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Tutkin pro gradu-tutkielmassani psykoterapeutin tulkinnallisia vuoroja kognitiivisessa
kayttdytymisterapiassa. Esimerkiksi tulkinnan késitteen sijasta, kdytén tutkielmassani tulkinnallisen
vuoron késitettd. Tutkielmani aineistona on erddn psykoterapeutin ja hdnen asiakkaansa kaksi
videonauhoitettua terapiaistuntoa. Kéytdn aineiston analyysin metodina etnometodologista
keskustelunanalyysia. Kuvaan analyysissa terapeutin tulkinnallisiin ~ vuoroihin liittyvid
sanavalintoja, kielellisen muotoilun tapoja sekd tulkinnallisten vuorojen viittauskohteita. Lisédksi
tarkastelen sitd, millaisia tehtdvid, funktioita, tulkinnalliset vuorot toimittavat vuorovaikutuksen
rakentumisessa. Sanavalintojen ja kielellisten muotoilujen analyysin fokus on lausumien tasolla.
Laajemmin vuorovaikutusta analysoidessani tarkastelen tulkinnallisia vuoroja

terapiavuorovaikutuksen sekvenssirakenteissa.

Tutkimissani terapiaistunnoissa terapeutti aloittaa tyypillisesti tulkinnalliset vuoronsa pdittelya
osoittavilla partikkeleilla (kuten eli, elikk& jne.). Toinen lausumatason havaintoni osoittaa terapeutin
laativan tulkinnalliset vuorot epdvarmaan muotoon kohdellen asiakasta ensisijaisena kokemustensa
asiantuntijana. Tulkinnallisten vuorojen viittauskohteita analysoidessani tuon esiin vuorojen
ajallisen variaation. Terapeutti voi viitata tulkinnallisilla vuoroillaan asiakkaan juuri edeltivdin
puheeseen, asiakkaan aiempaan puheeseen meneilldén olevassa terapiaistunnossa tai asiakkaan
puheeseen ja kiyttdytymiseen aiemmissa tapaamisissa. Analysoidessani tulkinnallisten vuorojen
funktioita terapiavuorovaikutuksen rakentumisessa, osoitan viisi erilaista tehtdvdi, joita vuorot
toimittavat vuorovaikutuksen rakentumisessa. Tulkinnallinen vuoro voi 1) osoittaa ymmarrysté
asiakkaan puheesta, 2) ohjata vuorovaikutuksen kulkua, 3) nostaa asiakkaan puheesta eri
ndkokulman, 4) esittdd péddtelmén asiakkaan kéyttdytymisesti ja 5) alustaa terapeuttiseen
konfrontaatioon.
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1. Johdanto ja tutkimuskysymykset

"Ei kukaan puhuisi seuroissa paljoa, jos hdn tietdisi, kuinka

usein hdn ymmdrtdd toisia védrin”

(J.W. Goethe, 1749 - 1832)

Edeltdvda Johann Wolfgang Goethen (1999 [1951], 12) mietelmd on jddnyt, aikoinaan sithen
torméttydni, eldméddn mieleeni ja huomaan toistamiseen siteeraavani “huumorimielelld” sitd arjen
keskusteluissa. Erityisesti mietelméd nousee esiin tilanteissa, joissa joku keskustelukumppaneista
ymmaértdd toisen puhetta védrin. Mietelmi tavoittaa perustavanlaatuisesti jotain, joka luonnehtii
thmisten jokapdivédisid kohtaamisia keskustelujen areenoilla: olemme aina alttiita ymmartaiméain
toisiamme vadrin. Voidaksemme tulla luontevasti ja sujuvasti vuorovaikutukseen toistemme kanssa,
meiddn tdytyy ymmértdd toisiamme, fulkita toisiamme oikein. Ilman keskustelijjoiden vilistd
yhteisymmaérrystd keskustelussa vallitsisi jonkinlainen kaaos. Ajankohtaisemmalle (mietelmén
suomentaja on ymmarrettivasti sdilyttinyt kddnnokseensd tiettyd ajan kielenkdyton henked.) ja,
miksei voisi sanoa, “sosiaalipsykologiselle” kielelle kddnnettynd, Goethen lausahdus voisi menna
vaikka seuraavanlaisesti: ihmisten vilisen vuorovaikutuksen alati Idpdisevissd keskustelussa,
puhetta tuottaessamme ja vastaanottaessamme, on aina mahdollista, ettd tulkitsemme toisiamme

vddrin. Keskusteluissa tulkinnalla on keskeinen sija.

Tédmin tutkielman tutkimusmetodina kédyttdméni etnometodologinen keskustelunanalyysi (metodin
esittely tarkemmin luvussa 4) orientoituu keskusteluun osallistuvaan ihmiseen merkityksid ja
tulkintoja antavana toimijana. Tulkinta ilmenee keskustelujen kulussa muun muassa siten, ettéd
puheen vastaanottaja esittdd omassa puheenvuorossaan aina jonkinlaisen tulkinnan tai arvion
edeltdvistd puheenvuorosta. Keskustelijoiden vuoroissa voi aina havaita tulkinnan ldsndolon. (Ks.
esim. Raevaara 1997, 82 — 84; Heritage 1996, 249 — 252.) Havainnollistaakseni tulkinnan ldsndoloa,
esitdin esimerkin erddstd arjen keskustelusta. Lainaan etnometodologian “oppi-isdn”, Harold
Garfinkelin  teoreettisesta  ajattelusta ja  tutkimustyostd kirjoittavan John  Heritagen

esimerkkiaineistoa (Heritage 1996, 250 — 251):



Kuvitellaan kaksi keskustelukumppania, A ja B, joista B esittdd kysymyksen:

B: Mikset s& tuu kayma&an joskus

Keskustelija A voisi vastata kysymykseen esimerkiksi seuraavalla tavalla:

Vaihtoehto 1.
B: Mikset sa tuu kaymaan joskus

A: Olen pahoillani. Ma& oon ollu hirveen kiireinen viime aikoina

Tamai keskustelu on todellisuudessa tapahtunut ja A:n vastaus menee siind seuraavasti:

Vaihtoehto 2.
B: Mikset s& tuu kayma&an joskus

A: Tulisin mielellani

Esimerkin kautta voidaan havaita, ettd A:lla on mahdollisuus tulkita B:n kysymys monella tapaa.
Esitettyjen kahden esimerkin valossa hidn voi tulkita kysymyksen valituksena (vaihtoehto 1.) tai
kutsuna (vaihtoehto 2.). Téssd tapauksessa A kohtelee, tulkitsee B:n kysymysti kutsuna. Esimerkki
havainnollistaa oivallisesti sitd, kuinka tulkinta on ldsni keskustelussa (ks. esim. Heritage 1996, 249

—257; Raevaara 1997, 82 — 84.)

Tutkielmani kohteena on psykoterapia, joka on kohtaamispaikka, jossa kahden (tai useamman)
thmisen vélisessd keskustelussa tulkinnalla on erityinen asema. Psykoterapiavuorovaikutusta ja mm.
siind tapahtuvaa tulkintapuhetta tutkinut Charles Antaki nékee tulkinnan keskeisend osana
psykoterapiassa tapahtuvaa toimintaa. (Antaki 2005, 630; 2008, 62). Edelld luonnehtimani,
keskustelussa aina ldsnd oleva tulkinta nousee psykoterapian kontekstissa ikddn kuin “toiseen

potenssiin”. Keskityn tissd tutkielmassa tutkimaan tulkintapuhetta psykoterapiassa.

Kirjoitan lyhyesti mikd on saanut minut kiinnostumaan tulkinnan teemasta: Olen vuosien kuluessa
kohdannut ihmisid, jotka ovat pyytidneet kertomaan minua, mielenterveystyossd toimivana, sekd
pian valmistuvana, ’jopa ihmisen ldpi ndkevdnd”, sosiaalipsykologina, mistd hdnen omassaan tai
jonkun toisen thmisen kayttdytymisessd on kysymys. Pyrkiessdni vastaamaan kysymyksiin esitin

aina jonkinlaisen tulkinnan esitetyn kuvauksen perusteella puheen kohteena olevasta



thmisestd/ilmiostd. Muun muassa ndistd arjen keskusteluista herdnnyt “sosiaalipsykologinen
thmettely” siitd, mistd tulkinnassa onkaan kysymys, sai minut tarttumaan tulkinnan teemaan. Olen
ollut myos pitkddn kiinnostunut psykoterapiasta, jossa olen olettanut tulkinnalla olevan ilmeisen

keskeinen sija. Tdma sai minut tarkentamaan tutkielmani kohteeksi juuri psykoterapian.

Tamé on siis tutkielma tulkinnasta psykoterapian kontekstissa. Tutkielmani kohdistuu kahteen
videonauhoitettuun  psykoterapiaistuntoon  kognitiivisessa  kédyttdytymisterapiassa  (ks.
terapiamuodosta luku 3 ja aineistosta luku 5). Tutkielmani metodi, keskustelunanalyysi, on
laadullinen vuorovaikutuksen tutkimusmenetelmd, jossa tutkimusaineistot ovat &édni- ja
videonauhoitteita todellisista vuorovaikutustilanteista. Keskustelunanalyysin kautta vastataan
kysymyksiin, miten ja milld vuorovaikutuksen kidytdnteilld ihmiset tuottavat vuorovaikutuksessa
erilaisia sosiaalisia toimintoja ja millaisia tehtdvid puheenvuoroilla on vuorovaikutuksessa ja sen
rakentumisessa. (Hutcby & Woofit 1998, 13 — 47.) Tutkielmassani keskityn tutkimaan
psykoterapeutin toimintaa. Vastaan tutkielmani kautta seuraaviin tutkimuskysymyksiin: millaisina
toimintakdytinteind terapeutin tulkinta ilmenee kognitiivisessa kdyttdytymisterapiassa ja mitd

tarkoitusta terapeutin tulkinnalliset vuorot palvelevat psykoterapiavuorovaikutuksessa.

Siirryn seuraavassa luvussa kuvaamaan ensin, mitd psykoterapia on ja kuinka sitd on tutkittu.

Témin jilkeen esittelen tutkimuskysymystini ja -metodiani 1dhelle tulevaa aiempaa tutkimusta.



2. Mita on psykoterapia ja kuinka sita tutkitaan?

Psykoterapian konsensuslausumassa psykoterapia maéritelladn seuraavalla tavalla: ”Psykoterapiassa
on kyse jasennellystd vuorovaikutuksellisesta prosessista potilaan (potilaiden) ja hoitavan henkilon
(henkildiden) wvililld. Psykoterapia on tavoitteellista, mielenterveyden ongelman tai héirién
poistamiseen tai lieventdmiseen tdhtddavad ammatillista toimintaa. Se pohjautuu vakiintuneeseen ja
koeteltuun psykologiseen tietopohjaan ja sen puitteet madritellidn hoitosopimuksessa.
Psykoterapioita toteuttavat psykoterapeutit, joilla on tarvittava koulutus ja kokemus. Psykoterapialla
hoidetaan henkilditd, joilla on psyykkinen hiirid tai psykoterapian keinoin autettavissa oleva muu
ongelma. Hairiolld tai ongelmalla saattaa olla psyykkisten ilmenemismuotojen lisdksi ruumiillisia,
vuorovaikutuksellisia ja sosiaalisia ilmenemismuotoja. Psykoterapian tavoitteena on poistaa tai
lievittad psyykkisid hiiriditd ja niihin liittyvad kdrsimystd, tukea psyykkistd kasvua ja kehitystd seka
lisatd henkilon valmiuksia itse ratkaista ongelmiaan. Psykoterapiasuuntauksen tulee perustua
tieteellisesti tutkittuun yhtendiseen psykologiseen teoriaan, joka auttaa ymmartdméan sekd ihmisen
normaalia kehitystd ettd psyykkisten héirididen eri muotoja. Psykoterapiasuuntauksen ja
menetelmin valinnassa tulee ottaa huomioon sen soveltuvuus potilaan hiirion hoitoon.”
(Psykoterapian konsensuslausuma 2006, 113.)' Psykoterapia jakautuu useisiin erilaisiin
suuntauksiin, joissa toiminta perustuu erilaisiin teorioihin ja tekniikoihin. Erilaisia psykoterapian
muotoja on rekisterdity satoja. Namé voidaan jakaa noin kymmenen erilaisen ldhestymistavan alle.
(Gurman & Messer 2005, 1 — 2.) Omaan teoriaan pohjautuvia psykoterapiamuotoja, joilla on
vakiintuneita koulutusohjelmia, ovat Suomessa tilla hetkelld psykoanalyyttiset yksilo-, ryhmaé- ja
lapsipsykoterapiat, perheterapiat ja kognitiiviset psykoterapiat (Lonnqvist et. al. 2007, 753). Témén
tutkielman kohteena on kognitiivisiin terapioihin lukeutuva kognitiivinen kéyttdytymisterapia,

jonka perusteita ja lahtokohtia esittelen luvussa 3.

Kuinka psykoterapiaa tutkitaan? Psykoterapiatutkimuksen metodologisesta historiasta ja nykytilasta
kirjoittaessaan, Leena Ehrling jakaa psykoterapiatutkimuksen karkeasti vaikuttavuus- ja
prosessitutkimukseen. Psykoterapian vaikuttavuustutkimuksessa pyritddn samaan tietoa erilaisten
terapiamuotojen vaikuttavuudesta ja tuloksellisuudesta. Vaikuttavuustutkimukset ovat kokeellisia,
kliinisid ryhmaivertailuja, joissa samasta psyykkisestd hairiostd kérsivét asiakkaat satunnaistetaan
saamaan erilaisia psykoterapiahoitoja. Usein tdmén rinnalla kdytetddn vertailuryhmid, joissa

asiakkaat eivdt saa psykoterapiahoitoa vaan esimerkiksi pelkkda lddkehoitoa. Asiakkaiden oireita

! Vaikka edelld mainitussa konsensuslausumassa kéytetéin potilaan kisitettd, kiytin tutkielmassani asiakkaan kisitettd,
koska se on tutkimassani psykoterapiamuodossa yleinen kidytantd.
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arvioidaan terapian alkaessa, pdittyessd ja seuranta-ajan jidlkeen. Eri ryhmien vertailujen avulla
pyritddn muun muassa saamaan arviota siitd, mikd hoitomuoto sopii millekin psyykkiselle hiiriolle,
millainen terapia on perusteltua millekin “oireryhmaélle”. Yleisesti tarkasteltuna, tutkimukset ovat
osoittaneet psykoterapian suhteellisen tehokkaaksi hoitomuodoksi, mutta eri terapiamuotojen

paremmuutta toistensa suhteen ei ole toistaiseksi voitu osoittaa. (Ehrling 2006, 22 — 26.)

Psykoterapian prosessitutkimuksessa, johon myos tdma tutkielma kiinnittyy, tutkitaan ilmioitd, joita
psykoterapiassa tapahtuu. Yleisesti ottaen psykoterapian prosessitutkimuksessa pyritddn kuvaamaan
kuinka muutokset asiakkaassa ilmenevit psykoterapiavuorovaikutuksessa ja sitd kuinka
“psykoterapia toimii” (Toskala & Wahlstrom, 1996; Perikyld, Antaki, Vehvildinen, Leudar 2008).
Prosessitutkimuksen keskeisend tutkimuskohteena on terapiaistunnoissa tapahtuva asiakkaan ja
terapeutin vélinen vuorovaikutus. Viime aikoina psykoterapian prosesseja tutkittaessa on yleistynyt
kerétd tutkimusaineistoksi ddni- ja videonauhoitteita terapiaistunnoista. Aiemmin oli yleistd kayttai
tutkimusaineistona muun muassa asiakkaiden tai terapeuttien itsearviointeja. Painopiste on nykydén
laadullisissa tutkimusmenetelmissd. (Ehrling 2008, 20, 27.) William Stiles (1999) pitddkin
laadullisia tutkimusmenetelmid luontevimpina metodeina psykoterapian prosessien tutkimuksessa.
Hén péétyi itse kritisoimaan kehittiméénsa verbaalisen vaihdon muodon analyysidin (engl. verbal
response mode analysis) psykoterapian prosessien tutkimuksessa (emt, 9). Kyseisen
tutkimusmenetelmédn avulla terapeutin puhetoimintoja luokitellaan ja lasketaan kahdeksaan eri
luokkaan (esim. reflektio, kysymys, tulkinta). Nididen toimintojen kautta pyritddn saamaan
kokonaisvaltainen, kvantitatiivinen kuvaus terapiaistunnosta tai sen osasta; toisin sanoen siitd, mita
siind tapahtuu. (Stiles 1992.) Tutkijat epdonnistuivat lopulta yhdistimdin mm. puhetoimintojen

analyysin ja terapian tuloksellisuuden vélisen yhteyden (Stiles, Shapiro & Firth-Cozens 1988).

Psykoterapian prosessitutkimuksen historiasta kirjoittaessaan Anssi Perdkyld, Charles Antaki,
Sanna Vehvildinen ja Ivan Leudar (2008) toteavat, etteivdt aiemmat prosessitutkimukset ole olleet
tarpeeksi sensitiivisid tarkastelutasoiltaan tavoittaakseen terapiaprosessissa sitd, kuinka asiakas ja
terapeutti yhdessd, hetki hetkeltd rakentuvassa vuorovaikutuksessa rakentavat terapiaistunnon.
Tahdn laadulliset tutkimusmenetelmét, eritoten keskustelunanalyysi, antavat vélineet.
Keskustelunanalyysin avulla pééstddn tarkastelemaan jotain, jota aiemman prosessitutkimuksen
avulla ei ole systemaattisesti voitu tehdd. Keskustelunanalyysissa tutkimuksen keskidssd on
tutkimus siitd, kuinka vuorovaikutuksessa perdkkidiset puhetoiminnot muotoutuvat rakenteellisiksi
kokonaisuuksiksi. (Perdkyld, Antaki, Vehvildinen, Leudar 2008, 24 — 27.) Téssé tutkielmassa tutkin

sitd hetki hetkeltd rakentuvaa psykoterapiavuorovaikutusta, jonka fokuksessa on terapeutin



tulkintapuhe. Tarkoitukseni on, keskustenanalyysin keinoin, vastata sithen millaisin kdytintein

terapeutti tulkinpuhettaan tuottaa ja mitd siitd terapiavuorovaikutuksessa seuraa.

Kuvaamassani psykoterapiatutkimuksen kentdssd tutkielmani asemoituu prosessitutkimuksen
kenttddn, tutkimusmetodinaan keskustelunanalyysi. Siirryn seuraavaksi kuvaamaan oman
tutkimuskysymykseni kannalta ldhelle tulevaa aiempaa psykoterapian prosessitutkimusta

tulkintapuheesta.

2.1 Keskustelunanalyyttinen psykoterapiatutkimus ja diskursiivinen psykologia

Téssd luvussa luon katsauksen keskustelunanalyysin psykoterapian tutkimukseen, joissa
tutkimuksen kohteena on terapeutin tulkintapuhe. Lisdksi tuon esille keskustelunanalyysilta
vaikutteita saanutta diskursiivisen psykologian tutkimusta psykoterapiasta. Nostan edelld mainitut
psykoterapian prosessitutkimuksen suuntaukset esille, koska ne tulevat sekd metodologisesti ettéd

tutkimuskysymyksineen/-aiheineen ldhelle omaa tutkielmaani.

Tutkielmani kiinnittyy metodologisesti etnometodologiaan pohjautuvan (etnometodologisen)
keskustelunanalyysin psykoterapiatutkimuksen kenttddn (keskustelunanalyysista tarkemmin luvussa
4.). Keskustelunanalyysilla pyritddn vastaamaan kysymyksiin, miten ja milld toimintakdyténteilld
vuorovaikutukseen osallistuvat tuottavat erilaisia sosiaalisia toimintoja ja mitd tehtdvid niilla
toiminnoilla on vuorovaikutuksen rakentumisen kannalta. Analyysin kohteena ovat &dni- ja
videonauhoitteet todellisista vuorovaikutustilanteista. Keskustelunanalyysissa analysoitavia ilmiditad
tarkastellaan, kuinka keskusteluun osallistujat tuovat niitd itse puheellaan ja eleilldén julki. Analyysi
kohdentuu vuorovaikutuksessa ndkyvilli olevaan ainekseen. Tamai tarkoittaa sitd, ettd tutkija
pidattdytyy olettamasta mitddn esim. keskustelijoiden mielentiloista tai aikomuksista. (Sorjonen,
Perdkyld & Eskola 2001, 17 — 20; Hutchby & Woofit 1998, 13 — 47.) Téssi tutkielmassa tutkittuja
sosiaalisia toimintoja ovat psykoterapeutin tulkinnalliset vuorot ja niiden funktiot

terapiavuorovaikutuksessa.

Keskustelunanalyyttisen psykoterapiatutkimuksen ytimessd on kiinnostus siitd, mitd tapahtuu
asiakkaan ja terapeutin vélisessd vuorovaikutuksessa. Tutkimuksessa terapiavuorovaikutus ndhdéin

arkikeskustelun muunnelmana. Tdméi tarkoittaa sitd, ettd sekd terapeutti ettd asiakas kayttivit



samoja keskustelun konventioita, jotka ovat ominaisia arkikeskustelulle. Terapiavuorovaikutus ei
kuitenkaan ole palautettavissa arkikeskusteluun vaan silli on omia luonteenomaisia piirteitd, joita

tutkimuksen yhteni tehtdvana on paljastaa. (ks. esim. Antaki 2008; Peyrot 1995.)

Psykoterapiavuorovaikutusta on  tutkittu  keskustelunanalyyttisesti  1980-luvulta  l&htien.
Keskustelunanalyyttisen psykoterapiatutkimuksen historiasta ja nykytilasta kirjoittaessaan Anssi
Perdkyld, Charles Antaki, Sanna Vehvildinen ja Ivan Leudar (2008, 42 — 43) luonnehtivat
tutkimuskenttdd edelleen vield "lapsen kengissé olevaksi" ja epédsystemaattiseksi. Useat tutkimukset
ovat keskittyneet yksittdisiin toimintoihin kykenemaittd luomaan ymmarrystd esimerkiksi
psykoterapiaistunnon yleiseen rakentumiseen kokonaisuutena. Esteend tille kirjoittajat pitdvit
ensinndkin sitd, ettd keskustelunanalyyttisessa institutionaalisen vuorovaikutuksen tutkimuksen
traditiossa tutkijat ovat olleet kiinnostuneempia muista institutionaalisen vuorovaikutuksen
muodoista (esim. potilas-lddkédrivuorovaikutuksesta). Toiseksi, psykoterapian kenttd on niin laaja ja
moniulotteinen, ettd kaikkia psykoterapiamuotoja  yhdistivid elementtejd ja  niiden
vuorovaikutuskdytdntdja on téstd johtuen vaikeaa, ellei mahdotonta 10ytdd. Kolmanneksi,
psykoterapian erilaisista suuntauksista johtuen voi olla, etteivit kaikki terapiaistunnot rakennu
samoina toistuvina vaiheina, mikd esimerkiksi l4dkdrin vastaanottoa tutkittaessa on havaittu
tapahtuvan, vaikka ladkdrit ja potilaat vaihtuvat. Perdkyld ym. (2008) painottavat uuden

tutkimuksen tarvetta keskustelunanalyyttisen psykoterapiatutkimuksen kenttdan.

2.1.1 Formulaatiot

Tutustuessani keskustelunanalyyttiseen psykoterapiatutkimukseen, havaitsin sen kiinnittyvén,
varsinkin terapeutin tulkintapuheeseen fokusoivissa tutkimuksissa niin kutsutun formulaation
késitteen ympdrille. Ennen siirtymistdni  keskustelunanalyyttisen psykoterapiatutkimuksen
kuvaamiseen, esittelen tdssd luvussa lyhyesti ja hyvin yleiselld tasolla, mitd formulaatiolla

keskustelunanalyysissa tarkoitetaan.

Keskustelunanalyysin kisitteistossd formulaatiolla tarkoitetaan sellaisia puhetoimintoja, joilla
ddnessd oleva puhuja muotoilee edellisen puhujan puheen sisédltéd uudelleen, toisin sanoin.
Formulaatio pitdd sisélldén “kutsun” vastata sithen. Lihtokohtana on, ettd seuraavassa vuorossa
formulaatioon tulee vastata. Vastaaja voi joko hyviksyéd formulaation tai hyldtd sen. Formulaation
hyvidksyminen on yleisesti ottaen preferoidumpaa kuin sen hylkddminen. Merkittdvdd on, ettei

kumpikaan vastausvaihtoehto yleensé tule suoritetuksi pelkdlld “rituaalinomaisella” kylld — tai ei-
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vastauksella, vaan kumpikin vastausvaihtoehto tulee selittdd auki. (Heritage & Watson 1979;

1980.)

Tavassa tehdd formulaatioita erotetaan kaksi erilaista toimintatapaa. Yhteenvetoformulaatiossa
(engl. gist-formulation) puhuja vetdd yhteen edellisen puhujan puheen sisdltdd ja tuo esiin sen mitd
hin pitdd edeltivin puheen ydinosana. Yhteenvetoformulaatiossa puhuja ei tuo puheen sisdltoon
mitdén uutta vaan ndyttdd miten hin on puheen ymmartényt. (Ks. esim. Heritage & Watson 1979,

130; Antaki 2005, 627 — 630.)

Toista formulaation tapaa kutsutaan pddtelmdformulaatioksi (engl. upshot-fomlation). Verrattuna
yhteenvetoformulaatioon, pddtelméformulaatio menee laadullisesti tietylld tapaa pidemmalle. Siind
missd yhteenvetoformulaatiossa vedetddn yhteen edeltivdn vuoron puheen siséltod, tehddén
paatelmédformulaatiossa edellisen puhujan puheen sisdllon perusteella tistd padtelma. (Ks. esim.
Heritage & Watson 1979, 134; Antaki 2005, 627 — 630.) Yhteenvetoformulaatio ik&in kuin
suuntaantuu taaksepdin padtelmidformulaation sunntaantuessa eteenpdin. Sekd yhteenveto- ettd
padteméaformulaatiot pitdvat sisélladn tulkintoja edeltdvéstd puheesta. Tdstd syystd niiden kéyttd

etenkin tulkintapuheeseen fokusoivissa tutkimuksissa lienee ollutkin niin keskeista.

Formuloivien puheenvuorojen erottaminen toisistaan sen suhteen, vetidvitkd ne yhteen edeltivii
puhetta vai tuottavatko ne puheesta péddtelmén on toisinaan jossain maddrin epdselvdd. Joka
tapauksessa formulaatiot ovat olleet keskustelunanalyyttisen psykoterapiatutkimuksen keskeinen
kisitteellinen tyokalu psykoterapian kéyténteitd tutkittaessa. (Antaki 2005, 629 - 630.) Vaikka
tutkimassani aineistossa suuri osa terapeutin tulkintapuheesta on olennaisilta osiltaan formulaatioita,
kiytan tutkielmassani tulkinnallisen vuoron kisitettd formulaatioiden sijaan. Olen tehnyt tdmén
kasitteellisen ratkaisun ensinnékin siksi, ettd pyrin titd kautta kirjoittamaan mahdollisimman l&helté
aineistoa ilman valmiita kisitteitd ja estdfkseni aiemmin lukemani tutkimuksen ohjaamasta minua
litkaa. Toisekseen, kaikki tutkimani aineiston tulkinnalliset vuorot eivit ole kisitteellistettavissa

formulaatioiksi. Palaan tarkemmin tulkinnallisten vuorojen méérittelyyn luvussa 6.1.

Siirryn  seuraavaksi tarkastelemaan sitd, millaisia tutkimuksia keskustelunanalyyttisen

psykoterapiatutkimuksen kontekstissa on tulkintapuheesta tehty.



