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Tamaén tutkimuksen tarkoituksena oli kuvata millaisia henkisié ja hengellisia tarpeita su-
reva aikuinen henkild kokee yhdesta kolmeen kuukautta laheisensa kuoleman jalkeen.
Tarkoituksena on myos kuvata kokemuksia, miten ndmaé tarpeet ilmenevat ja miten sureva
voi kayttaa niitd voimavarana elaméssaan. Tutkimuksen tavoitteena oli kehittdd AVAUS-
mallin avulla henkisen ja hengellisen tuen menetelmé&a surevien aikuisten kanssa tyos-
kenteleville tahoille, kuten terveydenhuollon ammattilaisille, seurakunnan tyontekijoille,
surujarjestoille ja vapaaehtoistyontekijoille. Tutkimus toteutettiin kvalitatiivisena tutki-
muksena, jonka aineisto keréttiin haastattelemalla saattohoidossa laheisenséd menettaneité
surevia yhdestd kolmeen kuukautta laheisen kuoleman jalkeen. Tutkimukseen osallistui
yhteensé nelja laheisensd menettanyttd. Aineisto analysoitiin induktiivisen siséllénana-
lyysin avulla.

Surevat ymmarsivat henkisyyden ja hengellisyyden tarkoittavan uskoon ja uskonnolli-
suuteen liittyvié asioita. Surevilla oli evankelis-luterilaisen kirkon uskonkasitys, vaikka
vain yksi surevista oli kirkon jasen. Surevien henkiset ja hengelliset tarpeet jaettiin viiteen
osa-alueeseen, joita olivat autetuksi ja ymmarretyksi tuleminen, mielen ja kehon eheyty-
minen, hiljentyminen, eldmén uudelleen muovautuminen sekd tiedostetun tai tiedosta-
mattoman surun kasittely. Saattohoidon aikaiset ja laheisen kuoleman jélkeiset kokemuk-
set olivat surevia kannattelevia, kun saattohoitoon oltiin tyytyvaisia, kuolevan kivut lop-
puivat ja kuolema koettiin helpotuksena. Kuolevan vakaumuksen kunnioittaminen oli su-
reville tarkeda seka saattohoidon aikana etta kuoleman jalkeen.

Tulevaisuuden haasteena on surevien tukemisen uudelleen organisointi, koska suru ei ole
mielenterveyden hairi0 tai sairaus. Myos surukasitysta tulisi muuttaa. Suru on ennen kaik-
kea elamantapahtuma, jossa suhde vainajaan ei paaty vaan jatkuu erilaisena. Tulevaisuu-
dessa surevien henkisyytta ja hengellisyyttd voisi tutkia siind vaiheessa, kun menetyk-
sestd on kulunut yhdesta kahteen vuotta aikaa. Tutkimusaiheena voisi myos olla leskeksi
jaaneiden henkisyys ja hengellisyys.

Asiasanat: suru, henkisyys, hengellisyys, spiritualiteetti



ABSTRACT
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A Grieving Person’s Spirituality as a Resource
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The purpose was to describe what kind of spiritual necessities an adult has after one to
three months after a death of their next of kin. Other purposes were to describe the expe-
riences how these necessities appear and how one can utilize them during the mourning
period. The goal was to develop spiritual support methods by using AVAUS-model. The
data were collected by interviewing four persons those who have lost their next of kin in
palliative care. The data were analyzed through inductive content analysis.

The people under their mourning period understood spirituality as things that are related
to religion and religiousness. The interviewed had Lutheran sense of religion even though
only one of them was the member of church. The spiritual necessities were divided into
five different divisions: being understood and helped, recuperating physically and men-
tally, deceleration, building a life in to its new form, and handling conscious or subcon-
scious grief. The experiences during and after the palliative care helped the next of kin
when the palliative care was satisfying, the pain of the moribund ended and the death was
experienced as a relief. Respecting the beliefs of the moribund was important to next of
kin before and after the palliative care.

Organizing the support of the people during their mourning period will be a challenge in
the future. Grief is neither an illness nor a mental disease. The concept of grief should be
changed. In the future, the spirituality of the next of kin could be studied after one or two
years after loss. In addition, the spirituality of widows would be another interesting per-
spective.

Key words: grief, spirituality
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1 JOHDANTO

Laheisen kuoleman kokemus on surevalle usein raskas elamantapahtuma. Sureva kokee
yksindisyytta ja jaa helposti surunsa kanssa yksin. Terveyden edistamisen nakokulmasta
ei ole mielekasta jattad surevaa ilman tukea. Suru voi aiheuttaa unettomuutta, sosiaalista
eristaytymist, pitkittyneitd sairauslomia, mielenterveysongelmia, alkoholin ja paihteiden
kéayton lisdantymisté sekd suurentunutta tapaturma- ja itsemurhariskia. L&dhesk&éan kaikki
surevat eivét hakeudu seurakunnan sururyhmiin, mielenterveystoimistoihin tai surujar-

jestojen pariin.

Surukokemukseen voidaan merkittavasti vaikuttaa saattohoidon laatuun panostamalla.
Mité kokonaisvaltaisemmin surevan tarpeet huomioidaan saattohoidon aikana ja sen jél-
keen, sitd paremmin han kykenee eldmaan surunsa kanssa. Surevan jaksamiseen vaikut-
tavat paitsi saattohoidon aikaisesta fyysisista, psyykkisista ja sosiaalisista tarpeista huo-
lehtiminen, myds henkisen ja hengellisen osa-alueen huomioiminen. VVoimavarojen l0y-

tdminen ja vahvistaminen kannattelevat surevaa seka auttavat surussa selviytymista.

Tutkimuksen tarkoituksena on kuvata millaisia henkisié ja hengellisia tarpeita sureva ai-
kuinen henkilo kokee yhdesta kolmeen kuukautta l&heisensé kuoleman jalkeen. Tarkoi-
tuksena on myos kuvata kokemuksia, miten ndmé tarpeet ilmenevét ja miten sureva voi

kayttaa niitd voimavarana elamassaan.

Taman tutkimuksen tavoitteena on kehittdd AVAUS-mallin avulla henkisen ja hengelli-
sen tuen menetelmaa surevien aikuisten kanssa tyoskenteleville tahoille, kuten terveyden-
huollon ammattilaisille, seurakunnan tyontekijoille, surujarjestoille ja vapaaehtoistydnte-
kijoille. Tamaé tutkimus on osa laajempaa kirkkohallituksen Vakaumuksen kunnioittami-
nen -hanketta, joka toteutetaan yhteistyossa Tampereen ammattikorkeakoulun ja Helsin-
gin diakonia-ammattikorkeakoulun kanssa. Hankkeen tavoitteena on péivittad opas va-

kaumuksen kunnioittamisesta.



2 TUTKIMUKSEN TARKOITUS, TEHTAVAT JA TAVOITE

Tutkimuksen tarkoituksena on kuvata millaisia henkisia ja hengellisia tarpeita sureva ai-
kuinen henkild kokee yhdesta kolmeen kuukautta laheisensé kuoleman jalkeen. Tarkoi-
tuksena on myos kuvata kokemuksia, miten ndma tarpeet ilmenevat ja miten sureva voi

kayttaa niitd voimavarana elamassaan.

Tutkimustehtavia on kolme.
1. Milla tavoin sureva kuvaa vakaumustaan?
2. Millaisia henkisid ja hengellisi& tarpeita surevalla on?

3. Minkalaiset asiat ovat kannatelleet surevaa laheisen kuoleman jalkeen?

Tutkimuksen tavoitteena on kehittdd AVAUS-mallin avulla henkisen ja hengellisen tuen
menetelmad surevien aikuisten kanssa tyoskenteleville tahoille, kuten terveydenhuollon

ammattilaisille, seurakunnan tyontekijoille, surujarjestoille ja vapaaehtoistyontekijoille.



3 SUREVAN HENKISYYS JA HENGELLISYYS

3.1 Kirjallisuuskatsaus

Tata opinndytety6té varten tehtiin kuvaileva integroiva kirjallisuuskatsaus, jotta surevan
henkisyytta ja hengellisyyttd voitiin kuvata mahdollisimman monipuolisesti. Integroitu
katsaus antoi tutkimusaineistosta laajemman kuvan verrattuna systemaattiseen katsauk-
seen ja se mahdollisti erilaisin metodisin l&htékohdin tehtyjen tutkimusten mukaan otta-
misen. Vaiheittain kuvattuna integroiva katsaus ei eronnut systemaattisesta katsauksesta.
(Salminen 2011, 6, 8.) Kirjallisuuskatsauksen vaiheiksi muodostuivat tutkimuskysymyk-
sen muodostaminen, aineiston valitseminen, kuvailun rakentaminen ja tulosten tarkaste-
leminen (Kangasniemi, Utriainen, Ahonen, Pietild, Jaaskeldinen & Liikanen 2013, 291-
292).

Tutkimuskysymystd muotoiltaessa tehtiin alustavaa kirjallisuuskatsausta ja se liitettiin
osaksi laajempaa kasitteellista tai teoreettista kehysta. Tutkimuskysymys ohjasi koko tut-
kimusprosessia. (Kangasniemi ym. 2013, 294-295.) Tutkimuskysymyksen muodostami-
sessa kaytettiin PICO-asetelmaa, jonka avulla tutkimuskysymys voitiin muodostaa haku-
termeiksi. Taman kirjallisuuskatsauksen tutkimuskysymyksend oli: Miten suru muuttaa
surevan henkisia ja hengellisia tarpeita laheisen kuoleman jalkeen ja milla tavalla usko
Jumalaan on muuttunut verrattuna aikaan ennen surua? Haussa kéytettiin PICO:n osia
P ja I. Néista P ilmaisi ongelman mité tutkitaan ja | tutkittavan menetelmén tai interven-

tion, jolla ongelmaan pyrittiin vaikuttamaan. (Isojéarvi 2011.)

Tietokantoja ja hakutermeja esitestattiin tekemalla tunnustelevia hakuja ja pyrittiin valit-
semaan sellaiset tietokannat, joista hakutermeilla oli 16ydettavissé tutkimuksia tai artik-
keleita. Varsinainen haku tehtiin heind- ja elokuussa 2017 ja siind k&ytettiin Arto, Aleksi,
PubMed, Medic, Melinda, Cinahl Complete (EBSCO) Joanna Briggs Institute, Jour-
nals(at)Ovid ja Cochrane -tietokantoja. Lisaksi tehtiin manuaalisia hakuja edella maini-

tuista tietokannoista.

Hakusanat haettiin YSA- ja MeSH-asiasanastojen avulla. Hakusanat ja niiden yhdistel-
mét tietokannoittain ovat ndhtdvissa liitteessa 1. Haut rajattiin vuosiin 2010-2017 tai vii-

meiseen viiteen vuoteen. Tutkimusten valintaprosessi eteni sisaénottokriteerien (Liite 2)
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mukaan siten, ettd ensin tutkimukset valittiin otsikon mukaan. Jos otsikosta ei selvinnyt
tutkimuksen kelvollisuus, luettiin abstrakti. Mikali abstrakti taytti sisdanottokriteerit, lu-
ettiin kokoteksti. Hyvaksytty ja hylatty tutkimusaineisto on kokonaisuudessaan kuvattuna

liitteessa 1.

Kirjallisuuskatsaukseen valikoitui kuusi englanninkielistd tutkimusartikkelia sek& yksi
kotimainen opinndytety0, jota pidettiin niin laadukkaana, ett4 se valittiin mukaan kirjal-
lisuuskatsaukseen aiemmin asetetuista kriteereista poiketen. Kangasniemen ym. (2013,
296) mukaan Kirjallisuuskatsaukseen mukaan otettavan aineiston keskeisin peruste on tut-
kimuksen sisélto ja sen suhde muihin valittuihin tutkimuksiin, jolloin ennalta asetetuista
kriteereistd voidaan poiketa. Kirjallisuuskatsaukseen valitut tutkimukset 1oytyvat liit-

teestd 3. Tutkimuksia tarkasteltiin suhteessa tutkimuskysymykseen.

3.2 Suru elaméantapahtumana

Suru laheisen kuoleman jalkeen vaatii voimia ja on verrattavissa ruumiilliseen tyéhon.
Suru muokkaa ja muovaa surevan arvoja, suhtautumista elaméaan, toisiin ihmisiin ja Ju-
malaan. Surun vaikeudet vaikuttavat turvallisuuden tunteeseen. EI&m& on muuttunut. Su-
rua ei voi nopeuttaa eiké paeta, mutta sitd voi yrittd torjua. Torjuttu suru purkautuu jos-
kus myohemmin eldméssa. Menetyksen jéalkeisen vuoden aikana sureva eléda lapi kaikki
vuoden juhlapyhat ja merkkipdivat. Niihin liittyy paljon muistoja. Jokaisen suru on eri-
lainen ja jokainen sureva on erilainen. (Aalto 2013a, 76-77.) Saman perheen aikuiset lap-
set surevat menetettyd vanhempaansa eri tavoin, koska heidén suhteensa vanhempaansa
ovat olleet erilaisia. Saattohoidon aikana surua voidaan tydstaa jo pitkélle ennen laheisen

varsinaista kuolemaa. Saattohoidossa kay silti joskus niin, ettd kuolema tulee yllatyksena.

Suru siséltad sekd voimakkaita tunnemyllerryksié etta tyhjyyden tunnetta. Himmennysta
aiheuttaa, kun vihalle ja katkeruudelle ei 16ydykaan kohdetta. Sureva voi kokea véaaryytta
ldheisensd kuolemasta. Laheisen kuolema voidaan kokea myds tapahtuneen vaaraan ai-
kaan, jolloin sureva ei ole ollut siihen valmis. Vihan ja katkeruuden lisdksi moni sureva
kokee syyllisyytta. Syyllisyys voi johtua asioista, jotka jaivat tekeméttd tai toteuttamatta.
My6s myonteisten asioiden kokeminen l&heisen kuoleman jalkeen voi aiheuttaa syylli-
syyden tunteita. (Mattila 2008, 67, Pulkkinen 2016, 268-273.)



10

Suruun voi liittyd myos syva kokemus kuoleman kasittaméattomyydestd, johon liittyvét
epéusko ja epatodellisuus tapahtuneesta. Pitkaan hoitotyotd tehnyt ja ihmisen eldman ra-
jattomuutta kokenut ammatti-ihminenkin voi kokea laheisensé kuoleman vaikeasti ym-
marrettavaksi. Kasittdmattomyytté lisad kuoleman ékillinen luonne ja se voi ilmeta siten,
ettei ihminen osaa toimia rationaalisesti. Vanhankin ihmisen odotettu kuolema, erityisesti
ensitiedon saaminen, katkaisee normaalin elamankulun. Olosuhteet ovat peruuttamatto-
masti muuttuneet ja ihmissuhde on péattynyt. Saattohoidossa olevan kuolema saattaa yl-
lattad, jos toimintakyky on tilanteeseen nédhden ollut suhteellisen hyvé ja kuoleman lahei-
syys on hamartynyt. Saattohoito on suhteellisen lyhyt aika valmistautua kuolemaan, jos
aikaa vertaa koko ihmisen elinaikaan. Siksi kuoleman vaiheet voivat tuntua nopeilta ja
kasittamattomilta. (Pulkkinen 2016, 277-280.)

Damianakis ja Marziali (2012 60-63), jotka tutkivat hengellisyyden merkitysta puolisonsa
menettaneiden ikaantyneiden psykoterapiaryhméssa, totesivat, ettd ikdéntyneet surevat
kokivat uuden elamaéntilanteen myo6té vaikeutta uuden identiteetin ja eldmén tarkoituksen
I6ytdmisessé. Surevilla oli tarve k&yda lapi syité ja olosuhteita, joissa puoliso oli kuollut.
Uskonnolliset rituaalit 1&heisen kuollessa, joihin sisaltyivat hautajaiset, hautausmaalla
kaynnit, rukoilu, mietiskely, Jumalan ylistys yksityisesti ja uskonnollisessa organisaa-
tiossa toivat sureville lohtua. Kielteiseksi koettuja tunteita purettiin erityisesti silloin, kun
suru koettiin fyysising kipuina. Puolison kuvalle tai haudalla kdydessa saatettiin purkaa
sanallisesti pahaa mieltd. Kuolema ei katkaissut suhdetta puolisoon, mika toi vahvasti
lohtua. Merkityksen ja tarkoituksen I6ytaminen, uuden identiteetin kasvaminen ja ihmis-

ten pariin meneminen auttoivat surun kanssa eteenpain menemisessa.

Kriisitydssa on mielletty, ettd vain yllattavan kuoleman kohdanneet tarvitsevat kriisiapua.
Saattohoidossakin saattaa olla tilanteita, joissa kriisiapu olisi erittdin tervetullutta kuole-
man kohdanneille l&heisille, joskus jopa kokonaisille perheille. Terveydenhuollon yksi-
koiss4, joissa saattohoitoa annetaan muun tyon ohessa, hoito- ja tukisuhde paittyy poti-
laan tai asiakkaan kuolemaan. Tall6in l&heiset jaavéat usein tyhjan péalle.

Laheisen kuolema voi olla my6s helpotus. Kuormitus, jota paivittdinen lasnéolo tai péi-
vittaiset kaynnit laheisen luona aiheuttivat, vihdoin paattyy. Pitk&n saattohoidon jélkeen
odotettu ja pelatty kuolema viimeinkin tapahtuu. (Gronlund & Huhtinen 2011, 145.) L&-
heisen karsimys ja riutuminen vihdoin loppuvat tai vuosikymmenia kestanyt hoitovastuu

paattyy. Surun tunteena voidaan kokea my®s kiitollisuutta, jolloin yhteisen elamén arvo
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korostuu. Kiitollisuuden kokemus on pyhéa. Kiitollisuutta kokevan surevan suru on yhté
merkityksellistd kuin surevan, joka ei sitd koe. Kiitollisuuden arvo heijastelee sekd men-
neisyyteen ettd tulevaisuuteen ja vaikuttaa samalla surevan hyvinvointiin. (Pulkkinen
2016, 274-276.)

Kunkel, Dennis ja Garner (2014, 632, 628-629,634) tutkivat surevien merkityksen I0yta-
misté ja rakentumista menetyskokemuksilleen. Menetys oli helpompi hyvaksya, jos la-
heinen oli sairastanut pitkaan ja laheisen kérsimykset lopulta p&éattyivat. Vaikka menetys
olisi ollut dkillinen, menetykselle saatettiin 10ytaa jalkeenpain merkitys elamaa ja kuole-
maa ymmartamall&. Surevat saattoivat ajatella laheisen maallisen ajan olleen tdynna tai
lohduttautua l&heisen eldneen nakdisensa tai hyvéan elamén. Surevat saattoivat kokea me-
netyskokemuksensa myaos sisdisend kasvuna, voimaantumisena, kypsymisend, henkilo-
kohtaisena oivalluksena tai menetyskokemus saattoi johtaa jonkin itselle merkityksellisen
asian eteenpdin viemiseen. Menetyskokemus saattoi muuttaa surevan roolia ja elaméanar-

voja. Surevat saattoivat kokea vainajan jopa suojelevan jéljelle jaaneita.

