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1. Johdanto

Kiinnostukseni  kirjallisuusterapiaan herési opiskellessani vuosina 1997-2001 kirjallisuutta
Jyvéskyléan yliopistossa. Tyoskentelin tuolloin  kuntoutumiskodissa, jonka asukkaat olivat
padasiassa skitsofreenikkoja ja etsin aktiivisesti keinoja hyddyntdd opintojani hoitotydssé.
Kirjallisuuden lisdksi opintoni sisdlsivdt mm. psykologiaa, kasvatustiedettd, sosiologiaa ja
eldamankatsomustietoa. Kuntoutumiskodin asukkaat olivat kiinnostuneita kulttuurista. Moni harrasti
kirjoittamista, soittamista tai maalausta. P&atin  kokeilla  kirjallisuuspiirin  vetdmista
kuntoutumiskodissa vuonna 1999 ja olen ohjannut Kirjallisuusryhmia siita lahtien. Kirjallisuuspiiri
oli alusta alkaen tarkoitettu terapeuttiseksi ryhmaksi ja muodostui nopeasti tarkedksi rutiiniksi
osallistujille. Kirjallisuuspiiri on jatkunut nyt kahdeksan vuotta ja ollut tauolla vain lomieni ajan.
Kuntoutumiskoti on tanéd aikana laajentunut 37-paikkaiseksi kuntoutumiskyldksi ja toiminta on
nykyisin yhdistysmuotoista. Piirin osallistujat ovat olleet ryhmaén hyvin sitoutuneita, yksi heista on

jopa ollut mukana jo ensimmaisessa kirjallisuuspiirissani.

Tassa lopputydssa kasittelen lahinna syksylla 2007 pitdmiani kahta Kirjallisuuspiirid, toista kotona
asuville kuntoutujille ja toista kuntoutumiskylédn asukkaille. Pohdin lopputydsséni skitsofreniaa
sairastavien Kirjallisuusterapian erityispiirteitd teoriatiedon sek& omien kokemusteni pohjalta.
Skitsofrenialla on yhtymakohtia runouteen ja muuhun symbolikieleen, mik& mielestédni antaa
kirjallisuusterapialle hyvén ldhtokohdan. Pohdin my6s millaisia rajoituksia ja mahdollisuuksia
skitsofreenikoiden ryhmissa on. Tarkastelen omia kehittymistarpeitani mielenterveyskuntoutujien
kylassa pitamieni ryhmien suunnittelun ja toteuttamisen suhteen.

Toivon lopputydn antavan minulle teoriatiedon lisdksi konkreettista hyotya tyosséani, kuvailemalla
omien ryhmieni toimintaa opin ehka itsekin niisté jotain uutta. Ryhmani ovat melko heterogeenisia
ja kuntoutumiskylassa asuvien psyykkinen kunto vaihtelee, mika tekee ryhmien pidosta haastavaa.
Lahteend aion kayttaa internetia seka Kirjalahteind lahinnd suomenkielisia Kirjallisuusterapiaa ja

skitsofreniaa kéasittelevia teoksia.



2. Mita kirjallisuusterapia on?

Kirjallisuusterapeuttisia menetelmia voi soveltaa joko kehityksellisesti kasvuryhmissé esimerkiksi
kansalaisopistossa tai kliinisessé tydssa esimerkiksi mielenterveys- tai paihdekuntoutujien parissa.
Kirjallisuusterapian valineend ovat vuorovaikutus, ryhmé, ohjaaja, itse kirjoitettu tai valmis
kirjallinen materiaali sekd ndiden kdynnistdma terapeuttinen prosessi. Kirjallisuusterapiaa voidaan
toteuttaa kolmella tasolla; toiminnallisella (edistéda kirjallisuus- ja Kirjoittamisharrastusta), tukea
antavalla (persoonallisuuden terveiden puolien vahvistaminen henkiléhahmoihin samaistumalla)
seka kehittavalla tasolla (uusien oivallusten saaminen omasta persoonallisuudesta). (Hulden, 2002,
82.)

Kehittavan tason tydskentely on usein ns. vuorovaikutuksellista Kirjallisuusterapiaa, jolla on
McCarty-Hynesin ja Hynes-Berryn mukaan nelja péatavoitetta: reagointikyvyn kehittdminen,
itsetuntemuksen lisddminen, ihmissuhteiden selventdminen ja todellisuusorientaation avartuminen.
(McCarty Hynes, 1986, 23-38). Reagointikyky kehittyy, koska kirjallisuusterapia tarjoaa kohteita
huomion kiinnittymiseen seka stimuloi mielikuvitusta. Itsetuntemuksen lisdantyminen on
mahdollista ryhméssé kéaytyjen keskustelujen sek& kasiteltdvén materiaalin avulla. Ihmissuhteiden
selventamisessa on kysymys siitd, ettd osallistuja saa arvokkaita samaistumisen kokemuksia
ryhmaén jasenien kertoessa omia kokemuksiaan ja vaikutelmiaan. Myos kasiteltdvasta aineistosta voi
Ioytya samaistumiskohteita. Samaistumisen yhteydessd kehittyvét vuorovaikutustaidot ja kyky
empatiaan. Ryhméssa toimiessa ja teksteihin samaistuessa kehittyy myos todellisuusorientaatio,
néin realistinen suhtautuminen lisdantyy ja ryhmaén jasen saa esimerkiksi runoista oivalluksia, jotka
voivat olla vaihtoehtoisia maailmankuvan rakennusaineita.(McCarty Hynes, 1986, 23-38.)

