ltseohjautuvuuden tukeminen psykodraamassa

- ohjaaja katilona, katilé ohjaajana

Sirkku Timisjarvi

Psykodraamaohjaajakoulutus 2020-2022



Sisallysluettelo

1. JOhdaAntO =---mmm s

2. Latenssivaine  ----m-m-mmemem oo

2.1 Inmiskasitys ---------------mmmmmmmmmm -

2.1.1 Kristillinen ihmiskasitys -------------=----=--omemmmmmmeeme-

2.1.2 Eksistentialistinen ihmiskasitys --------------=-=--=--=---

2.1.3 Mekanistinen ihmiskasitys

2.2 Itseohjautuvuus -------=====m=mmmmmmmmmomeeeeae

2.2.1 Itseohjautuvuuden maaritelma --

2.2.2 Itseohjautuvuus Morenon tuotannossa

2.2.3 Itseohjautuvuuden tukeminen -----------

3. VIt &Y Y MINEN  —mm o m o oo

3.1 Luovuus ja SpontaaniSUUS ------=-=-=====m-mmmmmmmmmm oo

3.2 Surplus eli ylitodellisuus

4. TyOSKeNtely -----mmmmmmmm oo

4.1 Ryhman merkitys -----------------mmemeoeoeme

4.2 Paadhenkilotyoskentely -----------------emnmn- --

5. Jakaminen e e e

6. ProSess0inti =-=--=nmmmmmmmme e

7. Pohdinta =-----=-=s=sememmeomeme e oo oo eeeeee

Lahdeluettelo T

13

14
15
16
17
18
19
21



1. Johdanto

Olen tehnyt elamassani pitkad matkaa itsetuntemuksen kanssa. Elamani karsimykset ja
ongelmakohdat ovat ohjanneet tekemisiani ja olemistani. Olen ollut valmis puhumaan
terapiassa tai ryhmissa varsin avoimestikin omista kipukohdistani. Sisainen kipu tai
sen helpottaminen on ohjannut kaikkea toimintaani. Kivun vaistyessa olenkin
pohdiskellut sitd, mita kaiken alta 16ytyy. Mik&a minua ohjaa silloin, kun ei ole kipua
pakottamassa tekemé&an jotain tai apatisoimassa? Psykodraamaohjaajan koulutus on
avannut minulle tata kysymystéa aiempaa enemman ja siita olen todella kiitollinen. Olen
l6ytanyt itseni rakentamasta identiteettiani uudelleen uusista lahtokohdista. En
varsinaisesti halunnut koulutukseen lisatakseni itseohjautuvuuttani, mutta mm. siihen

olen kuitenkin saanut valmiuksia.

Olin suunnitellut tekevani lopputyostani steriilin katsauksen itseohjautuvuudesta. Sain
tydlleni aivan uudenlaista sisalt6d, kun olin keskustellut siitd vertaisryhmassamme.
Ideoita salamoi ryhmalaisiltamme ja l6ysin itseni haromasta hiuksiani.
Itseohjautuvuuden tarve nakyy kaikkialla elaméasséani. Perusammatiltani olen kéatilo ja
tavoilleni uskollisena itseohjautuvuuden katkeneena olen sopeutunut sairaalamaailman
jaykkaan hierarkiaan. Sisallani olen jupissut, miten toisin moni asia olisi voinut olla.
Urani alkuaikoina toimin synnytyssalissa auttaen lapsia maailmaan, lapsenpaastajana.
Nyttemmin olen siirtynyt synnyttaneiden maailmaan, missa olisi myds paljon tehtavaa,
jos antaisi luovuudelle ja spontaanisuudelle tilaa. Kéatilon tydssa olen aitiopaikalla
ihmisten elamassa ja valtuudet tuntuvat yhté suurilta kuin psykodraaman ohjaajalla.
Kummankin ensisijainen tehtava on tukea paahenkiloa loytamaan oma polkunsa
omista lahtékohdistaan ja resursseistaan kasin. Kummallakin on riskin& ottaa ohjat
omiin kasiinsa ja unohtaa, kuka onkaan paahenkild. Parhaassa tapauksessa saa olla
uutta luovan tapahtuman mahdollistaja ja todistaja. Psykodraamassa tdmé saattaa olla
iimeisempaa kuin sairaalassa katilon tydssa, jossa medikalisaatio on vienyt tilaa
luonnolliselta tapahtumalta. Oma aitini on kertonut, etta hanen aitinsa lahti vaivihkaa
saunaan, kun pikkusiskon syntyman aika tuli. Ei silloin [&hdetty ambulanssilla

sairaalaan.

Paadyin siis tutkimaan tassa tydssani psykodraaman ohjaajuutta verrattuna katilon

tyohon ja itseohjautuvuutta tai sen puutetta naissa. Lahtdkohta tydlleni tuli omasta



itseohjautuvuuden tarpeestani, mutta tarve on olemassa myés psykodraamaohjaajan
asiakkaalla tai synnyttajalla sairaalassa. Silla aikaa, kun itse olen ty6skennellyt
sairaalassa, aidin tai katilonkin itseohjautuvuus on vahentynyt koko ajan. Osin lienee
kyse siita, ettd omat silmat ovat avautuneet, mutta todellisuudessa aidin oma valta on
vahentynyt. Aidit eivat valttaméatta osaa edes haluta mitaan, elleivat ole valveutuneita.
Omassa elamassani olen ratkaissut ristiriidan sisaisen ja ulkoisen maailmani valilla
sairaalassa siten, ettéa olen etsiytymassa pois sairaalasta. Lahdin sieltd jo kerran, kun
lapseni olivat pienid, mutta palasin taloudellisen tilanteen takia saénndéllisen palkan
aareen. Olkoon tama ty6 testamenttini jostain siitd, mita olen nahnyt
sairaalamaailmassa. Olen kuullut useammankin sanovan, ettei sairaalan maailmaa
pysty muuttamaan sisélta pain, koska se on hyvin jaykka ja vuosisatojen aikana

muotoutunut. Yrittakoon muutosta joku toinen, jos jaksaa ja haluaa!

Tuon tassa tyossani esille hyvin karjekkaitakin ajatuksia siitéa, miten asiat ja tilanteet
naen. Esimerkit sairaalaan liittyen ovat kaikki omasta kokemuksestani, ellen ole muuta
maininnut. Mikaan ei ole mustavalkoista ja kehitysta tapahtuu myds hyvinvoivaan

suuntaan, mutta tassa tydssani paapaino on kaikessa siina, mika voisi olla toisinkin.

Olen lahtenyt ammatilliseen maailmaan pitaen kristillistd ihmisk&sitysta ainoana
oikeana. En ole sitd vielakdan hylannyt, mutta rinnalle on tullut taideterapiasta ja nyt
myo6s psykodraamasta tuttu eksistentialismi. Oma kasitykseni on maailmasta
jonkinlainen naiden yhdistelméa. Uskon Jumalan luoneen maailman, mutta en voi
vakuuttavasti sanoa, millainen se on havaintojeni ulkopuolella ja siten oma kokemus ja

havainnot korostuvat.

Olen jakanut tyon psykodraaman vaiheiden mukaan lukuunottamatta ensimmaista
latenssivaihetta, joka on synnytyksen ensimmainen vaihe. Kasittelen latenssivaiheen
sisalla mm. ihmisk&sistysta ja itseohjautuvuutta kasitteend. Avautumisvaiheeseen
littyy psykodraamassa virittaytyminen, ponnistusvaiheeseen tydskentely ja jalkeisvaihe
sopii psykodraamassa jakamiseen. Prosessointi psykodraamassa vastaa katilon
tyossa kaikkea sita, mika tapahtuu synnytyksen jalkeen. On olemassa ihan virallisesti
synnytyskeskustelu, joka kaydaan synnyttéaneiden osastolla, mutta kasittelen tassa sita

hieman laajemmin koko synnytyksen jalkeisena aikana.