Steffen ja Coyle (2011, 581, 589-590) tutkivat surevien tarkoituksen I6ytdmista toisesta
nakokulmasta. Heitd kiinnosti, oliko surevien kokemuksilla vainajien lasndolosta yhteytta
tarkoituksen Ioytdmiseen. Tutkimustulosten mukaan joillakin surevilla oli ollut voimak-
kaita kokemuksia kuolleen laheisensa l&sndolosta. L&sndolo saatettiin kokea ympé-
roivand, huoneessa lasné olevana, vieressé olevana tai nadhtévissa olevana hahmona. Ko-
kemuksia oli my6s kuolleen laheisen ddnen kuulemista tai tuoksun aistimista. Téallaiset
kokemukset vahvistivat uskoa kuoleman jalkeiseen elaméén ja lohduttivat jalleennake-
misen mahdollisuudesta tuonpuoleisuudessa. Vainajan lasndolon kokemukset auttoivat
surevia eksistentiaalisessa ahdistuksessa seka tarkoituksen 16ytdmisessé johtaen surevien

hengelliseen kasvuun.

Surun fysiologisina oireina voi olla erilaisia kiputiloja, kuten paanséarkya ja voimakasta
vasymystd. Ruokahalukin voi havita. (Gronlund & Huhtinen 2011, 144-145.) Toiminta-
kyky voi lamaantua ja tyokyky kérsid. Sureva ikaan kuin kamppailee omasta eloonjaami-
sestddn. (Pulkkinen 2016, 288-289.) Yliluonnolliset kokemukset laheisen lasndolosta,
tuoksusta ja vierelld olosta ovat mahdollisia. (Gronlund & Huhtinen 2011, 145, Juhela
2015.)

Surun kokonaisvaltaisuuden ymmartaminen auttaa kasittdmaén surevien sairastavuuden

lisadntymistd. Kun omat voimat ovat vahissd, ei sureva jaksa pitaa itsestdan huolta. Ei ole
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ollenkaan harvinaista, ettd suremaan jaanyt iakas puoliso on vuoden kuluessa itsekin sai-

rastunut, saanut sairauskohtauksen ja joutunut sairaalahoitoon tai jopa kuollut.

Laheisen kuoleman jalkeen surevan on vaikea ymmartaa, ettd menetyksesta voi seurata
jotain myonteista. Henkistd kasvua voi huomata itsessaan jo kolmenkin vuoden jalkeen
menetyksestd. EIdmassa selviytyminen, toisten ihmisten ymmartaminen, myo6téatunto toi-
sia kohtaan, anteeksiantamisen herkkyys ja karsivallisyys itseddn kohtaan ovat asioita,
joiden voi huomata parantuneen. EIdméssa alkaa olla enemman hyvid paivid kuin huonoja
ja tulevaisuuteen alkaa liittya toiveita. Keskeista henkiselle kasvulle on merkityksen 16y-
tdminen karsimykselle. Henkisen kasvun my6té sureva vahvistuu. Oma elaménkokemus,
itsevarmuus, itsensa arvostaminen ja tunne-elaman ilmaisu nakyvét henkisen kasvun
myo6ta. Laheisten ja ystavien merkitys korostuu, ihmissuhteet syvenevét ja empaattisuus
lisadntyy. Elaméaan tulee perspektiivid ja eldmén arvostus kasvaa, jonka voi nédhda esi-

merkiksi siing, ettd pienista asioista tulee merkityksellisia. (Poijula 2002, 62-64.)

Aavaluoma (2016, 152, 165-166) tutki opinnédytetydssédén etenevan muistisairauden vai-
kutuksia parisuhteeseen sekd terveen puolison suruprosessiin ja toipumiseen muistisai-
raan puolison kuoleman jélkeen. Tutkimustulosten mukaan ne lesket, joilla oli aluksi ollut
onnellinen parisuhde ja joiden puolisot olivat sairastuneet muistisairauteen ennen kuole-
maansa, kokivat menetyksen jalkeisen eldamansa olleen tunteiden vuoristorataa katkeruu-
den ja kiitollisuuden valill4. Surevat kokivat kuoleman kuolevan kannalta helpotuksena
ja armollisena. Itkeminen, muisteleminen seké l&heisten ja ystavien tuki olivat merkitta-
vid ja lohduttavia. Haudalla saatettiin kdydé jopa paivittain puhumassa vainajalle. Surusta
huolimatta oli véhitellen alettava elamaén arkea ja parjagdmaan yksin. Osallistuminen ak-
tiviteetteihin ja aktiivisuus olivat vaatineet surevilta pinnistelyd, toisaalta niisté oli seu-
rannut virkistymistd. Vanhat harrastukset seké uusista asioista nauttiminen auttoivat su-
revia. Koti ja siind olevat muistot lohduttivat. Surevat nakivat lapsissa ja lapsenlapsissa

tulevaisuuden ja osa oli 16ytanyt uuden rakastetun.

Saattohoidossa tapahtuvan menetyksen erityispiirteend on ennakoivan surun mahdolli-
suus. Téalla tarkoitetaan surua, jonka ihminen kokee kuullessaan sairastavansa kuolemaan
johtavaa sairautta (Gothoni 2014a, 185). Yhtd lailla kuolemansairaan ihmisen laheiset
aloittavat suremisen. Sureminen voidaan aloittaa jo l&heisen sairastamisen aikana tai vii-

meistdan saattohoidossa (Gronlund & Huhtinen 2011, 146). Keskeneréiset ja tarkeat asiat
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tulisi saada puhuttua kuolevan kanssa puolin ja toisin. Anteeksi antaminen, anteeksi pyy-
tdminen ja sovintoon paaseminen ovat merkityksellisié ja auttavat sekd kuolevaa etta su-
remaan jaavaa laheistd. Omista tunteista kertominen, kuten rakkaus ja kiitollisuus yhdessa
eletystd elamasta sekd kuoleman hetkelle saattaminen antavat myoénteisia tunnekokemuk-
sia. (Juhela 2015).

Terveydenhuoltohenkildston tiedoilla, taidoilla ja osaamisella on merkitystd. Saattohoi-
dossa on osattava ennakoida laheisten surua panostamalla saattohoidon laatuun. Laatu
mahdollistuu hoitohenkilékunnan koulutuksella. Eduksi ovat erityisesti hyvat kohtaamis-
taidot, taito kuulla ja kuunnella, tiimitydskentelytaidot seka rohkeus ja luovuus. Omat

suru- ja menetyskokemukset tulisi olla hyvin késitelty.

3.3 Henkinen ja hengellinen terveys

Kristillisen ké&sityksen mukaan ihmiselld on ruumis, sielu ja henki. Ihmisen mieli ja
psyyke ilman henked eivat pysty késittaméan hengellisia asioita. Hengen voi havaita sen
vaikutuksen ja voiman kautta. Hengesséan ihminen voi tutkia, todistaa, rukoilla, kiivastua
jandantyd. Hengessaan ihminen voi myos ylistaa ja palvella Jumalaa, olla palava tai ndan-
nyksissd. Hengellinen elamé perustuu Pyhdan Henkeen eli voimaan, joka lahtee Juma-
lasta. Pyhd Henki tekee eldvaksi ja on ihmisen eldmén voima mydos arkieldméssa. Pyhén
Hengen avulla ihminen voi vapautua kiusauksista ja koetuksista, mutta Jumalan armo
Jeesuksessa sailyy silloinkin, kun ihminen ei kykene elaméan Pyh&dn Hengen mukaan.
(Valimaki 2016, 130-132.)

Sielu on ihmisen tunne-eldman keskus, jossa ihminen tuntee tuskaa ja murhetta, mutta
myos iloa ja rakkautta. Thmisen sielu on haavoittuva ja kokee syvié tarpeita. (Valimaki
2016, 127-128.) EI&mén henkays, jonka Jumala on ihmiseen puhaltanut, poistuu ihmisen
kuollessa. Ihmisen sielu odottaa ylosnousemuksen paivéd, jolloin Kristukseen uskovat

saavat ylosnousemusruumiin. (Suomen Evankelis-luterilainen kirkko.)

Ihmisen toimintaa ohjaavat arvot, jotka ovat eettisen tietoisuuden tiloja tai asenteita. Ne
ohjaavat joko tietoisesti tai tiedostamatta ihmisen valintoja, toimintaa ja tekoja. (Tieteen
termipankki 2016a.) Vakaumuksella tarkoitetaan varmaa ja vakaata kasitysta jostakin pe-

rustavaa laatua olevasta asiasta (Suomisanakirja 2017). Vakaumus on vahva, erityisesti
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eettinen, poliittinen tai uskonnollinen, uskomus tai arvostelma. Vakaumus voi vaikuttaa

tunteisiin, kayttadytymiseen ja persoonalliseen identiteettiin. (Tieteen termipankki 2016b.)

Henkisyys ja hengellisyys ovat osa ihmisen kokonaisuutta ja antavat merkitysta siihen,
miten koemme toiset ihmiset, millainen etiikka vaikuttaa toiminnassamme ja miten ko-
emme terveyden ja sairauden. Usko yliluonnolliseen tai johonkin muuhun, oikeaksi ko-
kemamme ravinto, eksistentiaalinen pohdinta ja kulttuuriset tekijat auttavat ymmarta-
mé&én henkista ja hengellista terveyttd. K&sitys synnista voi vaikuttaa siihen, ettd sairas-
tuminen tai kuolema voidaan kokea rangaistukseksi. Monissa uskonnoissa rajoitetaan
tiettyjen ruoka-aineiden ja juomien nauttimista tai harjoitetaan paastoa. Taten ravinnon

merkitys hengelliseen terveyteen voi olla merkittava. (Karvinen 2009, 160-161, 163.)

Henkisyys ja hengellisyys ovat osa ihmisen kokonaisuutta ja antavat merkitysta siihen,
miten koemme toiset ihmiset, millaisen etiikka vaikuttaa toiminnassamme ja miten ko-
emme terveyden ja sairauden. (Karvinen, 2009,160.) Henkisyys on kiinnostusta yksilon
eldman arvoista ja ldhtokohdista. Hengellisyys sisdltyy henkisyyteen, mutta ilmenee
omistautumisena tietyille arvoille seka pyhyyden kokemiselle. Uskonnollisuus sen sijaan
on yksi hengellisyyden ilmenemisen muoto, johon liittyy yhteisollista ja rituaalista toi-
mintaa. (Karvinen 2006, 13.)

Spiritualiteetilla tarkoitetaan hengellisyytta ja hengellistd elamé&a ja se tulee latinan kieli-
sestd sanasta spiritualis, joka tarkoittaa hengellistd. Hengellinen eldmé toteutuu yhdessa
muiden Kristittyjen kanssa uskoa harjoittamalla. Hengelliseen elamaan kuuluu jumalan-
palveluksiin osallistuminen, yhteys uskoviin, rukoilu, hartaushetkiin osallistuminen, hil-
jaisuus ja mietiskely, hengelliset virret ja muu hengellinen musiikki sekd Raamatun luke-
minen ja retriitti. Retriitilla tarkoitetaan yhteisollista hiljentymista, jossa keskitytaan ru-
koukseen, mietiskelyyn ja rauhaan seka annetaan mahdollisuus syntien tunnustamiseen

ja synninpaastoon. (Aamenesta 0ylattiin - kirkon sanasto.)

Spiritualiteetti- ja hengellisyys -kasitteet ovat muuttuneet viime vuosikymmenina. Ame-
rikkalaisessa ja eurooppalaisessa keskustelussa spiritualiteetista puhutaan ilman yhteytta
uskonnollisuuteen. Uskonnollisuus ndhdaan uskonnon harjoittamiseen ja rituaaleihin liit-

tyvan, kun taas spirituaalisuus tunne-elaméén, kokemuksiin, elamén tarkoitukseen ja ar-
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voihin liittyvané pohdintana. Talléin ihminen voi olla uskonnollinen olematta spirituaa-
linen tai spirituaalinen olematta uskonnollinen. My0s ateisteilla on spirituaalisia tarpeita.
(Kettunen 2013, 123-125.)

Henkisyys ja hengellisyys ovat jokaisen ihmisen perustarpeita, jotka ilmenevét eri ela-
manvaiheissa eri tavoin. Kulttuuriymparistolla on vaikutus siihen, miten henkisyytta ja
hengellisyytta ilmaistaan. Kaikkialla missa ihmiset kohtaavat, myos kulttuurit kohtaavat.
Haastavissa elamantilanteissa, kuten kuoleman laheisyydessa, ihminen aktivoituu pohti-
maan omaa henkisyyttdan. Henkisyys ja hengellisyys liittyvat myos vahvasti toivoon.
(Karvinen, 2012, 95.)

3.4 Surevan henkisyyden ja hengellisyyden seka eksistentiaalisen ahdistuksen

kohtaaminen

Suomalaiseen hengelliseen perinteeseen liittyy vaikeus puhua uskonnollisista asioista.
Hengellinen hdped ja hengellinen kelpaamattomuus johtuvat siité, ettd ihminen kokee
oman hengellisen eldménsa riittamattdomaksi. (Kettunen 2013, 128.) Toisaalta hengelli-
syydessa voi olla myo6s epéaterveita piirteitd. Ulkoapéin sen méarittely, mik& on tervetta
hengellisyyttd ja mika epéatervettd, on vaikeaa. Sama ilmid6 voi olla toiselle ihmiselle vah-
vistava ja toiselle hyvinkin ahdistava. Uskoneldméssa tapahtuvat muutokset tapahtuvat
my0s psykologisesti. EIdman traumoilla on vaikutusta myds psyykkiseen eldméén ja
psyykkiset sairaudet voivat vaaristad hengellista elamaa. (Gothoni, 2014a, 149-150.) Ih-
minen on kokonaisuus, jossa psyykkinen ja uskonnollinen todellisuus ovat limittaisia.
Puhuessaan yksinaisyydesta tai hylatyksi tulemisesta, sureva voi todellisuudessa kysell&
hengellisisté asioista. (Kettunen 2013, 129.)

Hengellinen eldm4 ja jumalasuhde voidaan ndhdé prosessina, joka muuttuu ihmisen el&-
maén aikana. Elaméan aikana on erilaisia vaiheita ja tilanteita. Samoin hengellisyydessé voi
ollaerilaisia vaiheita. Terve usko on syvélld ihmisessa ja osa persoonaa. Terve usko tukee
ihmista kriisin kohdatessa ja osoittautuu mielenterveytta tukevaksi voimavaraksi.
(Gothoni 2014a, 150, 154.)
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Sureminen on ihmiselle annettu keino kohdata ja késitell& vaikeita menetyksia. Surevan
ei tarvitse erityisesti ponnistella surun etenemiseksi, vaan suru itsessadn hoitaa ja paran-
taa. Itkeminen ja puhuminen auttavat vahitellen hyvaksymé&én tapahtuneet tosiasiat. Myods
Kirjoittaminen ja piirtaminen auttavat kokemuksen purkamisessa. Hyvaksyminen ei tar-
koita sitd, ettd menetyskokemus muuttuisi jollakin tavalla hyvéksi, vaan etta sureva pys-
tyisi tunnustamaan menetyksen myos tunnetasolla. Tdman jalkeen surevan on mahdollista
nahd& uusia asioita, ihmisié ja mahdollisuuksia, joita han voi pita4 itselleen merkityksel-
lisind. (Valiméki 2016, 35-37.)

Vaikeassa eldmantilanteessa kuka tahansa saattaa tarvita ulkopuolista kuuntelijaa ja vie-
ressd kulkijaa. Surevan tukemista voidaan kuvata arkun kantamiseksi elamén aikana. L&-
heisen kuolema voi heréttad4 toivottomuutta ja epatoivoa. Yksindisyys ja lohduttomuus
eristavat ja kyky kokea mielihyvaa haviaa. Tukemisen keskeinen siséltd on toivon vélit-
tdmistd. Alkuun se on toivon esilla pitdmisté ja surevan kannattelemista. Thminen, jolla

on toivoa, uskoo tulevaisuuteen ja siihen, ettd elama kantaa. (R&ttya 2012, 89-91.)

Kelley ja Chan (2012, 217-221) tutkivat surevan Jumalasuhteen, henkisen ja hengellisen
selviytymisen sek& merkityksen lI6ytdamisen nakokulmia. Tulosten mukaan laheinen ja
molempiin suuntiin toimiva Jumalasuhde sekd lempeé& kuva Jumalasta toimivat merkitta-
vana eheyttdjana erityisen suuren surunkin jalkeen. Usko Jumalaan véhensi surua ja ma-
sennusta, mik& mahdollisti tarkoituksen l6ytamisen, eldméssa eteenpéin paasemisen, per-
soonallisen kasvun seké uudistumisen. Niillékin surevilla, joilla oli l&aheinen ja toimiva

Jumalasuhde, menetykseen liittyva stressi ja masennus johtivat hengelliseen kasvuun.

Surevan karsimys ja haavoittuneisuus tulee kohdata hyvaksynnalla ja kunnioituksella.
Dialoginen keskustelu surevan kanssa on tasavertaista, kunnioittavaa, vuorovaikutuksel-
lista sekd vaatii kuuntelun taitoa. Jos surevan omat voimavarat ovat hetkellisesti kadon-
neet, voidaan keskustelun avulla I6ytéa uusia tapoja ajatella ja tulkita asioita. Sureva on
oman eldmansé asiantuntija, mik& tulee huomioida ratkaisuja tarjotessa. Surevalle voi
riittdd myos turvallinen tila itked pahaa oloaan rauhassa turvallisessa seurassa. (Réattya
2012, 89-91.)

Keskustelussa surevan kanssa tarkeaa on tilan antaminen. Surevan annetaan kertoa vai-

najan eldmastd, perheestd, eldmantyosta ja harrastuksista. Valokuvien katsominen voi
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auttaa ymmartdmaan surevan tuskaa, kun hén voi nayttdd millaisen ihmisen han on me-
nettdnyt. Muisteleminen on tirkedd henkista hoitoa. On hyva keskustella siitd mika jai
kesken tai mitd laheinen olisi vield halunnut sanoa vainajalle, mutta ei ehtinyt. Tall& voi-
daan avata tunnelukkoja, joita surevalle on jaanyt. Kuolemasta ja kuolemanjélkeiseen elé-
maan liittyvista ajatuksista voidaan kysya seka kertoa mahdollisuudesta osallistua suru-
ryhmaén. (Kettunen 2013, 186-187.)

Sielunhoidolla tarkoitetaan erilaisten hengellisen eldman kysymysten, elaméassa tapahtu-
neiden kriisien ja eksistentiaalisten kysymysten pohdintaa yhdessé seurakunnan tyonte-
kijan kanssa (Gothoni 2014a, 58). Hengellisten elementtien kaytto sielunhoitotilanteissa
on yleistd, mutta siind on jonkin verran vaihtelua. Rukousta, Raamatun lukua ja virsié
kéaytetddn enemman kuin rippid, ehtoollista ja 6ljyll4 voitelua. Rukous sopii erityisesti
sielunhoitokeskustelun loppuun ja se voi olla surevalle merkityksellinen. (Kiiski 2009,
108-109, 117-118.) Rukous on Jumalan ja ihmisen vélista keskustelua, mutta sielunhoi-
dollinen keskustelu itsessadn voidaan myos kasittédd rukoukseksi. Raamatusta sureville ja
ahdistuneille lohtua tuovat erityisesti psalmit ja Jobin kirjan tekstit. (Gothoni 2014a, 50-
51, 53)

Virret sopivat surevien sielunhoitotilanteisiin, koska niissa on runsaasti suruun liittyvaa
sanomaa katoavaisuudesta, kuolemanpelosta ja murheesta sekd luopumisesta (Kiiski
2009, 123). Virret ja hengelliset laulut ovat rukousta ja Jumalan puhetta ihmiselle. Mu-
siikin kautta on mahdollista saavuttaa pyhyyden kokemus. (Gothoni 2014a, 56-57.) Sie-
lunhoitoripilla tarkoitetaan lahes samaa kuin sielunhoitokeskustelulla. Keskustelussa kes-
keista on vapautumisen kokemus. Oljylla voitelua voidaan kayttaa sairaiden sielunhoi-
dollisissa rukoushetkissa. (Kiiski 2009, 126, 132.)

