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1) Johdanto

Joulukuu vuosikymmenia sitten - 1960-luvun alkuvuosina. Nuori nainen astelee hadissaan
aluesairaalan ovesta. Oli saanut puhelinsoiton. Puoliso ja pieni lapsi olivat olleet auto-
onnettomuudessa. Vastaan tulee hoitohenkilokuntaa — l1a4kéri toteaa: "Miehenne on kuollut.
Lapsenne voi hyvin. Herra antoi. Herra otti. Kiitetty olkoon Herran nimi. Ei mitdan hysteerisia
kohtauksia.”

Y114 oleva on osa perheeni historiaa. Aika on saattanut vuosikymmenten saatossa olla
armollinen, eika kaikkea muisteta kovin tarkasti. Nain tapahtunut on kerrottuna minun aivokuoreeni
Kiinnittynyt.

Kyseinen, itseni ulkopuolinen muisto ja tyoni yliopistosairaalan akuuttiosastoilla
johdattivat tdhan tyéhon — haluuni tutkia sitd, minkalaiseen psyykkiseen tilaan rakkaani joutui ja
misté han jai paitsi silloin vuosikymmenid sitten. Tasta seuraa luonnollisesti sen hahmottaminen,
ettd miten nykypéivan kriisien kokijat huomioidaan vastaavissa tilanteissa.

Traumakokemus on usein kertaluonteinen tilanne. Tilanteeseen ei ole voinut
valmistautua ja se poikkeaa vahvasti normaalista elaméntapahtumasta ylittden yksilon voimavarat.
Se, kuinka voimakkaasti yksilo reagoi ja kuinka kauan reaktio kest&d, on verrannollinen tilanteen
jarkyttavyyden ja subjektiivisen kokemisen kanssa. Trauman kokeneista suuri osa toipuu ilman
hoitoa. Traumakokemuksesta seuraava traumatisoituminen voidaan jaotella akuutteihin reaktioihin -
akuutti stressireaktio (ASR) ja akuutti stressihdirid (ASD) - ja pidempikestoisiin stressihairioihin.
(Duodecim 2010; 2645.)

Keskityn tydssani akuutista reaktiosta karsivan ihmisen kohtaamiseen. Ensin kayn lapi
Iyhyesti sitd, mika on kriisi ja mit& ovat ASR sekd ASD. Sen jalkeen paneudun &killisen Kriisin
vaiheisiin ja nimenomaa Kriisin sokki- ja reaktiovaiheeseen, koska ne ajallisesti ajoittuvat ASR:n ja
ASD:n kanssa samaan aikasykliin. Taman jalkeen kasittelen akuutista reaktiosta karsivan yksilon
kohtaamisen periaatteita. Pohdintaa otsikon alla palaan alun kysymykseeni — misté rakas ihminen
jdi aikoinaan paitsi.

2) Kriisi

Eldma ei ole mutkatonta ruusuilla tanssimista. EI&ma tuo eteen jarkyttavié ja hyvinkin pelottavia
tilanteita. Sellaisia, joihin ei ole voinut varautua eika valmistautua. Tilanteet tuntuvat uhkaavilta,
poistavat kaiken turvan ja suojan ympériltdmme. Joudumme kohtaamaan asioita ja tilanteita, jotka
aiheuttavat stressia ja epatasapainoa elamaan. Nédiden kohtaamisten ansiosta tai takia olemme myds
kehitténeet erilaisia tapoja ja ratkaisukeinoja, joiden avulla selvidmme stressaavista ja elamaan
epatasapainoa tuovista tilanteista. Olemme luoneet oman tapamme kohdata eldma ja sen mukanaan
tulevat ongelmat ja odottamattomat tapahtumat. Kun ndma opetellut ja kehittyneet ratkaisutavat
eivat riit4, ollaan uuden edessa. Syntyy psyykkinen kriisi. Mieli jarkkyy, koska ne
selviytymiskeinot, joihin aiemmin on voinut turvautua vastoinkdymisid kohdatessa, eivat enaa riita.
Uusi, tuntematon tilanne luo pelkoa ja hdmmennysta. Ihminen on kriisissa. (Lénngvist et al 2021,
420; Palosaari 2009, 22-23.)

Nykytutkimuksen mukaan kriisi k&sitteend voidaan jakaa kolmeen eri osa-alueeseen. Ne
ovat kehitys- ja elaménkriisi seka akillinen kriisi. Seuraavaksi k&yn lyhyesti 1api nd&mé& kolme kriisin
osa-aluetta. (Palosaari 2009, 23-24)

2.1.) Elamankriisi
Kohtaamme eldmé&ssamme monenlaisia suuria muutoksia. Muutoksiin liittyy menetysta, luopumista

totutusta, suuria mullistuksia ty6- ja ihmissuhteissa, muutoksia asuinpaikan suhteen seka
maarittdmattomia voimakkaita rasitustilanteita. Naitd kutsutaan elaméankriiseiksi. Kun kehityskriisit



kohtaavat yksil6ita tasapuolisesti, niin elaméankriisi on valikoivampi ja epatasa-arvoisempi. Ne eivat
jakaudu yksil@ille tasaisesti. (Palosaari 2009, 24; Saari et al 2009, 10.)

Usein eldmankriiseille on ominaista, etta ne eivéat tapahdu &killisesti, vaan niihin on
mahdollisuus jollain tapaa valmistautua. Valmistautumista on mm. oman eldman suunnan tarkastelu
ja pitkén tahtaimen suunnitelmat seka itse elamédnmuutokseen ryhtyminen. Yksil6lle vaikeimpia
elamankriisejd ovat sellaiset, joissa joku muu tekee elamaan liittyvat suuret ja oleelliset paatokset.
Talloin yksiloltd viedddn paatosvalta omaan elamaan liittyvisté asioista. Tallaisia eldmankriiseja
ovat mm. yllattdva ihmissuhteen katkeaminen tai tyosta irtisanominen. (Saari et al 2009, 10-11.)

2.1.) Kehityskriisi

Kun eldaménkriisi koskee erityisesti yksilon tyo- ja ihmissuhteita seka elamaan kuuluvia sellaisia
rasitustilanteita, joita kaikki eivat kohtaa, niin kehityskriisit ovat elamankulun siirtymévaiheita,
jotka liittyvat eri ik&kausiin. Kehityskriisit ovat kriisejé tai kehitystehtavig, jotka kohtaavat jokaista.
Eldamaénkriisien taas voidaan katsoa olevan valikoivampia. Ne eivét kohtaa yksiloitéa tasapuolisesti.
Esimerkiksi kaikki avioliiton solmineet eivat koe avioeroa, eivatka néin ollen koe mydskaan
avioerosta johtuvaa elamankriisia. Kehityskriisit ovat kehityskulkuun ja kypsymiseen liittyvia
ongelmatilanteita, joita voi aiheuttaa esimerkiksi uhmaikad, murrosiké tai eldkkeelle jddminen.
Kehityskriisit muokkaavat ihmisen omaksi itsekseen. (Palosaari 2009, 23-24; Saari et al 2009, 9-
10.)