Kirjallisuusterapiassa pyritddn muutokseen, jota voi kasitelld neljavaiheisena prosessina. Nama
nelja vaihetta ovat tunnistaminen (henkil6 10ytaa jotain tuttua késiteltdvasta materiaalista tai toisen
ryhman jasenen kokemuksesta), tarkastelu (tatd tuttua asiaa pohditaan tarkemmin), vastakkain
asettaminen (vaihtoehtoisten tulkintojen I6ytdminen) ja omakohtainen soveltaminen. Vastakkain
asettaminen ja omakohtainen soveltaminen vaativat yleensd pitkdn ajanjakson, eik& niihin
valttdmattd ole mahdollista edetd vield ensimmaisissé kirjallisuusterapiaistunnoissa. (McCarty
Hynes, 1986, 49-59).

Psykoanalyyttisiin luovuusterapioihin liitetddn yleensa késitepari primaari- ja sekundaariprosessi.

Primaariprosessi kumpuaa alitajunnasta ja tuottaa unet, harhat ja muun “kaoottisen” materiaalin.



Toisaalta se my6s luo mielikuvien avulla ihmisen kehitystd edesauttavia uusia yhdistelmia ja luovia
sisalt6ja. Luova toiminta edellyttddkin kosketusta primaariprosessiin. (Sandberg, 1989, 25-26).
Kirjallisuusterapiassa tyoskennelld&n primaariprosessin avulla, esimerkiksi runo voi avata meille
uusia nakokulmia raottamalla ovea tiedostamattomaan.

3. Kirjallisuusterapian kiytto skitsofreenikoiden psykososiaalisen kuntoutuksen

tukena

3.1. Mitéa skitsofrenia on?

Skitsofrenia on yleensa nuoruudessa tai varhaisaikuisuudessa alkava vakava ja monimuotoinen
psyykkinen sairaus. Sille on tyypillistd persoonallisuuden toimintojen hajautuminen,
kehityksellinen taantuminen ja taipumus eristadytya ihmissuhteista harhojen tai vaikutuseldamysten
savyttamaan sisdiseen maailmaan (Alanen, 1993, 29). Sairaudenkuvaan kuuluvat usein monenlaiset
ajatushdiriét, kuten loogisen paattelyn -, keskittymiskyvyn -, todellisuudentajun -,
kasitteenmuodostuksen - ja tunteiden saatelyn hairiot (Sariola, 1997, 100-118).

Skitsofrenian hoidon kulmakivia ovat ladkitys, psykoterapia, perheterapia ja yhteisohoito.
Vertaistuen merkitystd ja ryhmatoimintaa korostetaan hoidossa nykyisin aiempaa enemman
(Rissanen, 2007). Kirjallisuusterapeuttisia menetelmi& voidaan toteuttaa muun hoidon ohella ja
siihen yhdistettyn& esimerkiksi yhteisohoidossa tai perheterapiassa.

3.2. Skitsofrenia ja runokieli

Skitsofrenialla on yhtymékohtia runouteen ja muuhun symbolikieleen. Useilla merkittavilla
runoilijoilla ja taiteilijoilla on ollut skitsofrenian kausia, suomalaisista esimerkiksi Uuno
Kailaksella, Maria Vaaralla ja Lauri Viidalla. Kari Miettunen toteaa artikkelissaan, ettd késitys
nerouden, luovuuden ja mielisairauden vélisesta kolmiyhteydesta elda yhé sitkeésti. Neroja sanotaan
usein luoviksi hulluiksi. Luova nerous liittyy nykykésityksenkin mukaan skitsofreniaan. (Miettunen,
1991.) Skitsofreenikot ovat muita herkempid ja siten myos usein luovempia ihmisig, mutta
skitsofrenia aiheuttaa usein toimintakyvyn laskua niin, ettd luovuutta pystytddn harvoin
hyddyntamaan taysipainoisesti esimerkiksi taiteilijan uran luomisessa. Kirjoittaminen ja muu luova
toiminta voi joka tapauksessa olla terapeuttista ja antaa onnistumisen kokemuksia. Ihmiselle on
varmasti aina hyodyksi tehda sellaista, johon hénell& on luontaisia vahvuuksia.



Yrj& Varpio on tutkinut samankaltaisuutta runoilijoiden ja skitsofreenikkojen kielenkéytossa. Néita
ovat mm. tekstin variointi kirjainten ja sanojen jarjestysta vaihtamalla, metaforien runsas kaytto ja
runsaat alluusiot eli viittaukset muihin teksteihin. Héan viittaa mm.itavaltalaisen psykiatrin Leo
Navratilin tutkimuksiin. Runokielen ja skitsofeenikkojen kielen samankaltaisuus ei tamén mielesta
merkitse runojen sairautta. Varpion mukaan Navratil korostaa sité, ettd skitsofreenikon ja terveen
ihmisen tavassa muodostaa kieltd ei lahtokohdiltaan ole suuria periaatteellisia eroja. Kyse on
kaikille ihmisille yhteisestd, piilotajuisesta kielen kerroksesta. Kielileikit ja nonsense kumpuavat
ihmisen luontaisista kielenmuodostamismekanismeista, joka liittyy primaariprosessiin. lhminen on
perusrakenteeltaan olento, joka ajattelee ja puhuu metaforisesti. (Varpio;119 (23): 2293-3002003)
On yllattavad lukea itdvaltalaisen skitsofreenikon tekstid (»Die Rote Farbe ist rot»), kun sille I6ytyy vastineita
esimerkiksi ekspressionistisesta maailmanlyriikasta (»Rote Himbeeren sind rot») tai miltei mistd tahansa
modernistisesta runoudesta (»Punainen on puku punainen», Paavo Haavikko)

