Suruﬁonﬁrenssi

Kohtaan surevan
27.-28.4.2017 Tampereella

NEHENCIED
Huoma -Henkirikoksen uhrien |aheiset ry
Képy -Lapsikuolemaperheet ry
Suomen nuoret lesket ry
Suomen Mielenterveysseura

Surunauha ry
Tampereen Yliopisto, Terveystieteiden yksikko

Yhteistybkumppanit

Kirkkohallitus
Suomalaisen Kuolemantutkimuksen Seura Ry



Aikaisemmat Surukonferenssiteemat:

Surun monenlaiset muodot (2016)

Kuoleman ja surun kohtaaminen tyossi (2015)

Surun kulttuuri ja sureva yhteiskunnassa (2014)

Kuolevan ja surevan rinnalla (2013)

Monimuotoinen suru (2012)

Oikeus suruun ja tukeen (2011)

Menetyksestd arkeen - miten oppia eliméén surun kanssa (2010)

Kuoleman suru ja sureminen - omaisten tukeminen dkillisen menetyksen jilkeen (2009)



Sisdllys

Tampereen yliopisto, KeSKUSTAKAMPUS ......cocuiiiiiiiiiiiiiiieeee et s eaenene 4
Tervetuloa vuoden 2017 SUruKONTEIENSSIIN ...c..eeviiiiiiiiiiieiececececiecei et rebererereseres e st s 5
Ohjelma torstaina 27.4. 2017 .....oee ittt ettt ettt e et e e st e e e ab e e e bt e e et e e sabteesabeeesaeentene 6
Ohjelma perjantaina 28.4. 2017 ...cccuii ittt ettt et e et e e st e e abee s abeessabeesateesbbeeeenbbeeeeananreees 7
Abstraktit:

Dialogiset kohtaamiset luovat voimavaroja: Kuinka kuunnella toista voimaannuttavasti ...........c.cccceeeueeunee. 8
LLaPSEN JA IUOTEI SUTU ...uveiuiieeiiieiteriteestte ettt eeteesateesteeeate e seesate e bt eeabesaeebeessesheeaseeaneebeesasee bt eenseenbeesaneebeeenneennee 9
Surujérjestdjen kohderyhmien nidkokulmia ja vertaistuen toimivia Kaytantojd .........cceeeevviiieiinniieeennnnnen. 10
Dialogisen kohtaamisen merkitys surevan ldheisen elamassd .........ccocceeeviiiiiiiiiiiiiiiiienecceceeeeee 11
”Mini-talo” menetelmé tunteiden tUNNISTAMISESSA .....ecovverurierireeeriiiieee ittt e e et eeeeeieeeeeeeiireeessirreeese e e e e e 12
Myrskyn silméssd — vakavasti sairastuneiden lasten vanhempien tunnekokemukset ............ccceervcvenceenennnn 13

”Pidén aina lahelld, kuljen matkan vierelld”

— ldheisten ja heidin tunteidensa merkitys vakavasti sairastuneille ..........ccccoceeviiniiiiiiniinnicnicieceiee 14
Kotona kuolemaan saakka — Saattohoito- ja surutyokdytintojd Sininauhaliiton jisenyhteisoissi .................. 15
Vanhempien suruprosessi lapsen pidihdekuoleman jalkeen ...........cccoocooiiiiiiiiiniiiini e, 16

Lapsen kuoleman kokeneiden ldheisten surusta kertominen facebook-ryhméssé jaettujen

VaAlOKUVIEN AVUIIA ooeiiiiiii ettt sttt et st e bt e et e b e sate e beesaenneens 17
Vanhempien selviytymistid edistdvit ja estidvat tekijit lapsen pdaihdekuoleman jalkeen ...................c...... 18
Perheenjidsenen kuoleman vaikutus ja tuen tarve lapsiperheessid ...........ccccoviiiiiiiiiiiniieinieenieesieeeee e 19
Henkirikosuhrien [dheisten SEIVIYLYMINEN .......cccccoiiiiiiiiiiiiiiieeiieerieee et e e et et eesireesieeeeeeeas 20
Tyohon paluu traumaattisen SUrun JAIKEEN ........c.coviuiiiiiiiiiiiiiiiiie et e e e e e e e 21
Perhesurman motiivit tekijan nakOKUIMAasta ...........cccoooieiiiiiiiiiiie e e 22
Varten taivasta luotu? — Kertomuksia kuolleena syntyneesti lapsesta ja kirkon tuesta ..........cccccceeevievennenns 23
Kokemustiedosta tukea lapsikuolemaperheiden kohtaamiseen ...........ccoccccovviiiriiiiniiiiniininieeeieeeeen 24
Pitkdaikainen ryhmévertaistuki ja sithen yhteydessa olevat tekijit lapsen kuoleman jilkeen ...................... 25
OLan 0SAQ = JOS OSAAI ..e.uvvieruietiriierteeterttetesteetesttetesttessestesseeatesseestesseensesseensesseensesstensesssenseessenseensesseensesseensenas 26
JATJESTAJIEN ESTILELY ..veeeiiiiiiiiiie ettt e bt e e e e ettt e s bt e e st e e e s abeeesabeesasbeeenabeesnbeneneeseenteee s 27

YhteistyOkumppaneiden €SItEELY .........cooiiiiiiiiiiiiiiiiiie e et 28



il [AMPEREEN
M YLIOPISTO

KESKUSTAKAMPUS

/

Kaupin kampus
2.7 km

Sumeliuksenkatu

Yliopistonkat

Kanslerinfinne

PAARAKENNUS
Kalevantie 4
ATALPA
Ratapihankatu 55
PINNI A JAB
Kanslerinrinne 1
LINNA
Kalevantie 5 -
VIRTA ssuTtotORiets
Akerlundinkatu 5 e
YTHS

Kalevantie 3

TAMY

Yliopistonkatu 60

© 0Q000B®OO

Teatterimonttu

[N



Tervetuloa vuoden 2017 Surukonferenssiin

Vuoden 2017 Surukonferenssi on yhdeksés valtakunnallinen Surukonferenssi. Se jdrjestetdén 27. -28.4.2017
Tampereen yliopiston keskustakampuksella Kalevantielld. Konferenssin jirjestivét tdnd vuonna Huoma -
Henkirikoksen uhrien liheiset ry, KAPY -Lapsikuolemaperheet ry, Suomen nuoret lesket ry, Surunauha ry,
Suomen Mielenterveysseura ja Tampereen yliopiston Terveystieteiden yksikko. Yhteistyokumppaneina ovat
Kirkkohallitus ja Suomalaisen Kuolemantutkimuksen Seura ry.

Surukonferenssin teemana on tdnd vuonna Kehtaan surevan. Konferenssin ohjelma rakentuu kaikille osal-
listujille suunnatuista keynote - puheenvuoroista, rinnakkaisista tyopajoista ja tieteellisistd sessioista seka ko-
kemuspuheenvuoroista. Molempina konferenssipdivind on kaksi rinnakkaista tieteellistd sessiota. Aiemmista
konferensseista poiketen molempina konferenssipdiviné on tarjolla samat tyopajat. Tama jarjestely mahdollis-
taa useampien osallistumisen tydpajoihin, joihin on rajattu osallistujamééra.

Konferenssin avaa psykoterapian professori Jaakko Seikkula luennolla dialogisesta kohtaamisesta. Seikkulan
mukaan surun tai muun kriisin keskelld kuulluksi tuleminen ja hyviksyntéd yksin ja yhdessé ldheisten kanssa
on kaikkein tarkein kokemus, joka tuottaa uusia voimavaroja selviytymiseen.

TyOpajat késittelevdt lapsen ja nuoren surua, vertaistuen toimivia kéytdntdjd, dialogisen kohtaamisen mer-
kitystd ja Miné-talo-menetelméé tunteiden késittelyssd. Kahdessa tieteellisessd sessiossa esitellddn muuan
muassa vakavasti sairastuneiden ldaheisten kokemuksia ja lapsensa menettéineiden vanhempien suruprosessia
kasittelevid tutkimuksia. Torstain konferenssipdivén paattidd paneelikeskustelu surevan ensikohtaamisesta. Pa-
neelissa on edustajat kriisityosti, seurakunnasta ja pelastuslaitokselta.

Perjantaiaamun luennolla psykologian tohtori, psykoterapeutti Tuija Turunen luennoi perheenjdsenen kuole-
man vaikutuksesta ja tuen tarpeesta lapsiperheessi. Tieteellisissd sessioissa kisiteltdvien tutkimusten aiheet
liittyvdt muun muassa henkirikosuhrien ldheisten selviytymiseen, tyohon paluuseen traumaattisen surun jal-
keen seké lapsen kuolemaan liittyviin teemoihin. Konferenssin pééttia filosofian tohtori Mari Pulkkinen, jon-
ka luennon aiheena on: Otan osaa - jos osaan, kohtaamisen kauneus ja kauheus. Hian pohtii toisiko véljempi
kisitys surun luonteesta avun kohtaamisen kankeuteen.

Surukonferenssin tavoitteena on lisdta tietoutta surusta ja surevan tukemisesta sekéd tuoda esille suomalaista
kuolemaan liittyvdd tutkimustietoa. Konferenssin kautta halutaan tarjota 14heisensd menettineille ja surevia
tyOssdin kohtaaville mahdollisuus vuorovaikutukseen. Toivomme sinullekin antoisaa konferenssia.

Lampimasti tervetuloa!