2. Latenssivaihe

Synnytyksessa latenssivaihe on aikaa, jolloin elimistd valmistautuu synnytykseen.
Saattaa esiintya harjoitussupistuksia, mutta kohdunsuulla ei silti tapahdu viela mitaan.
Vaihe saattaa kuormittaa mieltd kohtuuttomasti, jos odottaa kovasti synnytysta.
Supistukset saattavat tuntua kipeilta, mutta tuloksia ei ndy. Ep&varmuus jaytaa.
Psykodraaman kannalta latenssivaiheena voidaan pitaa kaikkea, mika valmistaa siihen,
ettd haluaa osallistua psykodraaman ihmeelliseen maailmaan. Taustalla on elettya
elamaa ja siihen kuuluvia kompastuskivia. Tommy Hellsten on sanonut, ettd ihminen
etsii muutosta elamaansa vasta sitten, kun muuttuminen sattuu vahemman kuin
ennalleen jaaminen. Voisi ajatella, ettd latenssivaiheen kiemuroihin saa suhtautua
kiitollisuudella, silla ne johdattelevat kohtaamaan itsed mm. psykodraaman keinoin.

Toki valineitd on monia muitakin, mutta tassa tyossa kasittelen vain psykodraamaa.

Esittelen tassé luvussa muutaman erilaisen ihmiskasityksen, silla ne vaikuttavat
merkittavasti kaiken taustalla. Esittelen omaani eli kristillistéa ihmiskasitysta,
psykodraaman eksistentialistista ihmiskasitysta sekd mielestani sairaalassa vallalla
olevaa mekanistista ihmiskasitysta. Sen liséksi esittelen, mita tarkoitan
itseohjautuvuudella ja, miten se liittyy psykodraamaan ja odottavan aidin elamaan tai

synnyttajan elamaan.

2.1 Ihmiskasitys

Esittelen tassa kristillisen ihmiskasityksen, joka on perustana sille, miten itse naen
ihmisen. Esittelen myds eksintentiaalista ja fenomenologista ihmiskasitysta, joka on
psykodraaman filosofian taustalla seka mekanistista inmiskasitysta, joka on

nakemykseni mukaan vallalla sairaalamaailmassa.

2.1.1 Kristillinen ihmiskasitys

Sininauhaliiton maaritelman mukaan kristilliseen ihmiskasitykseen kuuluu jokaisen
ihmisen kunnioittaminen Jumalan luomana yksilona. Jokaisen elamalla on
ainutlaatuinen tarkoitus. Luovuttamatonta kristilliselle ihmiskasitykselle on ihmisten

keskindinen tasa-arvo ja huolenpito sek& hengellisen ulottuvuuden mukaan ottaminen



muiden ulottuvuuksien — henkisen, fyysisen ja sosiaalisen — rinnalle.

https://lwww.kristillinenvertaistoiminta.fi/hengellisyys/kristillinen-ihmiskasitys/

Kristillisen ihmiskasityksen perusajatus ihmisen ainutlaatuisuudesta soveltuu hyvin niin
tassa tyossa kasittelemaani psykodraaman ohjaajan kuin katilonkin tydhon.
Kummassakin on tarkeéaa ja ilmeista asiakkaan tai paahenkilén inmisarvo ja hanen
kunnioituksensa. Eri mielta voi aina olla, mutta "asiakas on aina oikeassa” siina
mielessa, ettd on kysymys hanen elamastaan. Psykodraaman ohjaaja auttaa ja
mahdollistaa paahenkildlle tai muille draamaan osallistuville sitd, mita he ovat
etsimassa unohtaen omat tarpeensa tai ainakin jattaen ne taka-alalle. Samoin katilon
tehtava on keskittya huolta pitden synnyttajaén, jolla on ainutlaatuinen tarkoitus olla
olemassa ja synnyttamassa ja hoivaamassa uutta elamaa. Hengellisyys ei
kummassakaan tule esiin muuten kuin tietenkin omassa suhtautumisessa, ellei asiakas

sitd muuten halua.

2.1.2 Eksistentialistinen ihmiskasitys

Psykodraama ja Morenon filosofia perustuvat paaosin eksistenssin filosofiaan. Sita
selitetddn fenomenologian avulla kirjassa Morenolainen psykodraama (1981) sivuilla
77-78. Eksistentialismissa ihmisen olemus néhdédan mahdollisuutena. Maailmassa
oleminen muokkaa ihmisen olemusta eli hén ei ole valmis syntyessaan. Eksistenssi el
olemassaolo on kaiken perusta. Eskistentialisti Martin Heideggerin mukaan tama
eksistenssi on ominaista vain inmiselle. Elaimill&, puilla tai vuorillakin on
eksistenssinsa, mutta ne eivat ymmarra sitd. Vain ihmisella on olemassaolostaan
tietoisuus ja taten kyky vaikuttaa siihen, miten on olemassa. lhmisen identiteetti on
dynaaminen ja alati muuttuva ja tdynna muutoksen ituja. Fenomenologiassa keskeista
on koettu maailma, mika on erittéain merkityksellista psykodraamassa. Havaittu
maailma tai koettu kokemus eivat ota kantaa siihen, minkalainen maailma on naiden

havaintojen ulkopuolella.

Synnytyksessé korostuu psykodraaman tavoin se, mita havaitaan. Katilon tehtéava on
tukea ja auttaa aitia synnyttamisen vaativassa tehtavassa ja talléin on ensiarvoisen
tarkeda havaita, mita tapahtuu. Taman tyon aihe on itseohjautuvuuden tukeminen ja
se sopii sellaisenaan hyvin kétilon toimenkuvaan. Katilon tulisi tukea aitid saamaan

kehostaan ja psyykestaan kaikki irti, jotta synnytystapahtuma olisi mahdolisimman


https://www.kristillinenvertaistoiminta.fi/hengellisyys/kristillinen-ihmiskasitys/

miellyttava. Synnytyksen jalkeen aiti ja isa tai hoivaajat tarvitsevat myos
itseohjautuvuutta. Olen tydssani tormannyt usein siihen, etteivat vanhemmat uskalla
luottaa tai ehka edes ajatella, mita vauva heilta tarvitsee. He tarvitsevat ohjeita ja
luvan, jotta tekevat varmasti oikein. Itseohjautuvuus on mahdotonta, jos ei ole herkka

sille, mika tapahtuu eika havaitse tapahtuvaa.

2.1.3 Mekanistinen ihmiskasitys

Sairaalamaailman ihmiskasitys vaikuttaa mekanistiselta . Mekanistisen ihmiskasityksen
taustalla on behaviorismi, jossa ihminen n&dhdéaan passiivisena, valmiin tiedon
vastaanottajana. https://fi.wikiversity.org/wiki/Luonnosversio_2

Psykoterapialehdessa (2009), 28(4), 277-298 artikkelissa Kohti kokonaisvaltaista ihmiskasitysta
Leila Keski-Luopa kirjoittaa ihmistyOntekijan nojautuvan ensisijaisesti omaan kokemukseen
rakentuvalle henkilokohtaiselle ihmiskaistykselle. Akateemisena ammattilaisena tydntekijan
edellytetdan kuitenkin nojautuvan tieteelliseen tutkimukseen ja teoriaan ja, jos nama ovat
ristiriidassa, han joutuu tekemaan valinnan tai luomaan kokonaan uuden ihmiskéaistyksen, joka
on néiden kahden synteesi eika sen luominen ole yksinkertaista. Vahitellen pikku hiljaa
potilaasta tai synnyttajasta on tullut sairaalan ja sen systeemien omaisuutta ja jonkunlainen
valine sille kulttuurille, jossa ladkarit ja hoitajat tietdvat asiakastaan paremmin, mita hanelle

