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Tdmin artikkelin tavoitteena on tarkastel-
la pakko-oireisen psykoterapia-asiakkaan
pakkoajatusten luonnetta sekd asiakkaan
pakkoajatusten mdidrdn ja nithin liittyvien
tunneilmaisujen muutosta ensimmadisen psy-
koterapiavuoden aikana. Psykoterapia toteu-
tetaan yhdistden kognitiivisen psykoterapian
menetelmiin tietoisuustaitojen systemaattis-

ta harjoittelua.

Pakko-oireinen hiirié voi ilmetd joko pak-
kotoimintoina, kuten tarkisteluina ja rituaa-
leina tai pakkoajatuksina, jolloin asiakkaan

mieleen pyrkivdt pakonomaisesti ajatukset
vaikkapa liittyen vahingoittamiseen, seksu-
aalisuuteen tms. Usein pakkoajatukset liitty-
vét aiheisiin, jotka ovat henkil6lle arvojen tai
ajatusmaailman kannalta vaikeita tai vasten-
mielisid. Ndin ollen oireet lisddvit kehdmai-
sesti ahdistusta, syyllisyyttd ja hdpedd. Myos
pakkoajatuksiin liittyvat usein pakkotoimin-
not ja rituaalit, joilla pyritddn kontrolloimaan
pakkoajatusten ahdistavuutta (Laaksonen &
Turunen, 2007).

Pakko-oireinen hiirio (Obsessive-compulsive
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disorder eli OCD) on yleisesti esiintyvd ah-
distuneisuushdirio. Se on tutkimusten mu-
kaan yleisempi kuin esimerkiksi paniikki-
hiirio. Pakko-oireisen hdirion hoidossa on
menestyksekkadsti kiytetty ldadkehoitoja ja
psykoterapiaa. Hoidon keskeyttdminen en-
nenaikaisesti on kuitenkin osoittautunut
kirjallisuudessa esiin tuoduksi ongelmaksi

(Laaksonen & Turunen, 2007).

Kognitiivisen psykoterapian perinteisid kei-
noja pakko-oireiden hoidossa ovat olleet al-
tistamiseen ja pakkotoimintojen ehkdisyyn
sekd ahdistuksen hallintaan taht4ddvit mene-
telmat. Nama ovat osalle potilaista saattaneet
lisdtd ahdistusta yli heiddn sietokykynsi,
mik4 on voinut johtaa hoidon ennenaikaiseen
lopettamiseen. Viimeisen 20 - 30 vuoden aika-
na ovat esilld olleet myds mindfulness -tyds-
kentelyyn eli tietoisuustaitojen harjoitteluun
liittyvit teoriat ja menetelmit (esimerkiksi:
Jon Kabatt-Zinn ja Fabrizio Didonna). Erityi-
sesti Fabrizio Didonna (2009) on nostanut
esiin tietoisuustaitoharjoittelun keinona hoi-
taa pakko-oireista hiirictd ja mahdollisesti
tuoda vilineitd ennenaikaisen hoidon kes-
keyttdmisen ehkdisyyn.

Guidano ja Liotti (1983) painottavat pakko-
oireisen henkilon tarvetta ehdottomaan var-
muuteen ja kehityshistoriallisia ndkékulmia,
kuten autoritaarista tai erityisen jarjestel-
millistd kasvuympdristod sekd ambivalenttia
kiintymyssuhdetta vanhempaan. Psykotera-
pian tavoitteena on hienovaraisesti pyrkid
kyseenalaistamaan tdydellisyyden tavoit-
telua, henkilon ylivastuullisuutta ja ndiden
yhteyttd arvokkuuden ja rakastettavuuden
kokemukseen.
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Kognitiivis-konstruktiivisessa psykoterapias-
sa pakko-oireista hiiriétd voidaan tarkastella
ydinuskomusten kautta. T&lloin ajatellaan,
ettd varhaisen kehityksen ja eldminkulun
my6td henkilolle muodostuu syvid ja suh-
teellisen pysyvid uskomuksia itsestd ja maa-
ilmasta. Pakko-oireiselle henkil6lle ydinusko-
mukseksi on muodostunut ajatus maailmasta
arvaamattomana paikkana, jossa jokin katast-
rofi tai pelko voi toteutua ellei hdn kontrolloi
tilannetta esimerkiksi rituaalien tai tarkiste-
lujen avulla (Guidano & Liotti, 1983).

Kognitiivisen psykoterapian ldhtdkohdista
pakko-oireista hiiriotd pitdvat ylld ydinkoke-
muksena turvattomuus ja uskomus omien tun-
teiden lamauttavasta voimasta, jos ei toteuta
pakko-oireitaan - henkil6 ennakoi pahoja asi-
oita tapahtuvaksi, pelkdd syyllisyyttd, hapeda
ja vaikeaa ahdistusta ja siksi jatkaa ulkopuoli-
sesta irrationaaliselta ndyttavad pakonomaista
toimintaansa (Guidano & Liotti, 1983).

Didonna (2009) ldhestyy pakko-oireista hii-
riotd luottamuksen puutteen nikokulmasta,
mm. ihmisen kyvyttdmyytend luottaa omiin
aistihavaintoihinsa, ylldpitd4 niitd muistissa
jne. Henkil6 ei siis luota muistikuviinsa tai
tuntomielikuviinsa vaikkapa sulkeutunees-
ta ovesta, vaan palaa uudelleen ja uudel-
leen ovelle tarkistamaan. Didonna kuvaa siis
pakko-oireista hdiriotd luottamushdiricksi.
Lisdksi hin korostaa OCD:ssa myds yliko-
rostunutta vastuuntuntoa, ylikorostunutta
kokemusta riskien uhkaavuudesta ja omien
ajatusten sekoittumista mielessd ikddn kuin
toimintayllykkeiksi (ns. thought-action-fusi-
on). Mindfulness-ajattelu ja tietoisuustaidot
tuovat Didonnan mukaan vastapainoa edelld
mainittuihin ongelmiin.
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Perinteisessd altistamiseen ja pakko-oireen
estdmiseen perustuvissa tydskentelytavois-
sa vaikeutena on saattanut olla asiakkaiden
haluttomuus uskaltautua kohtaamaan ah-
distavia altistamistilanteita. Didonnan (2009)
mukaan mindfulness-tyoskentely —saattaa
helpottaa altistamista ahdistaville ajatuksille
ja tilanteille ja siten lis4td asiakkaan motivaa-
tiota jatkaa tyoskentelydin ja vihentdd hoi-

don ennenaikaisen lopettamisen riski.