Jarjestajit:

Huoma -Henkirikoksen uhrien ldheiset ry
KAPY -Lapsikuolemaperheet ry

Suomen Mielenterveysseura

Suomen nuoret lesket ry

Surunauha ry

Tampereen yliopisto, Terveystieteiden yksikko

Yhteistyokumppanit:
Kirkkohallitus
Suomalaisen Kuolemantutkimuksen Seura Ry



Ohjelma torstaina 27.4.2017

08.30-9.30
9.30-9.45

9.45-11.00

11.00-11.30
11.30-13.00
13.00-14.30

Tyopaja 1

Tyopaja 2

Tyopaja 3

Tyopaja 4

Ilmoittautuminen ja aamukahvi (Kalevantie 4, pddaula)
Tervetuloa (Juhlasali)

Dialogiset kohtaamiset luovat voimavaroja: Kuinka kuunnella toista voimaannuttavasti.
Jaakko Seikkula, psykoterapian professori. (Juhlasali)

Kokemuspuheenvuoro (Juhlasali)
Lounastauko
Rinnakkaiset Tyopajat ja Tieteelliset sessiot

Lapsen ja nuoren suru. Susanna Uittomiiki, sosionomi YAMK, AmO, toiminnanjohtaja KAPY
-Lapsikuolemaperheet ry. (Pinni B, LS B3107)

Surujirjestojen kohderyhmien nikokulmia ja vertaistuen toimivia kiytantoji.
Jarjestojen tyontekijit (Pddtalo LS A3)

Dialogisen kohtaamisen merkitys surevan liheisen elamissd. Varpu Lipponen, TtT, FM, yliopet-
taja, psykoterapeutti. (Pddtalo LS A32)

”’Miné-talo” menetelmi tunteiden tunnistamisessa. Virpi Sipola, sielunhoidon asiantuntija, TtM, TM.
(Pddtalo LS A0S)

Tieteellinen sessio A. Puheenjohtajana: Elisa Morgan. (Pdctalo, LS A4)

MYRSKYN SILMASSA - vakavasti sairastuneiden lasten vanhempien tunnekokemukset

Gerritsen Niina, KTM & Hurmerinta Leila, KTT, Yliopistolehtori & Leino Henna, KTM, tohtorikoulutettava &
Sandberg Birgitta, KTT, Dosentti, Yliopistotutkija, Turun yliopiston kauppakorkeakoulu

”PIDAN AINA LAHELLA, KULJEN MATKAN VIERELLA” - Liheisten ja heidiin tunteidensa merkitys
vakavasti sairastuneille

Leino Henna, KTM, tohtorikoulutettava & Hurmerinta Leila, KTT, yliopistolehtori & Sandberg Birgitta, KTT,
dosentti, yliopistotutkija, Turun yliopiston kauppakorkeakoulu & Kortekangas-Savolainen Outi, LT, dosentti,
Lidketieteellisen tiedekunnan koulutuksen tutkimus- ja kehittdmisyksikon johtaja, Turun yliopisto

KOTONA KUOLEMAAN SAAKKA - Saattohoito- ja surutyokiytintoja Sininauhaliiton jasenyhteisoissa.
Hinninen, Katariina, YTM, ikdédntyneiden pdihdetyon koordinaattori, Sininauhaliitto ry

Tieteellinen sessio B. Puheenjohtajana: Anja Terkamo-Moisio. (Juhlasali)

14.30-15.00

15.00-16.30

VANHEMPIEN SURUPROSESSI LAPSEN PAIHDEKUOLEMAN JALKEEN

Vainio Susanna, TtM-opiskelija & Marja Kaunonen, TtT, professori & Anna Liisa Aho, TtT, dosentti, Tampe-
reen yliopisto, Terveystieteiden yksikkd, hoitotiede

LAPSEN KUOLEMAN KOKENEIDEN LAHEISTEN SURUSTA KERTOMINEN FACEBOOK-RYH-
MASSA JAETTUJEN VALOKUVIEN AVULLA

Niina Keskinen, TtM & Marja Kaunonen, TtT, professori, Tampereen yliopisto, Terveystieteiden yksikkd, hoito-
tiede, Pirkanmaan sairaanhoitopiiri, yleishallinto & Anna Liisa Aho, TtT, dosentti, Tampereen yliopisto, Terve-
ystieteiden yksikko, hoitotiede

VANHEMPIEN SELVIYTYMISTA EDISTAVAT JA ESTAVAT TEKIJAT LAPSEN PATHDEKUOLE-
MAN JALKEEN. Nurminen Susan, TtK, TtM- opiskelija & Kaunonen Marja, TtT, professori & Aho Anna
Liisa, TtT, dosentti, Tampereen Yliopisto, Terveystieteiden yksikkd, hoitotiede

Paivikahvi

Surevan ensikohtaaminen: Paneelikeskustelu
Edustajat poliisista, kriisity0std ja seurakunnasta. (Juhlasali)



Ohjelma perjantaina 28.4.2017

9.00-9.30

09.30-10.45

10.45-11.30
11.30-12.30
12.30-14.00

Tyopaja 1

Tyopaja 2

Tyopaja 3

Tyopaja 4

Ilmoittautuminen (vain perjantaina osallistuville)

Perheenjisenen kuoleman vaikutus ja tuen tarve lapsiperheessi. Tuija Turunen, psykologian
tohtori, psykoterapeutti. (Juhlasali)

Kokemuspuheenvuorot (Juhlasali)
Lounastauko
Rinnakkaiset Tyopajat ja Tieteellinen sessiot

Lapsen ja nuoren suru. Susanna Uittomiiki, sosionomi YAMK, AmO, toiminnanjohtaja KAPY
-Lapsikuolemaperheet ry. (Pinni LS B3107)

Surujirjestojen kohderyhmien nikokulmia ja vertaistuen toimivia kiytantoja.
Jarjestojen tyontekijit (Pddtalo LS A3)

Dialogisen kohtaamisen merkitys surevan liheisen elamiissi. Varpu Lipponen, (TtT, FM, yliopet-
taja, psykoterapeutti. (Pddtalo LS A32)

”Minii-talo” menetelmi tunteiden tunnistamisessa. Virpi Sipola, sielunhoidon asiantuntija, TtM, TM.
(Pdicitalo LS AOS)

Tieteellinen sessio A. Puheenjohtajana: Anja Terkamo-Moisio. (Pdidtalo LS A4)

HENKIRIKOSUHRIEN LAHEISTEN SELVIYTYMINEN

Virta Tanja, TtM-opiskelija, sairaanhoitaja (AMK), Tays & Kaunonen Marja, TtT, professori, Tampereen yli-
opisto, Terveystieteiden yksikkd, hoitotiede, Pirkanmaan sairaanhoitopiiri, yleishallinto & Aho Anna Liisa, TtT,
dosentti, Tampereen yliopisto, Terveystieteiden yksikkd, hoitotiede

TYOHON PALUU TRAUMAATTISEN SURUN JALKEEN

Ahlstrom, Mariliinu, Yhteiskuntatieteiden maisteri, Tampereen Yliopisto/Yhteiskunta- ja kulttuuritieteiden
yksikko

PERHESURMAN MOTIIVIT TEKIJAN NAKOKULMASTA

Mikikomsi Milla, TtK-opiskelija & Aho Anna Liisa, TtT, dosentti, Tampereen yliopisto, Terveystieteiden yksikko

Tieteellinen sessio B. Puheenjohtajana: Elisa Morgan. (Juhlasali)

14.00-14.30

14.30-15.30

15.30

VARTEN TAIVASTA LUOTU? - Kertomuksia kuolleena syntyneesti lapsesta ja kirkon tuesta

Itkonen, Juha, TM, tohtori-koulutettava, Helsingin yliopisto, pastoraaliteologia

KOKEMUSTIEDOSTA TUKEA LAPSIKUOLEMAPERHEIDEN KOHTAAMISEEN

Oulasvirta, Taru, YTM, projektipiillikko, KAPY —Lapsikuolemaperheet ry, Kokemuskouluttajat-hanke
PITKAAIKAINEN RYHMAVERTAISTUKI JA SITHEN YHTEYDESSA OLEVAT TEKIJAT LAPSEN
KUOLEMAN JALKEEN

Smolander Nina, TtK, Tuntiopettaja, TAMK, Terveyspalvelut, Kaunonen, Marja, TtT, professori, varajohtaja,
Tampereen yliopisto, Terveystieteiden yksikkd & Aho, Anna Liisa, TtT, dosentti, Tampereen yliopisto, Terveys-
tieteiden yksikko, hoitotiede

Piivikahvi
Otan osaa - jos osaan. Mari Pulkkinen, filosofian tohtori, kouluttaja & luennoitsija. (Juhlasali)

Paatossanat (Juhlasali)



Dialogiset kohtaamiset luovat voimavaroja:
Kuinka kuunnella toista voimaannuttavasti

Jaakko Seikkula, psykoterapian professori.

Elamaén kriiseisséd elamén peruskysymykset nousevat esille. Kriisissé olevan ihmisen auttaminen haastaa aut-
tajaa omassa ymmarryksessddn ihmisestd ja siitd, miten voi olla avuksi. Viimeisten vajaan parin vuosikymmen
aikana ihmiskésityksessimme on tapahtunut — ja edelleen tapahtumassa — valtava muutos. Kun aikaisemmin
oletimme, ettd ihminen syntyy psyykkisesti tyhjand vanhempiensa luomaan merkitys- ja kokemusmaailmaan,
nyt tieddmme, ettd ihminen on heti syntyessdin — oikeastaan jo ennen sitd — aktiivinen dialogin osallistuja ja
aloitteentekijd. Venéldinen filosofi Mihail Bahtin on yksi tirkeimmistd dialogisuuden ymmaérryksen kehitta-
jistd. Hénen mukaansa osallistumme dialogiin koko ruumiillamme ja kaikilla teoillamme koko eldmdmme
ajan. Syntyessimme eldmille on kaksi perusedellytystd: Meidén on opittavaa hengittiméan. Jos emme hen-
gitd, kuolemme. Aivan samalla tavoin meidén tulee oppia dialogiseen aktiiviseen suhteeseen. Jos emme ole
dialogissa, kuolemme.

Tédmi hyvin paradoksaalisesti yksinkertainen késitys ihmisestd méérittdd myos auttamistehtdvin perustan.
Se on dialogisen suhteen ja dialogisen kokemuksen rakentaminen. Eikd muuta. Me ammattiauttajat olemme
tottuneet ajattelemaan auttamistyon edellyttivén erityisid (terapeuttisia) menetelmid toisen kuulemiseksi ja
muutoksen aikaansaamiseksi. Téllaisessa ajatuksessa auttaja asettuu autettavan ulkopuolelle ja yldpuolelle
siten, ettd hin toteuttaa erityistd menetelmia toista kohtaan. Dialogisen kohtaamisen perusajatus on kuitenkin
ehdottoman vastavuoroisuuden ja molemminpuolisuuden hyviksymistd. Dialogisen auttamisen perusta on
toisen hyviaksyminen ehdoitta sellaisena kuin hén ilmenee puheessaan ja kéyttdytymisessdén. Auttaja ei aseta
mitdédn ehtoja tai tavoitteita sille, mihin pyritddn. Auttaja ei mydskadn pyri tiettyjen menetelmien kautta toisen
muuttamiseen.

Dialogisen auttamisen perusta on yhteisen kokemisen tilan luominen seuraamalla tarkasti toisen kertomaa.
Siind saatetaan toistaa paljon toisen sanomaa lisddmatta sithen omia tulkintoja. Tama merkitsee sitd, ettd kuu-
lija alkaa eldd samankaltaisia tunteita kuin kriisissi oleva. Auttajan omat tunnekokemukset ja oman eldmin
ddnen tulevat aktiivisesti mukaan siithen, miten ymmarrdmme toisemme. Tallaisessa ymmarryksessd koemme
tunteet hyvin ruumiillisesti. Tunteet ovat ruumiin kokemuksia, joita elimme ja osittain pyrimme pukemaan
sanoiksi, mutta tunteiden sanoiksi pukeminen ei ole auttamisen edellytys tai avun saannin edellytys. Voimak-
kaan tunnekokemuksen jakaminen voi olla hyvin parantavaa jo sinénsa.