Kehityskriiseista puhuu mm. kehityspsykologi Erik H. Erikson. H&n on luonut ihmisen
kehitysté ja eldménkaarta koskevan psykologisen kehitysteorian, johon liittyy kahdeksan eri
kehityksen vaihetta alkaen vauvaiasté ja paattyen vanhuuteen. Eriksonin mukaan ihminen,
tyostéessaan eri kehitysvaiheiden haasteita ja tehtavid, kohtaa konflikteja, joiden tarkoitus on
synnyttéa uusia valmiuksia ja kykyja. Nama valmiudet ja kyvyt helpottavat seuraavien
kehitystehtdvien lapikayntid. Jokaisella vaiheella on ollut valmisteluaikansa edellisessa vaiheessa.
Kehitystehtavan lapikaynnin jalkeen yksilolld on kaytossaan uusi voima ja kyky, jolla on seké
positiivinen ettd negatiivinen puoli. Yksil6lle on hydtyd myos negatiivisista tapahtumista
elamassaan. (Dunderfelt 2011, 233-234.)

Kehityskriisit liittyvat siten ihmisen kasvuun ja vanhenemiseen. Niiden onnistunut
lapikéynti ja hallinta luovat pohjan persoonalliseen kasvuun ja kykyyn kohdata elaméan liittyvia
ongelmia ja kriisitilanteita luoden néin tasapainoisempia elaménjaksoja. (Lonngvist et al 2021,
421).

2.3.) Akillinen kriisi

Elaman- ja kehityskriisien lisdksi puhutaan traumaattisesta tai akillisesté kriisista. Talldin
tarkoitetaan tapahtumaa, joka on niin yllatyksellinen, etté siihen ei ole voinut mitenk&an varautua
tai valmistautua. Jos elaman- ja kehityskriiseihin onkin jollain tavalla voinut valmistautua tai
ainakin ymmaértad, mihin suuntaan eldma on suuntautumassa, niin akillisessa kriisissé joudutaan
sopeutumaan tilanteeseen, joka on jo tapahtunut. Omilla paatoksilla tai teoilla ei endé ole vaikutusta
asiaan. Yht akkia huomaamme vain olevamme keskell& traumaattista kriisia. (Saari et al 2009, 11.)

Akillinen kriisi on paitsi yllatyksellinen my6s epatavallisen voimakas tapahtuma,
sellainen, joka tuottaisi huomattavaa kéarsimysta kenelle tahansa. EId&mén- ja kehityskriiseista
poiketen akillinen Kriisi laukaisee biologispohjaiset suojautumisjarjestelmédmme. Siksi kriisin
akillisyys tarkoittaa erilaista reaktiokulkua ja erilaista palautumista kuin hiljalleen kehittynyt ja
odotettavissa oleva kriisi. Aivomme ja fyysinen kehomme valmistautuu akillisessa kriisissa
varautumaan meita suojaavaan toimintaan. T&ssa prosessissa ihminen saattaa muuttua oleellisesti
erilaiseksi kuin persoonallisuuden pohjalta voi olettaa. Naistd muutoksista palautuminen on raskas
matka. (Palosaari 2008, 25.)



Traumaattisen kriisille on ominaista, etta psyykkinen tasapaino jarkkyy, eika tilannetta
kyeta hallitsemaan aiemmin opituilla sopeutumiskeinoilla. Aiemmin opituilla ja omaksutuilla
ratkaisutavoilla ei ole sellaista vaikutusta, jolla elaman tasapaino saataisiin palautetuksi. Tasapainon
tilalle on tullut epdvarmuus siitd, mitd tulevaisuus tuo tullessaan seka siitd, miten ylipaataan
tilanteesta voi selvitd. (Lonngvist et al 2021, 420).

Traumaattisella tapahtumalla on tiettyja tunnusmerkkeja. Traumaattinen tapahtumaa on
mahdotonta ennustaa eiké siihen ole voinut vaikuttaa milld&n tapaa. Lisaksi traumaattinen tilanne
on muutoksentekija. Se muuttaa omaksuttuja arvoja ja katsomuksia, myds traumaattisen tapahtuman
kokeneen elamén. (Saari 2000, 22-27.)

Akillisessa kriisissd joudutaan sopeutumaan tilanteeseen, joka on jo tapahtunut.
Joudumme toteamaan, ettd se tapahtui minulle!”. Ennustamattomuus tarkoittaa, ettd yksilo ei voi
mitenk&an etuk&teen valmistautua ottamaan vastaan sitd, mité on tulossa. Traumaattiseen Kriisiin
liittyy oleellisesti se, ettd emme kykene kontrolloimaan tapahtunutta. Meidan on mahdotonta omilla
toimillamme vaikuttaa siihen, minka keskelle yht"akki& jouduimme. Me vain olemme tiettyyn
aikaan tietylla paikalla, jossa tapahtuu asioita, joihin emme ole kyenneet valmistautumaan.
Joudumme toteamaan, ettd mind itse olin tapahtuneessa mukana. Ei joku toinen, vaan miné.
Minakin olen siis haavoittuvainen. Pahimmillaan tilanne voi murentaa elamamme perustan —
erityisesti silloin, kun traumaattisia tilanteita seuraa monia perakkain, eik& ihminen kykene
tydstdmaan haavoittuvuuden tunnetta pois. (Saari 2000, 22-23.)

Traumaattinen tilanne my6s muuttaa tai ainakin vahvasti koettelee elamé&mme térkeita
arvoja. Akillisen kriisin kokenut joutuu prosessoimaan uudelleen kasityksensd maailmasta ja oman
elaménkatsomuksensa perustan. Miten Suomessa, Euroopassa, minulle voi tapahtua téallaista? Mihin
tdma maailma on menossa? Miksi meille kavi ndin? Erilaiset kysymykset ovat osa prosessia, jossa
pohditaan omaa maailman- tai elamankatsomusta tapahtuneen ja koetun valossa. Usein ristiriitaan,
joka tapahtuneesta on yksilon elaméan- ja maailmankatsomukseen syntynyt, on vaikea, ellei
mahdoton 16ytaa ratkaisua. Siksi maailmankuva ja eldménkatsomus kokevat usein muutoksen
traumaattisen Kkriisin jalkeen. Myds eldmanarvot saattavat muuttuvat traumaattisen Kriisin
kokeneella. Elamanarvojen muutos on pitk&aikainen, joskus koko loppuelaméan mittainen.
Eldménarvojen muuttuminen tarkoittaa sitd, ettd suhde ihmisiin, laheisiin ja rakkaisiin saa uuden,
vahvemman merkityksen (Saari 2000, 25-26; Saari et al 2009:17-18.)

