutin tekemd validointi yksittdisen ryhmildisen kokemuksen yleistimisestd voi madaltaa
muidenkin ryhméléisten kynnystd jakaa vaikeina pitdimiddn kokemuksia. Kokemuksen yleistimisen
kautta he siis saavat vahvistusta siitd, etteivit ole kyseisessd ryhméssé yksin vaikeiden kokemustensa
kanssa.

Keskeisimpénd erona kokemuksen yleistimisen luokan ja aikaisemmin esitellyn jaetun
kokemuksen luokan vililld voidaan pitdd sitd, kuka tilanteessa validoi. Kokemuksen yleistimisen
luokassa terapeutit tuovat esiin ryhméléisid yhdistdvid kokemuksia, jolloin tdmd luokka koostui
ainoastaan terapeuttien validoinnista. Kokemuksen yleistdimisen luokka piti kuitenkin sisidlladn muihin
luokkiin verrattuna véhiten puheotteita. Syynd tdhdn voi olla se, ettd ryhmdmuotoisessa terapiassa
korostuu ryhmaéliisten rooli silloin, kun halutaan tuoda ilmi, ettdi muutkin jakavat samanlaisia
kokemuksia. Talloin terapeutin ei vilttdmatta tarvitse korostaa omissa puheenvuoroissaan, ettd yhden
ryhmaéléisen jakama kokemus ei ole vain kyseisen ryhmaéldisen eldmésséd 1dsnd. Tulos kokemuksen
yleistimisen luokan pienestd esiintyvyydestd aineistossamme herdttdd kysymyksen siitd, voiko
ryhmaéldisten keskindinen kokemusten jakaminen olla yhteydessd terapeuttien védhentyneeseen

tarpeeseen yleistdd ryhmaéléisten kokemuksia koskemaan my6s muita ryhmaildisia.
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Tutkimuskysymyksemme siitd, minkélaista validointia ryhmaéléiset ja psykoterapeutit tekevit,
muodostivat lisdksi kaksi osittain paéllekkdin menevdd luokkaa eli luonnolliseksi tekemisen ja
ymmarrettdvaksi tekemisen luokat. Luokkien muodostuessa teimme kuitenkin eroja ndiden kahden
luokan vilille, joiden avulla erottelimme osan aineistosta nousseista validoinnin muodoista vain toiseen
luokkaan. Luonnolliseksi tekeminen muodosti laajemman luokan eli sisdlsi lopulta enemmén
puheotteita. Tdméa luokka sisdltdd ne puheotteet, joissa ilmaistaan inhimillisyyttd ja oletettavaa tapaa
tuntea, kdyttdytya tai ajatella. Luonnolliseksi tekeminen saattoi istunnoilla ndyttiytya esimerkiksi niin,
ettd terapeutti validoi parin kéyttdytymistd heiddn negatiivisessa kehdssddn tuomalla esiin
kayttdytymisen ja tunteiden vililld olevia yleisid syy-seuraussuhteita, joita on havaittu yleisesti
ihmisillda. Téhdn luokkaan kuuluvissa puheotteissa havaittiin  korostuvan siis kokemuksen
normaalisuus ja loogisuus ihmisyydessa.

