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Taman opinnaytetyon tarkoituksena on esittaa tutkittuun teoriaan pohjautuva ehdotus, trau-
maattisten tilanteiden jalkihoidon jarjestdmiseksi omassa organisaatiossamme (Keski-
Uudenmaan poliisi). Ehdotus on apuna ja kaytettavissa kun itse toimintachjetta tullaan tule-
vaisuudessa muodostamaan organisaatioomme. Opinndytetyd on luonteeltaan toiminnallinen.
Tydssa on lahdetty liikkeelle trauman kuvaamisesta, miten traumaattiset tilanteet tunniste-
taan ja miten ne vaikuttaa ihmiseen ja mita traumatisoitumisesta voi seurata mm. tydnteki-
jalle. Tydssa perustellaan myos sitd minka vuoksi traumaattisten tilanteiden jalkihoidon valit-
tomalla aloittamisella on merkitysta. Tyonantajalla on tilanteissa keskeinen rooli seka vastuu.
Nykypéivan poliisitydssa tyd hyvinvointiin ja tytssa jaksamiseen liittyvilla seikoilla on yhta
keskeinen merkitys kuin fyysisella tydturvallisuudella. Tuoreen tyéterveyshuollon tilaston
(2009) mukaan henkisten syiden vuoksi tyontekijoiden sairaus poissaoloajat ovat kestoltaan
pidempia kuin fyysisten syiden takia.

Poliisiorganisaatiossa traumaattisten tilanteiden jalkihoidon toiminnallisen ohjeen olemassa-
ololla on sinalldan suuri merkitys, koska kyseessé on puhdas linjaorganisaatio. Poliisin linjaor-
ganisaatiossa jokaisella esimiehell& on tarkkaan maaratty toimenkuva ja vastuualue. Mikali
poliisiorganisaatiolla ei ole toimintaohjetta valmiiksi muodostettuna, saattavat mm. ensitoi-
menpiteet traumatisoivien tilanteiden jélkeen viivastyd, tai jalkihoitoprosesseissa ilmeta
merkittaviakin puutteita. Ohjeen puuttuminen jattaa luvattoman paljon sattumalle varaa,
kenet vastuutetaan tilanteen jalkeen asiaa hoitamaan ja tdméan henkilén ammattitaito ja
tiedolliset ndkemykset ratkaisevat talldin toiminnan laadukkuuden lahes kokonaan. Luonnolli-
nen syy jalkihoidon epaonnistumiselle on se, ettd toimintaa ei maarata kenenkaan johdetta-
vaksi, ja nain ollen jalkihoito saattaa jaada pahimmassa tapauksessa osittain tai kokonaan
hoitamatta.

Tehty esitys pohjaa mm. psykologian dosentti Salli Saaren sek& poliisipsykologina tunnetun
Lasse Nurmen teorioihin. Esityksessa kerrotaan teoriaan viitaten ne keskeiset toimenpiteet
joita ohjeessa tulisi olla, jotta varmistuttaisiin mahdollisimman laadukkaasta jalkihoidon on-
nistumisesta poliisiorganisaatiossa. Opinndytetydn tekijat ovat kehittaneet opinndytetytn
liitteeksi ns. tarkastuslistan jota kayttamalla jalkihoitoprosessin vastuunhenkild voi arvioida
jalkihoidon kaynnistamistarvetta. Lisaksi lista auttaa kayttajaa tunnistamaan mm. poliisityos-
sé traumaattisiksi luokiteltavat tilanteet. Tarkastuslistaa kehitettaessa paalahteena kaytettiin
Lasse Nurmen kokoamaa hierarkkista listaa poliisitydn traumatisoivimmista tyétehtavista.

Asiasanat: traumaattisten tilanteiden jalkihoito, poliisi
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The purpose of this thesis is to present a proposal, based on researched theory, to implement
aftercare following traumatic incidents in the writers’ own organization (Keski-Uudenmaan
Police). The proposal is intended to help and be available for use in future, when the actual
operational guidelines are drafted in our organization. This thesis is functional in nature. It
starts by describing trauma, how traumatic incidents are identified, how they affect humans
and what traumatisation can lead to in an employee, for example. The thesis also justifies
the importance of immediate commencement of aftercare following traumatic incidents. The
employer has a key role in such incidents as well as a duty of care. In today’s police work
well-being at work and coping with the work are as important as physical work safety. Ac-
cording to recent occupational health and safety statistics (2009), workers’ absences due to
mental causes are longer in duration than absences due to physical causes.

Operational guidelines for aftercare following traumatic incidents are of great importance in
police organization, as the organization is clearly linear in structure. In the linear style police
organization each supervisor has a specifically defined description of duty and an area of re-
sponsibility. If the police organization does not have an operational guideline, the initial
measures following traumatic incidents might be delayed or the follow-up process might con-
tain significant gaps. The absence of such guidelines leaves too much for chance; who is given
the responsibility after the incident to take care of follow-up and this individual’s profes-
sional skills and theoretical opinions dictate the quality of the outcomes entirely. The natural
cause of unsuccessful aftercare is that no one has been designated to be in charge of it; it
also follows that in the worst case scenarios aftercare is either partially or fully neglected.

Due to the strong hierarchical structure of the organization and the duty descriptions the
authors have not been able to draft a direct operational guideline, but rather presented a
proposal has been presented for the organising of aftercare. The proposal is based on the
theories of an associate professor of psychology, Salli Saari and a well known police psycholo-
gist, Lasse Nurmi. The proposal presents essential guidelines based on the theories which an
operational guideline should include to ensure the best possible quality aftercare in a police
organization. The authors of this thesis have drafted a check-list to accompany this paper,
which can be used by the person in charge of aftercare to assess the need to commence such
care. The check-list also assists the user to recognise which incidents in police work are clas-
sified as traumatic. The check-list is based on the hierarchical list compiled by Lasse Nurmi,
which describes the most traumatising work tasks in police work.

Key terminology: aftercare following traumatic incidents, police
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1 Johdanto

Taman paivan poliisitydssa kohdataan mitéd moninaisimpia haasteellisia ja vaikeita tehtavia ja
traumatisoivia tilanteita. Lopputyon tekijat kiinnostuivat traumaattisten tilanteiden jalkihoi-
dosta Jokelan koulusurmien jalkeen 2007. Jokelan koulusurmien jalkihoidollisista tapahtumis-
ta on tehty selvitys. Tuolloin suoritetut toimenpiteet jalkihoidon osalta antoivat lopputyénte-

kijoille oivan kehittdmiskohteen.

Keski-Uudenmaan poliisilaitoksella ei talla hetkella ole kaytossa pysyvaa toimintaohjetta
traumaattisten tilanteiden hoitamiseksi. Jalkihoidossa turvaudutaan hyvin pitkalle tyoterve-
yshuollon apuun. Taman paivan henkiléstdjohtamishaasteet ulottuvat myos traumaattisten
tilanteiden ammattimaiseen hoitamiseen, jonka vuoksi organisaation johtajien olisi jo ennalta
hyva maarittaa laaja-alainen toimintaohje, miten tama prosessi lapi vietaisiin kaytannossa

poliisilaitoksella jos ja kun siihen ilmenee tarvetta.

Jasentelimme tyémme kolmeen erilliseen osioon. Naemme perusteiden ymmartamisen tar-
kednd, jotta jalkihoitoprosessi on onnistunut ja laadukas. Siksi ensimmainen osio kasittaa ja
kuvaa traumaa, traumaattista tapahtumaa, hoitoprosesseja seka antaa kasityksen mistéa trau-
massa on kysymys. Tutustuttuamme useisiin lahdeaineistoihin, paatimme kayttéa ensisijaise-
na lahteend Salli Saaren teosta. Saari tuo teoksessaan ”Kuin salama kirkkaalta taivaalta,”
teorian esiin erinomaisesti, ja voimme suositella teosta luettavaksi kaikille asiasta kiinnostu-

neille.

Toinen osio on toiminnallinen ja keskittyy poliisin ammatin erityispiirteisiin ja omaan tydyh-
teisdémme. Tyon kolmannessa osiossa on tutkittuun teoriaan perustuva ehdotus siitéd mita
asioita jalkihoidon toimintaohjeessa tulisi ottaa huomioon. Varsinaista toimintaohjetta emme
siis voineet luoda. Mutta halusimme tyéllamme osoittaa pohjatiedot oleellisista asioista, kun

ohje tulevaisuudessa organisaatioomme muodostetaan.

Tydhyvinvoinnin ndkdkulma on ollut padhuomiona koko lopputyén tekemisen ajan, mutta tyén
taustalla on 16ydettavissa myos selked taloudellinen nédkdkulma. Taloudellinen osus ei ole
suinkaan merkitykseton nakdkulma kun mietitdan sairaus poissaolojen rahallista vaikutusta,
niin tydntekijéan kuin tydnantajan kannalta. Ainakin niiss& tapauksissa kun tyéntekijén poissa-
olon syy on tyduupumus tai muu mentaalipuolen syy, voidaan sanoa jo tilastollisesti (K-U po-
liisin tyoterveyshuolto 2009), etta poissaolojaksot ovat pidempi& kuin fyysisistd vammoista

johtuvat poissaolot.



2 Trauman ja kriisityon perusteet

Mité traumalla tarkoitetaan? Alkujaan trauma on ymmarretty tarkoittavan kehoon kohdistuvaa
fyysistd vammaa tai haavaa. Sigmund Freud laajensi kasitteen psykologiaan siten etta trauma
termilla viitattiin my6s mielen ilmidihin. Henkinen trauma on maéaritelty voimakkaaksi tapah-
tumaksi ihmisen elaméssa johon yksild ei pysty vastaamaan tarkoituksenmukaisella tavalla ja
jolla on voimakkaat akilliset ja pitkaan jatkuva vaikutus ihmiseen. (Saari 2007, 16.) Ominaista
traumalle on &&rimmaisten ja voimakkaiden arsykkeiden tulva, joka ylittaa yksilon sietokyvyn,
yksilé ei pysty hallitsemaan kiihtymyksen tunnetta ja tydstamaan sita (Saari 2007, 17). Palo-
saari puhuu liiasta psyykkisen kivun maarasté joka lukittaa mielen ja kehon. Kyseessa on siis

tapahtuma joka saa ihmisen epatasapainoon.

Kestamattoman arsykkeen ihmisen elamassé voi aiheuttaa yksittdinen iso arsyke tai monta
yksittaista arsyketta yhdessa ajan kuluessa. Freud kuvaa ilmiota 1920-luvulla organismin ja
sen ympariston vélisend suhteena: Este suojaa elavaa oliota ulkoisilta arsykkeiltd. Se mahdol-
listaa vain sellaisten arsykkeiden lapipaasyn jonka mieli pystyy sietamaan. Mikali sietoraja
ylitetdan, kyseessa on trauma (Saari 2007, 16). Trauma voi ajan kuluessa johtaa traumatisoi-

tumiseen.