Kelloa ei saa siirrettya aikaan, jolloin kaikki oli ennallaan ja hyvin. Uuden tilanteen
luoma todellisuus ja muutos saattaa tuntua mahdottomalta kestad. Ihmisen voimavarat tulevat
kayttoon viimeista murua mydten — ja aina tamékaan ei ole kylliksi. Voimavarat ei yksinkertaisesti
riitd. Traumaattisen tilanteen aikaansaama sopeutumistehtdva on erittdin vaativa. Mind en kesta tata
- tai en selvia tastd -huudahdukset ovat tyypillisia tilanteissa, joissa yksild kohtaa liian raskaan
tapahtuman. Kaikki tapahtuu liian nopeasti ja lilan voimakkaasti. Suuren muutoksen edessa ei ole
mahdollista palata entiseen, vaikka muutoksen kokeneen mieli saattaa pyrkidkin palaamaan aikaan
ennen muutosta. Muutoksen keskelld mielen liikkeet ja reaktiot ovat usein hallitsemattomia ja
tahtomme ulkopuolella. Tall6in my6s tunteemme ja ajatuksemme tuntuvat olevan autonomisia,
emmek& kykene vaikuttamaan niihin. (Saari 2000, 27.)

3) Traumaattisesta kriisist nouseva akuutti jarkytysreaktio

Kehitys- ja elaméntilannekriisit liittyvat elamantapahtumiin ja ovat usein ennakoitavissa.
Traumaattiset Kriisit syntyvét erittain voimakkaasta tapahtumasta kuten omasta tai l&heisen
vakavasta sairastumisesta tai laheisen yllattavasta kuolemasta. Kriisista voi kehittyd myos erilaisia
mielenterveyden lyhyt- tai pitk&kestoisia ongelmia. Akuutti stressireaktio (ASR) ja akuutti
stressihdirio (ASD) ovat kestoltaan lyhyité reaktioita. Akuutti stressireaktio on maksimissaan kaksi
paivaa kestéva reaktio traumaattiseen tilanteeseen. Akuutin stressihairion oireet kestavat kolmesta
paivasta yhteen kuukauteen. Traumaperdinen stressihdirié (PTSD) on huomattavasti akuutteja



jarkytysreaktiota pidempikestoinen seka enemmaén toimintakykya laskeva. Seuraavaksi luon
katsaukset akuuttiin stressireaktioon ja akuuttiin stressihdiriéon ja niiden oireisiin.
(Traumaperainen stressihéirio: Kaypa hoito —suositus, 2022)

3.1.) Akuutti stressireaktio

Akillinen stressireaktio on taysin normaali reaktio traumaattiseen tapahtumaan. Traumaattinen
tapahtuma tarkoittaa poikkeuksellisen voimakkaan stressitekijan kehittymista vastauksena yksilon
kohtamaan tilanteeseen. Tilanteeseen liittyy oma tai laheisen ihmisen kuoleman tai vakavan
loukkaantumisen riski. Kyseessa voi olla véakivalta, luonnonkatastrofi, onnettomuus — mika tahansa
vakava henked tai terveytta uhkaava tilanne. Akillinen stressireaktio on nimensi mukaisesti
nopeasti alkava ja nopeasti ohimeneva oirehdinta traumaattiseen tilanteeseen henkilélle, joka on
ennen tapahtunutta ollut oireeton. Akuutin stressireaktion oireet alkavat pikaisesti tapahtuman
jalkeen. Oireet my0s poistuvat yhta nopeasti kuin tulivat muutaman tunnin tai kahden péivan
kuluessa. (Lonngvist et al 2021, 432-433.)

Oirekuva akuutissa stressireaktiossa voi olla monipuolinen. Traumatapahtumat voivat
valittémasti synnyttaa ylitsepaaseméatonté pelkoa, avuttomuutta ja pahaa oloa. Akuutit
ahdistusoireet kuten hikoilu, vapina ja sydamentykytys ovat tavallisia. Yksilo voi my0s kérsié ns.
desorientaatiosta, jolloin saattaa esiintyd hdmartymaa ajan ja paikan tajun suhteen seka hamartymaa
omasta suhteesta ympadrill& oleviin ihmisiin. Kaytokseltdan akuutista stressireaktiosta karsivéa voi
olla vetéytyva ja lamautunut tai sitten aivan vastakkaiseen tapaan hyvinkin yliaktiivinen ja
suuttuvasti kayttaytyva. Ylikorostunut toivottomuuden tunne ja suru ovat myos akuuttiin
stressireaktioon vahvasti liittyvét oireet. (Lonnqgvist et al 2021, 433.)

3.2.) Akuutti stressihéirio

Akuutin stressireaktion tavoin akuutilla stressihairiolla tarkoitetaan vakavaa, mutta kuitenkin
lyhytkestoista hairiota traumaattiseen tapahtumaan. Akuutti stressihdirio eroaa akuutista
stressireaktiosta keston ja oireiden osalta. Kun &killisen stressireaktion yhteydesséa korostetaan sen
oireiden nopeaa alkua ja myo6s oireiden nopeahkoa vaimentumista, niin &killisen stressihdirion
kohdalla puhutaan pidempikestoisesta oirehdinnasta. Stressihairion oireet kestavat kolmesta
vuorokaudesta yhteen kuukauteen ja oireet alkavat yleensa jo tapatuman aikana. Mikali oireilu
kestéa pidempéén saattaa kyse olla traumaperainen stressihairié (PTSD). Akuutin stressihairion
syntyyn vaikuttaa voimakkaasti koetun tilanteen jarkyttavyys. Kuka tahansa, joka joutuu ndkemaan
tai joutuu osalliseksi erittain jarkyttdvaa tapahtumaa, voi kérsia akuutin stressihairion oireista.
Hairio kehittyy sitd todennékdisemmin, mité jarkyttdvammasta tapahtumasta on kyse. Stressihairion
syntyyn vaikuttaa voimakkaasti myds yksilon eldménhistoria. Mikéli mieltd kovasti jarkyttava
tilanne sattuu sellaiseen eldmanvaiheeseen, jossa yksilo on heikoimmillaan, on stressihairion
synnyn mahdollisuus suuri. Tallaisia elaménvaiheeseen liittyvid ja stressihdirion kehittymiseen
altistavia tekijoitd voivat olla mm. aiemmat mieltd jarkyttaneet tapahtumat ja mielenterveyden
ongelmat sekd samanaikaisesti kehityskriisin keskella oleminen. (Loénngvist et al 2021, 433-434.)
Oirekuva on akuuttia stressireaktiota laajempi. Yhté lailla saatetaan kokea hyvin
voimakasta pelkoa, avuttomuutta ja pahaa oloa. Akuuttiin stressihairioon liittyy kuitenkin hyvin
usein myos dissosiatiivisia oireita. Naista oireista depersonalisaatio- ja derealisaatiohdirét ovat
tyypillisia stressihdiriosta karsiville. Niihin kuuluu ulkopuolisuuden kokemuksia suhteessa omaan
ruumiiseensa ja henkisiin toimintoihin. Depersonalisaatiossa oma itse tuntuu epétodelliselta tai
yksil6 tuntee tarkkailevansa itseddn ik&an kuin ulkopuolelta. Derealisaatiossa taas ymparisto tuntuu
epatodelliselta, unenomaiselta tai jopa elottomalta ja henkil® tuntee olevansa siita kuin erillaan.
Muita dissosiatiivisia oireita ovat turtumuksen ja irrallisuuden tunne sek& vahentynyt tietoisuus
ymparistosté. Potilas saattaa karsid myos dissosiatiivisesta muistihairiosta. Tallin yksilo saattaa