Mindfulness on tiivistetysti hyvaksyvai tietoi-
suutta nykyhetkestd ja omista kehollisista tun-
temuksista sekd ajatuksista. Omaan olotilaan
ja ajatuksiin pyritddn suhtautumaan tietoisen
levollisesti, kritiikittomasti ja hyvaksyvasti
(Williams, Teasdale, Segal & Kabat-Zinn, 2007).
Ajatukset ndhdéddn “vain ajatuksina” - Didon-
nan (2009) mukaan jopa kuin “pilving, jotka
kulkevat ohi”. Ajatukset erotetaan henkilostd
(decentering), mikd tarkoittaa, ettd henkild
oppii ymmartdmain, ettei hin ole yhtd kuin
esimerkiksi hdnen vahingoittamisajatuksensa.

Laadullisessa tutkimuksessa on kauniisti esi-
tetty se, miten hyvin toteutuneessa psykote-
rapiassa psykoterapeutti kulkee ikdin kuin
asiakkaansa ldhikehityksen vyohykkeella.
Hin "esittelee” keskustelun kuluessa merki-
tyssiltoja asiakkaan kokemuksellisten puol-
ten vilille tuomaan mielekkyyttd ongelmalli-
selle kokemukselle ja helpottamaan asiakasta
itse 10ytdmdidn ymmaérrystd oman mindnsi
eri puolille. Lihikehityksen vyshykkeelld
tarkoitetaan tdssd sitd, ettd tulkinnat, har-
joitteet ym. ovat asiakkaalle ajoitukseltaan
ja prosessin kulun kannalta oikea-aikaisia ja
sisdllollisesti mahdollisimman soveltuvia juu-
ri kyseisen henkilon tydskentelyn vaiheelle
(Voutilainen, Perdkyld & Ruusuvuori, 2011).
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Stilesin (1990; 1991) mukaan asiakkaalle on
muodostunut kokemuksellisesti eldmdn his-
toriansa ja kokemustensa kautta ajatteluunsa
eri puolia, joita Stiles kuvaa sisdisind "ddnind”
(esimerkiksi henkilén itsekriittinen, vaativa
sisdinen ddni vs vdsyvd, masentuva 44ni). N4i-
den "ddnien” vélille muodostuu onnistunees-
sa psykoterapiassa mielekdstd ymmarrystd,
jota Stiles nimitt4dd merkityssillaksi. Tatd ku-
vataan ongelmallisen kokemuksen merkityk-
sen assimiloitumisena eli liittymisend mielek-
kddksi osaksi asiakkaan aiempaan ajattelun
tietorakennetta, skeemaa. Tétd prosessia ja
sen vaihetta arvioimaan Stiles on kehittanyt
assimilaatioanalyysin, jolla voidaan arvioida
yksittédisen psykoterapian aikana tapahtuvaa
muutosta asiakkaan ajattelun osalta (Stiles
1990; 1991, Gray & Stiles, 2011).

Pakko-oireisen hdirion yleisyyden ja sen ai-
heuttaman inhimillisen kdrsimyksen maa-
ran huomioiden tuntui luontevalta asettaa
tapaustutkimuksen tarkastelun kohteeksi
mahdollisuus syventdd kognitiivista psykote-
rapiatyoskentelyd tietoisuustaitoharjoittelun
avulla. Halusin myds syventyé tietoisuustai-
toharjoitteluun psykoterapiatydssd. Valitsin
tutkimukselle seuraavat tavoitteet:

1. Kuvata tutkittavan psykoterapia-asiakkaan
omaa arviota pakko-ajatusten mddristd ja
pakko-ajatuksiin liittyvastd ahdistuksesta en-
simmdisen psykoterapiavuoden aikana.

2. Kuvata mahdollinen muutos tutkittavan psy-
koterapia-asiakkaan pakko-ajatusten maarassa.

3. Kuvata laadullisen tutkimuksen menetel-
min psykoterapiaprosessia ja mahdollisia
muutoksia pakko-oireisesta hdiriostd kérsi-
vin asiakkaan pakkoajatusten sisilloissid ja
pakkoajatuksiin liittyvissd tunneilmaisuissa.



Nitd tavoitteita arvioidaan pakkoajatuspai-
notteisesta pakko-oireisesta hairigstd karsi-
van asiakkaan vuoden mittaisen psykoterapi-
atyoskentelyn aikana. Aineistossa esiintyvien
henkil6iden tunnistetiedot on muutettu.

Menetelmai

ASIAKAS

Tutkimukseen valittiin uusi asiakas, 35-vuo-
tias Eila. Hinen keskeinen oireensa oli psy-
koterapian alkutilanteessa vaikeat ja laaja-
alaiset pakkoajatukset, joihin liittyi vaikeaa
ahdistusta ja pakkoajatusten intensiteettiin
verrattuna vihdiisid pakkotoimintoja. Pakko-
ajatuksilla oli vaihtelevia sisdltojd, joista kes-
keisimpid olivat esimerkiksi eldinten tai las-
ten vahingoittamiseen tai vahingoittumiseen
liittyvat teemat, jotka asiakas koki ahdista-
vina ja pelottavina. Pakkoajatuksiin liittyi
pakonomaisia ndkomielikuvia kulloisenkin
pakkoajatuksen teemaa seuraillen. Eilalla oli
hoitavana ladkirini psykiatrian erikoislddka-
ri koko psykoterapiajakson ajan.

TAULUKKO 1. PSYKOTERAPIAN SISALTOJEN KUVAUS
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Eila on perheellinen. Perheeseen kuuluvat
mies Pasi ja 3-vuotias poika Niko. Eila on ko-
tiditi, mutta hin on palaamassa ylemman toi-
mihenkilon tyStehtdvidansa tekniselld alalla.

INTERVENTIO

Eilan psykoterapiassa lahestymistapa oli yh-
distdd kognitiivis-konstruktiivista teoriataus-
taa, kognitiivisia ja behavioraalisia menetel-
mid Fabrizio Didonnan ja Jon Kabat-Zinn:n
kuvaamiin tietoisuustaitoharjoitteisiin. Apuna
hy6dynnettiin psykoedukatiivista materiaa-
lia sekd saatavilla olevaa cd-aineistoa ja siind
olevia tietoisuustaitoharjoitteita. Keskeisin
kdytetty kirja oli "Mielekkasti irti masennuk-
sesta”, joka soveltuu nimestddn huolimatta
hyvin my6s ahdistuneisuushéiridisen potilaan
psykoterapian tukimateriaaliksi. Kirjassa ku-
vataan tietoisuustaitojen merkitystd, masen-
nuksen, ahdistuksen ja stressitilanteen luon-
netta ja kuvataan harjoitteet perusteellisesti ja
motivoivasti sekd kirjallisessa muodossa ettd
cd-harjoitteina (Williams, Teasdale, Segal &
Kabat-Zinn, 2007). Taulukkoon 1 on koottu
psykoterapiavuoden tydskentelyn pdidteemat.

