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Abstract

The objective of the thesis was to research how grief progresses go with those whose
loved ones have committed suicide. The research wanted to get an answer, does grief
goes in accordance with theory, as is taught to professionals. In addition, the research had
a few secondary questions; is there difference between the men and women in the process
of grieving, does the respondent’s age affect the progress of grief and does the surprise of
suicide affect a grief process.

This bachelor thesis is based on theories about a grief process and a process of traumatic
crisis. The purpose of the thesis was to produce information for professionals who face the
loss of loved ones in their work.

The method used in this thesis was quantitative. Material was collected by a similar Webro-
pol -survey and paper survey. Replies to the questionnaire were received 219. The paper
survey / link of the Webropol survey was shared via Surunauha’s social media, a newslet-
ter and the peer group meetings.

In research it was found out that most of the respondents have experienced the steps of
grief and 84% say that they have proceeded grief in the same order as the theory show. 16
% of the respondents questioned the progression of the grief and told that steps overlap-
ping and jumping from step to step. The research also made it visible that the topic is im-
portant and the need to talk about it is close to those who have committed suicide. The
subject is still a taboo that should be broken.
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1 JOHDANTO

Opinnaytetyoni kasittelee itsemurhan tehneiden laheisten kasityksia surunsa
vaiheiden etenemisesta. Itsemurha on henkilén oma ratkaisu, mutta se kos-
kettaa useaa laheista. Itsemurhaluvut ovat kasvaneet kahtena perakkaisena
vuotena. Vuonna 2015 itsemurhien tehneiden mé&éara oli 731, kun taas vuonna
2017 Suomessa kuoli oman kaden kautta 824 henkilda, joista 107 oli alle 25-
vuotiaita. (Itsemurhien maara kasvoi... 2018.) Yksi itsemurhan tehnyt vuonna
2017 oli oma iséni. Tasta syysta olen halunnut tarttua tahan aiheeseen ja

tehda omalta osaltani nakyvaksi sen, ettd itsemurhista voi ja pitda puhua.

Opinnaytetyon toimeksiantajan, itsemurhan tehneiden laheisten vertaistukijar-
jestd Surunauha ry:n toiminnanjohtajan kanssa mietimme aiheen opinnayte-
tyolle, josta olisi jatkossa hyotya Surunauhalle mutta myds muille itsemurhan
tehneiden laheisten kanssa toimiville ammattilaisille. Teoria surun vaiheista on
aiheuttanut paljon kritiikkia, silla se pitaa sisallaén olettamuksen, etté surusta

on paastava ylitse ja sille on tietty aika.

Kaytan teoriapohjana esitettyd surun ja traumaattisen kriisin vaihemallia.
Opinnaytetyoni tutkimuksellinen osuus on maaréllinen ja se on toteutettu
strukturoituna Webropol-nettikyselyna seka identtisena paperikyselyna. Kysely
osoitettiin itsemurhan tehneiden vertaistukijarjesté Surunauha ry:n toimintaan
osallistuville ja toiminnasta kiinnostuneille. Kyselyn nettilinkkia jaettiin Suru-
nauhan kautta sosiaalisessa mediassa, painetussa ja verkkolehdessa seka
paperikyselylla vastauksia kerattiin vertaistukiryhmien kautta. Yhteensa vas-

tauksia kyselyyn sain 219, joista 215 oli kasittelykelpoisia.

Esitetty teoria, jota tdssa opinndytetydssa kaytan teoriapohjana, osoittaa su-
run etenevan vaiheittain. Vaiheita ovat sokki-, reaktio-, tydstamis- ja kasittely-
vaihe seké uudelleen suuntautumisen vaihe. Tutkimuskysymykseni oli, ovatko
vastaajat kokeneet teoriassa esitetyt surun vaiheet ja eteneekd suru teorian
vaiheiden mukaisesti. Selvitin myos, onko naisten ja miesten valilla ja eri ikais-
ten valilla eroja vastauksissa, onko laheisen itsemurhasta ollut olemassa aa-
vistus vai onko se tullut l&heiselle taysin yllatyksena ja onko laheisen itsemur-

hasta kuluneella ajalla yhteys surun etenemiseen.



2 ITSEMURHA

Itsemurhalla tarkoitetaan oman henkensa riistamista (Mielenterveyden kes-
kusliitto s.a). Maailman terveysjarjesto WHO:n (2018) kansainvalisten nettisi-
vujen mukaan maailmalla tehdaan itsemurhia vuosittain lahes 800 000 ja itse-
murhayrityksid on moninkertainen maara. Janinin (2014, 394-395) mukaan
maailmanlaajuisesti itsemurhayrityksia on jokaista onnistunutta itsemurhaa
kohden noin kaksikymmentaé ja yleisesti ottaen miehet tekevat naisia enem-
man itsemurhia, vaikkakin naiset yrittavat itsemurhaa miehia useammin.
Kaikki itsemurhayritykset eivat valttamatta edes paady viranomaisten tietoon,
joten yrityksia voi olla huomattavasti enemman kuin tiedetdén. Jokainen itse-
murha koskettaa suurta maaraa ihmisia ja on arvioitu, etta jokaista itsemurhan
tehnytta jaa suremaan keskimaarin kymmenen laheista. (Uusitalo 2007a, 9,
13.)

Tilastollinen itsemurhahuippu Suomessa oli vuonna 1990, jolloin itsemurhia
tehtiin reilut 1500. Suomessa itsemurhaluvut ovat lahes kaksinkertaiset verrat-
tuna muihin Pohjoismaihin. (Tilastokeskus 2017.) Muun muassa alkoholin-
kayttd, koyhyys, syrjaytyminen, tyottomyys, fyysiset ja psyykkiset sairaudet
seka aiempi itsemurhayritys lisdavat itsemurhariskia ja harvoin itsemurhaan
on yhta selke&a syyta. Ongelmana voi myos olla se, ettei apua osata tai ha-
luta hakea, silla mielen jarkkyminen koetaan edelleen tabuksi. Usein itse-
murha on monien kasaantuneiden ongelmien summa. (Suomen Mielenter-
veysseura 2014, 78; Ylikarjula 2008, 73; Uusitalo 2007b, 187-189.) Iltsemurha
voi olla pakokeino ahdistavasta tilanteesta, johon ihminen on ajautunut. Itse-
murha ei valttamatta tarkoita sitd, ettéa ihminen haluaa kuolla vaan han haluaa
vapautua tilanteestaan, johon ei nde muuta ratkaisua. Itsemurhan tekija voi
my0s ajatella helpottavansa teollaan laheistenséa taakkaa. (Heiskanen 1996,
14-15.)

2.1 Itsemurhan historiaa

Vuosisatojen ajan Suomessa itsemurhaa pidettiin rikoksena. Kristinusko vai-
kutti tahan negatiiviseen suhtautumiseen, silla teko néahtiin murhana siina
missé& murha yleensakin (Ojanpera-Samulin 2017, 65—-66). Vuonna 1442 lakiin
kirjattiin pykal&, jonka mukaan itsemurhan tehneelta kiellettiin kristillinen hau-
taus ja hautauksesta tuli hapeallinen toimitus. Hapeallisesséa toimituksessa
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ruumis poltettiin roviolla tai haudattiin syrjaiseen paikkaan. Kirkkolaista poistet-
tiin pykala hapeallisestd hautauksesta vuonna 1869, mutta rikoslaista vasta
vuonna 1889. Taman jalkeen itsemurhan tehnyt voitiin haudata kirkon maa-
han, mutta hiljaisin menoin. (Uusitalo 2009, 124, 127-128; Achté 1996, 40.)
Vasta vuonna 1910 myds hiljainen hautaus poistui ja itsemurhan tehnyt sai
mahdollisuuden samanlaiseen hautaukseen kuin luonnollisesti kuolleet. Kui-
tenkin asenteet, kasitykset ja itsemurhan nostama hapea sailyi pitkalle 1900-

luvulle ja osittain aihe on tabu edelleenkin. (Ojanperéa-Samulin 2017, 65—66.)

Ojanpera-Samulinin mukaan (2017, 3) ensimmainen organisoitu itsemurhien
ehkaisytoimenpide oli 1960-luvulla syntynyt palveleva puhelin. Maailman ter-
veysjarjesto WHO:n mukaan (2018) itsemurhatietouden lisdaminen ja tabujen
rikkominen ovat tarkeéaita itsemurhien ehkaisyssa. Maaliskuussa 2018 Helsin-
kiin ja Kuopioon avattiin Suomen Mielenterveysseuran itsemurhien ehkaisy-
keskukset, joiden tavoitteena on itsemurhatietoisuuden lisddminen ja tuen tar-
joaminen itsemurhaa yrittéaneille, sitd miettiville seka itsemurhantehneiden ja

yrittaneiden laheisille (Itsemurhien ehkaisykeskus s.a.).

2.2 Itsemurhan myytit

Itsemurhaan liittyy monia myytteja ja uskomuksia, jotka kuitenkaan eivat pida
paikkaansa. Naita myytteja ovat mm. vaittdmat, joiden mukaan itsemurhasta
puhuminen lisdé itsemurhia tai ettéa itsemurhasta puhuva ei tee itsemurhaa. It-
semurhan tehneista aikuisista yli 60 prosenttia ja nuorista yli puolet on puhu-
nut itsemurhasta jollekin. Elstadin mukaan itsemurhasta suoraan kysyminen ei
yleensé ole vaarallista vaan parhaimmillaan se antaa mahdollisuuden keskus-
telulle. Itsemurha aiheena on pelottava, mutta siitd puhuminen voi helpottaa ja
ratkaisuja on helpompi loytaa. (Heiskanen 2007, 143; Elstad 2003, 40-41.)

Myo6skaan myytti siita, etta kerran itsemurhaa yrittanyt ei yrita toista kertaa, on
osoitettu vaaraksi. Tutkimuksen mukaan lahes puolella itsemurhan tehneista
on aiempia yrityksia takana. Jotkut ajattelevat, ettd itsemurha on laheisten syy
eika itsemurhaa voi estaa. Namakaan vaittamat eivat pida paikkaansa eika
niita voida yleistaa. ltsemurhan taustalla on usein tekijditd, kuten masennusta

ja alkoholismia, mutta naihin on saatavilla apua ja itsemurha on estettavissa.
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Loppujen lopuksi itsemurha on kuitenkin jokaisen oma ratkaisu. (Heiskanen
2007, 143-144.)

2.3 Itsemurhan tehneiden laheiset

Laheisen itsemurha aiheuttaa jaljellejgéneissa voimakkaita tunteita, kuten
syyllisyytta, vihaa ja hapeda (Laheisen itsemurha s.a.). Uusitalo (2016, 36) pu-
huu heidan olevan itsemurhan perinndnjakajia. Talla han tarkoittaa sita, etta
itsemurhan tehneiden laheiset perivat nuo voimakkaat tunteet, joita itsemur-

han tehnyt luultavasti itse tunsi ennen tekoaan.

Itsemurhaan liittyy useita tabuja, minka takia itsemurhasta puhuminen on
usein hankalaa. Surevat voivat jaada usein yksin, silla ihmiset vetaytyvat hie-
notunteisuudestaan ja koska eivat tieda, kuinka asiaan tulisi suhtautua. Sure-
vat tarvitsevat kuitenkin paljon tukea ja useimmiten he arvostavatkin, kun joku
uskaltaa tulla puhumaan tapahtuneesta. (Elstad 2003, 43—44.) Uusitalon
(2006, 331) tutkimuksen mukaan itsemurhan tehneiden laheiset, jotka ymmar-
sivat laheisensa teon syyn, pystyivat samaistumaan laheisensa tuskaan ja
nain ollen paaseméaan tapahtuneesta helpommin yli kuin ne, jotka eivét tekoa

ymmartaneet tai pitivat sita tuomittavana.

