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Kiintymyssuhdeteoria —
tutkimusldydoksista kaytannon
sovelluksiin

Kiintymyssuhdeteoria perustuu brittildisen psykiatrin ja psykoanalyytikon John Bowlbyn
ajatteluun, jossa tietyt psykoanalyysin periaatteet yhdistyvat havaintoihin eldinten leimau-
tumisesta. Bowlbyn mukaan ihmislapsen varhaiskehitysta saatelevit turvallisuuden tarve
ja pyrkimys pysytelld vaaratilanteissa mahdollisimman lahella hoivaavaa aikuista. Kes-
keinen ahdistuksen lihde on enemmainkin eroon joutumisen pelko kuin sisdiset tuhoavat
mielikuvat tai infantiilin seksuaalisuuden kohtalot. Kiintymyssuhdeteoriaa on arvosteltu
— osin oikeutetusti — mekanistisuudesta ja siitd, ettd seksuaalisuuden, aggression ja fan-
tasioiden merkitys lahestulkoon sivuutetaan. Viime aikoina erimieliset oppisuunnat ovat
lahentyneet toisiaan. Neurobiologisen tutkimuksen tuoreet 16ydokset ovat vahvistaneet
Freudin ja Bowlbyn esittamia kasityksid varhaisten kokemusten kauaskantoisesta merki-
tyksestd. Vibhitellen kiintymyssuhdeteorian havaintoja on alettu soveltaa psykoterapiassa

ja lastensuojelussakin.

owlbyn (1979) omin sanoin »kiintymys-

suhdeteoria on yritys kasitteellistad ihmisen

taipumusta muodostaa voimakkaita tunne-
siteitd toisiin ihmisiin ja selittda niita ahdistuk-
sena, vihamielisyyteni, depressiona ja tunteiden
eristimisend ilmenevid stressin muotoja, jotka
aiheutuvat tahattomista erokokemuksista ja
menetyksista».

Ihmislapsella on synnynndinen tarve suuntau-
tua toista ihmistd kohti. Koska aikuisen lihei-
syys on vauvalle valttamaton, kiintymyssuhteen
muodostuminen on ensisijainen ja esiviritteinen
prosessi, jonka kdynnistyminen vaatii vain va-
han virikkeita (ks. Hautamaki 2001). Tallaista
aivojen kypsymistapaa on nimitetty kokemusta
odottavaksi vastakohtana kokemuksesta riippu-
valle kypsymiselle. Kokemusta odottavaan kyp-
symiseen kuuluu, ettd aivojen on tietyissa kehi-
tysvaiheissa saatava riittivd maara kokemuksia,
jotta hairioton kehitys jatkuisi (Glaser 2003).

Hoivaajaan kiinnittyminen jai kokonaan ta-
pahtumatta vain aarimmaisen poikkeavissa olo-
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suhteissa. Yleensd vauvan ja hoivaajan vilille
syntyy jonkinlainen kiintymyssuhde, vaikka se
ei valitettavasti aina olekaan niin myonteinen
kuin englannin attachment-sanan suomenkieli-
nen vastine antaa ymmartiad. Vauvat sopeutuvat
monenlaisiin hoivakokemuksiin, mutta vaikeat
varhaiset traumat ja pitkdkestoinen stressi ovat
vahingollisia kehittyville keskushermostolle.

Lapsi pyrkii alusta alkaen jasentimiin ko-
kemuksiaan ja luomaan niista ennakoitavia syi-
den ja seurauksien ketjuja aistihavaintojensa
(kognitio) ja proseduraalisen muistinsa avulla.
Tavallinen diti reagoi viivyttelemdttd vauvansa
itkuun ja selvittda ja poistaa sen syyn, jos tama
on suinkin mahdollista. Sita vastoin esimerkiksi
psykoottinen tai alkoholisoitunut 4iti voi toimia
lapsen kannalta arvaamattomalla tavalla, jolloin
syiden ja seurausten ketjut jaavat kehittymatta
lapsen mieleen.

Vauvan kyky sietda voimakkaita tunnetilo-
ja on aluksi vdhdinen, ja hdn tarvitsee aikuis-
ta tyynnyttdjiksi ja lohduttajaksi. Jos hoivaaja
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auttaa lasta selviytymaan tunnekuohusta, lapsi
uskaltaa vastaisuudessakin tuoda tunteensa vuo-
rovaikutukseen. Jos hoivaaja jattda lapsen sel-
viytymadan omin avuin stressistddn, lapsi oppii
tukahduttamaan tunteidensa ilmaisemista.