(Varpio;119(23):2293-3002003)

Skitsofreenikoiden tapa kayttdd kieltd runoilijoiden tavoin antaa runoterapialle hedelmaéllisen
lahtokohdan; runo voi auttaa skitsofreenikkoa antamaan sanat sille, mille ei muuten olisi sanoja.
Kun runoa kaésitelladn Kkirjallisuusterapiaryhméssa ohjaajan ja ryhman palaute mahdollistaa
kommunikoinnin muiden kanssa.

3.3. Kirjallisuusterapian kaytto psykiatrisissa sairaaloissa skitsofreenikoiden hoidon tukena

Kirjallisuusterapian juuret ovat yhdysvaltalaisissa psykiatrisissa sairaaloissa, joissa sitd on kaytetty
Jo useita kymmeni& vuosia (lhanus, 1989, 14). Myds Suomessa kirjallisuusterapia on alkanut
nimenomaan psykiatrisista sairaaloista. Monet eri l&hteet kertovat, ettd erilaisia taideterapioita,
kuten kuvataideterapiaa on kdytetty maassamme jo 1960-luvulta l&htien mielenterveyspotilaiden
kuntoutukseen esim. Nikkildn sairaalassa.

Kirjallisuusterapian ké&yttd sairaaloissa aloitettiin - mychemmin, 1970-80 -lukujen vaihteessa
(lhanus, 1989, 15). Suomenkieliset ldhteet ja  tunnetuimmat englanninkieliset
kirjallisuusterapiaoppaat eivét juurikaan kerro miksi ja miten k&ytettynd kirjallisuusterapian on
katsottu olevan hyoddyksi skitsofreenikoille ja millaisia tuloksia sill& on saatu, poikkeuksena Leena
Sippolan artikkeli ”Runoterapiasta Gerard Bensonin mukaan”. Artikkeli kertoo Bensonin

Englannissa pitdmista psykiatristen potilaiden runoryhmisté. (Sippola, 1989, 52-58.)

Varsinaisen kliinisen kirjallisuusterapiatyon liséksi psykiatrisissa sairaaloissa on jarjestetty paljon
muuta Kirjallista toimintaa, kuten runopiireja ja kirjoituskilpailuita. Kirjastonhoitaja Jorma Huttunen
kertoo artikkelissaan “Olla kuitenkin ihminen” - Nikkildn sairaalan potilaiden runoista sairaalan



potilaille  jarjestamistdan runokilpailuista. Huttusen n&kemys on, ettd runokilpailuihin
osallistuminen on antanut mielenterveyskuntoutujille kanavan luovaan itseilmaisuun, monenlaisten
tunteiden purkuun, toivon loytdmiseen ja taiteellisen luomisen iloon. (Huttunen, 1991, 74.)

3.4. Skitsofreniaa sairastavien Kirjallisuusterapian erityispiirteitd, mahdollisuuksia ja
rajoituksia

Juha Sandbergin mukaan psykiatrisille potilaille sopii varsinkin ryhmamuotoinen runoterapia,
jolloin runon avulla voi puhua tunteista. Runo toimii ryhmdssé vuorovaikutuksen vélineeng, se
antaa sanat sille mykalle ja puhumattomalle, jota ryhman jdsenet eivét ole osanneet ilmaista.
Sandberg toteaa myds, ettd skitsofreenikon ongelmana on aina vajavaisesti toimiva
sekundaariprosessi, jota voi pyrkia kirjallisuusterapialla  vahvistamaan, joskin  myds
primaariprosessin mahdollisuuksia voisi ohjatusti hyddyntaa. (Sandberg, 1989, 26) Itse luulen, etta
primaariprosessin turvallinen hyddyntdminen edellyttéisi ohjaajalta psykoterapiakoulutusta.

Sippola kuvaa artikkelissaan Bensonin runoryhmid. Benson on havainnut ryhmissééan, etta
psykiatrisille potilaille synkkia aiheita ké&sittelevat runot ovat usein liian ahdistavia, materiaalin
pitdd olla aiheiltaan enimmakseen positiivista. Benson kehottaa kéyttdmaan usein samoja runoja,
joista osallistujat pitavat silld tutun kaavan toistaminen luo ryhmaéan turvallisuuden tunnetta.
Heréttelevien kysymysten esittdminen ja omaa Kkirjoittamista valmistelevien runojen kayttdé on
tarpeen, koska potilaat ovat usein apaattisia. Sippola esittelee my6s muutamia toimivia Bensonin
kayttamia tehtavid. Na&itd ovat muun muassa esineesta kirjoittaminen, luonnonilmion personointi
sekd viisi tosiasiaa/viisi valheellista/viisi mahdotonta véitettd itsestd ja runo ndiden pohjalta.
(Sippola, 1989, 52-58.) Olen itsekin kéyttanyt néita ryhmissani.