2. Eilan tilanteen kartoittaminen - Mist4 kysymys? Millaisia pakko-oireita? Onko vilttdmista,

rituaaleja jne.? Mitkd ovat oireilua ylldpitédvid asioita?

4, Sisdisen rauhoittavan puheen menetelmin harjoittelu.

6. Pelkojen tarkastelu - pelon toteutumista tukevat tekijét vs. pelon toteutumisen epatoden-

ndkoisyyteen viittaavat asiat.

8. Kehityshistorian merkitys oireen ja eldmén nidkokulmasta
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Tietoisuustaitojen systemaattinen harjoittelu:
Edelld kuvattuun tyoskentelytapaan on tdssid
tapaustutkimuksessa erityisesti painottaen
yhdistetty sddnnollistd mindfulness-tyosken-
telyd cd-levyn ja kirjallisuudesta sovelletun
harjoittelun ja itseopiskelun my6td vahintdan
2-3 kertaa viikossa. Tdhén Eila oli erittédin hy-
vin motivoitunut ja harjoitteli koko psyko-
terapian keston ajan vidhintddn 1-3 kertaa
viikon aikana sekd koki sen hyddylliseksi ja
mielekkédksi pakko-oireilunsa nikékulmasta.
Hén 16ysi luovia tapoja hyodyntid harjoitteita
mm. kosmetologin tuolissa ja lunta luodessa.
My6s mindfulness-ajatteluun liittyvi tietoisen
hyviksyvd asenne omien ajatusten sisdltoja
kohtaan tuntui erityisen perustellulta Eilan
hoidon keskeiseksi sisélloksi. Psykoterapiajak-
son aikana tutkittiin yhdess4 Eilan kanssa sit4,
miten omiin havaintotoimintoihin luottami-
seen ja tilanteessa tietoisesti l4snd olemiseen
liittyvd harjoittelu vaikuttivat hianen kykyyn-
sd luottaa omiin tilannearvioihinsa, uskaltaa
luottavaisesti sietdd ahdistusta ja tutustua
turvallisesti my6s arkoihin siséltéihin omissa
pakkoajatusteemoissaan. Erityisend paino-
pisteend ja tavoitteena psykoterapian osalta
tyoskentelyssa olikin tavoittaa omiin ajatussi-
saltsihin ja tunteisiin liittyvad hyvaksyva asen-
ne my0s pakkoajatustilanteissa ja ahdistuksen
hetkelld. Psykoterapia jatkui Kelan tukemana

kuntoutuspsykoterapiana  tutkimusjakson

pistytty,

AINEISTO

Vastaanottokdynnit nauhoitettiin Eilan kir-
jallisella luvalla ja hintéd informoitiin tutki-
muksen keskeisistd sisdlloistd, tavoitteista
sekd luottamuksellisuudesta. Nauhat puret-
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tiin laadullisen tutkimuksen keinoin siten,
ettd valikoitiin terapian alusta, 3kk:n, 6kk:n,
9kk:n ja vuoden kohdalta kulloisenkin ajan-
jakson kohdalta kolmesta kdynnistd se, jossa
kysymyksenasettelun kannalta olennaisia
asioita kisiteltiin merkitykselliselld tavalla.
Yhteensd siis kdytiin ldpi 15 istuntoa, joista
purettiin yksityiskohtaiseksi tekstiksi viisi
psykoterapiakdyntid.

Pakkoajatusten midri ja pakkoajatuksiin liit-
tyvd ahdistus: Vastaanottokdyntien alussa
Eila antoi kdynnin aluksi arvionsa kuluneen
viikon tai vastaanottoa edeltdneen tauon ai-
kaisista pakko-oireistaan (4-10, missd 4 = ei
lainkaan oireita, 10 = 44rimmdinen oireilu) ja
niihin liittyneestd ahdistuksesta (4-10, missd
4 = ei lainkaan ahdistusta, 10 = darimmadinen
ahdistus). Kahden ensimmdisen terapiakuu-
kauden aikana arviota ei ole jokaisesta vas-
taanottokdynnistd, mikd ilmenee mychem-
missd kuvioissa merkittynd katkoviivalla.
Loppuvuoden ajalta arviot on saatu jokaiselta
vastaanottokdynnilta.

Psykoterapian alussa, 6kk:n ja vuoden koh-
dalla asiakkaalle tehtiin puolistrukturoi-
tu haastattelu pakko-oireista hyodyntden
suomentamatonta yleisesti kdytdssd olevaa
pakko-oiremittaria Y-BOCS eli Yale-Brown
Obsessive-Compulsive Scale-lomaketta. Y-
BOCS on puolistrukturoitu haastatteluloma-
ke, josta haastattelijan arvioinnin ja potilaan
haastattelussa antaman tiedon pohjalta vali-
taan valmiista vaihtoehdoista parhaiten poti-
laan sen hetkist4 tilannetta kuvaava vaihto-
ehto. Lomake sisdltdd ohjeet haastattelulle ja
pisteytykselle, erityyppisten pakko-oireiden
kartoituksen, merkittdvimpien pakkoajatus-
ten ja pakkotoimintojen listaamisen, viltta-



mistilanteiden listaamisen ja erikseen pakko-
ajatusten ja pakkotoimintojen vaikeusasteen
arvioinnin. Lomakkeen lopussa pisteytetddn
pakkoajatusten ja pakkotoimintojen vaike-
usastetta numeerisiksi arvioiksi sekd arvi-
oidaan kehitystd pakko-oireiluun liittyvilld
osa-alueilla.

Y-BOCS-mittaukset
ohjeiden mukaisesti. Y-BOCS-mittarista tar-

pisteytettiin mittarin

kasteltiin sekd pakkoajatusten vaikeusasteen
arvion mahdollisia muutoksia ettd erityises-
ti kohtia, jotka olivat Eilan oireilun ja psy-
koterapian kannalta olennaisia (esimerkiksi
pakkotoiminto-osiota ei ollut mielekéstd ar-
vioida, koska pakkotoimintoja ei Eilalla juuri
esiintynyt). Tulosten tarkastelussa painottu-
vat siis pakkoajatusten vaikeusasteen ja maa-
rdn arviointi sekd ndihin liittyvat tarkemmat

kysymyksenasettelut.