Olemassaolo eli eksistenssi tulee latinan sanasta existere. Se tarkoittaa erottumista, sel-
vidmista ja esiin nousemista. Eksistentiaalinen ahdistus eli olemassaolon ahdistus, koskee
eldmén tarkoitusta ja perimmaisid arvoja. Eksistentiaalista ahdistusta ilmenee, kun ihmi-
nen ei ymmarra tapahtuneen asian tarkoitusta ja mieltd. (Gothoni 2014a, 21.) Tall6in ih-
misen hyvinvointi, turvallisuudentunne tai tulevaisuus ovat uhattuna (Kettunen 2013,
126). Ihmisella on tarve suojautua, kun ympardiva maailma romahtaa. Ahdistuneena on

tarve tulla sovitetuksi Jumalan ja itsensé kanssa. (Aalto, 2013b, 165.)
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Tata opinnaytety6té varten tehdyssé kirjallisuuskatsauksessa oli kaksi tutkimusta, joissa
tutkittiin komplisoitunutta eli pitkittynyttd surua. Burken, Neimeyerin, Youngin, Boninin
& Davisin (2014a 271-278) mukaan laheisen kuolema aiheutti hengellista hataa, johon
liittyi kokemus hylatyksi tulemisesta ja yksin jadmisesta vaikeiden tunteiden kanssa. Su-
revat kuvasivat vihan tunteita Jumalaa kohtaan. Menetys koettiin jopa Jumalan rangais-
tuksena. Seurakunnassa puhuttiin Jumalan hyvyydestd, mita surevan oli vaikea kuulla.
Talloin oma suru tuntui kipedltd taakan kantamiselta. Seurakunnalta odotettiin hengellisté
apua ja sita jopa pyydettiinkin, mutta kohtaamiset olivat epdonnistuneita ja loukkasivat
surevien tunteita. Surevat saattoivat hakea turvaa ja hyvéksyntaa toisista uskonnollisista

yhteisoisté.

Myos Burken, Neimeyerin, Hollandin, Dennardin, Oliverin & Shearin (2014b, 242, 244-
246) tutkimustulosten mukaan komplisoitunutta surua potevat surevat kokivat, ettd me-
netyksen jalkeen Jumala ei tuntunut enéa suojelevalta ja turvalliselta. Surevat kuvasivat
olevansa h&mmentyneité ja heilld oli henkistd kamppailua uskonsa kanssa. Surevat ky-
seenalaistivat, miten hyva Jumala sallii pahojen asioiden tapahtua. VVaihtoehtoisesti sure-
vat ottivat etdisyytta hengellisiin yhteiséihinsa. He my6s rukoilivat vahemman, lukivat
Raamattua véhemman ja vélttelivat osallistumista Kirkollisiin tapahtumiin. Surevat koki-
vat Jumalan ylistdmisen vaikeaksi. Jumala tuntui olevan enemman poissa kuin lasné el&-

massa.

Luopumiseen liittyy aina kérsimystd, koska luopumista ei voi estaa (Mattila 2017, 917).
Elama on rajallista ja haavoittuvaista. Sureva tarkastelee omia valintojaan, jolloin voi il-
metd syyllisyyden pohdintaa. Kriisien kohdatessa sureva pohtii elamén ja karsimyksen
mielekkyyttd. (Gothoni 2014a, 21-22.) Eksistentiaalinen ahdistus on normaali reaktio 1a-
heisen kuoleman yhteydessa ja sen jalkeen. (Kettunen 2013, 126). Olemassaolon ahdis-

tusta lievittaa sen kestdminen toisten ihmisten myétatunnon avulla. (Mattila 2017, 918).

Mann-Gingin, Uslucan, Feggin, Frickin ja Bussingin (2015, 819) mukaan er&an saksalai-
sen vanhainkodin asukkaiden hengellisia tarpeita tutkittaessa havaittiin, etta tyytymatto-
myys elaméan ja Kielteiset tunteet aiheuttivat eksistentiaalista ahdistusta ja tarvetta siséi-
seen rauhaan. Kun vanhukset kokivat elamansa tarkoituksen tayttyneen, heilld oli vahem-
man eksistentiaalista ahdistusta, mutta enemmén uskonnollisia tarpeita. Ikadntyessaan ih-
minen alkaa tyostaa elaman perimmaisen tarkoituksen pohdintaa ja eldman rajallisuutta.
(Kettunen 2013, 126).
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3.5 Ammattilaiset henkisen ja hengellisen tuen antajina

Palliatiivisen hoidon tulee perustua potilaan yksil6llisiin tarpeisiin ja sen tulee parantaa
sekd potilaan ettd hédnen perheensa eldmanlaatua. Riittavan aikaisin aloitettu palliatiivinen
hoito ennalta ehkdisee ja helpottaa seka fyysisié kipuja ettd psykososiaalisia ja hengellisid
ongelmia. Palliatiivisen hoidon tulee siséltd4d myos henkisen tuen antamista seké suruneu-
vontaa potilaan laheisille. (WHO 2015.)

Hyva saattohoito Suomessa -saattohoitosuosituksessa (STM 2010, 31) todetaan, etta kuo-
levan potilaan hoidossa saattohoidon osaamisalueena ovat potilaan henkiset, hengelliset
ja eksistentiaaliset tarpeet sekd omaisen tukeminen potilaan kuoleman jélkeen. Suomen
Sairaanhoitajan eettisissé ohjeissa (Sairaanhoitajaliitto, 2014) maaritetadn sairaanhoitajan
tehtavaksi erilaisissa elaméntilanteissa olevien yksildiden ja perheiden kohtaaminen, voi-
mavarojen tukeminen sek& eldaménlaadun parantaminen. Sairaanhoitajan tehtdvana on ot-

taa huomioon yksil6iden arvot, vakaumus ja tavat.

Kaikki surevat eivét ole aktiivisia missdén ryhmissa eika kaikilla ole tukiverkostoa per-
heestd. Talloin heidan hengelliset tarpeensa jadvat usein huomiotta. Hoitajan epavarmuus
omasta hengellisesta osaamisesta on este hengellisten tarpeiden kohtaamiselle. Epévar-
muuteen vaikuttavat myos taloudellinen paine ja tehokkuusvaatimus. (Gothoni 2014b,
294.) Hoitotyontekijan oma vakaumus ei saa muodostua esteeksi hengellisen hoitotydn
toteutumiselle. Hoitotyontekijéa auttaa oman hengellisyytensé pohtiminen, jotta voi aut-
taa muita (Gothoni 2014b, 295, Lipponen & Karvinen 2014, 35.) Hengellisen hoidon tun-
nistaminen ja strateginen kehittdminen seké tutkimus ja koulutus ovat kehittamiskeinoja
hengellisten tarpeiden kohtaamiselle. My6s yhteistyd hengellisté ty6téd tekevien ihmisten
kanssa on térkeda. (Nolan 2011, 86-89.)

Kuolevan potilaan laheisilta kysytaan vain harvoin hengellisen tuen tarvetta, vaikka tie-
detdén sen olevan térkeéa. L&heisten hata voi nakyé vahvana tunnepitoisena kayttaytymi-
send, jossa ilmenee syyttelyé ja vihanpurkauksia hoitohenkilokuntaa kohtaan. Naissa ti-
lanteissa laheisten voimavarojen I0ytdminen ja tukeminen vaativat ammattitaitoa. (Lip-
ponen & Karvinen 2014, 34).
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Laheisen kuoleman jalkeen sureva kokee vahvoja tunteita, kuten syyllisyyttd, vihaa ja
irrallisuutta, mutta toisaalta myds persoonallista kasvua. Vahvat tunteet lievenevét ajan
kanssa. Hengellisissé tarpeissa apua haetaan uskonnosta ja moni lukee Raamattua, rukoi-
lee ja osallistuu seurakunnan toimintaan. Laheiset kokevat saavansa apua myds keskus-

telusta papin tai muun seurakunnan tyontekijan kanssa. (Kaunonen 2000, 49-51.)

Hengellisté tyota terveydenhuollon laitoksissa ja avoterveydenhuollon laitoksissa edistaa
evankelis-luterilaisen kirkon sairaalasielunhoito. Kirkolla on vahvaa ammattitaitoa saat-
tohoidon ja kuoleman kysymyksiin. Sairaalapapit kdyvét henkilokohtaisia keskusteluja,
ovat l&sn&, kuuntelevat ja toimivat rinnalla kulkijoina. Heidén toimenkuvaansa kuuluu
my0s hengellisten ryhmien vetdminen, hengellisten tilaisuuksien jérjestdminen, erilaiset
kirkolliset toimitukset sek& koulutus ja tydnohjaus. Kunnissa, joissa sairaalapappia ei ole
saatavilla, sairaalasielunhoito on jérjestetty seurakuntapappien toimesta. (Kirkon tutki-
muskeskuksen julkaisuja 2012, 182-184.)

Saattohoidossa hengellinen hoito on perusoikeus. Vakaumuksen huomioon ottaminen voi
tarkoittaa erilaisia asioita liittyen ruokailuun, hoitotoimenpiteisiin, pyhiin toimituksiin,
ldhestyvaan kuolemaan seka hartaushetkiin. Hengelliset keskustelut, joissa saa kasitella
menneisyyteen kuuluvia ristiriitoja, voivat tuoda rauhaa ja levollisuutta kuolevan potilaan
ja hdnen laheistensa vélille. Saattohartauksissa sairaalapapin tehtdvand on myas surevien
tukeminen. Sureville, joiden on vaikea katsoa vainajaa, sairaalapapin lasndolo antaa tu-
kea. Surevat tarvitsevat saattamista takaisin elamaan. (Kirkon tiedotuskeskuksen julkai-
suja 2009.)



21

4 MENETELMALLISET LAHTOKOHDAT

4.1 Kvalitatiivinen tutkimus

Tamaé tutkimus oli luonteeltaan kvalitatiivinen eli laadullinen. Lahtokohtana pidettiin to-
dellisen elamén kuvaamista siten, ettd kohdetta tutkittiin ja tietoa keréttiin mahdollisim-
man kokonaisvaltaisesti. Surevia ihmisid haastateltiin ja havainnoitiin tosiasioiden pal-
jastamiseksi ja loytamiseksi, mika ymmarrettiin kvalitatiivisen tutkimuksen tarkoi-
tukseksi. Kohdejoukon valintaan kiinnitettiin erityistd huomiota, jotta tiedonsaanti oli tar-
koituksenmukaista. Jokaiseen tiedonantajaan suhtauduttiin ainutlaatuisesti ja saadun ai-
neiston tulkintaan suhtauduttiin kunnioituksella. (Hirsjarvi, Remes & Sajavaara 2015,
161,164.) Tutkijan omalla arvomaailmalla ymmarrettiin olevan merkitysta tutkimuksen
kaikissa vaiheissa, koska omat arvot muovaavat kasityksié tutkittavasta aiheesta. Tassa
tutkimuksessa katsottiin kuitenkin olevan hyo6tya siit4, ettd tutkijalla oli omakohtaisia su-

rukokemuksia ja asiantuntijuutta surusta, kuolemasta ja saattohoidosta.

Surevien omia tulkintoja pyrittiin nostamaan esille, mika oli kvalitatiivisen tutkimuksen
yhtend tavoitteena. Haluttiin antaa &ani sellaisille henkildille, joilla siihen ei aiemmin
ehka ollut ollut mahdollisuutta. (Hakala 2010, 21.) Tutkimusta tehdesséd ymmaérrettiin,
ettd kvalitatiivinen tutkimus on aikaan ja paikkaan sidottua. Yleistettavyys kvalitatiivi-

sessa tutkimuksessa riippui tutkijan taidoista.

4.2 Kohdejoukko ja tutkimuksen toteuttaminen

Tutkimuslupa anottiin maaliskuussa 2014 erdan lantisen Suomen kaupungin perusturva-
osaston johtoryhmaltd ja se myonnettiin huhtikuussa 2014. Tutkimuslupa sisélsi kaksi-
toista haastattelua. Aineiston keruu suoritettiin elo-syyskuussa 2016 teemahaastatteluina.
Kohdejoukkona olivat touko- ja kesédkuussa 2016 ldheisensé saattohoidon aikana menet-
taneet aikuiset henkil6t erdan lantisen Suomen terveyskeskuksen akuuttiosastolla. Suku-
laisuussuhde vainajaan ei ollut valinnan peruste. Sen sijaan kohdejoukon valinnassa pai-
notettiin tiedonantajien osallistumista ja kiinnostusta laheisensd saattohoitoon. Lisaksi
eettisista syistd valinta kohdistui sellaisiin tiedonantajiin, joiden saattohoitoon tutkija ei

ollut osallisena kuin harvoin tai ei ollenkaan. Tiedote tutkimuksesta (Liite 4) annettiin
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touko-kesédkuun 2016 aikana kuuden saattohoitopotilaan laheisille, joita oli yhteensa
kymmenen. Tiedonantajiksi olisi taten hyvéksytty myos saman perheen eri jasenié. Tie-
dote tutkimuksesta annettiin seka kirjallisesti etta suullisesti. Tiedonantajilla oli samalla
mahdollisuus esittaa tutkijalle kysymyksia. Kaikki tiedonantajat antoivat tutkijalle luvan
ottaa puhelimitse yhteyttd yhdestd kolmeen kuukautta l&heisensa kuoleman jélkeen ja ky-
sya halukkuutta haastatteluun. Saattohoitojaksot kestivét alle vuorokaudesta viiteen pai-
vaan ja tutkija teki itsellenséd muistiinpanot tiedonantajista, heidan yhteystiedoistaan, su-

kulaisuussuhteista vainajaan sek& merkitsi ylés kuolinajankohdat.

Tiedonantajiin otettiin yhteyttad keskimé&arin kaksi kuukautta l&heisen kuoleman jalkeen.
Kaksi tiedonantajaa suostui haastatteluun heti. Kahta tiedonantajaa ei yrityksista huoli-
matta tavoitettu ja yksi kieltaytyi tutkimuksesta. Yksi tiedonantaja teki paatoksen, ettei
toiselta lahiomaiseltakaan kysyta halukkuutta haastatteluun ja taté paatosta kunnioitettiin.
Kaksi tiedonantajaa, jotka olivat keskendan sisaruksia, halusivat lahipiirissa tapahtuneen
toisen kuolemantapauksen johdosta kuukauden lisdajan paattdédkseen osallistuvatko tut-
kimukseen vai eivat. Lisdajan jalkeen sisarukset suostuivat vain yhteiseen haastatteluun.
Kaksi muuta haastattelua toteutettiin yksilohaastatteluna. Haastatteluja oli yhteensa
kolme ja tiedonantajia yhteensd nelja. Tiedonantajat valitsivat kaikissa haastatteluissa
haastattelupaikakseen oman kotinsa. Tiedonantajat allekirjoittivat Kirjallisen suostumuk-
sensa haastatteluun (Liite 5). Sukulaisuussuhde vainajaan oli toisessa yksilohaastattelussa
vainajan lapsi ja toisessa vainajan leski. Haastattelussa, jossa oli kaksi tiedonantajaa, su-

kulaisuussuhde oli vainajan lapset.

4.3 Aineiston keruumenetelmat

Erilaisia englanninkielisid malleja henkisten ja hengellisten tarpeiden kartoittamiseen
ovat muun muassa FICA-, HOPE- ja SPIRIT -mallit. FICA-malli kartoittaa uskoa ja va-
kaumusta, hengellisyyden merkitysta potilaan eldmdssg, hengelliseen yhteis6on kuulu-
mista ja siitd saatavaa tukea seka selvittdd mitd hengellisia asioita potilas haluaa hanen
hoidossaan otettavan huomioon. HOPE-malli kartoittaa potilaan eksistenssid, suhdetta
hengelliseen yhteisdon, hengellista elamaa sek& edelld mainittujen asioiden vaikutusta
hoitoonsa. SPIRIT-malli kartoittaa hengellista vakaumusta, hengellisyyden henkil6koh-

taisuutta, integroitumista hengelliseen yhteis6on, uskonnollisia rituaaleja ja rajoitteita,



23

osallistumista ladketieteelliseen hoitoon seka saattohoidon suunnittelua. (Agora spiritual

care guideline working group 2013, 14, Karvinen, Hanninen & Lipponen 2016, 166.)

AVAUS-malli on Karvisen (2012, 47-56, Karvinen ym. 2016, 166) suomalaiseen sosi-
aali- ja terveydenhuoltoon kehittdma mittari asiakkaan tai potilaan henkisten ja hengel-
listen terveystarpeiden kartoittamiseen. AVAUS-mallin avulla selvitetdan potilaan tai asi-
akkaan arvoja ja vakaumusta seké voimavaroja. Samalla selvitetadan arviota henkisisté ja
hengellisisté tarpeista, ulkopuolisen tuen tarpeesta seka spiritualiteettia tukevan hoitotyon
toimenpiteistd. AVAUS-mallin kysymykset sopivat uskontoon, uskonnottomuuteen tai

kulttuuritaustaan katsomatta kaikille potilaille tai asiakkaille.

AVAUS-malli valittiin tdhan tutkimukseen, koska FICA-, HOPE- ja SPIRIT -mallit ovat
amerikkalaisia malleja ja Amerikan kansalaisista yhdeksankymmentakuusi prosenttia pi-
taé itsedén uskonnollisina (Agora spiritual care guideline working group 2013, 14). Mallit
ovat rakennettu erilaiselle hengelliselle perustalle kuin Suomessa. Tdssa tutkimuksessa
AVAUS-mallia (Liite 4) kaytettiin teemahaastattelun runkona. Kunkin teeman alle muo-
kattiin alkuperaisestd mallista tutkimukseen sopivia apukysymyksig, joita apuna kayttaen

jokaisesta teemasta keskusteltiin vapaamuotoisesti haastateltavien ehdoilla.

Haastattelu perustui vuorovaikutukseen ja sen avulla oli mahdollisuus saada vastauksia
tutkijaa kiinnostaviin tutkimustehtaviin. Haastattelemalla voitiin saada selville mielipi-
teitd ja kokemuksia. Teemahaastattelussa aihepiirit olivat etukdteen méaaratyt, mutta
teema-alueita ei kayty l&pi tietyssa jarjestyksessa tai ennalta laadituilla kysymyksilla. Tut-
kijan tehtavana oli huolehtia siitd, etta kaikki aihepiirit kasiteltiin haastattelun aikana.
Haastattelussa kiinnitettiin huomiota vuorovaikutukseen, haastattelupaikkaan, hairioteki-
joiden poistamiseen seka tutkijan omaan kaytokseen. Tutkija pyrki tiedostamaan status-
asemansa ja pukeutumisensa merkityksen seka tarkkailemaan puhetyylidan. (Eskola &
Vastamaki 2010, 26-34; Tiittula & Ruusuvuori 2009, 9-11.)

