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Dialektinen kayttaytymisterapia on tutkimusnayttoon perustuva psykoterapiamuoto. Dialektisen kayttay-
tymisterapian yhdistyksen mukaan hoitomenetelman vaikuttavuudesta on tutkittua tietoa tunne-elamal-
tdan epdvakaan persoonan, syomishairiostd tai posttraumaattisesta stressistd kdrsivan seka itsetuhoisesti
kdyttaytyvan henkilon hoitomuotona. (Suomen dialektisen kdyttaytymisterapian yhdistys ry)

Dialektisen kdyttdytymisterapian taustateorioina ovatvaikuttamassa kognitiivinen teoria, Linehanin itsensa
kehittdma biososiaalinen teoria tunnesaatelyvaikeuksien kehittymisestd, oppimisteoria, dialektinen fil oso-
fia sekd itamaisesta meditaatioperinteestd perdisin olevat tietoisuustaidot.

Opinnédytetyon tarkoituksena oli selvittda, millaisia kokemuksia dialektiseen kdyttaytymisterapiaan osallis-
tuneilla henkil6illa on hoito-ohjelmasta. Tutkimustehtdavana oli selvittda millaisia kokemuksia dialektisen
kayttaytymisterapian kayneilla henkil 6illa on hoito-ohjelmasta? Menetelmana opinndytetydssa kaytettiin
laadullista tutkimusta, tiedonkeruu menetelmana teemahaastattelua eli puolistrukturoitua haastattelua.

Opinnaytetydn avullasaadun tiedon tavoitteena on kehittda hoitomuotoa Taivalkosken kunnan mielenter-
veyspalveluissa.

Johtopdatdksena haastateltavien kokemuksista voidaan pitda, ettd kokemukset hoito-ohjelmasta ovat
haastattelusta saadun aineiston perusteella myonteisid. Haastateltavat hoito-ohjelmaan osallistuneet hen-
kilot kokivatvointinsa parempana hoito-ohjelman jalkeen. Taitovalmennusryhméan avulla asiakkaat pystyi-
vat harjoittelemaan keinoja taidokkaaseen kdyttaytymiseen. Hoitosuhdetydskentelyn avulla taitoja voitiin
juurruttaa omaan arkeen.
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Dialectic behavioraltherapyis a research-based psychotherapy. Accordingto the Association for Dialectic
Behavioral Therapy, information of the effectiveness of a the therapy has been researched among emo-
tionally unstable persons and persons suffering from an eating disorder or post-traumatic stress disorder
and self-destructive behavior.

The background theories of dialectic behavioral therapy are influenced by the cognitive theory, Martha
Linehan’s biosocial theory of the development of emotional regulation difficulties, learning theory, dialec-
tical philosophy and mindfulness skills derived from Eastern meditation tradition.

The purpose of this thesis was to study what kind experiences people involved in dialectical behavioral
therapy had of the treatment program. The research taskwas to explore what kind of experiences do peo-
plewho had had dialectic behavioral therapy had of thetreatment program? The method used in this thesis
was qualitativeresearch, and the data collection method was thematic interview, i.e semi-structured inter-
view.

The information obtained in this thesis will beused to develop the use of dialectic behavioral therapyin
the mental health services provided by the municipality of Taivalkoski.

Conclusivelyitcanbesaid, the interviewees considered the dialectic behavioral therapy programa posi-

tive experience. They felt better after treatment program. Skills trainingenablet clients to practiceways
to behave skillfylly. Nursing reltionship enabled skillsto be learned inone’s daily life.



Alkusanat

”Kaikki, mitd kuulemme, on mielipide, ei fakta.

Kaikki mitd ndemme, on nakoékulma, ei totuus”.
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1 Johdanto

Terveyden- ja hyvinvoinninlaitos (THL) kuvaa mielenterveyttd ihmisen hyvinvoinnin, terveyden ja
toimintakyvyn perustana. Mielenterveys ei ole staattinen tila, vaan se muovautuu koko eldman
ajan persoonallisen kasvun ja kehityksen myo6ta. Suotuisissa olosuhteissa mielenterveyden voi-
mavarat kasvavat ja epasuotuisissa ne voivat kuluaenemman kuin uusiutuvat. Mielenterveyteen
liittyvia tietojajataitojavoi myOs oppiajaopettaa. Dialektinen kdyttaytymisterapia on yksi keino

mielenterveytta tukevien ja parantavien menetelmien oppimiseen.

Tassd opinndytetydssa selvitettiin, millaisia kokemuksia dialektise en kayttaytymisterapiaan osal-
listuneilla henkil6illa on dialektisen kdyttaytymisterapian hoito-ohjelmasta. Opinnaytetyo toteu-

tettiin haastattelemalla kolmea hoito-ohjelmaan osallistunutta henkil 6a.

Opinnaytetyon toimeksiantajana toimi Taivalkosken kunnan terveyspalvelut, jossa dialektisen
kayttaytymisterapian hoito-ohjelma on toiminut vuodesta 2017 alkaen. Opinnaytetydn avulla
saaduntiedontavoitteenaon kehittaa hoito-ohjelmaa Taivalkosken kunnan mielenterveyspalve-

luissa.

Opinndytetyon keskeisia kasitteita ovat dialektinen kdyttaytymisterapia, taitovalmennus ja dia-

lektisen kayttaytymisterapian hoito-ohjelma.

Dialektinen kayttaytymisterapia on tutkimusnayttédn perustuva psykoterapiamuoto. Dialektisen
kayttaytymisterapian yhdistyksen mukaan hoitomenetelman vaikuttavuudesta on tutkittua tie-
toatunne-eldamaltdan epavakaan, sydmishairiosta tai posttraumaattisesta stressista karsivanseka
itsetuhoisesti kayttaytyvan henkilén hoitomuotona. (Suomen dialektisen kdyttaytymisterapian
vhdistys ry.) Dialektinen kayttdytymisterapia on monitahoinen hoitomenetelma asiakkaiden
monitahoisten ongelmien vuoksi. Jotta hoitomenetelma olisi mahdollisimman tehokas, kdytossa
on useitarinnakkaisia hoitokonteksteja. (Kaver & Nilsonne 2004, 85.) Hoitokonteksteina toimivat

taitovalmennusryhma, yksiloterapia, puhelinkonsultaatio ja tiimityénohjaus.



2  Dialektisen kayttaytymisterapian taustateoriat

Dialektinen kayttaytymisterapia on tutkimusnayttéon perustuva psykoterapiahoitomenetelma.
Menetelmaa on kehittanyt amerikkalainen professori Martha Linehan 1970 luvulta alkaen. Dia-
lektisen kdyttaytymisterapian katsotaan kuuluvan kognitiiviseen psykoterapiaan, tarkalleen ot-
taen se kuuluu kognitiivisen terapian kehittymisen kolmanteen aaltoon, joka alkoi 2000- luvun
alkupuolella. Dialektinen kadyttaytymisterapia on maailmanlaajuinen hoitomuoto ja Suomeen se
on tullut 2000- luvun alussa. Dialektinen ajattelu ja toimintatarkoittavat todellisuuden hahmot-
tamista moniulotteisena ja jatkuvasti muuttuvana, mista seuraa ymmarrys siita, ettd omasta ja
muiden nakokulmasta puuttuu ainajotakin. Ajattelu on aktiivista pyrkimysta pitaa mieli avoinna
ja talla tavalla suhtautuen ihmisen on mahdollista oppia uutta ja tulla joustavammaksi ja kywyk-
kaammaksi. Kolmannen aallon suuntauksille tyypillisena painotetaan myds joustavaa tasapainoi-
lua oireiden ja ongelmien hyvdksymisen ja muuttamisen valilld. (Kdhkonen, Karila, Koivisto &

Holmberg, 2020, 15-16.)

Dialektisen kadyttaytymisterapian yhdistyksen mukaan hoitomenetelméan vaikuttavuudesta on
tutkittuatietoatunne-elamaltaan epavakaan persoonan, sydomishdiriosta tai posttraumaattisesta
stressista karsivan seka itsetuhoisesti kayttaytyvan henkilén hoitomuotona. Hoitome netelmaa
kaytetdadan myos oikeuspsykiatriassa, vankeinhoidon yksikdissa ja perhevakivallan ehkaisemiseksi.

(Suomen Dialektisen kadyttaytymisterapian yhdistys ry)

Dialektisen kdyttaytymisterapian taustateorioina ovat vaikuttamassa kognitiivinenteoria, Lineha-
ninitsensakehittama biososiaalinen teoria tunnesaatelyvaikeuksien kehittymisesta, oppimisteo-
ria, dialektinen filosofia seka itdmaisesta meditaatioperinteesta peraisin olevat tietoisuustaidot.

( Epavakaa persoonallisuus 2020.)

2.1 Oppimisteoria

Oppimisteoriassa korostetaan ihmisen kykya oppimiseen ja uudelleen oppimiseen. Kayttaytymis-
terapia ja kognitiivinen kayttaytymisterapia ovat oppimisteorian psykoterapeuttisia valineita.
Kayttaytymisterapiassa tyoskennelldan intensiivisesti muutoksen parissa. Tavoitteena on luoda
edellytyksetsille, ettd asiakas voi saavuttaa itselleen asettamansa padamaaran. Tavoitteeseen voi-

daan paasta joko muuttamalla asiakkaan kayttaytymista tai hdanen ymparistéaan, tai molempia.



Kayttaytymisterapiassa muutos voi merkitda myos sita, ettad asiakas oppii hyvaksymaanitsensija

todellisuuden sellaisena kuin ne ovat. (Kaver & Nilsonne 2004, 67-68.)

Dialektisessa kayttaytymisterapiassa luodaan edellytyksida uudelleenoppimiselle. Koulu, perhe,
tyopaikka ja ystavyyssuhteet muodostavat erilaisia vahvistamisymparistoja, joissa asiakkaalla
toistuu tietynlaista kayttaytymista. Vahvistaminen on osa oppimisteoriaa. Positiivinen vahvista-
minen lisda tietyn asian tai toiminnan toistuvuutta, negatiivinen vahvistaminen vahentaa asian
tai toiminnan toistuvuutta. Oppimisteoriassa vahvistaminenauttaaihmista saavuttamaan tavoit-

teensa. (Kaver & Nilsonne, 2004, 67-69.)