Pakkoajatusten ~muutos:  Pakkoajatusten
muutoksen arvioimiseksi valittiin viisi nau-
hoitettua ja litteroitua terapiaistuntoa. Kdyn-
nit valittiin psykoterapian alusta, 3 kkin, 6
kk:n ja 9 kk:n kohdalta sekd psykoterapiavuo-
den lopusta. Kdynneistd poimittiin teemoja
liittyen pakkoajatuksiin ja niihin liittyviin
tunneilmaisuihin (tai ndiden puuttumiseen)
ja sisdllot luokiteltiin Stilesin APES-asteikon
avulla. APES-asteikko kuvaa muutosprosessia
psykoterapiakeskustelussa kahdeksana vai-
heena, jossa henkild assimiloi eli liittd4 ongel-
mallista kokemustaan osaksi tiettyd kokonai-
suutta, skeemaa (Assimilation of Problematic

Experiences).

Assimilaatioanalyysilld luokitellaan kirjallista
tai muuta materiaalia systemaattisesti tulkit-
sematta puhuttua tai kirjallista materiaalia.
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Aineistosta pyritddn 10ytdmadin keskeisid tee-
moja ja poimimaan tekstistd nditd teemoja
edustavia kohtia. Tdmén jdlkeen materiaalia
kuvataan assimilaatioasteikon luokitusten
mukaisesti (Mintynen, 2011).

Edelld mainittu prosessi tapahtuu tdssa tyos-
sd ensin nauhoitettuja kdyntejd kuuntelemal-
la, tekstiksi kirjoitettuun aineistoon paneutu-
malla ja muistiinpanoihin palaamalla. Tdimin
jalkeen aineistosta etsitddn teemaan liittyvat
kohdat - poimitaan tekstistd pakkoajatuksiin
ja niitd kuvaaviin tunneilmaisuihin liittyvét
kohdat. Ndmi kohdat luokitellaan assimilaa-
tion tasoa kuvaaviin luokkiin mahdollisim-
man johdonmukaisesti. Lopuksi prosessia ku-
vataan tiivistden kunkin vaiheen luokitukset
yhteen ja poimitaan edustava tekstindyte ku-
vaamaan kunkin prosessin vaiheen teemaa ja

assimilaation vaihetta.

Eilan tapauksessa APES-asteikolla pyrittiin
arvioimaan, miten hin psykoterapiavuoden
kuluessa kisittelee sanallisessa muodossa
pakko-oireitaan ja / tai niihin liittyvid tun-
nereaktioitaan (tai ndiden puuttumista). Teh-
tyjen luokitusten luotettavuuden tarkistami-
seksi osaa kirjoittajan tekemistd luokituksista
verrattiin kahden muun luokittajan samoista
luokitettavista katkelmista tekemiin luoki-
tuksiin. Arviot olivat varsin yhtenevii ja luo-
kitusten mahdollisuudet eroavaisuudet tasoa
0,5-1 luokkaa.

Taulukossa 2 kuvataan Stilesin APES-asteikon
esittdmat assimilaation vaiheet. Taulukon si-
saltd ja suomennos on kirjoittajien luvalla lai-
nattu sellaisenaan (Korhola, 2009, Tiuraniemi
& Korhola, 2009).
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TAULUKKO 2. ASSIMILAATION VAIHEET (APES).

1. Torjunta. Asiakkaan ongelmallisen kokemuksen sisilté ei ole jasentynyt, eikd hin ole tietoi-

nen ongelmasta. Asiakkaan ahdistuneisuus voi olla vahiistd onnistuneesta vilttelyst4 johtuen.

=
2
=
=

3. Ongelman tiedostaminen. Asiakas alkaa tunnistaa ongelmallisen kokemuksen olemas-
saolon. Asiakas kuvaa kokemukseen liittyvid epdmukavia ajatuksia, muttei kykene muotoi-
lemaan ongelmaa selkeésti. Asiakkaan tunteet heijastavat ahdistuneisuutta ongelmallisten
ajatusten ja kokemusten yhteydessa.

5.0ngelman ymmairtiminen. Asiakkaan ongelmallinen kokemus on asetettu johonkin skee-
maan. Kokemus on formuloitu ja ymmarretty, ja lisdksi yhteyksid muihin kokemuksiin on
16ytynyt. Asiakkaan tunteet voivat olla melko ristiriitaisia. Niihin voi sisdltyd epamiellyttavid
puolia, mutta myG6s miellyttavad uteliaisuutta ja yllatyksellisyyttakin.

7. Ongelman ratkaisu. Asiakas saavuttaa ratkaisun johonkin spesifiin ongelmaan. Tunnesa-

vy on positiivinen. Asiakas on tyytyvéinen, hdn on ylped saavutuksestaan. Ongelman viisty-

essd tunnesdvy muuttuu neutraalimmaksi.

Tulokset Eilan pakkoajatuksiin liittynyt ahdistus lie-
vittyi kuluneen psykoterapiavuoden aikana.

o Muutos tuntui kulkevan rinnakkain pakko-

PAKKOAJATUSTEN JA AHDISTUKSEN MAARA . e . .
ajatusten midrdn kanssa. Eila kuvasi suh-

Vastaanottokdyntien alussa Eilan antamien tautuvansa asiothin ylipdénsé aiempaa ren-

. . . nommin eikd arvioinut endd pakko-oireitaan
numeroarvioiden mukaan hinen pakkoaja-

tuksensa vahenivit selviisti, Jokaisen psyko- kriittisesti ja syyllisyydentuntoisesti. Muutos

terapiakuukauden pakko-oirearvioista on las- kuvataan kuviossa 2. Katkoviivalla merkitty-
kettu keskiarvo kunkin kuukauden kohdalla

(Kuvio 1). Katkoviivalla merkityssd kohdassa

nid ajanjaksona jokaiselta vastaanottokdyn-
niltd ei ole numeerista arviota.

numeerisia arvioita ei ole joka kdynnilta.
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Kuvio 1. Muutokset pakkoajatusten méérassa

10 \
9

Kuvio 2. Muutokset pakkoajatuksiin liittyvan ahdistuksen voimakkuudessa asteikolla 4-10.
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= Pakkoajatusten Ikm

1. mittaus

2. mittaus

3. mittaus

Kuvio 3. Muutokset erilaisten pakkoajatusten maarassa

Y-BOCS- haastatteluissa ilmeni, ettd Filan
pakkoajatusten sisdllot olivat muuttuneet ja
pakkoajatusteemoja oli vihemmén. Pakko-
ajatustyyppien maira kuvataan kuviossa 3.