kuuluu. https://www.psykoterapia-lehti.fi/tekstit/keski-luopa409.htm

Laéketieteelliseen tiedekuntaan on vaikea paasta. Pitkdan opiskelleilla |adkareilla on
erityistietoja ja -taitoja, joita ei ole kenellakdan muulla ja, vaikka tdméa on totta,
ylikorostuessaan ylivertaisuuden kokemus tekee potilaasta passiivisen vastaanottajan.
Kuitenkin on kysymys potilaan tai asiakkaan omasta kokemuksesta ja elaméasta, jota
kukaan toinen ei voi tdysin ymmartaa tai tietdd. Laaketehtailla on kasissaan
miljoonabisnes hoidoissa kaytettavilla ladkkeilla ja niille onkin mieluista, etta potilaat
eivat parane ilman laékkeita. Synnytyksissd medikalisaatio nakyy kivunlievityksessa
kaytettavien kipulaakkeiden lisdantymisessa. Ei ole varmaankaan kenenkaan edun
mukaista, ettéd nainen synnyttaé kivuissaan, mutta kivunlievityskeinoja on monia
muitakin kuin l&&kkeet. Sairaanhoitajana olen ollut mukana monissa ladketehtaiden
tilaisuuksissa, joissa sairaalahenkilokunnalle mainostetaan la&kefirmojen tuotteita ja
poydan antimet ovat talldin olleet runsaita. Voiko laakari olla ottamatta huomioon sita

ladketta, jonka valmistajalta han sai ilmaisen Etelanmatkan? Nain isoihin lahjuksiin


https://fi.wikiversity.org/wiki/Luonnosversio_2
https://www.psykoterapia-lehti.fi/tekstit/keski-luopa409.htm

minulla ei ole todisteita, mutta huhuja olen kuullut. Luulisi olevan houkuttelevaa saada
aiti uskomaan, etta han tarvitsee juuri tuon tietyn fiman kallista l&a&ketta. Eik& tdhan
tarvita edes yksityisen laédkarin mielipidetta, silla tapa vaikuttaa olevan syvalla lagkarin
koulutuksen ideologiassa. Laakarit opetetaan kayttdmaan paljon laékkeita. Kaiken
taman keskella synnyttaja on kohde, jonka mielipide ja itseohjautuvuus vaikuttaa

jadavan taka-alalle eika ole edes toivottavaa tai kiinnostavaa.

Itselleni on jadnyt erittdin hyvin mieleen eras puolituttu kymmenessynnyttaja,
jonka synnytys kaynnistettiin ja sitd vauhditettiin. Katilon nakékulmasta
synnytys meni erittéin hyvin ja nopeasti. Kavin myohemmin kysymassa aidilta,
miten han oli kokenut synnytyksensa ja han sanoi, ettd muuten kaikki meni
hyvin, mutta han ei kokenut hallitsevansa synnytystadan. Muistan, miten
synnytyksen aikana ehdotin hénelle oksitosiinitiputusta synnytyksen
vauhdittamiseksi. Se tuntui vahapatoiselta ehdotukselta, koska sellaista
tapahtuu sairaalassa koko ajan. Itse mielesséni taisin ajatella, ettd minulle olisi
mieluista, jos vauva ehtisi syntya minun tyovuoroni aikana. Aidin vastaus heratti
minut pohtimaan, eiko ole tarkeinta, mita aiti haluaa. Han on oman
synnytyksensé paahenkild. Synnyttajalle olisi ollut tarkeaa ohjata itse
synnytystaan, mutta nyt han olikin minun toiveitteni kohde.

2.2 Itseohjautuvuus

Kun itseohjautuvuudesta etsii tietoa, lahes kaikki tarjonta liittyy tyoyhteisoon. Kasite
lienee sisaistetty kirjallisuudessa tydelamaan. Haluan kuitenkin puhua tassa tydssa
itseohjautuvuudesta, silla omassa elamassani sita on edeltanyt ulkoaohjautuvuus. Ne
ovat selked pari ja kertovat hyvin jo sanoin, mista on kyse. Hyppaanko junaan, josta en
tiedd, minne se menee vai olenko oman autoni kuski, joka paattdd suunnasta ja reitista
itse? Samasta itseohjautuvuudesta on kuitenkin kyse, vaikka oltaisiin tydpaikan seinien
sisa- tai ulkopuolella. Olen tehnyt tyburani sairaalassa katilonéa synnytysosastolla ja
sittemmin synnyttaneiden parissa. Urani alkutaipaleella itseohjautuvuuden tukeminen
olisi ollut kova juttu ja miksei myéhemminkin. Tyo6tahti sairaalassa on hyvin hektinen
eika juuri ehdi tai jaksa miettia muuta kuin asioista selviamista. Pohdintaan onkin ollut
mahdollisuus aina silloin, kun ty6tahti on syysté tai toisesta rauhoittunut. Olen
kasvattanut neljaa lastani useita vuosia kotona ja nyt viime vuosina olen tehnyt t6ita

vain 78%:sesti. Jos yhteiskunta oikeasti valittaisi hoitajistaan, taytyisi
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terveydenhuollossa mielestani tehda suuri remontti ja sen tarvetta yritan tassa tydssani

osittain tarkastella.

2.2.1 Itseohjautuvuuden maaritelmé

Itseohjautuvuusteorian paakohdat voi siirtdé soveltaen yksilon elaméaan tyoyhteison
ulkopuolellekin. Professorit Edward Deci ja Richard Ryan tytelamaan kehittaméassa
itseohjautuvuusteoriassa esitellaan kolme tarvetta itseohjautuvuuden taustalla. Teorian

kolmesta tarpeesta ensimmainen on

"omaehtoisuus, joka tarkoittaa yksilon kokemusta siitd, ettd han on vapaa
paattamaan itse tekemisistaan. Talldin motivaatio kumpuaa tekijan sisalta, ei

ulkopuolelta tarjotusta palkkiosta tai rangaistuksesta.”

Niin kauan kuin yksil6 on oman menneisyytensa vanki ja sen ohjailtavissa, ei l6ytyne
riittdvasti motivaatiota muuhun kuin selviytymiseen ja kipujen lievittdmiseen. Elamén
suuntaa on vaikea muuttaa. Tietyt psykologiset tarpeet taytyvat tayttya, kuten teoriassa

sanotaan. Teorian toinen tarve on

"kyvykkyys, joka tarkoittaa yksilon kokemusta siitd, ettd han osaa hommansa,
saa asioita aikaan ja kykenee ratkaisemaan haasteita. Kyvykkyyden kokemusta
voi kuihduttaa esimerkiksi vaaranlainen tapa antaa kritiikkia. Toisaalta sita taas
kasvattavat mm. positiivinen vahvistaminen ja kannustaminen ja mahdollisuus
oppia uutta. Kyvykkyyden tunteelle on tarkeaa, etta yksilo ndkee edessaan

polun, joka tarjoaa uusia haasteita, vastuita sekd mahdollisuuksia kasvuun.”

Yksilon elamassa ei kuulu tydnantajan eika tydkavereiden aantd, mutta usein kuuluu
oma siséinen aani, joka muodostunee kaikista menneista kokemuksista. Kolmantena

tarpeena teoria esittelee

"yhteisollisyyden, joka tarkoittaa ihmisen perustavaa tarvetta olla tavalla tai
toisella yhteydessa toisiin ihmisiin — tunnetta siita, etté itsesta valitetdan ja itse

valittda muista”.



Oli ymparistdé mika tahansa ihminen tarvitsee ymparilleen tukea, kannustusta ja
hyvaksyntaa sille, kuka han on ja ihminen tarvitsee myads yhteytta tydyhteison
ulkopuolellakin. (14.9.2021 https://www.saranen.fi/blogi/itseohjautuvuus-tyoelamassa)

Kirjassa itseohjautuvuus ja intuitio psykologi Tony Dunderfelt maarittelee
persoonallisuuden moniulotteisuuden ymmartamiseksi. Persoonallisuuteen kuuluvat
fyysinen mind, roolimin&, kulttuurimind, temperamentti ja ydinmind. Temperamentti
pohjautuu biologiaan, kun taas kasvatettu mind omii elaman aikana opitut mallit, jotka
ohjaavat ihmista alitajuisesti. Ydinmin&n avulla on mahdollisuus tiedostaa kasvatetun
min&n mallitoimintoja ja temperamentin reaktioita. Ydinmin& on Dunderfeltin
nakemyksessa se, joka luo uutta ja voi kehittyd. Tama sisainen luovuus voi menné
piiloon alitajunnan opittujen kaavojen taakse, jolloin ihminen on ulkoisten tapahtumien
ja sisaisten hallitsemattomien voimien vietavana. Matkalla omaan itseen voi oppia
tiedostamaan ja ymmartamaan oman persoonallisuutensa eri ulottuvuuksia ja tata han
kutsuu itseohjautuvuudeksi. Samassa kirjassa tietokirjailija Alan Seale kuvaa
itseohjautuvuutta vertikaaliseksi lasnaoloksi ja horisontaaliseksi toiminnaksi. Tassa
laajemmassa nakokulmassa on mukana my@s intuitio. Ensin taytyy tuntea itsensa ja

olla tietoinen ja siitd seuraa toiminta, joka on itseohjautunutta. (Akola 2020, s.191-192)