Nykykirjallisuudessa (Saari 2007) puhutaan myos akillisista kriiseistd jotka voivat kokemuksena
olla niin voimakkaita etta niihin juututaan ja talléin puhutaan traumatisoitumisesta. Tapah-

tumia joissa ndin voi kdyda, ovat erilaiset onnettomuudet, katastrofit ja erityistilanteet.

2.1 Traumaattisen tilanteen tunnistaminen

Erilaiset onnettomuustilanteet ja erityistilanteet on yleensa helppoja tunnistaa, mutta valilla
on kuitenkin vaikeaa péaatella, tulisiko esim. Erityistilanteessa mukana olleelle kriisity6 aloit-
taa tapahtuman johdosta. Poliisi psykologina tunnettu Lasse Nurmi kuvaa traumaattisen Krii-
sin kokemista siten, ettd ihmisen maailman pirstoutuu hetkeksi, hén joutuu shokkiin (Nurmi
2006). Mikali ihminen nain kokee, olisi jonkinlaiselle kriisitydlle tarvetta. Tassa yhteydessa on
kuitenkin syyta korostaa ettd ihmiset kokevat kriisin ja traumaattiset tilanteet hyvin erilailla.
Jo pelkéastaan yksildiden erilainen elaménkokemus vaikuttaa tahan, joillekin esim. toisen ih-
misen kuolema on kriisi. Toiselle aiemmat kokemukset ovat osoittaneet ettéd téllaisista tapa-
uksista selvitdan ja tilanne saattaa vain jarkyttaa (Palosaari 2008, 32-33).

Traumaattiseen tapahtumaan tyotilanteessa voi johtaa:

Tapahtuman tai tilanteen ennustamattomuus, eli tilanne tapahtuu niin odottamatta, etta
emme kykene valmistautumaan siihen psyykkisesti etukateen. Etukateen varautumisen merki-
tys ndkyy ammateissa joissa tyd koostuu osaltaan halytyksiin reagoimisesta ja vastaamisesta.

Téllaisia tehtavid ovat esimerkiksi osa poliisin, pelastushenkildkunnan ja laékéreiden tyosta.



Jos halytystehtavaan ei voida psyykkisesti etukateen valmistautua, tilanne koetaan jarkytta-
vampana.(Saari 2007, 22.)

Tapahtuman kontrolloimattomuus ja mahdottomuus vaikuttaa siihen omalla toiminnalla. Tal-
16in tapahtuma on luonteeltaan usein sellainen, ettd emme pysty vaikuttamaan siihen, mita
tapahtuu omalla kayttaytymiselld tai toiminnallamme. Olemme vain tietyssa paikassa tiettyyn
aikaan, ja yhteensattuma saa meidat osalliseksi tapahtumaan. Kun jotain hyvin jarkyttavaa
tapahtuu, alamme etsida myéhemmin edeltévia tilanteita, joissa itse toisin toimimalla olisim-
me voineet estdd koko tapahtuman. Tallainen ”jossittelu” on olennainen osa traumaattisen
tapahtuman kasittelyd. On helpompaa kestaa syyllisyydentunteita kuin menettaa hallinnan
tunne. (Saari 2007,23.)

Tapahtumien luonne on sellainen, etté ne koettelevat ja muuttavat elaméanarvoja. Arvot

muuttuvat yleensa kolmella tavalla:

1. Ihminen tulee tietoiseksi omasta haavoittuvuudestaan. Lehdista ja televisiosta kuulemme
erilaisista vékivallanteoista ja onnettomuuksista, mutta haavoittumattomuuden harha saa
meidat ajattelemaan etta ne eivat koske meitd. Kun jotain jarkyttavaa tapahtuu omalle koh-
dalle, tulemmekin yhtakkia tietoisiksi omasta haavoittuvaisuudestamme. Aadrimmilleen viety-
na se on tietoisuutta siitd, ettd mina hetkend hyvansa voi tapahtua mitd tahansa, ja tallaises-

sa todellisuudessa on mahdotonta elaa.

2. Maailmankuva ja elamankatsomus muuttuvat. Yleinen kasitys Suomen turvallisuudesta

muuttuu ja aikaisemmat kasitykset joutuvat myllerrykseen jos viaton ihminen kuolee.

3. Elamanarvot muuttuvat. Traumaattisten tapahtumien seurauksena tyd, ura, ammatti, raha
ja omaisuus menettavat merkitystédan ja perheen ja ihmissuhteiden arvo liséantyy. (Saari
2007, 25-27).

Kaikki muuttuu. Traumaattisessa kriisissa kaikki tapahtuu nopeasti ja rajusti, emme siis pysty
hallitsemaan mita meille tapahtuu ulkoisesti emmekéa omia sisaisia reaktioitamme. Usein toi-
mitaan voimavarojen aérilaidalla ja joskus voimat eivat riita jolloin tyypillisia tunteita ovat:
mina en kesta tata, mina en selvia tasta. Siksi ihminen tarvitsee ulkopuolista tukea ja
apua.(Saari 2007, 27.)

2.2 Traumaattisen kokemuksen kasittelyprosessin vaiheet

Psyykkinen kriisi, varsinkin traumaattinen kriisi, noudattaa useimmiten tiettya kaavaa, joita

seuraavaksi kdydaan lapi. Traumaattinen kriisi jakautuu neljdén vaiheeseen: sokki-, reaktio-,



kasittely- ja uudelleen asennoitumisvaiheeseen. Yksittaiset vaiheet voivat kestaa eri aikoja ja
ne voivat tulla samanaikaisesti tai eri aikaan. Salli Saari (2007) ja Eija Palosaari (2008) ovat
jasentaneet kasittelyprosessin vaiheet seuraavasti: sokkivaihe, reaktiovaihe, tydstamisen

kasittelyvaihe ja uudelleen orientoitumisen vaihe.

2.2.1 Sokkivaihe

Sokkivaihe syntyy valittomasti trauman jalkeen, uhri on yllattynyt, sekaisin ja reagoi usein
psyykkisesti tavallisuudesta poikkeavalla tavalla. Muita tyypillisid oireita ovat heikentynyt
kyky ajatella ja toimia jarkevasti, puutteellinen tilannehahmotus jolloin ihminen tekee taysin
epéaloogisia ja vaarallisia asioita. Myds ajan ja todellisuuden taju on puutteellista, jopa liik-
kumisvaikeuksia ilman fyysisia esteita saattaa ilmaantua. Pahanolon tunteet, vilunvareet ja
huimaus, kuten my6s paniikki ja apatia eli psyykkinen lamaannus saattavat esiintyd myds oi-

reina.

Ensisijainen ensiapu sokkivaiheessa on hengenpelastava apu jotta kukaan ei menehtyisi, ja
seuraavaksi tulee huolehtia sokkiin joutuneista joiden kyky toimia jarkevasti on rajoittunut.
Psyykkisessa sokissa on kysymys siitd, ettd mieli suojaa sellaiselta tiedolta ja kokemukselta,
jota se ei pysty vastaanottamaan eika kesta. Talléin aivojen kapasiteetista on kaytdssa suu-
rempi osa kuin normaalioloissa. Valtaosa ihmisistéa sailyttaa sokissa toimintakykynsa, mutta he
tarvitsevat neuvoja. Noin 20 prosenttia ihmisisté joutuu sokissa paniikkiin, tulee hysteeriseksi
tai lamaantuu. Tallaisten ihmisten kohdalla olennaista on rauhoittava tasainen puhe, turvalli-
nen fyysinen ote seka siirtdminen syrjaan. Sokkivaihe kestda yleensd muutamasta tunnista
vuorokauteen.(Saari 2007, 42-52.)

2.2.2 Reaktiovaihe

Reaktiovaiheessa, kun varsinainen vaara on ohi, alkaa ihminen ymmartaa mita on tapahtunut.
Tama vaihe voi kestaa pitkaan ja olla toisilla tuskallinen. Sokin suojatessa psyykettdmme sel-
laiselta tiedolta mité se ei pysty vastaanottamaan, reaktiovaiheessa tulemme tietoiseksi ta-

pahtuneesta ja sen merkityksesta omalle elamaélle.

Tall6in tulevat esiin myds tunteet. Tavallista on etta valilla koetaan helpotuksen tunteita siita
ettd pahemminkin olisi voinut kdyda, toisaalta taas suru, epéatoivo, tyhjyyden tunne, ahdistus,
itsesyytokset ja syyllisyydentunnot ovat tyypillisia. Toiset ihmiset etsivat syyllista tapahtu-
neelle jolloin pdallimmaisina tunteina ovat viha ja aggressio. Tallgin kyseesséa on erédanlainen

suojamekanismi, joka suojaa omilta vaikeilta tunteilta.



Myds pelko on usein lasna traumaattisessa kokemuksessa. Pelko muiden laheisten ihmisten
puolesta tulee usein ensimmaisenda pelon aiheena, mutta pelot voivat kohdistua myos itseen.
Jos joku on toiminut esimerkiksi mielenhairiéssa, saatamme alkaa pelata, voiko itselle kayda
samoin. Voimakkaana tunteena saattaa olla myos haped, mika saattaa aiheuttaa sen ettd

asiasta ei edes halua puhua, ihminen valttaa kaikkia kontakteja ja eristaytyy.

Kuten sokkivaiheessa, myos reaktiovaiheessa voivat fyysiset reaktiot ilmaantua. Tallaisia ovat
muun muassa vapina, puristava tunne, rytmihdiriot, nopeutuva pulssi. Reaktiovaihe kestaa
yleensé kahdesta neljaan paivaan, ja siihen liittyvia vaikeita tunteita on usein vaikea kesté&a.

Vaikein vaihe menee kuitenkin yllattavan nopeasti ohi. (Saari 2007, 52-60.)

2.2.3 Tyodstamis- ja kasittelyvaihe

Kun yleensa sokki- ja reaktiovaiheessa ihmiset haluavat puhua kokemastaan, muuttaa kasitte-
lyprosessi tassa vaiheessa luonnettaan. Tydstamis- ja kasittelyvaiheessa kokemuksesta ei ha-
luta puhua endd, ihmiset sanovat etté eivéat jaksa puhua siitd. Kysymys on kuitenkin siitd, etta
ihmisen mieli alkaa sulkeutua kolmen ensimmaisen vuorokauden jalkeen tapahtuneesta. Ko-
kemuksen késittely ei kuitenkaan lopu vaan se kaantyy sisdanpain ja jatkuu omassa mielessa.
Kasittelyprosessi toisaalta talléin myds hidastuu, eika sen edistymista huomaa kovinkaan hel-
posti kun paivat ovat samankaltaisia ja viikot seuraavat toistaan. Alussa menetys ja tapahtu-
mat ovat mielessa koko ajan, mutta jossain vaiheessa tulee hetki kun mielen tayttaa jokin

muu asia.