Itsemurhan tehneiden l&heisten henkiseen tukeen alettiin kiinnittdd huomiota
Yhdysvalloissa 1950-luvulla, jolloin huomattiin laheisten tarve puhua tunteis-
taan, kuten vihasta, hapedasta ja surusta. Tall6in huomattiin myds itsemurhan
tehneiden laheisten olevan suuressa itsemurhavaarassa itsekin. (Uusitalo
2007a, 28-29.)

3 SURU

Suru on jonkin menetyksen tai ikAvan tapahtuman aiheuttama reaktio, joka si-
saltda surijan tunteet, asenteet ja kayttaytymisen. Surussa ovat lasna voimak-
kaat tunteet, kuten hammennys, turtumus, tuska, epatoivo ja ahdistus. Reak-
tion voimakkuus ja kesto vaihtelee jokaisen surijan kohdalla yksilollisesti. (Poi-
jula 2002, 18, 40.)

Surun eteneminen on yksilollista ja riippuu mm. menetyksen luonteesta, per-

soonallisuudesta ja suhteesta menetettyyn. Jokainen suree omalla tavallaan
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omasta lahtékohdastaan k&sin. Sureminen voi ilmeta yksilollisesti esimerkiksi
itkuna, toimintana tai aiheesta puhumisena. Suru aiheuttaa voimakkaita tun-
teita, mutta suru voi nakya myos fyysisena oireiluna, esimerkiksi paansarkyna,
vatsakipuna, vasymyksena tai aistiharhoina. Suruprosessissa voidaan usein
havaita tietyt vaiheet, jotka ilmenevat kuitenkin yksiléllisesti ja voivat tulla
myads limittain ja samanaikaisesti. (Suru 2015; Suru seuraa usein menetysta

s.a.)

Vanhan surukasityksen mukaan sureminen edellyttaa suhteen katkaisemista
kuolleeseen laheiseen, minké jalkeen sureva voi vasta toipua surustaan. Van-
hassa kasityksessa ei myodskaan kiinnitetty huomiota kuolemantavan merki-
tykseen surun kannalta, mika nykyisin on huomattu vaikuttavan esimerkiksi
stressina tai itsemurha- tai henkirikostapauksissa vihan pitkittymisena. (Poijula
2002, 31, 38.) Sittemmin, 1990-luvun alussa, on huomattu, ettei mennytta voi
eika tarvitse painaa taysin unholaan eikd kuolema katkaise tunnesidetta ja
suhdetta kuolleen ja laheisen vdlilla, vaan ne muuttavat muotoaan ja pysyvat
mukana muistoina. Tata kutsutaan uudeksi surukasitykseksi. (Nykyaikana

muistot saa sdilyttaa s.a.; Pulkkinen 2016, 50.)

Klbler-Ross ja Kessler (2006), kuten myos vaitdskirjansa surusta kokonais-
valtaisena kokemuksena tehnyt Pulkkinen (2016), tuovat ilmi kritiikin ja ongel-
mallisuuden surusta ylipddsemiseen. Ongelmallista on ajatus siita, etta surulle
on olemassa jokin tietty, ulkoapain asetettu aika, jonka jalkeen sureva palaa
taas "normaaliin”. Pulkkinen (2017, 14) toteaa:

Surusta on suorastaan kiihke&sti haluttu jaljittda yhteneva etene-
mistapa, jonka perusteella yksiloiden ainutkertaiset menetykset
voitaisiin mahduttaa teorioihin ja prosessikaavioihin. Muottiin mah-
tumattomat murheet on ollut helppoa tulkita poikkeaviksi — ja sa-
malla normaaliksi kutsutusta reaktiosta on tullut jotakin normaalin
ulkopuolelle jaavaa.

Myds suruteoriat tukevat tallaista ajatusmallia. Pitkittyess&an suru voidaan
mieltdad sairaudeksi, vaikka surun sanotaankin olevan yksil6llinen. Kibler-
Ross ja Kessler toteavat menetyksen tapahtuvan yhdessé hetkessa ja sen jal-
kivaikutukset kestavat lopun elaméa. (Kubler-Ross & Kessler 2006, 235; Pulk-
kinen 2016, 54-56; Pulkkinen 2017, 14.)
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4 TEORIAT SURUN JA KRIISIEN VAIHEISTA

Ensimmaiset suruteoriat esitettiin 1940-luvulla, mutta tunnetuimmat teoriat
ovat 1960-luvulta. Suru- ja kriisiteoriat nivoutuvat toisiinsa tiiviisti ja kirjallisuu-
dessa ja tutkimuksissa onkin kaytetty rinnakkain tai toisiaan tarkoittaen suru-
ja kriisiteoria nimityksid. Vaikka suru- ja kriisiteorioissa on eroja, niiden sisallot

ja vaiheet ovat pitkalti samat. (Erjanti & Paunonen-limonen 2004, 17.)

Teoriapohjana opinnaytetydssani ovat teoriat surun ja kriisien vaiheista. Itse-
murha on laheisille useimmiten traumaattinen kokemus ja suru on seurausta
traumasta. Kriisi- ja suruteoriat kulkevat pitkalti kasi kAdessa ja niiden vaiheet
ovat hyvin samankaltaiset, mink& vuoksi nivon tassé opinnaytetydssa surun
vaiheet ja traumaattisen kriisin yhdeksi kasitteeksi ja puhun niista surun vai-

heina.

Suomen Mielenterveysseura (Suru 2015) esittelee surun vaiheina sokkivai-
heen, reaktiovaiheen, kasittelyvaiheen ja sopeutumisvaiheen. Traumaattisen
kriisin vaiheita niin ikdan on tunnistettu olevan sokkivaihe, reaktiovaihe, ty6s-
tamis- ja kasittelyvaihe seka uudelleen suuntautumisen vaihe (Shokista uu-
teen alkuun s.a.). Kreikankielesta tuleva sana trauma tarkoittaa haavaa. Alku-
jaan termilla tarkoitettiinkin fyysistd vammaa, mutta nykyisin trauma kasitetaan
myo6s psyykkiseksi. (Thompson s.a.) Traumaattisen kriisin aiheuttaa yleensa
akillinen tapahtuma, joka on muita kriiseja voimakkaampi ja tapahtuu ajalli-
sesti lyhyessa ajassa. Téallaisia tapahtumia ovat esimerkiksi véakivallan uhriksi
joutuminen, onnettomuus tai l[&heisen itsemurha. (Ruishalme & Saaristo 2007,
37.) Niin Ruishalme ja Saaristo (2007, 42) kuin Samulinkin (2007, 14) toteavat
traumaattisen tapahtuman jarkyttavan ihmisen perusturvallisuuden tunnetta ja
muuttavan hanen haavoittuvuuden kasitystadan. Samulinin (2007, 14) mukaan
kriisi my0s jarkyttaa ihmisen kasitysta ymparistosta ja sen ennustettavuudesta

ja tama uhkaa ihmiselle tarkeita arvoja ja uskomuksia.

Seuraavissa alaluvuissa esittelen sokki-, reaktio-, tydstamis- ja kasittely- seka
uudelleen suuntautumisen vaiheet. Vaiheet eivat aina tule selvina tai ne voivat
tulla paallekkain tai jopa palata uudelleen. Niiden lapikayminen on raskas ko-

kemus ja se vaatii paljon seka fyysisia ettad psyykkisia voimia. Joskus niiden
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l&pikayminen voi kuitenkin myds tuoda nédhtaville sellaisia voimavaroja, joita

henkilo ei tiennyt itsellaan olevan. (Ruishalme & Saaristo 2007, 64—65, 72.)

4.1 Sokkivaihe

Sokkivaihe on automaattinen reaktio, joka alkaa traumaattisesta tapahtumasta
tai tiedon saannista. Sokin tarkoitus on suojella mielta sellaiselta, mita se ei
pysty ottamaan vastaan ja taman takia sokkiin usein kuuluu asian kieltdminen
ja epéatodellisuuden tunne. Usein olotila voi olla unenomainen tai huumaantu-
nut, jolloin danet kuuluvat kaukaa ja ymparilla tapahtuva on etéistd, mutta esi-
merkiksi tapahtumat ja ihmisten sanat jaavat kuitenkin ihmisen mieleen tera-
viné ja tarkkoina. Ajankasitys voi muuttua ja ajankulu voi tuntua hyvin pitkalta.
Sokkitilassa ihmisten tunnereaktiot voivat vaihdella; toinen saattaa kokea voi-
makkaita tunteita, toinen puolestaan on taysin turtunut tai lamaantunut. Vaikka
ihminen ulkoisesti vaikuttaa hyvinkin rauhalliselta, sisdinen olotila on kaaok-
sessa. Sokin keston sanotaan vaihtelevan yleensa muutamasta minuutista
muutamaan paivaan. Kestoon vaikuttaa tapahtuman jarkyttavyys. (Saari ym.
2009, 21-24; Saari 2000, 42—-44; Samulin 2007, 16.)

Norjalainen teologi, informaatikko ja psykologi Elstad kertoo sokkivaiheessa
auttajan tarkean tehtavan olevan lasnéolo ja kuunteleminen, jolloin auttajalta
itseltdan vaaditaan rauhallisuutta (Elstad 2003, 11-12). Palosaarella (2007,
91) on sama ajatus kuin Elstadilla. Palosaari puhuu hiljaisesta tuesta ja kay-
tannollisesta tuesta. Valttamatta sanoja ei tarvita ja korulauseet voivatkin kuu-

lostaa kiusallisilta. Tarkeampaa on kuunteleminen.

4.2 Reaktiovaihe

Reaktiovaiheessa mieli alkaa kasitella tapahtumaa ja tapahtunut aletaan hiljal-
leen ymmartaa todeksi. Tapahtuman merkitys omalle elamaélle tiedostetaan ja
tunteet tulevat pintaan. Tyypillisia tunteita ovat suru, epatoivo, syyllisyys, ah-
distus, pelko ja hapea. Usein tapahtumille etsitaan syyllista, johon on helppo
purkaa vihan ja aggression tunteet. Tunteet ja ajatukset ovat myllerryksessa ja
tunteet voivat tulla ja menna aaltoillen. Fyysisia oireita reaktiovaiheessa voivat
olla esimerkiksi sydanvaivat, kuten rytmihdairiét, nopeutunut pulssi, rinnan pu-
ristus, lihassaryt, vasymys, ruokahaluttomuus, univaikeudet, p&a- tai vatsavai-

vat seka huimaus ja pahoinvointi. Fyysiset oireet voivat saikayttaa ja luoda
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pelkoa. Reaktiovaihe voi alkaa vasta, kun ihminen kokee olevansa turvassa ja
valitdn vaara on ohi. (Saari ym. 2009, 31-34, 39; Saari 2000, 52-60.)

Reaktiovaiheen kestosta on kirjallisuudessa useita tulkintoja. Tama lienee joh-
tuu siitd, ettd sen sanontaankin olevan hyvin yksilollinen. Esimerkiksi Samuli-
nin (2007, 17) mukaan vaihe kestaa yleensa 2-4 paivaa, mutta voi kestaa pi-
dempéaankin. Puolestaan Elstad (2003, 22) on sitd mielta, etta vaihe kestaa

viikoista kuukausiin.

4.3 Tyostamis- ja kasittelyvaihe

Tybstamis- ja kasittelyvaiheessa tapahtuman kasittely kdantyy usein sisdan-
pain ja kokemusta halutaan kasitella omassa rauhassa, omassa mielessa ja
yksin. Tapahtumaa ei jakseta eika haluta kerrata aaneen. Vahitellen jarkyttava
tapahtuma vaistyy muiden ajatusten tieltd ja tapahtumaan aletaan saada etai-
syytta. Tassé vaiheessa kriisiprosessi hidastuu ja paivat voivat tuntua saman-
laisilta, mutta valilla jokin pienikin asia voi laukaista rajun tunnereaktion. Puhu-
taan hyvista paivista ja huonommista paivista. Tydstamis- ja kasittelyvaiheelle
tyypillisia ovat muisti- ja keskittymisongelmat, jotka voivat ndkya tydssa ja
opiskelussa suoritusten heikkenemisena. Tyypillinen piirre on mygs artynei-
syys ja itsehillinn&n menettaminen. (Saari ym. 2009, 41-45; Saari 2000, 60—
64.) Tyostamis- ja kasittelyvaiheessa usein pohditaan kriisin tuomia muutoksia
omaan itseen ja pohditaan usein omaa identiteettia, uskomuksia ja va-

kaumusta (Shokista uuteen alkuun s.a.).