Ennen haastatteluita tutkija valmistautui tiedonantajien kohtaamiseen aihepiiria tutki-
malla ja tiedostaen, ettd surevan surun kohtaaminen on erittdin sensitiivista haastatelta-
ville. Talloin jokaisella sanotulla sanalla ja eleelld oli surevan kannattelun takia merki-
tystd. (Kallinen, Pirskanen, Rautio 2015, 16-19.) Haastatteluhetkell& todettiin, ettd mene-
tyksestd puhuttaessa surevan vointi ja jaksaminen voisivat hetkellisesti huonontua, mutta

kokemuksen jakaminen auttaisi pitkalla tahtaimelld asian kasittelyssa.
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Tiedonantajia pyydettiin varaamaan haastatteluihin kaksi tuntia aikaa seka rauhoittamaan
kotitilanne siten, ettd haastattelutilanteessa olisi mahdollisimman vahan hairictekijoita.
Puhelimet suljettiin haastattelun ajaksi ja kodissa valittiin sellainen haastattelupaikka,
jossa tiedonantaja ja tutkija olivat kasvotusten tai vierekkéain. Tutkija antoi surulle tilaa ja
aloitti lahestymisen antamalla enkelikynttilin muistoksi tiedonantajalle seka kiittamalla
mahdollisuudesta haastatteluun vaikeassa eldméntilanteessa. Tamé lahestymistapa her-
kisti haastateltavia. Haastattelutilanteessa tutkija pyrki olemaan rauhallinen, asiallinen,
kiinnostunut ja kunnioittava. Haastattelut tehtiin AVAUS-mallista muokatuilla teema-
haastattelukysymyksilld ja haastattelutilanteissa esitettiin tarkentavia kysymyksia. Jois-
sakin kysymyksissé haastattelija joutui antamaan esimerkkejd, koska tiedonantaja ei ym-
martanyt mité kysyttiin. Haastattelut nauhoitettiin ja litteroitiin. Litteroitua aineistoa ker-
tyi kolmekymmenta sivua rivinvalilld yksi. Haastattelut kestivat reilusta neljastdkymme-

nesta minuutista noin tuntiin.

Saatu haastatteluaineisto litteroitiin eli kirjoitettiin auki mahdollisimman nopeasti keruu-
vaiheen jalkeen. Tutkijasta johtuvista syista litteroimisen ja sisallénanalyysin valilla oli
yhdentoista kuukauden tauko. T&std johtuen jouduttiin uudelleen palauttamaan mieleen

haastattelujen sisalté nauhoituksia kuuntelemalla.

4.4  Analyysimenetelma

Tassa tutkimuksessa analyysimenetelména kaytettiin induktiivista aineistolahtoista sisél-
I6nanalyysia. Kerattya aineistoa tiivistettiin ja selkeytettiin siten, ettd aineiston olennai-
nen siséltd ja haastateltavien nakokulma séilyivat. Sisallénanalyysin tarkoituksena oli
vastata opinnaytetyon tutkimuskysymyksiin. Sisallénanalyysissa vaikuttivat tekijan oma
paattelykyky ja tulkinta. Siséllonanalyysi tehtiin kolmivaiheisesti hajottamalla aineisto
osiin, kasitteellistaméalla ja uudestaan kokoamalla. (Puusa 2011, 118, Anttila 2005, 293,
Tuomi & Sarajarvi, 2013, 107-108, 112-113.) Sisallonanalyysi tehtiin kahteen kertaan,
Ensimmaiselld kerralla siséllénanalyysi tehtiin tutkimuskysymyksittain, mutta analyysi
ei muodostunut puhtaasti induktiiviseksi. Analyysia toista kertaa tehtdessa unohdettiin

tutkimuskysymykset ja annettiin aineiston siséllon vapaasti muovata analyysia.
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Sisallénanalyysi aloitettiin lukemalla litteroitua aineistoa useita kertoja lapi kokonaisku-
van saamiseksi. Aineistosta alkoi nousta esiin mielenkiintoisia aiheita ja teemoja. Osa

aiheista oli sellaisia, jotka eivét olleet olennaisia tassd tutkimuksessa.

Aineistoa pelkistettiin eli redusoitiin (Liite 7) etsimalla vastauksia tutkimustehtaviin al-
leviivaamalla lauseita eri vérisilla kynilld. Jokaisella tutkimuskysymykselld oli oma va-
rinsd. Alleviivatut alkuperdiset ilmaisut koottiin erilliselle listalle, jonka jalkeen niista
pelkistettiin muutamalla sanalla olennainen ilmaus. (Eskola & Suoranta 2005, 185-186,
Tuomi & Sarajarvi 2009, 109-110, Anttila 2005, 292-293.) Sisallénanalyysin kannalta eri
vareilla ei lopulta ollut merkitystd, koska siséllonanalyysia ei tehty tutkimuskysymyksit-
tain vaan koko aineistosta.

Pelkistamisen jalkeen sisallonanalyysissa edettiin etsimalld samankaltaisuuksia ja eroa-
vaisuuksia kuvaavia kasitteitd (Liite 8). Klusteroimalla eli ryhmittelemalla aineistoa jal-
leen tiivistettiin, jolloin samaa merkityssisaltod tarkoittaneista kasitteistd muodostettiin
yleisempid kasitteitd eli alaluokkia. (Anttila 2005, 293, Tuomi & Sarajarvi 2009, 110.)
Ryhmittelyvaiheen helpottamiseksi olennaiset ilmaukset tulostettiin ja leikattiin paperi-
suikaleiksi ja ryhmiteltiin manuaalisesti suureen tyhjaén paperiin kiinnittaméallad. Ryhmit-

telyvaiheessa auttoi visuaalisuus, vaikkakin toteutus oli hidas ja ty6lés.

Ryhmittelyn jélkeen aineisto abstrahoitiin eli k&sitteellistettiin (Liite 9) siten, ettd ala-
luokista muodostettiin ylaluokkia ja ndista edelleen paéluokkia (Antila 2005, 293, Eskola
& Suoranta 2005, 187, Tuomi & Sarajarvi 2009, 111-112). Myds abstrahointivaihe toteu-
tettiin manuaalisesti siten, ettd alaluokat tulostettiin ja leikattiin paperisuikaleiksi, jotka
ryhmiteltiin sisaltonsa samankaltaisuuden perusteella suureen tyhjadén paperiin. Kaikki
sisdllénanalyysin vaiheet kirjoitettiin puhtaaksi opinndytetyohon ja téssa vaiheessa tehtiin

joitakin tarkennuksia ja pienia sisall6llisid muutoksia.

Induktiivisella aineistolahtoiselld siséllonanalyysilla pyrittiin luomaan sanallinen ja sel-
ked kuvaus surevan henkisyydesté ja hengellisyydesta. Vaikka aineistoa tiivistettiin, sen
sisdltdma informaatio pyrittiin sdilyttdméan. Luotettavien johtopéatdsten teon kannalta

analyysin selkeys ymmarrettiin tarkeaksi. (Tuomi & Sarajéarvi 2013, 108.)
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5 TUTKIMUKSEN TULOKSET

5.1 Surevan henkisyys ja hengellisyys

Tulosten mukaan surevat ymmarsivat henkisyyden ja hengellisyyden tarkoittavan uskoon
ja uskonnollisuuteen liittyvid asioita. Kaikilla surevilla oli kristillinen uskonkasitys,
vaikka yksi ilmoittikin olevansa pakana eika ateisti. VVain yksi haastatelluista kuului Kirk-
koon. Yksi surevista kuvasi tulleensa vahvasti ylhaalta autetuksi ja paasseensa elaméassa
vahalla. Hanen uskonsa oli vahvistunut omien kokemusten myota ja hén oli vakuuttunut
Jumalan olemassaolosta. Toinen sureva kuvasi uskovansa Jumalaan, taivaaseen ja Pyhaan
Henkeen. Molemmat surevat uskoivat jalleennédkemiseen ja kuoleman jalkeiseen eldméén

tai ainakin toivoivat sita.

Surevat kuvasivat myos epdvarmuutta uskonasioista. He kokivat olevansa vain vahan us-
konnollisia tai heilld ollut mit&an julistettavaa vakaumusta. Epdvarmuutta kuvattiin myos
omalla tavalla uskomisella tai olemalla jossakin suhteessa uskonnollisia. Epdvarmasta
uskosta kertoivat myds kuvaukset etdisesta suhteesta seurakuntaan ja kirkossa kaymétto-
myys, vaikka oltiin seurakunnan jasenid. Vakaumusta pidettiin yksityisena ja henkilokoh-

taisena asiana.

Surevat kuvasivat omaa uskonnollisuuttaan kertomalla olevansa eri tavalla uskonnollisia,
miten itse kasittdvat uskonnollisen tai etteivét he ole hartaita uskonnollisia. Jumalan si-
jasta uskottiin vahvempaan voimaan tai omiin uskomuksiin. Yhden surevan kuvaus us-
konnollisuudesta liikkui haastattelun aikana aérilaidasta toiseen. Aluksi han kuvasi us-
kontojen olevan ihmisen riiston valikappaleita ja mydhemmin mielipide kdéantyi selkei-
siin ja vahvoihin kasityksiin Jumalan olemassaolosta ja tdydesta luottamuksesta Jumalan
johdatukseen. Han kuvasi kuitenkin, ettd kirkkoon tai mihinkaan uskonnolliseen yhtei-

s60n kuuluminen on hanelle merkityksetonta.

Surevat kuvasivat kuolemaan liittyvien uskonnollisten traditioiden olevan heille térkeita.
Surevalle, joka ilmaisi olevansa pakana, tarkeinté oli vainajan kirkollinen siunaus. Hanen
mielest&dan vainajaa ei voinut haudata ilman papin siunausta. Kristillisista juhlista hénelle
oli hyvin tarkedd myos joulun viettdminen. Myos kirkkorakennusta arvostettiin ja sita

pidettiin kauniina ndhtavyytena.
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Surevat ilmaisivat, ettd uskonasioita ei saa tyrkyttaa tai tuoda liikaa esille. Kun surevia
pyydettiin asettumaan kuolevan potilaan asemaan, he olivat yksimielisi& siitd, etta kuole-
valta potilaalta on kysyttava hengellisen avun tarvetta, koska kuolevalla ihmisella voi olla
hengellinen kaipuu. Yksi surevista kuvasi omaa hengellistd kaipuutaan kertomalla virsien
alkaneen soida péaéssa. Han piti myds mahdollisena, ettd saattaisi jatkossa menné Kirk-
koon.

5.2 Surevien henkiset ja hengelliset tarpeet

Surevien henkiset ja hengelliset tarpeet jaoteltiin selkeyden vuoksi viiteen eri kategori-
aan. Naita olivat autetuksi ja ymmarretyksi tuleminen, mielen ja kehon eheytyminen, hil-
jentyminen, eldmén uudelleen muovautuminen seka tiedostetun tai tiedostamattoman su-

run kasittely.

5.2.1 Autetuksi ja ymmarretyksi tuleminen

Tulosten mukaan surevat puhuivat surustaan laheisten ja ystavien kanssa. Jokaisella su-
revalla oli véhintaan yksi laheinen. Surevat pohtivat aikaisempia menetyskokemuksiaan
ja vertailivat aikaisempia surujaan nykyiseen surukokemukseen. Vanhempansa menetta-
neet olivat surreet aidin menetysta eri tavalla kuin isan. Aidin kuolema kuvattiin helpo-

tuksena ja isdn kuolema hyvin kipeana asiana.

Surevien muistot edesmenneista laheisista olivat tarkeita. Erityisesti hyvat muistot koet-
tiin kantaviksi. Yksi surevista kuvasi l&heisten olevan enemmén l&snd muistoissa kuin
hautausmaalla. Muistojen kuvattiin liittyvén erilaisiin paikkoihin ja traditioihin. Vainajan
kodissa muistot koettiin vahvoiksi. Muistoja heréttivat myos esimerkiksi metsén polut,
joita pitkin laheisella oli ollut tapana kévelld. Surevat sisarukset kertoivat isalldan olleen
tapana hakea naapureiden lasten joulukuuset, kun heidén isénsa eivat niitd hakeneet.
Vahva muisto joulukuusta hakevasta isésté oli niin vahva, etta sisarukset itkivat. Myos

valokuviin liittyi paljon muistoja vuosien varrelta.
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Surevat kokivat, ettd suhde vainajaan ei paattynyt kuolemaan. Vainajat tuntuivat elavilta
ja todellisilta vield kuoleman jélkeenkin. Yksi surevista kertoi valilla unohtavansa sen,
ettd is&a ei endd ollutkaan. Toisaalta, unohduksen jalkeen suru palasi taas raskaana mie-

leen.

Surevat kokivat erilaisia tunteita, joista helpottavin tunne oli itkeminen. Itkun méaéarat
vaihtelivat, mutta surevat kokivat itkemisen helpottaneen omaa oloa. Iltkemisen rinnalle
tuloksissa nousi ilon kokemisen salliminen. Surevat iloitsivat siité, ettd heitd oli pyydetty
mukaan erilaisiin tapahtumiin ja juhliin. Kotoa ldhteminen koettiin vaikeaksi, mutta akti-
viteetteihin osallistuminen oli kuitenkin tuottanut iloa ja mielihyvéaa surun keskelle. Su-
revat kertoivat ymmartdneensa ihmisten pariin menemisen merkityksen vasta jalkeen-

péin.

Laheisten ja ystavien tuki oli tarkedd. Laheisten olemassaolo koettiin lohduttavaksi. Su-
revilla naisilla oli paljon ystavia. Surevat kuvasivat laheisten palauttaneen heidat ainakin
ajoittain takaisin elaméén ja normaaliin arkeen. L&heisten koettiin ymmartavéan surevan
tilannetta parhaiten. Surussa tukea antaneiksi mainittiin myds vanhat tyokaverit. Leskeksi
jaanyt kertoi saaneensa yhteydenottoja vanhoilta ystaviltaan, jonka han kuvasi avuksi yl-

lattavalta taholta.

Yksi surevista oli hakenut ammatillista apua psykiatriselta sairaanhoitajalta. Kéyntia
edelsi omalaakéarikaynti, lahetteen saaminen ja jonotusaika. Sureva halusi kokeilla puhu-
mista ammattilaisen ja taysin vieraan ihmisen kanssa, johon hanella oli avun saamiseksi
paljon myonteisia ennakko-odotuksia. Haastatteluhetkella k&ynti ei ollut viel& toteutunut.
Ammatillista apua oli saatu myds papilta. Siunaustilaisuuteen pyydetty tuttu pappi, joka
kuvattiin erilaiseksi ja eri tavoin lasné olevaksi kuin muut papit, toi lasnéolollaan ja pu-

hetavallaan erityista lohtua yhdelle surevalle.

Myos vertaistuki koettiin tarkeaksi. Surevat kuvasivat saaneensa vertaistukea ystaviltaan,
jotka olivat elédneet samankaltaisessa tilanteessa. Yksi surevista kuvasi saaneensa tukea

samaistumalla musiikki-idolinsa raskaisiin elamanvaiheisiin ja kuolemaan.
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5.2.2 Mielen ja kehon eheytyminen

Surevan selviytymisen edellytyksena ilmeni myos ravinnon merkitys. Ruoan laittaminen
itselle tai perheenjasenelle oli vélttamaton pakko, mutta myods keino pitaa itsestdan huolta
surun keskelld. Sureva leski iloitsi siitd, ettd oli keittanyt itselleen useana paivana peru-
noita. Ravinnon ohella tarkedksi koettiin kehon rauhoittuminen. Saunaa pidettiin tarkeané

rauhoittumispaikkana, jossa sai istua rauhassa ja vihtoa.

Mielelle tarkedksi kuvattiin mieluisten asioiden tekeminen. Yksi surevista koki rakkaan
harrastuksen jatkamisen olevan hénelle parasta terapiaa. Vanhojen &énilevyjen kuuntelu
ja putkivahvistimien sd&tdminen virkistivat mieltd ja antoivat kasille tekemista. Musiikin,
radion ja &&nikirjojen kuunteleminen kuvattiin hoitavaksi. My6s oman pihan askareet,
kuten puutarhanhoito, olivat surevalle mieluista tekemista. Viihtyisassa pihapiirissa ja tu-

tuissa maisemissa mielen koettiin virkistyvan.

5.2.3 Hiljentyminen

Tulosten mukaan surevilla oli tarve yksinoloon. Sureva leski kuvasi nauttineensa yksin-
olosta ja koki sen itsellensa hyvaksi. Yksinolo merkitsi hanelle eri asiaa kuin yksinaisyys.
Yksinoloon ei liittynyt pelkoa. Painvastoin, sureva leski kuvasi kuolemanpelkonsa hél-

ventyneen.

Surevat mietiskelivéat asioita luonnon helmassa. He kuvasivat kéyneensé kavelylla, liik-
kuneensa metséssé seka I0ytdneensa luonnosta erityisia muistelupaikkoja. Metsé kuvat-
tiin rauhoittavaksi paikaksi. Muita mielenrauhaa tuoneita paikkoja olivat hautausmaa,
hautapaikka, kappeli, kesdmokki ja sauna. Surevat kuvasivat itselleen sopiviksi hautaus-
maan tunnelmaa, haudalla k&yntid, hautausmaalla k&velya seka toisten hautojen katselua.
Yksi surevista mietiskeli mieluiten pihapiirisséan, jossa han koki saavansa vahvuutta

omista juuristaan.

Tulosten mukaan yhdell& surevalla oli tapana rukoilla péivittdin. Han kuvasi rukoilevansa
lastensa puolesta seka jatkavansa rukouksia. Esimerkiksi toivottaessaan aikuiselle lapsel-

leen puhelimessa hyvaa yota, sureva jatkoi rukousta mielessaan.
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”...lasten kanssa sellanen WhatsApp -ryhma, niin kun ne illalla laittaa etta hyvaa yota,

)

niin aina mielessd lisddn ettd Jeesus myotd.’

5.2.4 Elaman uudelleen muovautuminen

Suruajan kuvattiin olevan erilaista aikaa. Surevat kuvasivat ajan pyséhtyneen ja elaman
jaaneen paikoilleen. Sureva leski huomasi ajan kulumisen, kun ndkymat vaihtuivat ikku-
noissa. Pysahtyneesta ajasta kertoi myos toisen surevan kuvaus paikoilleen jaaneesta elé-
mastd, kun ei en&a ollut tarvetta I&hted mihink&&n. Vanhempien kuoleman myota elinpiiri

oli kaventunut ja maailma pienentynyt.

Surevat kuvasivat laheisen kuoleman jakaneen eldmén kahteen osaan, jolla he tarkoittivat
aikaa ennen kuolemaa ja aikaa kuoleman jalkeen. Menetyksen jalkeen eldamé oli muuttu-
nut ja asiat tulevat eri tavalla mieleen. Lapsuudenkotiaan tyhjentaneet surevat sisarukset
kertoivat 10ytaneensé vanhoja valokuvia, joissa olevia ihmisid he eivat tunnistaneet. Ei
ollut endé ketdén, joka olisi kertonut. Leskeksi jaanyt kertoi huolten lisd&ntyneen. Oli
huoli parjadmisestd ja huoli jaljelle jaaneista laheisista. Pysyvia muutoksia tuli vanhoihin
traditioihin, kuten joulunviettoon, seka rutiineihin, kuten paivittadiseen huolenpitoon
ikadntyneestd vanhemmasta. Muutosta kuvattiin oudoksi ja tulossa oleva joulunaika he-

ratti kaipausta.

5.2.5 Tiedostetun tai tiedostamattoman surun kasittely

Tulosten mukaan surevat pyrkivét joissakin tilanteissa suojaamaan mieltddn kuolemaan
liittyvien asioiden kasittelyltd. Kuoleman jalkeen ladkéri oli kysynyt omaisen tahtoa ruu-
miinavauksen suhteen. Sureva kuvasi tilannetta, ettei han halunnut tietd4 tarkempaa kuo-

linsyytd, joten avaukseen ei ryhdytty.

7 ...ruumiinavausta ei tarvinnut tehda, kun se oli levinnyt joka paikkaan. Ei me haluttu

tietdd.”
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Surevat kuvasivat yrittaneensa sulkea surua pois mielestaén tai kertoivat, ettei heilla ollut

tarvetta jakaa suruaan kenenké&an kanssa. Surua kuvattiin myos suremattomaksi.