Kirjallisuusterapialla on yhtymékohtia narratiiviseen terapiaan, jossa omaa tarinaa pyritdén
kertomaan uudella tavalla. Samalla muiden ryhméldisten tarinoita voi kayttaa peilind. Tdmé johtuu
ymmérretyksi tulemisen tunteeseen. Rissasen mukaan kaoottisen ja oudon kokemuksen
muuttuminen tarinoiksi tekee siitd kulttuurisesti ymmarrettavan ja hallittavan. (Rissanen, 2007, 169-
177). Nain toimii myos kirjallisuusterapiaryhma

Kirjallisuusterapiaryhmat eivat yleisen kasityksen mukaan sovi psykoottisille potilaille. Tama
pitddkin paikkansa siind tapauksessa, ettd psykoottisuus on niin vakavaa, ettd esimerkiksi ajan- ja
paikantaju hdmaértyy, henkil ei lainkaan erota harhoja todesta tms. Talloin ryhmassé toimiminen ei
onnistu. Olen myo6s opintojeni yhteydessa kuullut sanottavan, ettd kirjallisuusterapia ei sovi



henkil6lle, jonka harhamaailmassa tai sairaudenoireissa Kirjallisuudella tai kirjoittamisella on
keskeinen rooli. Minulla on t&std omakohtaisia kokemuksia. Vuosia sitten kirjallisuuspiiriin
osallistui skitsofreenikko, jolla oli paljon taiteen tekemiseen ja kirjoihin liittyvid harhoja. Potilas
kertoi, ettd hénen isénsa oli suhtautunut taméan taiteiluun pilkallisesti, vienyt esimerkiksi pojan
piirtdmi& tauluja ja kirjoittamia runoja kapakkaan, jossa oli tovereineen naureskellut niille. 1s& oli
my6s myynyt pojan kirjoja saadakseen rahaa viinaan. Potilas uskoi, ettd nykyisinkin hénen
kirjahyllystdén varastetaan kirjoja. Hénella oli my6s &aniharhoja, jotka pilkkasivat héanen
piirtdmiddn kuvia tai Kkirjoittamiaan tekstejd. H&n oli juuttunut Kirjoittamaan ylipitkaa,
lauserakenteeltaan monimutkaista runoa, joka pyori saman aiheen ympérilla. Tdma asetti haasteita
tehtdvanannolle Kirjallisuuspiirissa. Ohjeiden oli oltava yksiselitteisen tiukkoja, mikéli potilaan
halusi saada tekemé&&n jotain muuta. Esimerkiksi haikun Kirjoittaminen onnistui tiukasti
ohjeistettuna. Taman potilaan kohdalla olen pohtinut, onko tdméan toistama runo pikemminkin
vuorovaikutuksen este (vrt. Sandberg, 32) kuin vuorovaikutuksen véline.

4. Omat kirjallisuusterapeuttiset ryhmani

4.1. Kuntoutumiskyléan toiminta-ajatus

Kuntoutumiskyl&a yllapitad sosiaalipsykiatrinen yhdistys. Sen toiminta perustuu yhteiséhoitoon.
Kylan tyotehtavat jaetaan joka arkiaamu kuntoutujien kesken. Myos vertaistuen merkitysta
korostetaan. Kylan perusarvot ovat toiminnallisuus, yhteisollisyys ja ihmisen kunnioittaminen
ainutkertaisena yksilond. Jokaiselle asukkaalle pyritddn I0ytdmaan mielekdsta tekemista ja
tarjoamaan onnistumisen kokemuksia. Asukkaat voivat esimerkiksi toimia vertaistukihenkilona,
saada vastuutehtévia keittiossa tai yhdistyksen omistamassa kahvilassa. Tavoitteena on kuntoutua
itsendiseen asumiseen ja saada mielekdstd tyota joko avoimilla tyomarkkinoilla tai
vapaaehtoistygssd. Luova toiminta on olennainen osa kyladn toimintaa, Kkirjallisuuspiirin liséksi
kylassa pidetdén tarinateatteria, opiskellaan erilaisten instrumenttien soittoa ja laulua seutuopiston
opettajan johdolla, lauletaan karaokea ja pidetdan kuvataidekerhoa.

4.2. Kuntoutumiskylassa asuvien kuntoutujien ryhma kesalla ja syksylla 2007

Jatkoin kuntoutumiskyldssd jo useita vuosia pitdmaani kirjallisuusterapian menetelmiéd kayttavaa
kirjallisuuspiiria mielenterveyskuntoutujille. Ryhméa kokoontui kerran viikossa. Ryhmaan osallistui
kahdesta seitsem&dn kuntoutujaa, yleisimmin viisi. Alkusyksystd ryhmassé kévi neljan hengen
ydinryhma, kaksi skitsofreniaa sairastavaa naista ja kaksi haastavaa lievasti kehitysvammaisia



skitsofreenikkomiestd. Ryhman ikdjakauma oli 30-50 vuotta. Viimeisen kuukauden aikana ryhmaan
liittyi kolme uutta j&sentd, kaksi naista ja yksi mies, jotka olivat lahjakkaita kirjoittajia ja hyvin
innostuneita ryhméstd. 1altddn he olivat 25-50 -vuotiaita, kaksi sairasti skitsofreniaa ja yksi
kaksisuuntaista mielialah&iriotd. Uudet osallistujat toivat ryhmaan uusia mahdollisuuksia, koska he
ovat psyykkisesti parempikuntoisia. Lisaksi ryhmassa vieraili joitakin satunnaisia tutustujia.