Ulkopuolista tukea on tarjolla useanlaista. Surunauha ry tarjoaa itsemurhan
tehneiden laheisille suunnattua vertaistukea, jota on saatavilla esimerkiksi ver-
taisryhmatapaamisina (Surunauha ry s.a.). Kriisissa usein vertaisilleen on hel-
pompi puhua kuin niille, jotka eivat ole olleet samanlaisessa tilanteessa. Ver-
taistuki auttaa aikansa, mutta on myos osattava nahda, koska ryhmasta voi

paastaa irti ja on aika suunnata katseet eteenpain. (Palosaari 2007, 107-108.)

4.4 Uudelleen suuntautumisen vaihe

Viimeinen vaihe on uudelleen suuntautumisen vaihe, jolloin pystytédan jo kaan-

tamaan katseet menneesta tulevaisuuteen. Samulin sanoo taman vaiheen
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kestavan koko lopun elamén. Tapahtuma on muuttunut osaksi omaa elaméan-
tarinaa ja se on voinut tuoda néhtéaville voimavaroja, joita ihminen ei tiennyt
hanella olevan. Tapahtuma ei ole enaa jatkuvasti mielessa vaikkakin valilla
tuska voi nousta pintaan. llo ja luottamus elamaa kohtaan on kuitenkin ole-
massa eika tapahtunut esta elamasta tayspainoista elamaa. (Shokista uuteen
alkuun s.a.; Saari ym. 2009, 48-49; Samulin 2007, 17.)

5 MAARALLINEN TUTKIMUS

Maaralliselle tutkimukselle yleistad on aineiston suuri maara ja tarkoituksena on
joko selittad, kuvata, kartoittaa, vertailla tai ennustaa ilmidita (Vilkka 2007, 17,
19). Liikkeelle lahdet&én siitd, ettd on olemassa teoria ilmidsta, jonka lainalai-
suuksia lahdetaan tutkimaan mittaamalla. Maarallisessa tutkimuksessa tarkas-
tellaan mitattavien muuttujien suhteita ja maaria ja tutkimustuloksia tarkastel-
laan numeerisesti. Tutkimus aloitetaan maarittamalla tutkimusongelma ja
asettamalla tutkimuskysymykset. Operationalisoinnilla tarkoitetaan teoreettis-
ten kasitteiden avaamista ymmarrettavaan arkikieliseen muotoon, jossa valitut
muuttujat on vakioitu ja niiden tutkimiseen on luotu mitta-asteikko. (Kananen
2014, 133-134; Vilkka 2007, 14, 25, 36.)

Kysely on yleisesti kaytetty menetelma keratessé aineistoa maarallisessa tut-
kimuksessa. Vakioidulla eli strukturoidulla kyselylla tarkoitetaan kyselya,
missé kaikki vastaajat vastaavat tdsmalleen samoihin kysymyksiin. Vaki-
oidussa kyselyssa tarkeda on esittaa asiat ymmarrettavasti ja siten, ettei
niissa ole tulkinnanvaraa. Aineiston luotettavuuden kannalta on tarke&a, etta
jokainen vastaaja on ymmartanyt kysymykset ja vastausvaihtoehdot samalla
tavalla ja ne ovat yksiselitteisia. Kaikille vastaajille on myds |6ydyttava sopiva
vastausvaihtoehto. Kyselyn ennakkosuunnittelu ja teoreettiseen viitekehyk-
seen paneutuminen on tarke&a, silla tutkija ei voi vastausten saamisen jalkeen
tehda enaa tarkentavia kysymyksia. (Vilkka 2005, 73; Kananen 2014, 137,
Valli 2015, 239-240.)

6 OPINNAYTETYON TOTEUTUS

Aloitin opinnaytetyoprosessin kevaalla 2018. Opinnaytetydn aihealue kumpusi
omasta kokemuksestani itsemurhan tehneen laheisena. Otin yhteytta Suru-

nauha ry:n toiminnanjohtaja Viivi Suihkoseen, jonka kanssa mietimme aiheen,
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joka palvelisi seka itseani ettéd heidan toimintaansa. Paljon puhututtanut vaihe-
teoria nousi aiheeksi, mita oli mielenkiintoista l&htea tutkimaan. Opinnaytetytn
idean esittelin ideaseminaarissa kesakuussa 2018 ja kesan aikana suunnitte-
lin kyselyn, jolla kerasin aineistoa syksylla 2018. Kevaalla 2019 Surunauhan

toiminnanjohtaja vaihtui ja tehtavassa aloitti Riilka Hagman-Kiuru.

6.1 Tutkimuksen lahtokohdat ja tavoitteet

Opinnaytetyoni on tutkimuksellinen tyd, missa selvitetaan itsemurhan tehnei-
den laheisten surua ja sen etenemista traumaattisen kriisin ja surun vaiheisiin
peilaten. Lahdin liikkeelle siita, etta jokainen suree tavallaan ja surun taustalla

on trauma.

Tutkimusaihe on tarkea ja ajankohtainen, silla itsemurha on edelleen aiheena
tabu, vaikka onkin hyvin yleinen. Suomessa tehdaan vuosittain noin 800 itse-
murhaa ja itsemurha on toiseksi yleisin tapaturma- ja vékivaltakuolleisuuden

syy (Tilastokeskus 2017). Uskon, etta opinnaytetyolla on myds tarkea tehtava
yhteiskuntavastuun kannalta, silla haluan tuoda omalta osaltani itsemurhatie-
toutta ja tilastoja ihmisten nahtaville ja nayttaa, etté itsemurhista voi ja pitdé

puhua. Oppimalla tunnistamaan itsemurhariskin voi jokainen osaltaan vaikut-

taa itsemurhien ennaltaehkaisyyn.

6.2 Toimeksiantaja Surunauhary

Surunauha ry on vuonna 1997 perustettu valtakunnallinen vertaistukijarjesto,
jonka tarkoituksena on tukea itsemurhan tehneiden laheisia ja lisaté keskuste-
lua itsemurhasta. Surunauhan vertaistuki toimii vapaaehtoisvoimin. Vertaistu-
kihenkilot eivat ole ammattiauttajia vaan heilla on pohjalla oma kokemus lahei-
sen itsemurhasta. Vertaistukea on tarjolla niin ryhmamuotoisesti eri puolilla
Suomea, henkilokohtaisesti, verkkokeskusteluna kuin puhelinpalvelunakin.
Surunauha jarjestaa myaos vuosittain vertaistukiviikonloppuja. (Surunauha ry

s.a.)

Surunauhan toiminnanjohtajan, Viivi Suihkosen, kanssa mietimme aihetta
opinnaytetydlle, joka palvelee Surunauhan tarpeita ja mahdollisesti myds am-
mattilaisia laajemmalla kentalla tuoden esille uutta tietoa itsemurhan tehnei-

den l&heisten suruprosessista. Suihkosen (2018) mielesta tutkimustiedosta
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voisi olla hyétyd myos Surunauhan alkavaan yhteistydhankkeeseen, joka liit-

tyy ammattilaisten kouluttamiseen surevan kohtaamiseen.

6.3 Aiemmat tutkimukset

Jo nopealla katsauksella voi sanoa, etta surusta, itsemurhista ja laheisten su-
rusta toipumisesta on tehty aiempaa tutkimusta niin kansallisella kuin kansain-
valisellakin tasolla monista eri nakdkulmista. Van Der Pol ja Pehrsson (2016)
selvittavat tutkimuksessaan Examination of the grieving processes of suicide
survivors amerikkalaisten itsemurhan tehneiden laheisten surusta selviyty-
mista. Tutkimuksen lahtékohdat olivat pitkalti samanlaiset kuin omassa tutki-
muksessani, mutta kaytetyt menetelmat olivat erilaiset. Amerikkalaistutkimuk-
sessa todetaan, etté usein tutkimuskohteena ovat itsemurhan tekijat ja itse-
murhan tehneiden laheiset ovat jo vuosia jadneet huomiotta (Van Der Pol &
Pehrsson 2016, 160).

Opinnaytetydssani olen kayttanyt lahteend muutamia suomalaisia vaitoskirja-
tasoisia tutkimuksia. Yhtena lahteena on Tuula Uusitalon vaitéskirja vuodelta
2006. Narratiivisen tutkimuksen aiheena on itsemurhan tehneiden laheisten
suru ja elama laheisen itsemurhan jalkeen. Haastateltavia tutkimuksessa oli
24. Vuonna 2007 Uusitalo julkaisi vaitoskirjaansa pohjautuvan kirjan, Yli mah-

dottoman: Itsemurha ja laheinen, mita olen myds kayttanyt lahteena.

Mari Pulkkinen (2016) on vaitoskirjassaan tutkinut laheisen menettamisté ko-
konaisvaltaisena kokemuksena. Han nostaa esiin surun etenemisen vaihemal-
lin problemaattisuuden ja houkuttelee tarkastelemaan surua uudesta nakokul-
masta. Myds Pulkkinen on julkaissut vaitdskirjaansa perustuvan teoksen Su-
run sylissa: suomalaisten kokemuksia menetyksesta (2017), mit&d myoskin

olen hyddyntanyt tydssani.

Olen kayttanyt lahteend myos Ojanperd-Samulinin vaitoskirjatutkimusta
(2017) Yhdessa loytyy toivo: Itsemurhien ehkéaisyn nédkdkulma Palvelevan pu-
helimen ty6ssa vuosina 1965-1995.
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6.4 Tutkimuskysymykset

Lahdin liikkeelle siitd, ettd jokainen suree tavallaan. Selvitin, ovatko vastaajat
kokeneet teoriassa esitetyt surun vaiheet ja eteneekd suru teorian vaiheiden
mukaisesti, kuten niistd ammattilaisille opetetaan. Kyselylla selvitin, onko vas-
tanneiden kesken havaittavissa yhtenevaisyyksia prosessin etenemisesta.
Vaikka surun etenemista prosessina ja vaiheittain on kirjallisuudessa usein kri-
tisoitu ja yksilollisyytta korostettu, asetin tutkimuskysymykseni silla olettamuk-

sella, etta vaiheet etenevat, kuten teoriassa on esitetty.

Saaren ym. (2009, 20) mukaan traumaattisen kriisin prosessi noudattaa
yleensa tiettya lainalaisuutta, joskin reaktioiden voimakkuudessa ja kestossa
on eroja. Tavoitteenani oli selvittaa, kuinka nimenomaan itsemurhan tehnei-
den laheisten suru on edennyt ja nousevatko kyselyn vastauksissa jotkin tietyt
piirteet. PAakysymyksenéani oli, ovatko vastaajat kokeneet teoriassa esitetyt

surun vaiheet ja onko suru edennyt teorian vaiheiden mukaisesti.

Alakysymyksina selvitin, onko suruprosesseissa eroja miesten ja naisten tai
eri-ikaisten valilla. Mielenkiintoisena seikkana selvitin myds, onko laheisen it-
semurha tullut yllatyksen& vai onko siitd ollut olemassa jo aavistus ja onko it-
semurhan yllatyksellisyys yhteydessa surun vaiheisiin ja onko l&heisen itse-

murhasta kuluneella ajalla yhteys surun etenemiseen.

6.5 Aineistonkeruu ja tutkimusmenetelmat

Tutkimusmenetelman valintaan vaikuttaa se, millaista tietoa tutkimuksella ha-
lutaan ja milla metodeilla tata tietoa voidaan saada (Hirsjarvi ym. 1998, 183—
184). Tutkimukseni menetelmallinen l&hestymistapa on maarallinen, silla se
palvelee parhaiten tutkimustani ja mahdollistaa vertailtavuutta ja yleistetta-
vyytta. Tuloksia voidaan verrata teoriaan ja liséksi voidaan tarkastella vastaa-

jien keskinaisia eroja.

