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Lapsen kuulemisen varhaisin muoto

Varhaisin ajankohta kuulla ja kuunnella olemassa olevaa lasta on elaman alku,
aidin raskausaika. Projektimme osana kokeilimme tata varhaista aitiyden kautta
lapsen elaméan vaikuttamisesta yhden pilottiryhman kanssa. Kahdeksan raskaana
olevaa aitid paasi syksyn 2006 aikana mukaan ryhmaan, jossa liikkeen ja puheen
kautta tunnusteltiin ja kasiteltiin omaa tilaa, ajatuksia ja tunteita. Ryhman ideoi-
vat ja toteuttivat Tiukulan terapiapalvelujen osana psykoterapeutti Maiju Tokola ja
tanssikoreografi Hanna Brotherus.

Kyse on ryhmaterapian kehittamisestd lapsen kannalta hanen elaméansa varhai-
simpaan vaiheeseen, jolloin han vield on kaikin tavoin taysin riippuvainen aidis-
taan. Tavoitteena oli ditien tukeminen heidan elamansa ehka tarkeimman vaiheen
aarella. Ryhman tavoite oli antaa valmiuksia aitiyteen ja auttaa omien voimavaro-
jen ja valmiuksien 1oytamisessa. Menetelmaa voisi kutsua kehollis-psykoterapeut-
tiseksi, silla tavoitteena oli tarjota osallistujille itseen tutustumista oman kehon
kautta, omien voimavarojen loytamista ja tyoskentelya oman naisellisen kehon
kanssa ja sitd kautta valmistautumista synnytykseen ja ditiyteen. Tama on tarkeaa,
silla tutkimusten mukaan raskaana olevan didin mielenvireella voi olla pitkaaikai-
nen vaikutus lapsen psykologiseen kehitykseen (Sjostrom 2002). Ryhmaétyoskente-
lyd voidaan pitda myos ennalta ehkdisevina mielenterveystyona; auttamalla diteja
autamme myos lapsia.

Kulttuurissamme eldaa voimakkaana aitiyden ja raskauden ihannointi. Synnytyk-
sen jalkeisen masennuksen on tunnustettu olevan olemassa, mutta raskausaika
nidhdian edelleen onnen aikana. Kuitenkin masennus on raskausaikana yleisem-
paa kuin synnytyksen jalkeen (Demyttenaere, Lenaerts, Nijs & van Assech 1995).
Kyseessa on myos varhaisin mahdollinen tapa kuulla syntymatonta lasta. Synty-
mattoman lapsen kuulemista on auttaa aitia luomaan mieleensa tilaa lasta varten
ja tukea didin elaménhallintaa kaikin keinoin. Aitiys tuo muutoksia elamaan, kun
lapsen etu pitda laittaa omien mielihalujen edelle. Lisaksi ryhma tarjoaa aideille
merkittavaa vertaistukea.



Taustaa

Aitiyteen valmistaudutaan pikkutytosta lihtien. Tytot tietdvat jo varhain, ettad
heistd kasvaa naisia ja diteja. Raskautta ihannoidaan siunattuna tilana; raskaana
olevan naisen seesteinen tyyneys on vaikuttavaa ja siitd on tehty runoja ja taide-
maalauksia. Kaikki naiset eivat kuitenkaan koe raskautta seesteiseksi, ja monen
naisen raskaus on taynna huolia ja ahdistusta. Raskaus voidaan nahda paitsi biolo-
gisena tilana myos psykologisena prosessina, jonka tarkoitus on valmistaa tulevaan
aitiyteen.

Tunteet omista varhaisista vaiheista saattavat nousta voimakkaina ja ahdista-
vina mieleen, silla omassa kehossa tapahtuvat muutokset ravistelevat naisen psyy-
ked ydinta myoden. Raskaana olevan naisen kehon sisélla kasvaa toinen ihminen,
joka on yhta aikaa erillinen ja ei-erillinen. Tama sisakkaisyys on ainutlaatuista, ja
sen kokeva nainen on hyvin herkassa tilassa. (Mdenpaa-Reenkola, 1998.)

Aitiyteen valmistautumisen vaikeus ja sen ahdistavat puolet nikyvit monella
tavalla. Lasten hankkimiseen ei monesti nykypaivana ryhdyta riittavan ajoissa,
vaan se jatetddn yha myohemmalle ialle ja yha useampi pariskunta joutuu tur-
vautumaan lapsettomuushoitoihin. Lapsettomuushoidot voivat olla syva suru ja
hédpea (Tulppala, 2002). Oman ruumiin ja sen toiminnan kontrollin menetys voi
olla hyvin traumaattinen kokemus. Raskauden ja ditiyden ahdistavuus nakyy myos
muun muassa synnytyspelkoina, ja pelon takia keisarinleikkausten maara kasvaa
jatkuvasti. Synnytyspelko on edelleen yksi yleisimmista suunnitellun keisarileikka-
uksen syista niin Suomessa, Pohjoismaissa kuin kansainvalisestikin. Pohjoismais-
ten tutkimusten mukaan 5-6 % raskaana olevista karsii voimakkaasta synnytys-
pelosta, joka hairitsee raskauden aikana tyo- ja perhe-elamaa ja estdd normaalin
valmistautumisen synnytykseen (Saisto, Toivanen, Salmela-Aro & Halmesmiki,
tulossa.). Se ilmenee muun muassa painajaisina, paniikkikohtauksina ja ahdistu-
neisuutena seka lukuisina raskaudenaikaisina fyysisina vaivoina. Synnytyspelosta
karsineilld on usein vaikeuksia vanhemmuudessa ja varhaisen vuorovaikutussuh-
teen muodostamisessa vastasyntyneeseen seka lisadntynyt lapsivuodemasennuk-
sen riski. (Saisto, Salmela-Aro, Nurmi, Halmesmaki 2001.) Synnytyksen jalkeinen
masennus on yleista, eikd synnytyspsykooseiltakaan valtyta. Aitiyden vaatimukset
ovat suuria ja syyllisyyden ja huonommuuden tunteet monelle didille arkipaivaa.