'Kuten kuviosta 4 nikyy, pakkoajatusten koet-
ftu vaikeusaste lievittyi selvisti psykoterapia-|
vuoden aikana Filan itsearvion Y-BOCS:ss

mukaan. Samoin pakkoajatuksiin kuluva aika
Lo

16

14

12

10

AN

AN

\

\ Pakkoajatusten vaikeusaste
(Y-BOCS)

1. mittaus

2. mittaus

3. mittaus

Kuvio 4. Muutokset pakkoajatusten vaikeusasteessa
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4,5

2,5 \
\ = Pakkoajatuksiin kuluva aika
2 \ (Y-BOCS)
" \
1

0,5

1. mittaus 2. mittaus 3. mittaus

Kuvio 5. Muutokset pakkoajatuksiin kuluvassa ajassa (Y-BOCS)

hinen kokemansa sosiaalinen haitta pakko-
ajatuksiin liittyen vihenivit selvisti psykote-
rapiajakson aikana (Kuviot 5 ja 6).

2,5

1,5

= Pakkoajatusten haittaavuus

0,5

1. mittaus 2. mittaus 3. mittaus

Kuvio 6. Muutokset pakkoajatusten sosiaalisesta haittaavuudessa
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PAKKOAJATUSTEN SISALLON JA TUNNEILMAISU-
JEN MUUTOS, APES

Eilan kdynneistd kirjatusta tekstistd luokitel-
tiin hdnen ilmaisuaan liittyen pakkoajatuksiin,
pakkoajatuksiin kohdistuviin tunneilmaisui-
hin tai ndiden puuttumiseen. Luokittelussa
hy6dynnettiin APES-asteikkoa, jossa ajatuk-
sena on, ettd onnistuneessa psykoterapiassa
asiakas assimiloi eli liittdd olemassa oleviin
ajattelunsa rakenteisiinsa ongelmalliseen ko-
kemukseen liittyvid ajatuksiaan ja tunteitaan
mielekkalld tavalla (Stiles ym., 1990).

Assimilaatioluokitusten perusteella vai-
kuttaa siltd, ettd Eilan ymmdirrys suhteessa
pakkoajatuksiin lisdédntyi ja hdnen tunneil-
maisunsa tulivat avoimemmiksi ja rohkeam-
miksi. Hdn 16ysi merkityssiltoja nykyisen
kokemisensa ja kokemuksellisen taustansa
vélille. Kuviossa 7 esitetddn APES-asteikon

2,5

Tietoisuustaitoharjoitteiden yhdistiminen kognitiivisecen psykoterapiaan pakko-

luokitusten muutos eri vaiheissa psykotera-
piavuotta.

Terapian alku (APES):

Eilan psykoterapian alusta tehdyisséd luoki-
tuksissa luokitukset vaihtelivat vililld 0-2 ja
luokitusten keskiarvo oli 1,1. Tekstissa ilme-
nee selkedsti, ettd Eila torjuu vield voimak-
kaasti pakkoajatuksiinsa liittyvid sisdltojd
ja tunteita. Han kertoo vilttdmistilanteista,
torjuu tunnekokemustaan naureskelemalla
ja selkedsti epdmiellyttdvit aihealueet nou-
sevat puheeksi pddsddntoisesti terapeutin
aloitteesta (ks. taulukko 2, kohta "Torjunta”
ja "Epdmiellyttavit ajatukset”). Viitteitd on-
gelman tiedostamisestakin on jo luokituksis-
sa ndhtdvissd (Ks. Taulukko, kohta "Ongel-
man selkiytyminen”). Seuraavat esimerkit
on poimittu Eilan ensimmadiseltd tutkimuk-

1,5

= Pakkoajatusten haittaavuus

0,5

1. mittaus

2. mittaus

3. mittaus

Kuvio 7. Muutokset ongelmallisten kokemusten assimilaation tasossa (APES-luokitukset) Eilan

psykoterapiavuoden aikana.



seen valitulta kdynnilté aivan psykoterapia-
jakson alusta:

Eila kuvaa avuttomuuttaan ja kylldstymistdan
pakonomaiseen ajatuskehdin liittyen ystd-

vddnsd ndin:

E (Eila): ...M4 mietin vie joka péiv4 sitd ni (ys-
tdviddn liittyvdd pakonomaista kehdd)...

T (Terapeutti): Niin?
E: M4 en milld4 jaksais sitd miettii.. (naurahtaa)
T: Niin.

E: Ja aamulla jo, ku mi4 siis sdngys enne ku sil-
mit avaan, ni mi oon ny til viikol sit4.. (Kuis-
katen) ..miettiny. M4 oon niin kyll4styny siihe
ajatukseen. M4 en jaksais endé.. (Nauraa).

APES: 0,5

Talld istunnolla Eila osoittaa alkavansa alus-
tavasti tiedostaa ongelmaansa.

E: .Ja sit ndd kuolemiset niinku just kaikki
omat ja sit nythd mi tajusin jo tddl viimeks
ni.. tai oon nyt tajunnu tés, et toi mulha on
ndit ollu koko ikdni... md oon eldny ihan tdy-
sin niissd... ja varsinki niit, et pelko, et joku
suuttuu ja nyt se on mul suuttunu.. ihan toi-
mintakyky meni.

T: Niin.
E: Than siis mi aloin soittelee pakonomasesti sil
henkildl ja viestii ja jos ei se heti viestittidny, ni..

Et se on suuttunu ja mi kuolen siihen asiaan ja
niin (Nauraa). Et neki on ollu niité just.

APES: 2

Terapian tédssd vaiheessa painottuivat psy-
koedukaatio pakko-oireilun ahdistusluon-
teesta, yhteistyosuhteen luominen ja tie-
toisuustaitoharjoitteluun sekd materiaaliin
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tutustuminen. Psykoterapeutti pyrki osoitta-
maan ymmadrtidmystd Eilalle ja vahvistamaan
ja tuomaan oikeutusta hinen tunteilleen.
Monessa kohdin tdmi ndkyy mm. siing, ettd
terapeutti tulkitsee ja “sanoittaa” Eilan tun-
nelmia ja saa tille tulkinnalle vahvistusta tai
tarkennusta Eilan reaktioista. Seuraavassa on
kuvattu herkki tilanne, jossa terapeutti nos-
taa esiin vaikean tunteen ja pelon aiheen ja
saa Eilan ajatukselle uutta ndkokulmaa.