2.2.2 Itseohjautuvuus Morenon tuotannossa

Moreno puhuu siitd, miten jo vauvallakin kdynnistyy itseohjautuvuus, jos taman
tarpeiden tyydyttaminen viivastyy. Valmistautuminen elamaén on ollut niin pitka, etta
minkalainen viivastys tahansa avustavien henkildiden taholta voi ainoastaan saada
vauvan oman itseohjautuvuuden toimimaan. Vauvat ovat hyvin erilaisia
itseohjautuvuudessaan. Toiset eivat osaa imea ja tarvitsevat siind apua ja toisilta se
sujuu valittomasti. Spontaani valmius vaihtelee jo heti syntyman jalkeen. (Moreno:
Spontaneity Theory of Child Development, s. 47-55)

Jos ihmisen psykologista napanuoraa ei ole leikattu, tdydellista identiteettia ei paase
syntymaan. Tallin itseohjautuvuus vaikeutuu. Lapsi harjoittelee itseohajutuvuutta mm.
roolinvaihdolla. Vaihe alkaa yleensa 2-3 vuoden iassa ja jatkuu aikuisuuteen.
Roolinvaihdon vaiheeseen paasy kuvastaa kypsyytta ja psykologista terveytta.
Prosessi kehittyy ja jatkuu lapi elaméan ihmisen erilaisissa vuorovaikutussuhteissa.

(Fonseca: Scheme of human development ss.12-26)


https://www.saranen.fi/blogi/itseohjautuvuus-tyoelamassa

Moreno vertaa psykodraaman syntyprosessia lapsen hedelmoittymiseen ja
syntymiseen. Paikka, jossa prosessi tapahtuu, "locus” on istukka aidin kohdussa, jossa
yksilo kasvaa. Status nascendi, "syntymisen tila’on hedelmoittymisen hetki. Matrix
kaikelle on hedelmdittynyt munasolu, josta alkio kehittyy. Jokaisessa inhimillisessa
teossa tai esityksessa on tama toimimisen malli, status nascendi. (Moreno 1977:58)
Esim. kukan locus on kukkapenkki, sen status nascendi on siemenesta lahteva kasvu
ja matrix on hedelmallinen siemen. (Moreno 1977, s.58)

2.2.3 Itseohjautuvuuden tukeminen

Psykodraama on oivallinen ymparisto itseohjautuvuuden kehittymiseen.

Psykodraaman kehittdja Jacob Levy Moreno (1889-1974) oli romanialainen laakari.
Seija Nieminen kuvaa kirjassa Morenolainen psykodraama Morenoa H. Weinerin
(1968) sanoin viekastelijaksi, pyhiinvaeltajaksi, seikkailijaksi, totuuden etsijaksi ja
vallankumouksen sankariksi. Hanen avoimet kadet ja tutkiskeleva ilme koskettivat eiké
tata kohtaamista voinut unohtaa. Weinerin mukaan Morenon perusominaisuuksia oli
kosketus humaanisuuteen. Morenon sanotaan olleen ennen kaikkea luova
persoonallisuus, joka rakasti lapsia ja koko ihmiskuntaa. Hanen tavoitteenaan oli
uudistaa ihminen ja vapauttaa tama niistd pimeimmista puolista, jotka rajoittivat ja
aiheuttivat ahdistavia kokemuksia. Tamahan kuulostaa suoraan itseohjautuvuuden

syntymiseen tai vahvistumiseen tahtaavalta toiminnalta.

Itseohjautuvuuden esteena olen kokenut puristavan kasvatuksen, joka ei ole antanut
minulle tilaa olla mina. Kiltteys tuntui hyvalta tavalta selviytya. Siten valttyi konflikteilta.
Tydssani katilona on ollut helppo solahtaa sairaalamaailman hierakian sydvereihin.
Nuorena katildona kaiken energian vei tydn oppiminen ja tapojen sisaistaminen
vanhemmilta kollegoilta. Joku jossain poikkesi massasta ja sitd saatoin ihmetella ja
ihailla, mutta vasta jalkeenpéin aitiopaikalta lahdettyani mm. aitiyslomalle olen alkanut

miettimaan, etta itsekin olisin voinut jotain haluta.

Psykodraamaohjaajan koulutus on vahvistanut minuuttani. Psykodraaman
ylitodellisuus, luovuus ja spontaanisuus seka katsaukset omaan elaméan tai
menneiden sukupolvien elamaan ovat olleet hAmmastyttavan tehokkaita tyokaluja
minuuden l6ytymiseen. Ylisukupolvisten taakkojen putoaminen harteilta vapauttaa
ohjaamaan omaa elamaa talla hetkella. Mika vapaus ja mahdollisuus! Jos jokainen

voisi kokea samankaltaista vapautumista, voisi kuvitella ihmisten ohjautuvat itsestaan
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kasin ja alkavan vastustamaan vaaranlaista systeemid. Niin kauan kuin oma minuus ei
saa kannustavaa tukea, on liian riippuvainen muiden mielipiteista ja yhteison normien

noudattamisesta.

3. Virittaytyminen

Morenon sanoin ilman [ammittelyd ei spontaanius ole mahdollista. Optimaalinen tai
maksimaalinen lAmmittelyn maara indikoi optimaalista tai maksimaalista spontaaniutta.
Runsas lammittely mahdollistaa myos surplusin — ylitodellisuuden. Aikuisten kohdalla
yksilon spontaanisuutta voidaan jopa testata. Henkild voidaan altistaa hanelle uudelle
tilanteelle, johon hanen tulee lammeta voidakseen sopeutua nopeasti. Han voi
irvistelld, puristella nyrkkejaan tai liikuttaa huuliaan. Han kayttaa fyysisia keinoja
lammittelyyn luottaen siihen, etta ne auttavat hanta 16ytamaan ilmaisukeinoja, jotka

auttavat hanta toimimaan spontaanisti. (Moreno 1946, s.47- 55)

Synnytykseen virittaydytaan avautumisvaiheen aikana. Toki siihen on omalla tavallaan
virittaydytty jo koko raskauden aikana, kenties jopa lasta harkitessaan. On ihmisia,
jotka eivat halua lasta tai enempéaa lapsia, koska eivat halua synnyttda. Joillakin
synnyttdjilla latenssivaihe voi jadda kokonaan valista ja siirrytaan suoraan
avautumisvaiheeseen. Se alkaa, kun supistukset muuttuvat saannallisiksi ja alkavat avata
kohdunsuuta. Tama on yleensa kipein vaihe synnyttdjalla ja siind han tarvitsee paljon tukea ja

kannustusta, toki myos kivun lievitysta, mika on monille tarkea syy tulla sairaalaan.

3.1 Luovuus ja spontaanisuus

Moreno nakee spontaanisuuden ja luovuuden ensisijaisina ja positiivisina kehittyneiné
iImidin& eika jonakin elaimellisend viettind. lhmisen kyky reagoida yllattaviin tilanteisiin
on kuitenkin heikompi kuin eldinten. Yllattavassa tilanteessa ihminen reagoi joko
pelastyen tai lamaantuen. Mihinkdan muuhun ihmiset eivat ole yhta huonosti
valmistautuneita kuin yllatykseen. Vaikkapa muistiin ja alykkyyteen verrattuna kyky
spontaanisuuteen on kehittynyt inmisissé varsin heikosti. Taméa johtunee siita, etta
spontaanisuutta harjoitetaan véhemman kuin vaikkapa alykkyytta ja muistia.