unohtaa traumaan hyvinkin oleellisesti liittyvié tapahtumia. Akuuttiin stressihairioon liittyy myos
trauman uudelleenkokemisen oireita. Ndma saattavat ilmetd mm. painajaisina tai tapahtuneeseen
liittyvind pakonomaisina mielikuvina. (Lonnqvist et al 2021, 123, 433 ja 453.)

4) Akuultti stressireaktio ja -hairid suhteessa kriisin vaiheisiin

Puhutaan kriisin neljasté eri vaiheesta. Vaiheet ovat sokki-, reaktio-, kasittely- ja
uudelleensuuntaumisen vaihe. On myds mahdollista, ettd eri syisté johtuen Kkriisin vaiheet etenevat
yksil6llisesti eiké lainomaisuutta ole selkeasti nahtavissa. Kun asetetaan akuutti stressireaktio ja
akuutti stressihairio rinnakkain kriisin vaiheiden vierelle saatetaan huomata, ettd ASR ja ASD
vastaavat traumaattisen kriisin sokkivaihetta ja reaktiovaiheen alkuosaa. Sokkivaihe alkaa
valittémasti traumaattisen tilanteen alkaessa ja kestdd muutaman vuorokauden. Uhkatilanteen
paattyessa alkaa reaktiovaihe. Ajallisesti reaktiovaihe kestdd muutamasta viikosta muutamaan
kuukauteen. (Lénnqvist et al 2021 421-422 ja 432-433.)

4.1.) Sokkivaihe

Sokkivaihe on mielta jarkyttaneen tapahtuman ensimmainen vaihe. Se menee normaalisti ohi
nopeasti kestéen lyhyesta hetkestd maksimissaan muutamaan vuorokauteen. Psyykkisessa sokissa
ihminen ei kykene kéasittdmaéan sitd mitd on tapahtunut. Kyse on mielemme tavasta suojata sokissa
olevaa tiedolta, jota on vaikea, ellei mahdotonta ottaa vastaan tai kest&da. Sokki on siten oleellinen
vaihe traumaattisesta tilanteesta selviytymisen kannalta. (Lonngvist et al 2021, 422.)

Sokkivaihe voi myos olla pidempiaikainen. Talloin taustalla on kyse vakavasta trauman
aiheuttajasta, joka I0ytaa tien elamaa suojelevien Kilpien lapi. Talloin ihminen jaa yksin
eksistentiaalisen kriisin keskelle. Lisaksi sokkivaihe voi pidenty&, mikéli yksiloa kohtaa useampi
traumaattinen kokemus perakkéin ilman mahdollisuutta toipua aiemmista tapahtumista. On myds
mahdollista, ettd traumaattisen tapahtuman kokeneella on eldméssdén useita muita rasitustekijoita,
jotka estavat toipumisen prosessia kulkemasta eteenpéin. Tama tarkoittaa sokkivaiheen pitenemisté.
(Palosaari 2008, 61-62.)

Sokkivaiheeseen liittyy toisinaan dissosiatiivista reagointia. Talldin sokissa olevan mina
siirretddn oman itsen ulkopuolelle. Nain itselle tapahtuvaa on mahdollista tarkastella oman itsensa
ulkopuolelta. Tapahtuva traumaattinen tilanne tapahtuu ruumiilleni — ei minulle. Talldin
dissosiaatio suojaa personnallisuutta ja minda traumaattisen tilanteen aikana. Se on sokkivaiheen
minaa suojeleva reaktiomalli. (Saari 2000, 51.)

Sokin tehtdvana on suojata mielt4 ja tunteita traumaattisessa tilanteessa ja samalla auttaa
ihmista toimimaan tilanteen vaatimalla tavalla. Sokkireaktio on voimakkaimmillaan silloin, kun sita
eniten tarvitaan. Kun kyse on eldmasta ja kuolemasta ja tilanteessa voidaan néhda mahdollisuus
eldmaan, on sokki ja sen myota tavoitteellinen toiminta voimakkaimmillaan. Tilanne on
painvastainen, mikali samassa elamén ja kuoleman tilanteessa ei nahda mahdollisuutta elamaan.
Tallin on mahdollista, ettd sokissa olevan reaktiona on tilanteelle antautuminen ja alistuminen.
(Palosaari 2008, 57-59.)

Sokissa olevalle on tyypillistd myds ndennéisesti normaali toimintakyky. Levollinen
kayttaytyminen ja toimintakyvyn sdilyminen antavat kuvan, etta kaikki on kunnossa. Téhéan liittyy
usein myds vaikutelma tunteettomuudesta seka kivun tunnottomuudesta. Sitd varmemmin néin kay,
mité traumaattisemmasta tilanteesta on kyse. Sokin reaktiot palvelevat omaa ja laheisen
henkiinjdédmista. (Saari 2000, 45-47.)

Edelld mainittujen sokin ilmenemismuotojen lisaksi osalla ihmisista voi sokki
nayttaytya paniikkina. Noin 20% sokissa olevista lamaantuu tai tulee hysteeriseksi.
Paniikkikayttaytyminen on sitd suurempaa mité pienempi on tilanteesta selviytymisen



mahdollisuus. Oleellista on se, etta tilanteesta on mahdollisuus selviytyd. Mikali taas
traumaattisessa tilanteessa oleva tekee arvion, etta selviytymismahdollisuuksia ei ole — seuraa
lamaantuminen. (Saari, 2000, 49.)