Istunnon pituus vaihteli 40 minuutista tuntiin osallistujien jaksamisen mukaan. Osallistujat ovat
kaikki sairastaneet pitk&an ja heidén on vaikeaa luottaa itseensé ja toimia ryhmassa. Joskus mm.
kéaytoshairiot ja kuuloharhat tekivat parin henkilon ryhméssd olon hyvin hankalaksi. Loimme
yhdessa ryhmalle s&&dnnot. Ryhmastd sai poistua kesken ja tulla takaisin ryhmé&én, jos oli paha olla.
Tatda mahdollisuutta kaytti ainoastaan yksi osallistuja. Ryhmat pyrittiin aloittamaan tasmallisesti.
Ryhman asioista ei saa puhua sen ulkopuolella. Toiselle piti antaa kirjoittamisrauha ja puheenvuoro
ja yhteen aaneen puhumista pyrittiin vélttdmaan. Toisia tuli kohdella kunnioittavasti, esimerkiksi

tekstien kritisoiminen oli kiellettya.



4.3. Kotona asuvien kuntoutujien ryhma

Tama ryhmd alkoi vasta viime kevadnd ja useimmat osallistujat ovat liittyivat ryhmaén
loppukeséasta. Kokoonnuimme kerran viikossa. Ryhma oli tarkoitettu itsendisesti/tukiasunnossa
asuville mielenterveyskuntoutujille, joista useimmilla on myds paihdetausta. Ennen itsendiseen
asumiseen siirtymista ryhmaan osallistujat olivat asuneet useita vuosia kuntoutumiskyldssa ja
suurimmalla osalla itsendinen asuminen oli kestanyt alle puoli vuotta tai oli vasta alkamassa.

Ryhmassa oli viisi miesté ja yksi nainen, ialtdéan 25-50 -vuotiaita. Kaksi heisté sairasti skitsofreniaa,
kolme kaksisuuntaista mielialahdiriotd ja yksi masennusta. Ryhmén jésenet olivat psyykkisesti
paremmassa kunnossa kuin kuntoutumiskyldn ryhman alkuperdisjdsenet. He noudattivat
tehtdvanantoja, malttoivat odottaa vuoroansa, jakoivat tunteitaan avoimemmin, ottivat enemman
kantaa toisten teksteihin ja keskustelivat enemman. Taméankin ryhman jasenet olivat sairastaneet
pitkaan.

4.4, Ryhmien tavoitteet ja sisaltd

Kotona asuvien kuntoutujien ryhman tavoitteena oli tukea itsendista ja pdihteetontd kotona
selviytymistd. Molemmilla ryhmill& tavoitteina olivat itsetunnon parantaminen, sosiaalisten taitojen
edistdminen, itsetuntemuksen lisddntyminen (omat rajat) ja selviytymiskeinojen kehittyminen.
Pyrimme ryhméssd myos parantamaan yhteenkuuluvaisuuden tunnetta ja lisdédmaan kuntoutujien
keskindisté vertaistukea.

Istunnot aloitettiin aina kertomalla kuluneesta viikosta tai tasta péivasta suullisesti tai kirjallisesti.
Apuna kéaytettiin kuvia, véreja, esineitd tai ryhmén jasenten keksimid yksittéisid sanoja. Istunnot
lopetettiin  “mielialamittariin®, asteikolla 1-10. Mittarilla arvioitiin mika oli mieliala ennen
kokoontumista ja mik&d kokoontumisen jéalkeen. Keskustelimme ja Kirjoitimme runoista ja
novelleista. Kirjoitimme paljon myds itse kayttden apuna yhdessa kerattyja sanoja, osia tai sanoja
valmiista runoista, kuvaa tai sarjakuvaa. Tehtavét liittyivat usein kunkin voimavaroihin, myonteisiin
muistoihin tai tulevaisuuden tavoitteisiin. Keskustelimme ja Kirjoitimme myds omasta sairaudesta.
Ryhman jasenet lukivat yleensa aina kirjoittamansa tekstit toisilleen, vaikka se olikin vapaaehtoista.



Yksi kotikuntoutujien ryhmaén jésenista kuoli syksylla ja molemmissa kirjallisuusterapiaryhmissa
kaytettiin yksi istuntokerta hdnen muistelemisekseen. Kuollut ryhmén jasen oli kaikille tuttu ja oli
osallistunut kirjallisuusryhmiini vuosia, ensin kuntoutumiskylassa ja sitten kotikuntoutujana.

Esimerkkejé tekemistamme tehtavista:

1. Muistele jotain sinulle tdrke&d& satua tai tarinaa lapsuudestasi. Kirjoita satu/tarina paperille
sellaisena kuin sen muistat. Mit4 tarinassa tapahtui? Miksi luulet sen olleen sinulle tarkea?

2. Kirjoitetaan haiku yhdessé keksitysta aiheesta (rakkaus) Ryhman jasenten haikut:

Rakastunutta / raitiovaunua yolla /kuljetti tuuli

Rauha, hiljaisuus/ ikava, yksinaisyys/ kaipaan Helsinkiin
Rakkaus —elon / kaunein asia, tunne/ kahden ihmisen
Rakkaus, hieno/ kahden ihmisen onni/ on tavoiteltu

3. Kirjoita runosta, mita se toi mieleesi? Voit myos jatkaa runoa tai Kirjoittaa siitd oman version

4. Kirjoitetaan pahasta olosta. Milloin sita ilmenee, mista se johtuu, kauanko kestaa, miten sité voi
ehkaistd, miten siitd voi paasta eroon?