Tulosten mukaan surevat yrittivat myos siirtdd suremisen ajankohtaa. Surua ei haluttu
nayttaa puolisolle tai lapsille. Surevat kuvasivat yrittaneensa olla kuten ennenkin tai yrit-
tdneensd ajatella muita asioita surun tunteiden yllattdessa. Surun nakymisté yritettiin estaa

itsed tyynnyttelemalla tai pitdmalla ajatukset omassa mielessa.

Surevilla oli vaikeuksia ottaa ulkopuolista apua vastaan. Surun kuvattiin olevan henkil6-
kohtainen asia, jonka koettiin koskevan vain surevan eldméa. Kuolema kuvattiin Kielle-
tyksi aiheeksi, josta ei saanut puhua. Sureva leski kuvasi kuolemaa vaikeaksi puheenai-
heeksi, koska kukaan ei tiedad mit& kuoleman jalkeen on. Kuoleman lopullisuus ja lopul-
linen ero laheisesta teki kuoleman puhumisesta vaikeaa. Kuolemaan liittyi elamantarkoi-

tuksen pohdintaa ja vastausta vaille jaavia kysymyksia.

Kiped suru ilmeni yksin jaddmisend, ikdvoimisend ja lohduttomuutena. Surevat kokivat
oman kuoleman miettimisen ajankohtaiseksi. Hoitotahdosta oltiin tietoisia, mutta surevat
eivét olleet kokeneet tarpeelliseksi laatia sita itselleen. Hoitotahdon koettiin kuitenkin

helpottavan l&heisten paatoksentekoa.

5.3 Surevaa kannatelleet saattohoidon aikaiset ja laheisen kuoleman jalkeiset ko-

kemukset

Tulosten mukaan surevat luottivat annettuun saattohoitoon akuuttiosastolla. Hoitopaikka
koettiin oikeaksi ja sinne paasy oli jarjestynyt sujuvasti. Erityisesti pidettiin yhden hengen
huoneesta seka osastonlaakérin yhteydenotoista saattohoidon aikana. Myonteisiksi asi-
oiksi koettiin hoitohenkilokunnan kohtaamistaidot, vierell& oleminen ja saatavuus pai-
kalle aina tarvittaessa. Surevat kuvasivat ymmartédneensa saattohoidon periaatteet osas-
tolla olon aikana. Eldman keinotekoisessa pitkittdmisessa ei nahty mieltd saattohoidon
aikana eiké sen jélkeen. Surevat kokivat l&heisensd saaneen hyvéa hoitoa ja olivat tasta

kiitollisia.
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Vaikka kuolema oli etukéteen odotettavissa, surevat kokivat kuoleman tapahtuneen kovin
akkia. Sureville oli tarkea, ettei laheisilla ollut ollut kipuja. Kuoleman jélkeen lohdut-
tauduttiin ajatuksella, ettei kipuja end4 ollut. Lohtua toi myds ajatus siitd, ettd vanhempi

paasi kuollessaan toisen vanhemman luokse. Kuolema kuvattiin myés helpotuksena.

Osa surevista oli kdynyt katsomassa vainajaa osastolla tai arkkuun laittamisen yhtey-
dessd. Ne surevat, jotka olivat katsoneet vainajaa, kokivat sen vahvistaneen kuoleman
todellisuutta. Ne surevat, jotka eivat kdyneet katsomassa vainajaa tai eivat katsoneet vai-
najaa toistamiseen arkkuun laiton yhteydessa, jaivat katumaan paatostaan. Elamén paat-
tymisen selkeys oli helpompi hahmottaa, kun kuolemasta oli kulunut véhan aikaa. Kuo-
lema kuvattiin vaistamattomaksi. Esimerkiksi surevat lapset osasivat kertoa isansé luo-

vuttaneen tietyssa vaiheessa osastohoidon aikana.

Tulosten mukaan sureville oli trkeda toimia vainajan tahdon mukaisesti. Osa surevista
oli tehnyt l&heisensé kanssa sopimuksia, joita noudatettiin kuoleman jalkeen. Sureva leski
oli sopinut puolisonsa kanssa hautajaisissa siunaavan papin. Isdnsd menettanyt sureva
noudatti isdnsé tahtoa ruumiinavauksen suhteen. Mydsk&an siunaustilaisuutta ei jarjes-
tetty vainajan toiveesta. Ne surevat, joilla vainajan tahto ei ollut tiedossa, pyrkivat toimi-
maan siten kuin arvelivat vainajan tahdon olleen. Epdvarmuus vainajan tahdosta vaikeutti
paatoksentekoa. Vainajan tahdon mukaisesti jarjestettiin esimerkiksi arkkuhautaus tai
tuhkaus seké paatettiin pitad pienet hautajaiset. Yhté surevaa lohdutti ajatus siitd, ettd han

ei tiennyt tarkkaa paikkaa mihin tuhka oli seurakunnan puolesta kéatketty.

Surevat halusivat noudattaa vainajan vakaumusta. Yhdelle surevalle oli tullut riitaa sisa-
ruksensa kanssa muistotilaisuuden jarjestdmisestd, koska sisarus olisi halunnut jarjestaa
muistotilaisuuden Valtakunnansalilla tai laheisessa kahviossa. Vainaja ei kuulunut mihin-
kaan seurakuntaan ja sureva kunnioitti vainajan tahtoa olla jarjestaméttd hautajaisia tai

muistotilaisuutta lainkaan.

Surevat kuvasivat vainajan asioiden jarjestelyiden olevan uuvuttavia. Erityisesti sisaruk-
set, joiden tehtdvana oli vanhempiensa talon tyhjentdminen ja myyminen, olivat tydméaéa-
réan vasyneitd. Pankki- ja vakuutusasioiden, hautajaisten ja perunkirjoitusten jalkeen oli
vield hankittava muistomerkki hautapaikalle. Yksi surevista piti tarke&nd nimilaatan

hankkimista muistolehtoon ja oli miettinyt asiaa paljon.
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6 AVAUS-MALLIN KEHITTAMINEN SUREVAN HENKISYYDEN JA HEN-
GELLISYYDEN KARTOITTAMISESSA

Tamén opinndytetyon kehittdmisosuudessa pyydettiin erddn kaupungin akuuttiosaston
lahi- ja sairaanhoitajia seké saattohoidossa toimivia vapaaehtoisia arvioimaan kyselylo-
maketta, jota opinndytety0dssa kaytettiin surevien teemahaastatteluiden pohjana. Myos
akuuttiosaston lahi- ja sairaanhoitajaopiskelijoilla oli mahdollisuus vastata kyselyyn. Ke-
hittdmisosuutta varten laadittiin lomake, jossa esiteltiin opinndytetydn tarkoitus ja tavoite
seka esiteltiin lyhyesti AVAUS-malli. Vastaajat saivat suullisen esittelyn lisaksi mahdol-
lisuuden kysya tarkentavia kysymyksia kahden viikon vastausaikana. Liséksi vastaajille
annettiin tutustuttavaksi Karvisen (2013) lehtiartikkeli, jossa kerrottiin AVAUS-mallista
yleisella tasolla. Kyselylomake esitestattiin vapaaehtoistyontekijoilla. Esitestauksen jal-

keen kyselylomakkeeseen ei tehty muutoksia. Vastaaminen oli vapaaehtoista.

Vastaamisen helpottamiseksi oli laadittu esimerkkikysymyksia, joiden pohjalta arviointia
oli mahdollista pohtia mahdollisimman monipuolisesti. VVastaajia pyydettiin arvioimaan
kysymysten soveltuvuutta, ymmarrettavyytta sekéd kayttokelpoisuutta keskustelun poh-
jana. Lisaksi vastaajia pyydettiin pohtimaan miké kysymys tai aihepiiri olisi vaatinut sel-
ventdmista seka pohtimaan, mita aihepiiria olisi mahdollisesti pitanyt lahestya toisella
tavalla ja olisiko haastattelulomake tulevaisuudessa kéyttokelpoinen omassa tydssa tai
vapaaehtoistydssa surevia kohdattaessa. Vastaajia pyydettiin myds asettumaan surevan
asemaan seka pohtimaan osaisivatko he téssa tilanteessa itse vastata kysymyksiin. Lo-
puksi vastaajia pyydettiin arvioimaan, jaiko jotain oleellista kysyméttd. Vastaukset oli
mahdollista kirjoittaa avoimesti tyhjille riveille tai kayttada arvioinnissa SWOT -analyysia,
jonka avulla oli mahdollisuus pohtia kyselylomakkeen vahvuuksia, heikkouksia, mahdol-

lisuuksia ja uhkia.

Yhteensé vastauksia saatiin kolmelta vapaaehtoiselta sek& kymmenelta l&hi- tai sairaan-
hoitajalta. VVastaajat olivat arvioineet kyselylomaketta seka avoimin lausein ettd SWOT-
analyysin avulla. Kaksi vastaajaa olivat lisaksi kirjoittaneet pohdintojaan liitteend ollee-
seen haastattelulomakkeeseen. Yksi vastaaja oli perehtynyt aiheeseen syvéllisesti ja vas-
tasi erillisella paperilla.
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Kyselylomakkeen vahvuuksina pidettiin selkeyttd, monipuolisuutta ja kaikkien nakokul-
mien huomioimista. Henkisyydesta ja hengellisyydesté koettiin puhuttavan oikeilla ni-
milla ja kysymysten avulla surevan uskottiin I0ytdvan uusia voimavaroja. Myos konk-
reettisen avun ja tiedon antamisen koettiin helpottuvan. Konkreettisena avun antamisena
koettiin se, ettd haastattelun avulla olisi mahdollista saada selville surevan hengellisen
tuen tarve, lohtua tuovat asiat, laheisten tapaamisen tarve, oman rauhallisen tilan tarve,
surevan toiveet sekd esimerkiksi sopivan musiikin tarjoaminen. Kysymysten arvioitiin
sopivan seké surevalle, saattohoitopotilaalle ettd hénen l&heiselleen. VVahvuutena nahtiin
myos se, ettd kysymykset soveltuivat kaikille uskonnosta, uskomuksista ja kulttuuritaus-

tasta riippumatta.

Kyselylomakkeen heikkouksina pohdittiin haastattelijasta johtuvia mahdollisia puutteita,
kuten rohkeuden puutetta, kysymysten sisallon ymmartamattomyyttd, hienotunteisuuden
puutetta, omien arvojen erilaisuutta ja riittdmaténta uskonnollisuutta. Lisaksi haastatteli-
jalta koettiin vaadittavan hiljaisuuden tunteen kestamista ja erilaisia surevan tunteiden
purkauksia. Heikkoutena koettiin myds ajankohdan valitsemisen vaikeus, milloin kysy-
mykset olisi ajallisesti parasta esittdd. Yksi vastaajista pohti, pystyykd ihminen surun kes-

kelld olemaan ndin realistinen ja ajattelemaan rationaalisesti.

Vastausten mukaan surevan lahestyminen koettiin hoitoty6ssa vaikeaksi. Kyselylomak-
keen mahdollisuutena néhtiin surevan lahestymisen helpottuminen, kun kaytdssa olisi
edes joku ohje. Haastattelun avulla surevan koettiin saavan kokemuksen kuulluksi tule-
misesta seka Ioytavan uusia voimavaroja ja keinoja, jotta elama voisi jatkua. Kysymys-
patteriston avulla keskustelun siséllon koettiin etenevén asiasta toiseen sekd antavan tie-
doksi hoitotahdon tekemisen mahdollisuuden. Mahdollisuutena kuvattiin myds se, etta
kysymysten avulla seké sureva ettd haastattelija kykenisivat paremmin ymmartamaén

seka itsedan ettd muita ihmisia.

Kyselylomakkeen heikkouksina surevan kannalta pohdittiin mahdollista haluttomuutta ja
kykenemattomyyttd vastaamiseen seka sitd, ettd sureva saattaisi kokea keskustelun tun-
gettelevaksi ja yksityisyytta loukkaavaksi. YKksi vastaajista piti Spiritualiteettia tukevan
hoitotyon toimenpiteet -osion kysymyksia epéoleellisina. Kysymyspatteristossa kuvattiin
my0s olevan liikaa kysymyksia ja jollakin tavalla ahdistavia kysymyksia. Liséksi pohdit-
tiin tilanteita, jos surevalla ei ole l&heisid tai jos sureva ei kuulu mihink&dan ryhméaan.

Haastattelijan nédkokulmasta kyselylomakkeen heikkoutena kuvattiin tilanteita, joissa
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voisi tulla vaarinymmarryksié ja tulkintoja. Haastattelijan mahdollinen oma ahdistus seka
pelkotilat surevan vastauksista, tilanteen pahentamisesta ja mahdollisuuden pilaamisesta
nousivat esille vastauksissa. Lisdksi arvioitiin sitd, uskalletaanko kysya ja kuunnella,
onko hoitotydssa aikaa keskustelulle seké ovatko kysymykset kuitenkin liian henkilékoh-
taisia, jos haastattelijakaan ei osaisi niihin vastata. Haastattelun pelattiin myés muodos-

tuvan kuulusteluksi.

Avoimissa vastauksissa pohdittiin, ettd kyselylomaketta voisi kayttdd keskustelun poh-
jana, jos kysymyksia kaannettaisiin kansankielisempaan malliin. Arvoista pitéisi kysya
asioina, jotka ovat olleet surevalle térkeitd sekd voimavaroista asioina, joista sureva on
saanut aikaisemmin voimia. Arvojen ja vakaumuksen kuvattiin voivan muuttaa surun
seurauksena. Vastaajat kokivat tarkedna palata surevan aikaisempiin surukokemuksiin ja
pohtia myds niiden kautta mika on auttanut surevaa. Monessa vastauksessa korostettiin,
ettd kysymyksié on liikaa yhteen keskusteluun ja ehdotettiin, ettd keskustelua voisi kdyda
suppeammissa osissa. Lisaksi tuotiin esille, ettd koska haastattelu nostaa esille paljon aja-

tuksia, tulisi surevalla olla mahdollisuus palata keskustelun teemoihin uudelleen.

Edella mainittujen vastausten pohjalta laadittiin uusi AVAUS-mallin mukainen kysely-
lomake, joka on tdmén opinnaytetyon kehittdmisosuuden tulos. Uudistettu kyselylomake
loytyy liitteistd (Liite 10).
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7 POHDINTA

Pohdintaosuudessa kasitellaan aluksi tutkimuksen eettisyytta ja luotettavuutta, jonka jal-
keen pohditaan tutkimustuloksia. Lopuksi esitetdén johtopaatokset, kehittamisehdotukset

seka jatkotutkimusaiheet.

7.1 Eettisyys ja luotettavuus

Suomen Akatemian tutkimuseettisten ohjeiden (2008) mukaan hyvaa tieteellista ké&ytan-
t6a noudattanut tutkija pyrkii tutkimustydssaan rehellisyyteen, huolellisuuteen ja tarkkuu-
teen. Tutkimuksen suunnittelu, toteutus ja raportointi ovat yksityiskohtaisia ja tieteellisen

vaatimuksen mukaisia. (Suomen akatemian tutkimuseettiset ohjeet, 2008.)

Tutkimuksen eettisyyden pohdinta alkoi aiheen valinnasta, tutkijan omista arvol&dhtékoh-
dista, ihmiskésityksesta sekd toiminnan tavoitteista (Tuomi & Sarajarvi 2009, 129-130).
Tata voitiin sanoa myos tutkijan esiymmarrykseksi aiheesta (Puusa & Juuti 2011, 159).
Saattohoito ymmérrettiin ajankohtaiseksi ja tarkedksi aiheeksi, koska hoidon tason oli to-
dettu vaihtelevan paikkakuntakohtaisesti, eiké& terveydenhuollon ammattihenkildiden
osaaminen saattohoidon suhteen ollut laadultaan tasavertaista hoitopaikkavertailuissa.
Saattohoitoa oli tutkittu hyvin paljon kuolevien potilaiden ja hoitohenkilokunnan nako-
kulmasta, mutta vahemman laheisten ndkékulmasta. Surevien henkisyytta ja hengelli-
syytta oli tutkittu Suomessa vain lapsensa menettaneiden vanhempien ndkokulmasta. Tut-
kijan omat menetyskokemukset sekd ty0 saattohoidon parissa olivat ne henkilokohtaiset

syyt, miksi suruun liittyva tutkimus valikoitui mielekkééksi kohteeksi.

Aiheen valinnassa vaikutti myos tietoisuus siitd, kuinka paljon apua vaille sureva jai, kun
l&heinen kuoli ja sidos hoitopaikkaan katkesi. Monet saattohoitopatokset tehtiin myo6-
haisessd ajankohdassa, jolloin kuolevalle potilaalle ja hanen laheisilleen jai hyvin vahan
aikaa sopeutua tilanteeseen. Tamé tutkimus vahvisti sen kokemuksen, koska haastatelta-
vien laheisten saattohoidot kestivat alle vuorokaudesta viiteen vuorokauteen. Saattohoi-

dossa surevilla ei ollut mahdollisuutta saada kriisiapua, mika kuitenkin varmasti olisi aut-
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tanut surevia. Lisdksi haastatteluista selvisi, ettd sureville jai paljon kysyttdvaa ja pa-
lautetta liittyen saattohoitoon. Ilman haastatteluita tutkijalla ei olisi ollut mahdollisuutta
tiedon saatiin seka tyopaikan toiminnan kehittdmiseen.

Henkisyys ja hengellisyys olivat mielenkiintoinen ja uusi ndkdkulma seka suruun etté
saattohoitoon. N&kokulma antoi enemman informaatiota erilaisista tavoista suhtautua ela-
madn ja kuolemaan kuin perinteinen ymmarrys uskonnon ja etnisen alkuperan vaikutuk-
sesta. Surevat ilmensivét henkisyyttédan ja hengellisyyttaan eri tavoin riippumatta uskon-
nollisesta taustastaan tai yhteisostaan. Tastd syystd kenestakaan ihmisesta ei saisi tehda
johtopaatoksia uskonnollisen taustan perusteella, vaan yksilon tulisi antaa kertoa omista

henkisisté ja hengellisista tarpeistaan, ajatuksistaan, epdilyistaan ja ahdistuksestaan.

Tutkimuksen kulku kuvattiin tarkasti luvuissa 5.2 Kohdejoukko ja tutkimuksen toteutta-
minen sekéd kohdassa 5.3 Aineiston keruumenetelmat. Tarkalla kuvauksella pyrittiin tut-
kimuksen uskottavuuteen. Tutkimus toteutettiin tieteellisen tutkimuksen toteuttamista
yleisesti ohjaavin periaattein, mika oli laadullisen tutkimuksen luotettavuutta kuvaava

kriteeri ja kuvasi tutkimuksen riippuvuutta. (Tuomi & Sarajarvi 2009, 138-139).