4.2.) Reaktiovaihe

Sokkivaiheesta siirrytadn vahitellen reaktiovaiheeseen. Edellytyksena on, ettd uhkatilanne on
ohitettu ja ihminen voi tuntea olevansa turvassa. Sokkivaihe suojaa traumaattiseen tilanteeseen
joutunutta sellaiselta tiedolta, jota ei kyeta vastaanottamaan. Reaktiovaiheessa taas aletaan hiljalleen
tiedostaa, mitd on tapahtunut. Samalla aletaan muodostaa ké&sitysté tapahtuneesta ja sen
merkityksesta. (Saari 2000, 52-53.)

Vaaratilanteen halvennettya ja tilanteen rauhoituttua ja huomattaessa, etta vaara ja
uhkaava tilanne on ohi, on tunteiden aika. Reaktiovaiheessa itketdan paljon. Samoin tunnetaan
suurta helpotusta siité, ettd ollaan elossa — olisi voinut k&yda paljon huonomminkin.
Reaktiovaiheeseen kuuluu tunteiden vaihtelu ilman nékyvéa syyta. Voimakkaat pelon, surun,
ahdistuksen, syyllisyyden ja vihan tunteet kuuluvat reaktiovaiheeseen. Myds héped liittyy tdhan
vaiheeseen. Saatetaan pelété ja hdvetd omaa reagointitapaa tavattaessa tyokavereita tai ystavia.
Myos itse traumaattinen tapahtuma saattaa herattdd hapedd. Erityisesti omaisen itsemurha ja
raiskauksen kohteeksi joutuminen aiheuttaa irrationaalista hapeda. Hapeé ei helpota, vaikka
ymmartéisi, ettd tapahtunut ei ole minun syytani. Hapeéll& on negatiiviinen vaikutus toipumiseen.
(Saari 2000, 53-55.)

Reaktiovaiheessa on tyypillistd myds voimakas somaattinen reagointi. Vaikka
somaattinen reagointi yleensa on ohimenevaa, se saattaa hammentad. Uusia oireita ei osata
valttdmatté endd reagointivaiheessa odottaa. Painvastoin saatetaan kokea, ettd pahin on jo ohi.
Tilanne on hallussa. (Palosaari 2008, 64.) Somaattinen reagointi voi olla yhteydessa toistumis- eli
repetitioilmioon. Repetitioilmitssé traumaattinen tapahtuma tai osa siita toistuu unissa tai
keskusteluissa. Tapahtunut voi toistua myds autonomisen hermoston oireina, joita ovat mm. hikoilu,
vapina ja sydamentykytys. (Lonnqvist et al 2021, 422-423.)

Reaktiovaiheessa ilmenee muistamiseen ja keskittymiseen liittyvia vaikeuksia, jotka
voivat olla hyvinkin pitkakestoisia. Asioiden mieleen painaminen voi olla haastavaa, ajatus ei kulje
ja olo on levoton. Jo sokkivaiheen loppupuolella, mutta varsinkin reaktiovaiheessa saattaa esiintya
ns. flashbackeja — muistivalahdyksia. Ne ovat voimakkaita aistihavaintoja. Nakéhavainnot ovat
yleisia, mutta myds kuulo-, haju-, maku- ja kosketushavainnot ovat tyypillisia. Muistivalahdyksilla
on tarkoituksensa, eiké niité pitdisi pelata. Niiden avulla pirstaloituneet aistihavainnot tunkevat
tietoisuuteen ja kokonaisuuden hahmottaminen ja ymmartdminen mahdollistuu. (Saari 2000, 42;
Palosaari 63-64.)

5) Akuutti jarkytysreaktio ja kohtaamisen periaatteita

Kriisitydssa oleellista on tukea kriisin kohdannutta ja vahvistaa ihmisen voimavaroja. Seuraavat
periaatteet lieventdavat kriisin ja sen jalkeista stressié ja vahvistavat resilienssia. Viisi periaatetta
ovat: turvallisuuden edistdminen, rauhallisuuden luominen, mindpystyvyyden vahvistaminen,
yhteenkuuluvuuden edistdminen ja toivon heréattdminen. (Hobfoll et al 2007, 283-284.)
Turvallisuuden tunteen edistdmisessé on oleellista ottaa huomioon ihminen
kokonaisvaltaisesti. Talloin koko kriisitapaaminen ajatellaan turvallisuudesta kasin. Fyysisella
turvallisuudella tarkoitetaan mahdollisimman turvallisen tilan luomista kriisitapaamiseen.
Ihanneoloissa voimme tuoda traumakokeneen turvalliseen tilaan ja néin vakuuttaa toinen siita, etta
hé&n on turvassa. Aina néin ei kuitenkaan ole, eika taydellistd turvapaikkaa kyeta tarjoamaan. Talldin
turvallisuutta on lahestyttavé suhteellisena tilana. Luomalla traumatilannetta turvallisempi tila



autetaan uhria katkaisemaan pakene tai taistele —reaktio seka siihen liittyvét erilaiset kognitiot.
(Hobfoll et al 2007, 287.)

Turvallisuuteen liittyvat myos sosiaaliset suhteet. Mita ystévilleni kuuluu? Mité
l&heisilleni on tapahtunut? Tietoa laheisten tilanteesta kaivataan valittomasti traumatilanteessa tai
sen jalkeen. Pelko laheisten kohtalosta voi olla suurempi kuin huoli omasta turvallisuudesta. Siksi
on tarkeaa selvittad ja ilmoittaa perheen ja l&heisten tilanne totuudellisesti. (Hobfoll et al 2007,
288.)

Media, huhut ja huonot uutiset voivat estad turvallisuuden tunteen kehittymisen. Ne
aiheuttavat tilanteeseen lisastressia. Media voi lisdksi raportoida tapahtumista tavoilla, jotka
tahattomasti heikentavat turvallisuuden tunnetta. Turvallisuuden tunteen kannalta on myds
aarimmaisen tarkead antaa oikeaa tietoa tapahtuneesta ja tarvittaessa korjata vaaraa informaatiota.
Tama on oleellista erityisesti siksi, ettd trauman kokenut voi arvioida mahdollista tulevaa uhkaa
realistisella tavalla. Psyykkisen turvallisuuden tunteen kannalta on térkeaa, etté tulevaisuuden
mahdollista uhkaa ei liioitella, vaan pysytéén realistisella pohjalla ja annetaan oikeaa ja
mahdollisesti vaaraa informaatiota korjaavaa tietoa. Korjaava tieto ja liioitteluun puuttuminen
vahentdd myohemmin kehittyvia hairioita. (Hobfoll et al 2007, 287-289.)