Véhitellen nuo hetket lisdantyvat ja traumaattinen asia ei ole mielessa koko ajan. Voimakkaat
tunteet eivéat kuitenkaan havia taman kasittelyvaiheen aikana. Varsinkin surun ollessa kysees-
s8, saattaa mika tahansa asia tuoda elavana mieleen menetetyn laheisen ja silloin voimakas

kaipaus, suru ja ikavéa taas purkautuvat.

Erityisesti vakivaltatilanteiden ja sellaisten onnettomuustilanteiden, joissa ihminen on ollut
itse 18sna, tyostamis- ja kasittelyvaiheen paaasiallinen tarkoitus on pelkojen ja traumojen

tydstdminen. Pelot ovat hyvin sikeita ja elaméaa hallitsevia, niiden tydstaminen vaikeaa.

Tydstamis- ja kasittelyvaiheelle tyypillisia oireita ovat muisti- ja keskittymisvaikeudet. Osa
tarkkaavaisuudesta suuntautuu traumaattisen kokemuksen kasittelyyn. Tydstdminen tassa

vaiheessa nakyy myds ihmissuhteissa. Maltin menettaminen, miké purkautuu epéatyypillisina
raivokohtauksina, on tyypillista, ja koska tdma vaihe saattaa jatkua useita viikkoja tai jopa

kuukausia, asettaa se laheiset ihmissuhteet kovalle koetukselle.
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Myds halu olla yksin ja omassa mielessaan tyostaa kokemusta, on ominaista tyostamis- ja ka-
sittelyvaiheelle, ja monessa tapauksessa yksindisyydessa tapahtuva tydstaminen onkin hyvak-
si. Tyostaminen saattaa nakya myos niin etté ihminen ei psyykkisesti ole lasna vaikka fyysises-
ti olisikin, ja juuri tdmé saattaa tuntua léheisistéa loukkaavalta. Jos vetaytyminen ihmissuh-
teista ja muista sitoumuksista tapahtuu lahes kokonaisvaltaisesti eikd ihminen ota itse yhteyt-

ta kehenkaan eik& halua sitoutua mihinkaan, on tie masennukseen lyhyt.

Tydstamisvaiheessa tydpaiva saattaa tuntua hyvin raskaalta, jopa ylivoimaiselta. Tyéhon pa-
luu suhteellisen pian traumaattisen kokemuksen jalkeen on kuitenkin suositeltavaa. Tarkedm-
paa olisi voida joustaa tydjarjestelyissa siten, etté henkild voisi tehda lyhyempéaa tydpaivaa
tai ettd hanen tydmaaraansa vahennetdan. Jos tyo sisaltaa vaativia asiakaskontakteja, niiden

maaraa pitaisi vahentaa.

Tulevaisuuden perspektiivin luominen edellyttaa etta kolme ehtoa tayttyy samanaikaisesti:
1.tulevaisuus tulee nédhda edes jossain maarin ennustettavana.

2.tulevaisuus tulee ndhda edes jossain maarin sellaisena, etté siihen pystyy itse vaikuttamaan
ja

3.tulevaisuudessa pitédd nahda edes jotain toiveikasta. (Saari 2007, 60-66.)

Kun ihminen on kokenut traumaattisen tapahtuman, mikaéan naista ehdoista ei toteudu, mutta
kun jarkyttavan tapahtuman kokenut pystyy suunnittelemaan keséalomansa viettoa kolmen

kuukauden paasta, ollaan toipumisessa jo pitkalla.

”Joskus menetyksen mainingeissa alkaa tuntua silta, etté elamanarvot ovat asettuneet koh-
dalleen. Toipuja kokee kohdanneensa jotain niin suurta, etteivat elaman pikkumaisuudet

enaa koskaan horjuta tasapainoa.” (Palosaari 2008, 66.)

2.2.4 Uudelleen orientoitumisen vaihe

Prosessin viimeinen vaihe tuntuu alussa niin etaiselta etta siitd ei kannata edes puhua. Ajan-

kohtaiseksi se muuttuu vasta tyostamis- ja kasittelyvaiheen loppupuolella.

Toivottu lopputulos on etté henkilé kokee trauman osana itsedan, tiedostaen ettd ndain minul-
le on tapahtunut ja se on osa minua. Tapahtumaa voi ajatella tai olla ajattelematta, se ei ole
mielessa jatkuvasti eika tayta koko mielen sisaltéa kuten prosessin alussa. Tavoitteena on siis,

ettd kokemus ei ole torjuttu tai kielletty, vaan lapity6stetty. (Saari 2000, 67-68.)

2.3 Kasittelyprosessin hairiotekijoita
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Ihmisten kyky tyostaa ja kasitella traumaattisia kokemuksia vaihtelee henkil6historiamme ja
siihen sisaltyvien kokemusten kautta. On olennaista, ettéd olemme oppineet kohtaamaan vai-
keuksia ja menetyksia, sietaméaan ja tunnistamaan reaktiot ja kasitteleméaan ajatuksia ja tun-
teita joita ne herattavat.

Jos on paljon vaikeita traumaattisia kokemuksia, on oletettavaa ettd meilla ei ole ollut riitta-
vasti voimavaroja ja kykyja niiden kaikkien kasittelyyn. Hyvin traumaattinen menneisyys vai-
kuttaa yleenséa persoonallisuuden kehitykseen vammauttavasti. Yksikin késittelematon trau-
maattinen kokemus saattaa riittda persoonallisuuden hairiintymiseen. Jos taas emme ole koh-
danneet lainkaan vaikeuksia tai menetyksid, emme ole myodskaan oppineet kohtaamaan, tu-
lemaan toimeen ja selviytymaan niiden kanssa. Erityisesti selviytymiseen vaikuttaa se, miten
olemme oppineet suhtautumaan turhautumiin ja menetyksiin lapsena ja nuorena. (Saari 2007,
68-69).

Yksilolliseen kykyyn traumaattisia kokemuksia késiteltaessa vaikuttaa myos itsensa arvostami-
sen ja itseensa luottamisen taso. Jos luottaa itseensd, uskoo selviytyvansa ja kokee vaikeat
asiat haasteina. Jos taas emme usko itseemme, koemme vaikeudet paineita aiheuttavina ja
lamaannuttavina. My6s sukupuolten valisissd eroissa on havaittu, etta pitkalla aikavalilla mie-
hilla on pitkaan jatkuvia hairidita naisia enemman. Salli Saari tosin kertoo kirjassaan ’kuin
salama kirkkaalta taivaalta,” ettd kaytannon tydssa saadut havainnot poikkeavat jokseenkin
tutkimuksen tuloksista. Miesten ja naisten keinot kasitella jarkyttavia tapahtumia eroavat
toisistaan vain osittain. Siind missa naiset puhuvat enemman, miehet purkavat kokemustaan

enemman toimintaan ja yksindisyydessa miettimiseen.

Laaja ja hyva sosiaalinen verkosto on traumaattisen kokemuksen kokeneelle paras turva. Ih-
miset jotka ovat yksindisia ja asuvat yksin vailla sosiaalista turvaverkkoa, ovat selkea riski-
ryhma. Nailla ihmisill kehittyy tavallista useammin pitkaaikaisia hairidité seurauksena kasit-
telematta jaaneista traumaattisista kokemuksista. Sosiaalisen verkoston aktivoituminen on
tarkeda traumaattisen kokemuksen jalkeen. Ystavien, sukulaisten ja tydtovereiden tulisi ottaa
aktiivisesti ja oma-aloitteisesti yhteytté ihmiseen joka on kokenut suuren jarkytyksen. Olen-
naista on, ettd apua tarjotaan myos jatkossa, ja auttavia ihmisia on syyta olla useita jotta
kuormitus jakaantuu monelle ihmiselle. (Saari 2007, 70).

Aikaisemmat traumaattiset kokemukset ovat toinen selked riskitekija kokemuksen tehokkaalle
kasittelylle. Yleensa sdantona on, etta erityisesti jos traumaattiset tapahtumat muistuttavat
toisiaan, uusi tapahtuma aktivoi vanhat kokemukset. Monen traumaattisen kokemuksen kasit-
teleminen samanaikaisesti sitoo enemman voimavaroja kuin yhden. Kasittely yleensa kestaa
kauemmin ja omat voimavarat eivat riita selviytymiseen vaan tarvitaan ammattiapua. (Saari
2007, 71-73.)
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Traumaattisten kokemusten kasittelyprosessi on herkka hairiintymaan siten, etta prosessi
pysahtyy johonkin vaiheeseen eikd enaé etene. Juuttuminen voi tapahtua missa vaiheessa
tahansa, mutta seuraukset ovat erilaisia. Seuraavaksi on kuvattu eri vaiheissa tulevia hairioi-

ta:

2.3.1 Sokkivaiheeseen juuttuminen

Kun kokemuksen kasittely juuttuu sokkivaiheeseen, mitaan psyykkista kasittelya ei tapahdu.
Kokemus on liian ahdistava tai pelottava ja se torjutaan mielesté kokonaan. Kieltdminen tai
torjunta voi olla kokonaisvaltaista, jolloin unohdetaan koko tapahtuma, tai se voi olla osit-
taista siten, etta varsinainen tapahtuma muistetaan, mutta sité ei pystyté lainkaan késittele-
maan. Talldin trauma ikdan kuin kapseloituu mieleen ja psyykkinen trauma syntyy. Traagisten
tapahtumien unohtamisessa ei sindnsa ole mitaan vikaa, mutta ongelmana on se, etta unoh-
taminen” aiheuttaa myéhemmin jatkuvia vaikeuksia ja ongelmia. Késittelem&aton kokemus
vaikuttaa salakavalasti kaikkiin ratkaisuihimme, valintoihimme ja ihmissuhteisiimme. Siita voi
seurata virhevalintoja, toistuvasti ihmissuhteita haittaavaa kayttaytymistd, kuten vékivaltaa
ja mustasukkaisuutta.

Juuttuminen sokkivaiheeseen kuvaa sita, etta tapahtunut on niin kammottavaa, ettd emme

pysty hyvaksymaan tietoa todeksi. Tata saattaa jatkua kuukausia. (Saari 2007, 74-77.)