2.1.2 Tulkintapuheen tutkiminen

Charles Antaki mukaan edellisessd luvussa kuvaamani formulaatiot ovat olleet “kuningastie”
tutkittaessa vuorovaikutuksen kéyténteitd psykoterapiassa. Formulaatiot ovat olleet myos keskeisin
kasitteellinen tydkalu, jonka kautta asiakkaan tulkintaa on ldhestytty. (Antaki 2005, 629 — 630.)
Psykoterapiatutkimuksen kontekstissa formulaatiossa on kysymys sellaisesta asiakkaan ja terapeutin
vilisestd vuorovaikutuksesta, jossa terapeutti (ja myds asiakas!) muotoilee asiakkaan tuottamaa
puhetta toisin sanoin. Kuten edellisessd luvussa kuvasin, tapahtuu formulaatiota psykoterapian
kontekstissa kahden kéytinteen kautta. Yhteenvetoformulaation kautta terapeutti vetdd yhteen
asiakkaan edeltivin puheen padkohdan. Pddtelmdformulaatiossa terapeutti tekee asiakkaan

edeltdvistd puheesta padtelman.

Antaki (2005) nékee asiakkaan puhetta formuloivien vuorojen taustalla olevan terapeutin tarpeen
muokata uudelleen asiakkaan tuottamaa riittimitontd” puhetta psykologisempaan ja
institutionaalisempaan suuntaan. Tillainen psykologisen l0ytdminen asiakkaan arkisesta puheesta,
on keskeinen osa terapiaa. Suurin osa formulaatioiden tutkimista on keskittynyt asiakkaan puheen
tulkintaan. Tutkimuksessaan Antaki tarkastelee ns. diagnostisia formulaatioita. Diagnostisten
formulaatioiden kautta terapeutti selventdd, terdvoittdd ja uudelleen mairittdd asiakkaan kuvauksia
tilanteestaan. Diagnostiset formulaatiot ovat tietynlaisia “diagnostisesti relevantteja” versioita
asiakkaan puheesta. Niiden taustalla ainakin osittain on terapeutin tarve rakentaa kokonaisvaltaista
kuvaa asiakkaan tilanteesta. Antaki ndkee psykoterapian tapahtumapaikkana, jossa on
normatiivistakin puhua erityisen ahdistavista kokemuksista. Asiakkaan vaikeat kokemukset
asettavat terapeutin haasteen eteen: hdnen tdytyy olla erityisen hienovarainen formuloidessaan

asiakkaan puhetta. (Emt..)

Kahta tapaa tuottaa formulaatioita ei tule ndhda erilléédn toisistaan, vaan kiytdnteind, jotka kulkevat
rinnan terapeutin toiminnassa. Tétd valaisee esimerkiksi Tony Hakin ja Fijgje de Boerin (1996)
tutkimus siitd, kuinka terapeutti formuloi asiakkaan kuvaamaa ongelmakokonaisuutta terapeuttiseen
diskurssiin sopivaksi psykoterapian alkuhaastattelussa. Hak ja de Boer ovat havainneet, ettd
tulkitessaan asiakkaan ongelmaa tdimé ongelmanmaéérittely etenee vaiheittain. Ensin terapeutti vetia
yhteen asiakkaan ongelmapuhetta (yhteenvetoformulaatio) ja tekee tdmén jilkeen piddtelmin
asiakkaan tilanteesta (pditelmédformulaatio). Formulaation voi siis ymmaértda yksittdisten tulkintojen

sijasta myds terapeutin tuottamien formulaatioiden ketjumaisena prosessina. Asiakkaan puheen



formulointi on ikdén kuin “muuntoprosessi” kielestd toiseen. Hak ja de Boer ovat havainneet, ettd
asiakkaan puheeseen perustuva, ammatillisin termein ilmaistu pddtelmaformulaatio johtaa kaikkein
todennikoisimmin asiakkaan hyviksyntdian.” Hak ja deBoer katsovat terapeutin formulaatioiden
olevan keskeisin vuorovaikutuksen kdytdnne, jolla terapeutti muotoilee asiakkaan puhetta
ammatilliselle kielelle psykoterapian ensikohtaamisessa. Téllaisen formulaatioprosessin yhteydessa
Hak ja deBoer kirjoittavat ’protoprofessionaalistumisen” prosessista. Talld he tarkoittavat asiakkaan
sosiaalistumista terapialle tyypilliseen kielenkdyttoon. Olennaisessa osassa “terapiakielen”
omaksumisessa ovat terapeutin formulaatiot asiakkaan puheesta. Néiden kautta asiakas oppii
millaista puhetta terapiassa on relevanttia tuottaa, millainen kéyttdytyminen ja kokemusten ilmaisu
ovat terapeutille merkityksellistd terapiaty0ssi. Hak ja de Boer painottavat ettd
protoprofessionaalistuminen, ammatilliseen diskurssiin sosiaalistuminen alkaa jo psykoterapian

ensitapaamisessa ja on seurausta terapeutin kdyttdmistd formulaatioista. (Emt., 96 — 98.)

Kathy Davisin (1986) keskustelunanalyyttisen psykoterapiatutkimuksen kentéssd uraauurtava
tutkimus tulee temaattisesti ldhelle Hakin ja de Boerin tutkimusta. Davis on tutkinut terapeutin
toimintatapoja hdnen pyrkiessddn médrittdmaddn asiakkaan terapiaan tuloon liittyvid ongelmia
psykoterapian ensitapaamisessa. Davis on havainnut terapeutin formuloivan asiakkaan
ongelmakuvauksia tulevaan terapeuttiseen ty0hon istuvaksi. Asiakkaan ongelmakokonaisuuden
kddntdminen ns. terapeuttiseksi versioksi tapahtuu terapeutin tuottamien formulaatioiden kautta.
Davisin mukaan formulaatio ei ole spontaani, suunnittelematon toiminto, vaan yhteistyoté
terapeutin ja asiakkaan vélilld. Asiakkaan ongelman uudelleen méérittely tapahtuu prosessissa, jossa
terapeutti ensiksi maérittdd asiakkaan ongelman (engl. definition of the problem). Toisessa
vaiheessa (engl. documentation of the problem) terapeutti esittdd perustelut tulkinnalleen
ongelmasta. Téssd vaiheessa terapeutti vetdd yhteen asiakkaan edeltivda puhetta terapiaistunnossa
(yhteenvetoformulaatio). Kolmanneksi, terapeutin on saatava asiakas hyviksymédan maérittdménsa
ongelma (engl. organisation of the clients’ consent). Ei ole varmaa, tahtooko asiakas tyOstdd
terapeutin madrittelemdd ongelmaa terapiassa. Davisin tutkimuksen asiakas lopulta hyvéksyy
ensitapaamisen aikana médritellyn ongelman. Maédritellyn ongelman hyvéksyminen on Davisin

mukaan osoitus terapeutin taidokkaasta tavasta formuloida asiakkaan puhetta. (Emt., 64 — 69.)

Terapeutin formulaatiot voivat joskus ”ampua ohi”. Charles Antaki, Rebecca Barnes ja Ivan Leudar

(2004) ovat tutkineet sellaisia tilanteita terapiavuorovaikutuksessa, joissa terapeutilla ja asiakkaalla

? Toki kvalitatiivisessa analyysin yhteydessi tdytyy muistaa, etti aineiston suppeudesta johtuen yleistettdvyyteen on
syytd suhtautua varauksella.
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on vaikeuksia 10ytdd yhteisymmirrystd siitd, mikd on se ongelmakokonaisuus, jota terapiassa
tullaan késitteleméddn. Antaki, Barnes & Leudar ovat kiyttdneet tutkimuksessaan aineistoa
kognitiivisesta kéyttdytymisterapiasta, joka on myds oman tutkielmani aineiston konteksti.
Kognitiiviselle kdyttdytymisterapialle on tyypillistd, ettd alussa terapeutti ja asiakas tuottavat listan
niistd syistd miksi asiakas on hakeutunut terapiaan ja siitd mitd niille ongelmille on tavoitteena
tehdd. Antakin ja kumppaneiden tutkimus keskittyy kohtaan terapiaprosessissa, jossa terapeutti ja
asiakas ovat tekemdssd kuvatunlaista listaa. Tutkitussa ongelmanmédrittelyprosessissa vallitsee
erimielisyys asiakkaan ja terapeutin vélilld. Terapeutti pyrkii formuloimaan asiakkaan asettamia
terapiatavoitteita institutionaaliseen muotoon. Tutkimuksessa asiakkaan vastustus on terapeutin
useista yrityksistd” huolimatta niin suurta etteivdt terapeutin tulkintachdotukset tule lopulta
hyvéksytyksi. Antaki ja kumppanit padtyvit toteamaan, ettd tilanteet, jossa asiakkaan ja terapeutin

on vaikeuksia 16ytdd “yhteistd sdveltd” ovat psykoterapialle vdistaméttomid (Emt. 2004, 137.)

Valtaosa formulaatioiden ympdrille keskittyvdd psykoterapian tutkimusta osoittaa formulaatioiden
taustalla olevan asiakkaan tavan tuottaa puhetta ja terapeutin suhtautumisen tuohon puheeseen
jotenkin epétdydellisend, terapiaan osin soveltumattomana. Myds Richard Buttny (1996) nikee
terapiakdytidnndille ominaisina vuorovaikutustilanteet, joissa terapeutti ei ikddn kuin vakuutu
asiakkaan puheesta, vaan tarjoaa télle vaihtoehtoisen tavan ndhdd ongelmansa. Han kuvaa
terapeutin asiakkaan ongelmakuvausten formulointia terapeuttisiksi versioiksi taidokkaimmaksi
toiminnaksi psykoterapiassa. Tadlld hdn tarkoittaa sitd kuinka terapiakeskustelu etenee asiakkaan
arkisista ongelmakuvauksista terapeutin kiddntdmaéksi, terapiakielelle ominaiseksi puheeksi. Buttny
ndkee terapian yleisesti kédsitetyn haastattelun kaltaiseksi vuorovaikutukseksi, jossa asiakas vastaa
terapeutin  esittdmiin kysymyksiin. Buttny kuitenkin haastaa kyseisen tavan hahmottaa
terapiavuorovaikutusta. Suorien kysymysten ohella terapeutti saa informaatiota sellaisten
vuorovaikutuskdytdnteiden avulla, joilla hin paljastaa asiakkaalle jotain tésti itsestdén (engl. telling
clients something about themselves). Terapeutti tekee tillaiset puhetoiminnot formulaatioiden
kautta, joilla hédn, asiakkaan puheen perusteella, joko 1) kuvaa asiakkaan kiyttdytymistd, motiiveja
ja eldmintapahtumia tai 2) antaa suosituksia ja ohjeita tulevan toiminnan varalle. Ndméd toiminnot
vaativat terapeutilta herkkyyttd ja ammatillista varovaisuutta eritoten silloin, kun asiakkaan
ailemmat kuvaukset ongelmistaan eroavat terapeutin formulaatioista. Terapeutin terapeuttiset versiot
asiakkaan puheesta sisdltdavit ikddn kuin sisddnleivottuna” kysymyksen “onko kertomassani jotain
jarked?”. Riippuen asiakkaan vastauksesta (hyviaksyyko vai hylkddako hén terapeutin formulaation)
terapeutti voi seuraavassa vuorossaan selittdd, korjata tai tarkentaa aiemmin esittimiénsa

terapeuttista versiota. Hakin ja de Boerin (1996) tavoin Buttny esittdd, ettd terapeuttisen version
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esittdiminen palvelee terapiavuorovaikutuksen kannalta sitd, ettd asiakas oppii sitd kautta

terapeuttista kielenkdyttéd (Buttny 1996, 149).

Hieman tuoreemmassa tutkimuksessaan Richard Buttny (2001) jatkaa edelld esitellyn
tutkimuksensa (Buttny 1996) teemaa terapiavuorovaikutuksesta, jossa terapeutti ’kertoo asiakkaalle
jotain tdstd itsestd’ (engl. telling clients something about themselves). Buttny on havainnut, etti
my0s huumoripuhe voi olla osa téllaista terapiavuorovaikutusta. Huumoripuhe on Buttnyn
aineistossa  suurelta osin  terapeutin  tuottamaa ja  tapahtuu sellaisissa  kohdissa
terapiavuorovaikutusta, joissa terapeutin ja asiakkaan vililld vallitsee erimielisyyttd. Mahdollinen
paikka huumoripuheelle voi sijaita sellaisissa kohdissa vuorovaikutusta, joissa terapeutti on
yrittdnyt tarjota tulkintaa, johon asiakas ei ole yhtynyt. Buttnyn mukaan terapiassa kdytetddn samoja
keinoja huumoripuheen tuottamiseen kuin arkipuheessakin. Terapiassa huumorilla on kuitenkin
kontekstille ominainen luonne: huumori on osana ns. terapeuttisia siirtoja, joiden kautta

terapiavuorovaikutus etenee. (Buttny 2001, 322.)

Psykoanalyyttinen tulkintapuhe on ollut kiinnostuksen kohteena myos keskustelunanalyyttisessa
psykoterapiatutkimuksessa. Sanna Vehvildisen (2003) mukaan yleinen kuvitelma psykoanalyysista
on, ettd analyysissa asiakas puhuu ja analyytikko on hiljaa. Vehvildinen on kuitenkin havainnut, etta
tulkintapuhe muodostuu vuorovaikutuksellisessa prosessissa, joka etenee askel askeleelta.
Tulkinnalla on oma kehityskaarensa. Vaikka tulkitsemme toisiamme joka pdivd arkisissa ja
institutionaalisissakin vuorovaikutustilanteissa, ovat tulkintakdytéinteet psykoanalyysissa erilaisia
ndihin verrattuna. Psykoanalyysissa tulkintojen tekeminen asiakkaasta on analyytikon paitehtivii.
Tulkinnan kautta analyytikko muuntaa jollain tapaa asiakkaan kertomaa. Formuloidessaan
asiakkaan aiempaa puhetta analyytikko voi antaa asiakkaan alitajunnan kerroksille verbaalisen
muodon. Formulaatioiden kautta analyytikko essentialisoi, nostaa asiakkaan vapaasta assosioinnista
jotain merkittdvad esille. Vehvildinen on havainnut, ettd yksi formulaatioita aloittavien vuorojen

tunnusmerkki on, ettd ne alkavat partikkelilla e/i, elikkd, et, jne. (Emt., 581 — 586.)

Kuten jo aiemmin mainitsin, suuri osa keskustelunanalyyttisesta psykoterapiatutkimuksesta on
kuitenkin keskittynyt terapeutin tulkintapuheen ympdérille. Anssi Perdkyld (2004; 2005) on
keskittynyt kahdessa tutkimuksessaan asiakkaan rooliin ja vuoroihin hdnen vastatessa analyytikon
tulkintapuheeseen psykoanalyysissa. Perdkyldn mukaan asiakkaan yleinen vastaustapa analyytikon
esittdimdin tulkintaan on lausuman mittainen kannanotto. Vastaus voi olla sdvyltdén kielteinen,

sisdltdd epdilyksen tai varauksellisuuden tai osoittaa samanmielisyyttd. Toinen yleinen vastaus
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tulkintaan on asiakkaan pidempi vuoro, jolla hin tarkentaa, elaboroi siti mitd analyytikko on
sanonut tulkinnassaan. Tdmén elaboroivan vuoron kautta asiakas ottaa tulkinnan haltuunsa ja
tuottaa siitd oman versionsa. Psykoanalyysissa analyytikko tyoskentelee aktiivisesti saadakseen
tulkinnallaan asiakkaan juuri elaboroimaan tulkintaansa. Yksi keino vastauksen ja elaboraation
hakemiseksi on hiljaisuus (ja sen sietdminen). Mikéli asiakas ei vastaa tulkintaan, on analyytikolla
paikka ja mahdollisuus tuoda sithen uusi elementti. Tétd kautta analyytikko tarjoaa asiakkaalle
uuden mahdollisuuden vastata tulkintaan. Kaiken kaikkiaan analyytikko pyrkii toimimaan siten, ettd
asiakkaalle syntyy halu ja mahdollisuus puhua tulkinnasta. (Perdkyld 2004, 249 — 257; 2005, 164 —
168.)

Diskursiivisessa psykologiassa on ldhestytty terapiavuorovaikutusta hyvin samalla orientaatiolla
kuin keskustelunanalyyttisessa psykoterapiatutkimuksessakin. Diskursiivinen psykologia tulee
teoreettis-metodologisesti ldhelle keskustelunanalyysia. Katja Kurri ja Jarl Wahlstrém (2007)
paikantavat tutkimuksensa diskursiiviseksi psykologiaksi, joka lainaa tyokaluja ja ideoita
keskustelunanalyysista. ~ Diskursiivisella ~ psykologialla ~ ja  keskustelunanalyysilla ~ on
perustavanlaatuisesti yhteistd se, ettd kummankin tutkimussuunnan keskiossd on kielen
kiytinteiden herkkd havaitseminen sekd tutkimus siitd, kuinka keskustelun osapuolet tulkitsevat,

tuottavat ja vastaanottavat puhetta keskustelun kontekstissa. (Emt., 318 —319.)

Kurri ja Wahlstrom (2007) ovat tutkineet terapeutin toimintakdytanteitd hdnen formuloidessaan
asiakkaan ns. agentitonta puhetta terapiassa. Agentittomalla puheella tutkijat tarkoittavat asiakkaan
tapaa puhua itsestddn persoonattomassa muodossa. Télld puhetavalla asiakas voi asettua
kerronnassaan positioon, jossa hin ei ole ikddn kuin vastuussa teoistaan tai ongelmistaan.
Agentittomalla puheellaan asiakas kuvaa itsedén kokemustensa vastaanottajana, ei todellisena
kokijana. Terapeutti voi formulaatioillaan® muuntaa asiakkaan puhetta suuntaan, jossa asiakkaan
puheen kohteena oleville kuvauksille rakentuu toimija. Formuloivien vuorojen myo6td asiakkaan
puhe voi lopulta, useiden tapaamisten jdlkeen kdéntyd muotoon, jossa asiakas tuottaa puheensa
toimijaksi itsensd. Asiakkaan puheen kéddntyminen agentittomasta muodosta muotoon, jossa
puheella on toimija, tapahtuu vastavuoroisessa prosessissa, jossa kummallakin osallistujalla,

asiakkaalla ja terapeutilla, on aktiivinen rooli. (Emt..)

Toisinaan terapeutti joutuu ristiriitaisten ja vaikeiden tilanteiden eteen tydskennellessddn

asiakkaiden kanssa. Kurri ja Wahlstrom (2005) ovat tutkineet my0s tilanteita parisuhdeterapiassa,

* Kurri ja Wahlstrom kisitteellistévit tutkimuksessaan formulaatiot keskustelunanalyyttisen tutkimuksen tavoin
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joissa puolisot riitelevit keskenddn. Heidédn aineistossaan vaimo syyttdd miestddn siitd, ettei timén
tunneilmaisu ole sopivaa. Mies taas syyttdd vaimoa liiallisesta emotionaalisuudesta parisuhteessa.
Terapeutti on téssi tilanteessa moraalisen ristiriidan edessd: kuinka hinen tulee tydskennelld ndiden
molemminpuolisten syytosten vélilld. Terapeutilla on kdytettdvissddn kahta erilaista intervention
tapaa. Toisaalta terapeutti voi tukea puolisoiden individuaalisia positioita ja vastuuta
erimielisyydessd. Toisaalta terapeutti voi tukea molemminpuolista, yhteistd vastuuta tilanteessa.
Kurri ja Wahlstrom ovat havainneet, ettd vastuullisuus tulee tuotetuksi terapeutin ja asiakkaiden
vilisessd vuorovaikutuksessa. Terapeutti voi formuloida asiakkaidensa puhetta niin, ettd hin tuottaa
’syytetystd” osapuolesta toimijan, jolla on ollut hyvit aikomukset, mutta seuraukset ovat olleet
epatoivottavia. Terapeutti voi myds formulaatioidensa kautta muuntaa asiakkaiden erimielisyyden

muotoon, jossa molemmilla osapuolilla on vastuu. (Emt..)

Olen edelld esitellyt sekd tutkimusmetodologian ettd tutkimuskysymykseni kannalta tutkielmani
lahelle tulevaa aiempaa tutkimusta. Siirryn seuraavaksi tarkastelemaan tutkimani aineiston
psykoterapiamuodon, kognitiivisen kdyttdytymisterapian perusldhtokohtia ja orientaatiota tulkinnan

teemaan.
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3. Kognitiivinen kayttiytymisterapia

Esitin tdssd luvussa tutkielmassani kdyttiméni aineiston psykoterapiamuodon perusldhtokohtia ja
olettamuksia sekd tutkimuskysymykseni kannalta olennaisen tulkintapuheen merkityksesta
kyseisessd terapiamuodossa. Kerron ensin lyhyesti mistd kognitiivisessa kdyttiytymisterapiassa on
kysymys ja tarkastelen lopuksi miten terapeutin tulkintapuhetta on mahdollista hahmottaa

terapiamuodon késitteista késin.

3.1 Kognitiivisen kiyttiytymisterapian peruslihtokohdat

Kognitiivisessa kiyttdytymisterapiassa (kdytdn jatkossa lyhennetti KKT) psyykkisten héirididen
synnyn ja ennen kaikkea niiden ylldpidon taustalla ndhddén olevan asiakkaan toimimattomat
uskomukset, ajatukset ja kiayttiytyminen (Ledley, Marx & Heimberg 2005, 2-3). KKT:ssa
asiakkaan ajatusten, tunteiden, kiyttdytymisen ja fysiologisten reaktioiden nihddan muodostavan
yhtendisen kokonaisuuden, jossa muutos jossain osassa vaikuttaa my0s kokonaisuuden muihin
osiin. Terapian tavoitteena on saada aikaan muutos asiakkaan toimimattomassa ajattelussa ja
kayttdytymisessd. (Ledley ym. 2005, 2-3; Hazlett-Stevens & Graske 2002; Curwen, Palmer &
Ruddel 2000, 8.) KKT:n perusorientaatio on asiakkaan tdminhetkisessd tilanteessa ja
tulevaisuudessa. Menneisyyden tapahtumien késittely terapiassa on mahdollista, mikéli se koetaan
relevantiksi asiakkaan hyvinvoinnin lisddmisen kannalta. (Lehtonen & Lappalainen 2005, 5.)
Terapian edellytyksend ndhdddn olevan hyvi ja toimiva terapiasuhde, jossa asiakas ja terapeutti
kohtaavat toisensa tasavertaisina toimijoina. Terapeutti ndhdddn ammattilaisena, eksperttind
psykologisten ongelmien hoidossa ja asiakas oman eldmédnsd asiantuntijana. (Lehtonen &
Lappalainen 2005, 5; Ledley ym. 2005, 3-4; Dobson & Dozois 2001, 28; DeRubeis, Tang, Beck
2001, 353 —355.)

KKT:n katsotaan syntyneen 1950 - 60- luvulla osin krititkkind vallitsevia psykoterapiamuotoja,
eritoten psykoanalyysid kohtaan. KKT:n syntyajankohtaa selittdd my0s yleisesti psykologiatieteessa
(kuten laajasti suuressa osaa yhteiskuntatieteitd) ja psykoterapian kentdssdkin tapahtunut
“kognitiivinen vallankumous” 1950 - 60-luvulla. (Dobson & Dozois 2001, 8-11; Ingmar & Siegle
2001, 111-116; Hayes 2004, 1-6.)

KKT on kehittynyt tdhdn pdivddn tultacssa monimuotoiseksi. Nykyddn terapiamuoto jakautuu
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keskendén erilaisiksi ldhestymistavoiksi; ei ole olemassa yhtd oikeaa KKT:aa. (Hayes 2004, 1-6;
Dobson&Dozois 2001.) Nezu, Nezu ja Cos (2007, 349) kasittavit KKT:n sateenkaaritermiksi
laajenevalle, sekd behavioraalisia ettd kognitiivisia tekniikoita kéyttdvélle 1dhestymistapojen
joukolle, joka jakaa saman historian ja “maailmankatsomuksen”. Lahtokohdiltaan kaikkien KKT:n
lahestymistapojen juuret voidaan kuitenkin juontaa kahdesta erillisestd teoreettisesta
lahestymistavasta psykiatristen hdirididen ymmairtdmiseen ja hoitoon (Ledley ym. 2005, 8). Kuten
englanninkielisestd nimestédkin (cognitive-behavioral therapy) voidaan pédtelld, KKT on integraatio

kognitiivisesta ja behavioristisesta 1dhestymistavasta.

3.1.1 Behavioristinen lihestymistapa

Behavioristisessa ldhestymistavassa ihmisen toiminnan tarkastelemisen fokus on ulkoisesti
havaittavassa ja mitattavassa kdyttdytymisessd. Kaikki mentaalinen toiminta hyldtdén “mielen
mustana laatikkona”. Olennaista on ulkoisen kéyttdytymisen ja ympdriston havainnointi ja
mittaaminen. Behaviorismin “oppi-isd”, John B. Watson (1878—1958) ndki ihmisen kdyttdytymisen
ja sen muutoksen oppimisprosessien seurauksena. Klassisen ehdollistumisen oppimisteoriassa
oppimisen ndhddin tapahtuvan useasti toistuvan drsykkeen saadessa aikaan reaktion ilman oppijan
omaa toimintaa tai tietoisuutta oppimisestaan. Watson teki vuonna 1920 pojalleen Albertille
kokeita, jotka ovat olleet esikuvana oletuksille pelkojen syntymisestd ehdollistumalla. Yhdessi
kokeessa yksitoista kuukautta vanha Albert-poika néki valkoisen rotan, jota hdn yritti iloisesti
tavoitella kdsillddan. Samaan aikaan annettiin kova ddnimerkki, jota poika peldstyi, mutta jatkoi silti
rotan tavoittelemista. Kovien ddnimerkkien toistamisten jélkeen Albert alkoi huutaa hysteerisesti jo
pelkédn rotan nédhtyédén, vaikka kovaa ddntd ei endd kuulunut. Albert oli ehdollistunut pelkddmain
rottaa ddnimerkkien toistamisen myoti. Mydhemmin Albert yhdisti pelon koskemaan kaikkea
valkoista ja porrdistd (mm. kani, didin turkistakki). Behaviorismissa tdllaisen oppimisen ajateltiin
olevan keskeiselld sijalla esimerkiksi ithmisten erilaisten irrationaalisten pelkojen ja fobioiden
synnyssd. (Ledley, Marx, Heimberg 2005, 8-10; Vilkko-Riiheld 1999, 317-321; Zimbardo,
McDermott, Jansz & Metaal 1995, 244-248.)

Toinen merkittdvd hahmo behavioristisen ldhestymistavan taustalla on amerikkalainen B.F.Skinner
(1904 — 1990) ja hinen edustamansa vdlineellisen ehdollistumisen oppimisteoria. Hénen mukaansa
pelkkd ulkoinen &drsyke ei voi aiheuttaa oppimista vaan tdhdn tarvitaan oppijan oma aktiivinen

panos. Skinnerildisen oppimisen teorian keskiossd on palkkioiden ja rangaistusten osuus
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oppimisprosessissa. Kun jotain kidyttdytymisreaktiota palkitaan tai rangaistaan, sen
esiintymistodenndkdisyys joko vdhenee tai kasvaa. [hmisen oma aktiivinen toiminta on oppimisen
kannalta olennaista, silld toiminta ndhddén vdlineend, joka johtaa joko palkitseviin tai rankaiseviin
seurauksiin. Keskeisend periaatteena vélineellisessd ehdollistumisessa on oppijan oma toiminta ja
sen vahvistaminen. (Ledley ym. 2005, 8-10; Vilkko-Riiheld 1999, 322-325; Zimbardo ym. 1995,
257-258.