2.2 Kognitiivinenteoria

Kognitio on kasite, joka pitaa sisdlldan havaitsemisen, tarkkaavaisuuden, muistin, kasitteenmuo-
dostamisen, pohtimisenjaongelmaratkaisun. Kognitiivisen teorian terapeuttinensovellus on kog-
nitiivinen terapia. Siind ihminen kuvataan aktiivisena tiedonhakijana, jota ohjaatarve luoda mer-
kitystd ja struktuuria seka ymparistoonsa ettd itseensa. Erilaiset olosuhteet voivat johtaa vaaris-
tyneeseenjaliioitellun kielteiseen tapaan ajatella seka sisaista etta ulkoista maailmaa. Kognitiivi-
senteorian mukaan juurindma vaaristyneet merkitysrakennelmat ja ajatukset johtavatongelmal-
lisiin tunteisiin ja muodostavat siten psykiatristen hairididen ytimen. Ongelmia eivat nain ollen
luo ilmiot tai tapahtumat, vaan henkil6n tapa kasittaa ne. Esimerkiksi viha, hdpea ja syyllisyys on
teorian mukaan tunteita, joita ovat aiheuttaneet henkilon tulkinnatja ajatuksettilanteestajait-

sestaan. (Kaver & Nilsonne, 2004, 76-77.)

2.3 Biososiaalinenteoriatunnesdatelyvaikeuksien kehittymisesta

Marsha Linehan on kuvannut biososiaalisen teorian tunteidensaatelyhairion kehittymisesta. Te-
orian mukaan tunnesaatelyn vaikeudet kehittyvat synnynnaisten tekijéiden, kuten geenien ja
temperamentin seka ymparistdvaikutusten, kuten lapsen saaman huolenpidon laadun vastavu-
oroisessa yhteisvaikutuksessa. Tunteensaatelyvaikeuksia voi kehittya ihmiselle darimmaisten
temperamenttipiirteiden pohjalta, joita parhainkaan vuorovaikutus lapsuusidssa ei riita kompen-
soimaan. Biologisperdisesti haavoittuva lapsikin saattaa kehittya hyvin ymparistossa, joka sopii
yhteen hanen tarpeidensa kanssa. Temperamentiltdan keskimaaraisen henkilon tunteensaate-

lyvaikeudet voivat taas johtua hdanen kovista kokemuksistaan. (Sadeniemi ym. 2019, 23.) Jos



vanhempi on temperamentiltaan tasaisempi, kuin lapsi, vanhemman voi olla vaikea ymmartaa
itseaan herkemmin reagoivaa lastaan. Dialektisen kayttaytymisterapian psykoedukaatiossa
korostetaan sitd, ettd lapsen kokema vahattely ei usein ole tarkoituksellista. (Koivisto ym. 2020,

314.)

2.4 Dialektinenfilosofia

Dialektiikkaa kuvataan kyvyksi ndhdd asian molemmat puolet, ymmartda ilmididen
monitahoisuus janopeavaihtelu. Todellisuus on alituisessa liikkeessad jamuutoksen tilassa. Tasta
syystaihmisiltd vaaditaan joustavuutta ja monenlaista sopeutumiskykya selviytydksemme todel-
lisuudessa. Dialektinen tarkastelutapa nakee kokonaisuuksia, jotka sisaltavat ristiriitaisia puolia.
Asioilla voi olla kaksi eri puolta. Se voi samanaikaisesti olla ruma ja kaunis, hyva ja paha. Elama
voi samanaikaisestiolla sekariemullista ettd tuskallista. Esimerkiksi e pdavakaasta persoonallisuud-
esta karsivat eivat usein kykene ndkemaan ja sietdmaan naita ristiriitaisia puolia ja sietamaan
niitd. (Kaver & Nilsonne 2004, 80-81.) Ajattelussa korostuu niin kutsuttu polarisaatio. Se tarkoittaa
ajattelutapaa jossa on olemassa vain kaksi darivaihtoehtoa, joko hyva tai paha (Koffert & Kuusi
2018, 24). Dialektista kdyttaytymisterapiaa kehittanyt Linehan pitikeskeise nd oikean lahestymis-
tavan loytamista. Dialektinen filosofia auttaa asiakasta antamaan sijaa ristiriitaisille impulsseille
jatunteille. Se tarkoittaa haluaseka elds, ettd kuollaja kokea vaikeaa karsimysta eika kuitenkaan

toimia tuhoavasti. (Kaver & Nilsonne 2004, 82.)

2.5 Tietoinenlasndolo

Tietoinen lasndolo ja tietoisuustaidot muodostavat dialektisen kdyttaytymisterapian perustan.
Niiden rakentuvat varaan kaikki muut kdyttaytymisterapian taidot. Tietoisen ldsndolon avullaih-
miselld on kyky pysahtya jatarkkaillaitsedan. Samalla tunnistaajatullatieoiseksisiita, mita itsessa
jaymparoivassatodellisuudessatapahtuu. Tietoisellalasnaololla on suuri vaikutustunteisiin. Tus-
kallisen tunteen kuvailu ja havainnointi tekee tunteesta helpommin kasiteltavan ja antaa siihen
etdisyytta. Tietoisuustaidoissa havainnoidaan kohdetta, eituomita, eikd arvoteta. Pidattaydytdan
subjektiivisesta arvioinnista, pyritddn havainnoimaan ja kuvailemaan asiat objektiivisesti, sel-
laisena kuin voimme asiat ndhd3, ilman tulkintoja. (Kdver & Nilsonne 2004, 82.) Tietoisesta
lasndolosta on todettu olevan paljon hyotya. Se vahentavaa stressia, parantaa kykya saadella

vireystilaa ja keskittymistd, auttaa ajattelemaan selkeammin, auttaa sietdamaan tunteita ja lisda



kykya toimia ihmissuhteissa. Ihmiset, jotka keskittyvat liiaksi menneisyyden ahdistavaksi
koettuihin muistoihin tai jotka pelkaavat tulevaisuudessa tapahtuvia asioita, saavat usein hallin-
nan tunnetta oppiessaan suuntaamaan tarkkaavaisuutensa nykyhetkessa tapahtuviin sisaisiin
kokemuksiin. Tietoisuustaitojen opetteleminen auttaa niitad ihmisia, jotka eivat ymmarra, ettd
heidan sisdiset reaktionsa saavat heidat kayttaytymaan tietylla tavalla. Heidan kayttaytymisensa
voi aiheuttaa muissa ikdvid vastareaktioita tai palvelee muutoin huonosti heidan tarkoi-

tusperidan. (Odgen & Fisher 2016, 93.)



3 Dialektinen kayttaytymisterapia hoitomenetelmana

Dialektinen kayttaytymisterapia on monitahoinen hoitomenetelma asiakkaiden monitahoisten
ongelmien vuoksi. Jotta hoitomenetelma olisi mahdollisimman tehokas, kdytssa on useita rin-

nakkaisia hoitokonteksteja. (Kaver & Nilsonne 2004, 85.)

3.1 Taitovalmennus

Kun asiakkaan vaikeuksien katsotaanjohtuvan puutteellisista taidoista esimerkiksitunteidensaa-
telyssa, hoidonperustanaon puuttuvien taitojenopettelu. Taitovalmennus on kasikirjapohjainen
psykologis-pedagoginen ohjelma, joka on kuvattu Marsha Linehanin taitovalmennuskasikirjassa.
(Linehan 2015, 7.) Taitovalmennuksessa kaytettdva kasikirja on moduulipohjainen. Se koostuu
viidesta eri moduulista: hyvaksyva tietoinen lasndolo, tunnesaatelytaidot, vuorovaikutustaidot,
darimmaisten tunteiden sietotaidot ja keskitien taidot. Taitovalmennuksen keskeisimmat tavoit-
teet ovat itsetuhoisen kdyttdytymisen lopettaminen, taitojen vahvistuminen ja yleistyminen.

(Ranta ym. 2018, 448.)

Taitovalmennusryhmadssa kasikirjan taitoja harjoitellaan viikoittain ryhmamuotoisesti. Ryhmassa
ontilaisuus oppiatoisilta ja harjoitellaihmissuhdetaitoja ryhmassa. Pedagogi sta tyéskentelytapaa
on helpompi noudattaa ryhmamuotoisessa tyoskentelyssa. Ryhmassa pyritdan omaksumaan tai-
toja ja huolehtimaan niiden yleistymisestd. Nain opitaan soveltamaan taitoja eri tilanteissa.

(Kaver & Nilsonne 2004, 86.)

Hyvaksyva tietoinen lasndolo

Tunnesdatelyn perustan luovat tietoisen lasndolon taidot. Pystymme saatelemaan vain niita tun-
teita, jotka tiedostamme ja huomaamme. Tietoisella [asndololla tarkoitetaan tarkoituksellista ja
tietoista tarkkaavaisuuden kohdentamista nykyhetkeen avoimella ja arvottamattomalla tavalla,
hyvaksyvasti ja ystavallismielisesti. (Sadeniemi, Hakkinen, Koivisto, Ryhdnen & Tsokkinen, 2019,
63.) Tietoistaldsndoloavoiluonnehtia avautumiseksikokemaan asioita jaymparistoa. Silla tarkoi-
tetaan suostumusta kohdata asiat sellaisena kuin ne ovat. Silloin todellisuuteen ei lisata, tai siita

ei oteta pois mitdan. Tietoisen lasndolon harjoitteluon tapa, jonka avulla voi paasta haavoittuvien



tunteiden aarelle. Tarve reagoida asioihin valittdman toimintayllykkeenohjaamanavahenee. (Sa-
deniemiym. 2019, 69-73.) Tietoinenldsndolo auttaa tunnistamaan tavanomaisia ajatusmalleja ja
piintynyttd kdyttaytymista sekd huomaamaan vaihtoehtoisia tapoja reagoida eri tilanteisiin (Stahl

& Goldstein 2014, 37).