Tutkimuslupa anottiin asianmukaisesti. Haastateltavat saivat suullista informaatiota seka
tiedotteen tutkimuksesta laheisensé saattohoidon aikana. Haastatteluihin osallistuminen
oli vapaaehtoista ja anonymiteettia suojeltiin tarkasti. Haastateltavat allekirjoittivat suos-
tumuslomakkeet ja heille kerrottiin mahdollisuudesta keskeyttda osallistumisensa missa
vaiheessa tutkimusta tahansa. Kaikki haastateltavat antoivat suostumuksensa haastatte-
luiden nauhoittamiseen, eik& nauhoituksia kaytetty muuhun kuin tutkimustarkoituksiin.
Nauhoitukset ja litteroidut tekstit sailytettiin asianmukaisesti, eik& niit4 annettu ulkopuo-
listen tietoon. Tutkimuksen valmistumisen jalkeen haastatteluaineisto tuhottiin. Haastat-
teluiden alussa haastateltaville kerrottiin, ettd asioista puhuminen saattaisi véliaikaisesti
pahentaa oloa, mutta pitemmall& aikavalill4 surusta puhuminen kuitenkin keventéisi oloa
ja voisi olla terapeuttista. Ennen haastatteluita varauduttiin kertomaan erilaisista hoitota-

hoista, joihin surevaa voisi tarvittaessa ohjata. (Tuomi & Sarajérvi 2009, 131.)

Ennen haastatteluita varauduttiin siihen, ettd surevien haastatteleminen on hyvin sensitii-
vistd ja surevat ovat hyvin haavoittuvia (Kallinen ym. 2015, 16). Koehaastatteluja ei kui-

tenkaan tehty, eivatka surukokemukset olleet sellainen aihe, minka tutkija olisi kokenut
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itselleen vaikeaksi aiheeksi. Sen sijaan henkisyyden ja hengellisyyden osalta koehaastat-
telut olisivat olleet hyodyllisia. Haastatteluiden aikana haastavaksi osoittautui se, ettd
haastateltavat eivat ymmartaneet kysymyksia ja heille piti antaa esimerkkejé vastauksista.
Jos tutkija olisi etukateen osannut varautua kysymaan asioita toisella tavalla, esimerkkeja
ei olisi ehka tarvinnut antaa. Sureville oli selvasti luontevampaa puhua surusta kuin hen-
kisyydesta ja hengellisyydestd. Aineiston keruumenetelméné teemahaastattelu oli onnis-
tunut, mutta AVAUS-malli ei ollut muokattunakaan tarpeeksi toimiva. Vaikeinta haasta-
teltaville oli kuvata arvojaan ja vakaumustaan seké vastata kysymyksiin henkisista ja hen-
gellisisista tarpeistaan. VVoimavaroista Kysyttadessa haastateltavat pyysivat haastattelijalta
esimerkkeja. Kyseessa saattoi myos olla suomalaiseen yhteiskuntaan liittyva vaikeus pu-
hua henkisista ja hengellisisté asioista verrattuna esimerkiksi amerikkalaiseen yhteiskun-

taan. Esimerkkien antaminen vaikutti tutkimuksen luotettavuutta heikentavasti.

Tutkimuksen heikkoutena oli yhdentoista kuukauden tauko haastatteluiden litteroinnin ja
siséllonanalyysin valilla. Sisallonanalyysi kuvattiin luvussa 5.4. Tutkija palasi kaksi ker-
taa valiaikana tarkastelemaan tutkimusta, mutta ei pystynyt jatkamaan sitd. Haastattelui-
den uudelleen kuunteleminen ja litteroitujen tekstien lukeminen palauttivat haastattelut ja
niiden tunnelmat mieleen. Toisaalta haastatteluissa tuli uudelleen kuunneltuina esille
myo0s sellaisia seikkoja, joita haastatteluita tehdessé ei huomattu tai kuultu tai ne olivat
unohtuneet. Kukaan haastateltavista ei ottanut jalkeenpdin yhteyttd muuttaakseen tai tar-
kentaakseen kommenttejaan, eikd kukaan pyytanyt mahdollisuutta ndhda tutkimuksen tu-
loksia. Yksi haastateltavista toivoi, ettd haastattelusta olisi hyotya jollekin surevalle, joka

joutuu samaan tilanteeseen.

Tutkimuksessa pyrittiin sdilyttdm&én haastateltavien oma dani ja kokemusmaailma,
vaikka haastateltavien oma vakaumus ja arvomaailma poikkesivatkin tutkijan arvomaail-
masta. Nelja haastateltavaa oli melko pieni otos, joten tulokset eivat ole yleistettavissa.
Tutkimus oli kuitenkin hyddyllinen, koska se lisdsi ymmérrysta surevien henkisyydesta
ja hengellisyydesté. Tulokset voisivat olla siirrettavissa, jos aihetta tutkittaisiin uudelleen
ja paadyttaisiin samanlaisiin tutkimustuloksiin (Puusa & Juuti, 2011, 156-157.) Uudessa
tutkimuksessa tuloksiin voisi vaikuttaa, kuinka uskonnollisia haastateltavat olisivat. Toi-

saalta, kun kyse on surevista, eksistentiaaliselta ahdistukselta ei voi valttya.

Tutkimuksen luotettavuuteen vaikutti myos tutkimuksen vahvistettavuus (Tuomi & Sara-

jarvi 2009, 138). Tutkimuksen kulku ja siihen liittyvét ratkaisut pyrittiin dokumentoimaan
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mahdollisimman tarkasti, jotta lukija pystyi seuraamaan tutkijan paattelya seké arvioi-
maan sité (Puusa & Juuti 2011, 155-156). Saturaatiopistettd tassa tutkimuksessa ei tullut,
mika heikensi tutkimuksen arvoa. Saturaatiopisteen saavuttamiseksi olisi tarvittu enem-
méan haastateltavia. Tosin tutkimuksen avulla tutkimuskohteesta sai lisdéd ymmarrysta,

mika nosti tutkimuksen arvoa.

7.2 Tulosten tarkastelu

Tieteen termipankin (2016b) maaritelma vakaumuksesta eettisend, poliittisena ja uskon-
nollisena vakaumuksena ilmeni tutkimustuloksissa vahvasti uskonnollisena vakaumuk-
sena. Surevien kasitykset henkisyydesta ja hengellisyydesté liittyivat vahvasti uskoon ja
uskonnollisuuteen. Karvisen (2006) mukaan uskonnollisuus on yksi hengellisyyden ilme-
nemisen muoto, johon liittyy yhteisollisté ja rituaalista toimintaa. Tulosten mukaan esi-
merkiksi kirkkoon kuulumattomalla ja itsedadn pakanaksi mieltavalla surevalla oli tarve
saada edesmenneelle isallensa kirkollinen siunaus. Surevilla kristillinen uskonkasitys il-
meni vahvasti siitd huolimatta, ettd vain yksi neljasté surevasta oli evankelis-luterilaisen

kirkon jasen.

Karvisen (2012) mukaan kuoleman l&heisyys aktivoi ihmisen pohtimaan omaa hengelli-
syyttadn. Surevilla oli k&sityksia siitd millaista hengellisen elamén tulisi olla, mutta he
eivét kuitenkaan kyenneet tayttdmaan mielikuvaansa. Surevat kamppailivat hengellisyy-
tensa kanssa ja vahattelivat uskonsa maaréé. Kettusen (2013) mukaan hapea ja hengelli-
nen kelpaamattomuus johtuvat kokemuksesta, jossa oma hengellinen elamé koetaan riit-
taméattdméaksi. Surevilla ilmeni vaikeutta puhua henkisyydesta ja hengellisyydestd. Kar-
visen (2012) mukaan kulttuuriympadristo vaikuttaa henkisyyden ja hengellisyyden ilmai-
suun. Myos Kettunen (2013) toteaa, ettd Suomessa ei ole totuttu puhumaan hengellisista

asioista.

Karvisen (2012) mukaan henkisyys ja hengellisyys ovat ihmisen perustarpeita. Surevat
tunnistivat hengellisen kaipuun olemassaolon. He ymmarsivat hengellisen kaipuun ole-
van normaali tarve ihmisen ollessa lahella kuolemaa. Gothoni (2014) maérittelee hengel-
lisyyden pohdinnan elamankriisien yhteydessa sielunhoidoksi, kun pohdintaan osallistuu
seurakunnan tyontekija. Tutkimukseen osallistuneilla surevilla oli kasitys, ettd kuolevan

luokse pyydetéédn pappi, kun kuoleva haluaa keskustella hengellisistd asioista. Surevat
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painottivat, ettd pappia ei saa pyytaa, jollei kuoleva ole siihen itse antanut suostumusta.
Hengelliseksi kaipuuksi voisi tulkita myos sen, kun sureva kertoi virsien alkaneen soida
paassa. Gothonin (2014) mukaan virret ovat rukousta ja Jumalan puhetta ihmiselle. Tut-
kimustuloksissa hengellinen kaipuu ilmeni myds surevan tarpeena menna pitkasta aikaa
kirkkoon.

Surevilla oli tarve hiljentyéd ja mietiskelld asioita luonnon helmassa tai hautausmaalla.
Hiljentyminen tapahtui yksinollessa. Véliméen (2016) mukaan ihmisen tunne-el&man
keskus on sielu, joka on haavoittuva ja tuntee syvia tarpeita kuten tuskaa ja murhetta.
Yhdella surevalla oli tapana rukoilla péivittdin. Sureva kuvasi rukouksia myos huokai-
luksi Jumalan puoleen. Valimaki (2016) jatkaa, ettd ihminen rukoilee hengesséén. Kiis-
ken (2009) mukaan sielunhoidollisissa tilanteissa surevan kanssa voidaan rukoilla, mutta
Gothoénin (2014) mukaan sielunhoidollinen keskustelu voidaan kasittaa sellaisenaan ru-
koukseksi. Surevien haastatteluissa ei tullut ilmi varsinaisia sielunhoidollisia keskuste-
luita, mutta sellaiseksi voisi ajatella surevan lesken kotona ennen siunausta kayneen papin
ké&ynnin, jossa oli sovittu siunaustilaisuuden kulusta. Sureva leski kuvasi tarkasti, kuinka

papin lasnéolo ja puhetapa olivat hanta koskettaneet ja hoitaneet.

Sureville lohtua ja toivoa toivat usko jalleenndkemiseen. Pulkkisen (2016) mukaan sure-
van kokemuksessa kiitollisuudesta on jotain pyh&é ja se vaikuttaa vahvasti surevan hy-
vinvointiin. Karvinen (2006, 13) puolestaan mieltdd pyhyyden kokemuksen hengellisyy-
teen sisaltyvaksi. Yksi surevista koki Jumalan johdatuksen elaméssdén vahvana suruko-
kemusten jalkeen. Han oli kiitollinen siitd, kuinka Jumala oli suojellut hént& elaman eri

vaiheissa. Surevat olivat kiitollisia 1&heisensa kanssa viettdmastaan yhteisesta ajasta.

Opinnaytetyon kirjallisuuskatsauksessa oli mukana kaksi tutkimusta, jotka kasittelivat
komplisoitunutta eli pitkittynytta surua kokeneita surevia ja heidan hengellisyyttaan. Bur-
ken ym. (2014a) mukaan pitkittyneessé surussa surevilla oli ilmennyt hengellista hataa,
hylatyksi tulemisen kokemuksia hengellisissa yhteisoissa sek& vihaa Jumalaa kohtaan.
Burke ym. (2014b) kuvasivat surevilla olleen henkistd kamppailua uskon kanssa, uskon-
nollisen aktiviteetin véhenemistd sekd tunne siitd, ettd Jumala ei ole eldmdssa lasné. Li-
séksi Jumalan ylistdminen koettiin vaikeaksi. Opinndytetyon tutkimustuloksissa ei ilmen-
nyt pitkittyneen surun aiheuttamia henkisié ja hengellisi& kriiseja. Nain olisi voinut olla,

koska ainoan elossa olevan vanhempansa menettaneilld oli taustalla toisen vanhemman
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menetys. Molemmissa tapauksissa surevat kokivat ensimmaiseksi kuolleen vanhempansa

menetyksen helpotukseksi, johon sisaltyi kiitollisuutta.

Gothoénin (2014a) mukaan terveen ja epaterveen hengellisyyden maarittely on vaikeaa.
Ihmisten kokemukset samoista asioista voivat poiketa huomattavasti. Yksi surevista kun-
nioitti edesmenneen ditinsé vakaumusta Jehovan todistajana. Kuitenkin sisaruksen vaati-
mus uskonnolliseen yhteis66n kuulumattoman isén siunaustilaisuuden jarjestamisesta
Valtakunnansalilla oli surevalle niin mahdoton, ettd h&n kyseenalaisti sisaruksensa mie-
lenterveyden. Tutkijana pohdin myds sitd, onko tervettd vai epatervetta hengellisyytta,
jos uskoo vahvasti Jumalaan, mutta kokee uskonnolliseen yhteis6on kuulumisen merki-
tyksettoméana ja kaikki uskonnot ihmisen riiston vélikappaleina. Voiko olla uskoa ilman
uskontoa? Voiko uskonnosta poimia vain ne elementit, jotka rakentavat omaa hengelli-
syytta? Miké vaikutus on lapsuuskodin hengelliselld perinn6lla? Kettusen (2013) mukaan
kyse voisi olla uskonnollisuuden sijaan spirituaalisuudesta, jossa ihminen pohtii tunne-
elamaansa, arvojaan ja elaman tarkoitusta. Aamenesta Oylattiin - kirkon sanasto maarit-
telee spiritualiteetin hengelliseksi elaméksi, johon nimenomaan sisaltyy uskon harjoitta-
mista toisten Kkristittyjen kanssa. Tutkijana koen spiritualiteetin ja spirituaalisuuden maa-

rittelyssa epatarkkuutta.

Gothoni (2014a) toteaa, etté terve usko osoittautuu tueksi elaman kriisitilanteissa ja tukee
ihmisen mielenterveyttd. Surevan leskell& terve usko ilmeni sekd elaménvaiheiden késit-
telyssa ettd Jumalasuhteen pohdinnassa. Leskeksi jadminen oli tapahtunut liian aikaisin,
eika yhteistd elamaa ollut ehtinyt olla kuin muutama vuosi elédkkeelle jadmisen jalkeen.
Sureva leski ei kuitenkaan syyttdnyt Jumalaa, vaan késitteli tapahtumia rationaalisesti ja
pyrki sovittamaan tapahtumia surun tunteisiin. Eksistentiaalisessa pohdinnassaan sureva
leski oli paatynyt siihen, etta tuolla puolen on oltava jotakin, koska ihmisen elamélla on
oltava jokin tarkoitus. Kelleyn ja Chanin (2012) mukaan toimiva Jumalasuhde ja lempea

kuva Jumalasta toimivat eheyttdjana suurenkin surun jélkeen.

Karvisen (2009) mukaan ravinnon merkitys hengelliseen terveyteen voi olla merkittava,
koska eri uskontoihin liittyy tiettyjen ruoka-aineiden ja juomien rajoittamista. Opinnay-
tetyon tutkimustuloksissa ei ilmennyt tallaisia rajoituksia. Sen sijaan tuloksissa tuli esille
ravinnon merkitys selviytymisen edellytyksend. Sureva ymmarsi, ettei hdn selvia ela-
mé&ssa eteenpdin, jos ei sy0. Surevan oli pakko laittaa ruokaa itselle tai toiselle. Gronlund

ja Huhtinen (2011) toteavat, ettd surevan ruokahalukin voi havita.
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Pulkkisen (2016) mukaan kuolemaan voi liittyd syvé kokemus kuoleman ké&sittdmatto-
myydesta, epdusko ja epatodellisuuden tunne. Opinnéytetyon tuloksissa ilmeni, etta vai-
najan katsominen auttoi surevaa kuoleman kasittdmisessa. Surevat, jotka eivat olleet kay-
neet katsomassa vainajaa osastolla tai arkkuun laittamisen yhteydessd, katuivat paatos-
tdan myohemmin. Hoitohenkilokunnan tulisikin aktiivisesti tarjota mahdollisuutta vai-

najan katsomiseen ja epardiville laheisille tulisi perustella vainajan katsomisen tarve.

Damianakis ja Marziali (2012) totesivat, etta surevilla on tarve kaydé lapi syita ja olosuh-
teita, joissa ldheinen on kuollut. Haastatellessani surevia, heilld kaikilla oli tarve kayda
lapi l&heisensd saattohoitoaika seka kysya kysymykset, jotka olivat jdéneet vaivaamaan
mieltd. Vastausten saaminen antoi mielenrauhaa. Surevat miettivét hyvin pieniltékin tun-
tuvia asioita, kuten tekohampaiden laittamisen unohtumista vainajalle tai jonkun vainajan
vaatteen haviamista osastohoidon aikana. Surevia helpotti se, ettd tutkija pahoitteli asiaa

ja lupasi vieda asiat hoitohenkilékunnan tietoisuuteen.

Aallon (2013a) mukaan ensimmainen suruvuosi on vaikein, koska juhlapyhiin ja merkki-
paiviin liittyy paljon muistoja. Surevien mukaan muistoja liittyi myos erilaisiin paikkoi-
hin, traditioihin ja valokuviin. Vaikka muistot olivat voimakkaita, surevat kokivat hyvien
muistojen kannattelevan. Surevat olivat huomanneet surevansa edesmenneitd vanhempi-
aan eri tavalla. Toinen menetys tuntui ensimmaistd raskaammalta. Aalto (2013a) toteaa-
kin jokaisen surun ja jokaisen surevan olevan erilaisia. Tutkijana uskon, ettd kyse on myos
kiintymyssuhteesta. Mita laheisempi vainaja on ollut, sitd tyhjemman paikan han lahei-
selleen jattd4. Loppujen lopuksi puhtaassa surussa on kyse rakkauden kipe&std muodosta.
Suremme, koska olemme rakastaneet. Aalto (2013a) jatkaa, ettd suru muuttaa arvoja, suh-

tautumista eldmaan, toisiin ihmisiin ja Jumalaan.

Surevat kuvasivat surun olevan erilaista aikaa. Aika kuvattiin pysahtyneend tai l&heisen
menetys oli jakanut ajan aikaan ennen kuolemaa ja aikaan kuoleman jélkeen. Gothéni
(2014a) toteaa, ettd kuolema muistuttaa elamén rajallisuudesta ja haavoittuvuudesta. Su-
revat eivat varsinaisesti ottaneet esille syyllisyyskysymyksid, vaikka syyllisyys usein
nouseekin laheisen kuollessa. Sen sijaan yhdella surevalla ilmeni pohdintaa jossittelun
muodossa. Surevat sisarukset eivat tunnistaneet ihmisia 16ytamistdan vanhoista valoku-

vista, eikd is&4 is& ollut endd kertomassa. Mattilan (2008) ja Pulkkisen (2016) mukaan
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syyllisyyttd voi nousta huomiotta jaéneista asioista ja jopa myonteisten asioiden kokemi-

sesta.

Aallon (2013a) mukaan sureva voi yrittaa torjua surua, jolloin surukokemus purkautuu
myO6hemmin eldmassa. Opinnéytetyon tuloksissa tuli ilmi mielen suojaamista kuolemaan
liittyviin asioiden késittelylta. Sureva ei esimerkiksi halunnut vainajan kuolinsyyn l&éke-
tieteellista selvitystd. Surevat kertoivat myos salanneensa itkunsa perheenjaseniltain. Per-
heenjasenid ei haluttu kuormittaa. Surevilla ilmeni myds aikaisempia suremattomia su-
ruja. Valimaki (2016) toteaa, ettd sureminen on ihmiselle annettu keino kohdata ja kasi-

tell& vaikeita menetyksid. Suru, itkeminen puhuminen auttavat hyvaksymé&én tosiasiat.