Esityksesséni tulen pohtimaan tétd uudenlaista ihmiskuvaa ja sen merkitys terapeuttiselle auttamiselle. Tati
kuvaan omien kokemusten ja tutkimusten kautta erilaisissa vaikeimmissa kriisitilanteissa.



Lapsen ja nuoren suru

Susanna Uittomdiki, sosionomi YAMK, AmO, toiminnanjohtaja KAPY -Lapsikuolemaperheet ry.

Ei tuo lapsi endd sure, kun ei hdn itke tai puhu tapahtuneesta. Parempi ettd mekin ollaan niin kuin mitddn ei
olisi tapahtunutkaan, niin hdn unohtaa koko asian...

Lapsen ja nuoren suru ei aina ndy ulospdin. Liian usein ajatellaan, etti lapsi ei sure, jos hén ei puhu ldheisen
kuolemasta. Lapselle surun sanoittaminen on vaikeaa, tai hdn saattaa suojella vanhempaansa lisdsurulta eikd
siksi halua puhua tapahtuneesta. Lapsi katsoo suremisen mallin aikuisilta, joten on térkeda sanoittaa tunteita
ja ndyttad esimerkilld ettd surun ja tunteiden ilmaisu on normaalia ja sallittua.

Monesti lapsi kysyy asioita sitd mukaa kuin hin alkaa ymmértaméén niitd, ja lasta onkin hyvé rohkaista ky-
symysten esittdmiseen. Lapselle voi kertoa asioista palapelin pala kerrallaan hénen kehitystasonsa mukaan.
Ammattilaisten on kuitenkin tdrkedd kunnioittaa vanhempien toiveita siind, miti lapselle kerrotaan. Monesti
kysymys on parempi kuin vastaus: Mitd sind ajattelet? Haluaisitko piirtdd siitd kuvan? On tirkeda olla rehel-
linen, ettei lapsi meneté luottamustaan hénelle térkeisiin aikuisiin.

Kuolema aiheuttaa usein turvallisuuden tunteen menetyksen joksikin aikaa, ja lapsi saattaa taantua eikd halua
esimerkiksi nukkua endi yksin. On tirkeéd, ettd viltetdan kielikuvien kadyttamistd kuten “nukkui pois”, ettei
lapsi ala pelkddméén nukkumista. Syli, ldheisyys ja tutut rutiinit luovat turvallisuuden tunnetta lapselle.

Pieni lapsi ei vield ymmarrd kuoleman lopullisuutta, joten hidn saattaa kysyé uudelleen ja uudelleen milloin
kuollut 1dheinen tulee takaisin. Hin saattaa myds olla huolissaan siité, kuka kuolleelle antaa ruokaa tai tuleeko
haudassa kylma. Ndma huolet liittyvit siihen, ettd pieni lapsi ei vield ymmérrd ruumiin toimimattomuutta.
Yleensd kymmenenteen ikdvuoteen mennessi lapsen kuolemankésitys on kehittynyt niin, ettd hin ymmartaa
kuoleman lopullisuuden, ruumiin toimimattomuuden, sen ettd kuolemaan on yleensa jokin syy ja etti se kos-
kee kaikkea elollista.

Nuori pohtii, millaisia vaikutuksia ldheisen kuolemalla on hénen tulevaisuuteensa. Ikétoverit voivat tuntua
lapsellisilta, ja nuori saattaa paeta suruaan kiireeseen, pelaamiseen tai pédihteiden kayttoon. On tarkeda, ettd
lapsi ja nuori tietdd kenelle voi kertoa, jos haluaa jutella tapahtuneesta. Hinen kanssaan voi sopia tavasta,
jolla hén voi ilmaista halunsa jutella, jos asian esille ottaminen muuten tuntuu hankalalta. Tama tapa voi olla
esimerkiksi huolihuivi ovenrivassa, tai tietty merkki hianen ldhettdmissdéin WhatsApp —viestissa.

Lapselle on luontaista kisitelld menetysti ja tunteita toiminnallisuuden kautta. Apuna voi kiyttda esimerkiksi
sadutusta, kysymyskortteja, piirtimistd eri aiheista seké aktiviteetteja, joiden avulla voidaan késitelld tunteita.
Lasta voi auttaa muistelemaan ldheistd, ja muistojen kerddminen talteen on tarkedd. Useita aktiviteettaja voi-
daan kayttid soveltaen joko yksittdisen lapsen kanssa tai lapsiryhmésséd. Toiminnallisia menetelmié kaytetdan
myos lasten vertaistukiryhmissé. Yksi vertaistukiryhmien tirkeimmistd anneista on, ettd lapsi huomaa, ettei
ole ainut kuka on menettinyt ldheisensa.



Surujirjestojen kohderyhmien nikokulmia ja vertaistuen toimivia
kiytintoja

Huoma — Henkirikoksen uhrien liheiset ry: vertaistukitoimintaa henkirikoksessa liheisensd menettdneille.
KAPY — Lapsikuolemaperheet ry: vertaistukea lapsensa menettiineille vanhemmille lapsen idistdi ja
kuolinsyystd riippumatta.

Suomen nuoret lesket ry: vertaistukea tyoikdisille leskille ja leskiperheille.

Surunauha ry: vertaistukea liheisensd itsemurhan kautta menettineille.

Suomen Mielenterveysseura ry:n kriisitoiminnat: perustehtdvdnd jdrjestdd kriisiapua ja vertaistukea
ldheisensd dkillisesti menettdneille.

Suomessa neljd valtakunnallista surujérjestod sekd Suomen mielenterveysseura kohtaavat toiminnassaan sure-
via perheitd ja muita ldheisid. Jarjestot tarjoavat erilaisia mahdollisuuksia kohdata samankaltaisen menetyksen
kokeneita vertaisia. Vertaistukityotd tehddédn seki tyontekiji- ettd vapaaehtoisvoimin.

TyOpajassa jirjestojen tyontekijat kertovat, mitkd nidkokulmat on tdrkedd ottaa huomioon kohdattaessa ja
tuettaessa lapsensa menettdneitd, nuorena leskeytyneitd sekd itsemurhan, henkirikoksen tai muutoin &killi-
sesti sairauden tai onnettomuuden kautta perheenjdsenensd menettineitd. Tyontekijit esittelevit jirjestois-
sd toteutettuja toimivia vertaistuen muotoja, ja lisdksi jaetaan hyviksi havaittuja toiminnallisia menetelmié.

Lapsensa menettianeiden kohdalla surun pitkdaikaisuus saattaa ylldttdd monet auttajatahot. On tirked muistaa,
ettd tirked kiintymyssuhde lapsen ja vanhemman vililld ei katkea kuolemaan, vaan se saa toisen muodon.
Tyopajassa KAPY-Lapsikuolemaperheet ry:n tyontekiji Sanna Rantanen kertoo tukihenkildiden roolista ver-
taistuessa ja hyviksi koetuista kiytinteistd vilittdaa tukea.

Leskeytyessd leski menettdd puolisonsa lisdksi suunnitellun tulevaisuuden ja joutuu rakentamaan eldminsi
ja monesti my0s identiteettinsd uudelleen. Jos leskeytyneelld on lapsia, hinesti tulee lastensa totaalinen yk-
sinhuoltaja. Leskeytymiseen liittyy usein monia toissijaisia menetyksid kuten taloudellisen turvan menetys
ja sosiaalisen verkoston muutokset. Tydpajassa Suomen nuoret lesket ry:n toiminnanjohtaja Sirpa Mynttinen
kertoo leskiperheiden vertaistukiviikonloppujen teemoista ja niiden késittelytavoista.

Itsemurhasuruun liittyy usein voimakkaita negatiivisia tunteita, kuten syyllisyyttd ja hipedd, miki saattaa pit-
kittdd ehedd toipumista. Monen itsemurhan kohdanneen lédheisen mielestd on ollut helpottavaa huomata, ettid
jarkyttivan kokemuksen voi jakaa muiden saman kokeneiden kanssa. Muiden selviytyminen antaa toivoa ja
tukee omaa surutyoti. Tyopajassa Surunauha ry:n toiminnanjohtaja Viivi Suihkonen kertoo erityisesti verkos-
sa tapahtuvasta vertaistuesta ja Lohtu-mobiilisovelluksesta.

Kun ldheisen menettdd henkirikoksen kautta, joutuu uhrin omainen keskelle maailmaa, josta hinelld ei ole
aiemmin ollut vilttdméttd mitdédn tietoa. Poliisitutkinta, media, oikeudenkdynnit — kaikki vyoryy hallitse-
mattomasti omaisen ja ldheisen péélle. Huoma — Henkirikoksen uhrien ldheiset ry:n toiminnanjohtaja Sanna
Kalajanniska kertoo vertaistukiryhmien toiminnasta ja erityisesti siitd, miten toiminnallisuus vertaistuessa voi
tukea siten, ettd suru ei endéd ohjaa surevan eldmii vaan surusta tulee rinnalla kulkija.

Sairauden tai onnettomuuden kautta dkillisesti ldheisen perheenjdsenen menettineet kokevat usein, ettéd vélit-
tomin kriisiavun jdlkeen he jaavit tyhjdn péille. Siind vaiheessa, kun menetyksen késittely voi varsinaisesti
vasta alkaa, kokevat he usein ettd 1dhiympiristo sitd mieltd, ettd eldmén pitdisi jo jatkua normaalina. Suomen
Mielenterveysseuran kriisitoimintojen yksi tukimuoto on jéirjestdd tdhidn menetyksen kisittelyvaiheeseen liit-
tyvid, ammatillisesti ohjattuja vertaistukiryhmid. Ryhmétoiminnan pdillikko Reija Tuomisalo kertoo naistd
ryhmisti ja erityisesti osallistujien palautteita siitd, mikéd ndissd ryhmissd on koettu merkityksellisimmaksi ja
mitkd asiat ndissd ryhmissd puhututtavat.
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Dialogisen kohtaamisen merkitys surevan lidheisen eliméssa

Varpu Lipponen, TtT, FM, yliopettaja, kouluttaja, draamaohjaaja, tyonohjaaja, psykoterapeutti

Olen ETENER saattohoitotutkijafoorumin jasen vuodesta 2010, Suomen Palliatiivisen Hoidon Yhdistyksen
varapuheenjohtaja ja EAPCn jdsen. Palliatiivisen ja saattohoidon kouluttajana olen toiminut jo vuosia. Pirkan-
maan Hoitokodissa olen tydskennellyt monissa eri rooleissa: omahoitajana, ohjattua harjoittelua ohjaavana
opettajana, AMK- ja YAMK- opinndytetdiden ohjaajana, vapaaehtoistyontekijoiden tyonohjaajana seka tutki-
jana. Vuoden 2017 alusta kuulun my6s Pirkanmaan Hoitokodin hallitukseen.