Kerasin tutkimusaineiston itsemurhan tehneiden laheisille suunnatulla lomake-
kyselylla. Kaytin seka sahkoista Webropol-kyselya etta paperista kyselyloma-
ketta, jotta mahdollisimman moni voisi vastata kyselyyn. Molemmissa lomak-
keissa oli samat kysymykset. Talla tavoin Surunauhassa on aiemminkin toi-
mittu keratessa aineistoa. Kananen (2014, 156) sanoo verkkokyselyn etuina
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olevan mm. sen nopeus aineistonkeruussa, kustannustehokkuus seka sen
laaja tavoitettavuus vastaajan asuinpaikasta riippumatta. Verkkokyselyn hait-
tapuolina han mainitsee usein matalaksi jaavan vastausprosentin seka epai-
lyksen tulosten luotettavuudesta. Kohdallani ei ollut Kanasen mainitsemaa on-
gelmaa matalasta vastausprosentista. Uskon, etté aineistonkeruussa etunani
oli vertaisuuteni vastaajien kanssa. Jaoin oman tarinani kyselyn saatteessa,
joten uskon sen vaikuttaneen myoés runsaan vastausmaaran saamisessa.

Vastaajilla voi olla motivaationa halu auttaa vertaistaan.

Paperinen kysely lahetettiin Surunauhan vertaistukiryhmien vetajille ympéri
Suomea. Tarkoitus oli, etté he jakavat kyselyt ryhmissa ja lahettavat taytetyt
kyselyt minulle. Paperisessa kyselyssa oli myos nettikyselyn osoite. Suurin
osa vastaajista, oletettavasti myds ryhmassa paperikyselyn saaneista, tayttikin
kyselyn omalla ajallaan netissa. Paperikyselyita palautui minulle ainoastaan
19 kappaletta, kun nettikyselyn taytti 200 vastaajaa. S&hkdisen kyselyn linkki&
jaettiin myds Surunauhan eri medioissa, kuten Facebook-sivuilla seka sahkoi-
sessd ja painetussa jasenlehdessa, joka ilmestyi syys-lokakuun vaihteessa
2018. Surunauhan jakamaa Facebook-julkaisua jaettiin yli 10 kertaa. Kysely
oli avoinna kaksi kuukautta.

6.6 Tutkimuksen luotettavuus ja eettisyys

Tutkimuksen luotettavuuden kannalta tarke&é on tutkijan objektiivisuus. Ano-
nyymi kysely, missa tutkija ei tapaa tutkittavia, edistaa puolueettomuutta ja
mahdollistaa sen, etta tutkija ei voi vaikuttaa tutkimustuloksiin. (Vilkka 2007,
16.) Kyselyssa ei kysytty mitaan henkilétietoja ja kysymykset oli strukturoitu si-
ten, etteivat yksittiset vastaukset nousseet esille eika vastauksista voinut tun-
nistaa vastaajaa. Kyselyn alussa saatetekstissa kerroin, mihin ja miksi vas-

tauksia kerataan ja miten aineistoa tullaan kayttamaan.

Oman kokemukseni kautta, itsemurhan tehneen laheisen&, minulla on jonkin-
lainen, omanlaiseni kasitys tutkittavasta aiheesta. Olen pyrkinyt kuitenkin ole-
maan tutkimuksen teossa mahdollisimman objektiivinen ja asettumaan tutkijan
rooliin siten, etteivat oma kokemukseni ja sen tuomat kasitykset vaikuttaisi esi-
merkiksi kysymysten asetteluun. Kyselya tehdessani pyysin ulkopuolista apua

ja kaytin testivastaajia. Pyysin yhdeksaa henkiloa testaamaan kyselya. Osalla
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testivastaajista oli omakohtaista kokemusta laheisen itsemurhasta, osalla ei.

Testivastausten perusteella muokkasin kyselya siten, ettd kysymykset ja vas-
tausvaihtoehdot ovat teknisesti toimivia ja kysymyksenasettelultaan mahdolli-
simman objektiivisia. Tulosten luotettavuuden kannalta on toki aiheellista poh-
tia, ovatko lomakkeessa esitetyt kriisin vaiheet ikaan kuin johdatelleet vastaa-
jat nakemaan omat kokemuksensa vaiheiden mukaisesti ja voidaanko taman-

tyyppista itsediagnosointia ylipaataan pitaa luotettavana.

Luotettavuuteen vaikuttaa myds vastaajien henkilokohtainen kokemus asi-
oista. Vastaukset kuvastavat vastaajien omaa kasitysta tutkittavasta aiheesta
tutkimushetkella eivatka kerro mitdan absoluuttista totuutta. Voihan olla, etta
sama henkil6 kokee ja ndkee asiat eri tavalla esimerkiksi vuoden kuluttua ja

vastaukset olisivat talldin erilaiset.

Kasittelin aineistoa luottamuksellisesti ja kaytin sitd ainoastaan opinnaytety6-
tutkimuksessa. Ennen kyselyn toteuttamista tein Surunauha ry:n toiminnanjoh-
taja Viivi Suihkosen kanssa tutkimuslupahakemuksen, josta kay ilmi mihin tar-
koitukseen tutkimusta tehdaan, mihin aineistoa tullaan kayttamaan ja missa
valmis ty0 tullaan julkaisemaan. Vertaistukiryhmien vetéjat postittivat ryhmissa

taytetyt paperiset vastauslomakkeet suoraan minulle.

Paperisessa kyselylomakkeessa on aina omat haasteensa. Hirsjarven ym.
(1998, 197) mukaan avoimet kysymykset antavat mahdollisuuden vastaajan
oman mielipiteen ilmaisuun, kun taas monivalintakysymys ohjaa vastaamaan
valmiiksi esitettyihin vaihtoehtoihin. Huomasin kuitenkin, etta paperisissa lo-
makkeissa monivalintakysymyksissa oli joskus valittu useampia vastausvaih-
toehtoja, jotka osittain sulkivat toisensa pois. Lisaksi lomakkeisiin oli kirjoitettu
monivalintavastauksen peraan tarkennusta omaan vastaukseen. Naita tarken-

nuksia en kuitenkaan voinut huomioida kasitellessani vastauksia.

Hirsjarven ym. (1998, 199) mukaan on havaittu, ettd kysymyksiin vastataan,
vaikka vastaajilla ei olisikaan kunnon kasitysta asiasta. Taman takia olisi hyva,
ettd olisi myos vaihtoehto, joka ei pakota vastaamaan. Nain jalkivisaana ym-
marsin, etta kysymyksessa, jossa selvitin, ovatko vaiheet edenneet esitetyssa

jarjestyksessa, olisi pitanyt olla myds vaihtoehto "en osaa sanoa”. Nyt vaihto-
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ehdot olivat "kylla” ja "en”. Kieltavasti vastanneita pyydettiin lisdksi kuvaile-
maan sanallisesti vaiheiden jarjestysta. Paperisesta kyselysta kavi ilmi, etta
tama kysymys oli osalle vastaajalle kompastuskivi, silla muutama vastaaja oli
itse kirjoittanut lomakkeeseen vaihtoehdon "en osaa sanoa” tai rastinut mo-
lemmat vaihtoehdot ja kuvaillut sanallisesti vaiheiden jarjestysta. Vaikka taméa
tuli ilmi ainoastaan muutamassa vastauksessa, kertoo se kysymyksen ongel-
mallisuudesta, joka voi vaikuttaa myds sahkoisen kyselyn vastauksissa. Sah-

koisessa kyselyssa kysymykseen pystyi valitsemaan vain toisen vaihtoehdon.

7  TUTKIMUKSEN TULOKSET

Kyselyyn vastasi kaikkiaan 219 henkild4a, joista 200 vastasi nettikyselyyn ja 19
paperikyselyyn. Nelja paperikyselya kuitenkin palautui minulle sen verran
myo6haan, etta vastausaika oli ehtinyt sulkeutua ja naita vastauksia en voinut
enaa ottaa huomioon. Lopullinen vastausten mééara, jota analysoin, on siis
215. Uskon nettikyselyn vastauksien maaraan vaikuttaneen sen, ettéa paperilla
kysely oli suhteellisen pitka, kahden A4 -paperin mittainen eli 4-sivuinen. Pa-
perikyselyssa oli myds sahkoisen nettikyselyn osoite, joten uskon, etta vastaa-
jille mieluisempaa oli tayttaa kysely omalla ajallaan rauhassa, kuin etta se olisi
taytetty vertaistukiryhman tapaamisessa.

Itse yllatyin suuresti vastausten maarasta, silla tavoitteeni oli saada vahintaan
60 vastausta. Yllatyin myos siitd, kuinka avoimesti ja rehellisesti vastaajat oli-
vat kirjoittaneet viimeiseen, avoimeen kysymykseen. Sain myo6s paljon kan-

nustusta tyohoni ja useassa vastauksessa opinnaytetyoni aihe todettiin tarke-

aksi.

Vastausten maaraan ja avoimuuteen vaikutti todennakdisesti oma kokemuk-
seni ja vertaisuuteni vastaajien kanssa eli se, etta jaoin oman tarinani kyselyn
saatteessa sek& Surunauhan jasenlehdessa. Vertaisuuteen liittyy kokemuk-
sen tuoma ymmarrys aiheesta ja tunne siitd, etta asian kanssa ei ole yksin.
Ominaista vertaisuudelle on nimenomaan kokemusten samankaltaisuus. Ver-
tainen voi antaa vertaiselleen erilaista tukea kuin mita esimerkiksi ammattiaut-
tajat, koska usein ammattilaisilta puuttuu omakohtainen kokemus. (Rissanen
& Puumalainen 2016, 4.)
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7.1 Vastaajien tausta

Yhteensa vastaajia oli 215, joista naisia oli 198, miehid 13 ja 4 ei halunnut
vastata kysymykseen. Naisia oli siis perati 94 prosenttia sukupuolensa ilmoit-
taneista. Ikdjakauma vastaajien kesken jakautui kuvan 1 mukaisesti painot-
tuen 20-35-vuotiaisiin.

Vastaajien ikdjakauma (N=215)

visov. [ 233
se-sov. [ 105
alle2ov. D 93

0,0 10,0 20,0 30,0 40,0 50,0 60,0 70,0 80,0 90,0

Kuva 1. Vastaajien ikdjakauma

Selvitin vastaajan ja itsemurhan tehneen suhdetta monivalintakysymyksella
(kuva 2).

ltsemurhan tehnyt henkild oli (N=215)

Muu, mika?
6 % Avo- tai aviopuolisoni
10%

Ystavani

14 %
Lapseni
18 %
Muu lahisukulainen
12%
Seurustelukumppanin

i

3% Vanhempani

19%

Siskoni/veljeni
18 %

Kuva 2. Vastaajan ja itsemurhan tehneen henkilon suhde

100,0
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Useimmiten itsemurhan tehnyt oli vastaajan vanhempi, lapsi tai sisarus. Kuu-
della prosentilla itsemurhan tehnyt oli jokin muu kuin annetuissa vaihtoeh-
doissa oli esitetty. He vastasivat itsemurhan tehneen olleen mm. aiti- tai isa-

puoli, entinen kumppani, sukulaisen tai ystavan puoliso tai tyékaveri. (Kuva 2.)

Laheisen itsemurhan yllatyksellisyytta selvitin myos monivalintakysymyksella
(kuva 3).

Oliko laheisesi itsemurha sinulle yllatys? (N=215)

Ei lainkaan yllatys l 2,8

0,0 10,0 20,0 30,0 40,0 50,0 60,0 70,0 80,0 90,0 100,0

Kuva 3. Laheisen itsemurhan yllatyksellisyys

Kuvasta 3 huomaa, etta useimmiten laheisen itsemurha tulee taysin yllatyk-
sena. Ainoastaan noin kolme prosenttia yli kahdestasadasta vastaajasta vas-
tasi, etta itsemurha ei ollut lainkaan yllatys. Joka kolmannella kuitenkin on ollut

jonkinlainen aavistus asiasta.