Ymmarrettdviksi tekemisen luokka pitdéd taas siséllddn puheotteita, joissa ilmaistaan suoraa
ymmaérrysté toista kohtaan. Ymmarrys ilmaistiin useimmiten kédyttden suoraan ilmaisua, etti jokin on
“ymmadrrettdvdd”. Toinen tapa ilmaista ymmarrettdvyyttd oli, ettd puhuja kertoi ymmairtdvansa
ryhmaéliisen jakaman nékokulman tai kokemuksen sanomalla "mé ymmaérréan...”. Téll6in puheotteessa
el vilttdméttd korostunut se, oliko esimerkiksi kiyttdytyminen yleisesti ottaen odotettava tai
inhimillinen, mutta toisen tilanteen huomioon ottaen kuitenkin ymmadrrettdvd. Huomionarvoista
kuitenkin on, ettd luonnolliseksi tekemisen ja ymmaérrettdviksi tekemisen luokkien viliset erot eivét
poissulje tai erottele toisiaan aukottomasti. Useimmissa puheotteissa, joissa havaittiin luonnolliseksi
tekemistd, havaittiin myos paillekkaisesti ymmarrettiviksi tekemistd. Huomionarvoinen havainto oli
se, ettd ryhmaldisten sanallistamaa ymmarrettdviksi tekemistd esiintyi vain vdhdn. Syynd tdhén voi
olla luonnolliseksi tekemisen ja ymmérrettaviksi tekemisen osittainen pééllekkdisyys. Téssa
tapauksessa ryhmaldisten validoivissa puheenvuoroissa on saattanut yksittdisten sanavalintojen takia
korostua enemmin luonnolliseksi tekeminen ja néin ollen puheote on tulkittu kuulumaan luonnolliseksi
tekemisen luokkaan, vaikka puheote on saattanut sisdltdd ilmaisun, jonka voisi tulkita my0s
ymmarrettdviksi tekemiseksi.

Kahdeksas luokka on useampaa validoinnin muotoa yhdistidva ja tdten vahvinta validoinnin
muotoa sisdltdva yhdistelmdluokka. Yhdistelméluokka pitdd siséllddan ne puheotteet, joissa havaitaan
toteutuvan eri validoinnin muotoja. Yhdistelmiluokkaan ei siis olla siséllytetty niitd yhteen luokkaan
kuuluvia validoinnin otteita, joista kuulijalle olisi mahdollista seurata kokemus myds toisesta
validoinnin muodosta. Yhdistelmédluokkaan kuuluu validointia, joka voi kohdistua useampaan
kohteeseen (ajatukset, tunteet, kiyttdytyminen) tai validointia saatetaan tehdd eri keinoin
(luonnolliseksi tekeminen, ymmaérrettiviksi tekeminen, jaettu kokemus, kokemuksen yleistiminen)

samanaikaisesti.
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Eri validoinnin muodoista useamman esiintyminen yhdessd puheenvuorossa lisdd validoinnin
voimakkuutta ja laajuutta. Taten on mahdollista, ettd laajempi validointi myds korostaa validoinnista
seuraavia myonteisid kokemuksia eli esimerkiksi rohkaisee ryhmaildisid jakamaan omia vaikeita
kokemuksia ja kannustaa tutkimaan omia tunnereaktioita (Nedtvedt ym., 2019; Johnson, 2007). EFT:n
tavoitteena pidetddn ensisijaisten tunteiden tavoittamista ja sen kautta negatiivisen kehdn tunnistamista
(Wiebe & Johnson, 2017; Johnson, 2004). Validointi ulottuu kaikista laajimmalle yhdistelméluokassa,
jolloin tdma vahva validointi voi mahdollistaa myos lisddntyvissd madrin myoOnteisid seurauksia ja taten

viedd kohti EFT:n keskeisimpii tavoitteita.

4.2. Tutkimuksen laadun arviointi

Tédmain tutkimuksen analyysissi pyrittiin objektiivisuuteen, mitd lisdsi se, ettd aineistoa késitteli kaksi
tutkijaa. Keskustelimme aineisto-otteiden soveltuvuudesta validoinnin maééritelmén alle jo
videotallenteiden katsomisen vaiheessa eli ennen niiden lopullista kirjaamista. Liséksi luokittelimme
kirjaamamme aineisto-otteet yhdessd, jotta tulkintamme olivat yhdenmukaisia ja perusteltuja.
Keskendmme kaytyjen keskustelujen sekd seminaareissa ohjaajan ja muiden opiskelijoiden
kommenttien pohjalta pdddyimme lopullisiin luokkiin, joilla pyritddn kuvaamaan ilmidn esiintymista
aineistossa kattavasti ja perustellusti seké aineisto- ettd teorialdhtdisesti.