T: Mul jdi kauheen koskettavana mieleen, ku
sd sanoit, ettd ... ettd jos ei Nikoa ja Pasia olis,
niin s& oot ajatelluy, et voisit vaikka kuollakin.

E: Mmm.
E: Juu sitd mé oon talki viikol miettiny

T: Kyll4 se sit kertoo siitd, et...motivaatio toi-
puu (E: Juu.).. on varmasti suuri ja tota kau-
heen hienoo, et sd olet tdssd (E: Mmm.) ..apua
on saatavilla.

E: Niinpd, mmm.

APES: 1

Kolme kuukautta psykoterapiaa

Psykoterapian edettyd kolmen kuukauden
kohdalle APES- luokitukset vaihtelivat valil-
14 1,5-5 ja luokitusten keskiarvo oli 3,5. Eilan
puheessa ilmeni ongelman médrittelyyn ja
ymmartdmiseen pyrkiminen. Han haki aktii-
visesti ymmadrrystd ongelmiinsa aiemmista
kokemuksistaan ja esimerkiksi lapsuudessa
omaksutuista malleista. Lisdksi Eila alkoi et-
sid aktiivisia keinoja selviytyd ahdistuksensa
kanssa. Psykoterapeutti pyrki vahvistamaan
Eilan tunneilmaisua ja myds tukemaan ak-
tiivisesti tietoisuustaitoharjoittelun viemistd
arkisiin ahdistustilanteisiin.
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Seuraavassa esimerkissd Eila kuvasi pakko-
ajatustaan eldinten kaltoin kohteluun liitty-
en ja ndkomielikuviaan siind yhteydesséd. Han
osoitti tekstissd liittdvinsd pakkoajatuksensa
jatkumisen osaksi oman mielensi toimintaa ja

ilmaisi avoimesti tunteitaan torjumatta niit4.

E: Nit ajatuksii, et.. no sanotaa ny [ ] ku mi
katoin telkkuu, ni siel ny tuli vaa joku eldin [
] siit tuli joku mielleyhtymi ja mul meni iha
ihan niinku periaattees jalat alta, et mi4 nie-
leskelin vaan itkuu taas ja mietin sitd jotai,
mit sil tapahtuu.

T: Muistaks sd mikd se mielleyhtyma oli? Oliks
se joku eldinrddkkaysjuttu tai..?

E: No se oli semmonen [ ] rikostrilleri tai joku
ihan tillane ni se alko sillai, et siin oli kissa ko-
pis ja joku kuvaa niinku nettikameral eli ihan
selvisti alkaa tekee sil jotai [ ].Ni mi pyséytin
sen toki heti, mut eihi se auta, ku mi sen ehdin
jo ndkee, ni mun mieli jatkaa sen sit loppuun.

APES: 1,5

Tadmén jélkeen Eila kertoi tyytyvdisend, miten
oli harjoitellut itsensa rauhoittelua ahdistavas-
sa tilanteessa aiemman kidynnin ehdotusten
mukaisesti eli ajattelemalla ahdistavaa ajatusta
tai mielikuvaa kuin pilvend, joka leijuu paikalle
ja jota voi tarkastella arvioimatta tai sdikdhta-
mittd ja antaa sen sitten jatkaa matkaansa.

T: Millai s4 osasit siihen (pakkoajatukseen) sit
suhtautuu?

E: No, mé yritin nyt sitd.. Oikeestaan vaan sillai
rauhotuin ja mietin siin, et toi niit, millai sd4
sanoit, et nyt tuli timmdnen (pakkoajatus) ja
td4d on téllanen tds vaihees ja tdi ei koske mun
eldmai niinku mitenks sillee suoraan ja mai
mietiskelin niit siin sit ja oikeestaan se unoh-
tu sit jossain vaihees koko homma.

APES: 4,5

Tietoisuustaitoharjoitteiden yhdistiminen kognitiivisecen psykoterapiaan pakko-

Puolen vuoden etappi

Puolen vuoden kohdalla APES -luokitukset
sijoittuivat vélille 0,5-5,5 ja keskiarvo oli 3,3.
Tekstin sisallostd ilmeni, ettd keskeiselld sijal-
la olivat ongelman ymmaértdminen ja aktiivi-
nen tyostdminen. Nikoon eli lapseen liittyvét
pelot ja mielikuvat sen sijaan olivat viel4 sii-
nd madrin vaikeita, ettd niihin liittyvat tun-
nereaktiot olivat edelleen herkisti torjuttuja
ja hahmottumattomampia kuin vihemmain
pelottavat ajatuskulut. Psykoterapiassa pai-
nottuikin paljon omaan vanhemmuuteen
luottaminen ja lapsen kasvuun liittyvin epa-
varmuuden sietdminen, jota psykoterapeutti
pyrki tukemaan eri tavoin.

Fila alkoi hahmottaa hienolla tavalla oireilun-
sa ja epdvarmuuden yhteyttd. Timd ilmenee
seuraavassa esimerkkikatkelmassa.

E: Kai se (epdvarmuus) on se.. Se, et just kaik-
ki niinko eldmist ja itsestd... Ja.. et osaako ja
riittd4ko ja kaikki timmdoset.. Ja jos mult ky-
syttdis, et mist asiasta sd oot varma, ni emmaa
keksis. Paitti, et jotai, et rakastan Nikoa. Tam-
mosest md oon varma, mut et toi epavarmuus
on enemménki kaikessa kuin varmuus.

APES: 4,5

Lisdksi Eila alkoi terapian tdssd vaiheessa poh-
tia pakonomaista suhdettaan aikaan ja vai-
keuttaan pysyttdytyd nykyhetkessd. Hin toi
erddlle kdynnille omasta aloitteestaan piir-
tdmdnsd kaavion liittyen hdnen huoleensa
nykyhetken kadottamisesta (vrt. mindfulness
on nykyhetkessd hyviksyvai ldsndoloal). Eila
oli oivaltanut vaikeutensa pysyttdytyd het-
kessd ja taipumuksensa murehtimalla "huka-
ta” osan nykyhetken "helmista”.
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REILCIS
menneista

Nykyhetken
tulee kadottaminen -
menneisyys ajatusnoidankeha

Nykyhetkestd

Murehdin, kun
en voi nauttia
nykyhetkesta

Kuvio 8. Eilan kuvio "Nykyhetken kadottaminen - ajatusnoidankeha”.

Eila piirsi itse yll4 olevan kuvion (8) aiheesta.
Hinen pohdintansa aikakdsitykseensd liitty-
en jatkui koko ensimmdisen psykoterapia-
vuoden ajan ja sen jdlkeenkin.