5. Léhdetaan kavelyretkelle rantaan. Kéyta kaikkia aistejasi: mita ndet, kuulet, tunnet, haistat ja
maistat? Rannassa osallistujat saavat tikkarin. Keskustellaan aistihavainnoista. Takaisinpaluun
jilkeen kirjoitetaan aiheesta “aistit”. Kerro retkestdsi kuvaillen kaikkien aistien kokemuksia.

Valitse sitten yksi aisti ja kirjoita siita.

Yhdistyksemme julkaisee kaksi kertaa vuodessa kuntoutujien toimittamaa lehted, Veturia, joka
painetaan lehtipainossa ja jaetaan kaupungille jakelupisteisiin. Kuntoutujilla on mahdollisuus
kirjoittaa ja piirtd4 lehteen ja osa kirjallisuuspiirissa kirjoitetusta aineistosta julkaistaan Veturissa,
miké&li kirjoittaja ndin haluaa. Kirjoituksia voi julkaista omalla nimell&éan tai nimettdmana. Veturi
on siihen kirjoittaville todella tarked ja sen ilmestymistd odotellaan aina malttamattomana.



5. Havaintoja kirjallisuusterapian vaikuttavuudesta ryhmissa

5.1 Miten kirjallisuusterapia auttaa?

Huomasin, ettd osallistujat olivat ryhm&an hyvin sitoutuneita ja kokivat hyotyvansé
kirjallisuusterapiasta. Miksi ja miten kirjallisuusterapia sitten auttaa heita? Kirjallisuusterapialla on
samanlaisia vaikutuksia kuin ryhmétoiminnalla yleensdkin. Sariola luettelee teoksessaan Hoito vai
pakkohoito” kuusi skitsofrenian kuntoutuksen tavoitetta, joista yksi on toiminnan viridminen ja
lisdédminen (Sariola 1997, 285-286). Erds ryhmasséni kayvé skitsofreenikko korostaakin usein, etté
mikali han ei kavisi Kirjallisuusryhmassd, viettdisi han senkin ajan sangynpohjalla.
Kirjallisuusterapia edistdd myds muita Sariolan mainitsemia tavoitteita, eli haitallisten tapojen ja
tottumusten vahenemistd, uusien taitojen omaksumista, elaman mielekkyyden ja laadun
lisadntymista sekd myonteisten/realististen minakésitysten omaksumista (Sariola 1997, 285-286).
Vertaistuella on mielesténi tarked rooli kirjallisuusterapiaryhmén toiminnassa. Paivi Rissanen on
késitellyt omiin kuntoutumiskokoemuksiinsa pohjautuvassa lisensiaattitydssdédn ryhméatoimintaa ja
vertaistukea skitsofreniasta kuntoutumisen tukena (Rissanen, 2007, 169-177) Vertaistuki nakyy
kirjallisuusterapiaryhmdsséd  vuorovaikutuksena ja kommunikaationa.  Kirjallisuusryhmassa
osallistujat padsevat harjoittelemaan sosiaalisia tilanteita turvallisessa ympéristossa. He saavat
palautetta omasta tekstistd, kéytOksestddn ja asenteistaan. Esimerkiksi pessimistisesta
elamankatsomuksesta kielivat tekstit ja puheet saavat usein toiset osallistujat kannustamaan ja
ehdottamaan toisenlaisia tulkintatapoja. Ryhmassé toimiminen kasvattaa optimismia ja edistaa
omien toimintatapojen uudenlaista tarkastelua. Harhaiselle asukkaalle toiset osallistujat voivat
tarjota peilin, jonka avulla voi testata realiteetia. Kirjoittaminen antaa onnistumisen kokemuksia,
erityisen palkitsevana ryhmaén jasenet kokivat sen, ettd saivat julkaista tekstejdéan Veturi -lehdessa.
Huonosti kayttaytyvd ryhman jasen saa herkasti toisilta palautetta, joka parantaa hanen
impulssikontrolliaan. Kirjalllisuusterapiaryhmassa toimiminen on mielekéstd toimintaa, jossa on
selkedt saannot. Se parantaa myos keskittymiskykya, antaa oivalluksia ja auttaa samaistumaan
toisten ryhmaldisten kokemuksiin.

Samalla tavalla kuin muukin ryhmétoiminta, toimii kirjallisuusterapia kuntoutumisen tyokaluna.
Muut ryhman jésenet peilaavat omaa itsed ja omia sanomisia ja tekemisid. Koska ryhmdssa on
useita erilaisia ihmisid, antavat mahdollisuuden tarkastella itsen eri puolia. Rissanen toteaa, etta
hedelméllisin ryhmé on sellainen, jossa ihmisilla on erilaiset taustat ja elamankokemukset. Omissa



ryhmisséani ndin on. Tuttu ryhm& kannustaa aitouteen ja rehellisyyteen, nain ehkd myds taipumus
itsepetokseen véhenee. (Rissanen 2007, s. 167-179).

Onnistuneimmat kokoontumiskerrat ryhmissani olivat sellaisia, jossa oli mukana keskustelevia
ihmisid ja hyvid kirjoittajia, tai joissa késiteltiin jotain ajankohtaista ongelmaa. Huomasin, etti
turvalliset, etadnnyttavat metaforat helpottivat kirjoittamista. Suurimmat itsed koskevat oivallukset
(tai ainakin ohjaajan oivallukset!) saatiin satuhahmoja ja kuvia ké&siteltdessé. Vaikeat novellit eivat
toimineet, sen sijaan tehtévat joissa on yhdistelty esim. kuvaa/runonpétkad, sarjakuvaa/mietelmia,
musiikkia/sanoja saivat osallistujat innostumaan. Apusanat ja valmiit runot olivat monille suureksi
avuksi kirjoittamisessa. Joillekin osallistujille tosin jo sanojen valinta valmiista runoista oli vaikeaa.
Joillakin osanottajilla toimintakyky vaihteli huomattavasti oman mielialan tai tehtdvanannon

mukaan.