Runsaalla puolella vastaajista laheisen itsemurhasta oli kulunut jo useita vuo-

sia, kuten kuvasta 4 kay ilmi.

Kauanko ldaheisesi kuolemasta on kulunut aikaa? (N=214)

Yli 5 vuotta

Yli 3 vuotta - 5 vuotta - 14,0
Yli 1 vuosi - 3 vuotta _ 28,0
e-12kk [ 8,9
atleskk [N o5

0,0 10,0 20,0 30,0 40,0 50,0 60,0 70,0 80,0 90,0 100,0

w
o
[

Kuva 4. Laheisen kuolemasta kulunut aika vastaushetkella
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Noin joka viidennella tapahtumasta oli kulunut korkeintaan vuosi. Tasta voinee
paatella, ettd myos he, joiden |&heisen kuolemasta on kulunut vasta vahan ai-
kaa, ovat loytdneet Surunauhan ja sen kautta myos kyselyn. Toki voi olla

mya0s niita, jotka ovat Ioytaneet kyselyn netista sattumalta.

7.2 Surun eteneminen ja surun kokeminen

Selvitin, ovatko vastaajat kokeneet teoriassa esitettyja surun vaiheita, onko ne
koettu teorian mukaisessa jarjestyksessa ja millaisia oireita tai piirteita niihin

on sisaltynyt.

Paaosin vastaajat ovat kokeneet teoriassa esitetyt surun vaiheet, kuten ku-

vasta 5 voidaan huomata.

Surun eri vaiheiden kokeminen

reaktiovane (v215) -

Tysstamis- ja kasittelyaine (v=215) [

Uudelleen suuntautumisen vaihe (N=215) m
0% 20% 40 % 60 % 80 % 100 %

mKylla ®mE  mVaikea sanoa/Vaikea vastata, koska tapahtumasta on kulunut vasta niin vdhan aikaa

Kuva 5. Surun eri vaiheiden kokeminen

Valtaosa vastaajista kertoi kokeneensa sokkivaiheen, reaktiovaiheen seka
tyostamis- ja kasittelyvaiheen. Noin kaksi kolmannesta oli kokenut myds uu-
delleen suuntautumisen vaiheen. Koska tama on vaiheista ajallisesti mydhai-
sin, on luonnollista, etta vastaajien joukossa oli enemman niita, jotka eivat ol-

leet sitd kokeneet tai eivat osanneet arvioida asiaa.

Kysyin mygs, ovatko ne vastaajat, jotka ovat kokeneet useamman (vahintaan
kaksi) esittelemistani vaiheista, kokeneet vaiheet siiné jarjestyksessa, kun ne
on teoriassa esitetty.
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Oletko kokenut vaiheet teoriassa esitetyssa jarjestyksessa?
(N=194)

EKylls mEi

Kuva 6. Vaiheiden jarjestys

Kuvasta 6 kay selvasti ilmi, ettd pa&osin vastaajat olivat kokeneet vaiheet teo-
rian mukaisessa jarjestyksessa. Ne, jotka eivat olleet kokeneet vaiheita jarjes-
tyksessda, kommentoivat sanallisesti vaiheidensa jarjestysta. Useat vastaajista
mainitsivat vaiheiden menneen paallekkain. Varsinkin reaktio- ja kasittelyvai-
heen mainittiin useammassa vastauksessa tulleen paallekkéin, vuorotellen ja
vaihdellen. Useat myds kertoivat surun ja eri vaiheiden tulevan ja menevan ja

elavansa omaa jarjestystadn. Ohessa muutamia poimintoja vastauksista:
Kyseessa ei ole prosessi, tai matka. Ellei matka sitten mutkittele edes-
takaisin.
Suru on aaltoliiketta.

Vaiheiden piirteet ovat tulleet sekaisin ja niita tulee vielakin, ei tosin
yhta voimakkaina kuin alussa.

Ne ovat paallekkain, tai tulevat ja menevat ihan omassa jarjestykses-
saan. Ehka spiraalimaisena, edistysta tapahtuu mutta hitaasti ja taka-
pakkeja tulee.

En ole ihan varma missa vaiheessa koin minkakin.
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Yli puolet vastanneista oli vastaushetkelld uudelleen suuntautumisen vai-

heessa ja noin viidennes kasittelyvaiheessa (kuva 7).
Mika vaihe lahinna kuvaa tamanhetkista tilannettasi? (N=210)

Sokkivaine | 1,9

Reaktiovaihe [ 2,4

Tydstamis- ja kasittelyvaihe _ 19,5
Uudelleen suuntautumisen vaihe _ 52,9

Useampi edellad kuvatuista vaiheista, mitka? _ 12,9

Vaikea sanoa - 10,5

0,0 10,0 2000 30,0 40,0 50,0 600 70,0 80,0 90,0 1000
%

Kuva 7. Vaihe vastaushetkella

Noin joka kahdeksas vastaaja arvioi olevansa vastaushetkella useammassa
vaiheessa samanaikaisesti. Heista selvasti yli puolet kertoi elavansa kasittely-
vaihetta ja uudelleen suuntautumisen vaihetta paallekkain. Myds muunlaisia
yhdistelmia oli mainittu, kuten sokkivaihe ja reaktiovaihe, sokkivaihe, reaktio-
vaihe ja tydstamis- ja kasittelyvaihe seka reaktiovaihe ja tydstamis- ja kasitte-
lyvaihe. Eras vastasi olevansa menossa uudelleen suuntautumisen vaiheen

jalkeisessa ajassa.

7.3 Erivaiheissa koetut piirteet

Eri vaiheissa koettuja oireita ja piirteitd selvitin monivalintakysymyksilla, joissa

vastausvaihtoehtoina olivat teoriasta eniten esiin nousseet piirteet.
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7.3.1 Sokkivaihe
Kuvassa 8 on esitetty sokkivaiheessa koettujen oireiden ja piirteiden yleisyys.

Sokkivaiheessa koetut oireet/piirteet (N=199)

Voimakkaat tunteet ja tunteenpurkaukset (itku, huuto) [ 66,3
Epétodellinen/unenomainen tunne (danet ja... [ RS 62,3
Tapahtumien ja sanojen painuminen mieleen tarkasti [ S 57,3
Tunteiden heittely laidasta laitaan [ D 53,3
Lamaantuminen [ 477

Tunteettomuus/turtuneisuus [ 467

Asian kieltaminen [ 437
Ajankasityksen muuttuminen [ 367
Kyvyttémyys tehda paatoksia [ 32,7

Hysteria [ 246
Jokin muu, mika? [ 226

% 0,0 10,0 20,0 30,0 40,0 50,0 60,0 70,0 80,0 90,0 100,0

Kuva 8. Sokkivaiheessa koetut oireet/piirteet

Useimmin koettuja asioita olivat voimakkaat tunteet ja tunteenpurkaukset (itku,
huuto), epatodellinen/unenomainen tunne (aanet ja tapahtumat kaukaisen tun-
tuisia) ja tapahtumien ja sanojen painuminen mieleen tarkasti. Jokin muu,
mika -avoimeen kohtaan vastattiin monenlaisia oireita ja niissa oli paljon yhte-
nevaisyyksia. Useat naista olivat erilaisia fyysisia reaktioita, tunteita ja ajatuk-
sia. Useamman henkilén mainitsemia olivat myés mm. pelko, viha, ylireippaus
tai rationaalisesti toimiminen, ruokahaluttomuus, unettomuus, helpotus, tie-
donjano, epatoivo ja epausko. Erds vastasi olleensa fyysisesti niin heikko,
ettei pystynyt kavelem&an. Toinen vastasi oireena tulleen naurun, jota ei saa-
nut loppumaan. Mielenkiintoista oli, etta joukossa oli kaksi vastaajaa, jotka
kertoivat olevansa sokkivaiheessa, vaikka heidan laheisensé kuolemasta oli

kulunut jo yli vuosi.

7.3.2 Reaktiovaihe

Kuten kuvasta 9 huomaa, yli puolet vastaajista on kertonut kokeneensa reak-
tiovaiheessa itsensa syyllistamista, vasymysta, univaikeuksia, tapahtuman
toistumista mielessé hereilla tai unessa seka ruokahaluttomuutta.



Reaktiovaiheessa k

Itsensa syyllistaminen

Vasymys

Univaikeudet

Tapahtuman toistuminen mielessa hereilla tai unessa
Ruokahaluttomuus

Tunne, ettd itsemurhan tehnyt on lahelld
Sydanvaivat, kuten rytmihairiot, nopeutunut pulssi,
Pahoinvointi

Jokin muu, mika?

Paansarky, huimaus

Vapina

Vatsavaivat

Lihassarky

Hikoilu
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oetut oireet/piirteet (N=205)

L
R 70,2
T 61,8
R, 62,4
—— 517
B 22,0

- R 36,1
I 317
B 26,3
B 25,9
B 24,4
R 234
e 122
L)

0,0 10,0 20,0 30,0 40,0 50,0 60,0 70,0 80,0 90,0 100,0
%

Kuva 9. Reaktiovaiheessa koetut oireet/piirteet

Avoimista vastauksista kavi ilmi, ettd myos vihan kokeminen lisdéntyi reaktio-

vaiheessa. Vihaa oli tunnettu seka itsemurhan tehnytta kohtaan, itsemurhan

tehneen puolisoa kohtaan seka niita k

ohtaan, jotka olisivat vastaajan mielesta

pystyneet auttamaan itsemurhan tehnytta. Syyllisen etsiminen nousi my6s

esiin useassa vastauksessa. Muina reaktiovaiheen oireina ja piirteind mainit-

tiin mm. omat itsetuhoiset ajatukset, muistiongelmat, keskittymisvaikeudet,

tarve puhua asiasta, alkoholin kayton

tenlahto.

7.3.3 Tyo6stamis- ja kasittelyvaihe

lisddntyminen, hapean tunne seka hius-

Tyostamis- ja kasittelyvaiheessa oli koettu yleisimmin keskittymisvaikeuksia,

artyneisyytta seka sosiaalisista suhteista vetaytymista (kuva 10).
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Tyostamis- ja kasittelyvaiheessa koetut oireet/piirteet (N=190)

Sosiaalisista suhteista vetdytyminen _ 54,7
Tapahtumasta ei jaksa enda puhua vaan sita kay _ 50.0
mieluummin lapi omassa mielessa ’

Oman identiteetin pohtiminen

Itsehillinndn menettaminen _ 34,7
Jokin muu, mika? - 13,2

0,0 10,0 20,0 30,0 40,0 50,0 60,0 70,0 80,0 90,0 100,0
%

Kuva 10. Tyostamis- ja kasittelyvaiheessa koetut oireet/piirteet

Avoimissa vastauksissa tyostamis- ja kasittelyvaiheen oireina mainittiin myos
mm. kyynistyminen, itkukohtaukset ja alkanut syomishéairio. Myos Jumala tai
usko nousivat vastauksissa esiin. Yksi vastaaja kertoi luottamuksensa Juma-
laan kadonneen, toinen puolestaan etsi tukea Raamatusta ja uskosta. Eras
vastaaja kertoi tapahtuman purkaantuneen luovuutena. Moni etsi tukea vertai-

sistaan tai terapiasta.