Yhdeksan kuukautta psykoterapiaa

Tdssd psykoterapian vaiheessa APES -luoki-
tukset vaihtelivat vélilld 0,5-6 ja luokitusten
keskiarvo oli 4,3. Kdynnin keskeisend teema-
na olikin vaikea aihe - pelottavat pakkoaja-
tukset vanhempien kuolemaan liittyen sekd
esimerkiksi ndkomielikuvat kuolinilmoituk-
sesta — mihin liittyen kdynnilld esiintyi selvid
torjuntatilanteita. Toisaalta samalla kiyn-

nilld luokituksiin sisiltyi myos merkittavid
kuvauksia mielihyvdn ja ylpeyden tunteista
ahdistuksen kanssa selviytymisestd arjessa.
Lisdksi kdynnilld Eila alkoi yhdistdd omaa
pakkoajatusoireiluaan sithen, miten perhees-
sd muuten myonteisestd perhetilanteesta
huolimatta vaikeita tunteita ja aiheita her-
kisti ohitettiin. Tdhén liittyy my6s seuraava
esimerkki, jossa palattiin aiheeseen vaikeiden
tunteiden vilttdmisesta:

T:...Se on ihan terveellistd etddnnyttdmists, et
tietyl taval saa asian hallintaan sill4, et uskal-
taa ajatella (vaikeaa asiaa eli tdssd kuolemaa).
Sul on pikkusen sitd ongelmaa, et sd hiukan
pyrit niinkun valttdmain.
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E: Niin on joo ja mi luulen, et se osittain tulee
sieltdki, ku mé oon itse asias nytki, ku kaytii
sillo ditienp4ividn hautausmaal, ni md4 puhuin
meen iitille. Siis ma oon niinku puhunu niille
siit ja puhunu, et mé haluun polttohautauk-
sen ainaki ja yrittiny, et he sanois kans, ni ku
he .. meil ei puhuta siis missddn nimes kuole-
mast eiki.. et ne menee niinku vaikeeks siin
tilantees. Varsinki meen &iti. Et mi oon jopa
yrittdny siit puhuu.

APES: 5

Eila kuvasi tdssd vaiheessa kykenevinsd pa-
remmin olemaan lapsensa, Nikon kanssa
ldsnd tunnetasolla. Tdmdn muutoksen Eila
liitti tietoisuustaitoharjoitteisiin ja kykyyn
hieman paremmin pysyttdytyd nykyhetkessa.

Ensimmdisen psykoterapiavuoden paat-
teeksi

Viimeiselld luokitetulla kdynnilld assimilaa-
tioanalyysissd luokitettiin arvoja valiltd 1,5-6
ja luokitusten keskiarvo oli 4,5. Kdynti sisdlsi
muita kdyntejd enemmain psykoterapian tu-
losten arviointia. Eila oli tyytyvédinen siihen,
miten suhtautuminen pakkoajatuksiin oli
muuttunut rennommaksi, miten oireilu oli
vihentynyt ja muuttunut lyhytkestoisem-
maksi. Eila kuvasi kdynnilld sitd, miten hin
salli pakkoajatusten ja mielikuvien tulla ja
mennd reagoimatta endd suuresti niiden si-
sdltoon tai ennen kaikkea arvostelematta it-
seddn ajatustensa perusteella.

Seuraavassa Eila kuvaa yhtd keskeisistd pak-
koajatuksistaan eli pelkoa, ettd Nikolle sattui-
si jotain, jos Eila ei olisi tarkkana:

T: Mitd sd teet nykyéddn niil ajatuksil?

E: Than saman, kun niil muillekin, et tota

emmai, emmi siis usko siis, et mi tekisin sil
(Nikolle) jotain. Mut toki vahinkoi voi sattuu
(T: Niin.). Mut mi yritén sit, etten mi voi sit
niille taas mitdén. Jos on joku onnettomuus tai
joku (naurahtaa). Et kyl mi nyt tieddn, et mi
oon ihan siis (riittdvd ditind). Pystyn hoitaan ja
oleen varovainen ja ndin. Et sattuu, jos sattuu.

APES: 6

Seuraavassa lyhyitdt esimerkkejd Eilan ym-
marryksestd ja hyvidksyvistd suhteesta it-

seensd:

T: Mikd susta on tédrkein syy, minkd takia ne
(pakkoajatukset)on vihentyny niin hyvin?

E: No se on tietysti se, et tietdd, et ne on sem-
mosii pakkoajatuksii eli on héirid ja oire.

T: Niin. Syyn ymmartaa?
E: Niin.

APES: 4

E: Kyl mé niit viel joskus yritén sillai torjuu,
mut ja sit taas joskus sillai ne leijuu siin.

[.]

T: Joo, ja mikd niiden suhteen on muuttunu
tdn terapiavuoden aikana?

E: Se suhtautumine ja se, ettei ahdistu niist
niin paljo. Ja se, et on niit omii keinoi vih3 sii-
hen tilanteeseen sit. [...] ettd mi hyviksyn ne
ja antaa niitten vdhin olla siin.

APES: 4,5

Yhteenvetona tutkimustuloksista voidaan
todeta, ettd tutkimusjakson aikana Eilan pak-
koajatusten médrd vaheni ja hdnen pakkoaja-
tuksiin liittyvd ahdistuksensa lievittyi sekd
hidnen omien numeeristen arvioidensa etti
Y-BOCS - haastattelutulosten avulla mitattu-



na. Myos Eilan erilaisten pakkoajatustyyppi-
en madrd viheni ja hdnen pakkoajatustensa
vaikeusaste lieveni (Y-BOCS). Y-BOCS -haas-
tattelussa kavi ilmi, ett4 Eilan pakkoajatukset
veivit vahemmain aikaa kuin alkutilanteessa
ja pakkoajatusten sosiaalinen haittaavuus va-
heni. Assimilaatioanalyysissd assimilaation
taso nousi terapian kuluessa eli ymmarrys
omaa oireilua kohtaan ja keinot selviytya li-
sddntyivdt psykoterapiavuoden kuluessa.