Kirjallisuusterapian tavoitteena on muutos nimenomaan niilla alueilla, joita skitsofrenia heikentaa.
Skitsofreenikko kaipaa apua realiteettitestauksensa ja vuorovaikutussuhteidensa kehittamiseen,
hénelld on usein virheellisid tulkintoja maailmasta ja hénen itsetuntemuksensa ja
keskittymiskykynsd ovat tavallista heikompia (Sariola, 1997, 100-118). Huomasin ryhmia
pitédessani paljon edistysta ndilla alueilla. Esimerkiksi eraalla ryhman jasenellé oli aluksi taipumus
tulkita tekstien késittelevan héntd itseddn, han koki seka valmiiden, ettd muiden osallistujien
tekstien pilkkaavan itseadn. Han késitteli paranoidisia pelkojaan myds omissa teksteissdédn. Ryhman
antaman palautteen avulla han oppi syksyn kuluessa paremmin erottamaan harhan todesta.

5.2. Kirjallisuusterapian vaiheiden toteutuminen ryhmissa

Kirjallisuusterapiaprosessin vaiheet eli tunnistaminen, tarkastelu, vastakkain asettelu seka
omakohtainen soveltaminen toteutuivat ryhmissani melko hyvin. Esimerkiksi vahvasti likindkdinen
osallistuja tunnisti aistitehtavasséd nakoaistimukset paljon muita merkityksellisimmiksi, pohti
jatkotehtdvéssd katkeruuttaan nadn menettdmisestd, mutta pystyi kuitenkin tarkastelemaan
elamaansa positiivisesti ja loytdmaan siitd hyvia asioita. Pahasta olosta Kirjoittaminen ja siita
keskustelu antoivat oivalluksia miten pahaa oloa voisi lievittdd. Vastakkain asettelu ja
omakohtainen soveltaminen ovat pitkdd tyostamistd vaativia pitkid prosesseja, jotka kehittyvét
vahitellen. Huomasin vastakkain asettelun toteutuvan hyvin silloin, kun materiaalina oli
positiiviseen ajatteluun kannustavia tekstejd, ne saivat ryhmén j&senet pohtimaan uudelleen
eldmanasennettaan. Skitsofreenikoilla on usein heikko itsetunto ja kielteinen mindkasitys. Niiden
suhteen huomasin, ettd varsinkin toisilta ryhman jaseniltd saatu palaute auttoi vaihtoehtoisten



ajatusmallien l6ytdmisessd. Masentunut ja toivonsa menettanyt ihminen I6ytdd optimismiin
kannustavien tekstien ja vertaistukea tarjoavan ryhman avulla pikkuhiljaa uusia tapoja tulkita
maailmaa, passiivinen sangyssd makailija huomaa, ettd voi sittenkin skitsofreniadiagnoosista
huolimatta vaikuttaa itse omaan eldmaanséd omilla valinnoillaan. H&n voi esimerkiksi huomata, etta
toiset osallistujat I0ytavat toivoa sellaisesta runosta, minkd henkil6 itse on tulkinnut kertovan
taydellisestd toivottomuudesta samalla arhamaailmassaan eldvéd skitsofreenikko saa toisten
palautteesta apua realiteettitestaukseensa.

5.3. Ongelmatilanteita ja kehittamisen haasteita

Vaikeita tilanteita ryhmissani oli jonkin verran. Kehitysvammainen osallistuja ldhti muutamia
kertoja pois kesken Kirjallisuuspiirin, mutta useimmiten palasi rauhoituttuaan takaisin ja kertoi
miksi ei ollut pystynyt ryhmassé olemaan. Yksi skitsofreniaa sairastavista naisista hairitsi toisia
jatkuvalla puheellaan. Han keskusteli usein harhojensa kanssa, eika aina erottanut toisten ryhmén
jasenten sanomisia sisaisista &anistdan. Usein han ymméarsi kaikkien l&sndolijoiden puhuvan
samasta asiasta kuin danet hdnen omassa paassaan ja tuli tahtomattaan loukanneeksi toisia. Joillakin
kuntoutujilla oli taipumus hokea jatkuvasti, etteivat osaa, ymmarré tai pysty annettuihin tehtaviin tai
kysella kelloa ja lopettamisaikaa, osan oli selvasti vaikeaa keskittya annettuihin tehtéviin, elaytya
toisten tunteisiin tai kuunnella muita. Hairitseva kaytds on kuitenkin vaheni syksyn aikana.
Onnistuin mielestdni hyvin antamaan ryhmén jasenille tilaisuuden antaa palautetta toisilleen,
ainoastaan ryhman vahvojen johtohahmojen” huonot toimintatavat vaativat joskus ohjaajan
puuttumista, koska heille ryhma ei uskaltanut antaa rakentavaa kritiikkié.