Saamiensa kokemusten perusteella lapsi suo-
sii kdytostd, joka tuo hoivaajan luotettavimmin
hanen lahelleen, ja vastaavasti estdd kaytosta,
joka vie hoivaajan hdnen luotaan. Taltd poh-
jalta syntyy ns. tyoskentelymalleja, tiedostamat-
tomia psyykkisid rakenteita, joilla on taipumus
ohjata tulevaakin kayttaytymistd ja toimintaa.
Kun jokin kadytos on toiminut hyvin tietyissa
olosuhteissa, sitd pyritddn soveltamaan muissa-
kin tilanteissa. Bowlbyn (1973) mukaan pienen
lapsen tyoskentelymallin keskeisid piirteitd ovat
lapsen kasitykset siitd, miten aikuinen reagoi ha-
nen aloitteisiinsa ja miten hyviksyttiva hian on
aikuisen silmissa.

Turvalliset ja turvattomat
kiintymyssuhteet

Kiintymyssuhteiden luokittelu perustuu Mary
Ainsworthin havaintoihin ja niiden pohjalta ke-
hitettyyn vieras tilanne -menetelmdan (Strange
Situation) (Ainsworth ym. 1978). Yhdessa tut-
kijatovereidensa kanssa Ainsworth esitteli kolme
kiintymyssuhdekategoriaa, joista yksi arvioitiin
turvalliseksi (kirjainsymboli B)

loogisuuden ja jarkiperdisyyden painottuminen.
Tunteiden ilmaiseminen on vahaistd, koska lapsi
on kokenut jddneensd selviimddn niistd yksin.
Hin oppii kylldkin hillitsemaan itsedan hyvin
mutta voi daritapauksessa menettid kokonaan
yhteyden tunteisiinsa.

Ristiriitaisen kiintymyssuhteen (kirjainsymbo-
li C) taustalla on kokemus hoivaajasta, joka on
impulsiivinen ja epdjohdonmukainen. Lapsi ko-
kee elivansi maailmassa, joka on tiynna vaaroja
mutta joita vastaan hanella ei ole suojautumiskei-
noja. Paras tapa hoivaajan huomion herattami-
seksi on intensiivinen tunteiden ilmaisu, joka voi
olla provokatiivista kiusantekoa tai raivokohtaus
mutta myos regressiivistd vetoamista (Crittenden
1997). Joskus lapsen ja aikuisen vilille syntyy
ajan oloon vihamielis-riippuvainen suhde.

Myohemmin havaittiin, ettd jotkut lapset eivit
ole loytineet kasvuymparistonsa kaoottisuuden
takia mitddn toimivaa kiintymysstrategiaa. Tal-
laista kiintymyssuhdetta kutsutaan organisoitu-
mattomaksi tai disorganisoituneeksi (kirjainsym-
boli D) (Main ja Solomon 1990). Stressaavissa
tilanteissa jotkut ndista lapsista kayttaytyvat hy-
vin poikkeavasti. He saattavat olla kauhuissaan
ja jahmettya paikoilleen sen sijaan, etta hakisi-
vat turvaa aikuisesta. Joskus heidan kaytoksensa
ndyttdd paallisin puolin normaalilta, mutta tar-
kempi analyysi paljastaa outoja piirteitd, kuten

ja kaksi turvattomiksi. Turval-
lisesti kiintynyt lapsi on eldnyt
ymparistossd, jossa asiat ovat
tapahtuneet johdonmukaisesti
ja jossa tunteiden ilmaiseminen
on johtanut hoivaajan myota-
tuntoiseen lihestymiseen ja sitd
seuraavaan huojennukseen.
Turvallisesti kiintyneet lapset
osaavat kayttda ihmissuhteis-
saan sekd jarked ettd tunnetta;
he ovat empaattisia ja usein to-
veripiirissdkin suosittuja.
Turvattomissa kiintymys-
suhteissa affektien ja kognition
kaytto ei ole tasapainossa. Valt-
televille kiintymykselle (kir-
jainsymboli A) on ominaista

i lhmisen kiintymyskayttaytyminen on biologista vais-
totoimintaa. Vaaratilanteissa lapsi hakeutuu aikuisen 13-
heisyyteen saadakseen turvaa.

imm Aikuisen sensitiiviset ja johdonmukaiset reaktiot lap-
sen hatdan suojaavat kehittyvaa keskushermostoa liian
suurilta kortisolipitoisuuksilta ja ovat turvallisen kiinty-
myssuhteen perusta.

i Turvattomat kiintymyssuhteet kaventavat psyykkista
liikkuma-alaa, ja niiden vaikeat muodot ovat yhteydessa
psykopatologiaan.