Tunnesaatelytaidot

Tunteet ovat kokonaisvaltaisia elimiston reaktioita. Tunnetila vaikuttaa ajatuksiimme, ilmeisiin,
asentoomme, havaintoihimme, kehollisiin reaktioihimme ja toimintayllykkeisiim me. Tunteet mo-
tivoivat toimintaammejavalmistavat kehommetoimintaan. Tunteidentaitava saateleminen lah-
tee liikkeelle tunteiden tunnistamisesta ja hyvaksymisesta. (Sadeniemi ym. 2019, 123-124.) Tie-
toisen tunnesaatelyn oppiminen ja harjoitteleminen vaatii ymmarrysta tunteista, ympariston ha-
vainnointikykya ja kykya havainnoida omaa kayttaytymistd jatunne-elamaa (Sadeniemiym. 2019,
126). Tarkeitd tunnistettaviatunteita ovat pettymys, pelko, hdpes, suru, syyllisyys, kateus, louk-
kaantuminen, mustasukkaisuus jaavuttomuuden kokemus. Tarpeellista on tunnistaa myds myon-
teisia tunteita, kuten tyytyvaisyytta, iloa, ylpeytta ja helpotusta. Tyypillisid tunteita, jotka voivat
yllyttaa haitalliseen toimintaan ovat ylimitoitettu hapeajavihaisuus, virheellinen syylli syys ja yli-
mitoitettu pelko. (Sadeniemi ym. 2019, 156.) Tunnesaatelytaitojen tarkoituksena on oppia tun-
nistamaan janimedamaan tunteita seka sddtelemaan tunteiden voimakkuutta. Lisaksi opitaan mi-
ten toimia hankalien tunteiden kanssa, miten lisata miellyttavia tunteita ja miten vahentaa tun-

nehaavoittuvuutta.

Vuorovaikutustaidot

Vuorovaikutustilanteissa toisten ihmisten kanssa virida tunteita. Omat tulkintamme tilanteesta
vaikuttavat siihen, ettd miten koemme toisten kayttaytymisen. Vuorovaikutustilanteisiin vaikut-
tavat myos ajankohtainen tunnehaavoittuvuus, aikaisemmat kokemuksemme vastaavista tilan-
teistajauskomuksemme muistaihmisistd seka itsestimme.Vuorovaikutustaitojen puute tarkoit-
taa sitd, ettd ei osaa tai ei tiedd, miten toimiataitavastijossakin tilanteessa. Vuorovaikutustaidot
opitaan mallioppimisen kautta sosiaalisissa tilanteissa. Voimakkaat tunteet voivat estaa taitavaa
ilmaisua. Lisaksi ne herattavat usein keskustelukumppanissa uusia voimakkaita tunteita. (Sade-
niemi ym. 2019, 185-186.) Vuorovaikutustaitojen tarkoituksena on auttaa tunnistamaan, mitka
tekijatvoivat estda taitavaa vuorovaikutusta. Lisdaksivuorovaikutustaitojen avulla maaritellaan ta-

voite eri tilanteissa, luodaan ihmissuhteita ja ollaan tietoisesti lasna.



Airimmaisten tunteiden sietotaidot

Tunnetilat voivat voimistua yleiseksiahdingon tunteeksi, johon tunnesaatelytaidot ovat riittamat-
tomia. Ahdingolla tarkoitetaan ahdistusta laajempaa tilaa. Ahdinkoa kokevalla voi olla kasitys,
ettei pysty itse vaikuttamaan tunteisiinsa. Ahdingosta aiheutuva provosoiva kdytds on usein pit-
kalla tahtdaimella terveydelle haitallista. Tallaista haitallista kdyttaytymista voi olla paihteiden
kayttd, lamaantuminen, sydmishairidoireilu, itsetuhoinen tai vikivaltainen kadyttaytyminen. A3-
rimmadisten tunteiden sietotaidoissa kasitelldan tapoja, joilla voi padsta pahimmanyli kun tunne-

tila on sietdmattdomaéan voimakas. (Sadeniemi ym. 2019, 228.)

Keskitien taidot

Keskitien taitojen oppimisen tavoitteena on auttaa hyvaksymaan todellisuus sellaisena kuin se
kullakin hetkella on. Taidokas kayttaytyminentarkoittaa kykya huomioida elamassa esiintyvia vas-
takohtaisuuksia, kuten todellisuuden hyvaksymisen sellaisena kuin se on ja samanaikaisestityos-
kentelya muutoksen hyvaksi. Keskitien taitojen tarkoituksena on pdasta eroon aarimmaisista toi-
minta- ja ajattelumalleista seka oppia tarkastelemaan asioita eri ndakokulmista. Dialektinen ajat-
telu ja toiminta seka validaatio eli tunteiden ja kokemusten todesta ottaminen, ovat keskitien
taitoja. Kayttaytymisen muokkaamisen strategiat, eli erilaisten vahvistussuhteiden kayttaminen,
positiivinen ja negatiivinen vahvistaminen, kdyttaytymisen sammuttaminen ja heikentdminen
ovat myos keskitien taitoja, joita taitovalmennuksessa opetellaan. (Sadeniemiym. 2019, 247) Li-
saksi kaydaan lapi mustavalkoista ajattelutapaa, eli polarisaatiota ja katastrofiajattelua. “Jos nyt

saan kokeesta hylatyn, vanhempani eivat ikind anna anteeksi”. (Ranta ym. 2018, 452.)

3.3 Hoitosuhdetyoskentely

Ryhmamuotoisen taitovalmennuksen ohella asiakas osallistuu hoitosuhdetydskentelyyn. Siina
asiakkaan akuutteja vaikeuksia voidaan kasitella yksityiskohtaisesti. Asiakas oppii tunnistamaan
omasta elamastdan, millaiset olosuhteet johtavat hanellad puutteelliseen tunnesaatelyyn. Sen li-
saksi asiakas oppii mita taitoryhmassa opeteltuja taitoja han voi kayttaa selviytyakseen tulevai-
suudessa samankaltaisista tilanteista. Hoitosuhdetydskentely ei ole kasikirjapohjainen tyémalli,

kuten taitovalmennus, vaan kunkin istunnon tavoitteen maaraavat asiakkaan edeltavan viikon



kokemukset. Hoitosuhdekdynnin painopiste padtetaan tavoitehierarkian pohjalta. (Kaver & Nil-
sonne. 2004, 87.) Ensin keskitytaan asiakkaan eniten elamaa vaarantavaan ja eldméanlaatua hait-
taavaan kayttaytymiseen, sen havainnollistamiseen ja muuttamiseen. Yksil6kdynneilla tyoskente-
lyvadlineend kdytetaan viikkokorttia, joka on hoitosuhdetydskentelyn keskeinen tyoévaline. Viikko-
kortin sarakkeisiin kirjatut ongelmakayttaytymisen muodot voivat vaihdella asiakkaan tavoite-
hierarkian mukaisesti. Itsetuhoinen jaitsea vahingoittava kdyttaytyminen ovat aina mukana viik-
kokortissa. Viikkokorttiin merkitaan paivakohtaisesti myos impulssit ja yllykkeet kayttaytya hai-
tallisella tavalla. Lisdaksimukanavoiolla muita teemoja, kuten pdihteiden kayttaminen.(Ranta ym.

2018, 456-459.)

3.4 Puhelinkonsultaatio

Hoitosuhdetyodskentelyn ja taitovalmennuksen lisaksi hoito-ohjelmaan sisaltyy asiakkaan mahdol-
lisuus puhelintukeen tapaamisten valilla. Asiakasvoi puhelimitse ottaa yhteyttd, mikali on pulassa
tunteiden kanssa eika tieda miten toimia. Puhelintuen tarkoituksena on auttaa asiakasta pyyta-
maan apua taidokkaalla tavalla ja ajoissa, ennen kuin ei-taidokas, itsetuhoinen kayttaytyminen
alkaa vaikuttaa ainoalta ratkaisukeinolta. Puhelinkontaktin avulla taitovalmennusryhmassa ope-
teltujataitojavoidaanyleistdd asiakkaan arkeen entistd tehokkaammin. (Koivisto, Korkeila, Sten-

berg & Taiminen, 2020, 169.)

3.5 Tiimityonohjaus

Dialektisen kayttaytymisterapeutin tydohon voi pahimmillaan kuulua stressaavaa asiakaskayttay-
tymista, kuten itsemurhayrityksia, itsemurhalla uhkailua, itsensa vahingoittamista ja vihamieli-
syytta. Asiakas ilmaisee usein sisdista tuskaansa ja epatoivontunteita. Vaikeastikayttaytyvienasi-

akkaiden edistyminen on usein hitaampaa, kuin muilla asiakkailla. (Kaver & Nilsonne. 2004, 193.)

Hoito-ohjelman olennainen osa on ohjaajien viikoittainen konsultaatiotiimi, joka mahdollistaa
keskustelut asiakkaiden hoidon etenemisestd. Kayttaytymisterapiassa asiakkaan hoidosta vas-
tuun kantaa kokonainen tiimi. Tiimissd ohjaaja saa konsultaatiota ja tydnohjausta. (Koivisto ym.
2020, 169.) Mielenterveyslakiin on kirjattu, ettd, mielenterveyspalvelujen antaminen edellyttaa

toimivaa tyonohjauksen jarjestelmaa. (Mielenterveyslaki 1990). Tyénohjauksen tavoitteena voi
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olla tyon laadun parantaminen ja yllapitdminen, yhteistydsuhteiden kehittaminen, tydnohjatta-
van ammatillinen kasvu ja tydssajaksaminen. (Kallasvuo, Koski, Kyrénseppa, Karkkainen, 2012,
21). Tyonohjauksen avullavoidaan etsia keinoja vastata tyon kuormittavuuteen ja saadaja sdilyt-

tda kokemus tyosta mielekkaana kokonaisuutena. (Kallasvuo ym. 2012, 28-29).