Kdayttiytymisterapian (engl. behavior therapy) hoitomenetelmét pohjautuvat edelld mainittujen
kaltaisiin behavioristisiin  késityksiin yksilon oppimisesta. Kiinnostus kliinisten ilmididen
oppimisteoreettiseen selittdmiseen herdsi 1950-60-luvuilla, joka oli kéayttdytymisterapian ns.
“kukoistusaikaa” (Anthony & Roemer 2005, 184 — 185). Kayttdytymisterapian keskeisend
oletuksena on se, ettd asiakas oppii ne haitalliset toimintatavat (so. kdyttdytymisen), jotka ilmenevat
hénen psyykkisind ongelminaan (Hakanen 2008, 22 — 23). Terapian tavoitteena on muuttaa niitd
suhteellisen vélittomid tekijoitd, joiden ajatellaan altistavan, laukaisevan, voimistavan tai
ylldpitivan asiakkaan ongelmallista kayttdytymistd ja oireilua. Terapia voi my0s orientoitua
muuttamaan ympéristdd,  jonka ajatellaan vahvistavan tiettyd kayttaytymista.
Kayttaytymisterapeuttiset tekniikat painottavat asiakkaan uusien taitojen oppimista ja vanhojen
taitojen, jotka ovat ylldpitimassa asiakkaan ongelmia, poisoppimista. Naiitd tekniikoita ovat mm.
altistaminen  (esim.  ahdistaville ja  psyykkisesti  stressaaville tekijdille), erilaiset
rentoutusharjoitukset, biopalaute/biofeedback ja assertiivisuusharjoitukset, vain muutaman
mainitakseni. (Anthony & Roemer 2005, 182 — 185.) Vaikka alkujaan kiyttdytymisterapia oli
vahvasti klassisiin  oppimisteoriothin perustuva terapiamuoto, kasvoi se nopeasti ulos
“behavioristisista raameistaan” (Nezu, Nezu & Cos 2006, 350). Nykyéddn kéyttdytymisterapia pitdé
siséllddn elementtejd monesta muusta psykoterapian suuntauksesta (esim. kognitiivisesta terapiasta).
Kuten kaikki psykoterapian koulukunnat, on kéyttdytymisterapiakin nykydan varsin epdyhtendinen
psykoterapiamuoto. Kdyttdytymisterapeutit eroavat toisistaan muun muassa sen suhteen kuinka he
painottavat ympdéristotekijoiden ja kognition roolia asiakkaan kayttdytymisen ymmaértamisessa.

(Anthony & Roemer 2005, 184 — 185.)

3.1.2 Kognitiivinen lihestymistapa

Psykoterapeuttisessa kontekstissa KKT:n kognitiivisen 1dhestymistavan juuret yhdistetddn Aaron
Beckin kognitiiviseen psykoterapiaan depression hoidossa, joka on sittemmin laajentunut

koskemaan muitakin psykiatrisia hdiriitd (DeRubeis, Tang & Beck 2001, 349 — 350; Reinecke &
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Freeman 2005, 224). Kognitiivisen psykoterapian historiallisesti tirkeimpénd taustavaikuttajana
pidetddn kognitiivista psykologiaa ja psykologiatieteessd 1950 — 60-luvuilla tapahtunutta
kognitiivista vallankumousta (Hakanen 2008, 15). Alun perin psykoanalyyttisen koulutuksen saanut
Beck havaitsi masentuneiden potilaiden kanssa tydskennellessdén, ettd oli hoidon kannalta
tyydyttavampad keskittyd potilaiden negatiivisen ajattelun sisdltoihin (DeRubeis ym. 2001, 349).
Keskeisend kognitiivisessa terapiassa on ajatus siitd, ettd yksilon ajattelulla on merkittava valittava
vaikutus sithen, miten hdn kokee tapahtumat ympdrilldén. Ulkoiset tapahtumat eivét sinéllddn
vaikuta yksilon mielialaan, vaan se miten hin tulkitsee niitd. Psyykkisten hdirididen taustalla
ndhdddn olevan toimimattomia ajatusmalleja, jotka vaikuttavat yksilon mielialaan ja
kiyttdytymiseen. Psykoterapian tavoitteena oleva muutos asiakkaan kdyttdytymisessd ja ajattelussa
tapahtuu nédiden vééristyneiden ajatusmallien muutosten myoti. (Hakanen 2008, 25 — 27, Reinecke

& Freeman 2005, 224 — 230,)

Aaron Beckin (ks. esim. DeRubeis 2001) esittdmadssd kognitiivisessa mallissa yksilon ajatusmalleja

hahmotetaan kolmitasoisesti, mikd voidaan esittdd seuraavan kaavion avulla:

Perususkomukset (Core belief)

l
Viilitason uskomukset (Intermediate belief)
l
Tilanne/Tapahtumat — Automaattiset ajatukset (Automatic thoughts) < - Tunteet
- Kéyttiytyminen
- Fysiologiset
reaktiot

Perususkomukset ovat yksilon uskomuksia itsestd, muista ithmisistd ja ympardivastd maailmasta.
Néamé uskomukset ovat rakentuneet yksilon mieleen kokemuksen myotd aina lapsuudesta alkaen.
Perususkomukset ovat niin syvid ja perustavaa laatua olevia, ettd yksilo saattaa suhtautua niihin
absoluuttisina totuuksina, asioiden todellisina laitoina”. Vilitason uskomukset koostuvat yksilon
asenteista, sddnnoistd ja oletuksista. Siind missd perususkomukset ovat yleisid ja suhteellisen
muuttumattomia, Aufomaattiset ajatukset ovat tilannespesifeji. Ne viridvit tiettyjen tilanteiden
myo6td ja vaikuttavat sithen miten yksilo kéyttdytyy ja tuntee. Kéyttdytyminen ilmenee ilmeisen,

havaittavan toiminnan lisdksi yksilon fysiologisina reaktioina ja hdnen kokeminaan tunteina.
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Kognitiivisessa mallissa oletetaan, ettd tilanteissa toimiessaan yksilossd herdd automaattisia
ajatuksia, jotka aktivoituvat sekd perususkomusten ettd vilittdvien uskomusten myo6tid. (Hakanen

2008, 26 — 27, Ledley ym. 2005, 10 — 12, Curwen, Palmer & Ruddel 2002, 8 — 10.)

Hahmotan mallia vield asiakasesimerkin kautta. Kuvitellaan sosiaalisesta fobiasta kérsivada
asiakasta. Hdn on menossa pitiméén esitelméa tyoyhteisossidin (7ilanne). Tastd tilanteesta herddva
asiakkaan automaattinen ajatus on: “en voi mennd muiden eteen, koska ahdistun tilanteessa”.
Téhin ajatukseen vaikuttaa asiakkaan perususkomus, joka voisi olla: “olen epdonnistunut
thmisend”. Asiakkaalla on automaattiseen ajatukseen vaikuttavia vdlitason uskomuksia, joista yksi
voisi olla: ”sosiaalisissa tilanteissa ei voi ndyttdd epdvarmuutta”. Automaattisten, tilannespesifien
tulkintojen kautta yksilo toimii, mikd ilmenee hédnen kiyttdytymisessddn (esim. tilanteen
viélttdminen), fysiologisissa reaktioissaan (esim. vapina, kdsien hikoaminen) ja tunteissaan (esim.
ahdistuneisuus). Automaattiset ajatukset ohjaavat siis perususkomusten ja vilitason uskomusten
kautta yksilon toimintaa muuttuvissa tilanteissa ja ndiden (esimerkkitapauksessa) toimimattomien,
toimintaa “sabotoivien” ajatusmallien muuttaminen on yksi kognitiivisen terapian (ja myds KKT:n)

keskeisistd tehtavista.

3.1.3 Behavioristisesta ja kognitiivisesta lihestymistavasta kognitiiviseen kiyttiytymisterapiaan

KKT on integraatio behavioristisesta ja kognitiivisesta 1dhestymistavasta. Hazlett-Stevens ja Graske
(2002, 1) ndkevdat KKT:n syntyneen behavioraalisten elementtien integroituessa kognitiiviseen
psykoterapiaan. Dobson ja Dozois (2001, 9 — 11) taas paikantavat kognitiivisen
kayttaytymisterapian juuret alkamaan kayttdytymisterapioista. Painotuseroista huolimatta edelld
mainitut tutkijat yhtyvét kasitykseen, jossa kognitiivisen kéyttdytymisterapian keskeiset

historialliset taustavaikuttajat ovat edelld esitellyt kayttdytymisterapia ja kognitiivinen psykoterapia.

Curwen ym. (2002, 8 — 9) ndkevdat KKT:n keskeisend periaatteena sen, ettd yksilon/asiakkaan
ajatukset, tunteet, kdyttdytyminen ja fysiologia muodostavat kokonaisuuden, jossa muutos yhdessi
osassa vaikuttaa kokonaisuuden muihinkin osiin. Terapiassa tdimin muutoksen ajatellaan tapahtuvan
ja viélittyvan asiakkaan ajatusten kautta. Dobson ja Dozois (2001, 4 — 6) esittdvit kaikkien KKT-
muotojen jakavan painotuseroistaan riippumatta kolme perusviittimdi. Ensiksi, kognitiivinen
toiminta saa aikaan kayttdytymistd. Toiseksi, kognitiivista toimintaa voidaan muokata ja muuntaa.
Kolmanneksi, haluttuun kayttdytymisen muutokseen pééstddn kognitiivisen toiminnan muutoksen

kautta.
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Laajasti madriteltynd KKT:ssa kayttdytymiselld tarkoitetaan kaikkia niitd toimintoja, joita yksilossa
tapahtuu. Kayttdytymiseen késitteellistetdéin kuuluvaksi niin kognitiiviset ja emotionaaliset kuin
myOs motoriset reaktiot ja prosessit. Kayttdytyminen ndhddén jatkuvana prosessina. (Tuomisto,
Lappalainen & Timonen 2005, 15 -18.) Erilaisia kdyttdytymismuotoja erotetaan havainnoitavuuden

perusteella nelja:

1) Motorinen (tekeminen/ilmeet/eleet)
2) Nédkeminen ja kuuleminen (sekéd mielikuvitus)
3) Verbaalinen kayttdytyminen (puhe ja ajattelu), sekd

4) Tunne- ja fysiologiset reaktiot

Havainnoitavuuden perusteella kiyttdytyminen voidaan jakaa muiden ihmisten ja erilaisin
mittauksin havaittavissa olevaan (engl. overt behavior) kdyttdytymiseen sekd kéyttdytymiseen, joka

on mittausten ja ihmisten havaitsemattomissa olevaan (engl. covert behavior). (Emt., 16.)

Kognitiivisessa kdyttdytymisterapiassa kiytetddn sekd kognitiivisia ettd behavioraalisia tekniikoita,
joiden tavoitteena on saada aikaan muutosta asiakkaan ajattelussa ja kéyttdytymisessd Yksi
olennainen  kognitiivisessa  kéyttdytymisterapiassa  kéytetty tekniikka on  kognitiivisen
restrukturoinnin tekniikka (engl. cognitive restructuring). Sen sijaan, ettd yksilon automaattisia
ajatuksia pidettdisiin ’totuuksina”, kognitiivisen restrukturoinnin myotd asiakkaan ajatuksia
kyseenalaistetaan ja muotoillaan uudelleen. (Ledley ym. 2005, 12—-14.) Esimerkiksi asiakkaan
perususkomuksia, vilitason uskomuksia ja automaattisia ajatuksia voidaan turvalliseksi
rakentuneessa terapiasuhteessa ottaa tarkasteltavaksi ja kyseenalaistamisen kohteiksi. Uskomuksiin
liittyvid ajatusmalleja voidaan pyrkid uudistamaan. Kognitiivinen resrtukturointi voi auttaa

asiakasta muuttamaan uskomuksiaan ja sen myotd myos kayttdytymistddn ja tunteitaan.

Kognitiivisessa kidyttdytymisterapiassa on lukuisia behavioraalisia tekniikoita, jotka perustuvat
oppimisteorioille. Tillaisia ovat muun muassa altistaminen, sosiaalisten taitojen harjoittelu ja
erilaiset rentoutusharjoitukset. (Ledley ym. 2005, 14-15.) Aiempaa esimerkkitapausta jatkaakseni
sosiaalisesta ahdistuneisuudesta kérsiva asiakas voisi hyotyd sosiaalisten tilanteiden vélttelyn sijaan
niille altistamisesta, yhdistettynd rentoutusharjoituksiin. Altistamisen ja rentoutumisen mydta
asiakas voisi mahdollisesti saada positiivisia oppimiskokemuksia sosiaalisista tilanteista ja hinen

ahdistuneisuutensa voisi mahdollisesti lieventya.
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3.2 Tulkinta kognitiivisessa kayttiytymisterapiassa

Tutkimuskysymykseni, millaisina toimintakdytdinteind terapeutin tulkinta ilmenee kognitiivisessa
kéyttiytymisterapiassa ja mitd tarkoitusta terapeutin  tulkinnalliset vuorot palvelevat
psykoterapiavuorovaikutuksessa, kannalta minun tiytyi aluksi tutustua KKT:n teoriaan ja ottaa
selvdd mistd tutkimassani terapiamuodossa on perusldhtdkohdiltaan kysymys. Léhtokohtien
selvittimisen jilkeen aloin etsid terapiakirjallisuudesta wviitteitd siitd, kuinka terapeutin
tulkintapuheen voisi tdssd kontekstissa kisittdd. Terapiakirjallisuutta lukiessani havaitsin
tormadvani  toistamiseen  tapauksen  kdsitteellistimisen  Késitteeseen ~ (engl.  case
conceptualization/formulation), jota seuraavassa alaluvussa avaan. Oletan, ettd tapauksen

kisitteellistimisen prosessin aikana terapeutin tulkintapuhe nousee ilmeisen keskeiselle sijalle.

3.2.1 Tapauksen kiisitteellistiminen

Terapiaprosessin alkuvaiheessa, ns. arviointivaiheessa terapeutti kerdd tietoa asiakkaan syistd
terapiaan tuloon (esim. tunteet, ongelmakiytds, ongelmalliset ajatukset, perhehistoria,
eldmdntapahtumat). Tdmén tiedon keruun jilkeen terapeutin tehtdvéksi jdd péételld, miten tdma
monitahoinen informaatio asiakkaasta on ymmarrettdvissd koherenttina kokonaisuutena. Tapauksen
kdsitteellistamisen prosessissa terapeutti tavoitteena on kehittdd tyOskentelyhypoteesi (engl.
working hypothesis) siitd, kuinka asiakkaan tietyt ongelmat voidaan ymmartdd kognitiivis-
kayttaytymisterapeuttisen mallin pohjalta. (Persons & Tompkins 2007; Curwen, Palmer & Ruddel
2002, 50 — 52; Persons & Davidson 2001; ks. myos Karila & Holmberg, 2008.)

Personsin ja Davidsonin (2001, 86) mukaan tapauksen késitteellistimiseen ei ole yhtd oikeaa tapaa
ja teoriaa (Persons & Davidson 2001, 86). Tadmén voi ymmartdd, kun muistetaan, ettei ole yhti ja
ainoaa kognitiivisen kéyttdytymisterapian muotoakaan. Personsin (1989, 1 — 7) tapauksen
kisitteellistdimisen teoriassa yksilon psykologisten ongelmien oletetaan ilmenevén kahdessa tasossa.
Ilmeisten ongelmien tason ongelmat (esim. masennus, avio-ongelmat) ilmenevit yksilon tunteissa,
kayttdytymisessd ja uskomuksissa. Ilmeisen tason ongelmien selvittiminen yksilon tunteissa,
kayttaytymisessd ja uskomuksissa, tekee niiden taustalla olevan psykologisten mekanismien tason
havaittavaksi. Teoriassa terapeutin ja asiakkaan tehtdvdnd ndhdddn olevan péddseminen nédihin
psykologisen tason mekanismeihin késiksi. Personsin mukaan asiakkaan psyykkistd oireilua

yllapitdvad psykologista mekanismia voidaan selittdd yhden tai muutaman itsed koskevan
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vadristyneen uskomuksen kautta. (Persons 1989, 1 —7.)

Kuinka ndihin véiristyneisiin uskomuksiin ja psykologisiin mekanismeihin pdéistddn kasiksi?
Personsin (2001) ldhestymistavassa tapauksen kisitteellistdminen siséltdd viisi osa-aluetta:
ongelmalistan, diagnoosin, tyoskentelyhypoteesin, vahvuudet ja hoitosuunnitelman. Ongelmalistaa
(1 ) laatiessaan asiakas ja terapeutti pyrkivit luettelemaan mahdollisimman kattavasti tekijét, jotka
ovat syind asiakkaan terapiaan tuloon. (Tétd tilannetta ja siind ilmenevid keskindisen ymmarryksen
ongelmakohtia ovat keskustelunanalyysin keinoin tutkineet Charles Antaki tutkimuskumppaneineen
(2004)). Ymmartadkseen asiakkaan tilannetta kokonaisuudessaan terapeutin tulee tietdd asiakkaan
ongelmat ja kuinka ne liittyvét toisiinsa (Persons & Tompkins 2007, 294). Yleensd ongelmalista
koostuu 5 — 8 ongelmasta. Vaikka Persons ja Davidson (2001, 93 — 94) eivit pidd diagnoosi-
vaihetta (2) tiukasti ymmartden kognitiivis-behavioraaliseen tapauksen kaisitteellistdmiseen
liittyvdnd, ndkevit he sen auttavan mm. siten, ettd se voi johtaa ns. ensimmdiiseen hypoteesiin
asiakkaasta. Diagnoosiosiossa asiakkaalle asetetaan” psykiatrinen diagnoosi. Diagnoosin
antaminen voi myds helpottaa hoitosuunnitelman tekoa. 7ydskentelyhypoteesi (3) on tapauksen
kasitteellistdimisen tirkein ja keskeisin vaihe. Tyoskentelyhypoteesi on erddnlainen “miniteoria”,
jossa terapeutti soveltaa yleisen psykologisen teoriatiedon késittiméddn juuri kisilld olevaa
asiakastapausta ja kuvaamaan ongelmalistaan lueteltujen asioiden vélisid suhteita. Persons ja
Davidson (emt., 94) mainitsevat yhtend tapana muodostaa tydskentelyhypoteesi kaytettdviksi
esimerkiksi Beckin kognitiivista teoriaa psyykkisistd ongelmista. Beckin (ks. esim. DeRubeis, Tang
& Beck 2001) teoriassa oletetaan, ettd ulkoiset elaméntapahtumat aktivoivat asiakkaassa tietynlaista
ajattelua, joka tuottaa ja aiheuttaa oireita ja ongelmia. Asiakkaan vahvuuksia (4) kartoittavassa osa-
alueessa pyritddn nimensd mukaisesti etsimddn asiakkaan tdmédn hetkisid vahvuuksia ja
voimavaroja. Ndmi voivat tuoda hyodyllistd tietoa laadittaessa tyOskentelyhypoteesia ja
hoitosuunnitelmaa. Tapauksen kasitteellistimisen lopuksi laaditaan hoitosuunnitelma (5). Tama

perustuu muissa osa-alueissa keréttyyn tietoon.

Tapauksen késitteellistimistd voi tapahtua kolmella tasolla: tapauksen, ongelman sekd tilanteen
tasolla. Ongelmatasolla Kasitteellistetdén tiettyd kliinistd ongelmaa (esim. masennusta) ja asiakkaan
reatioita sithen. Tilannetason kasitteellistimiset ovat erdénlaisia “mini-formulaatioita” asiakkaan
reaktioista tietyissé tilanteissa. Avaintekijd tapauksen tasolla tapahtuvassa kisitteellistimisessd on
eri ongelmien vilisten yhteyksien selvittiminen koko ongelmakokonaisuudessaan. Yksi tapauksen
kasitteellistimisen tarkoitus on yhdistdd kaikki tapauksen elementit koherentiksi kokonaisuudeksi,

jotka voidaan ymmaértdd ennemmin kokonaisuutena kuin yksittdisistd faktoista koottuna listana.
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(Persons & Tompkins 2007; Persons &Davidson 2001.)

Edelld kuvattu tapauksen kasitteellistimisen malli keskittyy kuvaamaan sitd terapiaprosessin alkuun
sijoittuvana toimintana. Terapeutti kuitenkin tarkastaa ja terdvoittdd asiakkaasta tekemidédn
kisitteellistyksid/formulaatioita koko ajan terapian edetessd. Tapauksen kisitteellistimisen voi

ndhda jatkuvan ldpi koko terapiaprosessin. (Persons & Tompkins 2007; Persons & Davidson 2001.)

Olen edelld kuvannut yhden mahdollisuuden, mitd tapauksen kasitteellistimiselld tarkoitetaan
KKT:ssa. Paikannan tutkielmassani terapeutin tulkintapuheen toimintana, jota voi tapahtua missd
kdsitteellistamisen prosessin vaiheessa tahansa. Vaikka tulkintaa tapahtuu varmasti missd vaiheessa
terapiaa tahansa, riippumatta terapiamuodosta, olen esittimani terapiaprosessin kuvauksen
perusteella fokusoinut tutkimassani terapiavuorovaikutuksessa sen paikan, jossa tulkintapuheella on
ymmarrettdvisti hyvin keskeinen sija. Siirryn seuraavaksi esittelemddn millaisin menetelmin olen

aineistoani analysoinut.
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4. Etnometodologinen keskustelunanalyysi tutkimuksen metodina

Tutkielmassani kdyttiméani metodi, keskustelunanalyysi (engl. conversation analysis) kiinnittyy
1950 —70-luvuilla Yhdysvalloissa syntyneeseen etnometodologiaan. Etnometodologian perustajana
pidetddn Harold Garfinkelia, jonka ideat versoivat kritiikkind silloisen sosiologisen tutkimuksen
funktionalistista ja positivistista valtavirtaa kohtaan. Kirititkin kéirki suuntautui kohti
valtavirtatutkimuksen ndkemystd ihmisestd sdéntdihin normatiivisesti ja passiivisesti orientoituvana
toimijana. Garfinkel ei uskonut ettd sadanndt voisivat olla mitenkdin toimintaa méérdavia tekijoita.
Eritoten Garfinkel suuntasi kritiikkidén opettajaansa Talcot Parsonsia kohtaan. Garfinkel oli muun
muassa tyytyméton oppi-isdnsd késityksiin, joissa rationaalinen ja ei-rationaalinen toiminta
erotetaan tiukasti toisistaan. Parsons piti teoreettista tietoa (rationaalista tietoa) ensisijaisena ja
toimijan tietoa (ei-rationaalista tietoa) irrelevanttina sosiaalisen toiminnan analyysissa. Garfinkelin
mielestd Parsons paityi idealisointiin, jossa jitetddn huomiotta koko maallikkojérjen maailma.
Parsonsin normatiivisuuden ja rationaalisuuden sijasta Garfinkelin ajattelussa korostuukin
arkitiedon ja jarkeilyn merkitys sosiaalisen jirjestyksen muotoutumisessa. Siind missd opettajansa
ndki sosiaalisen jérjestyksen selittdvidn ihmisen toimintaa, Garfinkel ndki sen ihmisten vélisten

sosiaalisten prosessien tuotteena, lopputuloksena. (Heritage 1996, s. 15-47; Suoninen 2001.)

Etnometodologian keskioon nousee sosiaalisen todellisuuden arkisen tuottamisen tutkiminen. Eero
Suoninen maéirittelee etnometodologian seuraavalla tavalla: etnometodologia on “sellaisten
arkieldmdn menetelmien — kdytdntojen ja tiedollisten resurssien — tutkimista, joiden varassa ihmiset
kdsittdvdt sosiaalisia tilanteita ja toimivat niissd” (Suoninen 2001, 369). Etnometodologia on
vaikuttanut suuresti joukkoon tutkimussuuntauksia ja laadullista tutkimusotetta yleisemminkin.
Yksi ndistd tutkimussuunnista on keskustelunanalyysi. (Emt. 377-381.) Seuraavaksi siirryn
tarkastelemaan keskustelunanalyysin peruskysymyksid ja tutkielmani kannalta relevantteja

késitteita.

4.1 Keskustelunanalyysi

Keskustelunanalyysin voidaan siis ndhdd kehittyneen etnometodologiasta. Toisinaan nikee
kirjoitettavan keskustelunanalyysista ’etnometodologisena keskustelunanalyysina’ (ks. esim.
Helkama, Myllyniemi & Liebkind 2001, 224 — 225). Keskustelunanalyysin “alullepanijaa”, Harvey

Sacksia kiinnosti Harold Garfinkelin tavoin kysymys siitd kuinka sosiaalinen jdrjestys on
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mahdollinen. Sacksin mukaan sosiaalinen jérjestys syntyy sivutuotteena ihmisten vélisen
vuorovaikutuksen  myotd.  Keskustelunanalyysin  tutkimukselliseen  keskidon  nousee
vuorovaikutusprosessi (erityisesti kasvokkainen) sellaisenaan, itsendisend tutkimuskohteena.
Keskustelunanalyysin ldhtokohtana on kuvata niitd menettelytapoja ja kdytdnteitd, joiden varassa
vuorovaikutukseen osallistujat tuottavat oman kéyttdytymisensd ja tulkitsevat toisten
kayttdytymistd. Tutkimuksen keskiGssd on thmisten vélinen vuorovaikutus ja sen kéyténteet,
sosiaalisten kohtaamisten tilanteinen ja paikallinen tuottaminen. Vuorovaikutusta médrittdvat
taustatekijit otetaan huomioon ainoastaan, mikéli keskustelijat itse kohtelevat niitd
merkityksellisind. (Heritge 1996, 236-238; Hutchby & Woofit 1998, 13 — 37; Ruusuvuori 2001.)
Hyvin yksinkertaistetusti keskustelunanalyysia voi kuvata tutkimukseksi puheesta (Hutchby &
Woofit 1998, s.13). John Heritage on tiivistinyt keskustelunanalyysin perusolettamukset
seuraavasti (Heritage 1996, 236-237):

1) vuorovaikutus on rakenteellisesti jdasentynyttd. Tama tarkoittaa sitd ettd kaikki sosiaalisen
toiminnan ja vuorovaikutuksen piirteet ilmentivét vakaita ja tunnistettavissa olevia rakenteita.

2) osallistuessaan vuorovaikutukseen asianosaiset ottavat huomioon kontekstin. Eritoten Heritage
painottaa sitd, ettd “kenen tahansa puhujan kommunikatiivisen toiminnan merkitys on
kaksinkertaisesti kontekstuaalista olemalla sekd kontekstin muovaamaa ettd kontekstia uudistavaa”
(Heritage, 236 —237).

3) ndmé kaksi piirrettd ldpdisevdt vuorovaikutuksen yksityiskohtia mydten niin ettd mitddn

yksityiskohtaa ei voida a priori sivuuttaa jarjestymattomind, sattumanvaraisena tai irrelevanttina.

Keskustelunanalyyttinen tutkimus on hyvin aineistoldhtdistd. Analyysin kohteena ovat sosiaaliset
toiminnot, jotka tapahtuvat aidoissa vuorovaikutustilanteissa. Kaiken, mukaan lukien
tutkimusongelman, tulee nousta aineistosta késin. Tutkijan tulee hyldtd etukdteen valitsemansa
kategoriat ja jasennykset; ndiden tulee nédkyé itse vuorovaikutukseen osallistuvien tavoista kayttaa
niitd. Tutkimuksen kohteena olevat audio- ja videotallenteet kirjataan keskustelunanalyyttista
litterointijirjestelméad kayttden (ks. Liitel litteraatiomerkeistd). Litteraatioon pyritddn saamaan
puheessa ilmenevit pienetkin yksityiskohdat mahdollisimman tarkasti nikyviin (tauot, d&anenpainot
— ja sé@vyt, intonaatiot jne.). Tamin kautta voidaan tavoittaa se toimintojen ja merkitysten kirjo,
joiden kautta keskustelijat vuorovaikutuksessa spontaanisti toimivat. (Heritage 1996, 236 — 239;

Hakulinen 1997; Hutchby & Woofit 1998, 13 — 37; Ruusuvuori 2001, 390 — 393.)
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4.1.1 Vuorovaikutuksen perusjisennykset

Harvey Sacksin ja hénen tutkijakollegojensa perinnén innoittamana tutkijat ovat l0ytidneet
vuorovaikutusta jdsentdvid rakenteita, joiden kautta ihmiset orientoituvat vuorovaikutukseen
toistensa kanssa. Ndiden jdsennysten avulla keskustelijat tekevét tilanteita yhteisesti
ymmarrettdviksi. Ndmé rakenteet ovat normatiivisia puhujien kéyttdessd niitd resursseina
osallistuessaan vuorovaikutukseen toistensa kanssa. On huomioitavaa, ettd nididen rakenteiden
ndhdddn tulevan tuotetuksi keskusteluissa aina uudelleen. (Ruusuvuori 2001, Raevaara, Ruusuvuori

& Haakana 2001, 15-16.)