7.3.4 Uudelleen suuntautumisen vaihe

Aiemmassa kysymyksessa 140 henkil6a oli vastannut kokeneensa uudelleen
suuntautumisen vaiheen. Tassa vaiheessa koettuja piirteitéd koskevaan kysy-
mykseen oli kuitenkin vastannut 150 henkil6a. Mielestani tAma kertoo siita,
ettd vaiheiden kokeminen ei ole niin yksiselitteitda. Uusien voimavaroja |6ytymi-
nen omasta itsesta oli selvasti yleisin tata vaihetta kuvaava asia. Noin joka toi-

nen kertoi myds elamanilon ja luottamuksen elamaén palautuneen. (Kuva 11.)
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Uudelleen suuntautumisen vaiheessa koetut oireet/piirteet
(N=150)

Uusien voimavarojen I6ytyminen itsestd | 68,0
Eldmanilon palautuminen _ 50,7
Luottamus eldmaan palautuu | 46,7
Elaman tuntuminen merkityksellisemmalt kuin... [N 43,3
Jokin muu, mika? — 24,0

0,0 10,0 20,0 30,0 40,0 50,0 60,0 70,0 80,0 90,0 100,0
%

Kuva 11. Uudelleen suuntautumisen vaiheessa koetut oireet/piirteet

Useissa avoimissa vastauksissa nousi esiin hyvaksyminen tai ainakin pyrki-
mys tapahtuneen hyvéaksymiseen, anteeksianto ja omien arvojen muuttumi-
nen. Myos elaman rajallisuuden ymmartaminen mainittiin useammassa kuin
yhdessé vastauksessa. Avoimia vastauksia lukiessani minulle tuli hyva olo
siitd, mita kaikkea vastaajat olivat oivaltaneet ja sisaistaneet, kuten etta tapah-
tuma oli kaannetty voimavaraksi, oli helpompaa sanoa "ei”, oma jaksaminen ja
rajat tunnistettiin paremmin ja elaman pienista iloista osattiin nauttia paremmin
kuin ennen. Itsemurhan tehnytta I&heista kohtaan tunnettiin myos Kkiitollisuutta,

etta oli saatu elaa ne vuodet hanen rinnallaan.

7.4 Miesten ja naisten suruprosessi

Tarkoituksenani oli vertailla miesten ja naisten vastauksia, mutta koska kyse-
lyyn vastasi 198 naista ja vain 13 miest&, en voinut toteuttaa vertailua aiko-
mallani tavalla. Miehet ja naiset olivat kuitenkin vastanneet pitkalti samalla ta-
valla eli tulokset eivat viitanneet olennaisiin eroihin miesten ja naisten surun
kokemisessa. Taman aineiston perusteella en kuitenkaan voi vastata tutki-
mukseni alakysymykseen, onko suruprosesseissa eroja miesten ja naisten va-
lilla. Huomasin, ettd naiset ilmoittivat kokeneensa enemman erilaisia oireita eri
vaiheissa kuin miehet. Naiset myos vastasivat miehid useammin vaiheiden oi-

reiden ja piirteiden "jokin muu, mika?” -kohtaan.
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7.5 Eri-ikéisten suruprosessi

Lahes puolet kaikista vastaajista oli 20—35-vuotiaita. k& vaikutti ymmarretta-
vasti siihen, millainen suhde vastaajalla oli itsemurhan tehneeseen. Kuvassa
12 on esitetty vastaajan suhde itsemurhan tehneeseen henkil66n ikaryhmit-

tain. Kuvassa nakyvat vastaajien lukumaarat. (Kuva 12.)

Vastaajan suhde itsemurhan tehneeseen ikaryhmittain

35
30
25
20

15

10 |‘

Vastaajien lkm

(S]

Alle 20 v. (N=21) 20-35 v. (N=102) 36-50 v. (N=42) yli 50 v. (N=50)
B Avo- tai aviopuolisoni M Lapseni Vanhempani Siskoni/veljeni
B Seurustelukumppanini B Muu ldhisukulainen B Ystavani B Muu, mika?

Kuva 12. Vastaajan suhde itsemurhan tehneeseen ikaryhmittéin

Alle 20-vuotiailla itsemurhan tehnyt henkilo oli useimmiten vastaajan van-
hempi, muu l&hisukulainen tai ystava. ltsemurhan tehnyt 20-35-vuotiaiden
kohdalla oli yleisimmin vastaajan vanhempi, ystava tai sisko/veli. Ikdryhmassa
36-50-vuotiaat itsemurhan tehnyt oli useimmiten sisarus, vanhempi tai oma
lapsi. Yli 50-vuotiailla tilanne onkin taysin erilainen kuin tata nuoremmilla: yli
puolet kertoi itsemurhan tehneen olleen oma lapsi ja joka viidennella kyse oli

avo- tai aviopuolisosta. (Kuva 12.)

Alle 20-vuotiailla laheisen itsemurhasta oli kulunut useimmiten 1-3 vuotta.
Muissa ik&ryhmissa suurin osa oli vastannut itsemurhasta kuluneen yli 5
vuotta. Ikéa ei ollut yhteydessa siihen, oliko itsemurha tullut yllatyksena. Suu-

rimmalle osalle kaikissa ikaryhmisséa itsemurha oli taysin yllatys.

Sokkivaiheen oli kokenut suurin osa vastaajista kaikissa ikaryhmissa. Sokki-

vaiheen oireista ja piirteista nousi mielenkiintoisena seikkana esiin, etta yli 50-
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vuotiailla asian kieltaminen ja hysteria olivat harvinaisempia kuin muissa ika-
ryhmissa. Muuten oireiden ja piirteiden kokeminen eri ikaryhmissa oli melko

samanlaista.

Kuvasta 13 nékee, miten vastaajat olivat kokeneet reaktiovaiheen.

Tunnistatko kokeneesi reaktiovaiheen?

viso . (v=s0) | —
sesov.(v=22) |
2035 v (v=102) |
At 20v. (v=21) |

0% 10 % 20% 30% 40 % 50 % 60 % 70 % 80 % 90% 100 %

EKylld MWEn ®Vaikea sanoa/Vaikea vastata, koska tapahtumasta on kulunut vasta niin vdhan aikaa

Kuva 13. Reaktiovaiheen kokeminen

Reaktiovaiheen kokemisessa oli eroja siten, etté yli 36-vuotiaista miltei kaikki
tunnistivat kokeneensa vaiheen, kun taas nuoremmat ja varsinkin alle 20-vuo-
tiaat eivat sita niin yksimielisesti tunnistaneet kokeneensa. Tosin alle 20-vuoti-
aita oli lukumaarallisesti sen verran vahan, etta havaittu ero ei ole kovin mer-

kitseva.

Tyo6stamis- ja kasittelyvaiheen kokeminen oli hyvin samankaltainen kaikissa
ikaryhmissa. Tyostamis- ja kasittelyvaiheen oireista ja piirteistd nousee huomi-
onarvoisena seikkana se, etta alle 20-vuotiaista lahes kaikki olivat kokeneet
keskittymisvaikeuksia.

Uudelleen suuntautumisen vaiheen oli kokenut suurin osa vastaajista kaikissa
muissa paitsi alle 20-vuotiaiden ikdryhmassa, kuten kuvasta 14 voi nahda.
Tama on luonnollista, koska alle 20-vuotiailla tapahtumasta oli kulunut vdhem-
man aikaa. Nayttaisi silta, etta yli 50-vuotiaiden kohdalla on enemman niita,
jotka eivat ole kokeneet uudelleen suuntautumisen vaihetta. Ika voi olla yksi
tekija, joka vaikuttaa surun vaiheiden kokemiseen ja vaikeuttaa uudelleen
suuntautumisen kokemista. (Kuva 14.)



32

Tunnistatko kokeneesi uudelleen suuntautumisen vaiheen?

yli 50 v. (N=50)

36-50 v. (N=42)

20-35 v. (N=102)

Alle 20 v. (N=21)

0% 10 % 20 % 30% 40 % 50 % 60 % 70 % 80 % 90 % 100 %

HKylla HEn M Vaikea sanoa/Vaikea vastata, koska tapahtumasta on kulunut vasta niin vahan aikaa

Kuva 14. Uudelleen suuntautumisen vaiheen kokeminen ik&ryhmittain

Yli 50-vuotiaat olivat vastanneet huomattavasti enemman kuin muut ikaryhmaét
avoimiin ”jokin muu, mika” -kohtiin kaikkien surun vaiheiden kohdalla. Vahiten
niihin olivat vastanneet alle 20-vuotiaat. Alle 20-vuotiaat vastasivat muihin ik&-
ryhmiin verrattuna huomattavasti useammin "vaikea sanoa”, kun selvitettiin eri

vaiheiden kokemista.

7.6 Itsemurhan yllatyksellisyyden yhteys surun etenemiseen

Laheisen itsemurhan yllatyksellisyydella ei ollut yhteytta surun vaiheiden ete-
nemiseen vaan suurin osa vastaajista oli kokenut vaiheet, olipa laheisen itse-
murha sitten taysin yllatys, ei taysin yllatys tai ei lainkaan yllatys. Myos vaihei-
den jarjestyksesta oltiin varsin samaa mielta itsemurhan yllatyksellisyydesta
rippumatta. Yli puolet vastaajista jokaisesta vastaajaryhméasta olivat vastaus-
hetkella uudelleen suuntautumisen vaiheessa.

Vastaajat, joille Iaheisen itsemurha ei ollut lainkaan yllatys, eivat olleet koke-
neet lainkaan hysteriaa sokkivaiheessa, toisin kuin ne, joille itsemurha oli ai-
nakin jossain maarin yllatys.

7.7 Laheisen itsemurhasta kuluneen ajan yhteys surun etenemiseen

Tarkastelin surun etenemista myds jakamalla vastaajat ryhmiin sen mukaan,

kuinka kauan laheisen itsemurhasta oli kulunut aikaa: alle 6 kk, 6-12 kk, yli 1
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vuosi —3 vuotta, yli 3 vuotta -5 vuotta, yli 5 vuotta. Seka sokkivaiheen etta re-

aktiovaiheen oli kokenut 85-100 prosenttia vastaajista ndissa ryhmissa. Kasit-
telyvaiheen kokemisen arviointi oli vaikeampaa niilla, joilla tapahtumasta oli ai-
kaa alle puoli vuotta. Muissa vastaajaryhmissa 83—-94 % oli kokenut taman

vaiheen.

Uudelleen suuntautumisen vaiheen oli kokenut suurin osa niista, joiden lahei-

sen itsemurhasta oli kulunut vuosi tai enemman (kuva 15).

Tunnistatko kokeneesi uudelleen suuntautumisen vaiheen?

100,0
90,0
80,0
70,0 61,9
60,0 53,3
50,0
40,0
30,0 20,0 20,0
20,0 14,3
10,0 I 6,7 363 =
0,0 :
% Alle 6 kk (N=21) 6 - 12 kk (N=19) Yli 1 vuosi - 3 vuotta Yli 3 vuotta - 5 vuotta YIi 5 vuotta (N=84)
(N=60) (N=30)
EKylla ®En Vaikea sanoa Vaikea vastata, koska tapahtumasta on kulunut vasta niin vahan aikaa

Kuva 15. Uudelleen suuntautumisen vaiheen kokeminen suhteessa itsemurhasta kulunee-
seen aikaan

Useimmat niistd, joiden laheisen itsemurhasta oli alle 6 kk, eivat osanneet sa-

noa, olivatko kokeneet vaihetta. (Kuva 15.)

7.8 Avoimet vastaukset

Viimeisessa kysymyksessa annoin vastaajille mahdollisuuden kertoa ajatuksi-
aan. Kysymys oli esitetty mahdollisimman valjaksi muotoon "haluatko viela
kertoa jotain?”. Minua yllatti se, kuinka paljon ja pitkia vastauksia tdhan sain.
Kaikista vastaajista yli 30 prosenttia vastasi kysymykseen.

Selkeét teemat, jotka nousivat vastauksista, olivat vastaajien suru seké heidan

omat tarinansa ja laheisen muistelut. Surun vaiheita tai muotoa pohdittiin
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naissa vastauksissa viela tarkemmin tai kyseenalaistettiin koko vaiheteoria.

Muutamia poimintoja vastauksista:

Koko suruvaiheteoria on todettu vanhentuneeksi. Se on liian yksinker-
tainen eikd pade minuunkaan. Minulla on ollut koko ajan kokonaisval-

tainen kasittelyvaihe, alusta saakka, ja siihen liittyy reaktioita, mutta en
halua puhua vaiheista. Suru ei ole mikdan prosessi eika traumaattinen
kriisi.