Syntyessaan vauvalla on Morenon mukaan spontaanisuutta ensihetkisté lahtien, Han
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syntyy itselleen taysin uuteen tilanteeseen, jossa han ei voi jaljitella jotain vanhaa
oppimaansa. Hanessa taytyy olla kykya spontaanisuuteen. Morenon nédkdkulma on
katsoa vastasyntynytta kehittyneimp&né mahdollisena olentona, jopa nerona sen
sijaan, etta vauva ndhdaan ylhaalta kasin kehityksen alemmilla tasoilla olevana.
Vauvoilla on kykyja ja intensiivisyytta, jotka ovat huippuunsa viritetyt ja heissa on siis
spontaanisuutta ja luovuutta jokapaivaisessa elamassaan. (Moreno 1946, s.47- 55)
Morenon mukaan spontaanisuus ei periydy tiukasti geeneissa, muttei ole taysin
ymparistonkaéan aikaansaannosta. Naiden valilla voidaan nahda alue, johon
perinndllisyys ja ympéaristd molemmat vaikuttavat, mutta jota ne eivat maarita taysin.
Spontaanisuus on voitu havaita ja eristaa toiminnassa ja lasten kayttaytymistesteissa.
Spontaanisuudelle ei ole I0ydetty omaa aivoaluetta, mutta tutkimusten perusteella
sellainen voi olla. Aivojen jakautuminen keskuksiin ja tehtaviin ei ole koskaan jaykka tai
absoluuttinen. (Moreno 1946, s.47- 55)

Moreno Kirjoittaa, ettd syntyman yhteydessa fyysiset aloitukset ilmaantuvat paljon
ennen varsinaisen synnytyksen hetked. Syntymassa oleva sikit kayttaa omia fyysisia
kaynnistimiaan, paataan tai jalkojaan, tyontaakseen kohdun lihaksikkaita seinia
saadakseen vahitellen voimaa. Syntyma on aarimuoto lammittelysta spontaaniin
toimintaan. Se on paatdsvaihe toiminnalle, johon on pitanyt valmistautua yhdeksan
kuukautta. Vauva on tassa tapahtumassa nayttelija, joka joutuu elaytymaan rooleihin
ilman egoa tai persoonallisuutta. Kuten improvisaatiossa hanen taytyy reagoida
nopeasti kussakin tilanteessa. Hengitys kaynnistyy. Maitoa taytyy saada ensi kertaa

joko &idin rintaa imien tai muulla tavoin. (Moreno 1946,s.47-55)

Morenon nakemys syntymasta avaa valtaisat lahtokohdat ihmeelliselle tapahtumalle.
Voisiko olla mahdollista, ettd energiaa ja rahaa kaytettaisiinkin sen tukemiseen ja
opettelemiseen, miten vauva haluaa syntya ja, miten aiti haluaa tukea vauvaa
syntymaan? Voisiko syntyman paahenkil6 ollakin itse syntyva vauva sen sijaan, etta
han taméan paivan sairaalassa on suuren koneiston mahdollistaja? Olen n&hnyt videon
siita, miten vauva syntyy itse keisarileikkaushaavasta. Han ryomii itse ulos
leikkaushaavasta. Tallaiset tilanteet ovat niin vieraita mekanistisille tapahtumille, ettei
niita voi uskoa todeksi. Tarkoitukseni ei ole vastustaa la&kkeita tai leikkauksia, vaan
mietti& voisiko painopiste olla muualla kuin naissa. On totta myds se, mita Moreno
sanoo vauvan tarpeista taman synnyttyd. Vauva ei selvidisi, elleivat ymparilla olevat
aikuiset - aiti, katilg, sairaanhoitajat — auttaisi hanta. Valmistautuminen on ollut niin

pitka, ettd minkalainen viivastys tahansa néiden avustavien henkildiden taholta voi
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ainoastaan saada vauvan oman itseohjautuvuuden toimimaan. TA&méa uuvuttaa vauvan,

jos viivastys ylittaa tietyn pisteen. (Moreno 1946,s.47-55)

Totta on sekin, ettd vaikka kaikilla vauvoilla on kyky spontaanisuuteen, vauvojen
kyvyissa alkaa nékya eroja heti syntyman jalkeen. Joillekin syntyma on helppo, toisille
vaikea. Jotkut vauvat tarvitsevat apua tyontyessaan synnytyskanavan lapi. Jollain
saattaa olla vaikeuksia alkaessaan hengittaa. Jopa imeminen saattaa olla vaikeampaa
kuin yleisesti oletetaan. Jonkun taytyy saada tuntea nanni huulillaan tai lammin maito
suussaan ennen kuin imeminen lahtee kayntiin. Spontaani valmius imemiseen
vaihtelee yli-innokkaasta itseohjautujasta mielenkiinnottomaan vauvaan, jonka kanssa
vaaditaan paljon toimintaa, jotta imemisrytmi saadaan kaynnistymé&an. (Moreno
1946,5.47-55)

Vahan aikaa sitten keskustelin kollegani kanssa sairaalassa siitd, miten monille
vauvoille annetaan nykyisin lisémaitoa sen sijaan, etta kaytettaisiin aikaa
imetyksen tukemiseen. Vanhemmat eivat useinkaan ole olleet aiemmin
vauvojen kanssa tekemisissa ja he tarvitsisivat itseohjautuvuuden tukemista,
mutta siihen ei valttamatta ole aikaa. Koska sairaalan ihmiskasitys on
mekanistinen, synnyttajalle tuotetaan palveluja, joiden syyta tama ei valttamatta
tieda. Tilanne toimii myos toisinpdin. Laakari tai katilokaan ei tiedd, mita aiti
haluaa tai tarvitsee, jollei hanen anneta kertoa. En vaita, etta aidilta ei kysyttaisi
lainkaan hanen toiveitaan. Enemmankin néakisin, ettéa on kyse ideologiasta.
Synnytykset on haluttu sairaalaan, jotta aiteja ja sikioita pystytaan valvomaan
koko ajan. Aidin oma itseohjautuvuus vahenee sairaalassa. Luovuudelle ja
spontaanisuudelle on hyvin vahan tilaa. Tamén paivan Suomessa (vuonna
2021) katilot kayttavat luovuuttaan etsidkseen uusia tyopaikkoja, koska heidan
voimavaransa eivat riita mielekkaan tyon tekemiseen kiireisessa ymparistossa.
Minun on vaikea uskoa, ettei katiloita tai muita hoitajia saisi palkattua lisda, jos

se oikeasti olisi tavoite.

Tydssani katilond olen saanut ndhda monet monituiset kerrat luovaa uuden elaméan
syntymista. Valilla vauva ei tahdo syysta tai toisesta syntya ja toisinaan pienelld
ihmisen alulla on niin kiire, ettei katilona ehdi laittaa k&sineita kateensa. Onko niin, etta
vauva syntyy silloin, kun héanen aikansa on tullut ja han haluaa syntya? Eras
hatasektion kokenut aiti esitti ajatuksen, ettd ehké hénen syntyvalla lapsellaan olikin

kiire tulla nopeasti maailmaan. Sairaalan ideologian ndkdkulmasta ajatus tuntuu
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vieraalta, mutta jos ajatellaan Morenon tavoin, etta vastasyntynyt vauva on nero, joka
on itseohjautuva omassa syntymassaan, voidaan ajatella, ettd syntymaton vauva ei ole
vain sydanaanikayransa lahde ja syypaa erilaisiin toimenpiteisiin. Ehké voidaan
ajatella synnytyksessa tapahtuvan jotain, mikéa on sikién impulssista lahtoisin ja
joudutaan sen tahden hatasektioon tai johonkin muuhun nopeuttavaan

toimenpiteeseen.

Nykyisin sairaalan arkea luonnehtii kiire. Nopeaa toimintaa toki tarvitaan valilla.
Tyontekijoita ei ole kuitenkaan riittdvasti, jotta ehtisi paneutua lasnaolevasti yhteen
aitiin. Itse olen jattanyt synnytyshuoneet taakseni osin juuri siitd syysta, etten koe tyota

mielekkaaksi sellaisen kiireen keskelld, mik& johtuu tydyhteisdsta tai tydvoimapulasta.