Konsultaatiotiimikeventaa akuutisti itsetuhoisten asiakkaiden hoidosta aiheutuvaa ohjaajan ko-
kemaa kuormitusta. Konsultaatiotiimin tehtdvana on myds auttaa ohjaajia pitamaan ylla dialek-

tista perusasennoitumista suhteessa asiakkaisiin ja itseensa. (Koivisto ym. 2020, 169.)
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4  Dialektinen kayttaytymisterapia Taivalkoskella

Dialektinen kadyttaytymisterapia hoitomuotonaon aloite ttu Taivalkosken kunnan mielenterveys-
palveluissa vuonna 2017. Hoito sisdltaa hoitosuhdetyoskentelyn ja puhelinkonsultaation, taito-
valmennusryhman seka ohjaajien tiimityénohjauksen. Hoito-ohjelmaan osallistuminen on asiak-

kaalle maksutonta.

Ryhmiss3, joiden tehtdvana on auttaaihmisen muuttumista, terapia- ja kuntoutusryhmat, tehos-
tetustaintensiteetistd voidaan katsoa olevan hyotya. Jos ryhma kokoontuu kaksi tai kolmekinker-
taa viikossa, harjoitteluun tuleejatkuvuuttajaryhma palaahelpomminedellisen kerran teemaan
Niemen (2007) Yalonin (1975) mukaan. Taivalkoskella taitovalmennusryhma kokoontuu kerran
viikossa ja ryhman kokoontumisen lisdksi asiakas osallistuu hoitosuhdetydskentelyyn viikoittain.

Talloin sovittuja tapaamisia taitojen opetteluun on kaksi kertaa viikossa.

Taitoja harjoitellaan taitovalmennusryhmassa viikoittain kaksi tuntia kerrallaan. Taitovalmennus-
ryhman kokoontumiset noudattavat kasikirjaa, joka sisaltaa yksityiskohtaiset ohjeet harjoitelta-
viin taitoihin seka niihin liittyvia tehtavasivuja. Alkuperaisen hoitomallin mukaan kaikkien taito-
valmennuksen osa-alueiden ldpikdyminen vie noin puoli vuotta. Asiakas kay taitovalmennusryh-
massa noinvuoden ajan, jolloin hoidon loppuessa hdn on harjoitellut kasikirjan kaikki taidot kah-

teen kertaan. (Kaver & Nilsonne 2004, 86.)

Taitovalmennusryhman ohjaamisesta vastaa kaksi taitovalmentajaa, jotka ovat saaneet dialekti-
sen kayttaytymisterapian hoito-ohjelmanvaativan koulutuksen. Ohjaajina ryhmassa toimivat sai-
raanhoitajaopiskelija ja 1ahihoitaja. Koulutus antaa valmiudet dialektisen kadyttaytymisterapian
konsultaatiotiimin muodostamiseen ja hoito-ohjelman kaynnistdmiseen. Koulutuksen laajuus on
6-8 ldhiopetuspaivaa. Sensisaltd antaa perustiedot hoito-ohjelman periaatteista ja menetelmista.
Kouluttajanatoimii dialektisen kayttaytymisterapian jatkokoulutuksen saanut henkil6. Hoitosuh-
detyoskentelyn ja taitovalmennusryhman ohjaajien tydnohjaajana toimii dialektisen kayttayty-

misterapian koulutuksen saanut kognitiivinen kayttaytymisterapeutti.

Tavallisestikuntoutus- jaterapiaryhmat ovat suljettuja ryhmia. Taysin suljettu ryhméaei ota
kaynnistymisensa jalkeen mukaansa uusia jasenid ennalta maaratyn ajanjakson aikana. Avoin
ryhma voi sailyttdad ennalta maaratyn kokonsa ja ottaa uusia jasenia ryhmaan pois ldahteneiden
tilalle. TerapiatyOssa suljettu ryhma luo pysyvyyden tunteen kautta ryhmakiinteytta. (Niemisto

2007, 60-61.) Taivalkoskella taitovalmennusryhma on avoin ryhma, jolloin asiakas voi osallistua
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ryhman toimintaan ryhman missdvaiheessatahansa. Tahan ratkaisuun on paadytty, koska asi-
akkaalle voiollaliian pitka aika odottaa uuden ryhman toiminnan aloittamista. Uuden ryhman

aloittamistavoisi joutua odottamaan vuoden.

Talla hetkellad taitovalmennusryhmassa olevat asiakkaat ovat kdyneet kasikirjan osa-alueet lop-
puun joulukuun 2020 aikana. Uusi ryhma aloittaa kasikirjan mukaisen taitovalmennuksen vuo-
den 2021 alussa. Ryhmakoko on keskimaarin seitseman henkiloa. Asiakkaat ohjautuvat hoito-
ohjelmaan psykiatrien, tyoterveyshuollon, terveyskeskusladkareiden, oppilaitosten kuraattorien,
psykiatristen sairaanhoitajien, mielenterveyshoitajan ja terveyskeskuspsykologin ohjaamana.
Kun asiakas ohjataan hoito-ohjelmaan, taitovalmennusryhmén ohjaajat haastattelevat ryhmaan
tulevat henkilét ennen hoito-ohjelman alkamista. Haastattelun avulla arvioidaan, onko asiak-
kaan mahdollista sitoutua hoito-ohjelmaan, jonkataitovalmennusryhma kokoontuu viikoittain
kaksituntiakerrallaan jajonka lisdksi asiakas osallistuu hoitosuhdetydskentelyyn kerran viikossa
tunnin ajan. Lisaksi arvioidaan asiakkaan sen hetkistd vointia, onko hoito-ohjelmaan osallistumi-

nen oman terveyden suhteen oikea-aikaista.
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5 Opinnadytetyon tavoite, tarkoitus ja tutkimuskysymys

Opinnaytetyon tutkimustehtavana on selvittaa:

Millaisia kokemuksia dialektisen kayttaytymisterapian kdyneilld henkil6illd on hoito-ohjelmasta?

Opinnaytetyon tilaajana toimii Taivalkosken kunnan terveyspalvelut. Opinnaytetydn avulla saa-

duntiedon tavoitteenaon kehittdaa hoitomuotoa Taivalkosken kunnan mielenterveyspalveluissa.

Taman opinnaytetydn tarkoituksena on selvittdd, millaisia kokemuksia dialektiseen kayttdytymis-

terapiaan osallistuneilla henkil6illd on hoito-ohjelmasta.
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6  Tutkimusmenetelmadnateemahaastattelu

Tutkimusmenetelmana on laadullinen opinnaytetyd, joka toteutettiin haastattelemalla kolmea
dialektiseen kayttaytymisterapiaan osallistunutta henkiloa. Opinndytetyon tulokset koostuvat

haastateltavien henkildiden vastauksista.

Laadullinenelikvalitatiivinen tutkimuson tieteellisen tutkimuksen menetelma, jossa pyritaanym-
martdmaan kohteen ominaisuuksia, laatua ja merkityksid kokonaisvaltaisesti. Tutkimuksessa py-
ritddn ymmartamaan tutkittavaa ilmi6ta ja selvittamaan asian merkitysta ja tarkoitusta tutkitta-

vien henkildiden ndakdkulma ja kokemukset huomioiden. (Hirsjarvi & Hurme 2004, 28.)

Teemahaastattelussa eli puolistrukturoidussa haastattelussa aineistonkeruumenetelmana on sel-
lainen, ettd siind haastattelu kohdennetaan tiettyihin teemoihin, joista keskustellaan. Keskeista
teemahaastattelussaon se, etta yksityiskohtaisia kysymyksia ei laadita etukateen, vaan haastat-
telussa edetdan keskeisten teemojen parissa. Teemahaastattelussa tutkittavat teemat maaritel-
|aan haastateltavienhenkil6iden kokeman tietyn tilanteenkautta. Teemahaastattelun avulla pie-
nehkolld haastateltavien maaralla aineistoa kertyy yleensa runsaasti, koska dialogituottaa moni-

puolisen materiaalin. (Hirsjarvi & Hurme 2001, 47-48.)

Teemahaastattelu voidaan jakaa kolmeen erivaiheeseen. Ensimmaisessa vaiheessa suunnitellaan
tulevaa tutkimusta ja laaditaan teemahaastattelun runko. Toisessa vaiheessa teemahaastattelu
toteutetaan haastattelun rungon mukaisesti. Kolmannessa vaiheessa saatu aineisto analysoi-

daan. (Hirsijarvi & Hurme, 1995, 39-41.)

6.1 Suunnitteluvaihe

Suunnitteluvaiheessa teemahaastattelun tavoitteet ja tutkimustehtdvan tiedonhankinta, varsi-
nainen haastattelutilanteen kulku ja toteutus seka viimeiseksi haastattelun jalkeinen toiminta
suunnitellaan. Haastattelun avulla on tavoitteena keratd sellainen aineisto, jonka pohjalta voi-
daantehdaluotettavasti paatelmia tarkasteltavasta ilmiosta. Tutkimusmenetelmana te emahaas-
tattelua kayttaessa loydetaanhypoteeseja pikemmin kuin todennetaan ennalta maarattyja hypo-
teeseja. Tarkasteltavatilmiot ja niitd kuvaavat peruskasitteet hahmottuvat perehdyttdaessa tutki-

mustietoon jateoriaan. Tutkimuksen teoreettisia peruskasitteita ovat paaluokkia kuvaavat nimi-
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tykset. Nain teema-alueet edustavat padkasitteiden spesifioituja alakasitteitd ja ne ovat toimin-
nan kannalta niita kasitteitd, joihin haastattelukysymyksetkohdistuvat. (Hirsijarvi & Hurme, 1995,

39-41.)