Rauhallisuuden luomisella ja yll&pitamisella muistutetaan kriisin kokenutta, etta
uhkatilanne on jaanyt taakse, ettd han ei ole enaa kriisitilanteessa. Pdinvastoin - nyt ollaan turvassa
ja rauhassa ankkuroituna nykyhetkeen. Kriisin kokenutta on hyva muistuttaa myaos siité, etta
olivatpa ajatukset ja tunteet mitd tahansa, ne eivat ole vaarallisia. Stressireaktioiden
normalisoinnilla on vahva funktio rauhallisuuden luomisessa. Stressireaktiot kuten “olen tulossa
hulluksi” — huudot lisddvat ahdistusta ja pahoinvointia. Kriisin kokeneen on hyvé kuulla, ett& h&n
on kaymassa lapi kriisia ja ettd hén reagoi aivan normaalilla tavalla epdnormaaliin tilanteeseen — et
ole tulossa hulluksi. Tiedon antaminen erilaisista stressireaktioista rauhoittaa kriisissa olevaa ja
antaa valineitd haastaa omaa ajatteluaan. (Hobfoll et al 2007, 290-292 ja 302)

Kriisissa oleva nékee tulevaisuuden haasteet usein yhten isona ja vaikeasti
késiteltdvana ongelmana. Tilannetta rauhoittaa, mikali kriisissé olevaa voidaan auttaa pilkkomaan
suuri tuntematon ongelma pieniin ja hallittaviin osiin. Nain listéan autettavan hallinnan tunnetta ja
rauhallisuutta itse tilanteessa. (Hobfoll et al 2007, 291-292.)

Turvallinen tila ja rauhallisuus kulkevat kasi kadessa. Siksi kriisin kokenutta on hyva
muistuttaa, ettd nyt ollaan rauhallisessa ja turvallisessa tilassa. Uhkaava ja traumaattinen tilanne on
ohi. On tarkeda muistuttaa myos siité, etta kriisin kokeneen tunteet ja ajatukset eivét ole vaarallisia.
Vaaratilanne on jo ohi. My®6s erilaisilla hengitysharjoituksilla luodaan rauhallisuutta. Niiden avulla
voidaan valttaa hyperventilaatiota ja dissosiaatiota seké ahdistusta. (Hobfoll et al 2007, 290.)

Rauhoittumisen ja kriisista toipumisen kannalta myos psykoedukaatiolla on suuri
merkitys. Tiedottaminen ja ohjeistaminen kriisitapahtuman jalkeisistd mahdollisista reaktioista on
oleellista. Nain normalisoidaan sekd nykyisié ett4d mahdollisia tulevia reaktioita ja autetaan yksil6a
ymmaértdmaan kokemaansa ja tuntemaansa. Ne ovat odotettavissa olevia, normaaleja reaktioita
kaikkeen siihen mita on koettu. Psykoedukaation avulla vahvistetaan selviytyjien resilienssia.
(Hobfoll et al 2007, 292.)

Minéapystyvyys on késite, jolla viitataan yksilon uskoon siihen, ettd omat teot
todennakdisesti johtavat myonteisiin tuloksiin. Se ei ole sama asia kuin yksilon todelliset taidot,
vaan pikemminkin hanen kéasityksensa taidoistaan. Ké&site voidaan laajentaa myos yhteisoa
koskevaksi, jolloin puhutaan kollektiivisesta pystyvyydesta. Kollektiivisella pystyvyydella
tarkoitetaan, ettd henkild kuuluu ryhméan, joka todennékoisesti saa aikaan positiivisia tuloksia.
Autettavan toimijuutta sekd pystyvyytta hoitaa omia asioitaan on oleellisen tarkeda tukea. Tama
siksi, ettd &killisen kriisin kohdatessa on riskind menettaa tunne siité, ettd kykenee selviytymaan
haasteellisista tunteista tai ratkaisemaan ongelmia. Olosuhteiden sijaan autettava voi syyttaa
tilanteesta itse&an ja tarvitsee tukea pystyvyyden tunteen vahvistamiseksi. (Hobfoll et al 2007, 293.)



Trauma-altistuksen jalkeen seka kollektiivinen ettd mindpystyvyys ovat vaarassa
heikentyé paitsi alkuperdiseen traumatapahtumaan liittyen myos yleisesti. Osaamattomuuden ja
voimattomuuden tunne saa yksilon valtaansa. Siksi on tarkeda tukea yksilod ja auttaa 16ytaméaan ne
taidot, joilla uhkaavasta tilanteesta ja sen jalkeen selvitdén. Tarked tavoite on k&&ntaa negatiivinen
ajatusmalli positiiviseksi — minulla, perheellani, yhteisollani on kyky voittaa vastoinkdymiset.
(Hobfoll et al 2007, 293.)

Neljés periaate on yhteenkuuluvuuden edistaminen. Yhteenkuuluvuuden tunteella ja
sosiaalisella tuella on oleellinen ja tarke& merkitys kriisitilanteessa ja toipumisessa. Sosiaalisten
yhteyksien ja vertaistuen kautta lisdtaan hyvinvointia, lievennetédén ahdistusta ja edistetdan
toipumista. Siksi on tarkead, ettd yhteydet l&heisiin ja tarkeisiin ihmisiin saadaan luotua
mahdollisimman nopeasti traumatapahtuman jalkeen. On kuitenkin huomattava, etta kaiken
sosiaalisen tuen on oltava supportiivista — toipujaa tukevaa. Negatiivinen sosiaalinen tuki, kuten
ongelmien vahéttely tai epérealistiset toipumisodotukset, vaikuttavat toipumista hidastavasti ja
ahdistusta lisdavésti. (Hobfoll et al 2007, 297.)

Viides periaate on toivon herattdminen. Harva ihminen voi etukéteen tutustua itseensa
kriisin keskelld — se on jotain uutta, johon ei ole olemassa olevaa selviytymismallia. Kriisissa toivo
on myds yksi ensimmaisista uhreista. Toivon peittaa tunne lohduttomuudesta ja turhuudesta, tunne
siitd, ettd tulevaisuus on menetetty. Ja kuitenkin toivo ja optimismi edesauttavat kriisista
selviytymista. Siksi toivon luominen ja optimismi ovat keskeisessé roolissa kriisiauttamisessa.
Tilanteessa, jossa maailmankuva rikkoutuu, on tarkeéé olla tukemassa optimismia ja heréttdmassa
toivoa. (Hobfoll et al 2007, 298.)

Uskolla on suuri merkitys toivon luomisessa ja sdilymisessé. Uskolla toisiin ihmisiin
tarkoitetaan luottamusta siihen, etta kriisissé olevaa autetaan kokonaisvaltaisesti. Kriisissd oleva
uskoo saavansa apua, eiké jaa yksin. Usko siihen, ettd tulee autetuksi, luo toivoa tulevaan. Myds
Jumalasuhde ja usko luo toivoa. Talldin toivolla on uskonnollinen merkitys ja se haastaa
nykypsykologian tavan méaritella toivo toimintakeskeisesti - odotus siitd, ettd positiivinen tulos
tulevaisuudessa on mahdollinen. Usko Jumalaan, joka puuttuu asioihin ihmisten puolesta luo toivoa
toivottomuuteen. (Hobfoll et al 2007, 298.)