3.2 Surplus eli ylitodellisuus

"Kaiken, minka voi kuvitella, voi luoda psykodraaman nayttamolle. Tama tekee
ylitodellisuudesta keskeisen ja voimallisen tekijan Morenon psykodraaman
menetelmaan.” Uusiseelantilainen psykodraamaohjaaja Ali Watersong kirjoittaa
artikkelissaan, etta surplus eli ylitodellisuus mahdollistaa psykodraamassa paasyn
tuntemattomaan ja auttaa elamaan fantasioita todeksi. P&aahenkilo voi tulla oman

elaméansa luojaksi. (Watersong 2011)

Eras synnyttaja kertoi jalkeen pain, ettd han oli oman synnytyksensa
avautumisvaiheessa paennut mielikuvitusmaailmaansa syvan jarven keskelle.
Han oli vieraillut aiemmin kyseisen jarven rannalla, mutta nyt han sukelteli
pohjattomassa jarvessa ylitodellisesti. Siella hanella oli ollut turva ja rauha. Se
oli auttanut hanta selviytymaan hitaasti kuluvasta ajasta ja peloista. Kokemus oli
virittdnyt h&nta tulevaan ponnistusvaiheeseen. Kaikki merkittava ei ole aina

nakyvaa ja konkreettista.

Psykodraamassa onnistuva virittaytyminen mahdollistaa mm. ylitodellisuuden.
Ohjaajalla on avaimet kasissaan tukeakseen ryhménsa itseohjautuvuutta ja
virittdesséaan heidan mielikuvitustaan. Ohjaajan oma itseohjautuvuus vapautuu, jos
han on vapaa mielensé kahleista eika niita ohjaa kukaan olkapaan takana istuva

hahmo. Morenolaisessa psykodraamassa sanotaan ihmisen erityisluonteen takia



14

olennaisen tarkedn merkityksen olevan tajunnalla ja sen toiminnalla. Eksistentiaalisen
fenomenologian mukaan tajunnan materiaalia ovat merkityssuhteet. Maailma
organisoituu ja koostuu merkitysten ja merkityssuhteiden avulla ja niiden avulla yksilo
on myos suhteessa ymparoivaan maailmaan. Menneisyys vaikuttaa siina maarin kuin
se on mukana taman hetken merkityssuhteissa. Merkityssuhteen objekti voi tarjota
monia eri merkityksi& olemalla monipuolinen. Esim. objektin ollessa ihminen hanesta
voi olla intuitiivista tietoa ja toisaalta kayttaytymiseen perustuvaa tietoa. Ohjaajan on
hyva tiedostaa suhteiden merkitys ohjaamassaan ryhmassa, mutta toki myds omassa

elamassaan. (Nieminen, Saarenheimo 1981, s.81-82)

Millainen mahtaisi olla vaikutus, jos sairaalassa keskityttaisiin aitiin ja tulevaan vauvaan
yksiloina tukien &idin toiveita ja tarpeita? Ei naita toki taysin ole unohdettu nytkaan. Aiti
tulee monesti synnyttamaan toivelista mukanaan ja toiveet yritetaan toteuttaa.
Lahtokohta on kuitenkin yleensa se, etta aiti sopeutuu sairaalan tapoihin. Voisiko olla
edes vahan toisinpain? Mita surplus tarkoittaisi sairaalan synnytyksessa? Voisiko
aitiysvalmennuksessa olla opetusta tarinoista ja ylitodellisuuteen turvautumisesta?
Psykodraama voisi olla osa aitiysvalmennusta tai siihen voisi ainakin olla

mahdollisuus...

Kuulin hiljattain aidista, joka oli valinnut, ettei kdynyt kertaakaan neuvolassa,
koska ei kokenut sille tarvetta. Sairaalassa tallaista kauhistellaan, mutta tuetaanko
silloin &iti& vai sairaalaa? Voisiko ajatella, etté olisi joku kaikkia tyydyttava valimuoto,

jolloin tuleva aiti voisi kokea, etta vauva on hénen eikéan yhteiskunnan

omaisuutta?

Tele on psykodraamassa ja laajemmin psykoterapiassakin olennaista. Se maaritellaan
suhteiksi, jotka syntyvat ihmisten valille, mutta myds ihmisten ja esineitten tai luonnon
valille. Telen perusmalli syntyy aiti-lapsisuhteessa ja se on kaikkien terveiden
suhteiden lahtokohta. Tele on jotain enemman kuin empatia ja se kasittaa toisen
ihmisen kokemusmaailman hyvaksymisen ja ymmartamisen. Psykodraamaohjaajaksi
opiskelun luennoillamme kerrottiin Zerka Morenon sanoneen, etta taika ja ylitodellisuus

ovat samaa maastoa. Spontaanisuuden ja luovuuden avulla paasemme sinne, mista
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kaikki on lahtdisin ja missa taianomaisesti kaikki on mahdollista. Parantumista

tapahtuu, kun lapsi meissé luottaa ja leikkii. (Lara Nurmisen luento 4.9.2021)

4. Tyoskentely

Tyoskentely on tavallaan psykodraamassa kaiken ydin. Tavallaan siina mielessa, etta
se on kaiken kliimaksi, mutta ilman edeltavia vaiheita, sitdékaan ei olisi. llman
virittaytymista voi olla vaikea, jollei mahdotonta heittaytya tyosjentelyyn. Toki esim.
tydskentelyn jalkeinen prosessointi voi olla pdéhenkildlle jopa tydskentelya
merkittavampaad. Joskus harvoin vauva syntyy ilman aidin havaitsemia ennakko-oireita,
mutta silloinkin niita on ollut. Aiti ei vain ole syysta tai toisesta huomannut niitd. Vauva
ei synnyt ilman, ettd kohdunsuu avautuu. Psykodraaman tydskentelya vastaa siis

synnytyksessa ponnistusvaihe.

4.1 Ryhman merkitys

Psykodraaman tapahtuminen ryhmassa mahdollistaa monen edessa nakyvaksi
tulemisen, joka on Tommy Hellstenin mukaan jokaisen ihmisen syvin tarve. Han sanoo,
ettd ndemme itsemme vasta sitten, kun ndemme itsemme toisten muodostamassa
peilisséa. (Hellsten 2020: s.105) Ryhmassa nahdyksi tuleminen moninkertaistuu.
Luottamuksellista ilmapiiria ja turvallisuutta ei voi korostaa lilkkaa. Kun ndma toteutuvat,
moninkertaistuu my6s hyvaksytyksi tulemisen kokemus. Tall6in myos itseohjautuvuus
vahvistuu. Paahenkild saa tukea sille, etta hanen ajatuksensa ja kokemuksensa ovat
hyvéaksyttyjd. Ryhma mahdollistaa my6s sen, etta nayttamalle voi tuoda monia asioita
yhtéa aikaa. Apuhenkildiden avulla voi konkretisoida monia asioita, ihmisia tai tilanteita
aivan uudella tavalla. Konkretisointi ja tapahtumien nakeminen fyysisesti edessaan voi

avata aivan uusia oivalluksia ja kanavia.