Aina silloin talléin ndkee kaytettavan sanontaa "aika parantaa haavat".
Ei kyse ole haavasta, vaan vammasta. Olet rampa lopun ik&asi. Sen
vamman kanssa on opittava elamaan, koska vaihtoehtoja ei ole. Lop-
puelaman laatuun voi kylla yrittda vaikuttaa.

Minulle suru on prosessi. Ei niinkaan vaiheittain eteneva.

... Suru on minulle spiraali, tuokioita, hetkia, jotka varittaa elamaa, an-
taa siihen savyja ja merkityksia.

Tasta puhutaan surutyéna. Tyo on liian iso, ja samalla liian pieni sana.
Tama on osa elamaa, ja elama vaihtelee paivasta toiseen. Joskus toi-
voisin, etta suruty6 maaritelma olisi totta. Tydlla on alku, ja silla on
loppu. Lapsen itsemurha taas velloo edestakaisin, kuin myrskyinen
meri.

Olen ensimmaista kertaa tekemisissa nain suuren surun kanssa. Pikku-
hiljaa eteenpéin menen, vaikka valilla otan vahan taaksepain. Tassa
oppii itsestaan uusia asioita.

Omalla kohdallani aika jakautuu kahtia, aika ennen ja jalkeen tapahtu-
neen.

Olen ndhnyt naita surun vaiheita esitettyna tietyn ajanjakson mittaisina
ja minusta se on ollut vaarin ja loukkaavaakin. Eri vaiheet tulevat ja me-
nevat, ovat paallekkain ja tulevat taas.

Toisena suurena teemana olivat vastaajien omat muistelmat ja henkilokohtai-
setkin tarinat l&heisensa itsemurhasta ja siihen liittyvista seikoista niin ennen
kuin jalkeen itsemurhan. Henkilokohtaisia tarinoita en tdhan avaa enempaa,

silla en halua, etta vastaajien henkilollisyytta voitaisiin mitenkaan tunnistaa.

Tarinoissa kasiteltin myds omaa jaksamista ja tunteita. Moni mainitsi syylli-
syyden. Useat myds kertoivat keinoista, jotka ovat auttaneet surussa selviyty-
misessa, kuten esimerkiksi terapiakaynnit ja vertaistuen. Useassa tarinassa

tuli esiin my6s palvelujarjestelman toimimattomuus, joka johti osaltaan lahei-
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sen itsemurhaan. Toiveita avoimemmasta keskustelusta itsemurhaan ja mie-
lensairauksiin liittyen seka toiveita itsemurhan ehkaisyohjelman parannuk-

sesta nostettiin esiin.

Osassa tarinoista ilmeni, etté osa itsemurhan tehneiden l&heisista voi erittain
huonosti, ja he ovat néin ollen vaarassa itsekin tehda itsemurhan. Vastaajien
itsetuhoiset ajatukset ja masennus nakyivat useammassa vastauksessa. On-
neksi naita vastauksia oli kuitenkin suhteellisen vahan, ja enemman oli niita,
jotka kertoivat kaantaneensa tapahtuneen voimavaraksi. Muutamia poimintoja

naista vastauksista:

Kaytan mielialaladkkeita ja on itsetuhoisia ajatuksia. Psykiatri kehotti
vahentdmaan rauhoittavia, joita syon liikaa.

Sairastin masennusta jo ennestéén ja tapahtuma on pitkittynyt siita toi-
pumista. Onneksi terapia oli jo menossa enka pudonnut tyhjan paalle.

En usko, ettd elamanilo ja luottamus elamaéan koskaan palaavat. En
edes odota tai yritd. EI&n nuoremman lapseni kautta ja hanta varten.
Jos hanelle sattuu jotakin, tapan itseni.

Tajusin, ettda ensimmainen ihminen, jota minun tulee rakastaa ja josta
huolta pitdd olen mina itse.

Hammennys, shokki, viha, syyllisyys, musertava suru on muuttunut kai-
paukseksi, ikdvaksi ja mukana kulkevaksi suruksi, joka silloin talléin
nousee esille. Hyvaksynnaksi, tamé oli hanen elaméantarinansa ja ihana
ettd olin osa sita.

Toisinaan sita ei edes muista, ettd on kokenut itsemurhan ja kuole-
masta puhuu kuin aamupuurosta. Tama saattaa jotain pelottaa, mutta
valitettavasti tapahtuma on osa minua ja nykyaan niin arkipaivaa, kun
sitd vuosia vatvoi joka suunnasta.

Elama on lahja ja myds riskeja pitéaé ottaa. Tehda itsenséa onnelliseksi
asioilla, joista pitdé. Ei ole helppo olla onnellinen mutta se kantaa.

Mieltani lammittivat kovasti myds lukuisat kannustusviestit, joita vastaajat kir-
joittivat minulle. Useat kiittivat aiheen nostamisesta esiin ja toivottivat minulle
jaksamista omaan suruty6honi ja opinnaytteen kirjoittamiseen. Sain naista
viesteista paljon voimaa, silla mydnnettakdon, ettd aiheen kasittely omalla
kohdallani ja myds muiden kokemusten lukeminen on ollut valilla melko rank-

kaa.
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8 JOHTOPAATOKSET JA POHDINTA

Tutkimukseni paallimmaisené johtopaatbksené on se, ettéa aihe on todella tar-
kea ja merkityksellinen. Tama kay ilmi siita, kuinka avoimesti vastaajat vasta-
sivat ja halusivat jakaa oman tarinansa kirjoittamalla viimeiseen avoimeen ky-

symykseen. Itsemurhan tehneiden laheisilla on tarve puhua asiasta.

Surun vaiheet ovat edenneet tutkimukseni mukaan paaosin teoriassa esitetyn
mukaan. Ylivoimaisesti suurin osa vastaajista on kokenut sokkivaiheen, reak-
tiovaiheen, tydstamis- ja kasittelyvaiheen seka uudelleen suuntautumisen vai-
heen. Vaiheiden on myds koettu paaasiassa edenneen teorian mukaisessa
jarjestyksessa. lka, sukupuoli, Iaheisen itsemurhasta kulunut aika ja itsemur-
han yllatyksellisyys eivat juurikaan nayttaneet vaikuttavan vaiheiden kokemi-

seen ja etenemiseen.

Kysymyksess4, jolla selvitin vaiheiden etenemisté, oli kaksi vastausvaihtoeh-
toa: vaiheet ovat edenneet jarjestyksessa tai eivat ole edenneet. Kieltavasti
vastanneita pyydettiin kuvailemaan vaiheiden jarjestysta. Paperisessa kysely-
lomakkeessa muutama vastaaja oli valinnut molemmat monivalintavaihtoeh-
dot tai kirjoittanut itse en osaa sanoa”. Tasta voi paatella, ettéa vastauksissa
voi olla jonkin verran vaaristymaa, koska valtaosa vastaajista taytti sahkoisen
lomakkeen, jossa on voinut valita vain toisen vaihtoehdon. Jos vaihtoehtona
olisi ollut myds "en osaa sanoa”, tulos olisi voinut olla toisenlainen. Uskon kui-
tenkin, etté suurin osa, jotka olisivat halunneet vastata "en osaa sanoa” olisi-
vat talléin valinneet vaihtoehdon, etta vaiheet eivat ole edenneet esitetyssa

jarjestyksessé, jolloin avoimeen kohtaan olisi voinut kirjoittaa tarkennusta.

Nyt 84 % vastaajista kertoi kokeneensa surun vaiheet jarjestyksessa ja 16 %
eli noin joka kuudes ei. Mielestani 16 % on melko suuri osa, joka siis kyseen-
alaistaa vaiheiden etenemisen jarjestyksessé. Naiden vastaajien ndkemykset
vaiheiden etenemisesta olivat myds hyvin samankaltaista. He kertoivat use-

amman vaiheen tulleen yhté aikaa, paallekkain, hyppien vaiheesta toiseen tai

mutkittelevan edestakaisin.

Pulkkinen (2017, 52) kertoo, ettd surun kaksoisprosessimallitulkinta tarkoittaa

sita, ettd laheisen menettanyt aaltoilee menetyksen ja toipumisen valilla.
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Tama puolestaan voidaan Pulkkisen mukaan ymmartaa niin, ettei suru etene
suoraviivaisesti. Tassakin tulkinnassa kuitenkin ongelmana on se, etta suru
nahdaan tyona, jonka tavoitteena on kiintymyssuhteen katkaiseminen. Vas-
tauksista kavi ilmi, ettd suru pysyy mukana lopun elamaa eika se havia mihin-

kaan.

Useissa tiettya vaihetta koskevissa avoimissa vastauksissa mainittiin oireita,
jotka ovat teorian mukaan tyypillisia toiselle vaiheelle. Tamakin kertoo siita,
ettd vaiheet siis menivat hyvin limittain eik& aina voi erotella, milloin on kyse
mistékin vaiheesta. Uudelleen suuntautumisen vaiheen kertoi kokeneensa
140 vastaajista, mutta 150 vastaajaa kertoi, millaisia oireita ja piirteité vaihee-
seen sisdltyi. Tasta voi paatella, etté oireet ja piirteet ovat itselle selvida, mutta

niita ei osata liittd& johonkin tiettyyn vaiheeseen.

Suru on myds jokaisen henkilokohtainen kokemus, jolloin sita voi olla hankala
maaritelld tiettyyn muottiin tai prosessin mukaan etenevaksi. Jokainen maarit-
taa itse surunsa ja sen "vaiheet”. Tasta esimerkkina on, etta kaksi vastaajista

tunsi olevansa vastaushetkella sokkivaiheessa, vaikka heidan laheisensa itse-
murhasta oli kulunut yli vuoden. Teorian mukaan sokkivaihe kestda maksimis-

saan muutaman paivan.

Mielenkiintoinen kysymys on, miksi miesvastaajia oli niin vahan. Onko naisilla
enemman tarvetta, halua ja rohkeutta puhua aiheesta? Asiaa voi selittdd myos
se, etta mahdollisesti naisia on enemman mukana Surunauhan toiminnassa ja

taten he ovat saaneet tiedon kyselysta.

Jarkyttavaa oli huomata, kuinka pienelld osalla vastaajista oli etuk&teen jon-
kinlainen aavistus laheisen itsemurhasta ja kuinka suurelle osalle itsemurha
tuli taysin yllatyksena. Tamakin jo kertoo siita, etta aihe on edelleen tabu. Itse-
murhasta ei puhuta, sitd havetadan ja kun ongelmat kasaantuvat liilan suuriksi
omassa mielessa —ajaudutaan tekoihin, jota edes laheiset eivat osanneet
odottaa. Yhteiskunnan olisi nyt aika rikkoa taté tabua ja tehda aihetta edelleen
nakyvadmmaksi. Seuraan sosiaalisessa mediassa mm. Surunauhan, Suomen

Mielenterveysseuran ja Surevan kohtaaminen -sivuston tiedotusta ja koke-



38

mukseni mukaan aihe on ollut viime aikoina yha enemman esilla. Aihetta pi-
taisi saada kuitenkin myds nékyville kokokansan tietoisuuteen, ulos néista ryh-

mista.

Avoimista vastauksista huomasi selkeasti surun subjektiivisuuden ja ihmisten
yksil6llisyyden. Osa vastaajista oli pystynyt hyvaksymaan tapahtuneen ja
kdantamaan sen voimavarakseen. Osalla vastaajista puolestaan putosi oman
elaman pohja laheisen itsemurhan myo6ta pois. Jokaisella on oma resilienssi
eli psyykkinen palautumiskyky ja sietokyky. Resilienssiin vaikuttavat monet
asiat, kuten biologiset ominaisuudet, kasvatuksen mukana tulleet ominaisuu-
det sekd omat kokemukset. Resilienssia pystyy harjoittamaan ja se muokkau-
tuu kokemuksista lapi elaméan. (Mita on resilienssi? s.a.) Tamankin seikan ta-
kia surua ei voida taysin vaiheistaa, vaan taytyy ymmartaa, etté jokaisella on
erilainen pohja surulle ja se vaikuttaa siihen, miten ja kuinka kauan surua

tyostetaan.