Olen tehnyt kaikki opinnédytetyoni kuolevan potilaan hoidosta. Vuonna 2006 viittelin tohtoriksi aiheesta ”La-
heisyytti ja etdisyyttd kuoleman ldhestyessd”. Viitdskirjassani tutkin kuolevan potilaan ja omahoitajan hoito-
suhdetta dialogisen filosofian ndkokulmasta tarkasteltuna.

Dialogisessa kohtaamisessa on kysymys toisen ihmisen maailmassa olemisen ja inhimillisen toiminnan perus-
asioista, Minin ja Toisen suhteista. Silloin pohditaan ihmisen perussuhdetta toiseen ihmiseen, jolloin késit-
teissd Mind ja Sind korostuu kokemuksellinen ndkokulma ja ajatus kokonaisvaltaisesta ihmisestd. Kohtaami-
sen peruslidhtokohtana on toisen ihmisen toiseuden tunnustaminen.

Myos sureva ldheinen on aina olemassa suhteissa Mind-Sinéd ja Mind-Se. Dialogisessa Mind-Sinéd-suhteessa
Minii ja Sindi ei voi erottaa toisistaan. Yhdessd ne muodostavat kokonaisuuden, jossa todelliset merkitykset
rakentuvat. Mutta mistd voidaan 16ytdd se vélittdva todellisuus, jossa surevan ldheisen ja hénen auttajansa
maailmat ja heidin kédyttdmansé kieli voivat kohdata?

Dialogisessa suhteessa sureva ldheinen ja hidnen auttajansa voivat oivaltaa kohtaamisen erityislaadun eli ti-
lanteen, jossa jotain tapahtuu. Tdmai tarkoittaa molemminpuolisuutta, vastavuoroisuutta ja avoimuutta toisen
toiseudelle. Voidakseen toteutua omana itsenddn heidédn on unohdettava omat arjen roolinsa. Voimavaroja
antavalla ldsndolon hetkelld sureva ldheinen ja hdnen auttajansa ylittdvit oman yksilollisyytensé ja suuntautu-
vat kohti toisiaan. Kohtaaminen synnyttidd uuden yhteisen merkitysmaailman, eiki se ole endd palautettavissa
kohtaamisen osapuolten omiksi erillisiksi merkitysmaailmoiksi. Parhaimmillaan yhteys toiseen voi surevan
laheisen todellisuudessa merkiti uudenlaista elaméa.

Koska auttamissuhteessa on peruspyrkimyksena toiseen vaikuttaminen, vastavuoroisuus ei voi kuitenkaan to-
teutua taydellisesti. Harvinainen ja yllattden toteutuva Miné-Sinéd-suhde onkin vain ideaali, jonka tulisi suun-
nata auttajan suhdetta surevaan ldheiseen. Yleensi jokapiiviisessd eldmissd toimiminen edellyttdd monolo-
gista Mind-Se-asennetta, mutta yksinomaisena se voi johtaa laskelmointiin, vallankdyttoon ja auttamissuhteen
esineellistimiseen. Ratkaisevaa suhteen toimivuuden kannalta onkin se, onko dialoginen vai monologinen
suhde auttajassa vallitsevana. Niin ollen auttajan tulee ymmaértdé sureva ldheinen kokonaisvaltaisena persoo-
nana, ei pelkdstddn esineellistettynd hoidon kohteena. Auttaja voi kuitenkin tulla tietoiseksi tastd esineellis-
tdmistaipumuksestaan ja oppia kontrolloimaan sitd. Timéa on mahdollista kohdattaessa toinen ihminen kaksi-
suuntaisen suhteen tasavertaisena osapuolena.

Ty6pajoissa pohditaan seké keskustellen ettd toiminnallisesti erilaisten kohtaamisten merkityksid surevan 1a-
heisen eldmassa.
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’Mina-talo”’ menetelma tunteiden tunnistamisessa

Virpi Sipola, sielunhoidon asiantuntija, TtM, TM.

Kirkkohallituksen ja seurakunnan tyontekijoiden tuottama menetelmé- tyopaja surun tunteiden tunnistamisesta.

TyOpaja keskittyy surevan kohtaamiseen ja suruun liittyvien tunteiden tunnusteluun ja tyOstdmiseen toimin-
nallisesti. TyOpajaa ohjaavat eri-ikdisid surevia tyossididn kohtaavat kirkon ammattilaiset. [hminen on usein
surunsa kanssa yksin. Tdméd menetelmé antaa mahdollisuuden tutkia surua itsekseen ja yhdessid. Konkreetti-
sen menetelmén keinoin surusta on mahdollista kertoa virein, muodoin, sanoin ja etdisyyden tai ldheisyyden
vaihteluilla.

”Monesta surun talosta koostuu kyla.”

TyOpajassa etsimme vastausta kysymyksiin: "Mité sinun surun talossasi on? Mistd sinun surun talosi raken-
tuu?” Kédytdmme ilmaisun apuvélineend puusta valmistettua talo-pakettia. Ndkokulmana voi olla esimerkiksi
omien suruun liittyvien tunteiden, ajatusten tai ilmaisukeinojen tarkastelu. Tai sen tutkiminen, misti kaikesta
oma suru muodostuu. Henkil6kohtaisen tason eli oman surun tutkimisen lisiksi tyOpajassa on tarkoitus poh-
tia, milld tavalla menetelmii voi kéyttad ammatillisessa tehtidvissé, esimerkiksi vilineeni yksilon tai ryhmien
ohjauksessa.

Yhteisen tyoskentelyn piitteeksi tydpajasta kootaan materiaalipaketti jokaiselle osallistujalle. Tyovélineend
kiytettdvad “talo-pakettia” on mahdollisuus ostaa itselle.

TyOpaja sopii ammattilaiselle, kokemusasiantuntijalle ja surun teemoja opiskelevalle.
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Myrskyn silméssa — vakavasti sairastuneiden lasten vanhempien
tunnekokemukset

Gerritsen Niina, KTM & Hurmerinta Leila, KTT, Yliopistolehtori & Leino Henna, KTM, tohtorikoulutet-
tava & Sandberg Birgitta, KTT, Dosentti, Yliopistotutkija, Turun yliopiston kauppakorkeakoulu

Kun lapsi sairastuu vakavasti, tulee timéa usein tdytend yllatyksend ja mullistaa koko perheen eldmén. Van-
hempien kokemien tunteiden kirjo ja ristiriitaisuus on suuri ja tdhdn vaikuttaa myds se, miten he kokevat
kohtaamiset lddkirien ja hoitajien kanssa. Tdmén tutkimuksen tarkoituksena on analysoida vakavasti sai-
rastuneiden lasten vanhempien kokemia tunteita ja niiden syitd kiinnittden huomiota erityisesti palvelukoh-
taamisiin seké ajan merkitykseen tunnekokemuksissa. Tutkimuksen teoreettisessa viitekehyksessd yhdistyvéat
palvelujen arvonluonti ja tunnetutkimus.

Tutkimus suoritettiin pdivikirjamaisen aineiston (blogitekstit) laadullisena sisdllonanalyysind. Analysoita-
viksi valittiin alustavassa analyysissd 18:sta viisi blogia, joissa kaikissa oli vanhemman kuvaamana lapsen
yllattévi, hyvin vakava ja pitkdkestoinen sairaus. Lasten sairauden kehitys vaihteli paittyen joko lapsen toipu-
miseen, vammautumiseen tai kuolemaan. Koottu pitkittiisaineisto analysoitiin NVivo-ohjelmaa hyddyntéden.
Aineistosta koodattiin deduktiivisesti tunteita (perustunteet ja niiden alatunteet) ja induktiivisesti tunteiden
syitd ja seurauksia. Koodattuja havaintoja aineistossa oli kaikkiaan vajaat 10 000.

Tulokset osoittivat, ettd ldsné oli tunteiden koko kirjo ja ettd voimakkaat tunteet vaihtelivat nopeasti. Yleisim-
miét yksittdiset perustunteet olivat onnellisuus, viha, suru ja pelko. Onnellisuuden tunteet nousivat useimmiten
tavallisista arjen hetkistd, vihan tunteet sairaalalaitoksen toiminnasta ja suru ja pelko sairaudesta itsestddn.
Luottamus hoitohenkilokuntaan nousi ddrimmaéisen tirkedksi kohtaamisissa hoitohenkilokunnan kanssa. Li-
sdksi ladkarin ja hoitajan empaattisuus (tai sen puuttuminen) ja ajan subjektiivinen kokemus aiheutti suuria
tunteita lasten vanhemmissa. Tama ymmarrys auttaa kehittdmiin palvelua tilanteissa, joissa vanhempien osal-
listuminen hoitotapahtumiin on tavallista, toivottavaa ja usein ldhes valttiméatontakin.
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”Pidin aina ldhelld, kuljen matkan vierella”
— lidheisten ja heidin tunteidensa merkitys vakavasti sairastuneille

Leino Henna, KTM, tohtorikoulutettava, Turun yliopiston kauppakorkeakoulu & Hurmerinta Leila, KTT,
vliopistolehtori, Turun yliopiston kauppakorkeakoulu & Sandberg Birgitta, KTT, dosentti, yliopistotutkija,
Turun yliopiston kauppakorkeakoulu & Kortekangas-Savolainen Outi, LT, dosentti, Liiketieteellisen
tiedekunnan koulutuksen tutkimus- ja kehittamisyksikon johtaja, Turun yliopisto

Vakavasti sairastunut tai toimintakyvyltddn heikentynyt ihminen havahtuu usein huomaamaan, miten suuri
merkitys on ldheisten ldsndololla ja tuella. Sairaus voi johtaa tilapdiseen tai pysyvadn henkisen tai fyysisen
avuttomuuden tilaan. Télloin korostuvat vuorovaikutus ldheisten kanssa sekéd heiddn antama henkinen tuki
ja konkreettinen apu. Liheisiin kohdistuu néin ollen paljon tarpeita ja odotuksia, mutta my0ds huolta heididn
jaksamisestaan. Tutkimuksen tarkoituksena on analysoida, millaisia tunteita Idheiset ja heididn toimintansa ai-
heuttavat sairastuneissa — mitkd asiat tai teot atheuttavat positiivisia ja mitkd negatiivisia tunteita. Tavoitteena
on tdmin tiedon avulla lisdtd ymmarrystd siitd, miten ldheiset voivat parhaiten olla sairastuneen tukena seki
pohtia ldheisten omaa tuen tarvetta heiddn korostuneen tirkedssé roolissaan.