Naiseuden ja aitiyden tunnoista sekd naisen raskausajasta on saatavilla edella
mainittujen lisdksi mielenkiintoista psykologista kirjallisuutta (esim. Maenpaa-
Reenkola, 1998, 2004, Broden, 2004, Areskog, B., Uddenberg, N. & Kjessler, B.1981).



Raskaus — mahdollisuus

Raskaus ainutlaatuisuudessaan voi olla uusi mahdollisuus oman itsen loytamiseen,
aikuisuuteen ja naiseuteen, tai se voi olla syoksykierteen alku. Kun hoidetaan aitia,
hoidetaan aina myos lasta. Kaikki aidin tarvitsema apu ja tuki paatyvat lapsen
hyvaksi.

Huolimatta raskausajan psykologisten komplikaatioiden yleisyydesta ei Suo-
messa ole aiemmin juurikaan panostettu ennalta ehkadisevadn mielenterveystyo-
hon tukemalla raskaana olevia naisia. Ryhmien vetaja Maiju Tokola on vuosia
ohjannut naistenklinikalla synnytyspelkoryhmia, jotka on todettu tuloksellisiksi
seurantatutkimuksessa. Ryhmia kuitenkin pystytaan tarjoamaan vain hyvin kape-
alle potilasryhmalle, ja useita avun tarpeessa olevia naisia jaa hoidon ulkopuolelle.
Ryhmatoiminnassa hyodynnetdan tanssin ja liilkkunnan mahdollisuuksia ja tutus-
tutaan erilaisten kehollisten harjoitusten avulla itseen, omaan sisimpaan, ja pyri-
taan loytamaan uudenlaisia mielikuvia itsesta ja vauvasta. Mielikuvien tuottami-
nen omasta syntymattomasta lapsesta on keskeista, jotta aitiyteen paastaan val-
mistautumaan. Mikali mielikuvan tuottaminen on mahdotonta, jaa aitiyteen val-
mistautuminen puutteelliseksi.

Ryhman toteutus ja kokemuksia siita

Ennen ryhmia osallistujat haastateltiin. Haastattelu on tarkea jokaisen ryhmaan
aikovan motivaation ja ryhmasoveltuvuuden arvioimiseksi, koska kaikille ryhma-
tyoskentely ei sovi. Tavoitteena oli koota mahdollisimman toimiva ryhma. Ryhma-
tapaamisia oli kahdeksan. Paikalla oli aina kaksi vetajaa, psykologi ja koreografi.
Tapaamisten kesto oli kaksi tuntia kerrallaan, ja ryhma kokoontui Tiukulan suu-
ressa monitoimitilassa, jossa on liikkkumiseen sopiva puulattia.

Koreografi, tanssija Hanna Brotherus ohjasi ryhmien alussa kehollisia omaan
ruumiiseen tutustumisen harjoituksia, ja sitten keskustelimme yhdessa niista tun-
teista, joita harjoitukset herattivat. Psykologi ohjasi padosin keskustelua. Ryhmassa
tunnusteltiin ja pyrittiin loytamaan tuntemuksia ja jakamaan kokemusta sisakkai-
syydesta ja erillisyydesta. Koreografi auttoi kehollisten harjoitusten kanssa. Harjoi-
tusten, musiikin ja liikkeen avulla etsittiin omaa naiseutta, aitiytta ja niihin liit-
tyvia tuntemuksia. Naiset saivat ryhmasta myos merkittavan vertaiskokemuksen
jakamalla omia tuntemuksiaan ja kuulemalla toisten samassa elamantilanteessa
olevien kokemuksia.



Naiset kokivat erityisen helpottavaksi sen, etta joku toi hankalia aiheita keskus-
telun ja harjoitusten aiheiksi. Ryhman tuella on suuri merkitys, kun prosessoidaan
vaikeita asioita. Tallaisia olivat muun muassa suhde omaan aitiin, negatiiviset tun-
teet vauvaa kohtaan, seksuaalisuus ja synnytys seka hapean tunteet ja pelko vapau-
den menettamisesta.

Monet kommentoivat, etta tuntui uskomattomalta kuulla muidenkin ajatelleen
samoja asioita. Naiset kokivat tarkeaksi yhteyden samassa elaméantilanteessa ole-
vien aitien kanssa. Saamamme palautteen perusteella voi todeta, ettd kehon kautta
tyoskentely koettiin hyvin antoisaksi. Kehollinen tyoskentely oli helppoa, koska ras-
kaus herattaa fyysisyydellaan muistoja naisen elaman varrelta sekd palauttaa mie-
leen lapsuuden tunnelmia. My0s seksuaalisuus ja naiseus ylipdansa ovat vaikeasti
verbalisoitavia aihealueita, joiden kanssa tyoskentely on helpompaa aloittaa kehol-
lisista lahtokohdista. ”Ei ndille asioille edes ole sanoja”, yksi ryhmé&an osallistunut
kommentoi.

Kokemukset innostavat jatkamaan ryhmien toimintaa ja liittdmaén siihen kehit-
tamis- ja tutkimustyotd; haemme RAY:lta tukea toiminnan kehittdmiseen. On
tarkea tietaa ryhmien vaikutuksesta ja merkityksest, jotta niitad voisi perustellusti
saada lisad useamman aidin ja lapsen avuksi. Kehittdmistydssa olennaista on toi-
minnan muokkaaminen edelleen ja sen vaikuttavuuden arviointi.
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