Olisi mielenkiintoista nahda, millaisia vastauksia kyselyyn saisi samoilta vas-
taajilta esimerkiksi vuoden kuluttua. Kysely selvitti vastaajien kasitysta surusta
tietylla hetkella ja mydhemmin k&sitys voisi olla toinen. Aihetta olisi muutenkin

mielenkiintoista viela tutkia enemman, esimerkiksi haastattelujen avulla.

Lainaan tahan loppuun eréan vastaajan ajatuksen, silla se mielestani kiteyttaa
monta asiaa.
Vaikka toinen lahtee ja toinen ja&, niin kaikki yhdessa koettu
sdailyy ja yhteinen energia jaa elamaan. Rakkautta ei voi kukaan

vieda pois.
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Surunauhan jasenlehti 2/2018. Auta opinnaytetytssa: Millaiset ovat surun

vaiheet?

Millaiset ovat surun vaiheet?
TEKSTI Anniina Vaarala

armasti jokainen tata lehted lukeva tietaa,
\; ettei elama mene aina niin kuin suunnit-
telee. Itse huomasin sen paasidisena
2017. Matkustin kotipaikkakunnalleni perhee-
ni luokse. Isaani en enda koskaan ehtinyt nahda.
Valimme olivat jo viilentyneet ja viimeisen
kerran hanelle soittaessani olin sanonut asioita,
jotka jalkeenpdin harmittavat. |sani alkoholin-
kayttd ja diagnosoimattomat mielenterveyson-
gelmat aiheuttivat perheeseemme jatkuvaa har-
mia ja pelkoa. Olin turtunut tilanteeseen ja olin
siksi melko karkas ja suorasanainen. Ei hanesta
olisi koskaan ollut myoéntdmaan ongelmiaan ja
hakemaan apua, vaikka sithen kannustettiin.

KIIRASTORSTAINA, ollessani siskoni luona,
sain isaltani tekstiviestin, jossa han pyysi anteek-
si kaytostaan. Viimeinen viesti hanelta oli: “Kii-
tos, anteeksi ja hyvasti”. Pitkdperjantaina han te-
ki itsemurhan.

Sokissa itkimme, nauroimme, muistelimme
is33, sbimme pitsaa ja ldmmitimme saunan. Olin
helpottunut, surullinen ja pettynyt, kaikki tuntui
epatodelliselta. Luulin, ettd tdmé on joku vitsi.
Ei naurattanut. Ja sitten taas naurattikin. Toimin
rationaalisesti, en syyllistényt itsedni ja kerroin
avoimesti ihmisille, mitad on tapahtunut. Paljon
mydhemmin tuli syyllisyys.

HAKEUDUIN heti qumn.a,uh:an:vexta_i-s-tukirfy‘ha»,
maén ja olen kokenut sen todella hyvénd. En ole
yksin néiden tunteideni kanssa. Terapoin itseani

E VAIKUTA JA VASTAA:
i webropo|surveys.com/surunvaiheet.net
i salasana: suru

-

ottamalla asioista selvaa ja lukemalla esimerkik-
si kuolemasta, kuoleman jalkeisesta elamasta ja
itsemurhista.

Taman takia kiinnostuinkin tekemaan so-
sionomin opintoihini kuuluvan opinndytetyon it-
semurhan tehneiden laheisten surun vaiheista.
Peilaan surun vaiheita traumaattisen kriisin vai-
heisiin ja selvitan, miten itsemurhan tehneiden
laheisten kohdalla vaiheet ovat edenneet.

TOIVOISIN, etti vastaisit kyselyyn, jolla keraan
aineistoa opinnaytetyohoni. Kysely on avoinna
osoitteessa: www.webropolsurveys.com/surun-
vaiheet.net. Kirjaudu kyselyyn salasanalla: su-
ru. Kyselyyn vastaaminen tapahtuu anonyymis-
ti eikd yksittaisia vastauksia kdytetd siten, et
t4 vastaajaa voitaisiin mitenkaan tunnistaa. Val-
mis opinnaytetyd tullaan julkaisemaan Theseus
-tietokannassa.

Kiitos kaikille vastaajille! Voimia suruusi! A 4
Terveisin,

‘Anniina



44

Liite 2/1

Kyselylomake. Itsemurhan tehneiden laheisten surun vaiheet

[tsemurhan tehneiden laheisten surun vaiheet

Hei! Nimeni on Anniina. Opiskelen Kaakkois-Suomen ammattikorkeakoulussa sosionomiksi.

Isani teki itsemurhan kevaalld 2017. Taman tapahtuman siivittdmana paatin tehda opinnaytetyon,
joka palvelee my6s omaa suruprosessiani. Selvitan itsemurhan tehneiden Idheisten surun vaiheita
peilaten niitd traumaattisen kriisin vaiheisiin.

Olen hyvin kiitollinen, jos vastaat kyselyyn. Vastaukset ovat anonyymeja ja kasittelen niita siten,
ettei yksittaistad vastaajaa voida tunnistaa. Teen opinndytetydni Surunauha ry:n kdyttéon, ja se

julkaistaan kaikille avoimessa Theseus-tietokannassa.

Kyselyyn voi vastata myos sdhkoisesti osoitteessa: www.webropolsurveys.com/surunvaiheet.net

1. Sukupuolesi: 2. lkasi:
I Mies 1 Alle 20 v.
[ Nainen [120-35v.
] Muu/En halua vastata ] 36-50 v.
CIyli50v.
3. Itsemurhan tehnyt henkilo oli: 4. Oliko laheisesi itsemurha sinulle yllatys?
(1 Avo- tai aviopuolisoni L1 Kylla, taysin yllatys
O Lapseni O] Ei taysin yllatys
[J Vanhempani (] Ei lainkaan yllatys

] Siskoni/veljeni

[ Seurustelukumppanini
1 Muu ldhisukulainen

(] Ystavani

O Muu, mika?

5. Kauanko laheisesi kuolemasta on kulunut aikaa?
O Alle 6 kk

[ 6-12 kk

O YIi 1 vuosi - 3 vuotta

O Yli 3 vuotta - 5 vuotta

[ YIi 5 vuotta
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Traumaattisen kriisin vaiheiksi on tunnistettu sokkivaihe, reaktiovaihe, kasittelyvaihe ja uudelleen
suuntautumisen vaihe. Naita vaiheita kuvaavat seuraavat piirteet.

Sokkivaihe: Asian kieltdminen, epatodellisuuden tunne - Adnet kuuluvat kaukaa, ympéardiva
maailma tuntuu etéiselta - Ajanhahmotuksessa ongelmia; ajankulku tuntuu pitkaltad - Voimakkaat
tunteet tai tunteettomuus ja turtuneisuus - Hysteria tai ylirauhallinen ulkoinen olemus

6. Tunnistatko kokeneesi tallaisen vaiheen?

O Kylla

O En

] Vaikea sanoa

[ Vaikea vastata, koska tapahtumasta on kulunut vasta niin vdhan aikaa

7. Jos olet kokenut sokkivaiheen, millaisia oireita ja piirteita siihen sisaltyi?
(] Asian kieltdaminen

[ Epatodellinen/unenomainen tunne (ddnet ja tapahtumat kaukaisen tuntuisia)
[ Tapahtumien ja sanojen painuminen mieleen tarkasti

[ Ajankésityksen muuttuminen

] Tunteettomuus/turtuneisuus

[ Voimakkaat tunteet ja tunteenpurkaukset (itku, huuto)

O Kyvyttémyys tehda paatoksia

(] Hysteria

] Lamaantuminen

(] Tunteiden heittely laidasta laitaan

[ Jokin muu, mika/mitka?

Reaktiovaihe: Tapahtuman todeksi ymmartdminen - Tunteet tulevat pintaan (esim. pelko, suru,
haped, syyllisyys, ahdistus, epatoivo) - Tunteiden aaltoileminen darilaidasta toiseen - Syyllisen
etsiminen — Fyysiset oireet, kuten sydamen rytmihairiot, nopeutunut pulssi, rinnan puristus,
lihassaryt, vasymys, ruokahaluttomuus, univaikeudet, pda- tai vatsavaivat, huimaus ja pahoinvointi,
tarve puhua tapahtuneesta

8. Tunnistatko kokeneesi tallaisen vaiheen?

(I Kyllg

(] En

[ Vaikea sanoa

[] Vaikea vastata, koska tapahtumasta on kulunut vasta niin vdhan aikaa
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9. Jos olet kokenut reaktiovaiheen, millaisia oireita ja piirteita siihen sisaltyi?
(] Tunne, ettd itsemurhan tehnyt on lihell3

[ Tapahtuman toistuminen mielessa hereill3 tai unessa

[ Sydénvaivat, kuten rytmih&iriét, nopeutunut pulssi, rinnan puristus
(I Lihassarky

[ Vasymys

] Ruokahaluttomuus

[ Univaikeudet

(J Paansarky, huimaus

[ Vatsavaivat

[ Pahoinvointi

[ Vapina

] Hikoilu

L] Itsensa syyllistdminen

O Jokin muu, mikad/mitka?

Kasittelyvaihe: Kokemusta kasitelladn omassa rauhassa, omassa mielessa - Tapahtuneeseen
aletaan saada etdisyytta ja hiljalleen myds muut ajatukset saavat tilaa mielessa - Hyvia ja
huonompia péivia - Muisti- ja keskittymisongelmia - Artyneisyytti ja itsehillinndn menettamisté -
Pohdittavaksi nousevat oma identiteetti ja kriisin tuomat muutokset omaan itseen

10. Tunnistatko kokeneesi tallaisen vaiheen?

I Kylla

1 En

[ Vaikea sanoa

[J Vaikea vastata, koska tapahtumasta on kulunut vasta niin vahan aikaa

11. Jos olet kokenut kasittelyvaiheen, millaisia oireita ja piirteita siihen sisaltyi?

[J Muistiongelmat

[ Keskittymisvaikeudet

(I Artyneisyys

U Itsehillinndn menettaminen

[] Tapahtumasta ei jaksa enda puhua vaan sitd kdy mieluummin l3pi omassa mielessa
[ Oman identiteetin pohtiminen

[ Sosiaalisista suhteista vetaytyminen

O Jokin muu, mika/mitka?
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Uudelleen suuntautumisen vaihe: Katse pystytdadan kaantamaan jo tulevaisuuteen - Tapahtuma on
muuttunut osaksi omaa elaméantarinaa - Tapahtuma on tuonut esiin voimavaroja, joita ei aiemmin
ehka tiennyt olevan - Tapahtuma ei ole enda jatkuvasti mielessa - llo ja luottamus eldamaa kohtaan
ovat taas olemassa

12. Tunnistatko kokeneesi tallaisen vaiheen?

L1 Kylla

JEn

] Vaikea sanoa

[J Vaikea vastata, koska tapahtumasta on kulunut vasta niin vahan aikaa

13. Jos olet kokenut uudelleen suuntautumisen vaiheen, millaisia piirteita siihen sisaltyi?
[ Eldménilon palautuminen

[J Luottamus eldamaan palautuu

[ Eldman tuntuminen merkityksellisemmaltd kuin aiemmin

[J Uusien voimavarojen |dytyminen itsest3

[ Jokin muu, mika/mitka?

Vaiheiden jarjestys
Vaiheet voivat edeté edelld todetussa tai muussa jarjestyksessa. Ne voivat olla myos paallekkaisia
tai vuorotella keskenaan.

14. Jos olet kokenut useampia (vahintaan kaksi) naista vaiheista, koitko ne edella esitetyssa
jarjestyksessa?

L Kylla

1 En. Miten kuvailisit eri vaiheiden jarjestysta?

15. Mika vaihe lahinna kuvaa tamanhetkista tilannettasi?
[ Sokkivaihe

[ Reaktiovaihe

[J Kasittelyvaihe

[J Uudelleen suuntautumisen vaihe

[J Useampi edelld kuvatuista vaiheista, mitka?

[ Vaikea sanoa

16. Haluatko viela kertoa jotain?

Kiitos, etta vastasit!
Voimia suruusi <3