2.3.2 Reaktiovaiheeseen juuttuminen, traumaperdinen stressihdirié (PTSD - post traumatic

stress disorder)

Traumaattisen tilanteen késittely saattaa juuttua myos reaktiovaiheeseen, jolloin voimakkaat
reaktiot ja oireet eivat heikkene ajan myota vaan jaavat paalle. Traumaperainen stressihairio
voi esiintyd akuuttina, jolloin oireet jatkuvat voimakkaina tai voimistuvina yli kuukauden, tai
viivastyneena, jolloin oireet tulevat esiin vasta noin puolen vuoden kuluttua traumaattisesta
tapahtumasta. PTSD on ainoa diagnoosi psykiatrisessa tautiluokituksessa, jossa ulkoinen ta-
pahtuma ja sen tunnusmerkit on asetettu diagnoosin ehdoksi. Diagnoosin maarittelyssa on

nelja kriteeriluokkaa:

A. Epatavallisen voimakas tapahtuma kuten vakava uhka henkea
tai fyysista koskemattomuutta kohtaan, tai esimerkiksi vaka-
vasti loukkaantuneen tai kuolleen henkilén ndkeminen on-
nettomuuden tai vakivallan seurauksena.

B. Tapahtuma koetaan jatkuvasti uudelleen vahintaan yhdella

seuraavista tavoista joita ovat mieleen tunkeutuvat muistot,
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toistuvat painajaiset, tapahtuman jalleenkokeminen, voima-
kas levottomuus esimerkiksi tapahtuman vuosipaivan aikana.

C. Jatkuva katastrofiin assosioituvien arsykkeiden valttdminen,
tai yleinen tunneherkkyyden turtuminen. (vahintdan kolme
kohtaa luettelosta jossa muokattu luokittelua.)

D. Itsepintaisia lisédntyneen vireystason oireita, ruumiintoi-
minnot ovat aktiivisia ja ruumis valmis taistelemaan tai pa-
kenemaan (vahintaan kaksi kohtaa luettelosta johon kuuluu
muun muassa artyneisyys ja vihanpuuskat, keskittymisvai-
keudet, liiallinen valppaus, akkireaktiokyky, pelokkuus).

E. Kriteerien B, C ja D oireet ovat esiintyneet vahintéaan kuu-
kauden ajan. (Saari 2007, 77-79.)

Traumaperainen stressihairié kyetaan yleensa helposti tunnistamaan ja liittamaan alkuperai-
seen traumatisoivaan tapahtumaan. Jos varsinaista hairion aiheuttajaa ei tavoiteta vaan hoi-
detaan pelkkia oireita, on hoito talldin yleensa tuloksetonta. Pysyvan tuloksen aikaansaami-
nen edellyttaa ettéa saadaan selville alkuperdinen oireita aiheuttava kokemus ja puretaan
siihen liittyvat tunteet ja ajatukset. Hoitamattomana tai ilman asianmukaista hoitoa trauma-

perainen stressihairid voi johtaa tilapaiseen tai pysyvaan tydttomyyteen.

2.3.3 Totuuden kieltaminen

Traumaattiseen tapahtumaan kuuluu melkein aina osaksi kieltda tapahtunut. Terveeseen pro-
sessiin kuitenkin kuuluu, etta tapahtunut muuttuu ennen pitkaa todeksi. Tapahtunut on pe-
ruuttamatonta ja se on hyvaksyttava, elaman on jatkuttava. Jos tata totuuden kohtaamista ei
tapahdu, juututaan kiinni syyttamiseen ja syyllisten etsimiseen ja ajatellaan, etta syyllisten
saaminen vastuuseen helpottaisi omaa oloa. Kun totuutta ei pystyta psykologisesti hyvaksy-
maan se johtaa katkeruuteen ja vihaan. Naissa tapauksissa traumaattinen tapahtuma sailyy
tuoreena jopa vuosia jos siihen ei alkuvaiheessa ole saatu vaikutettua, ja oma elamé pyséh-
tyy. On tyypillista etta epdoikeudenmukaiseksi koettuun tapahtumaan ryhdytdan etsimaan
oikeutta oikeusteitse, ja talloin viha ja katkeruus tietylla tavalla tuhoavat ihmista sisaltéapain

aiheuttaen vakavia vaurioita ihmisen persoonallisuuteen ja eldméaan. (Saari 2007, 81-83.)
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2.3.4 Juuttuminen suruun

Jos menetykseen liittyvat traumaattiset kokemukset jaavat kasittelematta, ei surullekaan jaa
tilaa. Olennaista surutyon etenemiselle on, ettéd my6s tassd menetyksen kokenut kohtaa to-

dellisuuden.

Menetetysta kiinni pitdminen saattaa johtaa siihen, etta yksild ei haluta luopa surusta, vaan
haluaa viipya siind. Koska jos siita luopuu, hylk&aa itse menetetyn ldheisen ihmisen. Kun su-

ruun juututaan kiinni, kysymys on usein juuri tasta. (Saari 2007, 84-88.)

Surun keskella elavéa ihminen tarvitsee tukea. Talldin ihminen tarvitsee henkil6a jolle soittaa
vaikkapa keskella yota, jos tuska ja ahdistus yllattavat. Suruprosessi kestaa yleensa kauemmin
kuin mitd ulkopuoliset sen kuvittelevat kestéavan. Atle Dyregrov on ilmaissut (1994) etté on

opittava elamaan surun kanssa, ei sen keskella.

2.3.5 Rikollinen ja epasosiaalinen kayttaytyminen

Mikali traumaattisia kokemuksia ei kyeta kasittelemaan, se voi johtaa epéasosiaaliseen ja rikol-
liseen kayttaytymiseen. Usein talléin on kysymys useammasta kuin yhdesta traumaattisesta
tapahtumasta joita ei kyeta kéasittelemaan, ja téllaiset kokemukset saattavat johtaa katke-
ruuden ja vihan tunteisiin, jotka alkavat hallita toimintaa ja kayttaytymista, kohdistuen ulko-
puolisiin tai omaan itseen. Psyyken rikkimeneminen ja arvon menettadmisen tunne saattavat
jattaa jaljelle ainoastaan kyvyn voiman kayttéon ja valinpitamattdmaan suhtautumiseen

omaan itseenséa. (Saari 2007, 88 -89.)

2.4 Kriisitydn periaatteita

Yksi keskeisia lainalaisuuksia kasittelyprosessissa on, ettd ihmisen mieli alkaa sulkeutua kol-

men vuorokauden kuluttua traumaattisesta tapahtumasta. Kolmen ensimmaisen vuorokauden
aikana mielen ollessa auki on jarkytyksen kokenut halukas puhumaan kokemuksistaan. Koke-
mus on myds niin vahva, etté se pakottaa ihmisen kasittelemaan sitd mielessaén prosessin

alkuvaiheessa, siksi kriisitydssa tulee toimia valittomasti jarkyttavan tapahtuman jalkeen.

Mielen luontaista tapaa kasitella kokemusta pyritdan kayttamaan hyvaksi akuutissa kriisityos-
sd, ja uhria pyritaankin auttamaan kasittelemaan kokemustaan jarjestelmallisesti ja syvalli-
sesti siind vaiheessa, kun hén sita luonnostaan kasittelee. Tarkoituksena siis tehostaa ja suun-

nata muuten automaattista kasittelya.

Traumaattisen tapahtuman kokeneet ovat usein niin suuren jarkytyksen vallassa vuorokausia

tapahtuneen jalkeen etté harva lahtee itse hakemaan ammattiapua tuossa vaiheessa. Koke-
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mus onkin osoittanut etta valtaosa hakee oma-aloitteisesti ammattiapua vasta kuukauden
kuluttua jolloin kasittelyprosessi on jo ehtinyt hairiintyd. TAma tarkoittaakin sita etta trau-
maattisten Kkriisien tyd on luonteeltaan aktiivista ja etsivaa, ja palveluja seka tukea tarjotaan
sitd tarvitseville aktiivisesti eikd odoteta heiddn omaa aloitettaan asiassa. Velvollisuus kriisi-

ryhman halyttamiseen on myds esimiesasemassa olevilla tydorganisaatioissa. (Saari 2007, 96.)

Ensilinjan auttajien ja esimiesten ei tulisi suorittaa tarveharkintaa kriisityélle uhrien kayttay-
tymisen perusteella psyykkisen sokin taatessa rauhallisen ja jarkevan suhtautumisen tapah-

tumaan, vaan ainoa kriteeri tulisi olla tapahtuman traumaattinen luonne.

Seuraavissa kappaleissa on kasitelty ainoastaan alkuvaiheen toimia ryhmamuotoisten mene-
telmien osalta kuten defusingia ja debriefingia, ei pidemmalle jatkuvaa terapiaa tai tarkem-
min psyykkista ensiapuakaan joka on kuitenkin joidenkin osalta vaistamatonta ja merkittavaa

kasittelyprosessin onnistuneessa kulussa. Myoskaan kriisiryhmien tydskentelyyn ei ole otettu

kantaa enempéaa.

2.4.1 Psykologinen purkukokous eli Defusing

Amerikkalainen psykologi Jeffrey Mitchell kehitti psykologisen defusingin 1980-luvun loppu-
puolella sellaisten ammatti-ihmisten traumaattisten kokemusten valittdmaan purkuun, joiden
tyo pitaa sisallaan tallaisia tilanteita ja tapahtumia runsaasti, kuten poliisi ja pelastushenki-

16sto.

Purkukokous on tarkoitus toteuttaa mahdollisimman pian traumaattisen tilanteen jalkeen, ja
mikali tilanne koetaan tydvuoron alussa, olisi tydt tuolloin syyta keskeyttad hetkeksi purkuko-
kouksen ajaksi. Jos tapahtuma on tyévuoron loppupuolella, pidetdan purkukokous ennen ko-
tiinlahtéa. Tavoitteena purkukokouksella on palauttaa tydkyky mahdollisimman nopeasti,
mikéa taas tapahtuu purkamalla jarkyttavan kokemuksen aiheuttamat paallimmaiset tunte-
mukset jarjestelmallisesti ja keskitetysti. Purkukokoukseen osallistuvat ne, jotka olivat suo-
rittamassa tydtehtavaa, jossa jarkyttava kokemus syntyi. Yleensa pyritédan pieniin purkuryh-
miin. (Saari 2007, 149.)

Purkukokouksien vetéjat ovat ulkopuolisia. Vetdjina saattaa toimia kriisityontekijat, mutta
yleisesti, esimerkiksi poliisiorganisaatiossa on tapana kouluttaa niin sanottuja kaverivetéjia
tukihenkildiksi, jotka toimivat purkukokousten vetdjind ja he oppivat my6s tunnistamaan pur-
kukokousten jarjestdmisen tarpeen. Kun kokouksen vetdja tulee samasta organisaatiosta, on
hénen oltava kuitenkin riittavan ulkopuolinen, eli esimies tai léheinen tydkaveri ei voi toimia
vetajana. Joidenkin lahteiden mukaan my6s taman henkilon persoonalla sekd ammattitaidolla

on erittain suuri merkitys tilaisuuden onnistumisen kannalta. (Saari 2007, 150.)
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Purkukokous kestda 20-45 minuuttia ja se etenee vaiheittain:
1. Johdantovaihe
Johdantovaiheessa esittaydytéan, kerrotaan miksi kokous on jarjestetty, mité on tapahtunut

ja mité purkukokouksessa tapahtuu.