Kriisissa olevan vahvuuksien 18ytaminen ja niiden vahvistaminen ja tukeminen on
toivon kannalta suuressa roolissa. Vahvuuksien kautta on mahdollista vahent&a toivoa heikentévaa
katastrofiajattelua ja ahdistavia ajatuksia (esim. olen tulossa hulluksi!). Naita ajatuksia on hyva
my0ds normalisoida. Oleellista on myos se, ettd ihminen tulee kuulluksi, ettd han saa kertoa
tarinansa. (Hobfoll et al 2007, 299.)

Myos yhteisolla on suuri on merkitys toivon ja luottamuksen luomisessa. Vertaistuki
toteutuu sielld missé on samanlaisen asian kokeneita. Lisaksi uhrin omat yhteisot ovat suuressa
roolissa toivon sailymisen ja kasvattamisen suhteen. Ensiarvoisen tarke&a on ryhmén tai yhteison
antama tuki myoéhemmaéssa kriisin vaiheessa. (Hobfoll et al 2007, 300.)

6) Pohdintaa

Menneiden vuosien ja vuosikymmenten toimintatapoja on epdreilua arvottaa nykypéivan
tietdmyksen ja taitojen valossa. Me saamme nykyaén olla kiitollisia siitd, ettd kriisity® on kehittynyt
suuresti vuosikymmenten aikana. Enaa tyon tai alkoholin ei tarvitse toimia — ainakaan siind méaarin
kuin ennen — terapeuttina. Apua osataan tarjota. Apua osataan kysyé ja vaatia. Erds omainen sanoi
minulle kerran Tyksissé, etté otti keskusteluavun lopulta vastaan, kun sitd hénelle niin kovasti
tuputettiin. On hyvé, etté hysteerisia kohtauksia ei end4 kielletd, vaan apua jopa tuputetaan.
Sairaalan oven sulkeutumisen hetkella saattaa elamaén astua samalla hetkell&
kutsumaton vieras. Kutsumattomalla vieraalla on monta nimeé - pelko, epdvarmuus, huoli, ahdistus,
katkeruus, suru. Kutsumattoman vieraan kanssa pitéisi jollain tapaa tulla juuri siin& hetkessa
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toimeen. Ja my6hemmin sen kanssa voi olla pakko eldé pidempikin aika - kenties loppuelama.
Kutsumaton vieras ei aina suostu lahtemaan.

Apua tuputettaessa ja annettaessa on pidettavé keskiossa kriisissé oleva ihminen. Mité
han tarvitsee kuultuaan jotain sellaista, jota ei kykene ottamaan vastaan. Mité han tarvitsee
koettuaan jotain sellaista, jota ei kykene ottamaan vastaan. Mita alussa mainitsemani rakas ihminen
saisi tdna paivana? Seuraan seuraavassa Hobfollin ajatuksia.

Ensinndkin han saisi turvapaikan. Turvallisen fyysisen tilan. Hobfollin mainitsema
suhteellisesti turvallisempikin tila riittad, mikali parempaa ei kyeta tarjoamaan. On mahdollista
siirtya aulasta sivummalle, paivésalista tyhjaan potilashuoneeseen tai hiljaiseen huoneeseen.
Potilaskaverin voi siirtd paivasaliin tai pyytaa hoitajilta korvatulppia huonekaverille, jota ei voi
siirtdd. Kun fyysinen turvallisuus on taattu, on taattava viela henkinen turvallisuus. Vierelle tulee
I0ytyd ihminen, joka kesta4 tilanteen. Ihminen, jota ohjaa rohkeus — ei omat kokemukset ja tunteet.
Ne on hyva tiedostaa, mutta ne eivét saa ohjata tilanteen kulkua. Painopisteen on oltava
autettavassa. Tila ja toinen ihminen, jolla on voimavaroja pysya vierelld. Kuulla puhetta. Kest&a
hiljaisuutta. Itkua. Ja ihmisen, joka kestéa tilanteen luoman psyykkisen paineen. Ei pakene. Ei pyri
selittdmaan tuskaa ja kipua pois. Ei vie ajatuksia vuosien pa&han, jolloin suru olisi jo helpottanut.
Ihmisen, joka kykenee normalisoimaan sen hetkiset tunteet ja reaktiot painottaen samalle, ettd
tilanne, johon omainen ja potilas ovat joutuneet, on epanormaali. Reaktiot tuohon epanormaaliin
tilanteeseen ovat normaaleja.

Sairaalasielunhoidon kehittaja Irja Kilpeldinen on todennut:

”...rakas ithminen laskee kitensd kimmeneen
— eikd hévid pois omien tunteittensa ajamana.”

Kun kutsumaton vieras saapuu el&madéan — on &érettéman tarkeéd, ettd annetaan mahdollisuus
turvaan. Silla kriisiin joutunut tarvitsee kokemusta siitd, ettd vaikka maailma ja elaméa ymparillani
on suuresti muuttunut — pelottavaan, ahdistavaan suuntaan — saan kuitenkin tdman pienen hetken
olla turvallisessa paikassa. Turvallisen ihmisen kanssa. Ja saan olla niin kuin haluan. Kukaan ei
sano miten tassa hetkessa pitda olla. Kukaan ei pakota puhumaan, ei itkeméan. On lupa olla juuri
niin kuin talla hetkella itselleni on hyva.

Kutsumaton vieras ei pida turvallisuudesta eika rauhasta. Siksi naihin asioihin on hyva
palata tasaisesti. On hyva muistuttaa, etta tdssa hetkessa voi olla turvallisesti rauhassa. Mitd onkaan
tapahtunut, mit& onkaan koettu, niin tassa hetkessé saa levahtéa. Auttajan rauhallinen hengitys ja
vakaa ja juureva oleminen tilanteessa vahvistavat sanoja, joilla myos luodaan rauhallista tilaa.
Tiedolla on merkitysta. Silld tiedolla, jolla korjataan mahdolliset tapahtumakulkuun,
onnettomuuteen tai sairastumiseen liittyvat epéaselvyydet. Oikea tieto on oleellisen tarkeéa. Silla
tiedolla on merkitystd, jolla kriisissa olevaa autetaan ymmartdmaéan itsedén tassa ja nyt — kriisin
keskell&. Seké silla tiedolla, jolla kriisissé nyt olevaa autetaan ymmartdméaén oloaan ja
kayttaytymistadn tulevina aikoina. Tieto tapahtuneesta, sairaudesta seka tieto ihmisen reaktioista
kriisin keskell& ja kriisin jélkeen tuo rauhaa ja levollisuutta nykyhetkeen ja tulevaan.