Vuorotellen toimiminen on keskeinen sosiaalisen jérjestyneisyyden muoto. Keskustelunanalyysissa
Vuorottelujdsennykselld viitataan vuorovaikutuksen osallistujien puheenvuorojen suunnitteluun
siten, ettd vain yksi puhuu kerrallaan ja péillekkdispuhuntaa on mahdollisimman véhén.
Vuorottelujdsennykselld viitataan my0s sithen, milloin vuoro vaihtuu dénessd olevalta puhujalta
seuraavalle. On havaittu, ettdi vuoronvaihto tapahtuu seuraavan “sddnndston” vallitessa:
vuoronvaithdon siirtymidn mahdollistavassa kohdassa &dénessd oleva puhuja valitsee seuraavan
puhujan ja télld on oikeus ja velvollisuus ottaa vuoro. Mikéli ddnessd oleva puhuja ei osoita
seuraavaa puhujaa, valitsee joku osallistujista itsensd puhujaksi. Mikéli kukaan ei valitse itsedén,
jatkaa ddnessd olevaa vuoroaan. Seuraavassa siirtymdn mahdollistavassa kohdassa kdydddn taas
“uusi neuvottelu™ siitd, kuka ottaa vuoron. (Hakulinen 1997b, Raevaara, Ruusuvuori & Haakana
2001, 15-16.) Korjausjdsennykselld viitataan niithin kdyténteisiin, joilla keskustelijat kisittelevat
puheessa ilmenevid ongelmakohtia. Téllaisia voivat olla esim. puheen kuulemiseen, ymmairtdmiseen
ja itsensd korjaamiseen liittyvédt toiminnot. (Sorjonen 1997.) Sekvenssijdsennykselld viitataan
puhetoimintojen liittymiseen toisiinsa siten, ettd ne muodostavat rakenteellisia kokonaisuuksia,
sekvenssejd. Yksi keskustelun huomattavimmista ominaisuuksista on se, ettd tietyt lausumatyypit
tapahtuvat pareittain. Sekvenssirakenteen voi helpoimmin havaita téllaisista vahvasti toisiinsa
kytkeytyvistd toimintapareista. Esimerkiksi tervehdystéd seuraa vastatervehdys ja kysymysté vastaus.
Téllaisia vuoroja nimitetddn keskustelunanalyysissa vieruspareiksi (engl. adjacency pair). (Raevaara
1997; Heritage 1996, 239 — 249.) Vierusparin ensimmadistd vuoroa (esim. kutsu kyldilemdin)
nimitetdén etujdseneksi ja titd seuraavaa vuoroa jilkijdseneksi. Jalkijdsentd kutsutaan preferoiduksi
tai preferoimattomaksi sen mukaan onko se yleisten odotusten mukainen vai vastainen. Odotusten
mukainen, preferoitu, jalkijisen (esim. kutsuun myonteisesti vastaaminen) tuotetaan yleensa

viivyttelemittd ja preferoimaton, ei-odotusten mukainen jilkijdsen, (esim. kutsusta kieltdytyminen)
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vitvytellen ja selitellen. Jélkijdsen valikoituu siis kahdesta vastakkaisesta vaihtoehdosta. Ndiden
valikoitumista ohjaa preferenssijdisennys. (Hutchby & Woofit 1998, 43 — 47; Tainio 1997b.)
Sosiaalisen toiminnan sekventiaalinen analyysi on keskustelunanalyysin ytimessd. Edelld mainittu
vierusparin késite pitdd sisdlldin kahden lausuman vélisen vahvan yhteyden ja sitd voi pitdd
keskustelun sekventiaalisuuteen liittyvdnd “rakenteellisena luurankona”. Olennaista vierusparien,
kuten muunkinlaisten sekvenssien analyysissa, on tarkastella laajemmin niitd toimintajaksoja, joissa

ne sijaitsevat. (Perdkyld et. al. 2008, 29 — 33; Raevaara 1997.)

4.1.2 Arkikeskustelusta institutionaaliseen keskusteluun

Alun pitden keskustelunanalyytikkojen kiinnostuksen kohteina olivat arkisen vuorovaikutuksen
ilmidt ja sen rakenteet. Tyypillisid tutkimuksen kohteita olivat esimerkiksi ihmisten viliset
nauhoitetut puhelinkeskustelut. (Heritage 1996, 234 — 235.) Sittemmin tutkijoiden kiinnostus alkoi
yhd enenevidssd miirin kiinnittyd erilaisiin institutionaalisen vuorovaikutuksen kohteisiin, kuten
ladkdrin vastaanotto, poliittiset tv-keskustelut, sosiaalityd, AA-tapaamiset, tyopaikkakokoukset,
opintoneuvonta ja afasiaterapia suomalaisia tutkimuskohteita muutaman mainitakseni (Perdkyla
1997, 177 — 178). Viime vuosina kiinnostuksen kohteeksi on noussut my0s psykoterapia (ks. esim.
Ehrling 2006; Perdkyld 2004a, 2004b, 2005; Vehvildinen 2003; Halonen 2001).
Keskustelunanalyysissa arkikeskustelua pidetddn ensisijaisena vuorovaikutuksen muotona.
Institutionaalista vuorovaikutusta tarkastellaan muunnelmana arkikeskustelusta. (Raevaara,
Ruusuvuori & Haakana 2001, 14 — 15.) Tutkimani psykoterapian kontekstissa tima tarkoittaa sité,
ettd asiakas ja terapeutti kdyttdvdt samoja keskustelun konventioita kuin arkikeskustelussakin
kiytetddn (Peyrot 1995). John Heritagen (1996, 234 — 235) mukaan institutionaaliseen
vuorovaikutukseen liittyy kaksi 1lmi6td. Ensiksi, institutionaalisessa vuorovaikutuksessa
arkikeskustelun kéaytantdjen kirjo supistuu. Toiseksi, institutionaalisessa keskustelussa keskitytdan
ja erikoistutaan joihinkin tiettyihin menettelytapoihin, joiden perusta on lopulta arkikeskustelussa.
Arkipuheen ja institutionaalisen puheen ero ei kuitenkaan ole aina ldheskddn selked. Voidaan
ajatella, ettd institutionaalisessa  vuorovaikutuksessa keskustelijat toteuttavat arkisten
keskustelukdytdnteiden kautta erilaisia institutionaalisia tehtdviddn (Drew & Heritage 1992, 21 —
25; Perdkylda 1997). Tadma tarkoittaa muun muassa sitd, ettd institutionaaliseen vuorovaikutukseen
osallistujat (kuten tdssd tutkielmassa terapeutti ja asiakas) kayttdvit samoja keskustelun

perusjdsennyksid, joita esittelin edellisessd alaluvussa (luku 4.1.1)

Siirryn seuraavaksi kuvaamaan tutkielmani aineistoa ja sitd kuinka olen sitd analysoinut.
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5. Tutkielman aineisto

5.1 Aineiston kuvailu

Tutkielmani aineisto koostuu yhden asiakkaan kahdesta videonauhoitetusta terapiaistunnosta
kognitiivisesta kayttdytymisterapiasta (terapiamuodosta ks. luku 3.). Aineiston hankkimiseksi
lahestyttiin tutkielmani ohjaajan tietiméaa kyseisen psykoterapian koulukunnan edustajaa, joka antoi
luvan terapiaistuntojensa nauhoittamiseen, jos hdnen asiakkaansa sithen suostuvat. Aineistoksi
muotoutui lopulta kaksi terapiaistuntoa tietyistd syistd. Terapiassa késiteltyjen aiheiden
arkaluontoisuus lienee olennainen syy siithen, miksi osa terapeutin asiakkaista kieltdytyi istuntojen
nauhoittamisesta. Tutkimussuunnitelmaani aikoinaan kirjoittaessani arvioin alustavasti sopivaksi
médrdksi terapiaistuntoja tutkielmaa varten 5-10 nauhoitetta. Saatuani kevédlla 2009 kaksi
nauhoitetta haltuuni, aloitin saman tien niiden katsomisen/kuuntelemisen ja litteroinnin. Havaitsin
nopeasti ’laadun korvaavan méddrdn”. Tapaamiset ovat tulkinnallisten vuorojen suhteen rikkaita.
Kahdesta istunnosta terapeutin tulkinnallisia vuoroja on havaittavissa yhteensd 48 kpl. Toisessa
nauhoitteessa (Istunto A) tulkinnallisia vuoroja on 22 kpl, toisessa (Istunto B) 26 kpl. Arvioin
nauhoitteisiin perusteellisesti tutustuttuani, etten tarvitse tutkielmaani varten enempié nauhoituksia.

Kaksi nauhoitetta riitti vastaamaan tutkimuskysymyksiini.

Aineiston terapeutti on koulutukseltaan psykologian maisteri. Terapiakoulutustasoltaan hdn on
vaativan erityistason psykoterapeutti (VET)". Aineiston asiakas on nuori nainen. Terapiasuhde on
kestdnyt istuntojen nauhoitushetkelld noin 1,5 vuotta. Tapaamisia on ollut noin 1lkrt/vko.
Molemmissa tapaamisissa keskustelujen teemana on asiakkaan ihmisiin luottamisen vaikeus.
Istunnot eivét ole perdkkiisid, vaan niiden vélissd terapeutti ja asiakas kédyvét terapiaan liittyvén
tapaamisen ravintolassa, johon my0s toisessa tapaamisessa (Istunto B) viitataan. Tapaamisista

toinen kestdé noin 43 minuuttia (Istunto A) ja toinen noin 53 minuuttia (Istunto B).

Olen litteroinut molemmat aineistot keskustelunanalyyttista litteraatiojarjestelmédd kayttden. Jétin
aineistoista litteroimatta istuntojen loput, koska néissd ei tulkinnallisia vuoroja ole havaittavissa.
Kummankin istunnon lopussa terapeutti ja asiakas sopivat seuraavan tapaamisen ajankohdasta.
Litterointimenetelmissd on kansainvélisesti ja kansallisestikin eroja. Olen koonnut litteroinnissa

kayttdiméni merkit selityksineen liitteeseen 1. Toisesta tapaamisesta (Istunto A) litteraatiota kertyi

* VET:lla (vaativan erityistason psykoterapeutti) viitataan psykoterapeutin koulutustasoon, joita Suomen
psykoterapiakoulutusjérjestelméssd on VET:n lisdksi ET (erityistason psykoterapeutti)
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21 sivua, toisesta (Istunto B) 29 sivua (fontilla Times New Roman, fonttikoko 10, rivivdli 1).
Psykoterapian keskustelunaiheet ovat luonnostaan hyvin delikaatteja. Tastd syystd olen noudattanut
litteroinnissa sekd edelleen aineistoa analysoidessani ehdotonta tarkkuutta pitddkseni kummankin
osapuolen tunnistamattomana. Olen muuttanut aineistossa toiseen muotoon kaiken, josta voisi
millddn tavalla péaidtelld keskustelijoiden henkil6llisyyden (nimet, hoitotahoon viittaukset,
paikkakunnan nimet etc.). Tatd kautta keskustelun osapuolet pysyvéit lukijoille anonyymeina.
Yleisid tutkimuseettisid kaytdnteitd noudattaen tutkimukseen osallistujat ovat saaneet tiedotteen

tutkielmasta seka allekirjoittaneet suostumuksen tutkimukseen osallistumisesta (ks. liite 2).

5.2 Aineiston analyysin etenemisen kuvaus

Muutama rivi itse “tutkimusmatkastani” lienee paikallaan. Tutkielmani analyysi kdynnistyi kevéélla
2009 heti siitd hetkestd ldhtien, kun olin saanut tutkimani kaksi videonauhoitettua
psykoterapiaistuntoa haltuuni. Kuten moni litteraatioita kirjoittanut on varmasti huomannut, jo
aineiston litterointivaihe toimi tietynlaisena orastavana analyysina. Tuolloin minulla oli jo
mielessdni tutkimuskysymykseni, joka toki tarkentui aineiston litteroinnin ja sen jilkeisen
intensiivisen luennan myo6td. Huomasin, etten voinut pakottaa aineistoani vastaamaan aluksi
muotoilemiini kysymyksiin, joten minun tdytyi muokata tutkimuskysymyksidni. Téssd mielessd
analyysi noudattaa aineistoldhtdistd tutkimusotetta: lopulliseen muotoon tarkentamani

tutkimuskysymys on muokkautunut aineiston perusteella, sitd kunnioittaen.

Aineiston luenta ja analyysi noudattivat aluksi erdénlaista “yleisestd yksityiseen” periaatetta. Ensin
katsoin ja kuuntelin aineiston ldpi lukuisia kertoja, tavoitteenani kokonaisvaltaisen kuvan
muodostaminen siitd, mitd tapaamisissa yleisesti tapahtuu (mitkd ovat tapaamisten pédteemat,
millaisia asioita asiakas ja terapeutti késittelevdt, millainen on tapaamisten luonne jne.). Taémén
jilkeen aloin suunnata “analyyttista katsettani” kohtiin, joissa terapeutti ndytti tuottavan

tulkintapuhetta.

Ensimmainen tulkinnallisten vuorojen ominaisuus, joka herétti huomioni, oli niiden aloittamistapa.
Terapeutin tulkinnalliset vuorot alkavat usein partikkeleilla kuten eli, elikkd, siis, niin eli jne. (Ks.
my0s Vehvildinen 2003, 581 — 586). Kiinnityin ensimmdiisend tarkastelemaan terapeutin
tulkinnallisia vuoroja hinen kdyttdmissidén sanavalinnoissa ja kielellisissd muotoiluissa. Tarkastelen
tulkinnallisia vuoroja analyysini ensimmaisessd luvussa (luku 6.1.1) lausuman tasolla. Kyseisessa

luvussa kuvaan terapeutin sanavalintoja tulkinnallisten vuorojen tuottamisessa. Lisdksi analysoin
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terapeutin toimintatapoja hénen tuottaessaan tulkinnallisia vuorojaan yhtdltd epdvarmaan muotoon

ja toisaalta asiakkaan kerrontaa uudelleen muotoillen.

Yksittdisten lausumien tason liséksi kiinnostukseni kohdentuu tutkielmassani vuorovaikutuksen
rakenteisiin, sekvensseihin, joissa tulkinnallisia vuoroja esiintyy. Aineiston luennan ja analyysin
fokus on siis lausuman tason liséksi sekvenssirakenteissa. Olen tarkastellut tulkinnallisia vuoroja
sen suhteen, missd kohtaa terapiavuorovaikutuksessa niitd ilmenee; mitd tulkinnallisia vuoroja
edeltdvassd vuorovaikutuksessa tapahtuu ja mitd vuorovaikutuksessa niiden jilkeen seuraa. Luvussa
6.1.2  analysoin tulkinnallisten = vuorojen  tyypillisid  viittauskohteita  ja  sijainteja
terapiavuorovaikutuksessa. Luvussa 6.2 osoitan, millaisia tehtdvid, funktioita, terapeutin

tulkinnalliset vuorot toimittavat vuorovaikutuksen rakentumisessa.

Olen padtynyt kiyttimédn analyysissani tiettyjd, toistuvia aineistoesimerkkejd. Teen tdmén tietystad
syystd. Havaitsin aineistoa lukiessani tulkinnallisten vuorojen analyysin “vaikeutuvan”, koska
asiakas usein kiertelee” tulkinnalliseen vuoroon vastaamisen suhteen. Hén saattaa tehdd timén
esimerkiksi kadyttdmilld huumoria, jota aineistossa esiintyykin paljon. Valitsin tdstd syystd tietyt
analyysissani kiyttiméni esimerkit niiden selkeyden ja havainnollistavuuden vuoksi. Kayttimini
aineisto-otteet tuovat esiin analysoidut ilmidt selkedmmin kuin “hankalammin” analysoitavat

aineisto-otteet, joissa samat tulkinnallisten vuorojen kdytanteet kuitenkin toistuvat.
Avattuani tutkimusaineistoani sekéd sitd kuinka olen sitd analysoinut, on aika siirtyd tarkastelemaan

tutkimustuloksia. Siirryn seuraavaksi kertomaan, mitd aineisto on minulle puhunut, kuinka se

vastasi sille esittdmiini kysymyksiin.
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6. Tulkinnalliset vuorot ja niiden funktiot
psykoterapiavuorovaikutuksessa

Tutkielmani tarkoituksena on vastata kysymykseen millaisina toimintakdytdnteind tulkinta ilmenee
kognitiivisessa kdyttdytymisterapiassa ja mitd tarkoitusta terapeutin tulkinnalliset vuorot palvelevat
terapiavuorovaikutuksessa. Kuten aiemmin jo mainitsin (ks. s. 8), olen pditynyt tutkielmassani
kayttdmadn tulkinnallisen vuoron Kkésitettd esim. tulkinnan tai formulaation késitteen sijaan.
Tulkinnan késitteen hylkésin siksi, ettd silld on yhtymékohta psykoanalyysiin ja psykodynaamisiin
psykoterapian muotoihin. Tulkinnan késite tdssd tutkielmassa, aineistoni psykoterapiamuodon
huomioon ottaen olisi tuntunut sekavalta ja harhaanjohtavaltakin. Formulaation késitettd olen taas
valttdnyt siitd syystd, etteivdt valmiit, alemman tutkimuksen kisitteet ohjaisi minua valmiisiin

uomiin ja voisin vastata tutkimuskysymykseeni aineiston sanelemin ehdoin.

Tamai analyysiluku rakentuu siten, ettd miéritdn ensin luvussa 6.1, mitd tarkoitan tulkinnallisilla
vuoroilla ja millaisin kdyténtein terapeutti tulkinnallisia vuoroja tuottaa. Kyseisessd luvussa vastaan
tutkimuskysymykseni ensimmdiiseen osaan: millaisten toimintakdytdnteiden kautta terapeutti
tulkitsee asiakasta kognitiivisessa kdyttdytymisterapiassa. Luvussa 6.2 tarkastelen sitd, mitd
tarkoitusta tulkinnalliset vuorot palvelevat terapiavuorovaikutuksessa; toisin sanoen, millaisia

funktioita tulkinnallisilla vuoroilla on.
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6.1 Tulkinnallisen vuoron tunnistaminen

Maidrittelen terapeutin tulkinnalliset vuorot asiakkaan kéyttaytymistd kommentoivaksi puheeksi,
joka voi perustua asiakkaan juuri edeltdvddn puheeseen, asiakkaan aiempaan puheeseen kyseisessi
terapiaistunnossa tai asiakkaan puheeseen ja kadyttdytymiseen aiemmissa istunnoissa. Tutkimassani
kahdessa terapiaistunnossa terapeutin tulkinnallisia vuoroja esiintyy ldpi tapaamisten; ne eivét
kasaannu mihinkéddn tiettyyn kohtaan terapiavuorovaikutuksessa. Poikkeuksena téstd mainittakoon,
ettd aivan terapian alussa, jossa asiakas ja terapeutti orientoituvat alkavaan istuntoon, ei
tulkinnallisia vuoroja ilmene lainkaan. My0Oskddn terapian lopussa, jossa asiakas ja terapeutti
sopivat seuraavan tapaamisen ajankohdasta ja sisdlloistd, ei tulkinnallisia vuoroja ole havaittavissa.
Tulkinnalliset vuorot ovat siis toimintakdytdnne, jota tapahtuu koko terapiaistunnon ajan. Toisessa
terapiaistunnossa terapeutin tulkinnallisten vuoroja on havaittavissa 22 kappaletta, toisessa 26. Olen
valinnut analyysiini kaikkien aineistossa esiintyvien tulkinnallisten vuorojen joukosta ne, jotka
tuovat analysoidut ilmidt selkeimmin esiin. Kuljetan tiettyjd aineistoesimerkkejé lépi analyysiluvun

niiden havainnollisuuden vuoksi.

Palaan tdssd kohtaa vield hetkeksi kognitiivisen kayttdytymisterapian kdyttdytymisen kisitteeseen,
jota aiemmin olen jo esitellyt (ks. luku 3.1.3, s.19 — 20). Kéyttdytymisen voi KKT:n kontekstissa
ymmirtdd koskevan 1) motorista toimintaa (tekeminen/ilmeet/eleet), 2) ndkemistd ja kuulemista, 3)
verbaalista kayttdytymistd (puhe ja ajattelu) sekd 4) tunne- ja fysiologisia reaktioita. Vaikka
asiakkaan puheen voi tdssd kisitteenmadrittelyn kentdssd muotoilla kdyttdytymiseksi, olen edelld

kirjoittanut ja tulen jatkossakin kirjoittamaan asiakkaan puheesta.

Kayttdmani (keskustelunanalyyttisen) metodin myota timén tutkielman tarkastelun keskioon nousee
verbaalinen kéyttdytyminen; toisin sanoen terapeutin ja asiakkaan keskustelu, puhe (ks.
keskustelunanalyysista, luku 4). Nostan motorisen, non-verbaalin kdyttdytymisen (ilmeet, eleet jne.)

analyysiin mikéli se on tutkimuskysymyksiini vastaamisen kannalta perusteltua.

Seuraavaksi tarkastelen tulkinnallisia vuoroja aidossa videonauhoitetussa vuorovaikutustilanteessa.
Aloitan kirjoittamalla auki niité kriteereitd, jotka saivat minut nostamaan juuri tietynlaiset terapeutin
vuorot esiin aineistosta. Aloitan ensin tulkinnallisiin vuoroihin liittyvistd sanavalinnoista ja

kielellisistd muotoiluista.

32



6.1.1 Tulkinnallisia vuoroja mdirittiviit sanavalinnat ja kielelliset muotoilut

Tassd luvussa késittelen terapeutin tulkinnallisia vuoroja miirittdvid sanavalintoja seka sitd kuinka
terapeutti muotoilee niitd vuorojaan. Aloitan analysoimalla kuinka tulkinnalliset vuorot tyypillisesti
alkavat. Tdmén jilkeen havainnollistan tulkinnallisten vuorojen muotoiluun liittyvdd ammatillista
varovaisuutta, tulkinnallisten vuorojen muotoilua epdvarmaksi. Lopuksi kuvaan, kuinka terapeutti

muotoilee tulkinnallisilla vuoroillaan asiakkaan puhetta uudelleen.

6.1.1.1 Tulkinnallisia vuoroja aloittavat partikkelit

Tutkimani aineiston tulkinnalliset vuorot alkavat tyypillisesti paéttelyd merkitsevilld partikkeleilla
kuten elikkd, eli, siis, eli siis jne. (ks. formulaatioita aloittavista sanavalinnoista myds Vehvildinen
2003, 584). Ndma olivat ensimmadisid tulkinnallisten vuorojen tunnusmerkkejd, joihin kiinnitin
aineistossani huomiota ja jotka ohjasivat huomioni terapeutin vuoroihin. Esimerkin yksi edelld
asiakas on puhunut kdyttdytymisensd muutoksesta: siitd kuinka hén on viime aikoina pyrkinyt
olemaan suhtautumatta endd niin varauksella eri ithmisiin ja olemaan aidommin l4snd ihmisten

kanssa verrattuna aiempaan kayttdytymiseensa.

Esimerkki 1./ Istunto A

A= asiakas

T = terapeutti

189 A °#niinku# elikka siis >niinku<® mé en ookkaan enié siini tietyssa roolissa? (.) patsi ettd ma
190  huomaan et .hh mé .hh (.) kasvatan itselleni @tiettyd uutta roolia@? (.) siis niinku tiettyihin
191 [tilan]teisiin >elikkd< mi oon ruvennu kasvattamaan ihan tietynlaisen minén,

192 T [mm,]

193 (0.4)

194 T mm?

195 (0.3)

196 A maiirdtietosesti et m- (.) miten kdyttdydyn missékin tilanteessa?

197 (0.3)

198 T nii >elikki siis<,

199 (0.4)

200 T uusia kiyttiytymis, (.) muotoja,

201 A joo, (.) joo >et siis o[on<] oon t- (.) tajunnu et- et tdd toimii vaan oikeesti paremmin tassi
202 tilanteessa kun,

203 T [mm?}

204 T mm?

205 A se ettd ma oisin#nn#, (.) tdysin tyystin kokonaan #aito mini itseni#,
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Terapeutin tulkinnallinen vuoro (r. 198-200) alkaa pééttelya merkitsevélld partikkeleilla “nii elikkd
siis”.  Terapeutin tulkinnallisen vuoron varsinainen sisdltd tulee rivilld 200, uusia
kayttiytymismuotoja”. Télld vuorollaan terapeutti osoittaa sen, kuinka hén on asiakkaan edeltdvin
puheen ymmartinyt. (ks. myds esim. Heritage & Watson 1980, Hak & de Boer 1996, Antaki 2005.)
Asiakas on edelld puhunut siitd, kuinka on ruvennut kasvattamaan uudenlaista mindd, miten

kayttiytyd missdkin tilanteessa (r. 189-196), josta terapeutti tuottaa tulkinnallisen vuoronsa.

Seuraavassa esimerkissd (2) asiakas on edelld puhunut siitd, kuinka vaikeita hianelle ovat tilanteet,
joissa toinen ihminen auttaa hinti. Asiakas nostaa esille esimerkin ennen pdivin terapiaistuntoa

tapahtuneesta tilanteesta toissa.

Esimerkki 2. / Istunto B

869 A mhh #mmm# siis,

870 (0.4)

871 A poistuin tdnddn tydmaalta,

872 (0.8)

873 A tunniksi ja tulin takasin ja mulle oli laitettu piiri kasaan, (.) ja [mé ol]in ihan et ecxuse me miksi joku ihminen on
874 T [mm?]

875 A menny tekeméédn tdmaén, (.) .[hhh ]ja totaa,

876 T [mm,]

877 (0.9)

878 A tota tota,

879 (0.3)

880 A ja sitten (menin sanomaan) sanoin péiset sit niinku ldhteméén aikasemmin,

881 T mm,

882 A ja se oli niinkunn,

883 (0.4)

884 A siis okei ma tiedédn ettd mad ite teen sitd melkein joka pdiva,

885 T mm,

886 A mut ei se siltikéddn tuntunut reilulta,

887 (1.1)

888 A et yks ihminen kdy viemassa, (.) tekemdssé kun hén ite ois voinu lidhted aikaa sitten ( ) kohta, (.) kotona
889 niinku paivéunilla,

890 T mm,

891 (1.8)

892 T niin eli,

893 (2.6)

894 T et siiné nikyy se et oli vaikee ottaa,

895 A .hh 1joo, (.) [siis joo j]oo, (.) se on niinkun ihan tuhottoman, (.) hankalaa[ ja se]n jalkeen niinkun,

896 T [vastaan,] [mm,]
897 (1.0)

898 A #mm# #siis# mhh #painiskelu sen asian kanssa ettd okei ettd#,

899 (0.3)

900 A #et mi ite koko ajan puhun#,

901 (1.2)
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902 A #puhun tdstd asiasta et ihmisid pitdd auttaa ja ihmisten pitdd ottaa apua vastaan# .[hhh #mut niinkun et mun
903 tarvii#

904 T [mm

905 A #mydskin itseni hyviksya se asia ettd jo- joku,

906 (0.3)

907 A ihan oikeesti joku pdiva haluu ihan vil- ihan vilpittdmaésti .hh (.) #niinkun haluta tulla auttamaan mua#,

908 T mm,

909 A #ja tehd niinkun#, (.) #ilman etti siind on suuren suuria taka-ajatuksia siind#,

Terapeutin tulkinnallinen vuoro (r. 892-894) alkaa jilleen pééttelyd merkitsevin partikkelein niin
eli. Huomattavan hiljaisuuden (r. 893) jdlkeen terapeutti tuottaa tulkinnallisen vuoronsa varsinaisen

sisdllon et siind ndkyy et se oli vaikee ottaa vastaan.