2. Keskusteluvaihe
Talloin kdydaan lapi varsinainen tapahtuma, ja se, mita itse asiassa on tapahtunut, mité kukin
osanottaja teki, nadki, kuuli ja koki. Tarkoituksena, purkaa paallimmaiset tunnot tapahtumas-

ta, mutta ei kuitenkaan syvaa omien tunteiden erittelya.

3. Informaatiovaihe

Téassa vaiheessa kerrotaan miten tilanne jatkui, miten uhrit voivat jne. Mikali mahdollista,
my0s laajempaa taustaa tapahtuneelle voidaan antaa. Informaatiovaiheessa kerrotaan osallis-
tujille myds tavanomaisista psyykkisista reaktioista taméankaltaisissa tilanteissa sek& annetaan

ohjeita naihin reaktioihin asennoitumisesta. (Saari 2007, 150.)

Mikali tapahtuma on ollut erittdin jarkyttava, purkukokouksessa sovitaan myos jalkipuinti-
istunnon (debriefing) ajankohta mikali sellainen on tarpeen takaamaan riittavan toipumisen.
Jos jalkipuinti-istuntoa ei jarjesteta, sovitaan purkukokouksen jalkeen seurannasta, jossa
vetajat kyselevat seuraavina paivina osallistujien vointia ja toipumista, ja ohjaavat tarvitta-
essa jatkohoitoon. (Saari 2007, 151.)

2.4.2  Psyykkisten reaktioiden kasittely: Psykologinen debriefing

Reaktiovaiheen ja koko kriisityén keskeisin menetelma on psykologinen debriefing eli psykolo-
ginen jalkipuinti. Debriefingin, kuten myos defusingin, on kehittanyt Jeffrey Mitchell, alun
perin tydssa tapahtuneiden traumaattisten tilanteiden psykologiseen kasittelyyn. Kyseessa on
siis ryhméakokous joka jarjestetddn onnettomuustilanteen tai suuren tunnerasituksen aiheut-
taman tapahtuman jalkeen auttajien, eloonjaaneiden tai omaisten elamysten ja reaktioiden
kasittelemiseksi. (Saari 2007, 154.)

Keskeisia tavoitteita istunnoilla on nelja: todellisuuden kohtaaminen, psyykkisten reaktioiden
tydstaminen, sosiaalisen tuen syventaminen ja tehostaminen seké reaktioiden normalisointi ja
tuleviin reaktioihin valmistautuminen.
Psykologista debriefingia ei tule kayttaa yleiskeinona, vaan se soveltuu kasittelyyn kun kaikki
seuraavat kriteerit tayttyvat:

- tapahtuman &killisyys ja ennustamattomuus

- tapahtuman traumaattisuus ja jarkyttavyys
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- stressitilanne on ohi.

Lisaksi on tilanteita joissa debriefing, sokkivaiheen tuki tai seurantavaiheen tuki eivat riita
takaamaan riittavaa psyykkista tukea. Tallaisia ovat muun muassa:

- pitkékestoiset stressaavat tilanteet kuten kidutus, pakolais-
uus, lapsen seksuaalinen hyvéksikaytto jne.

- kun stressitilanne jatkuu sisaltden uusia traumaattisia koke-
muksia kuten esimerkiksi fyysinen loukkaantuminen ja vam-
mautuminen

- traumaattisen tilanteen toistuvuus, kuten perhevékivalta

- kun uhrilla on aiempia psyykkisia hairidita

- kun tilanne on ollut &arimmaisen traumatisoiva. (Saari 2007,
173-174.)

Psykologinen debriefing on reaktiovaiheen menetelma, eli talléin ihmisen olisi tullut paasta
sokkivaiheesta yli, silla muuten kaikki tunteet ja reaktiot eivat vield ole tulleet esilla joita
debriefingissa tulisi tarkastella, ja talldin debriefing menee tavallaan hukkaan. Traumaattisen
kokemuksen kasittely on tehokkainta ihmisen mielen ollessa viela avoin, eli ennen kolmen
vuorokauden kulumista traumaattisesta tapahtumasta. Aina ei kuitenkaan ole mahdollista
erindisista syista johtuen saada istuntoa jarjestettyd nain nopeasti, ja onkin perusteltua pitda
optimaalisen istuntopaivan lisaksi muutaman paivan vara-aikaa, kuitenkin yleensa ensimmai-
nen viikko traumaattisen tapahtuman jalkeen on sopivaa aikaa kokemuksen késittelylle. (Saari
2007, 174-175.)

Tarkoituksenmukaista debriefing ryhméssé oleville olisi se, ettd ryhma olisi homogeeninen. Eli
auttajat olisivat oma jalkipuintiryhmansa ja esimerkiksi omaiset omansa, koska on osoittautu-
nut, ettd esimerkiksi pelastustydntekijat eivat pysty omaisten lasna ollessa kéasittelemaan
vaikkapa oman toimintansa oikeellisuutta. Ensilinjan auttajia voidaan kayttaa tietenkin asi-
antuntijoina debriefing istunnoissa kertomaan tosiasioita tapahtuneesta. Ryhmissé tulee ottaa
huomioon myo6s traumatisoitumisen taso. Jos joku tydyhteisdstéa on kokenut erityisen jarkyt-
tavan kokemuksen verrattuna muihin, on tarkeda harkita tuleeko kokemus kasitella koko tyo-
yhteisdssa yhteisesti vai tulisiko erityisen voimakkaan traumaattisen tapahtuman uhreista

muodostaa oma ryhmanséa. (Saari 2007, 186-187.)

Tarkoituksena on etta debriefingiin osallistuvat vain ne, joita tilanne on koskettanut. Tilai-
suudessa ei etsita vastausta kysymyksiin syyllisyydesta tai ammatillisista menettelytavoista
vaan keskitytdan kaymaan lapi tuntemuksia, aistimuksia, ajatuksia ja muistoja. Kokouksen
vetajana tulee olla, toisin kuin purkukokouksessa, henkil6 tai henkiloita (vetdja + 1-2 apuve-

tajaa) joilla on kokemusta kriisity6stéa sekéa koulutus menetelman kayttdon. Tarkeda olisi myds
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etta istunto ei tapahtuisi tydpaikan tiloissa eiké virkavaatetuksessa ensilinjan auttajilla, koska
jalkipuinnissa kasitelladn kokemuksia tyontekijassa ihmisend, ei tydroolissa.(Saari 2007, 197-
198.) Vaiheet psykologiselle debriefingille ovat aloitus, faktavaihe, ajatusvaihe, tunnevaihe,
oirevaihe, normalisointivaihe ja lopetus. Parhaiten naité vaiheita on kuvannut Salli Saari teok-

sessaan “’Kuin salama kirkkaalta taivaalta.,” seuraavasti: (Saari 2007, 208-243.)

Aloitus:

Tavoitteena aloitusvaiheelle on mydnteisen ilmapiirin saaminen istuntoon ja luottamuksen
rakentaminen. Vet&ja kertoo miksi istunto on jarjestetty, mité tilaisuudessa tapahtuu ja esit-
telee itsensa seka kertoo tilaisuuden saannot sekd muun muassa vaitiolosta ja tilaisuuden
kestosta. Salli Saari kertoo kirjansa ’kuin salama kirkkaalta taivaalta” sivuilla 209-210 tar-

kemmin debriefing tilaisuuden saannoista.

Faktavaihe:
Faktavaiheen toteuttaminen alkaa yleensa silla etté kdydaan lapi ketd on paikalla ja miten
kukin liittyy itse tapahtumaan, millainen rooli oli tapahtumassa ja mité tapahtui. Tarkedd on

ettd tapahtuman kulusta saadaan selkea kuva.

Ajatusvaihe:
Ajatusvaiheessa kartoitetaan yleensa ensimmaiseksi osanottajien ensimmaiset ajatukset ha-
nen kuultuaan tapahtumasta tai oltuaan mukana siind. Olennaista on myoés kayda lapi koke-

muksia ajasta, siitd miten osallistujat arvioivat ajan kulun ja tiettyjen tapahtumien keston.

Tunnevaihe:

Taman vaiheen tavoitteena on ty6stad traumaattiset tunteet niin perusteellisesti ettd ahdis-
tus vahentyisi, valttaytymiskayttaytymista saataisiin ehkaistya, selviytymiskeinoja edistettai-
siin, tunteita saataisiin jaettua seka sosiaalista tukea syvennettyéa. Olennaista talldin on etta
myds vihan tunteet hyvaksytaan ja niita pidetadn ymmarrettavina. Kerrotaan myo6s muista
tunteista, menetyksestd, mika oli pahinta, surusta. Itkulle tulee antaa tilaa, mutta asiaa ei

saa jattal kasittelematta loppuun.

Oirevaihe:

Oirevaiheen tavoitteena on luoda ymmarrysta tapahtuman aiheuttamiin somaattisiin reaktioi-
hin ja oireisiin sekd antaa valmiuksia ihmisten kohtaamiseen sekd tapahtuneen kasittelyyn
heidan kanssaan, kuten myds kohtaamiseen median kanssa. Tavoitteena on luoda valmiuksia
myos rituaalien suunnitteluun ja niihin osallistumiseen. Vetdjan tulee korostaa myos itsesta
huolehtimista my6s traumaattisen tapahtuman jalkeen, vaikka mielessé olisikin vain trau-

maattinen tapahtuma.
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Normalisointi- eli opetusvaihe:

Opetusvaiheen tavoitteena on saavuttaa muun muassa omien tunteiden ja reaktioiden hyvak-
syminen sekéa pelkoa synnyttavien prosessien valttaminen seka selviytymiskeinojen vahvista-
minen. Normalisointi on tehokkaampaa, kun itse kuulee ja nékee toisten reaktiot, kuin etté

vetdja kertoo tai lukee niisté kirjallisuudesta.

Paatosvaihe:

Paatosvaiheeseen kuuluu yhteenveto kokouksesta kuin myés mahdollisesta seuraavasta koko-
uksesta sopiminen. Seurantaistunto pidetdan yleensa samalla kokoonpanolla noin neljén vii-
kon kuluttua, mutta seurantaistunto voidaan jarjestaa vain joidenkin osanottajien keskenkin
jos ryhma on sisaltanyt esimerkiksi vaikeita ryhmittymid. Paatosvaiheessa tarjotaan myds

mahdollisuutta jatkohoitoon ja henkil6kohtaiseen keskusteluun.