6.2 Teemahaastattelun toteutus

Haastattelu ontilanne, jossa haastattelija esittdad kysymyksia haastateltavalle. Se on my6s vuoro-
vaikutustilanne, jossa molemmat osapuolet vaikuttavat toisiinsa. Sosiaaliset, fyysiset ja kommu-
nikaatioon liittyvat seikat vaikuttavat haastattelutilanteeseen. Vuorovaikutustilanteelle on tyypil-
lista, ettd se on haastattelijan alulle panemajaohjaama, ennalta suunniteltu ja haastattelija jou-
tuu usein pitdmaan haastattelua ylla. (Hirsijarvi ym. 1995, 66.) Teemahaastattelusta puuttuu
strukturoidulle haastattelulle ominainen kysymysten tarkka jarjestys ja muoto. Haastateltava

pddsee puhumaan haastattelujen teemoista vapaamuotoisesti.

Teemahaastattelua kadyttdessd haastattelut kestavat tavallisestitunnista kahteen tuntiin. Haasta-
teltavanaolevahenkild voi olla niukkasanainen tai puhelias, johon haastattelijan on hyva varau-
tua. Haastattelun toteutukseen liittyy muitakin huomioitavia seikkoja, kuten keskustelun avaus,
kysyminen ja dialogin ohjaus. Tasta syystd on hyva tehda koehaastattelu ennen varsinaisia haas-
tatteluja. (Hirsijarvi ym. 2004, 200.) Ennen varsinaista haastatteluatoteutettiin pilottihaastattelu
dialektisen kayttaytymisterapian taitovalmennusryhman toiselle vetdjdlle, jolla on tietoutta tee-
mahaastattelun runkoon liittyvistd asioista seka termeistd. Dialektisen kayttaytymisterapian
hoito-ohjelman mukaan taitovalmennuksen ohjaajat ovat ryhmassa tasavertaisia jasenia asiak-
kaiden kanssa. Ryhman ohjaajat harjoittelevat samojataitoja, kuin ryhmalaiset. Taitovalmennus-
ryhmaén ohjaajalla on omakokemustaitojen kayttamisesta. Koehaastattelu toteutettiin Taivalkos-
ken terveyskeskuksen tiloissa. Aikaa haastattelun tekemiseen kului noin 70 minuuttia. Koehaas-
tattelun avullateemahaastattelun runko todettiin toimivaksi, eika sen sisaltda tarvinnut muuttaa

ennen varsinaisia haastatteluita.

Haastatteluteemat nousivat dialektisen kayttaytymisterapian hoito-ohjelman sisallosta. Haastat-
telunrunkonaoli hoito-ohjelman osat, eli taitovalmennus, hoitosuhdety&skentelyja puhelinkon-
sultaatio. Taitovalmennus jakautuu vield alateemoihin, joiden osia ovat taitovalmennusryhmassa
kaytavan kasikirjan osa-alueet. Lisdksi yhtena teemahaastattelun osana oli hoito-ohjelmaan ha-

keutuminen ja odotukset seka taitovalmennusryhman paattyminen. Ndiden teemojen avulla
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haastatteluavarten laadittiin haastattelurunko. Haastattelurunko ei pitanyt sisallaan luetteloa ky-
symyksistd, vaan teema-aiheluettelon, jonkavaraan haastattelutilanne rakentui. Haastattelutto-

teutettiin yksil6haastatteluina sekd, nauhoitettiin ja litteroitiin.

Tilanteen nauhoittaminen antaa mahdollisuuden palata haastatteluun uudelleen, jolloin nauhoi-
tus toimii seka muistiapuna etta tulkintojen tarkastelun valineena. Nauhoittaminen mahdollistaa
my0s sen, ettd haastatteluvuorovaikutuksenkulkua voidaan tarkastellaja analy soida. Nauhoituk-
sen ansiosta haastattelua voidaan raportoidatarkemmin. Analyysiavarten nauhoitetut aineistot
muutetaan kirjoitettuun muotoon, eli litteroidaan. Litterointihelpottaa tarkeiden yksityiskohtien

havaitsemista aineistosta. (Ruusuvuori & Tiittula, 2005, 14-16.)

Taitovalmennusryhman vetajat valitsivat haastateltavat henkilot. Haastateltaviksi henkildiksiva-
littiin hoito-ohjelmaan sitoutuneita henkil6ita, jotka ovat kdyneet taitovalmennuksen osa-alueet
kahteen kertaan seké osallistuneet viikoittain hoitosuhdetydskentelyyn yksiloajalla. Haastatelta-
vat henkil6t haastateltiin Taivalkosken terveyskeskuksen tiloissa. Aikaa haastattelujen tekemi-

seen kului tunnista puoleen toista tuntia ja haastattelut nauhoitettiin.

6.3 Aineiston kasittely jaanalysointi

Teemahaastattelun avulla kerattyaineistoon yleensarunsas. Aineisto voidaan kirjoittaa tekstiksi.
Puhtaaksikirjoituksen jdlkeen sanallinen puhtaaksikirjoitus, eli litterointi voidaan tehda teema-
alueesta, koko haastattelusta tai haastateltavan puheesta. Aineiston tallennuksen jalkeen ai-

neisto puretaan ja analysoidaan. (Kylma & Juvakka, 2007, 23.)

Sisallonanalyysin avulla voidaan jarjestaa ja kuvailla tutkimuksen kohteena olevaa ilmi6ta. Kun
sisdllénanalyysi toteutetaan valmista viitekehysta hyodyntéden, kyse essa on deduktiivinen sisal-
|6nanalyysi. Deduktiivinen sisdllon analyysi on teorialahtoistd ja se etenee yleisesta kuvauksesta
yksittdistapauksiin.Sitd voi ohjata esimerkiksi malli tai valmis viitekehys, joka perustuu aiempaan
tietoon. Aikaisemman tiedon perusteellaluodaan analyysirunko, johon aineistosta etsitdan sopi-
via asioita. Analyysirunko rakentuu yla- ja alakategorioista, jotka nousevat teemahaastattelun

teemoista. (Kylma & Juvakka, 2007, 23.)

Litteroitua haastattelumateriaali kertyiyhteensa 18 sivua. Litteroitua haastattelumateriaalia ver-

rattiin teemahaastattelun runkoon. Aineistosta poimittiinne asiat, jotka kuuluivat analyysirungon
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sisdlle. Analyysirungon ulkopuolelle kuuluvat asiat jatettiin pois. Teemahaastattelun runkoon liit-
tyvia, haastattelusta saatuja virkkeita ryhmiteltiin teemahaastattelun aiheisiin sopivien kasittei-

den alle, jonka jalkeen ne pelkistettiin haastateltavien henkildiden kayttamilla termeilla.
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7  Tulokset

Tassa opinndytetydssa kaytettiin deduktiivista eli teorialahtdista sisallonanalyysia. jolloin aineis-
ton luokittelu perustuu teoriaan ja teoreettiseen viitekehykseen. Analyysirunkona toimi teema-
haastattelurunko. Ensimmainen vaihe deduktiivisessa sisallénanalyysissa on analyysirungon si-
sdlle erilaisten kategorioiden ja luokitusten muodostaminen. Aineiston analyysin toisessa vai-
heessa aineistosta poimitaan ne asiat, jotka kuuluvat analyysirungon sisélle ja asiat jotka jaavat
ulkopuolelle. (Metsdmuuronen 2008, 50.) Haastatteluteemojen alle etsittiin teemoja vastaavat
virkkeet, jonka jalkeen ne pelkistettiin kdyttden samojatermeja kuinhaastateltavat henkil 6t kayt-

tivat haastattelun aikana.

7.1  Hoito-ohjelmaan hakeutuminenjaodotukset

Dialektinen kayttaytymisterapia on monitahoinen hoitomenetelma asiakkaiden monitahoisten
ongelmien vuoksi. Jotta hoitomenetelma olisi mahdollisimman tehokas, kdytdssa on useita rin-
nakkaisia hoitokonteksteja. (Kaver & Nilsonne 2004, 85.) Haastateltavat henkil6t ohjautuivat
hoito-ohjelmaan |adkarin tai hoitajan ohjaamana. Haastateltavilla henkil6illa esiintyi itsetuhoista

kayttaytymistd, tunteensaately- sekd ahdingonsietovaikeuksia.

“Hyvin viimesillé voimilla pysy elossa. Se olijoka pdivd taistelua. Eiollu hetkecikddi, viiltely oli ainoa
keino milld sain helpotettua. Oliniin paha olo, etteindhny muuta keinoa ku kuolla. Lidkdrildhetti

ryhmddén.”

“Mulla oli itsensd vahingoittamista, stressid ja hdpedd. Ittenilyémistd. Itsetuhoajatuksia, vai-
keuksia tunteensddtelyssd ja ahdingonsiedossa. Hoitajan kautta tulin ryhmddn. Olinhan mind

kdyny aikasemmin terapiassa mutta en tdmmaosessd.”

Dialektisen kdyttaytymisterapiaa kdytetaan itsemurhaayrittaneiden ja samanaikaisten masen-
nusoireiden jaitsetuhoisuuden hoidossa. Hoito-muotoa suositellaan itsetuhoisuuden hoitoon.
(Dialektinen kayttaytymisterapia (DKT) itsemurhaayrittdneiden nuorten ja NSSI-nuorten saman-
aikaisten masennusoireiden jaitsetuhoisuuden hoidossaja uusienitsemurhayritysten ehkaise-

misessd, 2020).
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Haastateltavilla henkil 6illa ei ollut aikaisempaatietoa dialektisen kdyttaytymisterapian hoito-
ohjelmasta. Yhden haastateltavan henkilén kokemus ryhmamuotoisesta hoidosta ennen taito-
valmennusryhmaan tulemista oli, ettd ryhmassa muiden asiakkaiden kanssa oleminen voi vai-
keaa. Yhdelle haastateltavista henkildistd hoitomuotoa oli suositeltu aikaisemmalla asuin paikka-

kunnalla, mutta hoito-ohjelma kokonaisuudessaan ei ollut vield tuttu.