Loysin itsestani ohjaajana paljon kehitettdvadd. En ehtinyt suunnitella piirejad tarpeeksi enka
panostanut tarpeeksi materiaalin etsintdén, esimerkiksi kaunokirjallisuutta olisi saanut olla mukana
enemman. Ryhmaé olisi varmasti hyotynyt siitd, ettd olisin tuonut ryhmdaan kasiteltdvéksi heidén
tarpeitaan vastaavia tekstejd, joihin olisi pystynyt samaistumaan. Heterogeenisen ryhman koin
rikkautena verrattuna esimerkiksi pelkastaan kehitysvammaisia sisaltdvaan ryhmaan, mutta toisaalta
mietin karsivatkd toiset ryhman jasenet vaikeasti kayttdytymishéiridisten kehitysvammaisten
mukanaolosta. Ryhman kokoonpano on kuitenkin parempi verrattuna parin vuoden takaiseen
aikaan, jolloin vakioryhméni koostui harhaisesta ja helposti suuttuvasta skitsofreenikkomiehestd,
vaikeasti kehitysvammaisesta puheliaasta naisesta, tauotta kyselevastd ja yksityiskohtiin
takertuvasta  skitsofreenikkonaisesta, danekk&astd ja  itsehillintdédn  kykenemattomaésta
kehitysvammaisesta miehesté sekd parista passiivisesta skitsofreenikosta. Liséksi ryhméssa vieraili
muitakin haastavia kuntoutujia. Silloin koin joskus ryhmén vetdmisen hyvin raskaaksi ja



hedelmattémaksi, varsinkin koska vedin ryhmaa yksin, eikd minulla ollut mahdollisuutta
tyonohjaukseen. Tydnohjauksen kokisin edelleen tarkedksi avuksi ryhmien vetamisessa.

Mieleen jadvia kirjallisuuspiireja olivat ainakin kuntoutujatoverin kuoleman jélkeen pidetty
muistelupiiri, joka tuntui todella auttavan ryhman j&senid suruprosessissa seka piirit, joissa on
naurettu paljon ja kaikkien mieliala on noussut mielialamittarilla. Tyoni ohjaajalta sain tarkeén
kehittamisehdotuksen mitata mieliala ensin piirin alussa ja sitten uudelleen piirin lopussa, miké
varmasti lisdd mittauksen luotettavuutta. Uudentyyppiset tehtdvat (esim. tehtédva jossa l&hdettiin
kévelyretkelle rantaan ja Kirjoitettiin omista aistihavainnoista) innostivat ryhman jasenia.

Olen nyt ditiyslomalla tydstani ainakin elokuun alkuun asti. Mietin kovasti, miten téarkeaksi
muodostuneen ryhman lopettaminen vaikuttaa kuntoutujiin. Onneksi [6ysin tydyhteisostani
henkilon, joka oli halukas ohjaamaan Kirjallisuuspiirida lomani ajan. Han oli mukana seuraamassa
piirida muutaman kerran ennen kuin alkoi itse ohjata ryhmaa. Aion ohjata mielenterveyskuntoutujien
ryhmid taas ensi syksynd. Silloin aion panostaa materiaalin etsintdan ja toivottavasti saan

mahdollisuuden myds tydnohjaukseen.



Lihteet:

Alanen, Y. (1993) Skitsofrenia. Syyt ja tarpeenmukainen hoito. Juva: WSOY.

Hulden, J. (2002) Kokemuksia nuorten kirjallisuusterapiasta. Teoksessa lhanus, J. (toim.).
Koskettavat tarinat. Johdantoa kirjallisuusterapiaan. Helsinki: BTJ Kirjastopalvelu.

Huttunen, J. (1991) ” Olla kuitenkin ihminen” - Nikkilan sairaalan potilaiden runoista. Teoksessa
Ihanus, J. (toim.) Paivékirjasta hypermediaan. Jyvéskyld: Gummerus.

Ihanus, J. (1989) Halun kieli. Teoksessa Ihanus, J. (toim.). Koskettavat tarinat. Johdantoa
kirjallisuusterapiaan. Helsinki: BTJ Kirjastopalvelu.

McCarty Hynes, A. ja Hynes-Berry, M. (1986) Bibliotherapy. The Interactive Process: A
Handbook. USA: Westview Press.

Miettunen, K. (1991) Hulluuden ja nerouden reseptit a la Kretschmer. Kaltio - Nuoren pohjolan
kulttuurikuvastin. Saatavilla www -muodossa: http://www.kaltio.fi/index.php?88

Rissanen, P. (2007) Skitsofreniasta kuntoutuminen.Helsinki: Mielenterveyden keskusliitto.

Sandberg, J. (1989) Kantavat sanat. Teoksessa lhanus, Juhani (toim.): Kantavat sanat. Helsinki:
Kirjastopalvelu Oy.

Sariola E. ja Ojanen, M. (1997) Hoito vai pakkohoito. Miten autan skitsofreniapotilasta. Helsinki:
Otava.

Sippola, L.(1989) Runoterapiasta Gerard Bensonin mukaan. Teoksessa lhanus, J. (toim.) Kantavat

sanat. Helsinki: Kirjastopalvelu Oy.

Varpio, Y. (2003) Taide, hulluus ja ladketiede. Duodecim 2003;119(23):2293-300. Saatavana
www-muodossa
http://www.ebm-guidelines.com/terveysportti/Dlehti2.tunnista?a=Y &t=H&fname=D93927.htm


file:///D:/My%20Documents/Karoliina/Kirjallisuusterapian%20perusteet%20lopputyo.doc