Edellisissd esimerkeissd (esimerkit 1 ja 2) terapeutin tulkinnallinen vuoro on muotoiltu vditteen
muotoon. Téllaisiin asiakkaan puhetta formuloiviin vuoroihin liittyy sellainen ominaispiirre, ettd
vaikka niistd puuttuu selvd kysymysrakenne, kutsuvat ne asiakasta ottamaan nithin kantaa (Ehrling
2006, 136). Molemmissa esimerkeissd asiakas alkaakin vastata tulkinnalliseen vuoroon saman tien
hyvéksyen sen ja jatkamalla puhettaan. Terapeutti voi véitteeksi muotoilemiinsa tulkinnallisiin
vuorothin lisdtd myo0s “kysymyksenkaltaisuutta” non-verbaalilla toiminnalla (esim. kulmiaan

kohottamalla) (emt., 136).

6.1.1.2 Tulkinnallisten vuorojen muotoilu epdvarmaksi

Edellisissd esimerkeissd terapeutti muotoili tulkinnallisen vuoronsa vditteen muotoon. Toinen
aineistossa yleinen terapeutin tapa laatia tulkinnallinen vuoro on muotoilla se kysymykseksi.
Tarkastelen seuraavaksi téllaista tulkinnallista vuoroa. Esimerkki (3) jatkuu otteesta, jota olen jo

aiemmin tarkastellut (ks. esimerkki 1):

Esimerkki 3 / Istunto A

198 T nii >elikkai siis<,

199 (0.4)

200 T uusia kiyttiytymis, (.) muotoja,

201 A joo, (.) joo >et siis o[on<] oon t- (.) tajunnu et- et t44 toimii vaan oikeesti paremmin tdssa
202 tilanteessa kun,

203 T [mm?}

204 T mm?

205 A se ettd md oisin#nn#, (.) tdysin tyystin kokonaan #aito mind itseni#,
206 (1.0)
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207 A et [sitd]kai- kaikkea,

208 T [mm?]

209 (0.4)

210 A #a-# aitoutta ja avoimuutta ei voida hyviksyé kuin tietyissi tilanteissa, (.) niin [sitte]n on
211  jarkeva kd-kdyttaytya toisella tavalla,

212 T [mm?]
213 (2.7)

214 T eli, (.) tarkotatko etti tii nyt sit jotenki niinkun,

215 (2.5)

216 T teeskentelya,

217 (0.6)

218 T tia tidi uus rooli,

219 (0.6)

220 T vai onkse niinku,

221 (0.4)

222 T et voisko sen nih|-

223 A [>no siis< konkreettisesti,

224 (0.4)

225 A niin nin, (.) siis (mé4 oon nyt tajunnut) ettd mé tuun .hhh

226 (0.7)

227 A tuhat kertaa paremmin, (.) toimeen, (.) tyokavereiden kanssa méa sulaudun [siih]en .hhh (.)
228  joukkoon, (.) paremmin

229 T [mm?]

230 (0.5)

231 A tai en sulaudu mutta kuitenkin pystyn toimimaan siind yhteisossa .hh (.) kun mé heittdydyn
232 tyhmiksi, (.) tietoisesti tyhmaéksi,

Asiakas avaa terapeutin tulkinnallista vuoroa (r.198-200) riveilld 201-211. Hén kertoo kuinka on
huomannut ettd aidon mindn ja avoimuuden hyviksyttomyydestd johtuen on jdrkevimpi kédyttdytyd
toisella tavalla. Pitkdn tauon (r. 213) jilkeen terapeutti tuottaa tulkinnallisen vuoron, joka alkaa
samalla tavalla péittelyd osoittavalla partikkelilla (tdssd esimerkissd eli), kuin edellisten
esimerkkien (1 ja 2) tulkinnalliset vuorot. Terapeutti jatkaa tauon jdlkeen vuoroaan (r. 214-218)
muotoillen sen kysymysmuotoon tarkotatko et tdid on sit jotenki niinku teeskentelyd tdd uus rooli.
Muotoillessaan vuoronsa kysymykseksi terapeutti tarjoaa asiakkaalle oikeuden arvioida ja vahvistaa
sen sisdllon paikkansapitdvyys. Koska terapeutin tulkinnallisen vuoron kohteena on asiakkaan
kokemus, on asiakkaalla tdhdn kokemukseen ja tietoon siitd ensisijainen padsy (Heritage&Raymond
2005). Rivin 217 hiljaisuuden aikana asiakkaalla on ensimmiinen mahdollisuus vastata esitettyyn
tulkinnalliseen vuoroon. Asiakkaan asettuessa kuulijaksi terapeutti jatkaa vuoroaan (r. 218) lisdten
uuden roolin 1lmaisemaan sitd mihin hin feeskentelylld viittaa. Asiakas ei edelleenkdédn ota vuoroa,
vaikka sithen on paikka rivin 219 tauon aikana. Seuraavalla vuorollaan (vai onks se niinku, voisko
sen ndhdd) terapeutti jatkaa aiempaa vuoroaan ottamalla esiin vaihtoehtoisen tulkintatavan
mahdollisuuden. Tissdkin terapeutti kohtelee asiakasta tarkasteltavan asian suhteen lopullisena

’tiedon omistajana”. Asiakas alkaakin vastata osittain paille puhuen riviltd 223 ldhtien.
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Edellisessd esimerkissd (3) terapeutti tuotti tulkinnallisen vuoron epdvarmaksi muotoilemalla sen
kysymykseksi. Terapeutti voi tuottaa epdvarmuutta tulkintaan myo6s ehdollisuutta ilmentdvilld
sanavalinnoilla. Esimerkissd 4 asiakas ja terapeutti ovat kdyneet edellistd ravintolassa tapahtunutta
tapaamista ldpi. Terapeutti on jddnyt miettimddn asiakkaalle ilmeistd vaikeutta antaa muille

kontrolli vastaavissa tilanteissa jarjestdd yhteistéd ateriahetked.

Esimerkki 4 / Istunto B

158 T mutta niin siis see sitd ma jdin miettimééan sitd >tosiaan ettd,
159 (0.8)

160 T et mika,

161 (0.6)

162 T okei, (.) varmaan on siis, (.) kontrolli,

163 (0.3)

164 T kontrollista kysymys,

165 (0.6)

166 T kun et anna muiden, (.) varata, (.) ravintolaa ja,

167 (1.0)

168 T niin péin pois,

169 (0.4)

170 A joo [joo]?

171 T [jos] jos olet siis itse menossa mukaan,

172 A eh he he he,

173 T niin,

174 A .hhh £joohh (.) joo?

175 T £ .hh niinh miké sen funktio on£,

176 (0.3)

177 T siis on, (.) se on helppo vastata ettd, (.) halu kontrolloida mutta miks,

Terapeutti tuottaa tulkinnallisen vuoron riviltd 162 ldhtien varmaan on siis kontrollista kysymys kun
et anna muiden varata ravintolaa. Téssd vuorossaan terapeutti kdyttda sanavalintaa “varmaan” sen
sijaan, ettd muotoilisi tulkinnallisen vuoronsa varmana, kyseenalaistamattomana viitteend. Kuten
edellisessdkin esimerkissd (esimerkki 3) terapeutti (tdssd tapauksessa sanavalinnallaan) asettaa

asiakkaan tulkinnallisen vuoronsa paikkansapitdvyyden suhteen ensisijaiseksi tiedon omistajaksi.

Terapeutin tulkinnallisen vuoron epdvarmaksi muotoileminen liittyy teemaan, johon Paul Drew ja
John Heritage (1992, 45 — 47) ovat viitanneet ’ammatillisena varovaisuutena’ (engl. professional
cautioness) joka nikyy muun muassa kdytetyissd sanavalinnoissa. Tdma liittyy laajemmin teemaan
keskustelijoiden episteemisistd suhteista: edelld tarkastelluissa esimerkeissé, kenelld on tieto siitd,
onko asiakkaan kayttdytymisessd kysymys teeskentelystd (esimerkki 3) tai kuka tietdd onko
asiakkaan kiyttdytymisessd kysymys kontrolloinnista (esimerkki 4) (emt., 45 - 47;

Heritage&Raymond 2005). Muotoillessaan tulkinnallisia vuorojaan epdvarmaksi, terapeutti tarjoaa
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asiakkaalle tilan vahvistaa tulkinnallisen vuoron lopullinen paikkansapitdvyys.

6.1.1.3 Asiakkaan puheen uudelleen muotoilu

Terapeutin tulkinnalliset vuorot eivit vain toista asiakkaan aiempaa puhetta. Niille on ominaista,
ettd ne nostavat jotain asiakkaan puheesta ja kidyttdytymisestd esiin. Toisaalta nostaessaan jotain
esiin, terapeutti jattdd myOs vadjaddmattd jotain sanomatta. Tdmd on niin sanotuille puhetta
formuloiville vuoroille ominaista; ne nostavat puheesta jotain esiin samalla eliminoiden siitd jonkin
osan. Toisaalta formuloivien vuorojen kautta puhujalla on mahdollisuus kddntdd edeltivdd vuoroa
uuteen muotoon. (ks. esim. Hak & deBoer 1996; Antaki 2005, 2008.) Psykoterapian ensitapaamista
tutkineet Tony Hak ja Fidgje deBoer (1996) ovat havainneet, ettd terapeutti kddntdd asiakkaan
puhetta ammatilliselle kielelle formuloivilla vuoroillaan. Omassa aineistossanikin on havaittavissa
tallaisia asiakkaan puhetta ammatilliselle kielelle tai ferapeuttiseen diskurssiin kaéntavid
tulkinnallisia vuoroja. Havainnollistan titd jo edelld esittimieni esimerkkieni (ks. esimerkit 1 ja 3)

avulla:

Esimerkki 5 / Istunto A

189 A °#niinku# elikka siis >niinku<® mé en ookkaan enié siini tietyssé roolissa? (.) patsi ettd ma
190  huomaan et .hh mé .hh (.) kasvatan itselleni @tiettyd uutta roolia@? (.) siis niinku tiettyihin
191 [tilan]teisiin >elikkd< ma oon ruvennu kasvattamaan ihan tietynlaisen minén,

192 T [mm,]

193 (0.4)

194 T mm?

195 (0.3)

196 A maiirdtietosesti et m- (.) miten kdyttdydyn missékin tilanteessa?

197 (0.3)

198 T nii >elikka siis<,

199 (0.4)

200 T uusia kiyttiytymis, (.) muotoja,

201 A joo, (.) joo >et siis o[on<] oon t- (.) tajunnu et- et t44 toimii vaan oikeesti paremmin tdssa
202 tilanteessa kun,

203 T [mm?}

204 T mm?

205 A se ettd md oisin#nn#, (.) tdysin tyystin kokonaan #aito mind itseni#,

206 (1.0)

207 A et [sitd Jkai- kaikkea,

208 T  [mm?]

209 (0.4)

210 A #a-# aitoutta ja avoimuutta ei voida hyviksyé kuin tietyissa tilanteissa, (.) niin [sitte]n on jarkeva
211  ka-kdyttdytya toisella tavalla,

Asiakas on kiyttinyt uudesta kayttdytymisestddn késitteitd rooli (r. 189,190), ja tietynlainen mind
(r.191). Rivilld 196 hén jatkaa puhettaan miten kdyttiytyd tietyssd tilanteessa. Terapeutti kddntaa
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asiakkaan puhetta wuusiksi kdyttdytymismuodoiksi (r. 198-200). Kéddntdmaélld asiakkaan puhetta
terapeutilla on mahdollisuus osoittaa se, mitd hin kohtelee asiakkaan kerronnassa relevanttina.
Toisaalta terapeutti voi asiakkaan puhetta kiddntdmalla ndyttdd millaista puhetta terapiakontekstissa

on relevanttia tuottaa. (Hak & deBoer 1996, 96 — 98.)

Tarkasteltu aineisto-ote tulee ldhelle *protoprofessionaalistumisen’ ja psykoedukaation teemaa, jota
Hak & deBoer (1996) ovat tarkastelleet tutkimuksessaan. Tutkijat esittdvét olennaisena péadtelmin,
kuinka asiakkaan puhetta uudelleen muotoillessaan terapeutti sosiaalistaa asiakasta terapeuttiseen
diskurssiin. Terapeutin tulkinnallisen vuoron elikkd siis uusia kdyttdytymismuotoja voi ndhdi
osoittavan asiakkaalle kuinka hidnen kertomaansa voidaan kisittdd terapiamuodon késitteiden

kautta.

Ammatilliselle kielelle kddntidvan puheen lisdksi terapeutti voi kdyttdd myos arkisia sanavalintoja
kddntdessddn asiakkaan puhetta. Seuraava esimerkki (6) sisdltdd tdllaisen tulkinnallisen vuoron.
Esimerkissd asiakas kuvaa suhtautumistavan muutostaan, joka hdnessd on tapahtunut ihmisiin

luottamisen suhteen.

Esimerkki 6 / Istunto A

120 A >mut siis niin[ku ] et katotko<, (.) méé 1&hin ihan puhtaalta poydalta,
121 T [mm,]

122 A [mé vaan raiv]asin ne kaikki raivasin kaikki ne poydat sielté, (.) snff,
123 T [nii joo aivan],

124 (0.5)

125 T nii elikka si lidhdit aidosti nollatilanteesta,

126 (0.3)

127 A maia l1dhdin [aidos]ti nolla[tilan]teesta,

128 T [snff,] [Goo)],

Asiakas kuvaa riveilld 120-122 Idhteneensd puhtaalta poyddlti ja raivanneensa kaikki poydit
suhteessa ithmisten luottamiseen. Télld metaforisella ilmauksellaan asiakas ilmaisee muutostaan
positiiviseen suuntaan ithmisiin luottamisessa. Asiakas pyrkii luottamaan ihmisiin enemmén; hin on
ldhtenyt puhtaalta poydiltd. Terapeutin tulkinnallinen vuoro tulee rivilld 125 nii elikkd sd Ildhdit
aidosti nollatilanteesta. Sen sijaan ettd toistaisi asiakkaan puhetta sanasta sanaan hin kdyttdd hyvin

arkikielista ilmausta ldhted nollatilanteesta.

Olen edelld tarkastellut sitd kuinka terapeutti muotoilee tulkinnallisia vuoroja, néihin liittyvid

sanavalintoja sekd asiakkaan puheen uudelleen muotoilua. Seuraavassa luvussa otan tarkastelun
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kohteeksi tulkinnallisten vuorojen viittauskohteet ja sijainnit terapiavuorovaikutuksessa.

6.1.2 Tulkinnallisten vuorojen viittauskohteet ja sijainnit keskustelussa

Yksittdisten tulkinnallisten vuorojen tarkastelun lisdksi kiinnostukseni kohteeksi aineistoa
tutkiessani nousi se, misté terapeutti nditd vuorojaan tuottaa. Aineistoa lukiessani tdma tarkoitti sitd,
ettd pysdhdyin tarkastelemaan, mitd ennen tulkinnallista vuoroa keskustelussa on tapahtunut.
Edellisissd luvuissa olen tarkastellut tulkinnallisia vuoroja lausumien tasolla. Tédssd luvussa, jossa
havainnollistan tulkinnallisten vuorojen tyypilliset sijainnit keskustelussa sekd vuorojen kolme

erilaista viittausvaihtoehtoa, tulkinnallisten vuorojen analysoinnin fokus on sekvenssirakenteessa.

6.1.2.1 Asiakkaan juuri edeltiviin puheeseen viittaavat tulkinnalliset vuorot

Tarkastelen seuraavaksi asiakkaan juuri edeltdviin puheeseen viittaavaa tulkinnallista vuoroa® seké
tamén sekventiaalista paikkaa keskustelussa. Esimerkki 7 sijoittuu terapiaistunnon alkuun, jossa
terapeutti on ensin kertonut asiakkaalle, mitd on ajatellut kyseiselld kerralla olevan ohjelmassa.
Terapeutti ottaa aloitettavaksi kidsittelynaiheeksi ithmisiin luottamisen teeman ja kysyy: onko siihen

kuulunut kuluneen viikon aikana jotain uutta (r. 68-76)

Esimerkki 7 / Istunto A

54 T kun, (.) puhut ndistd epdoleellisista asioista on tdmd, (.) .hhh (.) £ihmisiin luottaminenh£,
55 (0.4)

56 T .hhh,

57 (0.3)

58 A n[iin?

59T [nii>et se et< ihmisiin voi luottaa niin >jos alotetaan kuitenki< ssiiti,
60 (0.7)

61 A #epioleellisesta asiasta#,

62T mm,

63 (1.0)

64 A joo? (.) okei?

65 (0.6)

66 T .hhh (.) niin,

67 (1.2)

68 T #onk-# (.) >onksiihen<, (.) nyt kuulunu jotakin tissi, € kysymys

69 (0.6)

70 A Ymm,

71 (0.4)

72 T kuluneen viikon aikanah,

> téllaisia asiakkaan juuri edeltidvéin puheeseen viittaavia tulkinnallisia vuoroja ovat olleet myds edelld tarkastelluista
esimerkeistd kaikki muut paitsi esimerkki 4.
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73 (0.3)

74 T snff,

75 (0.4)

76 T jotain uutta,

77 (3.8)

78 A e- e:ii, € vastaus

79 (2.6)

80 A eiku, () ei, (.) ei kun Tei, (.) ei,

81 (0.4)

82 A i,

83 (1.2)

84 A oikeestaan mitdén,

85 (2.8)

86 A #mmm#,

87 (3.3)

88 A °( )° Teisiis

89 (0.4)

90 A > kyl mi nyt oon ny< siti tietysti, (.) miettinyt, (.) et kannattaako vai eik6 kannata,
91 (0.5)

92T [mm,]

93 A [mut] tota en oo nyt vield, (.) I0ytdnys mitdd syyt et miksiko se ei kannattas?
94 (1.6)

95 A luottaa ihmisiin?

96 (1.0)

97 T £siishhf, € tulkinnallinen vuoro

98 (0.4)

99 T £ei vield mitddng,

100 (0.3)

101 A ei ole £VIELAh MITAANhh SYYTA miksi[ké eif]
102T [£.hhh TJh .hhE
103 (0.4)

104 A £.hhh£

105 (0.4)

106 A [£he he hef]

107 T [£he he he£] £.hhh hh .hh£

Vastauksena esitettyyn kysymykseen onko ihmisiin luottamiseen kuulunut kuluneen viikon aikana
Jjotain uutta, asiakas kertoo riviltd 78 ldhtien, ettei tdhdn teemaan ole oikeastaan kuulunut mitddn.
Asiakas korjaa puhettaan riviltd 88 kertoen, ettd on tietysti miettiny kannattaako vai eiko kannata
luottaa ihmisiin, mutta ei ole vield loytdnyt mitddn syytd miksiko se ei kannattaisi. Terapeutti tuottaa
tulkinnallisen vuoronsa riviltd 97 léhtien: siis ei vield mitddn. Tdmé vuoro kohdentuu asiakkaan
Jjuuri edeltivdd kerrontaan. Terapeutti kohtelee asiakkaan edeltivdd puhetta tietyn ironiseen
sdavyyn. Terapeutti tuottaa vuoronsa hymyillen ja katsoen samalla kysyvésti asiakasta. Asiakas
toistaa terapeutin vuoron samalla nauraen (r. 101). Seuraa naurusekvenssi, joka on ilmeisesti
reaktiota siithen ristiriitaan, ettd asiakkaan ongelmien keskipisteessd on ihmisiin luottaminen, mutta

tdma juuri on kertonut, ettei ole 10ytdnyt syytd miksi ei kannattaisi luottaa ithmisiin.

Tarkastelen vield kuinka tulkinnallinen vuoro paikantuu sekventiaalisesti. Olen Kkirjoittanut

litteraatioon kohdat, joissa terapeutti esittdd kysymyksen (r.68-76), asiakas alkaa vastaamaan téhin
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kysymykseen (r. 78) sekd tulkinnallisen vuoron paikan (r. 97-99). Esimerkissd terapeutin
tulkinnallinen vuoro sijoittuu kolmanteen positioon, jossa vierusparin etujdsenend toimii hdnen
esittdma kysymys: “onks siihen kuulunut jotain kuluneen viikon aikana”. Jélkijdsenend esitettyyn

kysymykseen asiakas vastaa ei, kylld md oon tietysti miettinyt ettd kannattaako vai ei, mutta en 0o

vield loytinyt syytd miksiko ei kannattas. Tiivistden tulkinnallinen vuoro rakentuu téssa

sekventiaalisesti muodossa: kysymys — vastaus — tulkinnallinen vuoro.

Toinen tyypillinen tulkinnallisen vuoron sekventiaalinen paikka on kolmannessa positiossa, jossa
etujdsenend toimii terapeutin aiempi tulkinnallinen vuoro ja jilkijisenend asiakkaan vastaus tihin
vuoroon. Osoitan tdstd seuraavaksi esimerkin. Tédssdkin esimerkissé terapeutin tulkinnallisen vuoron
viittauskohteena on asiakkaan juuri edeltivd puhe. Esimerkki jatkuu jo aiemmin tarkastelun
kohteena olleesta esimerkistd (esimerkki 4), jossa analyysin kohteena oli tulkinnallisten vuorojen
laatiminen epdvarmaksi. Terapeutin epdvarmaksi, kysymysmuotoon, laadittu tulkinnallinen vuoro
eli tarkotatko ettd tdd nyt sit jotenki niinku teeskentelyd tdd uus rooli, vai voisko sen ndh- alkaa

riviltd 214 lahtien, johon asiakas alkaa vastata rivilld 223.

Esimerkki 8 / Istunto A

214 Teli, (.) tarkotatko ettd tid nyt sit jotenki niinkun, €= aiempi tulkinnallinen vuoro
215 (2.5)

216 T teeskentelyd,

217 (0.6)

218 T tda tdd uus rooli,

219 (0.6)

220 T vai onkse niinku,

221 (0.4)

222 T et voisko sen nidh-

223 A >no siis< konkreettisesti, €= vastaus

224 (0.4)

225 A niin nin, (.) siis (md4 oon nyt tajunnut) ettd mé tuun .hhh

226 (0.7)

227 A tuhat kertaa paremmin, (.) toimeen, (.) tydkavereiden kanssa mi sulaudun [siih]en .hhh (.)
228  joukkoon, (.) paremmin

229 T [mm?]
230 (0.5)

231 A tai en sulaudu mutta kuitenkin pystyn toimimaan siind yhteisdssa .hh (.) kun mé heittdydyn
232 tyhmiksi, (.) tietoisesti tyhmaéksi,

233 (0.8)

234 T okei?

235 (0.4)

236 A ja, (.) toimin, (.) siis silld tavalla miten se ryhma,

237 (1.0)

238 A #m-mi-#miten oletan sen ryhmén toimivan,

239 (1.9)

240 T aivan niin ja tid on nyt, €= tulkinnallinen vuoro

241 (0.4)
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242 T kidyttdytymisté tai siis tapa toimia miké on uutta,
243 A nii, (.) nii,

244 (0.4)

245 A eli siis [kos-] koska [aika a]ikasemmin,
246 T [mm?] [mhm?]

247 (0.6)

248 A niinku siis olen olen, (.) #nii# pa-pdivistd toiseen ollut se,
249 (0.8)

250 A niinku itseni, (.) mikd nyt mind paivana,
251 (0.6)

252 A nyt satun #olemaan#,

253 (0.8)

254 A mut tota, (.) mut nyt niinku se ettd, (.) siit-
255 (0.7)

256 A #0# aa tulee >semmonen niinku< paljon tietosempaa,

Responssina terapeutin aiempaan tulkinnalliseen vuoroon (r.214-222) asiakas kuvaa kuinka on
tajunnut ettd hdn tulee paremmin toimeen tyoyhteisossd, kun hdn heittdytyy tietoisesti tyhmdksi.
(Aiempi) tulkinnallinen vuoro — vastaus — vierusparille kolmanteen positioon asettuvassa
tulkinnallisessa vuorossaan (r.240-242) terapeutti esittdd kuinka on asiakkaan juuri edeltdvin
kertoman ymmartdnyt: aivan niin ja tdd on nyt kdyttdytymistd tai siis tapa toimia mikd on uutta.
Terapeutin vuorossa pronominin fdcd kautta vuoron viittauskohteeksi kohdentuu asiakkaan edeltdva

puhe. Asiakas vastaa tulkinnalliseen vuoroon riviltd 243 lihtien.

6.1.2.2 Asiakkaan terapiaistunnon aikana aiemmin tuottamaan puheeseen viittaavat tulkinnalliset

vuorot

Asiakkaan juuri edeltdvin puheen lisdksi tulkinnallisen vuoron viittauskohteena voi olla asiakkaan
aikaisemmin terapiaistunnon aikana tuottama puhe. Téllaiset tulkinnalliset vuorot nayttivit
rakentuvan samankaltaisesti edellisten esimerkkien kanssa (esimerkit 7 ja 8) siten, ettd
tulkinnallinen vuoro asettuu kolmanteen positioon, jossa etujdsen on joko terapeutin esittiméi
kysymys tai tulkinnallinen vuoro ja jdlkijdsenend asiakkaan vastaus. Erotuksena asiakkaan juuri
edeltdvddn puheeseen viittaavaan tulkinnalliseen vuoroon, ndissd tapauksissa asiakkaan puheen ja
tdhdn viittaavan tulkinnallisen vuoron vilissd “tapahtuu jotain”. Téillainen vélisekvenssi (ks.
vilisekvensseistd esim. Raevaara 1997, 80 — 82) voi olla esimerkiksi huumori-/naurusekvenssi.
Esitdn tdstd seuraavaksi esimerkin. Keskustelun aiheena on asiakkaan ihmisiin luottaminen.
Terapeutti ja asiakas ovat edelld puhuneet tilanteesta, jossa asiakas on ottanut sairaslomaa tdistad
valittiméttad esimiehensd reaktioista. Terapeutti ehdottaa titd tilannetta mahdolliseksi merkiksi siité,
ettd asiakas tietylld tapaa ndin ollen voisi luottaa ithmisiin; tisséd tapauksessa esimieheensd (r.686-

689).
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Esimerkki 9 / Istunto A

686 T [CHYO( )] Tsiis niinku onko[ se, ](.) nidksa sen merkkini siitd ettd si
687 luotat nyt esimerkiks esimieheen ettéi, € aiempi tulkinnallinen vuoro
688 (1.5)

689 T vai onks tdi °lop-° onks tdd ihan eri asia,

690 (1.8)

691 A #aa# siis, () siis se on ihan eri asia, € vastaus

692 (0.3)

693 A et siis kylldhédn niinku,

694 (0.4)

695 A sillé ettd,

696 (0.4)

697 A ettd tu- niinku sarjassamme pidén pééni,

698 T mm?

699 ja niinku totean ettd minulla on tarve oikeasti miettid et mi olen niinku, (.) #mhh# niin

700 sanotusti kuilun partaalla,

701 (0.4)

702 A palaamassa, (.) mullon niin hir- (.) palata takas vanhaan,

703 T mm,

704 A .hh et mun #nniinkun#,

705 (0.5)

706 T kuilun partaallahan yleensdhén otetaan aimo harppaus £eteenpéin£ .hh he he [snff.]

707 A [£niin] ai(hh)VAN
708  ha ha ha hah ha .hh[h niin mut(h) sit ku(h) .hhh si]in4(hh), (.) oli se(hh) h [.hhh la]utta joka
709 menee

710 T [£se on se hyvi (ratk(h)asu)h,] [( ).]

711 A £ees taas et oothan #si sen verran videopelejd k(h)attonu niinku [.hhh#] Tmariossa kato oli
712 T [C

713 A sellasia lauttoja jotka meni [tilleen ni]in ja niitd hypéttiin,

714 T [niin niin?]

715 T aiv[an,]

716 A [>et] se oli< rohkeeta,

717 (0.7)

718 A niissd oli rokat, (.) [mut]ta ehka se rokan sy6 mut £ne ehti h(h)ypéatakki,

719 T [mm,]

720 T #mm# mutta £>si(h) olit siis ottamassa<, < tulkinnallinen vuoro

721 (0.5)

722 T askelta taakse péin,

723 (0.6)

724 A niin mé olin ottamassa askelta [taak]se pdin, (.) tai >siis sehén se ois ollu< niin helppoo,
725 T [mm,]

726 (0.6)

727 A siis niin tuhottoman helppoa #ty- ottaa se, (.) (mennd) sinne taakse péin ja [ldht]ed palata takas#
728 T [mm,]

729 A #kaikkeen#,

730 (1.4)

731 T °aivan®,

732 A vanhaan,

Terapeutin tulkinnallisen vuoron (r.686-689) jdlkeen seuraa hiljaisuus (r. 688), joka enteilee
asiakkaan kielteistd kantaa terapeutin tulkintachdotukseen. Asiakkaan pysyessd hiljaa terapeutti

jatkaa vuoroaan vai onks tdd ihan eri asia (r.689) tarjoten asiakkaalle paikan arvioida esitettyd
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tulkinnallista vuoroa. Asiakas yhtyy terapeutin kysymykseen siitd, ettd kysymyksessd on ihan eri
asia (r.691) ja alkaa riviltd 693 ldhtien selittdd sitd, miksi hin kokee ndin. Asiakas kuvaa sitd ettid
silld, ettd hdn pitdd pddnsd ja toteaa, ettd on niin sanotusti kuilun partaalla palaamassa takaisin
vanhaan. Terapeutin minimipalautteen (r.703) jdlkeen asiakas on ilmeisesti jatkamassa kerrontaansa
(.hh et mun niinkun), jonka katkaisee terapeutin vuoro (r.706) kuilun partaallahan otetaan yleensd
aimo harppaus eteenpdin. Tastd alkaa huumorisekvenssi (r.707-718), jossa “kuilun partaalta
hyppddminen yhdistyy puheeseen videopeleistd. Terapeutin tulkinnallinen vuoro (r.720-722) mutta
sd olit siis ottamassa askelta taaksepdin palauttaa keskustelua terapeuttiseen kontekstiin.
Responssina tdhdn asiakas kommentoi kuinka tuhottoman helppoa olisi ollut palata takaisin

kaikkeen vanhaan.