“lhan aluksi ei ollu mitéédn odotuksia. Kun tuli, niin sai tietdd véhdn enempi. Aattelin, ettd siitd

tulee tosivaikeaa. Olla ryhmdissé.”

“Psykiatrin kdynnilld siité tuli puhetta. En hirvedsti osannu asettaa mitddén odotuksia muutaku
tietenki se, ettd sais apua tunteitten nimeédmiseen, mikd on itelle ollu aina hankalaa ja ettd pys-
tyy eldmddn niitten tunteitten kanssa. Itsetuhosia ajatuksia on ollu. Mulle suositeltiin tdtd aika-

semmin Rovaniemelld asuessa.”

7.2 Taitovalmennus

Taitovalmennusryhmdssa opittujen taitojen avulla haastateltavat henkilot ovat korvanneet aikai-
sempaa ei-taidokasta kayttaytymista, kutenitsensaviiltelya. Opittuja taitoja on kaytetty korvaa-

maan aikaisempaa taidottomuutta voimakkaiden tunteiden saatelyssa.

”Oon kehittyny. Léytdd paljo helpommin sen oikean tunteen ja pystyy kdsittelemddn sitd. Tun-
nemyllékkd siitd helpottaa kun tunnistaa sen tunteen. Saa sen ihan kamalimman tunteen pois,
helpottaa sitd tilannetta eikd mee siihen itsetuhoiseen ittensd viiltelyyn, jolla oon koittanu saada

sen olon pois kun ei oo tienny mitddn muuta keinoa. Saisiihen paljon paremmat keinot kdyttéén.”

“Tosi hyvdltd tuntu olla ryhmdssé kun ei ollu oikein muita tyékaluja tyéstdd omia tunteita.”

” Meinas tulla paniikkikohtaus. Tein stopin ja havainnointia, sitte ymmdirsi ettd ei tdd tap ahtuma

00 niin iso asia. Heti taidot kdyttdén ja siitd sitte selvittiin.”

“Oonsaanu apuaihan joka pdivédseen eldmddn. Se kuolemanki, senkipysty kdsittelemddn niin
hyvin ja taidokkaasti, etteise iskeny niin pahana ku mitd luulin. Siitd tulee loppuelémdksihyvid

taitoja. Tietdd miten selvitd kriiseistd, tietdd mité taitoja voi kdyttdd.”
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Ryhméamuotoisessa hoidossa kokemus muiden ryhmalaisten lasndolosta koettiin opettavana
sekd asiana, joka auttoi syventdamaan opeteltavan taidon ymmartamista ja soveltamistaomaan
arkeen. Intensiivisid psykoedukatiivisia psykoterapioita suositellaan epavakaan persoonallisuu-

den ensisijaiseksihoidoksi. (Koivisto ym, 2020, 238.)

“Muitten ryhmdldisten esimerkit auttaa ymmdrtdmddn niitd asioita. Védhd erinédkékulmastaki.
Kuinka eri taitoja ne kdyttéd jaymmdrténysitten itekki, etté jaa sen pystyy noinkitehd tai aja-

tella.”

Minkaan toisen epavakaan persoonallisuuden hoitoon kehitetyssa psykoterapiassa ei painoteta
uudenlaisten parantavien vahvistussuhteiden luomista yhta paljon, kuin dialektis essa kayttayty-
misterapiassa. Kayttdaytyminen vahvistuu elikayttaytymisen toistumisen todennakdisyys lisdan-
tyy, jos se tuottaaihmiselle jotain positiivista. Ryhmamuotoisessa taitojen opettelussa ryhman
jasenet ovatvuorovaikutuksessatoisiinsaja ndin ryhman toimintavoi toimiavahvisteena taidok-

kaalle kayttaytymiselle. (Koivisto ym. 2020, 334.)

Hyvaksyvan tietoisen ldsndolon taidot ovat dialektisen hoito-ohjelman keskeisimpia taitoja. Niitd
opetellaan ja harjoitellaan jokaisella kerralla taitovalmennusryhmassa sekd hoitosuhdetydsken-

telyssa asiakkaan ollessayksiloajallaja asiakas jatkaa taitojen harjoittelua omassaarjessaan.

“Tosi hyvdlté tuntu olla ryhmdssé kun ei ollu oikein muita tyékaluja tydstédd omia tunteita.
Tietoinen ldsndolo on ollut semmonen minun juttu, etté on tietoisestildsnd téissé hetkessd. Kat-

telen vérejd ja muotoja ja niillé péddsee siihen hetkeen palautumaan. ”
Haastateltavien henkildiden mukaan hyvaksyvan tietoisen lasnaolon taidot ovat koettu omassa
arjessatoimiviksi taidoiksi. Taidon avulla on voinut oppia havainnoimaan myds omiatunteitaja

ajatuksia.

“Oppi, ettei ihmiset reagoihaukkumalla, eine ajattele mitéédn. Ne on omia ajatuksia, yliajatte-

lua, katastrofiajattelua.

“Ei endd vello menneissd eiké murehi sitd tulevaa. Pystyy elimddn téssd ja nyt.”



21

Vuorovaikutustaitojen moduulissa harjoitellaan tehokkuutta vuorovaikutustilanteissa. Tavoit-
teenaonesimerkiksi oppia pyytamaan tai kieltaytymaan taidokkaastiseka selviytymaan sosiaali-
sista konfliktitilanteista. Keskeisid opeteltaviataitoja ovat myos vuorovaikutussuhteiden yllapi-
tdminen javahvistaminen. Yksi haastateltavista henkiloistd koki vuorovaikutustaitojen vahvistu-

neen taitovalmennusryhman ja hoitosuhdetydskentelyn myo6ta.

“Oon saanu apua niihin, ettd on uskaltanu mennd niihin vuorovaikutustilanteisiin ja saanu suu-

tani aukipaikoissa missd normaalistioisin ollu vaan hiljaa.”

7.3 Hoitosuhdetyoskentely

Dialektisen kayttaytymisterapian hoito-ohjelmassa asiakas tapaa hoitajansa kerran viikossa yksi-
|6ajalla. Yksiloaikojen tarkoituksena on tavoitehierarkian mukaisesti keskittymaan asiakkaan ha-
nen eniten eldamaa vaarantavaan kadyttaytymiseen. Kdyntien tehtdavana on myos asiakkaan moti-
voiminen hoito-ohjelmaan, taitovalmennusryhmassa opeteltujentaitojen yksildllinen harjoittele-
minen ja taitojen yleistaminen asiakkaan omaan arkeen. Hoitosuhdetydskentelya ja viikoittaisia
tapaamisiavarten asiakas tayttaa viikkokorttia, johonhavainnoidaan tunteita, ei-taidokasta kayt-

taytymista seka taitojen kdyttamistda omassa arjessa.

“Miné oon rakastanu nditd. Vdlilléd oottaa aina innolla, ettd nyt pddsee joho nkiselkeyttimddn
ajatukset. Ku pédsin ammattilaisen kanssa kdymddn Idpi, ettd mitd mind téstd etenen, miten
kdytdn taitoja, sain ne omat ajatukset ja tunteet selkeytettyd. Se oli tosi auttava tilanne. Havain-

nontiin ne minun tunteet ja ajatukset ketjuanalyysillé siind tilanteessa.”

“Kdynnit varmastiautto kun niitd taitoja pysty kéydd tarkemmin lépi.”

Hoitosuhde epavakaasta persoonallisuudesta karsivan tai itsetuhoisen asiakkaan hoidossatulee
olla positiivisestisavyttynyt javahva. Martha Linehanin mukaan hoitosuhteen lamp6 voi aika

ajoin se tekija, joka auttaa kapeutunutta elamaa viettavan tai kroonisestaitsetuhoisuudesta kar-
sivan asiakkaan kestamaan kriisin hetkien |api. Hoitosuhteessa on tarkeaa tasavertaisuus hoita-

jan tai ohjaajan seka asiakkaan vililla. (Linehan 1993, 514-519)



22

"Tuntu, ettd on oikeastise ihminen, joka ei vihdtelly taipitdny jotenkihuonompana ku muut ih-

miset. Yksildajoilla tuntu, ettd on hyvd ihminen vaikka nditd ongelmia onki.”

7.4  Puhelinkonsultaatio

Puhelinkonsultaation tavoitteena on opettaa asiakasta pyytdamaan apua taidokkaasti ja oikea-ai-
kaisesti ennenei-taidokkaan kayttaytymisen tapahtumista sekd auttaa taitojen yleistdmisessa asi-

akkaan omaan arkeen.

“Muistan ettd ainaki pari kertaa tuli soitettua. Ja viestiéiki laitettiin, se autto.”

“Mind en ole kauheasti kdyttéinyt, mutta uskon ettd ne on auttavia.”

Haastateltavana olevilla henkil6illd oli hyvin vahan tai ei ollenkaan kokemuksia puhelinkonsultaa-

tioista.

7.5 Taitovalmennusryhman paattyminen

Taitovalmennusryhman paattymisen jalkeen haastateltavat henkil6t kokivat vointinsa muuttu-
neen parempaan suuntaan. Itsetuhoinen kayttaytyminen oli loppunut kaikilla haastateltavilla
henkil6illa. Jokainen haastateltavista henkildista oli jatkanut hoito-ohjelmassa opittujen taitojen

kayttaytymistd omassa arjessaan.

“Nyton paljon parempivointi, sesmmonen ettd pystyy toimimaannormiarkisissa asioissa. Pystyy
suunnittelemaan tulevaisuutta, on intoa silhen. Huonojakipdivid on mutta niistd selviéd, ne ei

00 niin pelottavia ja kamalia.”
“Paljo paremmin sieddn niitd vaikeita tunteita nykyddn. Vielékikdytén radikaalia hyvdksyntdd,
palleahengitystd ja toimimista tunteelle vastakkaisella tavalla ja nditdi tietoisen ldisndolon tai-

toja. Ne toimii mulla tosihyvin ja ne taidot on jééiny kdytt66n ryhméin jéilkeen. ”

”Se on tavallaan eldmdn pelastanu. Oon saanu siitd terapiasta ihan mielettémdén paljo apua.”
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Yksi haastateltavista henkiloista koki, ettd han haluaisi taitovalmennusryhmassa opittujen taito-

jen kertaamiseksi kokoontuaviela taitovalmennusryhmaan.