3  Opinnaytetydn menetelméa

Opinnaytety6 on toimintakeskeinen (Laurean opinnaytetydohjeisto). Tydn lahtokohtana on
luoda ehdotus miten Keski-Uudenmaan poliisilaitos kykenisi tulevaisuudessa vastaamaan trau-
maattisten tilanteiden jalkihoidon haasteisiin. Olimme sivunneet Laurea opintojen aikana
mm. traumatisoitumista ja jalkihoitoprosessien eri vaiheita seka tutustuneet niista kirjoitet-
tuun teoriaan. Téahén nojaten tunnistimme kehittamiskohteen tydyhteisossamme. Jokelan
tapaus sai opinnaytetyon tekijat ajattelemaan, etta jalkihoidolliset toimenpiteet tulisi saat-

taa kirjalliseen muotoon laadukkaiden kayténteiden takaamiseksi.

Ojasalo ym.(2009) mukaan tutkimuksellisen kehittamishankkeen vaiheet ovat:
1. Kkehittdmiskohteen tunnistaminen
2. kehittamiskohteeseen perehtyminen
3. kehittdmistehtédvan madarittdminen
4. tietoperustan laatiminen
5

kehittdmishankkeen toteuttaminen ja arviointi

Ehdotus syntyi kahden miehen aivoriihend.” Tietoperusta hankittiin tutustumalla traumaat-
tisten tilanteiden jélkihoidon teoriaan. Teoriatieto auttoi jasentdmaan kaytannon kokemusta
(Hirsjarvi ym.2006,21). Taman jalkeen pohdittiin jalkihoidon merkitysta poliisitydn nakdkul-
masta. Edelld mainitun teorian ja kaytannon kokemuksen perusteella 16ysimme erityispiirtei-
ta, jotka mielestamme tulee huomioida ehdotuksessa. Jaoimme ehdotuksen kolmeen osaan:
jalkihoitoesityksen sisaltoon, tarkastuslistan kayttamiseen ja muihin huomioon otettaviin asi-

oihin. Tydyhteiso ei ole arvioinut tydta ajanpuutteen vuoksi.
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4 Poliisityd ja jalkihoidon merkitys

Stevensin (2007) mukaan yleis6 joutuu kdrsimdan stressaantuneista poliiseista, mutta niin
joutuvat poliisit itsekin. Poliisit karsivat 30 prosenttia todennakdisemmin terveysongelmista
kuin muut henkilot ja kolme kertaa todenndkdisemmin pahoinpitelevat puolisojaan. Viisi ker-
taa todennakoéisemmin vaarinkayttavat alkoholia ja viisi kertaa todennakoisesti karsivat so-
maattisista oireista. Poliisien on todettu myos kuusi kertaa todennékdisemmin karsivan ahdis-
tuneisuudesta ja levottomuudesta, sekd kymmenen kertaa todennakéisemmin sairastuvan
masennukseen. Ja mikd omituisinta, monista ammattiryhmista juuri poliisit ovat niita jotka
todennékoisesti eivat hae apua. Lisdksi krooninen, pysyva ja hoitamaton stressi voi johtaa
immuunijérjestelmén heikentymiseen, sairauksiin ja jopa kuolemaan. Post-traumaattinen

stressihairio on vakava tila joka vaatii valitonta hoitoa. (Stevens 2007, 8.)

Poliisin perustydssa tyontekija kohtaa kuolemaa ja vaikeita ihmiskohtaloita viikoittain, ja on

selvaa etta pitkaan jatkuva operatiivinen perusty6 saa poliisimiehessa muutoksen aikaan. Se

mika koskettaa ns. normaalia ihmista, ei valttamatta enda tunnu poliisiammattilaisesta niin-

kdan merkittavalle. On olemassa kuitenkin tehtéavia jotka pysayttavat kokeneenkin ammatti-

laisen. Tutkimusten mukaan my0ds auttajat altistuvat trauman aiheuttamalle stressille, mikali
tallaisia vaikeita traumatisoivia tilanteita ei kasitella riittavasti jalkeenpdin tydyhteisdssa.

Naissa tilanteissa tyontekija mita ilmeisimmin altistuu post-traumaattiselle stressille.

Selitysmalli tunnistettaessa post-traumaattista stressia (PTSD), nakyy alla olevasta kuvasta.
Ideana on saada yksiléiden PTSD taso laskuun tai sen minimoiminen jalkihoitoprosessin vaiku-
tuksen ansiosta. Tilanteen tunnistaminen ja kulloisenkin oikean keinovalikoiman kayttd suh-
teessa kuluvaan aikajanaan on ensiarvoisen tarkeaa. Portaittainen nuoli kuviosta ei kuiten-
kaan paljasta sité kuinka tarkeda on oikeiden vetohenkildiden valitseminen prosessin eri tyo-
kalujen kaytdssa. esim. psykologisen defusing istunnon pitajan ammattitaidolla on tutkimus-
ten (Saari 2007.) mukaan erittdin suuri merkitys prosessin onnistumisen kannalta. Kuvassa alin

jana kuvaa ajan kulumista ja pystyjana kuvaa traumaa ja sen suuruutta.
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Kuvio 1 Jalkihoitoratas Vihola & Laineen mukaan

4.1 Tyo6nantajalla velvoitteet tydntekijan hyvinvoinnista huolehtimiseksi

Ty6turvallisuuslaki velvoittaa tydnantajan huolehtimaan tyontekijéan fyysisesté ja psyykkisesta
hyvinvoinnista. Tyoturvallisuuslain (2002/738) 2.luvun 8.pykéalassa mainitaan tytnantajan
yleisestd huolehtimisvelvoitteesta. Lain mukaan ty6nantaja on tarpeellisilla toimenpiteilla
velvollinen huolehtimaan tyontekijoiden turvallisuudesta ja terveydesta tydssa. Laki tarkoit-
taa tassa sitd, ettd tydnantajan on otettava huomioon tydhon, tyéolosuhteisiin ja muuhun

tydymparistodn samoin kuin tyontekijan henkildkohtaisiin edellytyksiin liittyvat seikat.
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Huolehtimisvelvollisuuden laajuutta rajaavina tekijéina otetaan huomioon epatavalliset ja
ennalta arvaamattomat olosuhteet, joihin ty6nantaja ei voi vaikuttaa, ja poikkeukselliset
tapahtumat, joiden seurauksia ei olisi voitu valttda huolimatta kaikista aiheellisista varotoi-
mista. Henkisen hyvinvoinnin takeena tydnantaja voi kuitenkin tapahtuman jalkeen varmistaa

lain tayttymisen, huolehtimalla esimerkiksi jalkihoidon laadukkaasta jarjestamisesta.

Keski-Uudenmaan poliisilaitoksessa on oma tydsuojelun toimintachjelma, jonka keskeisena
periaatteena pidetédan, etté laitoksen johdosta alkaen koko henkilékunta sitoutuu tyosuoje-
luohjelman toteuttamiseen. Keskeinen rooli tassa yhteistydssa on tydsuojeluorganisaatiolla
jonka muodostaa laaja otannan koko henkildkunnasta. PAdméaréand ja toimintalinjana on vi-
redna toihin ja terveena kotiin. Tydterveys ndhdaan laitoksellamme siten etta se voidaan
sisallyttaa kiinteaksi osaksi mm. laatujarjestelmien, johtamisen, esimiestytn ja henkildston
kehittdmistyon prosesseja. (Keski-Uudenmaan poliisin tyésuojeluohjelma 2007). Tastakin na-
kokulmasta kasin tarkasteltuna henkisella hyvinvoinnilla on keskeinen merkitys yksiléiden

hyvinvointiin tyopaikalla.

4.2  Jalkihoidon kulku Keski-Uudenmaan poliisilaitoksella

Kuten aiemmin on todettu, jalkihoito on hoidettu yksittaisten tapausten mukaan Keski-
Uudenmaan poliisilaitoksella, vailla kirjoitettua toimintaohjetta. Tarke&a kuitenkin on, etta
hierarkkisessa organisaatiossa johto sitoutuu ja tukee alaisiaan tydtehtavien niin vaatiessa.
Traumatisoiva tilanne voi koskettaa yksilod, mutta myos koko yhteis6a voimakkaasti kuten

esimerkiksi Jokelan koulusurmien yhteydesséa havaittiin, myos johto altistui taumalle.

Jotta laaja-alaiset ja laadukkaat jalkihoidolliset toimenpiteet olisivat valmiina ajatusmallina
olemassa, akillisten traumatisoivien tilanteiden varalle, on syyta etenkin johdon ja esimiesta-
son ymmartaa jalkihoidon merkitys ty6é hyvinvoinnin palautumiselle. Jalkihoito ei voi nojautua
ainoastaan tyodterveyshuoltoon (ulkoistettuun palveluntarjoajaan) joka mahdollisesti jarjestaa
yhden debriefing istunnon jonka jéalkeen kaiken tulisi olla kunnossa ja voidaan palata normaa-
liin paivajarjestykseen. ”Takaisin normaaliin palaaminen” saattaa jopa olla taysin vaara il-
maisu, koska voimakkaan kokemuksen jalkeen paluuta entiseen ei ole, on siis keskityttava
uuteen eldméaan ja uuden hyvinvoinnin rakentamiseen. Organisaation tarpeet ja tilanteiden
tunnistaminen tapahtuu lahes aina organisaation sisaltépain, vain tydyhteison sisalla oleva
ammattimainen asioiden tunnistamistaito ja tieto voi kaynnistaa asianmukaisen jalkihoitopro-
sessin. Mikali tallainen oikea ndkemys puuttuu tai on vajavainen se luonnollisesti haittaa yksi-

16iden tyd hyvinvoinnin toteutumista.

Tydyhteisomme jalkihoidolliset jarjestelyt ovat tahan asti suoritettu tapaus- ja osastokohtai-

sesti, eli eri vastuualueiden johto on suorittanut jalkihoidon tarpeen oman harkinnan mukaan.
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Jalkihoito on naissa tapauksissa saattanut olla niin sanottua ”keikan purkua” pienryhmassa,
keskustelua tapauksesta isommalla foorumilla tai tarpeen vaatiessa olemalla yhteydessa tyo-
terveyshuoltoon, jonka kanssa on suoritettu tarveharkintaa varsinaisten jalkihoitotoimenpi-
teiden aloittamisesta. Opinndytetyd omalta osaltaan tukee yhtendisen mallin kdyttéonottoa
koko tydyhteisdssa Keski-Uudenmaan poliisilaitoksella, riippumatta osastosta. Opinnaytetyén

teoria ja keskeiset ajatukset on tarkoitus esittad esimiespaivilla talon johdolle.