Gronlund ja Huhtinen (2011) totesivat yliluonnollisten kokemusten vainajien lasndolosta
olevan mahdollisia. Steffenin ja Coylen (2011) mukaan vainajien lasnédolon kokemukset
auttoivat surevia olemassaolon ahdistuksessa ja tarkoituksen l6ytdmisesséd seké johtivat
hengelliseen kasvuun. Opinnéytetyon tuloksissa surevien sisarusten kokemukset kuolleen
isdnsé lasndolosta omassa talossaan olivat voimakkaita. Surevat kertoivat, ettd olohuo-
neessa tuntui ikaan kuin isa vield istuisi nojatuolissaan tai koputtaisi ikkunaan, kuten ha-
nellé oli aina tapana tehda. Sisarukset eivat ainakaan haastatteluhetkelld suhtautuneet vai-
najan lasndolon kokemuksiin miellyttdvana. Kokemus puistatti ja sisarukset kertoivat

yrittdneensé olla edes katsomatta nojatuoliin péin, kun tyhjensivét isdnsa kotitaloa.

Kunkelin ym. (2014) mukaan surevaa auttaa merkityksen tai tarkoituksen I6ytdminen me-
netyskokemukseen. Valiméen (2016) mukaan kuoleman hyvaksyminen ei tarkoita mene-
tyskokemuksen muuttumista jollakin tavalla hyvéksi asiaksi, vaan sité ettd sureva kyke-
nee tunnetasolla tunnustamaan menetyksen. Tutkimustulosten mukaan kaksi kuukautta
ldheisen menetyksesta oli liian lyhyt aika tarkoituksen I6ytamiselle. Siina ajassa surevat
eivat ndhneet uusia mahdollisuuksia muuttuneessa elamantilanteessaan. Aika oli mennyt
menetyksen kasittdmiseen ja kasittelyyn seka itkemiseen ja puhumiseen. Myds Poijula
(2002) toteaa, ettd sureva voi huomata henkistd kasvua itsesséén jo kolmenkin vuoden
jalkeen menetyksestd. Pulkkinen (2016) maarittelee surun kokonaisvaltaiseksi elaménta-
pahtumaksi. Surun ymmartdminen eldmantapahtumana auttaa ymmartamaan surun kes-

toa lapi ihmiseldman. Vuosien kuluessa suru muuttaa muotoaan.
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Pulkkisen (2016) mukaan saattohoidossa olevan kuolema saattaa tulla omaisille yllatyk-
send, jos toimintakyky on ollut tilanteeseen nahden suhteellisen hyva ja kuoleman lahei-
syys on hamartynyt. Opinnéytetyon tuloksissa surevat kertoivat laheistensa saattohoidon
kesténeen alle vuorokaudesta viiteen pdivaan. Isdnsa menettaneet surevat sisarukset toi-
voivat, ettd 14akari olisi kertonut laheisille tilanteen huomattavasti aikaisemmin. Sisaruk-
set tiesivat isansa tilanteen olevan huonon ja kokivat isdnsa luovuttaneen, mutta eivat
kyenneet ottamaan asiaa puheeksi ladkarin kanssa, joka oli heihin puhelimitse yhteydessa.
Sisarukset pohtivat myos sitd, kuinka heill ei ollut mahdollisuutta varautua laakérin pu-
helinsoittoihin. Yhteydenotot tulivat aina yllattden toiselle sisarukselle, joka tiedotti
toista. Sisarukset toivoivat, ettd asioista olisi tiedotettu kasvotusten, koska he vierailivat

isdnsa luona melkein péivittain.

Damianakis ja Marziali (2012) totesivat, ettd suhde vainajaan ei paaty kuolemaan. Aava-
luoma (2016) kuvasi surevien leskien kdyneen hautausmaalla puhumassa vainajille. Yksi
tdhan opinndytetydhon haastatelluista surevista kuvasi jatkuvaa suhdetta vainajaan myos
kuoleman hetkittéisella unohtumisella. Surevat kokivat tarkedksi myods vainajan tahdon
noudattamisen sekd vakaumuksen kunnioittamisen. Sopimuksista, joita vainajan kanssa
oli hanen elinaikanaan tehty, pidettiin kuoleman jalkeen kiinni. Jos vainajan tahto ei ollut
tiedossa, pyrittiin toimimaan siten kuin oletettiin vainajan tahdon olleen. Epédvarmuus
vainajan tahdosta vaikeutti paatoksentekoa ja surevat kokivat, ettd hoitotahdosta olisi ol-
lut apua saattohoidon aikana ja sen jalkeen. Surevista kukaan ei ollut laatinut itselleen
hoitotahtoa, vaikka he olivat tietoisia sellaisen olemassaolosta. Tulisiko hoitotahtoa
markkinoida nykyistd paremmin, kun sen tekeminen on tehty helpoksi eKanta-palve-

lussa?

Surevat sisarukset kuvasivat kuolemasta puhumisen kielletyksi aiheeksi isansé kanssa.
He kuitenkin kertoivat, etté viisi vuotta aiemmin kuolleella &idilla oli ollut hoitotahto. On
varmasti yleistd, ettd osastohoidon aikana kuolemaan liittyvisté asioista keskustelu l&heis-
ten ja kuolevan kesken on vaikeaa. Hoitohenkil6kunnalla olisi mahdollisuus puheeksi ot-
toon, mutta heille tuottaa usein vaikeutta saattohoitopaatdsten tekeminen liilan mydhaan.
On vaikeaa ottaa kuolemaa puheeksi, jos potilaan hoitolinjaus on viimeiseen asti aktiivi-
nen. Saattohoitopadtds itsessddn vaatii sekda kuolevalta ettd laheisiltd sopeutumisajan,
jonka jalkeen asioista voidaan keskustella syvemmin. Pulkkisen (2016) mukaan saatto-
hoito on suhteellisen lyhyt aika, kun sita vertaa ihmisen koko elinik&én ja siksi kuoleman

vaiheet voivat tuntua nopeilta ja késittamattomilta.
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Grondundin ja Huhtisen (2011) mukaan sureminen voidaan aloittaa jo l&heisen sairasta-
misen aikana tai viimeistddn saattohoidossa. On tarkedd ymmartaa, ettd hoitohenkilo-
kunta voi vaikuttaa surevan surua edistavasti tai estavasti. Kuolevalla ja hénen laheisil-
I&&n on oltava mahdollisuus anteeksi pyytdmiseen ja anteeksi saamiseen, omista tunteista
kertomiseen ja kiittdmiseen yhteisestd elaméstd. Saattohoitopdétdsten tekeminen liian
my06h&&n ei anna mahdollisuutta laskeutua suruun riittdvan ajoissa. My6s Juhelan (2015)

mukaan keskeneréiset asiat tulisi saada puhuttua kuolevan kanssa puolin ja toisin.

Hoitohenkilokunnan tiedoilla, taidoilla ja osaamisella on merkitysta. Saattohoidon laadun
tarkkailun on oltava jatkuvaa ja hoitohenkilokunnalle on annettava mahdollisuus tyénoh-
jauksen kautta vaikeiden tilanteiden purkuun. Kuoleman kohtaaminen lahtee oman kuo-
leman ajattelusta ja omien menetyskokemusten kasittelystd. Gothdénin (2014b) seka Lip-
posen ja Karvisen (2014) mukaan hoitotydntekijaa auttaa myods oman hengellisyytensa
pohtiminen, jotta voi auttaa muita. Saattohoito vaatii myos tiimityoskentelytaitoja, roh-

keutta ja luovuutta. Jokainen saattohoito on erilainen.

Rattya (2012) kuvaa surevan tukemista arkun kantamiseksi elaman aikana. Hanen mu-
kaansa yksindisyys eristaa surevan ja kyky kokea mielihyvaa haviaa. Kettusen mukaan
(2013) sureva saattaa todellisuudessa kyselld hengellisié asioita kertoessaan yksindisyy-
destd. Opinnaytetyon tuloksissa kaikilla surevilla oli yksindisyyden ja yksin jadmisen ko-
kemuksia. Kiped suru kuvattiin yksin jadmisend, ikavoimisena ja lohduttomuutena. Sure-
vat kykenivat kuitenkin haastatteluhetkell& erittelemé&an asioita, jotka olivat heille tarkeita
ja jotka olivat auttaneet heitd surussa. Téllaisia asioita olivat esimerkiksi harrastukset,
ulkoilu ja pihan askareet. Sureville merkityksellisté oli, ettd laheiset ja ystavat lahestyivét

surevia rohkeasti seka pyysivat heité osallistumaan arkeen ja juhlaan.

Myos Poijula (2002) toteaa, ettd laheisen kuoleman jalkeen laheisten merkitys korostuu
ja ihmissuhteet syvenevat. Rattyan (2012) mukaan surevan tukemisen keskeinen sisaltd
on toivon valittamista, sen esilla pitdmista ja surevan kannattelua. Surevat kokivat, etta
ldheiset ja ystavat olivat tarkeimpié kannattelijoita. Menetyksen kokeneet ystévét koettiin
my0s vertaistueksi. Muistojen jakaminen oli helpompaa sellaisen ihmisen kanssa, joka
oli tuntenut vainajan. Yksi surevista oli hakenut ammatillista apua psykiatriselta sairaan-
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hoitajalta. Yleisesti surevat kokivat kuolemasta puhumisen vaikeaksi, ja heilla oli vai-
keuksia ottaa apua vastaan. Suruun liittyi eksistentiaalista pohdintaa, eikd kysymyksiin
[0ytynyt vastauksia. Surevat pohtivat myds omaa kuolemaansa.

Pohdittavaksi j&a, kuinka pitka ja hidas prosessi surevalle on saada keskusteluapua psy-
kiatriselta sairaanhoitajalta, kun sité edeltd& jonotusaika omalaékarille, lahetteen saami-
nen ja jonotusaika mielenterveystoimistoon. Surevalle tarjotaan usein myds masennus-
ladkkeitd. Surussa ei usein kuitenkaan ole kyse mielenterveyden héiriost4, vaan normaa-
lista elamankulkuun liittyvasté tunteesta ja sen késittelyn tarpeesta. Perusterveydenhuol-
lossa tulisi olla toisenlainen véyla paasta keskustelemaan suruun liittyvisté asioista. Ta-
han tarpeeseen voisi perustaa suruneuvojan vastaanoton, jolle péaasisi ilman l&hetettd ma-
talalla kynnykselld. Rattyan (2012) mukaan kuitenkin kuka tahansa saattaa tarvita ulko-

puolista kuuntelijaa tai vieressa kulkijaa.

7.3 Johtopéaatokset

1. Henkisyys ja hengellisyys ovat vaikeasti ymmarrettavia kasitteita. Surevat ymmarsivat

niiden tarkoittavan uskoa ja uskonnollisuutta.

2. Mielikuva hengellisesta elamasté voi olla sellainen, jota sureva ei pysty koskaan tayt-

tamaan.

3. Surevan henkisyydella ja hengellisyydelld ei valttamatta ole mitdén yhteytta hengelli-

seen yhteis66n kuulumisen tai kuulumattomuuden kanssa.

4. Surevalle tarkead on vainajan tahdon ja vakaumuksen noudattaminen.

5. Vainajan katsominen halventaa kuolemaan liittyvaa epatodellisuuden tunnetta.

6. Sureva kokee yksindisyytta, mutta tarvitsee yksinoloa hiljentymiseen.

7. Surevalle merkityksellisia asioita ovat tarkoituksen I6ytaminen, ihmisten pariin mene-

minen ja iloa tuovien asioiden tekeminen.
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8. Suru on kokonaisvaltainen elamantapahtuma, eiké suhde vainajaan péaaty kuolemaan.

7.4 Kehittamisehdotukset

1. Saattohoitopédatokset tulisi tehda riittdvén aikaisessa vaiheessa. Saattohoitoneuvottelut
tulisi jarjestad saattohoitosuositusten mukaisesti l&heiset mukaan ottaen ja heidat mahdol-
lisuuksien mukaan konkreettisesti tapaamalla. Lisaksi hoitoneuvottelussa tulisi olla mu-

kana hoitotyon edustaja.

2. Vainajan katsomista tulisi suositella laheisille. Eparoivié l&heisié tulisi rohkaista vai-

najan katsomiseen, koska kuoleman nédkeminen auttaa surukokemuksessa.

3. Surevan tulisi saada kokonaisvaltaista suruneuvontaa matalalla kynnykselld. Vaikka
suru ei ole sairaus, voi kasittelematon suru aiheuttaa terveydellisida ongelmia ja yksindi-
syyttd. Aiheeseen perehtynyt ja koulutettu terveydenhuollon ammattihenkild voisi toimia
perusterveydenhuollossa suruneuvojana ja ohjata surevia tarpeen mukaan eteenpéin edis-

téen ndin surevien terveytta.

4. Surevan voimavaroja etsittdessa voisi hyodyntad AVAUS-mallin kysymyksia ja aihe-
piirejd. AVAUS-mallia voidaan kayttad, vaikka sureva ei kokisi olevansa lainkaan us-
konnollinen. AVAUS-malli ei sovellu kaikille tehtavaksi ja sen kéyttoa tulisikin edeltaa

luottamussuhteen luominen.

7.5 Jatkotutkimusaiheet

Surevien henkisyyttd ja hengellisyytta voisi tulevaisuudessa tutkia siind vaiheessa, kun
menetyksestd on kulunut yhdesté kahteen vuotta aikaa. Nuorten tai ikdantyneiden leskien
suru olisivat mielenkiintoisia henkisyyden ja hengellisyyden nakdkulmasta. Henkisyytta
ja hengellisyytta voisi tutkia myods suhteessa lapsuuden uskoon. Eli miten suru on muut-

tanut surevan henkisyytta ja hengellisyytta.
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Liite 2. Tutkimuksen sisédénotto- ja poissulkukriteerit

Sisaanottokriteerit

Poissulkukriteerit

Tutkimus tai tutkimusartikkeli oli ajalta
2010-2017.

Julkaisukielend suomi ja englanti.
Kansallinen ja kansainvalinen tutkimus.
Laadullinen ja maarallinen tutkimus

Pro gradu, lisensiaattitutkimus, diplomi-
ty0, vaitoskirja ja tutkimusartikkeli.
Kokoteksti saatavilla s&hkoisessd muo-
dossa tai muuten helposti.

Aineisto kasittelee henkisyyttd, hengelli-
Ssyytté ja surevan laheinen on menehtynyt
saattohoidossa, odotetusti tai luonnolli-
sista syisté.

Tutkimuksissa, joissa surevien ldheisten
kuolinsyitd on useita tai niita ei eritell3,
voidaan tutkimus hyvaksyd, jos se on

muilta osin sopiva.

Aineisto julkaistu ennen vuotta 2010.
Julkaisukieli on muu kuin suomi tai eng-
lanti.

AMK tai YAMK:-opinnaytetyo.
Kokotekstia ei saatavilla s&hkoisessa
muodossa tai muuten helposti.

Aineisto kasittelee pelkéstéan sikion kuo-
lemaa, lapsen kuolemaa, akkikuolemaa,
liikennekuolemaa, vékivaltaista kuolemaa
ja itsemurhaa.

Aineisto késittelee surua, mutta ei henki-

syyden ja hengellisyyden ndkdkulmasta.
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Liite 3. Kirjallisuuskatsaukseen mukaan otetut tutkimukset

Tutkimuksen tekijat, vuosi ja tutkimuksen

nimi

Tutkimuksen tarkoitus ja tutkimustehta-

vat

Metodi
Kohderyhma

Aineistonkeruu- ja analysointimenetelméa

Keskeiset tulokset

Steffen & Coyle

2011

Sense of presence experiences and meaning-
making in bereavement: A qualitative analysis
Selvittdd onko surevien henkildiden koke-
muksilla vainajien I&dsnéolosta yhteytta tarkoi-
tuksen loytdmiseen.

1. Miten surevat késitteellistavat ja ymmarta-
vt vainajan lasndaolon kokemukset?

2. Miten kokemukset ovat vaikuttaneet heidén
nakemyksiinsa maailmasta?

Kvalitatiivinen.

12 surevaa, joilla menetyksesté oli kulunut 18
kuukautta. Vastaajista 7 oli kristittyja ja loput
eivét ilmoittaneet kuuluvansa mihink&an us-
konnolliseen yhteisoon. Vastaajien keski-ika
oli 49,5 vuotta.

38 kunnallista ei-uskonnollista ryhmaa Etela-
Englannissa jakoi jasenilleen tiedotetta tutki-
muksesta. Myos lumipallo-otantaa kéytettiin.
Aineisto keréttiin teemahaastattelulla. Haas-
tattelut nauhoitettiin ja litteroitiin analyysia
varten. Analysointimenetelméané oli temaatti-
nen analyysi.

Kokemukset vainajan lasn&olosta, hénen &a-
nensa kuulemisesta, hdnen tuoksunsa aistimi-
sesta, ilmestymisestd unessa seké aistimukset
vierelld kulkemisesta vahvistivat siteiden jat-
kumista vainajaan. Kokemukset vahvistivat
uskoa kuoleman jalkeiseen elamé&an ja toisia
lohdutti jalleenndkeminen tuonpuoleisessa.
Vainajan lasndolon kokemukset auttoivat ek-
sistentiaalisessa ahdistuksessa seké tarkoituk-
sen I0ytdmisessa ja johtivat hengelliseen kas-

vuun.
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nimi

Tutkimuksen tarkoitus ja tutkimustehta-
vat

Metodi

Kohderyhmé

Aineistonkeruu- ja analysointimenetelma

Keskeiset tulokset
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Burke, Neimeyer, Young, Bonin & Davis
2014

Complicated Spiritual Grief 11: A Deductive
Inquiry Following the Loss of a Loved one
Kuvata surevien komplisoitunutta hengellista
surua laheisen kuoleman jélkeen.
Kvalitatiivinen.

Tutkimuksen ensimmaéisessa vaiheessa oli 84
aikuista kristittyd surevaa, joilla oli erilaisia
etnisia taustoja. Laheisen kuolemasta oli kulu-
nut keskimaarin 2,6 kk - 3,5 vuotta. Edella
mainituista valittiin 15 henkil64, jotka taytti-
vat CSG-kriteeriston. Naisté viisi surevaa oli
halukkaita osallistumaan tutkimukseen. Me-
netykset olivat 2 luonnollista kuolemaa, 2 va-
kivaltaista kuolemaa ja 1 onnettomuus.
Aluksi kyselylomake, jossa oli 4 avointa ky-
symystd. Koodaus. Deduktiivinen sisal-
I6nanalyysi. Viiden tutkittavan puhelinhaas-
tattelu a’ 60min. Puhelinhaastattelu sisélsi 15
kysymysta. Puhelut nauhoitettiin ja litteroi-
tiin. Koodaus. Teemoittelu.

Menetys aiheutti hengellistd hataa ja hylatyksi
tulemisen tunteita Jumalaa kohtaan. Menetys
voitiin kokea Jumalan rangaistuksena. Hen-
gellistd hat&a koettiin vihan tunteista Jumalaa
kohtaan. Seurakunnalta odotettiin hengellista
apua, mutta kun sitd ei tullutkaan, koettiin seu-
rakunnan hylanneen. Suru tuntui taakalta ja ai-
heutti hengellistd kipua, kun seurakunnassa
puhuttiin Jumalan hyvyydestd. Turvaa ja hy-
vaksyntad voitiin hakea anonyymisti toisesta

seurakunnasta.
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Tutkimuksen tarkoitus ja tutkimustehta-

vat
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Kohderyhméa

Aineistonkeruu- ja analysointimenetelma

Keskeiset tulokset
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Damianakis & Marziali

2012

Older adults’ responce to the loss of a spouse:
The function of spirituality in understanding
the grieving process

Saada tietoa hengellisyyden merkityksestéa
puolisonsa menettaneiden ikéantyneiden psy-
koterapiaryhmassa.

Kvalitatiivinen.