“Olis mukava jos vois vielé kokoontua ryhmdéinja kerrata niitd taitoja. ”

Hoito-ohjelmaan osallistuminen tapahtui ladkarin, psykiatrian erikoisladkarin tai psykiatrisen sai-
raanhoitajan ohjaamana. Haastateltavien henkil6iden syyt hoito-ohjelmaan osallistumiselle oli-
vat itsetuhoiset ajatukset, itsetuhoinen kayttaytyminen, tunteiden tunnistamisen jasadatelyn

vaikeudet.
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8 Johtopaatoksetjapohdinta

Tieteellisen tutkimuksen tarkoituksena on pyrkia tuottamaan mahdollisimman luotettavaa tietoa
tutkittavastailmiosta. Tutkimuksenluotettavuuden arvioinnissa selvitetaan, kuinka totuudenmu-
kaistatietoatutkimuksella on kyetty tuottamaan. Luotettavuuden arviointi on valttamatonta tie-

don hyddyntamisen kannalta. (Kylma & Juvakka. 2007, 127.)

Johtopaatoksena haastateltavien kokemuksista voidaan pitda, ettd kokemukset hoito-ohjel-
masta ovat haastattelun aineiston perusteella myonteisia. Taitovalmennusryhman paattymisen
jalkeen kaikkikolme haastateltavaa henkil 63 ovat kokeneet vointinsa parempana, kuin ennen
hoito-ohjelmaan osallistumista. Taitovalmennusryhmassa opittuja taitoja on kaytetty taitoval-
mennusryhman ulkopuolellaomassa arjessa. Tunteiden tunnistaminen, nimedaminen ja saately
on koettu helpompana hoito-ohjelmaan osallistumisen jalkeen. Taman lisaksi haastateltavat

henkil6t kokivat tietoisuustaitojen ja vuorovaikutustaitojen vahvistuneen.

Puhelinkonsultaatiota on hyodynnetty vahan tai ei ollenkaan. Kokemus puhelinkonsultaatiosta
oli niiltd osin, mitd sitd oli kdytetty, mydnteinen. Haastateltavien henkildiden kokemukseen pu-
helinkonsultaatiosta on voinut vaikuttaa se, ettad he eivatole olleet riittavan tietoisia tallaisen
vaihtoehdon tarjoamista mahdollisuuksista. On mydskin mahdollista, ettd hoito-ohjelmaitses-

saan on niintiivis, ettei puhelinkonsultaation hyodyntamiselle koettu suurempaa tarvetta.

Yhden haastateltavan kokemus taitovalmennusryhman paattymisesta oli, ettd han kokisi my 6n-
teisendasiana, jos taitovalmennusryhmassa opittuja asioita olisimahdollista kokoontua kertaa-
man ryhman paattymisen jalkeen. Hoito-ohjelmaa voitaisiin kehittaa taltd osin Taivalkosken
kunnanterveyspalveluissa. Taitovalmennusryhman paattymisesta esimerkiksi vuoden kuluttua

voitaisiin jarjestaa vield kokoontuminen taitojen kertaamiseksi.

Hoitosuhdetydskentelyn avulla haastateltavat henkilot kokivat onnistuneensa syventamaan op-
pimiaan taitoja. Hoitosuhdetydskentelyn avulla asiakas sai mahdollisuuden sovittaa taitoval-
mennusryhmassa opittuja taitojaomaan arkeensa liittyviin tilanteisiin. Haastateltavat henkilot
kokivat hoitosuhteen tarkeadna osana hoito-ohjelmaa. Yksi haastateltavista kertoi kokeensa hoi-
tosuhdetyoskentelyn hoitajansa kanssa empaattisenajatasavertaisena. Dialektisen kayttayty-

misterapian hoito-ohjelmassa korostuu asiakkaan ja ohjaajan tasavertaisuus jaldmmin hoito-
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suhde. Talta osin hoito-ohjelman toteuttamisessa oli onnistuttu haastattelujen aineiston perus-
teellahyvin. Hoitosuhdetydskentelya voidaan pitda haastatteluista saadun aineiston perusteella

tarkeana osana hoito-ohjelmaa.

Haastateltavat henkilot pitivat aineoston perusteella tietoisuustaitoja tarkedna ja hyvana tai-
tona. Tietoisuustaitojen katsottiin edistavan tassa hetkessa elamista, estden menneisyydessa
tapahtuneiden asioiden murehtimista, seka tulevaisuudessa tapahtuvien asioiden aiheuttavaa
pelon tunnetta. Taivalkosken kunnan terveyspalveluissa mielenterveyspalveluiden yhtena kehit-
tamisajatuksena voisi olla tietoisuustaitojen ryhmamuotoisen ohjaamisen lisaaminen. Tietoi-
suustaitojen opettelemista varten voitaisiin jarjestda oma ryhma kokoontuvaksiterveyskeskuk-

sessasaannollisin valiajoin.

Haastateltaviksi henkil 6iksi valittiin kolme asiakasta ja haastatteluihin valinnan kriteerina pidet-
tiin henkildiden sitoutumista hoito-ohjelmaan. Sitoutumisella tarkoitettiin, ettd haastateltava
henkilé on osallistunut vuoden ajan taitovalmennusryhmaan, harjoitellut ryhmassa opeteltavia
taitojaomassaarjessaan ja osallistunut hoitosuhdetydskentelyyn. Opinndytetydn jatkotutkimus-
aiheenavoisiolla, millaiset asiat ovat vaikuttaneet hoito-ohjelmaan sitoutumiseen? Millaiset

asiatovat haitanneet sitoutumista hoito-ohjelmaan?

8.1 Luotettavuus

Yhtena laadullisen tutkimuksen luotettavuuden kriteereistd pidetdan uskottavuutta seka sen
osoittamista tutkimuksessa. Tutkimuksen tekijan on varmistettava, ettd tutkimustulokset vastaa-
vat tutkimukseen osallistuvien henkildiden kdsitysta tutkimuskohteesta. (Kylma & Juvakka. 2007,

128.)

Opinnaytetyoni tarkoituksena oli selvittda, millaisia kokemuksia dialektisen kayttaytymisterapian
kdyneilld henkil6illd on hoito-ohjelmasta. Tietoa kerattiin haastattelemalla kolmea hoito hoito-
ohjelmaan osallistunutta henkild6a. Opinnaytetydssani kuvaan ndiden kolmen henkilén kokemuk-
sia. Haastattelussa saadun tiedon luotettavuuteenvaikutti haastattelutilanne ja se kuinka syvaksi
ja avoimeksi dialogi haastateltavien henkildiden ja haastattelijan valilla muodostui. Haastatelta-
villahenkililld olijo ennen haastattelua hoitosuhde haastattelijaan, joko hoi to-ohjelmaan kuulu-

van hoitosuhdetydskentelyn pohjalta tai taitovalmennusryhman kautta. Tdma osaltaan vaikutti
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haastattelun dialogiin ja haastattelutilanteeseen. Haastateltaville henkil6ille on voinut muodos-
tua mielikuvia tai mielipiteitd haastattelutilanteesta jo ennen varsinaista haastattelua. Aineiston
perusteella hoitosuhdetydskentely ja taitovalmennus on koettu miellyttdvana asiana. Tama on

voinut osaltaan parantaa haastattelutilanteen vuorovaikutusta ja dialogia.

Toisenatutkimuksen kriteerind voidaan pitaa tutkimustuloksien vahvistettavuutta. Laadullisessa
tutkimuksessatoinen tutkija ei valttamatta paddy samaan johtopaatdkseen saman tutkimusma-
teriaalin perusteella. Todellisuuksiaon moniaja se hyvaksytaan laadullisessa tutkimuksessa. Eri-
laisten tulkintojen katsotaan lisdavan tutkimuskohteena olevasta ilmidsta. (Kylma & Juvakka.
2007, 129.) Dialektinen kayttaytymisterapia on myds asioiden ja ilmididen tarkastelua useam-
masta erilaisesta nakokulmasta. Tutkimusmenetelmana laadullinentutkimus on hyvin dialektista
ja erilaisten nakokulmien hyvaksyminen samasta tutkittavasta asiasta. Hoito-ohjelmankin teo-

reettisesta nakokulmasta: “kaikki mitd ndemme, on nakdkulma, ei totuus”.

Tieteellisen tutkimuksen luotettavuuteen vaikuttaa myds lahdekriittinen aineiston valinta. Lah-
deaineiston alkuperaan tulee paneutua huolella seka pyrkia tuoreinta mahdollista kdytettavissa
olevaaldhdeaineistoa. Luotettavuutta voi myos lisata kayttamalla mahdollisimman monia luotet-

tavia lahteita.

Tutkimuseettisen neuvottelukunnan laatima Hyva tieteellinenkaytanto pitda sisallaan tieteellisen
kaytannon kriteereitd, joiden avulla tutkimuksen luotettavuutta voidaan parantaa. Tarkkuus ja

huolellisuus tutkimustyota tehdessa vaikuttavat luotettavuuteen. (Tutkimuseettinen neuvottelu-

kunta 2012.)

8.2  Eettisyys

Eettisten kysymyksien arvioiminen on tarkeaa tutkimuksessa, jossa tutkimusetiikan lisaksi tulee
huomioida tutkimukseen osallistuvien henkildiden asema ja oikeudet. Haastateltavien henkilGi-
den suostumus perustuu tietoon, joka heille annetaan haastatteluun osallistumisesta. Tutkitta-
valla henkil6lla on oikeus keskeyttaa haastattelu missa tahansa vaiheessa. Itsessdan aiheen va-
linta on eettinen kysymys. Aiheen valinnalle on |6ydettava riittavat perusteet, joiden tarkoituk-
senaon tuottaa lisda tietoatutkittavastailmidsta. Aiheen valinnan eettisyyttd tukee se, etta tut-

kimukseen osallistuminen tuottaa hydtya myos tutkittavalle henkilolle itselle. Tutkimukseen osal-
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listuvalle hyotyjad voivat olla esimerkiksioman tarinan kertomisen mahdollisuus, tunnepuhdistau-
tuminen, lisdantynyt tietoisuus itsestd, voimaantuminen ja hyvinvointi. (Kylma & Juvakka. 2007,

148.)