4.3  Poliisityon erityispiirteitd jalkihoidossa

Eri ammattiryhmien nakdkulmasta voidaan listata traumatisoivimpia tydtehtavia. Poliisitydn
nékokulmasta asiaa tarkastellut psykologi Lasse Nurmen (2006) kokoama lista on seuraavan-
lainen:

- loukkaantuminen virkatehtavalla

- partiokaverin kuolema virkatehtavan aikana,

- asiakkaan haavoittuminen tai kuoleminen poliisitoiminnan seurauksena

- perheenjasenten henkeen kohdistunut uhkaus

- rikoksen uhrina kuolleen lapsen nakeminen ja tapauksen tutkiminen (Nurmi 2006, 169-170.)

Jokaisessa poliisiyhteisdssa voitaisiin kyselyjen perusteella listata ns. omat tyénkuvanmukai-
set ranginjarjestykset eniten traumatisoiville tydtilanteille. Keski-Uudenmaan poliisilaitoksel-
le ylla oleva ranking jarjestys sopii hyvin, koska tydyhteisossa tydskennelldan poliisityén jo-

kaisella sektorilla.

Kun poliisimies tai - nainen kohtaa tyossaan esimerkiksi ylla olevan luettelon kaltaisia tapauk-
sia, on eradna jalkihoitoa tukevana toimenpiteend, varsinaisten jalkipuintien kuten defusing
ja debriefing lisaksi, mahdollisuus ottaa kayttoon kevennetty tydviikko. Kokonaan toista pois
jaaminen ei valttdmatta ole paras mahdollinen ratkaisu, jos tydntekija vain on kykenevainen
tulemaan toéihin, on se jo terapeuttisesti hyva asia. (Saari 2007) Jo tydpaikalla olemisella ja
puhumisella vertaisten kanssa saattaa olla tervehdyttava vaikutus. Talléin on kuitenkin syyta

ottaa huomioon mahdollinen tyénkuvan valiaikainen muuttaminen perustydta kevyemmaksi.

4.4  Merkkeja auttajana toimivan poliisin traumatisoitumisesta

Traumatisoituminen saattaa ilmetd monilla eri tavoilla, niin fysiologisilla kuin emotionaalisil-
lakin reaktioilla, tiedostamattomilla tai tiedostetuilla kayttaytymismalleilla. On siis hyva osa-
ta tunnistaa ndité merkkeja autettavissa tai omassa itsessaan, ja tiedostaa etté reaktiot ovat
taysin normaaleja, kuuluen prosessin kulkuun. Muistettava on myds se, ettéa yksiléina olemme
erilaisia, joten reaktioiden voimakkuus saattaa hyvinkin erota ihmisten valilla. Esimerkiksi

Palosaari (2008) kuvaa teoksessaan alla olevia reaktioita.
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Fysiologiset reaktiot:
- liséantynyt kiihtymys
- somaattisia reaktioita traumakertomukseen
- univaikeudet
- keskittymisvaikeudet
- valttaminen

- hallitsemattomia tunteita.

Emotionaaliset reaktiot:
- artymys
- ahdistus ja pelkoreaktiot
- depressio, surullisuus
- viha, raivo
- kieltdminen
- sadistiset / masokistiset reaktiot
- kauhu, inho
- sekavuus, psyykkinen ylikuormitus

- syyllisyys, hépeéa.

Tietoinen tai tiedostamaton kayttaytyminen:
- unohtaminen
- auttajan roolin jattdminen
- vihamielisyys asiakasta kohtaan
- helpotus kun asiakas unohtaa tulla, tai toivomus ettei asiakas
tule
- tunteiden kieltdminen, tydnohjauksen tarpeen kieltaminen
- narsistinen usko omaan kaikki voivaisuuteen auttajana
- ylivoimakas samaistuminen autettavaan

- laakkeiden, alkoholin kasvava kaytto.

5 Ehdotus ja perustelut jalkihoidollisista toimenpiteista Keski-Uudenmaan poliisissa

Aiheesta kirjoitettuun teoriaan tutustuen ja nojaten, ehdotamme ettéa toimintaohje luodaan
kirjalliseksi ja hyvaksytetaan poliisipaallikolla. Tallainen toimintakulttuuri helpottaisi ja sel-
keyttaisi itse jalkihoitoprosessin kaynnistamista. Aiempiin kokemuksiimme tukeutuen ongel-
mia toiminnassa on aiheuttanut se, ettd aihealueen teoria ja yhteisesti traumaterapiassa hy-
vaksytyt toimintamallit ovat uupuneet meidan organisaatiokulttuurissa, tai niiden esiintymi-
nen on ollut hyvin vaihtelevaa. Aiemmin on toimittu ns. ”mutu” tuntumalla, on tehty niita

asioita jotka tuntuvat hyvalle. Huomioita ei valttamatta ole kiinnitetty riittavasti fakta-
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asioihin, on tyydytty toimimaan organisaatiokulttuurin vanhojen rutiinien mukaisesti. Trauma-
terapiaa on tutkittu maailmalla enemman vasta viimeaikoina ja monet hyvéat hoitometodit
ovat varsin uusia, joten ns. vanhaan organisaatiokulttuuriin tukeutuminen ei valttamatta
mahdollista kaikkien jalkihoitoelementtien kayttba. Tietoperustaan nojaava toimintaohje

helpottaisi vastuuhenkildn tyota ja lisaisi jalkihoidon laadukkuutta.

Omaan organisaatioomme tulisi nimeta jalkihoidosta vastaavan koordinaattori, joka tyésken-
telee esikunnassa. Koordinaattorin paikka esikunnassa on tarkea koska esikunta toimii linjaor-
ganisaatiokaavion mukaan suoraan paallikon alaisuudessa, se koetaan organisaatiossamme
alatasoillakin koko talon johtoa edustavaksi organisaation osaksi. Talla sijoittamisella kyettéai-
siin varmistamaan, etté apu on kaytettavissa yhtalailla koko henkil6stolla, riippumatta siité,
mika linjan tai sen osaa apua tarvitsee. Toiminta olisi my6s tasapuolista. Henkilostd kokisi
talldin myos koko ylemman johdon olevan sitoutunut huolehtimaan alaistensa ty6 hyvinvoin-

nista ja jaksamisesta.

5.1 Jalkihoitoesityksen sisalto

Koordinaattorille eli vastuuhenkil6lle tulee nimetd myds varamies, ja ndiden henkiléiden teh-
tavana olisi koordinoida jalkihoidollisia toimenpiteita vaativassa tilanteessa. Kuten kerata
tietoa tapahtuneesta, paattaa mité tehdaan, kuka tekee ja milla aikataululla, jonka liséksi
ohjeessa tulee kayda ilmi miten toimitaan, eli:

- kayttéda tarkastuslistaa apuna tilanteen tunnistamiseksi (Liite
1)

- miten tuetaan asianosaisten toipumista ja selviytymista ta-
pahtuneesta niin, etta tyd- ja toimintakyky palautuisivat
mahdollisimman pian ja haitalliset psyykkiset jalkireaktiot
ehkaistaisiin (Liite 3)

- misté saa tarvittaessa ulkopuolista apua (defusing, deb-
riefing, terapia ym.) -> tydterveyshuollon kanssa sovittava
valmis yhteinen toimintamalli seké pitaa paivitettya yhteys-
henkildlistaa olemassa

- huolehtia osaltaan jaksamisesta ja hyvinvoinnista (Liite 3)

- Huolehtia sisdisesta tiedottamisesta henkilokunnalle (tiedo-
tus séannostdjen mukaan)

- suunnitella jatkotoimenpiteita ja seurantaa

- huolehtia ennakkovalmistautumisen toteutuksesta (henkilds-
ton koulutus ja stressinhallintamenetelmiin perehdyttéami-

nen)
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Apuna arvioitaessa traumaattisen tapahtuman vaikuttavuutta, kehitimme riskienhallintatydka-
lun tapaan toimivan tarkastuslistan (Liite 1). Lista toimii apukeinona, josta koordinaattori voi
kohtuullisen helposti paatella onko tapaus sellainen, ettéa jalkihoitoprosessi on syyta kaynnis-
tédd. Traumaattisen tapahtuman osuessa kohdalle, ei ole laheskdan aina selvad, etta esimies
muistaa jalkihoidon jarjestelyjen aloittamisen oikea-aikaisesti. (Edelle menevat poliisin pe-
rustyd ja tapauksen poliisitoiminnalliset tehtavat). Myos yhtena syynd jalkihoitotoimenpitei-
den jaamiseksi taka-alalle tai minimaaliseksi, voidaan pitaa tosiasiaa, etta arviointi jalkihoi-
don tarpeellisuudesta tapahtuu sokkivaiheen aikana, poliisin tydssa voitaneen puhua myds
erdanlaisesta euforiavaiheesta, jolloin avun tarpeellisuus ei paljastu. lhmisen euforisesta tun-
teesta on vaikea paatelld ettd han muka tarvitsisi apua, painvastoin kaikki nayttaa tyynelta,
jopa “’lennokkaalta.” Kriittisessa arvioinnissa siis tulisikin kiinnittdd huomiota ainoastaan ta-

pahtumaan ja sen luonteeseen, ei yksittaiseen ihmiseen ja hanen luonteeseensa.

5.2 Tarkastuslistan kayttdminen

Tarkastuslistaa hyvaksikayttamalla voidaan selvittda traumaattisen tapahtuman vakavuutta ja
vaikuttavuutta, arvioitaessa sitd, tuleeko jalkihoidolliset toimenpiteet kaynnistaa. Tarkastus-
listassa on kahdeksan kysymyksen muotoon asetettua paakohtaa. Jokaisessa padkohdassa on
erillisia arvioitavia alakohtia. Tarkoituksena on kayda listan kohdat lapi ja pisteyttaa ne as-
teikolla 0-2. Pisteytyksen arvioiminen on yksinkertaista, eli mikali arvo on 0, on merkitys va-
héinen ja vastaavasti jos pisteitd annetaan 2, on merkitys suuri. Tarkastuslistan paakohdassa
1 (tapahtuman traumaattinen luonne) on lueteltu kuusi kriittist4 tapahtumaa, joista yhdenkin
toteutuessa taysimadaraisesti, tulisi jalkihoidolliset toimenpiteet aloittaa valittémasti. Muuan
muassa poliisipsykologi Lasse Nurmi on listannut kohdan 1 asiat poliisitydn kannalta eniten
traumatisoiviksi tydtehtéviksi. Tarkastuslistan muut kohdat eivat kuitenkaan ole merkittavyy-

deltdéan vahaisempia, etenkin jos useita kohtia tayttyy asteikolla merkittavaksi.