24 puolisonsa menettanytta 65-82 vuotiasta
lesked, joiden menetyksesta on kulunut aikaa
6-12Kk ja joilla on ollut normaali suruprosessi.
Ryhmia oli nelj& ja kussakin oli kuusi osallis-
tujaa. Ryhmét kokoontuivat 14 viikon ajan ja
niitd vetivat kokeneet asiantuntijat. Ryhmais-
tunnot nauhoitettiin ja valittiin tietyt nauhoi-
tukset, jotka litteroitiin. Analysoinnissa kay-
tettiin koodausta ja siséllénanalyysia.
Elaméantarkoituksen kysymykset, identiteetin
uudelleen muodostaminen, tyhjyys. Kyky mu-
kautua tilanteeseen, eteenpdin meneminen ja
positiivinen eldmanasenne auttoivat surupro-
sessissa. Haaveiden toteuttaminen, uuden har-
rastuksen aloittaminen ja oman ian unohtami-
nen. Suhteen jatkuminen vainajaan mm. puhu-
malla. Uskonnolliset rituaalit, kdynti hautaus-
maalla, rukoilu. Merkityksen ja tarkoituksen

I6ytaminen.
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Kelley & Chan

2012

Assessing the role of attachment to God,
meaning and religious coping as mediators in
the grief experience

Saada tietoa Jumalasuhteesta, henkisesta ja
hengellisestd selviytymisesta sekd merkityk-
sen l6ytdmisestd musertavan menetyksen jal-
keen.

Kvantitatiivinen.

Lapsensa (42,2%), puolisonsa (22,8%) seka
ystavénsa (8,7%) menettdneet henkil6t, joita
oli yhteensd 93. Vastaajien ika oli 18-77
vuotta. Vainajat olivat kuollessaan 2-99 vuo-
den ikaisia ja menetyksesta oli kulunut 3kk-1
vuosi. Osallistujat olivat roomalaiskatolisia
(75%),
(1,1%), muita (7,6%) ja uskonnollisesti sitou-
tumattomia (4,3%).

protestantteja  (12%), juutalaisia

Tutkittaville lahetettiin numerokoodattu tutki-
muspaketti. Vastausprosentti oli 51,38. Vas-
taajat vastasivat yhteensa viiteen eri aihepii-
riin. Tutkimuslomakkeet sisdlsivat lukuisia
vaittamaépatteristoja, joiden reabiliteettia arvi-
oitiin laskemalla Cronbechin alfakertoimia.
Analysointimenetelmana kaytettiin faktori-
analyysia, joka tehtiin ensivaiheessa SPSS-
ohjelmalla ja toisessa vaiheessa Lisrel 8.80 -
ohjelmia.

Usko Jumalaan vahensi masennusta, surua ja
suruun liittyvad stressid, mik& mahdollisti tar-
koituksen loytamisen, eldmdssa eteenpéin
paasemisen, persoonallisen kasvun seka uu-
distumisen.

Suruun liittyvan stressin ja masennuksen to-

dettiin johtavan hengelliseen kasvuun.
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Toimiva Jumalasuhde ja lempeéd Jumalakuva
toimivat merkittdvand eheyttajadna erityisen

suuren surunkin jalkeen.

Burke, Neimeyer, Holland, Dennard,

Oliver & Shear

2014

Inventory of Complicated Spiritual Grief: De-
velopment and Validation of a New Measure
Tutkia koplisoitunutta hengellistd surua uu-
della ICSG -mittarilla. Tutkijat halusivat tes-
tata mittarin validitettia ja reabiliteettia.
Kvantitatiivinen.

Kaksi kohderyhmédd. Ryhma 1: 152 surevaa,
joiden laheisilla odotettavissa ollut kuolema
(48,7 %) ja yllattavd luonnollinen kuolema
(23,7 %). Ryhma 2: 152 yliopisto-opiskelijaa,
joiden l&heisilld odotettavissa ollut kuolema
(54,6 %) ja yllattava luonnollisen kuolema
(26,3 %). Menetyksista kulunut 7 paivaa - 9,9
vuotta.

Molemmat ryhmat vastasivat sahkdisesti vait-
tdmapatteristoihin, joita oli useita. Vastaami-
seen kului 35-45 minuuttia aikaa.
Analysointimenetelméana faktorianalyysi
MPIlus Version 6.11 -ohjelmalla.

Menetyksen jalkeen Jumala ei tuntunut endé
suojelevalta ja turvalliselta. Surevat olivat
hammentyneitd ja kamppailivat, miten hyva
Jumala sallii pahojen asioiden tapahtua. Vihaa
Jumalaa kohtaan. Surevat ottivat etdisyyttd
hengellisiin yhteis6ihinsd. Uskonnollisia akti-
viteetteja oli vahemman, kuten rukoilua, Raa-
matun lukemista ja jumalanpalveluskaynteja.
Jumalan ylistdminen oli vaikeaa ja Jumala

tuntui olevan enemmaén poissa kuin l&sné.
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Kunkel, Dennis, Garner

2014

Ilustrating an Integrated Typology of Mean-
ing Reconstruction in Discource; Grief-Re-
lated Disclosures

1. Saada tietoa mill& tavoilla surevat ovat ra-
kentaneet mielessaan merkityksen menetyk-
selleen.

2. Miten merkityksen rakentamisen eri ele-
mentit (jarkeily, hyvaksyntd, hyvéaksyntd il-
man ymmarrystd, uudelleen suuntautuminen,
roolin ja suhteiden vaihtuminen) tulevat ilmi
surua paljastaessa.

Kvalitatiivinen.

209 vyliopisto-opiskelijan joukosta valikoitiin
16 opiskelijaa, jotka kuvailivat senhetkiseksi
henkilokohtaiseksi ongelmakseen laheisen
menetyksen.

Tutkittavia pyydettiin miettiméén surukoke-
mustaan useita ketoja pdivassa ja sen jalkeen
puhumaan tai Kirjoittamaan kaikki mité tuli
mieleen. Késinkirjoitetut tekstit ja nauhoituk-
set litteroitiin. Analysoinnissa kaytettiin koo-
dausta ja tyypittelyd. Analysointimenetel-
mana kaytettiin, Grounded -teoriaa.

Menetys oli hyvéksyttavampi, jos laheinen oli
sairastanut pitk&an ja karsimykset paattyivat.
Vaikka menetys olisi ollut akillinen, menetyk-
selle saatettiin 10ytaa syitd. Menetyskokemus
voitiin nahda sisédisend kasvuna, voimaantu-
misena, kypsymisend, henkilokohtaisena oi-
valluksena tai jonkun asian ajamisena. Roolit
ja arvot saattoivat muuttua.

Vainajan saatettiin kokea suojelevan ja hénen

elettyd eldaméénsa vaalittiin ja kunnioitettiin.
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Aavaluoma

2016

Kunnes kuolema meidat eriyttdd - muistisai-
raan puolison suruprosessi ja toipuminen puo-
lison kuoleman jalkeen

Selvittdd etenevén muistisairauden vaikutuk-
sia parisuhteeseen seka terveen puolison suru-
prosessiin ja toipumiseen muistisairaan puoli-
son kuoleman jalkeen.

1. Miten lesken kokemus parisuhteesta vaikut-
taa hanen toipumiseensa?

2. Eroaako muistisairaan puolison surupro-
sessi yleisistd suruteorioiden kuvauksista ja
jos, niin mill4 tavalla.

Kvalitatiivinen.

25 puolisonsa menettanyttd 59-93 -vuotiasta
lesked. Valtaosalla (44%) puolison kuole-
masta oli kulunut alle vuosi.

Opinnaytetyd.

Kyselylomake.

Analysointimenetelmé&d ei kerrota.
Kuoleminen nahtiin kuolevan kannalta helpo-
tuksena ja armollisena. Itkeminen, muistele-
minen seka laheisten ja ystavien tuki oli mer-
kittdvaa ja lohduttavaa. Vainajan valokuvalle
puhuminen ja haudalla juttelu jopa péivittain.
Osallistuminen ja aktiivisuus vaatineet pinnis-
telyd, mutta virkistaneet. Uusista asioista
nauttiminen, harrastukset. Koti, muistot. Tule-
vaisuuden nakeminen lapsissa ja lapsenlap-

sissa. Uusi rakas.
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Liite 4. Tiedote tutkittavalle.

—|_/_ TAMPEREEN
AMMATTIKORKEEAKOULTT
..'".u.ll."'. re Limivers ...'_. ::.' ..u'll'\l_."':'.'.':ll Nefemces
TIEDOTE TUTKIMUKSESTA 5.4.2016

SUREVAN HENKISYYS JA HENGELLISYYS VOIMAVARANA

Pyydan Teita osallistumaan tahén tutkimukseen, jossa on tarkoituksena kuvata millaisia
henkisia ja hengellisi& tarpeita sureva aikuinen henkild kokee yhdesta kolmeen kuukautta
laheisensd kuoleman jalkeen. Tarkoituksena on my0ds kuvata kokemuksia, miten ndma
tarpeet ilmenevét ja miten sureva voi kayttaa niita voimavarana elaméssaan. Pyydan Teita
osallistumaan téhén tutkimukseen, koska ldheisenne on tai on ollut saattohoidossa *****
terveyskeskuksen akuuttiosastolla. Tutkimukseen osallistumisenne antaa tarkeédé tietoa
vahan tutkitusta aiheesta. Perehdyttyanne tdhan tiedotteeseen Teilld on mahdollisuus esit-
tdd kysymyksiad tutkimuksesta. Jos paéatatte osallistua tutkimukseen, teiltd pyydet&én
aluksi suullinen suostumus tutkimukseen osallistumisesta. ***** Perusturvakeskuksen

johtoryhma on arvioinut tutkimussuunnitelman ja antanut siita puoltavan lausunnon.

Suullisen suostumuksenne perusteella otan teihin yhteyttd puhelimitse noin yhdesta kol-
meen kuukautta laheisenne kuoleman jalkeen. Tutkimukseen osallistuminen sisélt&é yh-
den haastattelukerran. Aluksi allekirjoitetaan kirjallinen suostumus haastatteluun osallis-
tumisesta. Haastattelu voidaan tehdd kotona tai ***** terveyskeskuksen neuvotteluti-
loissa. Pyydéan Teit4 varaamaan haastattelua varten noin kaksi tuntia aikaa. Mahdolliset
héiriotekijat, kuten puhelin, on hyvé sulkea haastattelun ajaksi. Haastattelut tehddan haas-
tateltavan ja tutkijan kesken ja ne nauhoitetaan. Tutkimukseen osallistumisesta ei makseta

palkkiota.

Usein hautajaisten jalkeen sureva kokee jaévansa yksin surunsa kanssa ja kontakti hoito-

paikkaan on péattynyt. Haastattelun ohessa on mahdollisuus kaydé 1api saattohoitojaksoa
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ja siitd nousevia ajatuksia. Surevalle haastattelusta voi olla hyotyd myos omien voimava-
rojen kartoittamisessa ja l0ytdmisesséd. Haastattelun jalkeen voidaan keskustella siit4, voi-
siko jostakin tahosta olla apua surun matkalla.

Haastattelut ovat luottamuksellisia ja niistd saatua aineistoa kdytetdan vain téssa tutki-
muksessa. Yksittéisid vastauksia ei voi yhdistaa tiettyyn henkil66n. Tutkimuksen valmis-

tuttua kaikki tutkimusaineisto havitetaan.

Tutkimukseen osallistuminen on vapaaehtoista ja voitte keskeyttaa tutkimuksen koska

tahansa syytd ilmoittamatta.

Tama tutkimus on Tampereen ammattikorkeakoulun (TAMK) Ylemméan ammattikorkea-
koulututkinnon (Y AMK) opinnaytetyd. Tutkimustuloksista tiedotetaan kevaalla 2017 tut-
Kimusseminaarissa.

Pyydén Teita esittamaan kysymyksia tutkimuksesta.

Tutkijan yhteystiedot

Hanna Niemipelto

Sahkdposti: hanna.niemipelto(at)health.tamk.fi

Puhelin: x x x
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Liite 5. Tutkittavan suostumus.

—|_/_ TAMPEREEN
AMMATTIKORKEAKOULT

..'"|IJ.||."| re LImiversid ¥ & ..u'll'\l."'.".'.':lI Seiemcas

SUREVAN HENKISYYS JA HENGELLISYYS VOIMAVARANA

Minua on pyydetty osallistumaan yllamainittuun tutkimukseen ja olen saanut seka kirjal-
lista ettd suullista tietoa tutkimuksesta ja mahdollisuuden esitt&é siité tutkijoille kysymyk-

Sié.

Ymmarran, ettd tutkimukseen osallistuminen on vapaaehtoista ja ettd minulla on oikeus
kieltdytya siitd sekd perua suostumukseni milloin tahansa syyté ilmoittamatta. VVoin kes-
keyttdd tutkimukseen osallistumiseni missa tahansa tutkimuksen vaiheessa ennen sen
paattymista ilman, ettd siitd koituu minulle mitd&n haittaa. Ymmarran myds, etta tiedot

kasitellaan luottamuksellisesti.

*khkhkhkk . 2016 *khkkkk . 2016

Suostun osallistumaan tutkimukseen: ~ Suostumuksen vastaanottaja:

tutkittavan allekirjoitus tutkijan allekirjoitus

nimenselvennys nimenselvennys
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Liite 6. AVAUS-mallin teemat ja haastattelukysymykset.

A - ARVOT JA VAKAUMUS
- Millaiset arvot ovat Sinulle tarkeita elamassasi?
- Onko Sinulla jokin henkil6kohtainen vakaumus?

- Oletko mielestasi uskonnollinen?

V - VOIMAVARAT
- Mitka asiat tuovat Sinulle lohtua surussa?
- Mihin turvaudut surussa?

- Millaisista asioista saat voimavaroja?

A — ARVIO HENKISISTA JA HENGELLISISTA TARPEISTA

Millaisia vakaumuksellisia, henkisia tai hengellisia tarpeita Sinulla on?

Miten suru nékyy arjessa?

Aiheuttaako suru pelkoa?

Uskotko, ettd joku tai jokin voisi auttaa Sinua surussa?

U — ULKOPUOLINEN TUKI
- Onko Sinulla ystavia tai laheisia, joista on Sinulle erityista lohtua?
- Kuulutko johonkin uskonnolliseen tai vakaumukselliseen yhteiséén, johon pidat
yhteytta?
- Haluaisitko jonkun ulkopuolisen olevan yhteydessa tdhan yhteisoon, jotta saisit
apua?

- Koetko, ettd sururyhmasta voisi olla apua?

S -~ SPIRITUALITEETTIA TUKEVAN HOITOTYON TOIMENPITEET
- Jos joutuisit itse potilaaksi, toivoisitko, ettd vakaumukselliset, henkiset ja hengel-
liset tarpeesi huomioitaisiin hoidon aikana?
- Millaisia ndma tarpeet olisivat?
- Oletko tehnyt hoitotahdon?
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Liite 7. Aineiston redusointi eli pelkistaminen.

Alkuperainen ilmaus

”...itse en nde tdssd eldmdn pitkittdmi-
sessd mitdén jirked.”

”...ettd se oli kylld helpotus hanelle ja kai-
kille silloin muillekin.”

”...el tarvinnut tehdé, kun se oli levinnyt
joka paikkaan. Ei me haluttu tietdd.”

”Nama on kaks erilaista surua.”

”Me kéytiin arkkuun laittamista katso-
massa.”

”Ja se oli mulle ittelleni tirkeetd ja se, ettd
kavin sen arkkuun laittamisenkin katso-

massa.”

Pelkistetty ilmaus

elaman pitkittamisessa ei jarkea

isén kuolema oli helpotus
helpotus kaikille

ei tarvinnut tehdad ruumiinavausta
ei haluttu tietda

erilaiset surut

suree vanhempiaan eri tavalla

arkkuun laittamisen katsominen

vainajan katsominen
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Liite 8. Aineiston klusterointi eli ryhmittely.

Pelkistetty ilmaus Alaluokka

el kuolemanpelkoa

yksinolo ei pelota yksindisyyden hyvéaksyminen
tottunut olemaan yksin

ei ole yksinéinen

yksinolo ollut hyvéksi tarve olla yksin
nauttinut yksinolosta

oma pihapiiri on rakas

omilla juurillaan kodin vahva perusta
tutut elementit

ei ole jaanyt kyydista

maisema vuodenajan mukaan erilainen aikakésitys
vaihtuvat nakymat ikkunoista

harjua pitkin téihin

poluista méaen paalla

monesta kohdasta mieleen paikkoihin liittyvat muistot
isdn kodissa vahvat muistot

kuva heréttdd muistoja

muistot ovat tarkeit4

hyvét muistot kannattelevat muistojen vaaliminen
l&heiset on muistoissa

enemman kuin hautausmaa

muistot itkettaa elavat muistot

haki naapureitten kuuset



Liite 9. Aineiston abstrahointi eli kasitteellistaminen.

Alaluokka

kokemukseen  perustuva
usko

vakuuttunut usko

saanut apua ylhaalta
vahvistunut usko
kristillinen uskonkaésitys
luottamus  jalleenndkemi-
seen

vahan uskonnollinen
vakaumuksen yksityisyys
ei ole olemassa olevaa yh-
teyttd

hengellisen avun vastaan-
ottaminen

hengellisyyden  herddmi-
nen

kasittad eri tavalla uskon-
nollisuuden

vahvempi voima
kirkollisen juhlan merkitys
kirkkorakennuksen merki-
tys

kirkollisen siunauksen tar-
keys

ei milladn tavalla uskon-
nollinen

ei kuulu kirkkoon

torjuu uskonnollisuuden

Ylaluokka

varma usko

uskon perusta

epévarma usko

hengellisyyden kaipuu

uskoo omalla tavalla

uskonnolliset traditiot

uskonnollisuuden vastus-

tus
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Paaluokka

henkil6kohtainen
vakaumus hengellisyyden

perustana
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Liite 10. AVAUS-mallin teemat ja uudet haastattelukysymykset.

A - ARVOT JA VAKAUMUS
- Millaiset asiat ovat Sinulle tarkeité elaméssési?
- Jos Sinulla jokin henkil6kohtainen vakaumus, niin millainen se on?

- Jos Sinulla on joitakin uskonnollisia tai hengellisia tarpeita, millaisia ne ovat?

V - VOIMAVARAT
- Jos olet aiemmin menettanyt laheisen, niin milta se on tuntunut?
- Millaiset asiat lohduttivat Sinua silloin? Millaiset asiat lohduttavat nyt?
- Millaiset asiat tuovat Sinulle turvaa ja suojaa?

- Millaisista asioista saat hyvan mielen?

A — ARVIO HENKISISTA JA HENGELLISISTA TARPEISTA
- Millaisia harrastuksia Sinulla on?
- Haluatko olla ihmisten parissa vai yksin?
- Mitd ajattelet hengellisisté asioita nyt?
- Miten selviat arjessa?

- Onko Sinulla pelkoja?

U — ULKOPUOLINEN TUKI
- Jos Sinulla on ystavia tai laheisia ystavia, onko heissa sellaista, josta on Sinulle
erityisté lohtua?
- Kuulutko johonkin uskonnolliseen tai vakaumukselliseen yhteisoon, johon pidat
yhteytta ja haluaisitko, etta siihen ollaan yhteydessé, etta saisit apua?

- Koetko, ettd sururyhmasta voisi olla apua?

S — SPIRITUALITEETTIA TUKEVAN HOITOTYON TOIMENPITEET
- Mitd ajattelet kuolemasta nyt?
- Huomioitiinko Sinua laheisesi hoidon aikana tarpeeksi?
- Miten saattohoito mielestasi onnistui?
- Oletko itse tehnyt hoitotahdon?