Pohdinta

Tdssd tutkimuksessa tietoisuustaitoharjoit-
teiden ja kognitiivisen psykoterapian tyos-
kentelytapojen yhdistiminen vaikuttaa toi-
mineen tutkittavan asiakkaan, Eilan, osalta
erittdin hyvin. Psykoterapiajakson aikana
Eilan vointi alkoi parantua ja pakkoajatusten
luonne lievittyi ja pakonomaiset ajatusketjut
olivat aiempaa lyhytkestoisempia. Eila oppi
suhtautumaan ajatuksiinsa ”“oireina” - aja-
tuksina, jotka eivit kerro todellisuudesta
sellaisenaan. Tdmd nidkyi vastaanottokdyn-
tien alussa annetuissa numeerisissa arvioissa.
Pakkoajatusten viheneminen ei ollut suora-
viivaista, vaan siihen toki heijastuivat monet
asiat, kuten kesiaika, jolloin aikaa vietettiin
perheend yhdessi Pasin ja Nikon kanssa eikd
oireiluun kohdistunut yht4 paljon huomiota.
Toisaalta psykoterapeutin lomasta seuran-
neen pidemmin lomatauon jilkeen syksylld
oireissa ndkyi véliaikaista lisddntymisté.

Eilan ahdistus ja pakkoajatusten méaird va-
henivit psykoterapiavuoden kuluessa mitat-
tuna Eilan numeerisilla arvioilla ja Y-BOCS
- mittarilla. APES - asteikolla luokitettujen
tekstien perusteella vaikuttaa siltd, ettd Ei-
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lan ymmirrys ja hyviksyntd omaa oireilua
kohtaan lisddntyi ja hdnen tunneilmaisunsa
muuttui rohkeammaksi.

Pakko-oireilu tuo pakko-oireisen henkilon
elimddn tyypillisesti inhimillistd karsimys-
td. Se saattaa johtaa taipumukseen vilttdd
tilanteita, joissa oireita voisi esiintyd. Oireilu
vaikuttaa herkdsti myGs itsetuntoon ja eld-
ménvalintoihin. Pakko-oireiluun ja tietoi-
suustaitoihin syventyminen oli innostavaa
sekd kirjoittajan ettd Eilan ndkokulmasta.
Molemmat saimme psykoterapiavuoden aika-
na oppia uutta, innostua tietoisuustaitohar-
joittelusta ja iloita myonteisistd tuloksista.
Tietoisuustaitojen oppimisen ndkokulmas-
ta tdrkeintd lienee ollut kuitenkin omaksua
my0nteinen, salliva asenne omiin ajatussisal-
toihin, omaan eldméén ja sithen, mitd sithen
kulloinkin siséltyy. Tietoisuustaitoharjoitteet
jddnevit osaksi sekd kirjoittajan ettd Eilan ar-
kea jatkossakin.

Erityisen kiinnostavaa oli havaita, ett Eila oi-
valsi oman aikakésityksensi saaneen vaikut-
teita pakko-oireilusta - epdvarmuudesta ja
vaikeudesta olla ldsnd nykyhetkessd. Pakko-
oireisten henkildiden aikakasityksen mah-
dollinen erilaisuus oli kirjoittajaa mietitytta-
nyt jo ailemman psykoterapiatyon yhteydessi
ja ehkd niin ollen tulee tarkastelun alle myds
myGhempien pakko-oireisten asiakkaiden
kohdalla. Kyky olla ja pysyttdytyd ldsnd nyky-
hetkessd on keskeinen haaste seki psykote-
rapian ettd tietoisuustaitoharjoittelun osalta

sindansa.

Tapaustutkimuksen osalta ei voida tehdd
yleisid pddtelmii ja tulokset koskevatkin en-
sisijaisesti Eilan kokemaa muutosta. Tutki-
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musmenetelmdnd APES - asteikko on luokit-
telijasta riippuvainen ja siksi altis virheille.
On esimerkiksi mahdollista, ettd luokittelija
toivoo ndkevdnsd muutosta ja siksi luokittaa
tiedostamattaan myonteisemmin kuin tutkit-
tavan teksti antaisi ymmartda. Tét4 virheldh-
dettd pyrittiin luokitusta tehtéessa tietoisesti
valttdmadn, Lisdksi luokitusten luotettavuu-
teen tdhdattiin vertaamalla osaa kirjoittajan
tekemist4 luokituksista kahden muun luokit-
tajan arvioihin. Luokitusten vertailussa arvi-
ot olivat yhtenevid vain pienin 0,5-1 luokan
eroavaisuuksin.

Myonteisid tuloksia katsellessa tulee muistaa,
ettd tietoisuustaitoja ei voida erottaa muusta
kokonaisuudesta. Mikd hyvissd kehityksessi
johtui Eilan kapasiteetista, hyvdstd motivaa-
tiosta, myonteisestd vuorovaikutuksesta ja
erilaisista kognitiivisista tyoskentelymene-
telmistd, mika taas oli tietoisuustaitoharjoit-
telun osuus, jad mysteeriksi. Selvdd kuitenkin
on, ettd seki kirjoittajan ettd Eilan oma kési-
tys on, ettd myonteistd vaikutusta tietoisuus-
taitoharjoittelulla on osana kokonaisuutta
ollut seki oireilun ettd siihen liittyvin ahdis-
tuksen mééran osalta.

Laadullinen psykoterapia-prosessin tutki-
minen oli kirjoittajalle uusi ldhestymistapa.
Psykoterapiakeskusteluun ~ syventyminen
Stilesin APES-asteikon avulla mahdollisti
paitsi psykoterapiajakson kuvaamisen, myds
tilaisuuden oman psykoterapeutin ammat-
titaidon kehittdmiseen ja oppimiskokemuk-
seen psykoterapiakeskusteluihin poikkeuk-
sellisen tarkan syventymisen nidkokulmasta.
Ajatus merkityssiltojen 18ytymisestd mindn
eri puolten vilille psykoterapian my6td on
kiehtova. Laadullisen tutkimusmenetelmin

Tietoisuustaitoharjoitteiden yhdistiminen kognitiivisecen psykoterapiaan pakko-

tutkimustapa tarjoaa etenkin psykoterapia-
prosessin ja siihen sisdltyvdn vuorovaikutuk-
sen hienovaraiseen tutkimiseen sellaista si-
sallollistd materiaalia, johon kontrolloiduilla
tuloksellisuustutkimuksilla ei kenties pddstd
tarttumaan.

Psykoterapian vuoden mittaisen jakson, tut-
kittavaan aineistoon ja kirjallisuuteen syven-
tymisen pohjalta koen tietoisuustaitohar-
joittelun edelleen jatkossa tdrkednd osana
psykoterapiaty6téni. Osana, jonka ei tarvitse
olla erillinen muusta kognitiivisen psykotera-
pian viitekehyksestd tehtyi ty6td, vaan luon-
tevana lahestymistapana tietoiseen ldsnai-
oloon vastaanotollani olevan potilaan omassa
sen hetkisessd eldmintilanteessa ja psykote-
rapian vaiheessa.
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