Tarkastuslistan kayttaminen ei ole ehdotonta tai sitovaa, vaan sen tarkoituksena on olla apu-
na varsinkin epéaselvissa tapauksissa, arvioitaessa sité, onko jalkihoidollisia toimenpiteita syy-
ta aloittaa. Lista antaa myos aspektin niista erilaisista vaikuttavista tekijoista, jotka saattavat

vaikuttaa tilanteen merkittavyyteen poliisimiehen itsensa kannalta.

5.3 Muita huomioon otettavia asioita prosessin aikana

Kun on tehty paatos jalkihoitotoimenpiteiden aloittamisesta, on edessa kuitenkin monta asiaa
muistettavaksi. Liitteessd nelja on huomioitavia asioita, joista haluamme nostaa esiin etenkin
kevennetyn tyéviikon mahdollisuuden, tassa traumalle altistunut tyontekija paasee téihin
puhumaan ja purkamaan kokemuksiaan vertaistensa kanssa, jonka on osaltaan todettu no-

peuttavan toipumista (Saari 2007), hanen ei kuitenkaan tarvitsisi osallistua esim. vaativien
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halytystehtavien akuuttiin hoitamiseen jossa tyontekijalta vaaditaan taydellisté keskittymista
ja hyvaa henkista tasapainoa. Myo6s jatkoseurannan merkitysté ei pida vaheksya, kun deb-
riefing istunto on ohi, ei voida olettaa ongelmien olevan poissa. Jatkoseurannassa on mietit-
tava, kuinka seuranta jarjestetéadn kaytannossa, osallistuuko seurantaan yksi vai useampi
tyontekija, suositellaanko jatkotoimenpiteitd ammattiavun kautta esimerkiksi hoitoonohjauk-

sen muodossa?

Tiedottamisessa ja markkinoinnissa on tarkeaa kiinnittdd huomiota traumaattisten tilanteiden
kasittelyprosessin eri vaiheiden tuntemiseen. Traumaattisen tilanteen aiheuttamat tunne-
kuohut ovat tavallisia fysiologisia reaktioita, ja jalkihoitoon osallistumista esimerkiksi ei tar-
vitse pitda rinnastaa mielenterveyspalveluiden kayttadmiseen. Jalkihoito on osa jokaisen oike-
usturvaa. Kun sisdinen tiedottaminen on onnistunut oikein, mahdolliset kieltaytymiset saa-

daan helpommin karsittua, ja tyontekijat saadaan varmemmin tydkuntoisiksi.
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Liite 1 Tarkastuslista

Ei reagointia normaalia paivittaista ns. poliisirutiinia.

.~

Harkintaa vaativa
Tehtava lahtdkohtaisesti vaativa. Lopputu-
los normaaliin péivittaistoimintaan verrat-

tuna poikkeava.

valitontéa jatkohoitoa vaativa

Taysin ennalta arvaamaton ja poikkeava
tilanne. Useita uhreja, paljon vakavia vaa-
ratilanteita itselle / alaisille. Joudutaan
ottamaan tavanomaisesta poiketen suuria

riskejé.
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2/4

1. Tapahtuman traumaattinen luonne:

- Oma vammautuminen

- Partiokaverin loukkaantuminen/kuolema

- Asiakkaan haavoittuminen/kuolema poliisitoiminnan seurauksena

- Perheenjasenten henkeen konkreettisesti kohdistuva uhkaus

- Rikoksen uhrina kuolleen lapsen/lapsien ndkeminen / jutun tutkiminen
- ”Massatappio” vrt. esimerkiksi koulusurmat

JOS EDELLA MAINITUT KOHDAT TOTEUTUVAT (YKSIKIN KAPPALE), PISTEYTYS ON TALLOIN 2
JOKA TARKOITTAA: VALMISTELUT TULISIVAT ALOITAA VALITTOMASTI
JALKIHOITOPROSESSIN ONNISTUMISEN VARMISTAMISEKSI

MUUN TARKASTUSOSION KAYTTOOHJE:
Alle listattu kysymykset joiden pisteet voivat olla 0-2. Mikali tapauksia siten ettd kokonaispis-

temaaraksi tulee 2, on jalkihoitoprosessia syyta miettia kaynnistettavaksi!

2. Kuinka yllattava/akillinen tapahtuma on, oliko se ennustetta-

vissa?

- Taysin ennalta arvaamaton poikkeava tilanne, useita uhreja/vaaratilanteita itselle, lopputu-
los ei odotettavissa 2PISTETTA

- Tilanteen riskit ja vakavuus tiedostetaan alussa, lopputulos ei kuitenkaan ennustettavissa
1PISTE

- Normaali tilanne, paivittaista “rutiinia” 0 PISTETTA
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3/4

3. Onko odotettavissa oikeudenkaynti, poliisimies vastaajana?

- Poliisimies tulee olemaan syytteessa 2PISTETTA

- Poliisimies saattaa joutua syytteeseen, tai oikeusturvan vuoksi kasitelldan epdiltynd 1PISTE
- Ei syytteen vaaraa 0 PISTETTA

4. Aikaisemmat traumaattiset tapahtumat?

- Poliisimiehelle tapahtunut aikaisempi (vastaava) traumaattinen tilanne 2PISTETTA
- Tybyhteistssa tapahtunut aiemmin vastaava tilanne, seurannut ldhelta 1 PISTE
- Ei aikaisempaa traumaa 0 PISTETTA

5. Muuttaako tapahtuma henkilon tai koko poliisilaitoksen pai-

varutiinia?

- Henkilon/poliisilaitoksen péivarutiini muuttuu, tyénkuvaa mahdollisesti kevennetaan tilan-

teen vakavuuden vuoksi 2 PISTETTA
- Ty6t jatkuu ennallaan, asiaa puidaan paljon ja se herattaa keskustelua 1PISTE
- Tybnteko jatkuu normaalina, asia on yksi muiden joukossa 0 PISTETTA

6. Median kayttaytyminen?

- Tapahtumaa otsikoidaan jatkuvasti, poliisin toimintaa arvostellaan negatiivisesti 2 PISTETTA
- Tapahtuma on jonkin verran otsikoissa, poliisin toimintaa spekuloidaan 1 PISTE

- Uutiskynnys ei ylity, tai normaali uutisointi 0 PISTETTA
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4/4
7. SIVIILIOLOT
- Traumaattinen tapahtuma siviilissa: kuten avioero, laheisen kuolema, vakava sairaus ym.
1 PISTE
- Siviili kunnossa, ’tasapainoinen vakaa persoona” 0 PISTETTA

8. Virkaika / Kokemus?
- Vahainen kokemus 1 PISTE

- Paljon kokemusta
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LITE 2

Traumaperdisen stressihairion ehkaisykeinoja (Ponteva 1995), joilla esimerkiksi esimies
voi pyrkia omalla toiminnallaan luomaan ilmapiiria, pyrkimyksena kohdentamaan katsetta
tulevaisuuteen.

- Auttajille on syyta selvittaa, ettd on normaalia karsia vakavistakin stressioireista valittémas-
ti huomattavan stressitapahtuman jélkeen. Naihin liittyy niin psyykkisid kuin fysiologisiakin

oireita. Koulutus ja ennakkovarautuminen on siis syyta ottaa huomioon stressin lieventdjana.

- Autettavaa kannattaa kannustaa luopumaan liiallisesta itsekritiikista ja oman heikkouden
ajattelusta. Ihmiset reagoivat eri tilanteisiin eri tavalla, toiset voimakkaammin kuin toiset.

Ota huomioon myds shokkitilan/ euforiatilan aiheuttama vaikutelma hyvinvoivasta ihmisesta.

- Kerro autettavalle, ettd toiset eivat ajattele pahaa hanestd, silla auttajalla/autettavalla

saattaa voimistua tunne siitd ettd tama olisi voitu valttaa ’jos olisin toiminut toisin.”

- Rohkaise henkil6d puhumaan vaikenemisen sijaan, ja kerro etta tunteista kertominen aut-

taa kasittelemaan kokemuksia ja ehkaisee tilaa kehittymasta pahemmaksi vastaisuudessa.

- Pyyda apua itsellesi tai toverillesi, jos huomaat hanen tarvitsevan sita. Muista, etta autta-

jasta voi tulla my6s autettava.

- Puhu kokemuksistasi valittomasti jonkun luotettavan henkilon kanssa joka voi olla esimerkik-
si 1aakari, sairaanhoitaja, pappi, stressikysymyksia tunteva esimies tai joku muu joka tuntee
psykologisen jalkihoidon periaatteet. Jos sinulle puhutaan, muista etta olet se jolle toinen

haluaa kertoa tunteistaan. Siis kuuntele, ole karsivallinen, &la vahattele ja tarjoa apuasi.

- Ole valmis kuuntelemaan muita, joilla on stressiongelmia. Tiedosta saavasi myds itse apua
kun sité tarvitset. Hyvaksy suojeleva ymparistd, jos sinusta huolehtivat henkilot ovat jarjes-

téneet sellaisen. Tarjoa, ja ota vastaan apu jota tarjotaan.

- Lepaa riittavasti, olet sitten auttaja tai autettava prosessin aikana, ja varmista etta muistat
sydda ja juoda sdanndllisesti. Liikunnan fysiologinen merkitys myds korostuu ’héyryjen paas-
tamisend.”

- Varaa toipumisaikaa. Kukaan ei oleta ettd traumaattisesta tilanteesta toipuu hetkesséa. Toi-
set tarvitsevat pidemman toipumisajan kuin toiset, ihmiset ovat yksildita.
(Ponteva, 1995).
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LITE 3

Toimintamuistio

Muistion tarkoituksena on toimia muistilistana jalkihoidon vastuuhenkildlle, kun jalkihoidon
ensitoimenpiteitd aletaan kaynnistaa. Jotta jatkohoidolliset toimenpiteet saadaan aloitettua

mahdollisimman nopeasti ja ongelmitta

- Vastuullisten toimijoiden nimeaminen
- Yhteys tyoterveyshuoltoon/-psykologiin (yhteystiedot...)
- Kevennetyn toimenkuvan mahdollisuus
- Tilojen varaaminen tarvikkeineen
- Ajankohdat ja tiedottaminen (tiedottaminen eri muodoissa)
- Tapahtumapaivékirjan pitdminen
- Defusingin jarjestaminen
e tilaisuuden vetdjan nimeé&minen
o tila
e jatkotoimet (esim. valitdn ensiavun tarve)

e vertaistuki (pienryhméakeskustelut)

- Debriefingin jarjestaminen
e arvio tarpeesta
e konsultointi tydterveyteen
e aikataulu ja tiedottaminen
e kohderyhmien kartoitus (valillinen ja valitdon toimija-

ryhma)

- Jatkoseurannasta sopiminen
e kuka vastaa (nimetty henkil®)
o milla aikavalilla
e kontrolli

e tarvittaessa hoitoon ohjaus
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