Esimerkissé tulkinnallinen vuoro (r.720-722) sijoittuu sekventiaalisesti kolmanteen positioon, jossa
etujdsenend toimii terapeutin esittimd aiempi tulkinnallinen vuoro (r. 686-689), ja jilkijisenend
asiakkaan vastaus (r. 691-702) tdhin vuoroon. Téssé tulkinnallisen vuoron viittauskohteena ei ole
edellisten esimerkkien tavoin juuri edeltivd puhe, vaan asiakkaan vastauksen ja terapeutin
tulkinnallisen vuoron viliin tulee lyhyt vili-’huumorisekvenssi. Terapeutti viittaa tulkinnallisella
vuorollaan asiakkaan puheeseen ennen titd sekvenssid. Asiakas on ennen huumorisekvenssid
puhunut, kuinka hdn on kuilun partaalla palaamassa takaisin vanhaan. Huumorisekvenssin jilkeen
terapeutti viittaa tdhdn asiakkaan kerrontaan tuottamalla tulkinnallisen vuoronsa muotoon mut sd

olit siis ottamassa askelta taakse pdin.

6.1.2.3 Aiempiin tapaamisiin viittaavat tulkinnalliset vuorot

Terapeutti voi viitata asiakkaan meneilldén olevan terapiaistunnon aikaisen puheen liséksi tdmén
puheeseen ja kidyttdytymiseen aiemmissa tapaamisissa. Esitdn seuraavaksi esimerkin, jossa
terapeutin tulkinnallinen vuoro viittaa edellisessd ravintolatapaamisessa kédytyyn keskusteluun.
Aineisto-ote on ollut jo aiemmin esilld (esimerkki 3) yhteydessd, jossa tarkastelin tulkinnallisten
vuorojen muotoilua epdvarmaksi. Terapeutti ja asiakas kdyvit ldpi edellisen tapaamisen kulkua,
jossa osapuolet ovat jérjestdneet tapaamisen ravintolassa. Téllaisessa tilanteessa asiakkaan
ongelmalliseksi médritelty kontrollikdyttdytyminen ndkyy mm. siind, ettd hénelld on vaikeaa antaa
muiden varata ravintolaa. Esimerkki sijoittuu terapiaistunnon alkuun, jossa asiakas ja terapeutti
kayvit edellistd tapaamista 14pi. Vastoin normaalia kiyttdytymistdén, on asiakas antanut terapeutin
tehdd kaikki kdytdnnon jarjestelyt. (r. 01-33). Terapeutti kommentoi asiakkaan tapaamisen jélkeen
lahettdmdd viestid (r. 35-37) tuntu itse asiassa ihan hyvdltd kun pistit sen viestin siitd
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luottamuksesta ettd ehkd se sitten oli jota terapeutti kehottaa vield avaamaan (r.40): tai mitd sd silld
nyt tarkoitit silld. Asiakas selittdd ldhettiménsd viestin merkitystd (41-53): ldhinnd kai mdd nyt
loppukaneetiks sille loppupohdinnalle niinkun toteamus siitd ettd se ettd annoin sun tehdd kaiken
niin oli just siitd ettd joku kdsittdmdton luottamus on oltava koska emmd kenenkdicin muun anna sitd
tehdd. Asiakas jatkaa vield kontrollitaipumuksestaan riveilld 62-64: se on niinkun semmonen asia
jossa md nyt oon sanotaanko ettd ddrimmdisyyksiin saakka kdsittimdttomdn ehdoton. Terapeutti

ehdottaa tdmén asian /dpikdymistd meneillddn olevassa tapaamisessa (68-72).

Esimerkki 10 / Istunto B

01T no niinh.

02 (1.8)

03 T viimeks kéytiin sitten,

04 (0.8)

05 T £védhén erilainen terapiakeskusteluh .hh£

06 A joo,

07 T mut se oli itse asiassa, (.) se oli mukavaa,

08 (1.6)

09 P joo?

10T et se oli erilaista,

11 (1.6)

12 A mm,

13 (0.8)

14 T mutta,

15 (0.5

16 T kdydadn nyt vield kuitenkin 14pi vaikka sitd nyt véhén,

17 (0.4)

18 T viestiteltiinkin [ja puJhuttiin snff. (.) niin,

19 A [mm?]

20 T niin niin,

21 (2.6)

22 T se meni nyt suurin piirtein se keskustelu,

23 0.3)

24 T >niin siis siis se< semmonen virallisempi keskustelu siini ettihh.
25 (0.7)

26 T £siind ei ollukkaan mitién ihmeellistdhh .hhh hh he [hehh he .hhh£
27 A [ddam he heh .hhh joo?£
28 T niin,

29 (2.5)

30 T #066#, (.) ootko vield samaa mieltd, (.) ihan vaan varmistan,

31 (2.0)

32 A siis joo, (.) oon,

33 T mm,

34 (3.8)

35 T ookeio, (.) ja se, (.) tuntu >itse asiassa< ihan hyvailtd kun pistit sen viestin siiti,
36 (0.4)

37 T luottamuksestahh ettd ehka se sitten oli se,

38 (3.9

39 A hh [niin[( )],

40T [>tai mitd s silld sitten< tarkotit[ silla,

41 A [niin siis ny 1&hin- 1dhhinné kai méa4 sitd niinkunn loppukaneetiksi[ sille]
42T [mm,]
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43 A loppupohdinnalle, (.) niinku,

44 T mm,

45 A #totea- toteamus siitd#, (.) #ettd il-#, () #se etta#,

46 (0.4)

47 A #an- annoin#, (.) #niinkun sun tehdé kaiken#, niin ol- [oli just siitdetta#
48 T [mm,]

49 (1.0)

50 T [mm,]

51 A [joku] késittdmédton luottamus siind kuitenkin on oltava, (.) koska emma sité, (.) niinku,
52 (0.6)

53 A kenenkdidn muun anna tehdi?

54 T mm,

55 (0.5)

56 T niin ku >se oli siind niinkun< se er- ero sitten siihen,

57 (0.6)

58 A mm,

59 (0.8)

60 T muunlaiseen >se niinku<, (.) >vaikka sitd on puhuttu< aikasemmin nii emma siti ollu niin muistanu ettih,
61 T et siind oli [mut et,]

62 A [mm siis] #mm#, (.) et se on, (.) niinku >sellanen asia jossa mé oon nyt niinku,
63 (0.6)

64 A sanotaanko ettd, (.) darimmaisyyksiin saakka késittdmattomén ehdoton?
65 (0.4)

66 T mm,

67 (1.4)

68 T niin, (.) nii se olis semmonen, (.) >itse asiassa mika<,

69 (0.6)

70 T aattelin ettd vois tdnddn vihin kiyda,

71 (2.0)

72 T lapi,

73 (1.6)

74 A joo?

((84 rivid poistettu. Terapeutti kommentoi tapaamista kertoen olettaneensa tapaamisen menevdn eri tavalla. Hin
on olettanut asiakkaan ahdistuvan tapaamisessa. Terapeutin oletuksesta seuraa pitkd nauru-/huumorisekvenssi.
Terapeutti palauttaa keskustelun aiempaan ldpikdymiseen” rivilld 158))

158 T mutta niin siis see sitd mi jéin miettiméin sitd >tosiaan ettd,
159 (0.8)

160 T et mik4,

161 (0.6)

162 T okei, (.) varmaan on siis, (.) kontrolli,

163 (0.3)

164 T kontrollista kysymys,

165 (0.6)

166 T kun et anna muiden, (.) varata, (.) ravintolaa ja,

167 (1.0)

168 T niin péin pois,

169 (0.4)

170 A joo [joo]?

171 T [jos] jos olet siis itse menossa mukaan,

172 A eh he he he,

173 T niin,

174 A .hhh £joohh (.) joo?

175 T £ .hh niinh miké sen funktio on£,

176 (0.3)

177 T siis on, (.) se on helppo vastata ettd, (.) halu kontrolloida mutta miks,
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Verrattuna aiempiin viittausvaihtoehtoihin (asiakkaan juuri edeltdvd puhe tai puhe meneillddn
olevassa  istunnossa), tulkintapuhe rakentuu eri tavoin. Siind missd edeltdvissd
viittausvaihtoehdoissa terapeutin tulkinnalliset vuorot kohdentuivat terapiaistunnossa meneilldén
olevaan puhetoimintaan, kohdentuu tarkastellussa esimerkissd tulkinnallinen vuoro suhteessa
menneeseen terapiavuorovaikutukseen. Terapeutti ei operoi tulkinnallisilla vuoroillaan vain “tissa

janyt”, vaan voi kéyttdd vuorojensa resursseina terapiassa jo alemmin tapahtunutta.

Tarkastellussa esimerkissé terapeutti mahdollistaa omalla toiminnallaan tulkinnallisen vuoronsa.
Hén ensin ehdottaa edellisen tapaamisen ldpikdymistd (r. 68 -72). Ottamalla edellisen tapaamisen
esiin ja echdottamalla asiakkaan ddrimmadisyyksiin saakka kdsittamdttomdan ehdottoman
kontrollitaipumuksen (r. 64) Idpikdymistd, terapeutti osoittaa sen merkitykselliseksi terapian
kannalta (se olis semmonen itse asiassa mikd aattelin ettd vois tdnddn vihdn kdydda ldpi).
Lapikdymisen ehdottamisen jidlkeen seuraa keskustelussa pitkd nauru-/huumorisekvenssi, jonka
jilkeen terapeutti palauttaa keskustelun aiheeseen. Tdmén han tekee kertomalla jddneensd edellisen
tapaamisen keskustelun ja asiakkaan tdstd keskustelusta jélkikdteen ldhettimén viestin/keskustelun
loppukaneetin jilkeen miettimdén asiakkaan kayttaytymistd (niin siis se sitd md jdin miettimddn sitd
tosiaan ettd (r.13-15)). Terapeutti tuottaa tulkinnallisen vuoronsa riviltd 162 lahtien: okei varmaan

on siis kontrollista kysymys kun et anna muiden varata ravintolaa ja niin pdin pois.

Olen edelld tuonut esiin tulkinnallisten vuorojen kolme erilaista viittausvaihtoehtoa tutkimassani
aineistossa  ja  tarkastellut  tulkinnallisten = vuorojen  sekventiaalista  rakentumista
terapiavuorovaikutuksessa. Terapeutin tulkinnallinen vuoro voi viitata asiakkaan meneillddn olevan
terapiaistunnon aikaiseen puheen lisdksi tdmédn puheeseen ja kiyttdytymiseen aiemmissa
tapaamisissa. Tulkinnalliset vuorot varioivat ajallisesti menneistd tapaamisista meneilldén olevaan
keskusteluun. Terapeutin tehtdvind on nostaa esiin terapiavuorovaikutuksesta niitd elementtejd,

joita hin kokee relevanteiksi.
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6.2 Tulkinnallisten vuorojen funktiot terapiavuorovaikutuksessa

Edellisessd luvussa olen vastannut tutkimuskysymykseni ensimmadiseen osaan: millaisin
toimintakdytdintein terapeutti tulkitsee asiakasta kognitiivisessa kdyttdytymisterapiassa. Tassd
luvussa vastaan tutkimuskysymykseni toiseen osaan: (ja) mitd tarkoitusta terapeutin tulkintapuhe
palvelee terapiavuorovaikutuksessa. Havainnollistan sitd, millaisia funktioita tulkinnalliset vuorot
terapiavuorovaikutuksessa toteuttavat. Tarkastelen ensin terapeutin asiakkaan puheesta ymmaérrysta
osoittavia tulkinnallisia vuoroja (luku 6.2.1). Témén jilkeen analysoin tulkinnallisia vuoroja, jotka
ohjaavat meneillddn olevaa vuorovaikutusta (luku 6.2.2). Luvussa 6.2.3 analysoin tulkinnallisia
vuoroja, joiden avulla terapeutti nostaa asiakkaan puheesta eri ndkokulmaa esiin. Luvussa 6.2.4
osoitan kuinka terapeutti voi tuottaa tulkinnallisen vuoron myo6td padtelmén asiakkaan
kayttdytymisestd. Viimeisesséd alaluvussa (6.2.5) tarkastelun keskidssd on se, kuinka tulkinnalliset

vuorot voivat mahdollistaa terapeuttia siirtyméan kohti terapeuttista interventiota.

6.2.1 Ymmdirryksen osoittaminen

Tédmin luvun kohteena on sellaisten tulkinnallisten vuorojen tarkastelu, joilla terapeutti osoittaa
ymmarrystddn asiakkaan puheesta. Ndiden vuorojen kautta terapeutti ikdén kuin kertoo asiakkaalle
ettd “olen mukana” tai “ymmirrdn sen mitd sanot”. Esitidn tdllaisesta ymmaérrystd osoittavasta
tulkinnallisesta vuorosta esimerkin. Kyseinen kohta on ollut esilld jo aiemmin (ks. esimerkit 6 ja 7)
sekd tarkastellessani asiakkaan puhetta uudelleen muotoilevia tulkinnallisia vuoroja ettd
tulkinnallisten vuorojen sijainteja ja viittauskohteita. Aineisto-ote alkaa terapeutin tulkinnallisesta
vuorosta (siishh ei vield mitddn), joka kohdistuu asiakkaan edeltdvddn puheeseen. Asiakas on

puhunut siitd, kuinka hén ei ole viime aikoina 16ytdnyt mitdén syytd miksi ei voisi luottaa ithmisiin:

Esimerkki 11 / Istunto A

97 T £siishhg,

98 (0.4)

99 T £ei vield mitiang,

100 (0.3)

101 A ei ole EVIELAh MITAANhh SYYTA miksi[ké eif]
102T [£.hhh ]h .hhE
103 (0.4)

104 A £hhh£

105 (0.4)

106 A [£he he hef]
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107 T [£he he he£] £.hhh hh .hh£

108 T £muttag

109 A £nii(hh)n€

110 T £niitdhén on varmaan aikasemmin ollu niité syita£,

111 (0.8)

112 A £oo0:n niitd vaa(hh)[ ha ha, ] () 0o:n on on on on Tol:lu? (.) joo joo,
113T [£.hhh£]

114 (0.3)

115 A joo,

116 T £nii mé aattelin et kai niinku(hh)£,

117  (0.6)

118 A he he he(hh)

119 A >mut siis niin[ku ] et katotko<, (.) méé 1&dhin ihan puhtaalta poydalta,
121 T [mm,]

122 A [maé vaan raiv]asin ne kaikki raivasin kaikki ne poydat sieltd, (.) snff,
123 T [nii joo aivan],

124 (0.5)

125 T nii elikka si lihdit aidosti nollatilanteesta,

126 (0.3)

127 A maiai l1dhdin [aidos]ti nolla[tilan]teesta,

128 T [snff,] [Goo)],

129 (0.4)

130 T okei,

Kuten jo aiemmin mainitsin (ks. s. 45), terapeutin tulkinnallisesta vuorosta seuraava naurusekvenssi
liittynee sithen ristiriitaan, ettd asiakkaan ilmeinen terapiassa kisiteltivd ongelma liittyy ihmisiin
luottamiseen, mutta hin on edelld puhunut siité, ettei ole viime aikoina 16ytdnyt syytd sille miksi ei
voisi luottaa thmisiin. Asiakas perustelee tdtd muutosta riviltd 119 ldhtien mutta siis niinku et
katotko mdd ldhin ihan puhtaalta péyddltd, md vaan raivasin ne kaikki ne poydit sieltd. Terapeutin
tulkinnallinen vuoro (r. 125) kohdistuu tdhin asiakkaan edeltivdin puheeseen: nii elikkd sd Ilihdit
aidosti nollatilanteesta. Ennen tulkinnallista vuoroaan terapeutti puhuu asiakkaan puheen péille (r.
123): nii joo aivan, jolla terapeutti ottaa asiakkaan puheen vastaan. Tdmén jélkeen terapeutti tuottaa
tulkinnallisen vuoronsa. Vuoro ei sindllddn tuota mitddn uutta asiakkaan kertomaan vaan toistaa
asiakkaan puhetta toisin sanoin. Vuoro on kisitteellistettdvissd formulaatioksi (ks. Heritage &
Watson, 1980), joita Leena Ehrlingin (2008, 134) mukaan kéytetddn paljon institutionaalisessa
vuorovaikutuksessa juuri intersubjektiivisen ymmaérryksen luomiseksi. Tédssd esimerkissd terapeutin
tulkinnallinen vuoro mahdollistaa sen, ettd keskustelun osapuolet ymmartdvit meneillddn olevaa

keskustelua samoin tavoin.

Tarkastelen vield toista ymmarrystd osoittavaa tulkinnallista vuoroa. Esimerkki 12 jatkuu jo edelld
tarkastellusta (esimerkki 9) kohdasta terapiaistuntoa, jossa terapeutti palauttaa tulkinnallisella
vuorollaan mutta sd olit siis ottamassa askelta taaksepdin (r. 720-722) keskustelua terapeuttiseen

kontekstiin huumorisekvenssin jilkeen.
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Esimerkki 12 / Istunto A

720 T #mm# mutta £>si(h) olit siis ottamassa<,

721 (0.5)

722 T askelta taakse péin,

723 (0.6)

724 A niin mé olin ottamassa askelta [taak]se pdin, (.) tai >siis sehén se ois ollu< niin helppoo,
725 T [mm,]

726 (0.6)

727 A siis niin tuhottoman helppoa #ty- ottaa se, (.) (mennd) sinne taakse péin ja [ldht]ed palata takas#
728 T [mm,]

729 A #kaikkeen#,

730 (1.4)

731 T °aivan®,

732 A vanhaan,

733 (2.3)

734 A mut en mé tiedd et (°>oisko mulla nyt niinku<®) niin tietysti voi saivarrella ettd .hhh kuinka
735  helppoa se ois ollu ja kuinka,

736 (0.5)

737 A kauas taakse mi oisin palannu .hhh et ois ehka ollu, (.) toisaalta fiksuakin kattoo .hhh mut sitten
738 samalla se et itelld pelko siita ettd,

739 T mm?

740 A >ku se vanha on< niin tuttu turvallinen ja houkutteleva ja kdytdnndllinen ja ndppéra ja,
741 (0.4)

742 A kaikkee kivaa,

743 (1.3)

744 A et jos mi jadnkin sinne,

745  (1.2)

746 T mm, (.) .hh se, (.) se houkutus tuntuu sillai vieli,

747  (1.8)

748 T ainakin noin ajatellen niin,

749  (0.8)

750 T voimakkaaltaki,

751  (0.7)

752 T .thh

753 (0.4)

754 A joo,

755 T mm,

756 A et sit niinku se ettd, (.) tunnen [>et o]kei et< ku mi en haluu niin se et mi, (.) tarviin [.hhh]
577T [mm,] [mm,]
758 A >paremmin< sen aikalisin et joku vain painaa sitd pause#nappulaa ja mm#,

759 T mm,

760 A niinkun punnitsen vaihtoehdot l4pi,

Responssina terapeutin tulkinnalliseen vuoroon (r.720-722) asiakas kertoo ensin kuinka helppoa

olisi ollut palata takaisin kaikkeen vanhaan (r. 724-732). Hén jatkaa pohtimalla sitd kuinka helppoa

se ois ollu ja kuinka kauas taakse md oisin palannu (r. 734-737). Lopulta asiakas kuvaa kuinka se

vanha on niin tuttu turvallinen ja houkutteleva ja néppdrd ja kaikkee kivaa et jo md jddnkin sinne.

Terapeutin tulkinnallinen vuoro tulee riveilld 746-750: se houkutus tuntuu sillai vield ainakin noin

ajatellen niin voimakkaaltakin. Terapeutti pitdd tulkinnallisen vuoronsa sisdlld huomattavan tauon

(r. 747), jonka jilkeen han lisdd: ainakin noin ajatellen. Télld vuorollaan hédn osoittaa perustavansa

vuoronsa asiakkaan puheeseen. Tdmédn lausuman kautta terapeutti tarjoaa ymmarrystdan asiakkaan
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arvioitavaksi. Téllaisia formuloivia vuoroja nimitetddn myos ymmarrystarjoukseksi (Ehrling 2008,
134). Aineistossani asiakas yleensd hyvédksyy ymmairrystd osoittavat tulkinnalliset vuorot.
Responssina terapeutin tulkinnalliseen vuoroon asiakas alkaa usein jatkaa vuoroa esimerkiksi

taydentden sitd. Néin tapahtuu myos tarkastellussa esimerkissé riviltd 754 ldhtien.

Olen edelld tarkastellut ymmaérrystd osoittavia tulkinnallisia vuoroja. Seuraavassa luvussa osoitan

kuinka terapeutti voi ohjata vuorovaikutusta tulkinnallisten vuorojen kautta.

6.2.2 Vuorovaikutuksen kulun ohjaaminen

Yksi terapeutin ilmeinen institutionaalinen tehtdva on pitdd meneillddn olevassa istunnossa ’langat
kisissd”. Tamad ndkyy esimerkiksi siind, ettd terapiavuorovaikutus kulkee usein terapeutin
esittdmien kysymysten ohjaamana asiakkaan vastatessa ndihin (ks. myds Berecelli 2008). Myds
tulkinnallisten vuorojen yksi funktio voi olla terapiavuorovaikutuksen ohjaaminen. Seuraavassa
esimerkissd terapeutin tulkinnallinen vuoro toimittaa téllaista vuorovaikutusta ohjaavaa tehtdvaa.
Aineisto-ote on jo aiemmin toiminut esimerkkind tulkinnallisten vuorojen viittauskohteita ja

sijainteja keskustelussa késittelevissa luvussa (ks. esimerkki 9)

Esimerkki 13 / Istunto A

686 T [CHYO( )] Tsiis niinku onko[ se, |(.) néiiksi sen merkkini siiti etti si
687 luotat nyt esimerkiks esimieheen etti,
688 (1.5)

689 T wvai onks tdd °lop-° onks ti4 ihan eri asia,
690 (1.8)

691 A t#aa# siis, (.) siis se on ihan eri asia,

692 (0.3)

693 A et siis kyllahdn niinku,

694 (0.4)

695 A silli ettd,

696 (0.4)

697 A ettd tu- niinku sarjassamme pidén pééni,
698 T mm?

699 ja niinku totean ettd minulla on tarve oikeasti miettid et ma olen niinku, (.) #mhh# niin

700 sanotusti kuilun partaalla,

701 (0.4)

702 A palaamassa, (.) mullon niin hir- (.) palata takas vanhaan,

703 T mm,

704 A .hh et mun #nniinkun#,

705 (0.5)

706 T kuilun partaallahan yleensdhén otetaan aimo harppaus £eteenpéin£ .hh he he [snff.]

707 A [£niin] ai(hh)VAN
708  ha ha ha hah ha .hh[h niin mut(h) sit ku(h) .hhh si]in4(hh), (.) oli se(hh) h [.hhh la]utta joka
709 menee

710 T [£se on se hyvé (ratk(h)asu)h,] [C )]
711 A £ees taas et oothan #sé sen verran videopeleja k(h)attonu niinku [.hhh#] Pmariossa kato oli
712 T [C ]
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713 A sellasia lauttoja jotka meni [téilleen ni]in ja niitd hypattiin,
714 T [niin niin?]

715 T aiv[an,]

716 A [>et] se oli< rohkeeta,

717 (0.7)

718 A niissd oli rokat, (.) [mut]ta ehki se rokan sy mut £ne ehti h(h)ypéatakki,
719 T [mm,]

720 T #mm# mutta £>si(h) olit siis ottamassa<,

721 (0.5)

722 T askelta taakse péin,

723 (0.6)

724 A niin mé olin ottamassa askelta [taak]se pdin, (.) tai >siis sehén se ois ollu< niin helppoo,
725 T [mm,]

726 (0.6)

727 A siis niin tuhottoman helppoa #ty- ottaa se, (.) (menné) sinne taakse péin ja [ldht]ed palata takas#
728 T [mm,]

729 A #kaikkeen#,

730 (1.4)

731 T °aivan®,
732 A vanhaan,

Asiakas selittdd miksi terapeutin tulkinnallinen vuoro, jossa hdn ehdottaa asiakkaan luottavan
esimieheensd ottamalla sairaslomaa tdistd ei pidd paikkaansa (r. 693 ldhtien). Hin kuvaa kuinka hin
on kuilun partaalla palaamassa takas vanhaan. Terapeutin vuorosta (r. 706) kuilun partaaltahan
otetaan yleensd aimo harppaus eteenpdin seuraa huumori-/vélisekvenssi, jossa asiakas ja terapeutti
yhdistivit aimo harppauksen videopelejen pelaamiseen. Terapeutti tuottaa tulkinnallisen vuoronsa
riveilld 720-722 mutta sd olit siis ottamassa askelta taakse pdin. Taéméan vuoron jilkeen asiakas
jatkaa ennen huumorisekvenssid tapahtunutta kerrontaansa vanhaan kiyttdytymiseen palaamisesta.
Terapeutin tulkinnallinen vuoro ohjaa téssd esimerkissd vuorovaikutusta palauttaen keskustelua
terapiakeskustelun kannalta relevanttiin suuntaan. Terapeutin vuorossa on ndhtivissd terapeutin

institutionaalinen agenda vuorovaikutusta ohjaavana osapuolena.