Tutkimuksen eettisyys on huomioitu ldpi tutkimusprosessin. Olemme allekirjoittaneet
tutkimuksen alussa salassapitosopimuksen koskien kaikkea aineistoon liittyvdd materiaalia. Aineistoa
on kaisitelty ainoastaan Jyvaskyldn yliopiston Psykoterapian opetus- ja tutkimusklinikan kulkuluvan
vaativissa tiloissa. Aineistoa on késitelty yliopiston laitteilla suljetuissa tiloissa, milld on varmistettu
aineistoon péddsyn olevan vain asianmukaisilla henkildilld. Osallistujien anonymiteettid on suojeltu
poistamalla kaikki tunnistamisen mahdollistavat tiedot. Tulokset on esitelty siten, ettd osallistujille on
annettu satunnaiset numerot anonymiteetin varmistamiseksi.

Tutkimuksemme vahvuutena voidaan pitdd kayttimdmme aineiston ainutlaatuisuutta.
Ryhmimuotoista pariterapiaa ei ole juurikaan tutkittu ja ryhmémuotoista tunnekeskeisti pariterapiaa
on tutkittu vield vihemman. Tédssé tutkimuksessa tarkasteltiin lisdksi validointia kontekstissa, jossa sitd
el ole aikaisemmin tutkittu. Téten tutkimustuloksemme antavat uutta tietoa pariterapiamuodosta sekéa
sen yhteydessd ilmenevéstd validoinnista. Tutkimuksemme muodostaa kuvan validoinnin
ilmenemisestd psykoterapiakontekstissa, jossa validointia voi toteuttaa sekd terapeutit ettd muut

ryhmaléiset. Tutkimuksemme ottaa titen huomioon terapeutin ryhméléiselle osoittaman validoinnin
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lisédksi ryhmdldisten toisilleen kohdistaman validoinnin sekd ryhmaéldisten vililld tapahtuvan
molemminsuuntaisen validoinnin. Téméin ansiosta tutkimuksessa validoinnin mé&éritelmaa
laajennettiin ja toisaalta tutkimuksemme sai myos tukea aikaisemmasta teoriasta, mika lisdd tulosten
luotettavuutta.

Tutkimuksemme vahvuutena voidaan pitdd kahdeksan ryhmildisen samanaikaista tutkimista.
Kayttimdmme aineisto piti sisdlldén neljd paria, joista valitsimme jokaisen mukaan analyysiin.
Valintamme perustui Ezhumalain ja kollegoiden (2018) ja Stewartin ja kollegoiden (2009) arvioon
siitd, mikd on optimaalinen ryhméterapian osallistujamééra. Heiddn mukaansa kolmesta kuuteen paria
eli kuudesta kahteentoista ryhmél&istd on sopivin mééra osallistujia. Ndin ollen aineistomme on tilta
osin soveltuva ryhmdmuotoisen pariterapiatutkimuksen toteuttamiseen, mika lisdd myos tulosten
luotettavuutta.

Erityisesti laadulliseen tutkimukseen liittyvdnd rajoituksena voidaan pitdd tutkijoiden omaa
subjektiviteettia (Tuomi & Sarajirvi, 2009). Aineiston analyysi ja tutkimuksen tulokset perustuivat
tutkijoiden subjektiivisiin havaintoihin ja tulkintoihin, joihin saattavat vaikuttaa tutkijoiden aiemmat
taustatiedot tutkittavasta ilmiosti. Lisdksi on mahdollista, ettd aineistoa voisi luokitella my®s eri tavoin.
Esimerkiksi jotkin validoinnin luokat olivat siséll6llisesti 1dhelld toisiaan, mutta tdssd tutkimuksessa
teimme luokkien vélille tarkan ja selkedn rajauksen. Huomasimme liséksi aineistossa esiintyvén
heijastavan kuuntelun olevan ilmiond ldhelld validoinnin maéadritelmad, mutta luokittelimme
validoinniksi vain selkeét validoinnin kriteerit tayttavét kohdat. Pyrimme ottamaan subjektiivisuuden
ja tutkimuksen sisdisen validiteetin huomioon avaamalla tutkimuksen kulun mahdollisimman tarkasti
ja kdymilld aineisto-otteita, tulkintoja ja luokkia ldpi myds muiden samaa aineistoa kisittelevien
henkiloiden kanssa. Talld pyrimme sithen, ettd tuloksemme olisivat mahdollisimman toistettavia ja
luotettavia.