Kutsumaton vieras heikent&a kriisissa olevan minépystyvyyttd. On pyrittdvd antamaan
takaisin se, mitd on menetetty. On menetetty kyky selvité vaativista ongelmista ja haastavista
tunteista. Olosuhteiden sijaan syyttava sormi kadntyy omaan itseen. En osaa. En kykene. Kriisissa
olevan mindpystyvyyden tukeminen ja vahvistaminen on oleellista. Kun osaamattomuus ja
voimattomuus saa valtaa, on tarkedd tukea ja auttaa I0ytdméaén niitd voimavaroja, joita kriisissa
oleva itseltd&n salassa — kriisin vaikutuksesta — kuitenkin yh& omaa. Tdma ei saa kuitenkaan
perustua valheelliseen odottamaan. Kyky ja taito on 10ydyttava autettavasta itsestdan — ei auttajasta,
ei toiveajatelmista.
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Joskus tapahtunut, koettu, kuultu, ndhty on liian paljon kestettavaksi ja kannettavaksi.
Minépystyvyytté ja hallinnantunnetta on mahdollista pyrkia lisédmé&an ja vahvistamaan miettiméalla
yhdessa kriisissd olevan kanssa tapoja, joilla koettu ja tapahtunut on mahdollista ottaa kasittelyyn
pienemmissa osissa. Pienemmissa osissa on suurikin luopuminen mahdollista kdyda l&pi.

Kutsumaton vieras ei pida kutsutuista vieraista. Auttajan on hyvé olla aktiivinen
kriisissa olevan ja hanen rakkaittensa yhdistamisen suhteen. Perheen ulkopuolisen avun lisaksi
ystavien ja rakkaiden osoittama tuki on Kriisissé olevalle aarimmaéisen tarked. Ystavien ja rakkaiden
kanssa olo ja keskustelu helpottaa ja tuo tuttuuden myota turvaa ja rauhaa. Rakkaat muistuttavat
siitd, ettd muuttuneesta olosuhteesta huolimatta on olemassa vield tuttua ja pysyvaa. Tuttuutta ja
pysyvyytta edustavien rakkaitten kanssa kriisissa oleva voi puhua tai olla vain hiljaa, jos puhuminen
juuri nyt on vaikeaa. Jarkyttava tilanne vaatii kuuntelijalta paljon. Pitaé uskaltaa kuunnella puheen
lisdksi myds hiljaisuutta ja omaa sisintdan. Jarkyttavé tilanne vaatii myos kriisissa olevalta paljon.
On uskallettava olla ja el&é jopa vastoin opittuja ja totuttuja kayttaytymismalleja. Surun ja kivun
jakaminen ei aina ole helppoa, vaikka ymmartaisikin sen helpottavan oloa.

Toivo on kutsumattoman vieraan vihollisista vahvin. Se voi h&atd4 kutsumattoman
vieraan. Se on kaikista voimakkain, koska ajattelen toivon sisaltyvan kaikkeen siihen mité auttaja
tekee ja miten autettavaa tuetaan. Ikaan kuin toivo olisi siséllytetty kaikkeen edella sanottuun.
Toivo ei ole sama kuin toive siitg, etta kaikki palautuisi ennalleen. Toivo on jotain enemman. Toivo
tarkoittaa, ettd kaiken tamén keskelld, kaiken tdman jalkeenkin saattaa tuntea, ettd elama kantaa.
Ett4 elama kannattaa. Ei ehkd endd koskaan samanlaisena kuin ennen tapahtunutta — mutta
kuitenkin.

Toivo voi saada realisminsa menneesta ajasta. Mikéli kriisin kokenut on aiemmin ollut
samantyyppisessa tilanteessa selviytyjana, on mahdollista kéyttda samoja selviytymiskeinoja myos
tassé akuutissa kriisissd. Miten selvisin aiemmasta samantyyppisesta tilanteesta? Mika toi
helpotusta silloin? Miké auttoi silloin? Voisiko aiemmasta Kriisista opittua kayttaa tasta kriisista
selvidmiseen? Toivoa luo tietoisuus siitd miten on kdyttaytynyt aiemmin samankaltaisessa
tilanteessa. Toivoa luo tietoisuus siitd, ettd aiemmasta samankaltaisesta tilanteesta on selvinnyt
eldmaan takaisin.

Kriisin kokenutta on hyvé rohkaista elamaan tatékin hetked, kriisin hetked, toivon
pilkahdus silmien edessé. Kriisin hetki on adrimmaisen kova, mutta siitdkin on mahdollista selvita.
Vaikka pimeys valtaa mielen talla hetkelld, on toivo siitd, ettda pimeimmallakin hetkelld muurin
raosta paistaa pieni valonsade. Se on toivokiping, joka kannattaa. Muurin raosta paistava pieni
valonsade, toivonkipind, on toivon tukemista. Toivo nousee siitd kokemuksesta, etta tulee
hoidetuksi, kohdatuksi ja kuunnelluksi. Toivo nousee siitd kokemuksesta, ettd joku uskaltaa
kauheasta tilanteesta huolimatta olla vierell&. Toivo tdhan hetkeen nousee siitd kokemuksesta, ettd
joku on valmis kulkemaan vierella matkan, paatyy se sitten toipumiseen tai kuolemaan.

Uskolla on vahva side toivoon. Hebrealaiskirjeessa kirjoitetaan: ’toivo on elamamme
ankkuri, luja ja varma. Se ulottuu valiverhon tuolle puolen” (Hepr 6:19). Uskova saa nahda toivon
ankkurina, joka pitaa kriisin ja elaman myrskyjenkin keskell& hanet turvassa. Toivo nousee
laheisistd, hoitohenkilokunnasta ja uskosta Jumalaan. Syntyy toivo siitg, ettd Jumala pitdd omastaan
huolen. Se toivo kiinnitt&a kriisissé olevan tdhan hetkeen. Jumala pit&& huolen. Ja Jumala pitaa
huolen, vaikka pahin tapahtuisikin, ulottuuhan toivon ankkuri valiverhon tuolle puolen. Kristitylle
valiverho, sen aukaiseminen tarkoittaa iankaikkisuutta, ylésnousua ja jalleennakemistd. Toivon
todellista kohdetta.

Kriisissé olevalta on hyva kysy4, ettd mika tuo hanelle toivoa eldman vastoinkdymisten
keskelld. Toivoa voi tuoda luonto, sen eldimet ja antimet. Toivoa voi luoda eri vuodenajat, jotka
muistuttavat omalla tavallaan myods elamankulusta. Tai toivoa voi luoda pelkéstaan se, ettd saa
kaikesta huolimatta pit&a jostain tutuista rutiineista kiinni, ettd arki pysyy jollain — pienill&kin -
tavoin tuttuna kriisista huolimatta.
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