6.2.3 Eri nikokulman nostaminen asiakkaan puheesta

Siind missd edellisessd luvussa kaisiteltiin tulkinnallisia vuoroja, jotka olivat ’samassa linjassa”
asiakkaan edeltdvédn puheen kanssa, tdssd luvussa tarkastelen tulkintapuhetta, joka nostaa asiakkaan
puheesta esiin jonkin eri ndkokulman. Néissd terapeutti asettuu tietylld tapaa vasten asiakkaan
kertomaa. Tarkastellaan seuraavaksi tdllaista esimerkkid. Esimerkki on jo aiemmista otteista tuttu

(ks. esimerkit 7 ja 11).
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Esimerkki 14 / Istunto A

54 T kun, (.) puhut niistd epdoleellisista asioista on tdmd, (.) .hhh (.) £ihmisiin luottaminenh£,
55 (0.4)

56 T .hhh,

57 (0.3)

58 A n[iin?

59T [nii >et se et< ihmisiin voi luottaa niin >jos alotetaan kuitenki< ssiita,
60 (0.7)

61 A #epioleellisesta asiasta#,

62T mm,

63 (1.0)

64 A joo? (.) okei?

65 (0.6)

66 T .hhh (.) niin,

67 (1.2)

68 T #onk-# (.) >onksiihen<, (.) nyt kuulunu jotakin téssa,
69 (0.6)

70 A Ymm,

71 (0.4)

72 T kuluneen viikon aikanah,

73 (0.3)

74 T snff,

75 (0.4)

76 T jotain uutta,

77 (3.8)

78 A e-e:i,

79 (2.6)

80 A eiku, () ei, (.) ei kun Tei, () ei,

81 (0.4)

82 A e,

83 (1.2)

84 A oikeestaan mitddn,

85 (2.8)

86 A #mmm#,

87 (3.3)

88 A °( )° Teisiis

89 (0.4)

90 A > kyl mi nyt oon ny< sité tietysti, (.) miettinyt, (.) et kannattaako vai eik6 kannata,
91 (0.5)

92T [mm,]

93 A [mut] tota en oo nyt vield, (.) [0ytinys mitdd syyt et miksiko se ei kannattas?
94 (1.6)

95 A luottaa ihmisiin?

96 (1.0)

97 T £siishhg,

98 (0.4)

99 T £ei vield mitiang,

100 (0.3)

101 A ei ole £VIELAh MITAANhh SYYTA miksi[ko eif]
102T [£.hhh Th .hhE
103 (0.4)

104 A £.hhh£

105 (0.4)

106 A [£he he hef]

107 T [£he he he£] £.hhh hh .hh£

108 T £muttaf

109 A £nii(hh)n£

110 T £niitdhdn on varmaan aikasemmin ollu niitd syita£,
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111 (0.8)

112 A £00:n niitd vaa(hh)[ ha ha, ] () 0o:n on on on on Tol:lu? (.) joo joo,
113 T [£.hhh£]

114 (0.3)

115 A joo,

116 T £nii mé aattelin et kai niinku(hh)£,

117  (0.6)

118 A he he he(hh)

119 (0.4)

120 A >mut siis niin[ku ] et katotko<, (.) mdi 14hin ihan puhtaalta poydalta,
121 T [mm,]

122 A [maé vaan raiv]asin ne kaikki raivasin kaikki ne poydat sieltd, (.) snff,
123 T [nii joo aivan],

Responssina terapeutin esittimdidn kysymykseen (1.68-76) onks siihen nyt kuulunu jotakin tdssd
kuluneen viikon aikana jotain uutta asiakas vastaa, ettei oo nyt vield loytdinyt mitddn syytd et
miksiko se ei kannattas luottaa ihmisiin (r.93-95). Terapeutin tulkinnallinen vuoro siis ei vield
mitddn tulee riveilld 97-99. Terapeutti tuottaa vuoronsa hymyillen ja katsoen asiakasta alta kulmain.
Terapeutin tulkinnalliseen vuoroon liittyy tietynlaista ironiaa: onhan asiakas edelld puhunut, ettei
ole 16ytanyt vield syitd olla luottamatta ihmisiin, vaikka ithmisiin luottaminen on tutkimani kahden
aineiston perusteella yksi terapiassa késittelyd vaativa olennainen teema. Téssd kohtaa terapeutin
huumoriin ja ironian sdvyyn puettu toimii “lieventdvdni” keinona hdnen asettuessaan vasten
asiakkaan kerrontaa; keskustelukumppanin puheen vastustaminen vaatii tietynlaista delikaattiutta,

jota huumori edesauttaa (ks. myds naurun erilaista tehtdvistd ladkérin vastaanotolla Haakana 2001).

Terapeutti kohtelee tulkinnallisella vuorollaan asiakkaan kerrontaa epijohdonmukaisena. Hin
tuottaakin rivilld 110 uuden, epavarmaksi muotoillun, tulkinnallisen vuoron (niitdhdn on varmaan
aikasemmin ollu niitd syitd). Tulkinnallisilla vuoroillaan terapeutti nostaa asiakkaan puheesta eri
ndkokulman: asiakas on edelld puhunut, ettei ole 16ytinyt syitd olla luottamatta ihmisiin. Terapeutti
pdinvastoin nostaa vuoroillaan merkitykselliseksi ihmisiin luottamisen vaikeuden ja siihen
liittyvistd syistd puhumisen. Asiakas alkaakin selittda riviltd 120 lahtien ldhteneensd ihan puhtaalta

povddltd ihmisiin luottamisen suhteen.

Asiakkaan puheesta eri ndkokulman nostamalla terapeutti voi osoittaa mitd hén pitdd asiakkaan
puheessa terapian kannalta relevanttina (ks. my0s Hak & DeBoer 1996). Tarkastellussa esimerkissé
asiakkaan puhe siitd, ettei hdn ole 10ytdnyt syytd miksi ei voisi luottaa ihmisiin, tulee terapeutin

tulkinnallisen vuoron kautta kohdelluksi terapian kannalta epdjohdonmukaisena.
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6.2.4 Selityksen tarjoaminen asiakkaan kiyttiytymiseen

Ymmairrystd osoittavien, vuorovaikutusta ohjaavien ja eri ndkokulman esiin nostavien
tulkinnallisten vuorojen lisdksi terapeutti voi tarjota selitystd asiakkaan kéayttdytymiseen.
Tyypillisesti terapeutti tuottaa tillaiset vuorot asiakkaan edeltdvin puheen perusteella ja laatii ne
kysymysmuotoon. Tulkinnallisten vuorojen laatiminen kysymysmuodon kautta epdvarmaksi antaa
asiakkaalle oikeuden varmistaa niiden paikkansa pitidvyys (ks. s. 40 — 41). Tarkastelen seuraavassa
esimerkkid, jossa terapeutti tarjoaa selitystd asiakkaan kdyttdytymiseen. Asiakas ja terapeutti ovat
edelld keskustelleet niistd syistd, miksi asiakas ei anna muiden varata ravintolaa, jos hdn on
menossa esim. ystdvien kanssa syomadn. Terapeutti ehdottaa riveilld 138-143, ettd jos joku toinen
tekee sen niin sillonhan sd annat vallan niinkun sille toiselle ottaa huomioon sun tarpees”. Taman

jédlkeen hin kysyy et onkse se riski sitten ettd se toinen ei niinku ymmdrrd kuitenkaan (r.146)

Esimerkki 15 / Istunto B

138 T menen toiseen asiaan pa[lataa]n tohon, (.) >mutta siis< .hhh jos joku toinen tekee sen,
139 A [mm?]

140 (0.7)

141 T niin sillonhan si annat,

142 (1.4)

143 T vallan >niinkun sille toiselle< ottaa huomioon sun tarpees

144 A mm joo?

145 (0.4)

146 T et onkse se se riski sitten #etté se toinen ei niinku ymmarra kuitenkaan#,
147 (0.4)

148 A #aa se#, (.) 0joo mm o,

149 (1.8)

150 T vaikka sé antaisit s- spesifit ohjeet ettd haluan sy6da,

151 A £haluan syoda, (.) thh sammakon reisid hh .hhh ja etanoita,£

152 (0.3)

153 A he heh hehh .hhh

154 T he heh

155 A £niin [siis£,]

156 T [gong]orzoola,

157 A niin, (.) o s[e ois ihan kiv]ao,

158 T [kastikkeessa,]

159 (0.8)

160 A £voi voi kun kuulostaa hyvalta£,
160 T £mm£,

161 A £mmhh .hhh£

162 T £se on vield edessé tAssaL,

163 (0.8)

164 T £niin£?

165 (0.7)

166 A £niin mut totaf£, (.) tota totah,

167 (2.9)

168 A @no niin, (.) mi en oo koskaan kylld itse asiassa ajatellu@,
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169 (1.0)

170 A of ), (.) tai niinku tdlta kantiltao,

171 (2.4)

172 T nii eli,

173 (0.5)

174 T tarkottaaks tuo jo sitten ettii se on automatisoitunut se,

175 A .hh siis sehin on automatisoitunut, (.) ta ja,

176 (1.6)

177 A ja ja,

178 (1.0)

179 A sitten #aa# varsinkin si- sillon jos, (.) jos, (.) >tuota niinkunn< #t44 toinen ihminen tietda#, (.) #et niinku minulla
180  on pienid fiksaumia timén ruokailun suhteen#?

181 (0.3)

182T mm?

183 A #tai sydomisen suhteen niin tota#,

184 (0.6)

185 A et silloin an- annetaan ehdottomasti etti, (.) et valitse, (.) .hh niin sieltd saa varmasti hyvéa ruokaa,
186 T joo,

187 A et sittenn, (.) tota,

188 (2.6)

189 A mutta muttahh jos antaisin toisen sen tehda niin,

190 (2.8)

191 A .hh mé en ftiedd £luottasinkohh ma toisiin ihmisiin niin #paljon#,

Huumorisekvenssin  (r. 153-164) jdlkeen asiakas arvioi terapeutin tulkintachdotusta
kayttaytymiselleen riveilld 166-170: md en oo koskaa kylld itse asiassa ajatellu (1.0) tai niinku tdltd
kantilta. Terapeutin tulkinnallinen vuoro on jotain mitd asiakas ei ole koskaan ajatellut. Asiakas
tekee puheessaan sekunnin tauon jilkeen (r. 169) itsekorjauksen ja lisda: tai niinku tdlta kantilta.
Huomattavan tauon jilkeen (r. 171) terapeutti tuottaa tulkinnallisen vuoronsa, joka perustuu
asiakkaan edeltdvdin vastaukseen niin eli tarkottaaks tuo jo sitten ettd se on automatisoitunut se.
Téssd terapeutti tuottaa asiakkaan vastauksen perusteella pdidtelmin/selitysvaihtoehdon tdméan
kdyttdytymisestd. Verrattuna valtaosaan aiemmin tarkastelluista esimerkeistd, tdssd esimerkissa
terapeutti tuo keskusteluun uuden ilmeneméttdmén elementin asiakkaan kéayttdytymisestd. Asiakas
el ole aiemmin ajatellut asiaa siltd kantilta, ettd jos joku toinen varaisi ravintolan, siihen liittyisi
riski, ettei tdmé toinen ymmartdisi hidntd. Terapeutti ehdottaa timén vastauksen perusteella, ettd

tdssd olisi kyse automatisoituneesta kayttaytymista.
Tarkastelen tulkinnallista vuoroa, jossa terapeutti ehdottaa selitystd asiakkaan kdyttaytymiselle vield

toisen esimerkin kautta. Téssd asiakas tuo esimerkin siitd kuinka ihmisiin luottaminen ndkyy

kéytannon arjessa.
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Esimerkki 16 / Istunto A

323 A et- [ettd, (.) me kes]kustellaan, (.) siis keskustelimme téndénn, (.) #aa# vesi-

324 T [£.hhh hi hihh£]

325 (0.7)

326 A #060# siis nuitten koskien muuttamisesta .hhh (.) niinkun, (.) sdhkd-,

327 (0.5)

328 A en[ergia]ksi miten se tapahtuu kautta pla-, (.) pitdskd niin tehda ja, (.) [etset]etraa
329T [mm?] [mm?]

330 A .hhh (.) niin kauan kun keskustelimme tasolla,

331 (1.2)

332 A .hhh tdma,

333 (0.3)

334 A jasiis yr- #mm# niinkun kaikkeni tein et keskustelu pysyy télld tasolla .hh etten tuo sinne
335 yhtdin ylimaarasta kiilaa,

336 T mhm?

337 A enki yhtddn mitdén muuta,

338 (0.4)

339 A mut sit kun mulla loppu niinkun,

340 (0.4)

341 A #aaf# tietotaito

342 (0.4)

343 A kes[kust]ellla télla tasolla, (.) vaan mai siirryin takas sille omalle [tasol]leni .hhh (.) jonka jil-
344  joka tarkotti taas sité ettd,

345T [mm?] [mm?]

346 (0.3)

347 A et niinkun#nnn# .hhh se ei #enda#,

348 (0.5)

349 A me ei endd kohdattu,

350 (0.4)

351 A [silla Jsamaisella,

352 T [mm?]

353 T joo,

354 (0.4)

355 A asteella, (.) #ja# se ettd sillon to-toisen .hhh luottamus havida siitd ettd, (.) se ei endd ymmarra
356 minua enkd min- ja hén, (.) jostain syystd my0s menettdd sen mun luottamuksensa siihen etti
357 mind en myOskdan [ymma]rrd hintd enda,

358 T [mhm,]

359 (3.8)

360 T mut sitten se,

361 (0.8)

362 T se niinku, (.) se luottamuksen,

363 (1.8)

364 T siis sithen suuntaan,

365 (0.8)

366 T niin onkse sitten jotain et si niinku paistit tilla tavalla nii ihmiset lihemmiis,
367 (2.0)

368 A .hhh #666# mhhh

369 T vai mité se tarkottaa,

370 A mité se tarkottaa,

371 (0.6)

372 A aaa siis,

373 (0.5)

374 A kylhdn mai paistin [heid]at tottakai ma padstin heidét ldhemmas ku,

375 T [mm?]

376 (1.0)

377 A krhmm méai meen heidén pariinsa

378 T £.hhh hhh£

379 A siis [t-, () T£oikeesti ld naura multta siis .hhh, (.) tdd [kuulostaa s]iltd ettd hm- min yl-
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380T [£s4 laskeudut , (.) Tjoo Tjoo£] [£.hhh hhh£]

381 A >itse< @Tylijumala tulen tilti ja armahdan ja annan palan itsestéini ja-@),
382 T £ainakin jos sen haluaa tulkita niin£,

383 A niin mutta kun se kuulostaa siltd ja maa-

Asiakas kertoo arjen esimerkin kautta (r. 323-357) siitd, kuinka keskustelun tason muuttuminen
asiakkaan tietotaidon loppuessa sai aikaan sen, ettd hin palas takas sinne omalle tasolleni. Téta
kautta hén ei endd kohdannut keskustelukumppania silld samaisella asteella. Télloin toisen ihmisen
luottamus hdneen hdvidd siitd ettd se ei endd ymmdrrd minua ja samalla my0s toinen menettdd
minun luottamuksen siihen, etten mind ymmdrrd hdntd endd (r. 355-357). Vaikka asiakas toteaa
vuoronsa lopulla, ettei toinen ymmdrrd héntd eikd hidn ymmdrrd tatd toista, tarttuu terapeutti
asiakkaan puheeseen luottamuksen hdavidmisestd. Rivin 358 pitkén tauon jélkeen terapeutti alustaa
tulkinnallista vuoroaan riveilld 360-364: mut sitten se, se niinku se luottamuksen (1.8) siis siihen
suuntaan. Témén jilkeen terapeutti tuottaa tulkinnallisen vuoronsa niin onkse sitten jotain et sd
pddstdt niinku tdlld tavalla ndd ihmiset ldhemmdks. Tdssd terapeutti nostaa ensinnékin asiakkaan
edeltdvdstd vuorosta esiin /dheisyyden teeman ymmdrryksen katoamisen sijaan. Terapeutti tuottaa
tulkintachdotuksen asiakkaan kayttdytymisestd: Asiakkaan edeltdvin kéyttdytymiskuvauksen

perusteella terapeutti ehdottaa ettd asiakas padstida kdyttadytymiselldén ihmiset ldhemmds.

Siirryn seuraavaksi viimeiseen lukuun, jossa tarkastelen tulkinnallisten vuorojen interventioon

alustavaa tehtidvaa.

6.2.5 Tulkinnallinen vuoro alustamassa konfrontaatioon

Tamin viimeisen analyysiluvun tarkastelun kohteena on tulkinnallinen vuoro, jolla terapeutti
alustaa terapeuttista konfrontaatiota. Télld toiminnolla terapeutti ja asiakas pddsevit kisittelemain
jotain, joka on asiakkaan terapiassa kasitellyistd aiheista ilmeisen merkityksellinen. Molemmassa
nauhoitteessa asiakas ja terapeutti keskustelevat asiakkaan vaikeudesta luottaa ihmisiin sekd sithen
liittyvastd kontrollikdyttdytymisestd. Esimerkissd terapeutin konfrontaation myo6td keskustelu
kohdentuu asiakkaan kontrollin tarpeeseen. Esimerkki on ollut esilld aiemmin sekd tulkinnallisten
vuorojen muotoiluun liittyen ettd tulkinnallisten vuorojen viittauskohteita analysoidessani (ks.
esimerkit 4 ja 10). Asiakas ja terapeutti ovat edellisessd istunnossa tavanneet ravintolassa.
Terapeutti on jddnyt miettimddn kaydyn keskustelun ja asiakkaan jilkikédteen ldhettdmin

tekstiviestin jdlkeen asiakkaan kontrollikdyttaytymista.
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Esimerkki 17 / Istunto B

158 T mutta niin siis see sitd mi jdin miettimiin sitd >tosiaan ettd,

159 (0.8)

160 T et mika,

161 (0.6)

162 T okei, (.) varmaan on siis, (.) kontrolli,

163 (0.3)

164 T kontrollista kysymys,

165 (0.6)

166 T kun et anna muiden, (.) varata, (.) ravintolaa ja,

167 (1.0)

168 T niin piin pois,

169 (0.4)

170 A joo [joo]?

171 T [jos] jos olet siis itse menossa mukaan,

172 A eh he he he,

173 T niin,

174 A .hhh £joohh (.) joo?

175 T £ .hh niinh miké sen funktio on£, € konfrontaatio

176 (0.3)

177 T siis on, (.) se on helppo vastata ettd, (.) halu kontrolloida mutta miks,

178 (0.4)

179 A siis nii itse asiassa, (.) tota useimmiten kyse on siitd etti jos >jos ja kun< olen menossa jonkun kanssa sydméén
180 niin,

181 (0.8)

182 A kdymme keskustelua siitd et mihin olemme menossa?

183 (0.3)

184 T mm?

185 A mutta ku jossain vaiheessa keskustelua #66# tulee ilmi se ettd toi- toinen osapuoli ei #ee#- niinku oikeesti nyt
186 tiedd yhtddn mitddn et minne hén haluaisi [.hhh ](.) ja sitten #niinkunn# itse, (.) sitten totean et okei et niinku
187T [mm)]

188 A kysyn et okei haluat syddd tdmaénkaltaista ruokaa ja sitten otan selvdd ettd mistéd saa sellaista .hhh mita, (.)
189 molemmat pystyy syomédn,

190 T mm?

191 A .hh ja hoidan sen homman sit, (.) taas ( ) se varmaan myds johtuu timmdsestd .hh (.) niin sanotusta
192 # kulinaristisesta#, (.) ndkokulmasta kans et,

193 (1.0)

194 A kun kerta menee ulos sydméaén niin sit sieltd pitdd my0s saada jotain hyvaa, () syotdvaa,

Terapeutin tulkinnallinen vuoro tulee vuorovaikutuksessa mielenkiintoiseen paikkaan. Hian lausuu
rivilld 158 viitaten edelliseen tapaamiseen mut niin siis se sitd md jdin miettimddn sitd tosiaan ettd.
Puheessa seuraa tauko (r. 158), jonka jdlkeen terapeutti ilmeisesti aikoo kysyé asiakkaalta jotain: et
mikd. Terapeutti ei esitdkdin kysymystd vaan korjaa puhettaan tuottaen pienen tauon (0.6s) jélkeen
tulkinnallisen vuoronsa (1.162-166) okei varmaan on siis kontrollista kysymys kun et anna muiden
varata ravintolaa ja niin pdin pois. Sekd kesken jadnyt kysymyslause ettd timén jdlkeen tuotettu
tulkinnallinen vuoro viittaavat siihen, ettd terapeutti jatkaa vield puhettaan. Myds asiakkaan
nousevaan intonaatioon paattyvd hyviksyva vastaus joo, joo (r. 170) tulkinnallisen vuoron jilkeen

merkkaa sitd, ettd hidn on asettunut kuulijan asemaan ja antaa terapeutille tilaa jatkaa puhettaan.
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Rivilla 175 terapeutti esittdd kysymyksen niin mikd sen funktio on. Tdmin kysymyksen myota,
jonka olen kisitteellistinyt konfrontaatioksi, keskustelijoilla on mahdollisuus péaistd kiinni

kontrollikdyttdytymiseen.

Ilman tulkinnallista vuoroaan terapeutti olisi voinut esimerkiksi kysyé asiakkaalta suoraan, tavalla
kuten: ”miksi et anna muiden varata ravintolaa” tai “miké funktio on silld ettet anna muiden varata
ravintolaa”. Verrattuna suoraan kysymykseen tédssd tulkinnallisen vuoron etuna on, ettd se ikdin
kuin antaa asiakkaalle tdmén sanansa tai kokemuksensa takaisin (ks. myds Antaki 2005, 641).
Tulkinnallisen vuoronsa kautta terapeutilla on mahdollisuus fokusoida keskustelua tehokkaasti
haluamaansa suuntaan. Hidn ehdottaa ettd asiakkaan kéyttdytymisessd on varmaan kontrollista
kysymys. Tulkinnallisen vuoron kautta terapeutti mahdollistaa keskustelun siirtymisen kohti terapian

kannalta ilmeisen merkityksellistd aihetta.
Olen padssyt analyysissani vaiheeseen, jossa olen vastannut aineistoesimerkkien valossa alussa

esittdmédni tutkimuskysymykseen. Seuraavaksi on aika koota yhteen tutkimuksen keskeinen siséltd

ja anti.
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7. Yhteenveto ja pohdintaa

Olen téssa tutkielmassa tarkastellut terapeutin tulkintapuhetta kognitiivisessa
kéyttdytymisterapiassa. Asetin alussa tutkimalleni aineistolle kysymyksen: millaisina
toimintakdytinteind terapeutin tulkinta ilmenee kognitiivisessa kdyttdytymisterapiassa ja mitd
tarkoitusta terapeutin tulkinnalliset vuorot palvelevat psykoterapiavuorovaikutuksessa. Tiivistin

ensin tutkielmani keskeiset 16ydokset.

Analyysin luvuista ensimmadisend tarkastelin niitd toimintakdytinteitd, joilla terapeutti tuottaa
tulkintapuhetta. Analysoin aluksi tulkinnallisiin vuoroihin liittyvdd kielellistd muotoilua.
Tulkinnallisia vuorojen tyypilliset aloittava partikkelit ovat aineistossa paittelyd merkkaavat eli,
elikkd, siis, niin eli/elikkd, elikkd siis jne. (luku 6.1.1.1). Toinen kielelliseen muotoiluun liittyva
tyypillinen piirre tulkinnallisissa vuoroissa on se, ettd ne laaditaan epadvarmoiksi kysymysmuodon tai
ehdollisuutta ilmentdvien sanavalintojen kautta (luku 6.1.1.2). Yksi tulkinnallisten vuorojen
ominainen piirre on myds se, ettd ne kadantdvit puhetta uuteen muotoon. (luku 6.1.1.3). Télla
toiminnolla terapeutti voi muun muassa osoittaa, mitd hén pitdd asiakkaan kertomassa olennaisena
sekd millaista puhetta keskustelussa on relevanttia tuottaa. Tulkinnallisten vuorojen viimeisessi
tulkintakdytdnteitd analysoivassa luvussa (luku 6.1.2 alalukuineen) osoitin, mitkd ovat
tulkinnallisten vuorojen tyypilliset viittauskohteet ja sijainnit keskustelussa. Analyysi osoittaa
kuinka terapeutin tulkinnalliset vuorot varioivat ajallisesti. Terapeutti voi viitata vuorollaan
asiakkaan juuri edeltdviidn puheeseen. Toinen viittausvaihtoehto on asiakkaan puhe meneillddn
olevassa terapiaistunnossa. Kolmas tulkinnallisen vuoron viittauskohde on asiakkaan puhe ja
kayttiytyminen aiemmissa tapaamissa. Kahden ensimmdisen viittausvaihtoehdon suhteen
tulkinnalliset vuorot asettuvat vuorovaikutusta tarkasteltaessa yleensd kolmanteen positioon, jossa
etujdsenend on joko terapeutin aiempi tulkinnallinen vuoro tai hdnen esittdminsd kysymys ja

jélkijdsenend asiakkaan vastaus esitettyyn kysymykseen tai tulkintachdotukseen.

Mielenkiintoni  terapiavuorovaikutuksen laajempaan tarkasteluun sai  minut tarttumaan
kysymykseen tulkinnallisten = vuorojen funktioista terapiavuorovaikutuksessa.  Toisessa
analyysiluvussa (luku 6.2) vastasin tutkimuskysymykseni toiseen osaan: millaista tarkoitusta
tulkinnalliset vuorot palvelevat terapiavuorovaikutuksessa. Aloitin analysoimalla ymmarrystd
osoittavia tulkinnallisia vuoroja, joilla terapeutti osoittaa ymmaérrystd asiakkaan puheesta (luku

6.2.1). Ymmdrrystd osoittavat vuorot mahdollistavat keskustelussa yhteisen ymmaérryksen
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syntymisen; keskustelun osapuolet kdsittavit, ettd puhutaan samasta asiasta. Toista analysoimaani
tulkinnallisten vuorojen funktiota nimitin vuorovaikutusta ohjaavaksi (luku 6.2.2). Témin
toiminnon kautta terapeutilla on mm. mahdollisuus pitdd “vuorovaikutuksen lankoja” késissdin,
kuljettaa keskustelua haluamaansa suuntaan. Niissd vuoroissa terapeutin institutionaalinen agenda
vuorovaikutusta ohjaavana toimijana nousee esiin. Joillakin tulkinnallisilla vuoroillaan terapeutti
nostaa asiakkaan puheesta eri ndkokulman esiin (luku 6.2.3). Témédn toiminto palvelee
vuorovaikutuksessa ainakin sitd, etti terapeutti voi osoittaa, mitd osaa asiakkaan puheessa héin
kohtelee terapiakontekstissa huomioitavan arvoisena ja mihin suuntaan asiakas voisi ldhted
puhettaan jatkamaan. Esittdessddn asiakkaan puheesta pditelman (luku 6.2.4), terapeutti tuo
keskusteluun uuden aiemmin ilmenemittomén elementin asiakkaan kéyttdytymisestd. Viimeisessd
tulkinnallisten vuorojen funktioita késittelevdssd luvussa (luku 6.2.5) havainnollistin kuinka
tulkinnallinen vuoro voi alustaa terapian kannalta merkitykselliseen konfrontaatioon, joka
kisitellyssd esimerkissd (esimerkki 17) oli terapeutin kysymys. Esimerkissd terapeutti ja asiakas

padsivat kidsittelemain terapian kannalta merkityksellistd aihetta, asiakkaan kontrollikdyttaytymista.