Aku Kopakkalan kirjassa Porukka, jengi, tiimi (2005) sivulla 36 ryhma maaritellaan
joukoksi, jolla on tietty koko, tarkoitus, rajat, s4&dnnoét, vuorovaikutus, tyénjako, roolit ja
johtajuus. Tutkimuksissa on todettu ryhman olevan véhemman kuin osiensa summa
vastoin yleista olettamusta. Ryhmatehon katoaminen kuitenkin vahenee, jos
ryhmalaiset mm. pitavat ryhmaa ja annettua tehtavaa itselleen tarkeana ja pitavéat omaa

panostaan ratkaisevana. Myds tehtavan haastavuus olemalla kuitenkin mahdollinen
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vaikuttaa suoristukseen tehostavasti. Psykodraamassa nama tehoa parantavat tekijat
ovat todennakoisesti lasna, mutta on toki tarke&é kuulla ryhmalaisia ja pitdé jokaista
tarkeana osallistujana. Psykodraamassa tulee paljon valintoja paahenkiloksi ja
enemman vielda apuhenkilérooleihin. Talléin tulee sosiometrisia téhtia tai joku saattaa
aina tulla valituksi mielestaan negatiiviseen rooliin. Naita on hyva purkaa ja tehda
nakyvaksi, jotta ne ovat voimavara eivatka esimerkiksi lamaannuta ja erota yhta
ryhmalaistéa muista. Itseohjautuvuuden kannalta valinnat ovat erittain merkittavia ja
antavat arvokasta tietoa yksilon ominaisuuksista. Jos valinnat avataan tai ne muuten

tulevat nakyvaksi kohteelleen, ne tukevat itseohjautuvuutta. (Hale 1981, s.10)

Synnytyksen ponnistusvaiheessa voidaan puhua ryhmasta, silloin kun paikalla on
vahintaan katilé synnyttajan lisaksi. Usein paikalla on myds lapsen isé tai joku muu
aidin valitsema tukihenkil®, jolloin ryhmassa on jo kolme henkil6d. Tukihenkild voi olla
myads aidille alun perin vieras doula, jonka tehtava on tukea aitia, yleensa koko
raskauden aikana. Opetussairaaloissa saattaa lasna olla myds opiskelija, joka on
usein tarked voimavara perheelle, silla hanelld on yleensa kétiloa enemman aikaa olla
synnyttajan luona. Ryhman maaritelma patee siis synnytyksessakin ja paras tulos
saadaan, jos kaikilla ryhman jasenilla on sama tavoite tai, jos ei ole, se voidaan purkaa
auki. Koko taman lopputyoni lahtokohtanahan on ollut se, ettei kaikilla synnytykseen
osallistuvilla ole sama tavoite ja tarkoitus. Usein sairaalan seinien sisapuolelle
astuminen vaikuttaa laitostavasti. Aloitekyky jatetadn ammattilaisille. Synnytyksen
ryhmaan saattaa kuulua siis synnyttaja, puoliso, doula, opiskelija, katild, gynekologi,
ehk& useampikin ja lastenlaakari. Ulkopuolisina kaappien tayttajina ja siivoojina
osallistuvat valine- ja laitoshuoltaja. Ensimmaisena sairaalaan tullessa on vastassa
osastosihteeri. Ryhma on iso eika useimmilla ole mitaan kasitysta aidin toiveista tai
tavoitteista. Laitosmaisessa synnytyssairaalassa se ei liene suotavaakaan, mutta
voisihan yksikkd olla pienempi, jolloin rynmé&n yhtenevyys olisi mahdollisempaa.
Tallaisia kokeiluja on ollut ja synnyttdjat ovat niista pitdneet, mutta taman paivan
suuntaus on lopettaa pienet aitid kuuntelevat yksikot, kuten Katildopiston Haikaranpesa
(lopetettu jo ennen kuin koko sairaala lakkautettiin) tai Tammisaaren luonnonmukainen
synnytyssairaala. Pienissa yksikoissa synnyttajan itseohjautuvuuden tukeminen on
ollut ilmeinen tavoite. Hanen toiveitaan on kuunneltu ja pyritty toteuttamaan. Sairaalan

sisalla tallainen on mahdollisempaa, jos se on koko yksikdn tavoitteena.
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4.2 Paahenkilotyoskentely

Kasittelen tassa lyhyesti tydskentelya psykodraamassa ja synnytykessa. Lyhyesti siksi,
ettd kaikki muu toiminta ja ajatustyo tukee tydskentelya ja vaikuttaa ja johdattaa siihen.
Tybdskentely on tavallaan kaiken ydin eikd kuitenkaan ole sité. Jollei olisi virittaytymista
eika valmistautumista, mitaan ei tapahtuisi. Apuhenkilot ovat merkittavassa roolissa,
vaikka aina heitakaan ei tarvita. Tele ja spontaanisuus seka luovuus ovat merkittavia
paahenkilon tyoskentelyssa. Ohjaajan tehtdvana on luottaa niihin ja luoda turvallinen ja
luova ymparisto, jotta taianomaisuus toteutuu ja se, mika on kuviteltu voidaan tuoda
psykodraaman nayttamolle. P&a&henkilon itseohjautuvuuden tukeminen on
ensiarvoista, jottei ohjaaja ala luomaan omaa mielensisaista maailmaansa.
Ylitodellisuuden kautta paahenkilo voi astua tuntemattomaan ja elaa todeksi

fantasioitaan (Ali Watersong).

Joskus myds vauva syntyy yksin aidin ollessa kotona, tosin talléin todennakéisesti nain
ei ole suunniteltu. Jos on, niin silloin kotisynnytyksissé on lasna vahintaan katilo
synnyttajan lisaksi. Synnytyksessa tydskentelyn voi ajatella olevan ponnistusvaihe,
jolloin uusi elama syntyy. Tyoni aiheen nékdkulmasta itseohjautuvuuden tukeminen
synnytyksessa on ensiarvoisen tarkeda. Synnyttgja tarvitsee kaiken tuen ja
enemmankin, ettéa onnistuu tehtavassaan. Tassa vaiheessa synnyttdja unohtuu ehka
useimmin, silla jos syntymaan tarvitsee puuttua ponnistaessa, se tapahtuu yleensa
nopeasti. Hyva, ettd on keinoja auttaa &itid ja pelastaa vauva syntymaan terveena,
mutta enemmankin voisi panostaa aidin huomioon ottamiseen. Monesti synnytyksen
jalkeen synnytyskeskustelun yhteydessa aiti on ihmeissaan tai jopa kauhuissaan, mita
tapahtui, puhumattakaan isasta. Isan osa on usein epakiitollinen sivustakatsoja, joka ei
voi tehda mitdan. Ehk& hantakin voisi osallistaa enemman. Toki h&n saakin osallistua,
mutta nyt ajattelen kiiretilanteita ja toimintaa niissa. Kyse on siitd, mihin keskitetdan
voimavaroja ja, mista aiheesta jarjestetaan opintopaivia. Aidille ja isélle lapsen

syntyma on todennakdisesti elamén tarkein hetki, jonka he muistavat.

5. Jakaminen

Jakaminen kuuluu olennaisesti psykodraamaan. Ryhmalaisilla on siina mahdollista

ilmaista omia herénneita tunteitaan ja vastaavia tunnekokemuksiaan eika paahenkilén
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tarvitse kokea olleensa ainoa henkild, joka paljastaa itsestaan jotain. Yleensa ryhman

koheesio vahvistuu jakamisessa. (Nieminen 1981, s.8)

Synnytyksessa jakamista vastaava aika paatyoskentelyn jalkeen on jalkeisvaihe, jolloin
jalkeiset eli istukka ja sikiokalvot syntyvat. Ommellaan tarvittavat repeamét tai
leikkaushaavat. Jalkeisvaiheessa éaiti ja mahdollinen tukihenkil® viettavat ensi hetkia
uuden perheenjasenen kanssa. Tahan hetkeen kuuluvissa toimenpiteissa tapahtuu
muutoksia uusien tutkimuksien myoéta. Valilla mm. napanuora pitaa sulkea heti ja
valilla sen annetaan lopettaa sykkimisensa ennen kuin katkaistaan. Silloin, kun itse
aloitin katilona 1980-luvun lopulla oli tarkeaa, etta vauva vietiin heti pestavaksi ja
punnittavaksi. Nykyisin pidetdén tarkeana vauvan ensihetkia aidin ihokontaktissa eika
siis kaikki kehitys ole menemista pois aidin tai perheen yhteisesta hyvasta. Monet
synnytyssairaalat havittelevat vauvaystavallista "Baby friendly” -sertifikaattia, johon
kuuluu mm. riittavan pitk& varhainen ihokontakti ja ensi-imetyksen mahdollisuus.
Toisaalta kaikille synnyttgjille asetetaan suonensisainen infuusio varmuuden vuoksi,
vaikka kaikki eivat sita tarvitsisikaan. Kaikilta otetaan verinaytteitd mahdollista
verensiirtoa tai leikkausta varten. Kiiretilanteessa niité ei talléin tarvitse enda ottaa,

mutta miten paljon varautuminen kaikkeen mahdolliseen luo naita tapahtumia?