Tutkimusaineistona toimivat julkiset blogipdivékirjat, jotka ovat syopédén sairastuneiden henkildiden itsensd
perustamia, pdivikirjamuotoisia verkkosivuja. Blogeissa he kuvaavat ajatuksiaan ja tunteitaan sairaudesta ja
sen ympdrilla elettidvistd arjesta. Aineisto (14 blogia) on analysoitu jaottelemalla péivikirjoissa ilmenevit
tunteet positiivisiin ja negatiivisiin tunteisiin seki niiden yksityiskohtaisiin alaluokkiin. Liséksi aineistosta on
analysoitu tunteiden aiheuttajia.-

Tulokset osoittivat, ettd sairastuneet pitdvit ldheisten tukea korvaamattomana ja kokevat, etteivit olisi sel-
vinneet ilman sitd. Tarkedssd roolissa ovat omien lasten ja puolison lisdksi omat ja appivanhemmat sekid
ystédvit ja joskus my0Os naapurit ja tyStoverit, joiden myotideldmisestd ja konkreettisesta avusta koetaan iloa ja
kiitollisuutta. Erityisesti lasten ilo usein tarttuu ja heidédn arkitoimiensa ja kehittymisen seuraaminen on sai-
rastuneille ilon ja ylpeyden aiheena. Harmillisina koetaan muiden ihmisten pinnalliset kannustustoivotukset
ja valittaminen pikkuasioista. Sairauden myotd perheen ja muiden vuorovaikutussuhteiden dynamiikka usein
muuttuu, silld vakava sairaus on koettelemus niin sairastuneelle itselleen kuin ldheisille. Tdrked havainto on,
ettd monesti sairastunut on oman vointinsa lisidksi huolissaan myds ldheistensé pérjddmisestéd ja kokee titen
kaksin- tai moninkertaista huolta. Kaikille ldheisille ei vilttamittd uskalleta edes kertoa sairaudesta, jottei
huolestutettaisi heitd liitkaa. Sairastuneiden henkildiden kantamaa huolta ja taakkaa voisi keventdd tietoisuus
siitd, ettd heiddn ldheisensid saavat riittdvdd tukea — ettd heiddnkin hyvinvointiaan seurataan ja tarvittaessa
heidét ohjataan oikea-aikaisesti vertaistukiryhméén tai muun tukipalvelun pariin.
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Kotona kuolemaan saakka — Saattohoito- ja surutyokiytintoja Sini-
nauhaliiton jasenyhteisoOissa

Hiinninen Katariina, YTM, ikddntyneiden pdihdetyon koordinaattori, Sininauhaliitto ry

Tutkimuksessa on selvitetty Sininauhaliiton jasenyhteisdjen asumisyksikoissi toteutettavaa saattohoito- ja su-
ruty6téd. Sininauhaliiton jdsenyhteisdt tarjoavat asumispalveluita muun muassa pdihde- ja mielenterveysongel-
mista karsiville ikddntyneille. Tutkimustehtévina on ollut selvittdd 1) minkilaisia saattohoito- ja surutyokay-
tant0ja jasenyhteisodissé toteutetaan, 2) minkélaisia pdihdesensitiivisid piirteitd kdytdnndissd on tunnistettavis-
sa ja 3) mitd kehittdmistarpeita kdytdnnoistd nousee. Ikddntyneiden odotetaan asuvan kotona mahdollisimman
pitkddn, jolloin oletettavasti myos kuolemaan saattava hoito tulee ajankohtaiseksi yhid useamman ikddntyneen
kotona, kodinomaisessa asumisessa tai laitoshoidossa. Tutkimuksen tarkoituksena on ollut havahduttaa ja
kannustaa asumispalveluita tuottavia Sininauhaliiton jdsenyhteisdjd sekd muita palveluntuottajia pohtimaan
saattohoito- ja surutyon merkitysti ja kehittimistd osana palvelukonseptiaan.

Tutkimusaineisto on kerétty haastattelemalla kahtakymmentd asumisyksikon tyontekijdd neljdssd jasenyh-
teisOssé eri puolilla Suomea loppuvuodesta 2015. Haastattelut on toteutettu teemahaastattelumenetelmalla.
Saattohoito-aihetta on ldhestytty erityisesti huolenpidon etiikan ja toivon ylldpitdmisen ndkokulmista. Suru-
tyon osalta on tarkasteltu asumisyksikoiden asukkaiden, tyontekijéiden ja omaisten surua sekd asumisyksikoi-
den kéytdntdjd kunnioittaa kuolleen asukkaan muistoa. Haastatteluaineistoa on jidsennetty sisdllonanalyysin
keinoin.

Saattohoito jdsentyy tyontekijoiden puheessa pehmedksi ja kiireettoméksi perushoidoksi, lddketieteelliseksi
oireidenhoidoksi, ldsndoloksi, omaisten tukemiseksi ja saatettavan asukkaan yksildllisiin tarpeisiin vastaa-
miseksi. Saatettavan suhteet omaisiin ovat voineet katketa pdihdeongelman my®6té, jolloin tutun tyontekijan
merkitys korostuu saattohoitovaiheessa. Omahoitajajirjestelmélla voidaan varmistaa saattajan ja saatettavan
turvallinen ja tuttu hoitosuhde silloinkin, kun omaisia ei ole. Tuttu saattaja kykenee huolenpidon etitkan mu-
kaisesti tulkitsemaan ja aistimaan saatettavan yksilollisid tarpeita ja edistiméédn ndin elimén loppuvaiheen
arvokkuutta. Saattohoito- ja surutyon pdihdesensitiivisyys tai pdihde-erityisyys ndyttdytyy erityisesti omaisten
vihiisyytend katkenneiden suhteiden myo6ti sekd vertaisuuden merkityksen korostumisena asukkaiden surus-
sa. Asukkaan kuolema herittad jéljelle jadvissd asukkaissa surua myos omasta tulevasta kohtalosta. Asukkaan
kuoleman jélkeen hdnen muistokseen asumisyksikossé jirjestetddn tavallisesti hiljainen hetki, jossa muis-
tellaan hantd ja annetaan muille asukkaille mahdollisuus keskustella tapahtuneesta. Vakiintuneet kdytdnnot
viestivit asukkaille, ettd samaan tapaan tullaan aikanaan kunnioittamaan myds heidédn muistoaan. TyOntekijat
tunnistavat kehittdmistarpeita erityisesti omissa koulutusvalmiuksissaan, omaisyhteistydssd seké saattohoito-
ja surutyokaytintojen selkiyttimisessd ja vakiinnuttamisessa.
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Vanhempien suruprosessi lapsen piaihdekuoleman jilkeen

Vainio Susanna, TtM-opiskelija & Kaunonen Marja, TtT, professori & Aho Anna Liisa, TtT, dosentti,
Tampereen yliopisto, Terveystieteiden yksikko

Suomessa opioidien, bentsodiatsepiinien ja alkoholin sekakéytt6 aiheuttaa merkittavisti kuolemia. Paihdytta-
vien aineiden yhtdaikainen kaytto tekee hankalaksi kuolemaan johtaneiden syy-seuraus-suhteiden osoittami-
sen. Huumekuolemiin liittyy negatiivisia stereotypioita, jotka leimaavat my0ds pdihdeongelmaisen perheen ja
vanhempia pidetddn usein huonoina vanhempina. Salailu huumeiden kdytostd seurannutta yliannostuskuole-
maa kohtaan herittdd vanhemmissa vihan, leimautumisen, syyllisyyden sekd avuttomuuden tunteita ja saattaa
estdd vanhempia ottamasta vastaan tietoa tai hakemasta apua. Yliannostuskuolemaan liittyy myds ambivalent-
teja tunteita, kun vanhemmat kokevat yhta aikaa seké syyllisyyttd, ettd helpotusta tapahtuneesta. Vanhempien
kokemuksia lapsen pdihdekuolemasta on tutkittu véhin niin kansallisesti kuin kansainvélisestikin.

Tédmin tutkimuksen tarkoituksena on kuvata niiden vanhempien kokemuksia suruprosessista, joiden lapsi oli
menehtynyt pdihteiden kdyton seurauksena. Tutkimustuloksien avulla haluttiin lisdtd ymmérrystd vanhempien
kokemasta lapsen pdihdekuoleman aiheuttamasta surusta seka kehittdd sosiaali- ja terveysalan erilaisia tuki-
muotoja, joiden avulla nditéd perheitd voitaisiin auttaa.

Tutkimus oli jatkotutkimus ja osa Tampereen yliopiston Terveystieteiden yksikossd tehtdvdd suruhanketta
ja tutkimuksessa kiytettiin valmista aineistoa, joka oli kerdtty internetissa suljetuilta keskustelufoorumeilta
e-kyselylomakkeella. Aineistoon kuului myds seitsemén haastattelua. Tutkimusaineisto koostui 28 lapsensa
paihdekuoleman kohdanneesta vanhemmasta. Tutkimuksen aineisto analysoitiin aineistolédhtdisen sisdllonan-
alyysin avulla.

Vanhempien suruprosessi lapsen pdihdekuoleman jédlkeen aiheutti elamaa jarkyttdvien tunnekokemusten 1a-
pikdymisen. Siihen siséltyi elimédnhallinnan menettdmistd, sielun sarkymistd, itsenséd ilmaisemisen vaikeutu-
mista ja ristiriitaisten tunteiden kanssa kamppailemista. Vanhempien terveydentila heikentyi ja he kantoivat
muiden puolesta surutaakkaa. Suru konkretisoitui tunteiden purkautumisen ja todellisuuden ymmaértdmisen
avulla. Lapsen pédihdekuolema jitti pysyvid vaikutuksia vanhemmuuden identiteettiin, sillda vanhemmat koki-
vat vanhemmuutensa sdrkyneen. Liséksi kuolemalla oli pysyvid vaikutuksia vanhempien sosiaalisiin suhtei-
siin. Vanhemmat eivét halunneet etdéntya lapsesta, mutta he kokivat henkisen kuormituksen lieventyvén ajan
myoOta.

Tadman tutkimuksen mukaan vanhempien suruprosessiin lapsen pdihdekuoleman jélkeen siséltyi eldmaa jar-
kyttavien tunnekokemusten lapikdymistd ja vanhemmuuden identiteetin muuttumista. Lisdédntyneen ymmér-
ryksen avulla voidaan edelleen kehittdd ndiden vanhempien auttamiseen ja tukemiseen liittyvid palveluita.
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Lapsen kuoleman kokeneiden lidheisten surusta kertominen Face-
book-ryhmiissa jaettujen valokuvien avulla

Keskinen Niina, TtM, Kaunonen Marja, TtT, professori, Tampereen yliopisto, Terveystieteiden yksikko,
hoitotiede, Pirkanmaan sairaanhoitopiiri, yleishallinto & Aho Anna Liisa, TtT, dosentti, Tampereen
vliopisto, Terveystieteiden yksikko, hoitotiede

Lapsen kuolema on yksi koettelevimpia kokemuksia l&heisten eldmaéssd, josta puhuminen voi olla vaikeaa.
Surun késitteleminen on kuitenkin selviytymisessa tirkedd ja siitd syystd laheisten tdytyisi pystyd kdymédin
omia tunteitaan ldpi. Surevat hakeutuvat internetin tarjoamille sivustoille jasentdmédédn omia ajatuksiaan ja ha-
kemaan vertaistukea. Keskustelupalstoilla voidaan aroistakin aiheista keskustella maantieteellisisté etdisyyk-
sistd ja vuorokaudenajoista riippumatta. Valokuvat antavat keinon kuolleen lapsen muisteluun ja ne voivat
auttaa ldheisid hyvaksyméén lapsen kuoleman. Valokuvien kéyttod ja niiden merkitystd surussa on védhén tut-
kittu, vaikka niiden hyoty vanhempien selviytymisessé lapsen kuoleman jélkeen tiedetddn. Valokuvien avulla
ldheiset luovat kertomuksia, joita jakavat muiden kanssa. Kertomusten luominen ja jakaminen on tdrkedd
suruprosessin eri vaiheissa ja kuoleman hyviaksymisessa

Tutkimuksen tarkoituksena on kuvata lapsen kuoleman kokeneiden ldheisten kertomaa surua Facebook-ryh-
méssd jakamiensa valokuvien avulla. Tutkimusaineisto keréttiin Facebookin avoimelta keskustelupalstalta.
Keskustelupalstalta keréttiin ldheisten sinne jakamia valokuvia ja niiden kuvatekstejd. Aineistoksi saatiin 229
valokuvaa ja valokuvien kuvatekstid. Tutkimusaineisto analysoitiin induktiivisella sisidllonanalyysilla.