Vaikka kaksi nauhoitetta tuntui tutkielmani kirjoittamista aloittaessani véhiiseltd, havaitsin varsin
pian voivani niiden kautta vastata tutkimuskysymykseeni. Kuinka néditd vastauksia voidaan
suhteuttaa tutkimaani terapiamuotoon, kognitiiviseen kéyttdytymisterapiaan? Terapeutin tapa
tuottaa tulkinnalliset vuorot epdvarmaan muotoon (kysymysmuodoin ja ehdollisuutta ilmaisevin
sanavalinnoin) kulkee linjassa terapialle ominaisen tasaveroisen terapiasuhteen kanssa, jossa
molemmat osapuolet ndhdddn omanlaisinaan asiantuntijoitaan; terapeutti psykiatristen ongelmien
hoitoon liittyen, asiakas omien ongelmiensa asiantuntijana (ks. s 15). Tétd vasten tarkasteltuna
terapeutin sanavalinnat hidnen muotoillessaan tulkinnallisia vuoroja ovat ymmdrrettdvid; héin
rakentaa tavallaan muotoilla vuoronsa asiakkaan kokemustensa lopulliseksi asiantuntijaksi. Luvussa
6.1.2 osoitin terapeutin tulkinnallisten vuorojen tyypilliset viittauskohteet ja sijainnit keskustelussa.
Esimerkit osoittavat vuorojen varioivan ajallisesti. Terapeutti voi viitata keskusteluun kyseisessa
terapiaistunnossa (joko juuri edeltivddn tai meneillddn olevassa istunnossa aiemmin tuottamaan
puheeseen) tai kdyttdd vuoron “rakennusaineena” aiempia tapaamisia. Analysoiduissa esimerkeissd
vuorot viittasivat joko meneilldén olevaan istuntoon tai edelliseen tapaamiseen. Kognitiivisessa
kéyttdytymisterapiassa perusorientaatio on asiakkaan timénhetkisessa tilanteessa ja tulevaisuudessa.
Menneisyyden tapahtumien késittely terapiassa on mahdollista, mikéli se koetaan relevantiksi
asiakkaan hyvinvoinnin lisddmisen kannalta. (Lehtonen & Lappalainen 2005, 5.) Aineistossa
terapeutin tulkinnalliset vuorot operoivat keskustelussa “tdssd ja nyt”; aineistosta ei ollut

havaittavissa tulkinnallisia vuoroja, jotka olisivat viitanneet asiakkaan menneisyyteen (esim.
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varhaisemmat merkittdvét ihmissuhteet ja niiden vaikutus asiakkaan psyykkiseen hyvinvointiin ja
taman hetkiseen kayttdytymiseen). Tdssdkin mielessd aineisto ja teoria “kulkevat kdsi kddessd”.
Téytyy kuitenkin muistaa ettéd tutkielman aineisto kisittdd saman terapeutin ja asiakkaan 1,5 vuotta
kestidneen terapiasuhteen kaksi videonauhoitettua istuntoa. Aineiston raottaakin hyvin pienen osan
KKT:ssa tapahtuvasta toiminnasta. Tdméa patee myds tulkinnallisiin vuoroihin liittyvain toimintaan.
Olisikin mielenkiintoista tutkia kyseistd terapiamuotoa suuremmalla aineistolla ja myods eri
vaiheissa olevia terapiasuhteita. Tdmdn myotd saataisiin tietoa esimerkiksi siitd, eroavatko
tulkinnalliset vuorot toisistaan eri vaiheissa olevissa terapiasuhteissa ja voiko tulkinnallisten
vuorojen havaita toimittavan muita tehtdvid vuorovaikutuksen rakentumisessa kuin mitd
tutkimastani aineistosta havaitsin. Lisdksi aineistot eri terapeuttien vastaanotoilta sallisivat
laajemman  késityksen muodostamisen tulkinnallisiin =~ vuoroihin liittyvistd kéytanteista.
Tutkimukseni luo valokeilan vain pieneen osaan terapeutin tulkintapuheen kéytinteistd ja

funktioista. Vield jai paljon valokeilan ulkopuolelle ja jatkotutkimuksen selvitettavéksi.

Entd mikd on tutkielmani anti keskustelunanalyyttiselle psykoterapiatutkimukselle? Psykoterapiaa
on tutkittu keskustelunanalyysissa niin véhin, ettd jokainen uusi tutkimus tuo varmasti aina jotain
uuttaa tutkimuskenttdan. Oma tutkielmani edustaa keskustelunanalyyttisessa
psykoterapiatutkimuksessa valtavirtaa siind mielessd, ettd tutkimuskentdsséd terapeutin tulkintapuhe
on ollut tutkimusaiheena tutkituin. En liene siis ainoa, joka pitdd tulkintapuhetta merkityksellisend
terapian kannalta. Tutkimani terapiamuoto, kognitiivinen kédyttdytymisterapia on ollut
kartoittamastani aiemmasta tutkimuksesta ainoastaan Charles Antakin (2005, 2008) aineiston
terapiamuotona, mikd tuo tutkimukseen oman “tuoreutensa”. Tutkimuskysymys ei toista aiempaa,
vaikkakaan (ja luonnollisestikaan) en voinut olla tekemittd vastaavanlaisia havaintoja kuin mité
edellisissd tutkimuksissa on tuotettu. Muun muassa Sanna Vehvildinen (2003) on tutkimuksessaan
havainnut samoja tulkintavuoroja aloittavia partikkeleja, joita itse 10ysin aineistostani. Tony Hak ja
Fidgje DeBoer (1996) kirjoittavat protoprofessionaalistumisen teemasta, josta myos itse kirjoitin
terapeutin asiakkaan puheen uudelleen muotoilua analysoidessani. Néissd kohden tutkielmani
keskustelee samassa linjassa edeltivdn tutkimuksen kanssa. Aiempi keskustelunanalyyttinen
psykoterapiatutkimus on tarttunut tulkintapuheen teemaan formulaation késitteen kautta. Charles
Antaki pitddkin formulaatioiden tutkimista “kuningastiend” psykoterapian kdytinteitd tutkittacssa
(Antaki 2005, 629 - 630). Vaikka joissakin kohden analyysia kirjoitan formulaatioista, en
tutkimuksessani keskittynyt ainoastaan formulaation kisitteen ympiérille. Olen pédatynyt kayttdméaén
tutkielmassani terapeutin tulkinnallisen vuoron Késitettd. Pyrin télld késitteelliselld ratkaisulla

sithen, ettei aiempi tutkimus ohjaisi minua aineiston analyysissa liitkaa. Koen my®ds, ettd olen tdimén
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my6td  péddssyt  kirjoittamaan niin  ldheltd” aineistoa kuin  mahdollista.  Valitsin
tutkimuskysymykseni ldhtokohtaisesti tulkintapuheeseen kohdistuvasta mielenkiinnostani. Olen
kiitollinen siité, ettd aineisto antoi minulle mahdollisuuden tutkia titd minua pitkddn kiinnostanutta
teemaa. Aineistoa ja my0s aiempaa tutkimusta lukiessani mielenkiintoni herdsi muutamaan muuhun
jatkotutkimusta innoittavaan aiheeseen keskustelunanalyyttisen psykoterapiatutkimuksen kentdssa.
Alustavasti aikomukseni oli terapeutin toiminnan liséksi kiinnittdd huomiota intensiivisesti my0s
asiakkaan vuoroihin. Huomasin, etten tdtd voinut tehdi, koska tutkimus olisi laajentunut yhtd pro-
gradu-tutkielmaa ajatellen turhan paljon. Jatkossa olisi huomionarvoista kiinnittdd laajemmin
huomiota my0s asiakkaan toimintaan terapiavuorovaikutuksessa. = Vaikka tdtd on
keskustelunanalyysissa tutkittukin (ks. esim. Perdkyld 2004a, 2005), on keskustelunanalyyttinen
psykoterapiatutkimus keskittynyt keskeisemmin terapeutin toimintaan. Jatkotutkimus aiheesta olisi
varmasti hedelméllisti my0s ammatinharjoittajille siind missd heiddn oman toimintansa
tutkiminenkin. Aineistoni sisdlsi my0s runsaasti huumoripuhetta. Vaikka terapiassa kisiteltdvét
teemat ovat luonteeltaan “mollivoittoisia”, ei timé tarkoita sité, etteikd tapaamisissa olisi sijaa myos
naurulle. Sen tutkiminen, mitd huumorilla “tehddin” terapiassa olisi myds mielenkiintoista ja
valottaisi aiheesta uuden puolen. Aiemmasta lukemastani tutkimuksesta Richard Buttny (2001) on

ainoa, joka on tutkinut huumoripuheetta terapiavuorovaikutuksessa.

Se, ettd keskustelunanalyyttinen psykoterapiatutkimus on intensiivisimmin keskittynyt tutkimaan
tulkintapuheen teemaa, ei liene sattumaa. Oma mielenkiintoni tulkintapuheeseen nousi jo kauan
ennen kuin olin lukenut ainuttakaan tutkimuskentdn tutkimusta saati saanut aineistoani kisiini.
Teemassa on jotain, jota pidin ldhtokohtaisesti minkd tahansa perinteisen psykoterapian suunnan
kannalta olennaisena. Olen tdssd tutkielmassa osoittanut tulkinnallisten vuorojen ominaisuuksia
kognitiivisessa kdyttdytymisterapiassa. Toivon mukaan tutkielmani avaa uusia nidkokulmia sekd
tutkimastani terapiasuunnasta ja psykoterapiasta yleisestikin kiinnostuneille ettd ”lapsen kengissidin

kulkevalle” keskustelunanalyyttiselle psykoterapiatutkimukselle.

65



8. Lihteet

Antaki C., Barnes R., Leudar I., (2005) Diagnostic formulations in psychotherapy. Discourse
Studies 7(6), 627 — 647.

Antaki C. (2007) Mental-health practioners use of idiomatic expressions in summarizing clients’

accounts. Journal of pragmatics 39, 527 — 541.

Antaki C. (2008) Formulations in Psychotherapy. Teoksessa Perdkyld, A., Antaki, C., Vehvildinen
S., Leudar, I., (toim.) Conversation analysis and psychotherapy. Cambridge University Press,

Cambridge, 49 — 77.

Antony, M.M, Roemer, L. (2005) Behavior therapy. Teoksessa Gurman, A.S., Messer, S.B (toim.)
Essential psychotherapies — Theory and practice. The Guilford press, New York, 182 —223.

Bercelli F., Federico R., Maurizio V. (2008) Clients' responses to therapists' re-interpretations.
Teoksessa Perdkyld, A., Antaki, C., Vehvildinen S., Leudar, 1., (toim.) Conversation analysis and

psychotherapy. Cambridge University Press, Cambridge, 77 — 108.

Bond, F. (toim.) (2002) Handbook of brief cognitive behavior therapy. John Wiley and sons, New

Jersey.

Buttny R., (1996) Clients' and therapist's joint construction of the clients' problems. Research on

Language and Social Interaction 29(2), 125 — 153.

Buttny R., (2001) Therapeutic humor in retelling the client's tellings. Text 21(3), 303-326.

Curwen, B., Palmer,S., Ruddel, P. (2000) Brief cognitive behavior therapy. Sage publications Itd,

Lontoo

Davis, Kathy (1986) The process of problem (re)formulation in psychotherapy. Sociology of Health
and Illness 8, 44 — 74.

66



Dobson K.S. (toim.) (2001) Handbook of cognitive behavioral therapies. The Guilford Press, New
York.

Dobson K.S, Dozois D.J.A (2001) Historical and philosophical bases of the cognitive-behavioral
therapies. Teoksessa Dobson K.S. (toim) Handbook of cognitive behavioral therapies. The Guilford
Press, New York, 3 —37.

Drew P., Hertiage J., (toim.) (1992) Talk at work. Interaction in institutional settings. Cambridge

University Press, Cambridge.

Drew P. (1992) Analysing talk at work: An introduction. Teoksessa Drew P., Hertiage J., (toim.).

Talk at work. Interaction in institutional settings. Cambridge University Press, Cambridge, 3 — 65.

Duodecim (2007) Konsensuslausuma — Psykoterapia. Duodecim 123(1), 112 — 120.

Eels, T.D (toim.) (2007) Handbook of psychotherapy case formulation. The Guilford Press, New
York.

Ehrling, L-M. (2006) Psykoterapian vaikutusten arvioiminen — Keskustelunanalyyttinen tutkimus

arviointihaastattelujen kiytanteistd. Yliopistopaino, Helsinki.

Goethe, J. W. (1999 [1951]) Mietelmid. Suomentanut V. Arti. Werner Sodersrtom oy, Porvoo.

Gurman, A.S., Messer, S.B (toim.) (2005) Essential psychotherapies — Theory and practice. The
Guilford press, New York.

Gurman, A.S, Messer, S.B (2005) Contemporary issues in the theory and practice of psychotherapy.
Teoksessa Gurman, A.S., Messer, S.B (toim.) Essential psychotherapies — Theory and practice. The
Guilford press, New York, 1 —23.

Haakana, M., (2001) L&ékari, potilas ja nauru. Teoksessa Sorjonen, M-L., Perdkyld, A., Eskola, K.

(toim.) Keskustelua 14dékérin vastaanotolla. Vastapaino, Tampere, 135 — 160.

Hak, T. & de Boer, F. (1996) Formulations in first encounters. Journal of Pragmatics 25, 83 — 99.

67



Hakanen, A. (2008) Kognitiivisen psykoterapian luonne ja kehityshistoria. Teoksessa Kdhkonen, S.,
Karila, I., Holmberg, N. (toim.) Kognitiivinen psykoterapia. Duodecin, Helsinki, 14 — 38.

Hakulinen, A. (1997a) Johdanto. Teoksessa Tainio, Liisa (toim.) Keskustelunanalyysin perusteet.

Vastapaino, Tampere, 13 — 17.

Hakulinen, A. (1997b) Vuorottelujdsennys. Teoksessa Tainio, Liisa (toim.) Keskustelunanalyysin

perusteet. Vastapaino, Tampere, 32 — 55.

Halonen, M. (2001) Terapeutti eldiménkerran tulkitsijana myllyhoidon ryhméterapiassa. Teoksessa
Ruusuvuori J.,, Haakana M., Raevaara L. (toim.) Institutionaalinen vuorovaikutus -

keskustelunanalyyttisia tutkimuksia. Suomalaisen kirjallisuuden seura, Helsinki, 62 — 81.

Hayes, S.C., Follette, V.M., Linehan, M.M. (toim.) (2004) Mindfulness and acceptance —
Expanding the cognitive behavioral tradition. The Guilford Press, New York.

Hayes, S.C. (2004) Acceptance and commitment therapy and the new behavior therapies:
Mindfulness, acceptance and relationship. Teoksessa Hayes, S.C., Follette, V.M., Linehan, M.M.
(toim.) Mindfulness and acceptance — Expanding the cognitive behavioral tradition. The Guilford

Press, New York, 1 —29.

Hazlett-Stevens, H., Graske, M., (2002) Brief cognitive-behavioral therapy: Definition and
scientific foundations. Teoksessa Bond, F. (toim.) Handbook of brief cognitive behavior therapy.

John Wiley and sons, New Jersey, 15 — 34.

Helkama, K., Myllyniemi, R., Liebkind, K. (2001) Johdatus sosiaalipsykologiaan. Edita, Helsinki.

Heritage, J., Watson, D. (1979) Formulations as conversational objects. Teoksessa G. Psathas
(toim.) Everyday Language: Studies on Ethnomethodology. Irvington Publishers, New York, 123 —
162.

Heritage, J. & Watson, D. (1980) Aspects of the properties of formulations in natural conversations:

some instances analyzed. Semiotica 30, 245-262.

68



Heritage J. (1996) Harold Garfinkel ja etnometodologia. Suomentanut: Ilkka Arminen, Outi

Paloposki, Anssi Perdkyld, Sanna Vehvildinen, Soile Veijola. Gaudeamus, Helsinki.

Heritage J. & Raymond G. (2005) The terms of agreement: Indexing epistemic authority and
subordination in talk-in-interaction. Social psychology quarterly 68(1), 15-38.

Hutchby, 1. & Wooffitt, R. (1998): Conversation Analysis: Principles, Practices and Application.

Cambridge: Polity Press in association with Blackwells.
Ingmar, R., Siegle, G. (2001) Cognition and clinical science: From revolution to evolution.
Teoksessa Dobson K.S. (toim) Handbook of cognitive behavioral therapies. The Guilford Press,

New York, 111-137.

Karila, I., Holmberg, N. (2008) Kisitteellistiminen ja keskeiset tydtavat. Teoksessa Kéhkonen, S.,
Karila, I., Holmberg, N. (toim.) Kognitiivinen psykoterapia. Duodecin, Helsinki, 50 - 70.

Kurri, K & Wahstrom, J. (2005) Placement of responsibility and moral reasoning in couple therapy.

Journal of Family Therapy. 27, 352-369.

Kurri, K & Wahstrom, J. (2007) Reformulations of agentless talk in psychotherapy. Text & Talk
27(3), 315-338.

Kéhkonen, S., Karila, 1., Holmberg, N. (toim.) (2008) Kognitiivinen psykoterapia. Duodecin,
Helsinki.

Ledley, D.B, Marx, B.P, Heimberg R.G (2005) Making cognitive-behavioral therapy work: Clinical

process for new practitioners. The Guilford Press, New York.

Lehtonen, T., Lappalainen, R. (2005) Kognitiivisen kéyttdytymisterapian perusmenetelmii.

Tampereen yliopistopaino Oy, Tampere.

Lonngvist, Jouko (toim.) (2007) Psykiatria. Duodecim, Helsinki.

69



Nezu, A.M, Nezu, A.M., Cos, T.A (2007) Case formulation for the behavioral and cognitive
therapies — A problem-solving perspective. Teoksessa Eels, T.D (toim.) (2007) Handbook of
psychotherapy case formulation. The Guilford Press, New York, 349 — 378.

Persons, J.B. (1989) Cognitive therapy in practice: a case formulation approach. W.W Norton & co,
New York.

Persons, J.B, Davidson, J. (2001) Cognitive-behavioral case formulation. Teoksessa Dobson, K.S.

(toim.) Handbook of cognitive behavioral therapies. The Guilford Press, New York, 86-110.

Persons, J.B., Tompkins, M.A (2007) Cognitive-behavioral case formulation. Teoksessa Eels, T.D
(toim.) (2007) Handbook of psychotherapy case formulation. The Guilford Press, New York, 290 -
316.

Perdkyld, A. (2004a) Potilaan rooli psykoanalyysissd ja yleislddkdrin vastaanotolla. Teoksessa
Alapuro, R. & Arminen, L. (toim.) Vertailevan tutkimuksen ulottuvuuksia. WSOY, Helsinki, 245-
258.

Perdkyld A. (2004b) Making links in psychoanalytic interpretations - a conversation analytical
perspective. Psychotherapy Research 14(3), 289-307.

Perdkyld A. (2005) patients' responses to interpretations - a dialogue between conversational

analysis and psychoanalytic theory. Communication & Medicine 2(2), 163—176.
Perdkyld, A., Antaki, C., Vehvildinen S., Leudar, 1., (2008) Analysing Psychotherapy in Practice.
Teoksessa Perdkyld, A., Antaki, C., Vehvildinen S., Leudar, 1., (toim.) Conversation analysis and

psychotherapy. Cambridge University Press, Cambridge, 15-48.

Peyrot, M. (1995) Therapeutic preliminaries: Conversational context and process in psychotherapy.

Qualitative Sociology 18(3), 311-329.

Raevaara, L. (1997) Vierusparit - esimerkkind kysymys ja vastaus. Teoksessa Tainio, Liisa (toim.)

Keskustelunanalyysin perusteet. Vastapaino, Tampere, 75-92.

70



Raevaara, L., Ruusuvuori, J., Haakana, M. (2001) Institutionaalinen vuorovaikutus ja sen
tutkiminen. Teoksessa Ruusuvuori, J., Haakana, M., Raevaara, L. (toim.) Institutionaalinen
vuorovaikutus — Keskustelunanalyyttisia tutkimuksia. Suomalaisen kirjallisuuden seura, Helsinki,

11-38.

Ruusuvuori, J., Haakana, M., Raevaara, L. (toim.) (2001) Institutionaalinen vuorovaikutus —

Keskustelunanalyyttisia tutkimuksia. Suomalaisen kirjallisuuden seura, Helsinki.

Reinecke, M.A., Freeman, A. (2005) Cognitive therapy. Teoksessa Gurman, A.S., Messer, S.B
(toim.) Essential psychotherapies — Theory and practice. The Guilford press, New York, 223 —271.

Sorjonen, M-L., Perdkyld, A., Eskola, K. (toim.) (2001) Keskustelua ladkérin vastaanotolla.

Vastapaino, Tampere.

Sorjonen, M-L. (1997) Korjausjdsennys. Teoksessa Tainio, Liisa (toim.) Keskustelunanalyysin

perusteet. Vastapaino, Tampere, 111 — 137.
Stiles W. B., Shapiro, D. A. & Firth-Cozens, J. A. (1988). Verbal response mode use in contrasting
psychotherapies: a within-subjects comparison. Journal of Consulting and Clinical Psychology, 56,

727-733.

Stiles W.B. (1992) Describing talk: A taxonomy of verbal response modes. Newbury Park, CA:
Sage.

Stiles, W.B., (1999) Signs and voices in psyvhotherapy. Psychotherapy research 9 (1), 1 — 21.

Toskala, A. & Wahlstrom, J., (toim.) (1996) Psykoterapian prosessit — tutkimukselliset konstruktiot.

Acta Psychologica Fennica. Soveltavan psykologian monografioita 9. Rauma: West Point.

Tainio, L. (toim.) (1997a) Keskustelunanalyysin perusteet. Vastapaino, Tampere.

Tainio, L. (1997b) Prefenssijdsennys. Teoksessa Tainio, L. (toim.) Keskustelunanalyysin perusteet.

Vastapaino, Tampere, 93 — 110.

71



Tuomisto, M., Lappalainen, R., Timonen, T.E. (2005) Funktionaalisen kiyttdytymisanalyysin

perusteet. Suomen Kayttaytymistieteellinen Tutkimuslaitos, Tampere.

Vilkko-Riiheld, A. (1999) Psyyke — Psykologian kisikirja. WSOY, Porvoo.

Vehvildinen, Sanna (2003) Prepairing and delivering interpretations in psychoanalytic interaction.

Text 23(4), 573-606.

Zimbardo, P., McDermott, M., Jansz, J., Metaal, N. (1995) Psychology — European text.
HarperCollins Publishers Ltd, London.

72



Liitteet

LIITE1

Litteraatiossa kéytetyt merkit

A:
T:

Asiakas
Terapeutti

SAVELKULKU

4

I%T‘(——) o

Laskeva intonaatio

Tasainen intonaatio

Nouseva intonaatio

Seuraava sana lausuttu ymparistod korkeammalta

Seuraava sana lausuttu ymparistdd matalammalta

(alleviivaus) Painotus tai sédvelkorkeuden nousu muualla kuin sanan lopussa

PAALLEKKAISYYDET JA TAUOT

Paillekkéispuhunnan alku

Pééllekkéispuhunnan loppu

Mikrotauko: 0.2 sekuntia tai vihemman

Mikrotaukoa pidempi tauko; pituus on ilmoitettu sekunnin kymmenesosina

PUHENOPEUS JA AANENVOIMAKKUUS

HENGITYS
.hhh

hhh

.okei
ok(h)ei

NAURU
he heh
£okeif

MUUTA
#Hokei#
@okei@
kes-

okei
(okei)
(Q)/

(sisddnpdin osoittavat nuolet) nopeutettu jakso
(ulospdin osoittavat nuolet) hidastettu jakso
(kaksoispisteet) ddnteen venytys

ympéristdd vaimeampaa puhetta

(kapiteelit) danen voimistaminen

sisddnhengitys; yksi kirjain vastaa 0.1 sekuntia
uloshengitys

sana lausuttu sisddnhengittden

suluissa oleva h sanan sisilla kuvaa uloshengitysta

naurua
hymyillen sanottu sana tai jakso

nariseva adni

adnen laadun muutos

(tavuviiva) sana jai kesken

(lihavointi) voimakkaasti dannetty klusiili

sulkeiden sisélld epéselvisti kuultu sana tai jakso

kaksoissulkeiden sisélla litteroijan kommentteja ja selityksia tilanteesta
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LIITE2
Tiedote

PSYKOTERAPEUTIN JA ASIAKKAAN VUOROVAIKUTUSTA SELVITTAVA TUTKIMUS
Hyva psykoterapian asiakas,

Olen tekemissa sosiaalipsykologian Pro Gradu-tutkielmaani Tampereen Yliopiston sosiologian ja
sosiaalipsykologian laitoksella. Tutkielmani aihe on asiakkaan ja terapeutin vélinen vuorovaikutus
psykoterapiassa. Kiinnostukseni kohteena ovat terapeutin tyotavat. Toteutan tutkimukseni analysoimalla
nauhoitettuja/videoituja tapaamisia psykoterapiassa.

Aineisto kerdtddn siten, ettd nauhuri tai videokamera kdynnistetddn terapiakdynnin alussa ja suljetaan sen
lopussa. En ole itse 14sné terapiatapaamisessa.

Kerittyd aineistoa késitellddn siten, ettd analyysivaiheessa aineistoa késittelevét tutkijat kirjoittavat
vaitiolositoumuksen eli sitoutuvat sithen, ettd aineistossa ilmikdyvid yksittdisid ihmisid koskevia tietoja ei
vility tutkijaryhmén ulkopuolisille tahoille. Tutkimusta raportoitaessa kaikki tunnistamisen mahdollistavat
tiedot muutetaan.

Mikaéli katsotte voivanne osallistua tutkimukseen, pyydén teitd tdyttdimaan oheisen suostumuskaavakkeen,
jonka teksti on toistettu alla.

Olen saanut tiedon, ettd aineistoa (ddni-/videonauhoitteita) kasitellddn seuraavasti:
1. Aineiston salassapito turvataan niin, etti aineistoa késittelevét allekirjoittavat
vaitiolositoumuksen.
2. Aineisto muutetaan tekstiksi siten, etteivit nimeéni, asuin- ja tydpaikkaani ja ammattiani
koskevat tiedot kdy ilmi.
3. Tutkimusta raportoitaessa kaikki tunnistamisen mahdollistavat tiedot muutetaan.
4. Tutkimuksessa keréttyd aineistoa kdytetddn ylldmainitun tutkimuksen pédtyttyd vain
tieteellisessd tutkimuksessa.
5. Aineistoa sdilytetdén tieteellistd tutkimusta varten Tampereen yliopiston sosiologian ja
sosiaalipsykologian laitoksessa 25 vuotta tutkimuksen péaéttymisen jalkeen.
6. Erilliselld luvallani aineistoa voidaan kayttda psykoterapia-alan ammattilaisten koulutuksessa
sekd yliopistollisessa opetuksessa.

Ymmarrén, ettd tutkimukseen osallistuminen on vapaaehtoista ja ettd minulla on oikeus kieltdytya siitad
milloin tahansa syytd ilmoittamatta ja pyytda, ettd mahdollisesti jo nauhoitettu aineisto tuhotaan.

Vastaamme mielellimme kaikkiin tutkimusta koskeviin kysymyksiin,
Heikki Nissinen, yht. yo Ohjaaja: Johanna Ruusuvuori, dos., YTT

Sosiologian ja sosiaalipsykologian laitos
Tampereen yliopisto
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LIITE 3
suostumuslomake

PSYKOTERAPEUTIN JA ASTAKKAAN VUOROVAIKUTUSTA SELVITTAVA
TUTKIMUS

Olen saanut tiedon, ettd aineistoa (ddni-/videonauhoitteita) kasitellddn seuraavasti:

1. Aineiston salassapito turvataan niin, ettd aineistoa késittelevét allekirjoittavat
vaitiolositoumuksen.

2. Aineisto muutetaan tekstiksi siten, etteivdt nimeédni, asuin- ja tyopaikkaani ja
ammattiani koskevat tiedot kay ilmi.

3. Tutkimusta raportoitaessa kaikki tunnistamisen mahdollistavat tiedot muutetaan.

4. Tutkimuksessa kerittyé aineistoa kdytetdéin ylldmainitun tutkimuksen paétyttyd vain
tieteellisessd tutkimuksessa.

5. Aineistoa sdilytetdén tieteellistd tutkimusta varten Tampereen yliopiston sosiologian
ja sosiaalipsykologian laitoksessa 25 vuotta tutkimuksen paittymisen jilkeen.

6. Erilliselld luvallani aineistoa voidaan kdyttda psykoterapia-alan ammattilaisten
koulutuksessa seké yliopistollisessa opetuksessa.

Ymmarrén, ettd tutkimukseen osallistuminen on vapaaehtoista ja ettd minulla on oikeus kieltdytyd
siitd milloin tahansa syytd ilmoittamatta ja pyytdd, ettd mahdollisesti jo nauhoitettu aineisto
tuhotaan.
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Suostun osallistumaan tutkimukseen: Suostumuksen vastaanottaja:
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Suostun siihen, etti aineistoa kiytetiin Suostumuksen vastaanottaja:
opetustarkoituksiin:

asiakkaan allekirjoitus tutkijan allekirjoitus
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