Tutkimuseettisen neuvottelukunnanlaatima Hyva tieteellinenkaytantd —ohje antoi hyvan mallin
tieteellisen tutkimuksen tekemisen kaytannoista. Ohjeen tavoitteena on tieteellisen eparehelli-
syyden ennaltaehkaiseminen seka hyvan tieteellisen kdytannon edistaminen. Hyvia tieteellisen
kaytannon kriteereita ovat avoimuus, rehellisyys, tarkkuus, huolellisuusja muiden tutkijoiden te-

keman tyon kunnioittaminen. (Tutkimuseettinen neuvottelukunta 2012.)

Opinnaytetyon luotettavuuteen ja eettisyyteen voi vaikuttaa se, ettd opinnaytetyon ja teema-
haastattelun tekijana toimii taitovalmennusryhman toinen vetdjana. Talla voi olla vaikutusta sii-
hen, etta millaisia kokemuksia haastateltavat henkilot tuovat esille. Haastattelussa tuli korostaa,
ettdjokainen kokemus on opinnaytetyonitarkoituksen eli hoito-ohjelman kehittdmisen kannalta
tarkeaa. Rakentavankin palautteen avulla hoito-ohjelmaa voidaan kehittda ja tuottaa entista laa-

dukkaampaa hoitoa Taivalkosken kunnan mielenterveyspalveluissa.

Eettisyys tulihuomioida myds tutkimusaineiston analyysiprosessissa. Haastattelun materiaaleissa

ei kaytetty haastateltavien henkiléiden nimia.

8.3  Ammatillinen kehittyminen

Opinnaytetyon tarkoituksena on osoittaa opiskelijan teoreettisentiedon ja kdytannon taitojen
yhdistymistad siten, ettd opinnaytetyosta saadullatiedolla olisihyotya terveysalanammattilaisille.
Prosessina opinndytetyon tekeminen kehittaa ajanhallintaa, kokonaisuuksien hahmottamista,
suullista ja kirjallista ilmaisua sekad innovatiivista tydeldaman kehittamista. Edelld mainitut asiat

ovat osa ammatillista kasvua ja kehittymista. (Vilkka & Airaksinen, 2003, 160).

Ammatillisen osaamisen kehittymista voidaan arvioida Sairaanhoitajakoulutuksen tulevaisuus-
hankkeen tyoryhman maarittelemien osaamistavoitteiden pohjalta. Osaamistavoitteita eli kom-
petenssejaovat asiakasldahtoisyys, hoitotyon eettisyys jaammatillisuus, johtaminen ja yrittajyys,
kliininen hoitotyd, ndyttdon perustuva toiminta ja paatoksenteko, ohjaus- ja opetusosaaminen,
terveyden ja toimintakyvyn edistdminen, sosiaali- ja terveydenhuollon toimintaymparisto seka-
sosiaali- ja terveyspalvelujen laatu ja turvallisuus. Sairaanhoitajan ammattiosaamisen osalta ta-

man opinnaytetyon tekeminen kehitti tiedon keraamista asiakkaalta haastattelumenetelman
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avullasekaasiakaslahtoisyytta. Asiakaslahtoisyyttd hoitotydssa ovat vuorovaikutus ja dialogi asi-
akkaan hoidossa. Teemahaastattelu tiedonkeruu menetelmana tukee mielestani hyvin vuorovai-
kutustaitoja. Eettisyys hoitotydssa, seka tutkimustyossa syventaa tietoutta hoitotyon arvoista ja
eettisyydesta. Sairaanhoitajan ammatillisuus ja asiantuntijuus kasittaa kyvyn arvioidajakehittaa
omaatoimintaajavastatatoiminnan seurauksista. Terveyden ja toimintakyvyn edistamiseksi dia-
lektisen kayttaytymisterapian hoito-ohjelman keinot seka taitovalmennusryhmassa opitut taidot
edistavat mielenterveyskuntoutujanterveytta ja toimintakykya. Osaa taitovalmennusryhman tai-
doista voidaan soveltaa tai kayttdaa kenelle tahansa henkil6lle. (Erisson, Korhonen, Merasto &

Moisio, 2015, 36-46).

Kliinisen hoitotyon osalta potilaan psykososiaalinen tukeminen, tietouserilaisista auttamismene-
telmista, perustietous erilaisista mielenterveysongelmista ja psykiatrisista sairauksista syvenivat
tyota tehdessa. Myds ndyttoon perustuva toiminta ja paatoksenteko, tiedonhankinta ja kehitta-
misprosessi olivat osa opinnaytetyon tekemista. (Erikssonym, 2015, 36-46.) Dialektisen kayttay-
tymisterapian taustateoriat eli opinnaytetyon viitekehyksen tarkastelu syvensi ymmarrysta siita,

mista hoito-ohjelma koostuu.

Opinnaytetyoni tavoitteena on saadun tiedon pohjalta kehittda Taivalkosken kunnan mielenter-
veyspalveluiden hoitomuotoa, jonka parissa itsekin tydoskentelen. Haastattelulla saadun tiedon
perusteella hoito-ohjelmalla on vaikutusta mielenterveyskuntoutujien hyvinvointiin ja kuntoutu-
miseen. Hoito-ohjelman osa-alueista puhelinkonsultaattiota hyddynnettiin hyvin vdhan tai eiol-
lenkaan. Tatad osa-aluetta voitaisiin kehittaa jatkossa tekemalld puhelinkonsultaation mahdolli-

suus tutummaksi hoito-ohjelmaan osallistuville.
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Liitteet

SAATEKIRJE

Opiskelen Kajaanin ammattikorkeakoulussa sairaanhoitajan tutkintoon johtavassa koulutusohjel-
massa. Opinndytetyonani teen haastattelun dialektiseen kadyttaytymisterapiaan osallistuneiden

henkiloiden kokemuksista.

Haluaisin haastatella Teitd opinndytetyotani varten. Haastattelu tapahtuu yksildhaastattelunaja
haastattelu kestdaa noin 90 minuutin ajan. Haastattelu nauhoitetaan. Voitte halutessanne keskeyt-

taa haastattelun sen missa vaiheessa tahansa. TyOstdn haastattelumateriaalia nimettomasti.

Annan mielellani lisatietoa mikali olette halukas osallistumaan haastatteluun.

Taivalkoskella 22.11.2020

Ystavallisin terveisin,

Mirva Karjalainen

040-5878309

mirva.karjalainen (at)taivalkoski.fi
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TEEMAHAASTATTELURUNKO

Teemahaastattelun runko:

1. Hoito-ohjelmaan hakeutuminen ja odotukset

2. Taitovalmennus

e hyvidksyva tietoinen lasndolo

e tunnesaatelytaidot

e vuorovaikutustaidot

e Garimmaisten tunteiden sietotaidot

e keskitien taidot

3. Yksiloterapia

4. Puhelinkonsultaatio

5. Taitovalmennuksen paattyminen
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SUOSTUMUS

Mirva Karjalaisen Kajaanin ammattikorkeakoulussa tehtdavan opinndytetyon tarkoituksena on
kerdta haastattelemalla dialektiseen kayttaytymisterapiaan osallistuvien henkildiden kokemuk-

sia.

Haastattelut tapahtuvat joulukuun 2020 aikana. Haastatteluun osallistuneiden henkildllisyys ei

tule opinnadytetydssa ilmi. Haastattelut nauhoitetaan.

Osallistun haastatteluun ja suostun siihen, ettd antamiani tietoja Mirva Karjalainen voi kayttaa

opinndytety6hon.

Taivalkoskella 22.11.2020

Nimi
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Aineistonhallintasuunnitelma

1. Aineistojen yleinen kuvaus

Opinndytetyohon keratddn aineistoa haastattelun avulla. Opinnaytety6ssa kdytettava tutkimus-
aineisto kerataan haastattelemalla kolmea dialektiseen kayttaytymisterapiaan osallistunutta
henkil6a. Haastattelu on teemahaastattelu ja laadullisen tutkimuksen aineistonkeruulle tyypilli-
sesti haastattelussatehdaan valjid haastattelukysymyksia teemarunkoa hyédyntden.

1. Aineistondokumentaatiojalaatu
Tutkimusaineisto dokumentoidaan kirjaamalla yl6s haastateltavien henkil6iden antamia vas-
tauksiaelivastaukset kirjoitetaan tekstimuotoon. Haastattelemalla saatu aineisto tallennetaan
tekstimuotoon tietokoneelle Word ohjelmalle. Haastattelu toteutetaan terveyskeskuksen ti-
lassa, terveyskeskuksen tietojarjestelmaa hyodyntaen. Tietoturva huomioidaan tallentamalla
haastattelustasaadut tiedot terveyskeskuksen tietojarjestelmaan haastattelijan profiiliin salasa-
nan taakse. Aineistoa paasee kasittelemaan haastattelijan tekija.

2. Sailytysjavarmuuskopiointi
Aineistoasailytetdan niin kauan, kun aineisto on saatu kasiteltya.

3. Sailyttamiseen liittyvat eettisetjalaillisuuskysymykset
Eettiset kysymykset eli haastateltaviin liittyvat arkaluonteiset tiedot huomioidaan aineiston sai-
lyttamisessa niin, ettei haastateltavien henkildiden henkil 6tietoja tallenneta missaan vaiheessa
tietokoneelle.

4. Aineistonavaaminen ja pitkaaikaissailytys

Aineisto tuhotaan sisdllon analyysin jalkeen eli aineistoa ei sdilyteta pitkadaikaisesti.
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