Kuolleen lapsen ldheiset kertoivat jakamillaan valokuvilla suruprosessin aikaisista tunnetiloistaan, joita olivat
ikdva kuollutta lasta kohtaan, voimakkaat negatiiviset tunteet, toiveet, kiitollisuus, ylpeys ja ilon tunteet. Li-
heiset halusivat kertoa jakamillaan valokuvilla menetykseen sopeutumisesta, joita olivat omasta menetyksesta
kertominen, kuolleen lapsen vierellddn pitdminen kuoleman jilkeenkin ja surussa selviytyminen. Liheiset
kertoivat jakamillaan valokuvilla myds muistojen tiarkeydestd, jota kuvastivat kuolleesta lapsesta jadneiden
muistojen muisteleminen, kuolleen lapsen muiston kunnioittaminen ja omasta muistomerkistd kertominen. Li-
sdksi ldheiset kertoivat jakamillaan valokuvilla merkkipdivien heréttdmisti ajatuksista, joita olivat kuolleelle
lapselle hyvin syntymépiivén, joulun ja ystavinpéivén toivottaminen, oman lapsen kuoleman vuosipédivina
sureminen, kuolleiden lasten muistopdivén kunnioittaminen, hautauspiivan muisteleminen, pyhdinpéivén toi-
vottaminen ja YK:n rukouspéivén kunnioittaminen.

Tédmin tutkimuksen tulokset vahvistavat, ettd valokuvien jakaminen on yksi helpoimmista tavoista muistella
kuollutta lasta. Valokuva on ldheiselle myds konkreettinen muisto kuolleesta lapsesta. Terveydenhuollossa
tulisi ottaa valokuvia kuolevasta ja kuolleesta lapsesta sekd tarjota ldheisille valokuvien katselemista surun
késittelemisessa.
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Vanhempien selviytymisti edistavit ja estavit tekijat lapsen
pidihdekuoleman jilkeen

Nurminen Susan, TtK, TtM- opiskelija & Kaunonen Marja, TtT, professori & Aho Anna Liisa, TtT, dosentti,
Tampereen Yliopisto / Terveystieteiden yksikko

Vuosittain paihteidenkdyton seurauksena kuolee lapsia ja nuoria. Vanhempien selviytymistd edistévid ja es-
tédvia tekijoitd oman lapsen pidihdekuolemasta on aiemmin tutkittu vdhdn. Tutkimus toteutettiin  Tampereen
yliopiston, Terveystieteiden yksikdssé tehtdvin suruun liittyvéan perhetutkimuksen jatkotutkimuksena.

Huumeiden kdyton vakavin riski liittyy yliannostuksiin ja myrkytystiloihin. Jotka selittdvét omalta osaltaan
huumekuolemia. Huumausaineiden seurauksena kuolleita vuonna 2012 oli tilastoitu 15-29 vuotiaista 63 hen-
kiloa. Tutkimusten mukaan opioidien, bentsodiatsepiinien ja alkoholin sekakéyttd aiheuttaa merkittévasti
huumekuolemia Suomessa.

Pédihdekuoleman yhteydessé itsemurhien osuus on merkittdva. Pdihteiden kdyttoon liittyy vahvasti itsetuhoi-
nen kdyttdytyminen. Huumeiden suonensisédisen kdyton on tutkimusten mukaan todettu lisddvén itsemurharis-
kid 30- kertaiseksi verrattuna muuhun véestoon.

Péihteisiin kuoleminen on usein ennalta- arvaamaton ja ennustamaton tilanne vanhemmille. Joskin péihteiden
ongelmakayttdon liittyy aina riski kuolemasta. Vanhempien voimavaroja kuluu suunnattomasti ja oman lapsen
pdihdekuolema saattaa muuttaa vanhempien eldménarvoja ja maailmankuvaa. Téstd aiheutuu vanhemmille
myds surua. Jokainen vanhempi kokee surun yksil6llisesti. Oman lapsen kuolemaa kuvataan yhtend stressaa-
vimpana henkilokohtaisena menetyksen kokemuksena.

Tutkimuksen tarkoitus oli kuvata vanhempien selviytymistd lapsen pdihdekuoleman jdlkeen. Tavoitteena on
tuottaa tietoa vanhempien selviytymisti edistivistd ja estdvistd tekijoistd lapsen pdihdekuoleman jilkeen. Tut-
kimuskysymykset olivat mitki tekijdt edistdvit vanhempien selviytymistd lapsen padihdekuoleman jilkeen ja
mitka tekijat estdvat vanhempien selviytymistd lapsen pdihdekuoleman jalkeen?

Tutkimukseen osallistui 35 vanhempaa, joilla oli omakohtainen kokemus lapsen péihteiden kéytostd. Vastaa-
jien ikd vaihteli 41 - 65 vuoden vililla.

Vanhempien selviytymistd edistéviksi tekijoiksi muodostui tdsséd tutkimuksessa vanhempien kyvyt selviytyé,
vanhempien henkisyys ja erilaiset konkreettiset toiminnalliset tekijdt, 1dhipiirin antama tuki, erilaiset konk-
reettiset toiminnalliset tekijét sekd ulkoapdin tuleva apu.

Vanhempien selviytymistd estdvit tekijoiksi muodostuivat kokemus huonosta vanhemmuudesta ja yksindi-
syys, arjen paineet, taakan kokeminen sekd avun puuttuminen.

Vanhempien selviytyminen oman lapsen pdihdekuolemasta on pitkd prosessi. Térkeétd olisi kyetd ohjaamaan
vanhempia 10ytdmédn sopivat keinot selviytymisen tueksi. Terveydenhoitohenkilokunnan tulisi saada tietoa
vanhempien selviytymistd edistdvistd ja estivistd tekijoistéd, jotta heilld olisi tyOvilineitd kohdata lapsensa
paihdekuolemalle menetténeitd vanhempia.
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Perheenjisenen kuoleman vaikutus ja tuen tarve lapsiperheessi

Turunen Tuija, Pst, psykoterapeutti

Kun perheestd menehtyy perheenjdsen, muuttuu koko perheen rakenne ja sisdinen dynamiikka peruuttamattomasti.
Silld miten kuolema astuu perheen eldmién, silld kuka perheestd kuolee seki silld, miten perheessd ilmaistaan ja
saatu tuki on tutkimusten mukaan kaikkein tirkeintd, mutta kuinka jaksaa tukea muita silloin kun omakin suru tun-
tuu musertavalta?

Lapsiperheessd kuolema tapahtuu usein yllittien ja odottamatta joko sairauden tai onnettomuuden takia, silld kuo-
lema ei kuulu normatiivisesti lapsiperheen eldméén. Lapsen tai lapsiperheen vanhemman kuolema sotii sitd perus-
tavanlaatuista kisitysti vastaan, ettd kuolema tapahtuu pitkén eldmén péitteeksi. Siksi kuolema vie perheenjisenen
ikddn kuin kesken kaiken, liian aikaisin. Suru on kuin kutsumaton vieras, joka tdytyy pédstdd sisdén. Ei ole vaihto-
ehtoja.

Jokaisella perheessd on oma ainutlaatuinen kiintymyssuhteensa menetettyyn perheenjdseneen ja my0os suru on jo-
kaisella erilainen. On eri asia surra sisarusta kuin vanhempaa, samoin on eri asia surra lasta kuin puolisoa. Suru on
erilaista, ei eriarvoista. Pienikin lapsi aistii perheen ilmapiirin ja ymmaértéd yhden perheenjésenen poissaolon oman
iké- ja kehitystasonsa mukaisesti. Muutoksen, jarkytyksen ja surun hetkelld lapsen katse kéfintyy aina turvalliseen
aikuiseen, jonka kéytoksestd hén ottaa mallia ja jonka luota hén hakee turvaa ja lohdutusta. Siksi lapsiperheesséd on
erityisen tirkeiti tukea vanhempia. Silloin tuetaan myos lasta. Jos vanhempi on oman surunsa murtama, on erittiin
tirkedd, ettd hinelld on riittdvisti omaa tukea. Perheen lapset tarvitsevat ympérilleen tuttuja, turvallisia aikuisia,
jotka huolehtivat perustarpeista, arjen rytmin ja rutiinien ylldpitdmisesti seki tilanteen sanoittamisesta lapsen ikadi
vastaavalla tavalla silloinkin jos vanhempi ei jaksa. Voimakkaiden stressivasteiden ja ylivireystilojen rauhoittami-
nen on tirkeétd kaikkien perheenjisenten kohdalla erityisesti silloin jos kyseessd on traumaattinen menetys ja tieto
kuolemasta tulevat yllittden jotta dkillisen traumaattisen menetyksen jilkeinen suru ei komplisoituisi.

Niin kuin jokaisella perheenjdsenelld on oma suhteensa menetettyyn rakkaaseen, on myds jokaisella oma tapansa
késitelld menetystd. Perheessd on juuri niin monenlaista surua kuin on surijaakin. Mikéli perheessi kyetdin ym-
mirtdmaéén ja sallimaan erilaisia tapoja surra ja muistella, on jokaisella tilaa my0s ilmaista omia tunteitaan ilman
painetta tuntea tai reagoida samalla tavalla.

Liheisverkoston tarjoaman tuen lisiksi voidaan tarvita myos perheen ulkopuolista tukea. Ammatillinen tuki erityi-
sesti dkillisen ja mahdollisesti traumaattisen menetyksen jdlkeen on hyvi rakentaa viiden perusperiaatteen ympé-
rille (Hobfoll ym. 2007): ensisijaista on vahvistaa perheen turvallisuuden tunnetta seki heidin keinojaan rauhoittaa

lahipiirin yhteenkuuluvuuden tunnetta on hyvi vahvistaa ja ennen kaikkea ammattilaisten tehtévéind on mallintaa
toivoa selviytymisestd.