Myo6s tutkimuksen aineistossa ilmeni rajoituksia. Jouduimme jattdmédn tutkimuksestamme
viimeisen istuntokerran pois dénenlaatuun liittyvien ongelmien vuoksi. Télloin validointia on voinut
jaada aineiston keruun ulkopuolelle viimeisen istunnon osalta. Pyrimme huomioimaan tdmin
rajoituksen siten, ettd tutkimme ensisijaisesti validoinnin méairdn sijaan validoinnin laatua, jotta

viimeisen istunnon poisjdénti vaikuttaisi tuloksiin mahdollisimman véahén.
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4.3. Tutkimuksen johtopéaitokset ja jatkotutkimusehdotukset

Tutkimustuloksemme osoittavat, ettd tunnekeskeinen pariterapia soveltuu toteutettavaksi myos
ryhmé@muodossa ja tutkimuksemme voidaan yleistdd tunnekeskeisen pariterapian kontekstiin. Vaikka
uusi validoinnin luokka muodostui ryhmaéléisten tekemdstd validoinnista, terapeutit ohjasivat
kysymyksillddn ja harjoituksillaan ryhmaliisié tarkastelemaan ja kommentoimaan toisten ryhmaéléisten
kokemuksia omasta ndkokulmastaan. Terapeuttien esittimait tarkentavat kysymykset syvensivét
yksittdisten ryhméldisten ja parien vilistd keskustelua, mikd loi mahdollisuuden validoinnille.
Esimerkiksi harjoitukset, joissa ryhméléisid ohjeistettiin kuuntelemaan vain pariskunnan toisen
osapuolen nidkokulmaa ja jakamaan siihen liittyvit havaintonsa, tarjosivat suoraan tilan validoinnille.
Terapeuteilla oli tiltd osin merkittdvd rooli ryhméldisten vilisen validoinnin taustalla. Tdmén
tutkimuksen tulosten pohjalta ryhmémuotoisen pariterapian terapeutit voisivat kiinnittdd erityista
huomiota siithen, ettd he valikoivat harjoituksia tai kysyvit tarkentavia kysymyksid, jotka
mahdollistavat ryhmaildisten vélisen validoinnin.

Tulevaisuudessa ryhmidmuotoisesta tunnekeskeisestd pariterapiasta olisi syytd saada lisdd
tutkimusta. Tutkimuksemme keskittyi validoinnin laatuun, joten tulevissa tutkimuksissa olisi
hyodyllisti tutkia myds validoinnin méarii ja sen runsauden tai vihyyden vaikutuksia terapiasuhteelle.
My®os validoiduksi tulleen ryhméldisen kokemuksia validoiduksi tulemisesta olisi aiheellista tarkastella
esimerkiksi kyselylomakkeiden avulla, jotta validoinnin seuraukset ja hyddyt tunnekeskeisessd
pariterapiakontekstissa tarkentuisivat. Ehdotammekin, etté jatkotutkimuksissa validoinnin méérién ja
merkitykseen tunnekeskeisessd ryhmadmuotoisessa pariterapiassa kiinnitetddn huomiota, jotta
suuremmassa kuvassa sekd ryhmémuotoinen ettd yhden parin tunnekeskeinen pariterapia kehittyy

edelleen tukemaan pariskuntien toimivampaa vuorovaikutusta.
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