Minulla on paljon kysymyksia eika ainakaan tutkittuja vastauksia.

Synnyttdminen sairaalassa ja mahdollisuus esimerkiksi hatasektioon tai vauvan
syntymiseen paastavaan toimenpiteeseen on toki pelastanut monia ihmishenkia,
mutta miten paljon naita toimenpiteitd luodaan muilla edeltavilla toimenpiteilla,
kuten synnytysten kaynnistyksilla? Taas tullaan siihen, etta kyse lienee
ideologiasta eli siitd, mihin halutaan panostaa. Rahaa ja aikaa voitaisiin
keskittad myos aitien itseohjautuvuuden ja omaehtoisuuden tukemiseen ja
heidédn valmentamiseensa tulevaan synnytykseen. Onhan Suomessa maailman
parhaita aitiysvalmennuksia, mutta se on enemmankin kaiken mahdollisen
kertomista eik& niinkaan aidin oman mielen ja kehollisuuden tukemista.
Voitaisiin panostaa myds kéatiléiden opettamiseen, jotta he voisivat tukea
synnyttavien aitien itseohjautuvuutta. Nykyisin téllaiset opit joutuu hakemaan

virallisen opetuksen ulkopuolelta.
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6. Prosessointi

Psykodraamassa prosessointi tapahtuu yleensd muutaman paivan paasta itse
paahenkildtyosta, jotta tunteet ovat ehtineet tasoittua. Liian varhainen tunteiden
analysointi salpaa tunteiden kokemisen. (Nieminen 1981, s.8)

Prosessoinnissa paéhenkilon itseohjautuvuutta voi tukea peilaamalla hanelle kaikkea
tapahtunutta ja auttamalla hanta tekemaan 16ytdja ja merkityksia omasta elamastaan.
Joskus prosessoinnissa voi tapahtua enemman oivalluksia kuin itse tydskentelyssa.

Tai niin, etta tydskentelyn oivallukset tapahtuvat prosessoinnissa.

Prosessointi on oikeastaan sita vaihetta, missa itse padasiassa toimin nykyisin katilona.
Tapaan synnyttaneitd aiteja joko osastolla, poliklinikalla tai kotona. Osastolla heita
tuetaan uuden tulokkaan hoitamisessa. Poliklinikalla ja kotikaynneilla perheet ovat
saaneet jo maistiaisia siité, mita on olla uudenmuotoinen perhe. Kotikaynnit perheiden
luona ovat myonteinen askel kohti heidan oman elaméan tukemista. Useimmat haluavat
kotiutua mahdollisimman varhain ja, jos se ei ole mahdollista, he jaavat sairaalaan
pariksi paivaksi. Kotikdynneista pitavat yleensa niin perheet kuin katilétkin. Ne ovat
parasta perheiden itseohjautuvuuden tukemista heidan omassa ymparistossaan.
Sairaalaan jaadaan melko usein syntyneen vauvan seurannoista johtuen.
Lastenlaakarit haluavat varmistaa, etta vauvalla on varmasti kaikki hyvin.

Periaatteessa tama on hyva asia, mutta monesti verikokeita ja testauksia on
varmuuden vuoksi tosi paljon. Voisiko esimerkiksi lastenldékari tehda kotikaynnin ja
tarkistaa siella, etta kaikki on hyvin, jolloin perhe voisikin kotiutua aiemmin? Kaikki
eivat halua kotiutua nopeasti, mutta nykyisin sité ei heille sallita, ellei siihen ole

pakottavaa syyta.

7. Pohdinta

Taman tyon taustalla on ollut ajatus siita, ettd emme ela ideaalisessa yhteiskunnassa,
missa valtaeliitti haluaa kansalaistensa parasta. Psykodraamaa tai jotain muuta
terapiaa tai tarinateatteria tms. kaytettaisiin paljon enemman, jos ihmisen henkiselle
keihtykselle olisi suopeampi ilmapiiri. Moni asia ja tilanne olisi sairaalamaailmassa
muutettavissa ihmislaheisempadan suuntaan, jos siihen olisi tahtoa. Taméa on iso asia,
joka vaatisi oman lopputydnsa tai useammankin sellaisen enka ole nyt ottanut kantaa

naihin isompiin linjoihin. Sairaalassa tapahtuva hoito laitostuu koko ajan lisda. Jos
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toisessa aaripaassa on taysin luonnollinen kotisynnytys ilman neuvolassa kaynteja ja
toisessa paassa suunniteltu keisarinleikkaus ilman mita&n varsinaista syyta, niiden
valiin jaa paljon vaihtoehtoja, missa péaéat voisivat lahentya toisiaan. Asian ymparilla
olisi tarkea kayda keskustelua, mutta olen omastakin elaméastani huomannut, etta
kiireisen kolmivuorotydn ohessa ei paljon huvita tai jaksa pohtia. On tarkeaa selviytya

paivasta toiseen.

Olen omassa elamassani tehnyt valintoja, joiden avulla olen saanut itselleni enemman
aikaa ja olen herannyt pohtimaan. Olen vahitellen kulkenut kohti itseohjautuvuutta.
Psykodraamaohjaajan opintoja mainostettiin minulle siten, etta ne muuttavat
myonteisesti omaa ihmisyytta ja nain myonnan ilokseni kdyneen. Pohdiskeluni
sairaalamaailman ymparilla on toki alkanut jo paljon ennen naita opintojani, mutta
minulle on suuri askel sanoa naita asioita aaneen. Psykodraama on tukenut
itseohjautuvuuttani ja uskon, etta olen saanut valmiuksia tukea my6s ryhmalaisteni
itseohjautuvuutta. Katiloén tydssa olen hakeutunut toimimaan padasiassa
synnyttaneiden parissa sellaisissa tilanteissa, joissa voin kohdata ihmisia. Uskon
olevani siina parhaimmillani eikd minun tarvitse koko ajan ajatella olevani osa jotain
isoa koneistoa. Katilona iso osa tydtani on aitien itseohjautuvuuden tukemista. Teen
mm. kotikaynteja, joissa kannustan ja opastan heita heidan kysymyksissdan uuden
perheenjasenen kanssa tai tapaan heita sairaalassa, kun he tulevat poliklinikalle
saamaan ohjausta imetyksessa. Itseohjautuvuudesta ja sen tukemista on tullut tarkeéa

osa sitd, mita teen.

Olisi mielenkiintoista tutkia, miten perheet kokevat omaavansa vaikutusmahdollisuuksia
liittyen raskauteen, synnytykseen tai synnytyksen jalkeiseen aikaan. Toimintatavoissa
tapahtuu koko ajan muutoksia tutkimuksiin perustuen - jopa niin paljon ja usein, etta
pitkd&n alalla olleena en voi uskoa kaiken vuosittain painvastaiseen suuntaan
muuttuvan olevan valttamatonta. Eniten nden vauvan hoidon muuttuvat trendit, kun
vastaan kysymyksiin kotikayneilla tai sairaalan poliklinikkakaynnillda. Muuttuvat trendit
perustuvat tutkimuksiin, mutta ne ovat yleensa sairaala- tai ladkarilahtdisia. Olen tassa
tydssani tehnyt paljon olettamuksia ja esittanyt vaitteitd, jotka ovat lahtdisin
mielipiteistani ja toki siitd, mita olen n&hnyt ja kokenut, mutta olisi mielenkiintoista tutkia

niitd ja saada virallista tietoa, ettei kritiikki jaisi sairaalan kaytaville.
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Lopputulemana kaikesta olisi upeaa, jos aitiysvalmennuksessa voisi kayttaa
psykodraamaa voimauttamaan raskaana olevia tulevia aiteja [6ytamaan omia
voimavarojaan ja tukemaan heidan itseohjautuvuuttaan!! Toivomukseen ei sisally
kaikki, mista olen kirjoittanut, mutta jos nain tapahtuisi, yhteiskunta olisi ottanut ison

askeleen kohti ihmisyytta!
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