Tiivistd ammatillista tukea tarvitaan erityisesti silloin, kun perheessi on vaikeutta sanoittaa tunteita tai vaikeutta

taittuu. Surevaa perhettd pitdd kuitenkin kannatella riittdvin pitkddn. On muistettava ja uskallettava kysyd mitd kuu-
luu. Sureva ei mene kysymisesti rikki, pdinvastoin.

Hobfoll, S. et al (2007). Five Essential Elements of Immediate and Mid—Term Mass Trauma Intervention: Empirical Evidence. Psychiatry:
Interpersonal and biological processes. doi: 10.1521/psyc.2007.704.283

Turunen, T. (2014). Trauma recovery after a school shooting. The role of theory-based psychological care and attachment in facilitating
recovery. https.//tampub.uta.fi/handle/10024/96331

19



Henkirikosuhrien liheisten selviytyminen

Virta Tanja, TtM-opiskelija, sairaanhoitaja (AMK), Tays & Kaunonen Marja, TtT, professori, Tampereen
vliopisto, Terveystieteiden yksikko, hoitotiede, Pirkanmaan sairaanhoitopiiri, yleishallinto & Aho Anna Liisa,
TtT, dosentti, Tampereen yliopisto, Terveystieteiden yksikko, hoitotiede

Henkirikoksen uhrina kuolee Suomessa vuosittain noin 100 henkilda. Yhtd henkirikoksen uhria jad suremaan
useita perheenjisenid, ystivid ja ldheisid. Henkirikoksen jilkeen ldheiset voivat kérsid ahdistuneisuudesta,
masennuksesta, posttraumaattisesta stressihdiriosti, komplisoituneesta surusta sekd alkoholi- ja huumausaine-
riippuvuudesta. Lisdksi he voivat kokea erilaisia menetykseen liittyvid negatiivisia tunteita kuten vihaa, érty-
neisyyttd ja pelkoa. Yli puolet ldheisistd karsii yhdesté tai useammasta psyykkisestd hdiriostd jopa 10 vuotta
menetyksen jidlkeen. Sen vuoksi heidét tulee huomioida henkirikoksen sekundaarisina uhreina.

Tutkimuksen tarkoituksena oli kuvata henkirikosuhrien l&heisten selviytymisti. Tutkimuskysymykset olivat
1) Mitka tekijét edistivét ldheisten selviytymistd henkirikoskuoleman jilkeen? 2) Mitké tekijét estivit 14-
heisten selviytymistd henkirikoskuoleman jilkeen? Tutkimusaineisto kerittiin elektronisella lomakkeella ja
haastatteluiden avulla. Tutkimukseen osallistui 29 ldheistd, joista kolme haastateltiin teemahaastatteluin. Tut-
kimusaineisto analysoitiin laadullisella siséllonanalyysilla.

Liheisten surussa selviytymistd edistivat 14hipiiriltd, ammattihenkil6iltd ja omasta yhteisosta saatu tuki. La-
heisten selviytymistd edistivdt omat vahvuudet, aktiivisena pysyminen ja itsensé tuskalta suojaaminen. Yhte-
yden sdilyminen surmattuun, uuden todellisuuden muodostuminen ja hyvyyden ndkyminen omassa eldmissa
koettiin selviytymisen kannalta tirkeiné asioina.

Liheisten selviytymistéd esti muistot epdoikeudenmukaisesta kuolemasta. Henkirikoskuolemasta johtuen 14-
heiset kokivat emotionaalista kirsimistd, arjessa selviytymisen vaikeuksia ja talouden jarkkymistd. Kuoleman
julkinen riepottelu, raskas oikeusprosessi ja tekijan kohtaaminen estivit selviytymisti. Laheiset jdivit surunsa
kanssa yksin ja joutuivat yhteisdssdén sosiaalisesti leimatuiksi. Lisdksi ammattihenkildiden huono kohtaami-
nen, surun kanssa yksin jadminen, huolen kantaminen ja eldminkohtaloiden kasaantuminen estivit ldheisten
selviytymista.

Tutkimustulosten perusteella ldheisille ja heidén perheenjdsenilleen tulisi jdrjestdd juuri heille kohdennettua
tukea surun késittelemiseen, ohjata heité aktiivisesti erilaisten tukimuotojen piirin ja tarjota apua arjessa pér-
jaamiseen. Tuen tulisi olla pikaista ja pitkdkestoista. Perheiden kohtaamisen tulisi tapahtua hienovaraisesti ja
perheenjisenten erilaiset surutavat huomioiden. Tutkimustietoa ldheisten ja heiddn perheidensi selviytymises-
td tulisi hyodyntéa kaikkialla terveydenhuollossa ja vertaistukitoiminnassa.
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Tyohon paluu traumaattisen surun jilkeen

Ahlstrom Mariliinu, Yhteiskuntatieteiden maisteri, Tampereen Yliopisto/Yhteiskunta- ja kulttuuritieteiden
vksikko

Tutkielmassa perehdytddn traumaattisen surun kokeneen tyohon paluuseen. Tarkoituksena on osoittaa koke-
musten kautta traumaattisen surun vaikutus surevaan ja tydorganisaatioiden toiminta sekd kartoittaa kdytantei-
td tyonantajan avuksi. Tutkimusongelma on “minkélaisia kokemuksia traumaattisen surun kokeneilla on tyo-
hon paluusta, esimiehen ja tydyhteison tuesta ja tyokyvystddn sekd jaksamisestaan tyohon paluun jélkeiseltd
ajalta?” Aineisto kerittiin haastattelemalla traumaattisen surun kokeneita ja jdsenkuntaansa edustavia surujar-
jestdjen toiminnanjohtajia. Tutkielmassa kéytettiin kvalitatiivisen tutkimusotteen kerronnallista haastattelua.

Sureva ei ole tdysin toimintakykyinen tyohon palatessaan. Ty6hon paluun ja surutyon samanaikaisuus kuor-
mittavat surevaa. Kokemusten perusteella tydorganisaation johto ja henkildstoosasto eivdt ndy mitenkéddn
surevan tyohon paluussa ja yhteydenpito tydnantajan ja surevan vélilld ennen paluuta ldhtee surevasta. Esi-
miehen ja tydyhteison suhtautuminen on tdysin sattumanvaraista ja riippuu toissé olevien henkildiden kyvysta
suhtautua surevaan. Sureva kaipaa tukea ja esimiehen ja ty0kavereiden osoitusta siité, ettd hintd ymmaérretdin
surevana eikd oleteta olevan samanlainen kuin ennen.

Suru on haastavaa tydorganisaatiolle koska se vaatii erilaisen suhtautumisen surevaan. Yrityksillé ei ole kéy-
tanteitd surevan huomioimiseen. Surulle ei ole sijaa tydyhteisossd, tydyhteisd on tottunut tietynlaiseen jise-
neensi ja suhtautumista ei muuteta. Sen seurauksena surusta tulee tydpaikalla ddnioikeudeton ja siitd aiheutuu
ongelmia, muun muassa taloudellisia kuluja tyonantajalle.

Jokainen esimies kohtaa uransa aikana surevan alaisensa. Surevaa auttaisivat tydantajaorganisaation kaytin-
teet, jotka médrittelisivit miten kohdata sureva ja varmistaisivat surun vaikutusten ymmaértdmisen ja pitkdkes-
toisuuden. Kéytinteet toisivat ohjeistuksia johdolle, esimiehelle ja tyOyhteisolle, auttaisivat surevaa surutyon
késittelyssa ja edistéisivét tyokyvyn palautumista. Tyohon paluuta suositellaan mahdollisimman pian 1dheisen
kuoleman jélkeen, ja ymmaértidvadn tyoyhteis6on palaaminen tukisi surevaa. Esimiehen vastuulla on surevan
vastaanottaminen ja seuraaminen. Tyokyky on pitkddn heikko ja se tulee huomioida. Sureva tarvitsee joustoja
palatessaan tyohon ja ne tulee sopia yhdessd surevan kanssa. Avoimuus on erittdin tarkeédti. Esimiehen ja su-
revan valisen keskustelun on oltava avointa, jotta sureva kokee saavansa esimiehelti tukea ja asioita pystytidn
sopimaan riittdvissd yhteisymmarryksessd. Avoimuus on tirkein tuen osoitus tydyhteison jaseniltd. Suremi-
nen on aina yksilollistd ja surevaa tulee kohdella hdanen toivomallaan tavalla.
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Perhesurman motiivit tekijan nikokulmasta

Miikikomsi Milla, TtK-opiskelija & Aho Anna Liisa, TtT, dosentti, Tampereen yliopisto, Terveystieteiden
Vvksikko

Perhesurma on harvinainen, mutta suurta inhimillistd kdrsimystd aiheuttavana ilmiénd merkittdva tutkimus-
kohde. Suomessa kuolee vuosittain noin nelja lasta henkirikoksen uhrina ja tekijd on l&hes aina lapsen van-
hempi. Perhesurman psykososiaalisia ja sosiodemografisia taustatekijoitd on selvitetty useissa tutkimuksissa
ja havaittu, ettd muun muassa miesten ja naisten tekemissi surmissa on eroja, samoin kuin vastasyntyneiden
surmissa verrattuna vanhempien lasten surmaan. Taustatekijéiden avulla on luotu tydkaluja, joiden avulla ris-
kiperheiti voitaisiin tunnistaa ja surmia ehkaistd. Niiden ongelmana kuitenkin on, etti vain pieni osa riskiryh-
méén kuuluvista syyllistyy surmaan, joten tekojen ehkdisemiseksi tarvitaan tarkempia menetelmid. Parempi
ymmirrys perhesurman motiiveista ja tekoon johtaneista impulsseista tekijan ndkokulmasta voisi mahdollis-
taa aiempaa parempien interventiomenetelmien kehittimisen. Tutkimusta perhesurman motiiveista tekijan
nékokulmasta on vihdisesti.

Taman kirjallisuuskatsauksen tarkoituksena on kuvata perhesurman motiiveja tekijin nikokulmasta. Katsa-
uksen tavoitteena on tuottaa motiiveista lisdtietoa, jota voidaan hyddyntéd perhesurmien ehkéisytyon kehitti-
misessé ja riskiperheiden tunnistamisessa sosiaali- ja terveydenhuollossa. Tutkimuskysymys oli: Mitkd ovat
perhesurman motiivit tekijan ndkokulmasta?

Kirjallisuuskatsauksen toteutuksessa on edetty systemaattisen kirjallisuuskatsauksen vaiheiden mukaisesti.
Tiedonhaku toteutettiin Psycinfo, Cinahl, Medline, Social Sciences, Humanities International Complete seka
Medic tietokannoista. Hakusanoina kdytettiin: familicide, filicide, infanticide, “family homicide”, infanticide-
suicide, familicide-suicide, filicide-suicide, “extended suicide” AND motive, motivation, drive, intention,
cause, explanation, impulse; child, family, infant AND homicide, murder; murh*, surm* AND perh*, laps*.
Sisddnottokriteerit olivat vuosina 1990 — 2016 julkaistut, vertaisarvioidut tutkimusartikkelit, jotka késittelevét
perhesurman motiivia tekijdn ndkdkulmasta. Haku tuotti yhteensd 557 artikkelia, joista katsaukseen valittiin
23 artikkelia. Niisté viisi oli tapaus- tai tapaussarjatutkimuksia, joissa kisiteltiin yhteensd kolmeatoista per-
hesurmatapausta. Yhteensi aineistossa kasiteltiin 2593 perhesurmatapausta.

Perhesurman motiivit jakautuivat ei-egosentrisiin, harkittuihin egosentrisiin ja yhtikkisiin egosentrisiin mo-
tiiveihin. Ei-egosentrisiin motiiveihin kuuluivat mielenterveysongelmat ja altruistiset motiivit. Harkitut ego-
sentriset motiivit koostuivat sosioekonomisista, sosiokulttuurisista, interpersoonallisista, eliménhallinnalli-
sista sekd seurausten vilttdimismotiiveista. Yhtikkisiin egosentrisiin motiiveihin kuuluivat intrapersoonalliset
ja vahinkomotiivit. Samaan tekoon voi liittyd my0s useampia motiiveja. Ennaltachkéisytoimia tulisi koh-
dentaa niihin perhetilanteisiin, joissa tunnistetaan kohonnut riski, kuten eldméntilannekriisi tai vanhemman
psykoottinen sairaus. Surman realisoitumisen tunnistamisen edistdmiseksi tarvitaan myos jatkotutkimusta.
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Varten taivasta luotu? — Kertomuksia kuolleena syntyneesti
lapsesta ja kirkon tuesta

Itkonen, Juha, TM, tohtori-koulutettava, Helsingin yliopisto, pastoraaliteologia

Esitykseni kisittelee kirkon antamaa tukea niille naisille ja miehille, joiden odottama lapsi on kuollut raskau-
den aikana, synnytyksessa tai pian syntymaén jilkeen. Tutkimus on laadullinen haastattelututkimus. Tutkimuk-
sen pédaineistona toimivat tekemédni 24 pitkdd (1 h - 2'4 h) narratiivisepisodista haastattelua. Haastateltavat
osallistuivat tutkimukseen kuolleena syntyneiden lasten Internet —keskusteluryhmistd tuntematon enkeli —si-
vustolta ja vertaistukijirjestdé KAPY — Lapsikuolemaperheet ry:n Internet-sivuilta. Lihestymistapani tutki-
mukseen on fenomenologis-hermeneuttinen ja narratiivinen. Haastattelut on analysoitu tietokonepohjaisella
NCT-menetelmilld (Notice, Collect, Think) ATLAS.ti analyysiohjelmaa apuna kiyttden.

Paatutkimuskysymykseni on: Millaisia merkityksid kuolleena syntyneiden lasten vanhemmat antavat kirkon
tuelle kertomuksissaan lapsensa menetyksestd? Alatutkimuskysymykset ovat: a) Miten kirkon tuki asemoituu
suhteessa muuhun annettuun tukeen? b) Miten lapsen menetys on muuttanut vanhemman suhdetta kirkkoon?

Analyysissd aineistosta koostettiin kuusi pddkategoriaa. Ne ovat menetysnarratiivit, lapsen kuolema, sosi-
aalinen tuki, kirkko, suru ja eldminhistoria narratiivit. Menetysnarratiivit kdsiteltiin narratiivisen analyysin
keinoin luomalla niistd isédn ja didin kertomukset kuolleena syntyneesté lapsestaan. Lapsen kuolema -katego-
riaan kuului nelja padteemaa: lapsen nimi, enkelivauva, menetyksen todellisuuden kohtaaminen ja uusi lapsi.
Sosiaalinen tuki-kategoriaan neljd pddteemaa: ammattiauttajat, kirkon tyontekijit, vertaistuki ja 1dheiset. Suru
-kategoriaan prosessi, reaktiot, vaikutukset ja merkityksen pohdita. Kirkko -kategoriaan hautajaiset, uskonto
ja hengellisyys, kirkon tuki ja yhteydet seurakuntaan. Eldméanhistorianarratiivia tarkastellaan erityisesti siitd
ndkokulmasta, miten menetys on vaikuttanut haastateltavan suhteeseen seurakuntaan.

Tutkimusaineistossa kuuluu kuolleena syntyneiden, synnytyksessa tai pian sen jilkeen kuolleiden lasten van-
hempien ddni rikkaana ja kipedna. Heille annettavassa tuessa keskeistd on tulla rohkeasti ldhelle, antaa surulle
tilaa, luoda hierarkiasta vapaa vuorovaikutusvyohyke, kunnioittaa surua ja olla kanssasurijana surevan rinnal-
la.

23



Kokemustiedosta tukea lapsikuolemaperheiden kohtaamiseen

Oulasvirta Taru, YTM, projektipdillikko, KAPY — Lapsikuolemaperheet ry, Kokemuskouluttajat-hanke

KAPY ry:n Kokemuskouluttajat-hankkeen (2015-2017) tavoitteena on lisiti ammattilaisten tietoa lapsikuole-
maperheiden kohtaamisesta, tukemisesta ja vertaistuen pariin ohjaamisesta valtakunnallisesti. Hankkeella on
Raha-automaattiyhdistyksen rahoitus. Tarked osa hankkeen toimintaa on tiedon jakaminen ammattilaisille ja
alan opiskelijoille vapaaehtoisten kokemuskouluttajien avulla. Hanke kouluttaa lapsen kuoleman kokeneista
vanhemmista kokemuskouluttajia ja tarjoaa lapsikuolemaperheitd kohtaaville tahoille luentoja ja tapaamisia
yhdessd kokemuskouluttajien kanssa. Ammattilaisten ja opiskelijoiden on mahdollista kuulla samalla seké ko-
kemustietoa etti yleisempii tietoa lapsikuolemaperheiden kohtaamisesta, tukemisesta ja vertaistuesta. KAPY
ry:n ensimmdiset vapaaehtoiset kokemuskouluttajat aloittivat toimintansa maaliskuussa 2016.

KAPY ry:n toiminnan piirissi on ollut aina vanhempia, jotka ovat olleet valmiita kertomaan omasta menetyk-
sestddn ammattilaisille ja alan opiskelijoille. Kokemuskouluttajat-hanke on tarjonnut yhdistykselle mahdolli-
suuden keskittyd kokemustoiminnan kehittdmiseen ja koordinointiin, ja toiminta tulee jatkumaan my®os hank-
keen jdlkeen. Esimerkiksi vuoden 2016 aikana hanke jakoi tietoa arviolta noin 400 ammattilaiselle ja noin 300
opiskelijalle erilaisissa tilaisuuksissa eri puolilla Suomea. Tilaisuuksien osallistujilta keréttdvin palautteen
perusteella voidaan arvioida sitd, missd mdirin ja milld tavalla ammattilaiset ja opiskelijat kokevat hyotyvéinsa
hankkeen jakamasta tiedosta. Samalla voidaan tarkastella ammattilaisten ja opiskelijoiden toiveita ja tarpeita
sekd pohtia sité, kuinka jaettavaa tietoa ja kokemustoimintaa voidaan kehittid eteenpéin.

Hankkeen saama palaute on vahvistanut KAPY ry:ssi jo pitkiin ollutta kiisitysti siitd, ettdi ammattilaiset ja
opiskelijat arvostavat suuresti mahdollisuutta kuulla vanhempien kokemuksia. Kokemuskouluttajat tarjoavat
ammattilaisille ja opiskelijoille mahdollisuuden esittdd kysymyksia ja keskustella avoimesti lapsen kuolemas-
ta, joka ldhtokohtaisesti on useimmiten vaiettu ja vaikea aihe. Monesti nykyisten ja tulevien ammattilaisten
toiveena on saada mahdollisimman kdytinndnliheista tietoa ja selkeitd ohjeita, mikd haastaa jasentdiméén jaet-
tavaa tietoa entistd vahvemmin kohderyhmin perusteella unohtamatta kuitenkaan sité, etti surevien perheiden
kohtaamisessa yksilollisyys on yksi tirkeimmista 14htokohdista. Tiedon jakaminen hyvéksi havaituista kdy-
tannoistd ja toimintamalleista lapsikuolemaperheiden tukemisessa on yksi hyvé tapa tarjota mahdollisimman
konkreettista tietoa ammattilaisten tyon tueksi.
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Pitkdaikainen ryhmaévertaistuki ja siihen yhteydessi olevat tekijat
lapsen kuoleman jilkeen

Smolander Nina, TtK, Tuntiopettaja, TAMK / Terveyspalvelut, Kaunonen, Marja, TtT, professori,
varadekaani, Tampereen yliopisto/Terveystieteiden yksikko & Aho Anna Liisa, TtT, dosentti, Tampereen
viiopisto/Terveystieteiden yksikko

Lapsen kuolema on eldmén ddrimmaisié ja vavahduttavimpia tapahtumia. Lapsen kuoleman jilkeen vanhem-
mat kokevat tunteita, joita ei voi ymmaértdd muut kuin saman kokeneet ihmiset. Tuen tarve on suuri lapsen
kuoleman jilkeen, ja ryhmaivertaistuella on tidrked merkitys vanhempien selviytymisessd. Ryhmaévertaistuki
mahdollistaa lapsen muistelemisen, kaikenlaisten tunteiden jakamisen sekd tuen ja toivon antamisen muille
saman kokeneille.

Tutkimuksen tarkoituksena oli kuvata lapsensa menettdneiden vanhempien kokemuksia saamastaan ryhma-
vertaistuesta ja siihen yhteydessi olevista tekijoisti KAPY — Lapsikuolemaperheet ry:n ylldpitdmissi vertais-
tukiryhmissa. Tutkimuksen tavoitteena on vanhemmilta saadun tiedon pohjalta muokata vertaistukiryhmien
tukitoimintaa vastaamaan paremmin vanhempien tuen tarpeisiin.

Tutkimukseen osallistui lapsensa menettiineiti vanhempia (N=106), jotka olivat KAPY — Lapsikuolema-
perheet ry:n tai suljetun Facebook -keskusteluryhmin jasenid. Vanhemmilta kysyttiin e-lomakkeella heidin
taustatietoja ja kuolleeseen lapseen seké vertaistukiryhmain liittyvid taustatekijoitd. Taustatekijoiden yhteytta
koettuun ryhmavertaistukeen selvitettiin tdtd tutkimusta varten kehitetylléd 6 -portaisella Likert -asteikollisella
mittarilla, joka koostui aikaise