i Vaikka teorianmuodostus on viela keskeneraista, kiin-
tymyssuhdeteoriasta on hyotya esimerkiksi lastensuojelun
kdytintdja muutettaessa ja kehitettdessa uusia hairididen
ehkaisyn ja hoidon menetelmia.
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tuskaisia irvistyksid tai stereotyyppisia liikkeita.
Edelleen on olemassa joukko lapsia, joilla
ei ole syntynyt spesifista kiintymyssuhdetta ke-
henkddn aarimmaisen deprivaation ja lukuisien
hylkdamiskokemusten johdosta. Silloin kiinty-
myksen turvallisuutta tai turvattomuuttakaan
ei voida arvioida. Tilaa kutsutaan reaktiiviseksi
kiintymyssuhdehdirioksi (RAD), ja tima nimike
esiintyy sairausluokituksessakin. Hairiostd on
kaksi muotoa, estoton ja estynyt. Estottomassa
muodossa lapsi suhtautuu valikoimattoman so-
siaalisesti aivan tuntemattomiinkin ihmisiin; es-
tyneessd muodossa han on vetdytynyt kontaktien
ulottumattomiin (ks. Boris ja Zeanah 1999).

Turvattomuuden maaritteleminen
on ongelmallista

Jalkikiteen arvioituna muiden kuin tasapainoi-
simpien kiintymyssuhteiden maaritteleminen
turvattomiksi oli harkitsematonta. Ainsworth
itsekin yllattyi luokittelun saamasta suosiosta ja
pahoitteli, ettd paljon tarkeitd havaintoja jai sen
varjoon. Turvallisuuden kokemus on subjektiivi-
nen, mutta esimerkiksi vieras tilanne -tutkimuk-
sessa se madritelladn ulkoisen kayttdytymisen
perusteella. Ainsworthin aineisto koostui vain
26 keskiluokkaisesta baltimorelaislapsesta, eika
sithen luultavasti mahtunut montakaan todella
turvatonta lasta.

On olemassa normatiivisia vilttelevid ja ris-
tiriitaisia kiintymyssuhteita, jotka eivit ole tur-
vattomia ja jotka eiviat muodosta psykopatolo-
gian kannalta juuri minkaanlaista riskia (Green-
berg 1999). Ne johtavat kyllikin psyykkisen
joustavuuden ja liikkuma-alan kapeutumiseen,
mikad voi muihin haittatekijoihin yhdistyneena
aiheuttaa psyykkista haavoittuvuutta ja heiken-
tdd stressinsietoa. Monessa suomalaisperheessa
tunteita ilmaistaan niukasti mutta lapsi ei koe
olevansa uhattuna. On eri asia, jos lapsi tukah-
duttaa tunteensa, jottei joutuisi rangaistuksi,
ehki jopa pahoinpidellyksi. Hairiintymisen riski
ymmarrettivisti kasvaa silloin, mutta turvaton-
kaan valtteleva kiintymyssuhde ei johda mihin-
kdan tiettyyn psyykkiseen hdirioon, vaan se voi
olla mitd moninaisimpien ongelmien taustalla.

Samoin esiintyy kiintymyssuhteen lievad risti-
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riitaisuutta, joka voi olla peraisin vaikkapa hiu-
kan boheemista kasvuymparistosta mutta joka
on yhteydessa enintdan hiukan raiskahtelevaan
persoonallisuuteen. Jos lapsi joutuu kayttimaan
aarimmaisia keinoja saadakseen edes vahan la-
heisyytta ja turvaa hyljeksivilta ja ailahtelevalta
hoivaajaltaan, hinen persoonallisuutensa kehi-
tys voi hdiriintyd. Ristiriitainen kiintymyssuhde
on yhteydessi muun muassa ahdistuneisuuteen
(Warren ym. 1997) ja kaytoshairioihin (Critten-
den 1995).

Organisoitumaton kiintymyssuhde on selvis-
ti suurin riski myohemman psyykkisen sairasta-
vuuden kannalta (Boris ja Zeanah 1999). Kate-
goria on itsessaan ongelmallinen ja jakaantunee
alaryhmiin tutkimuksen edistyessa. Varhaisilla,
kasittelematta jadneilld traumoilla katsotaan ole-
van merkitysta sen syntymisessa. Lapsi on koke-
nut hoivaajansa vaaralliseksi, mika jo sellaise-
naan on traumaattista. Organisoitumattomalla
kiintymyssuhteella on osoitettu olevan yhteyt-
ta dissosiaatiohiirioihin (Carlson 1998), mutta
se lienee osatekijand monissa mielenterveyden
hairioissd. Traumojen ja organisoitumattoman
kiintymyssuhteen merkitystd psykopatologialle
on hankalaa analysoida siksi, ettd ne ovat kie-
toutuneet toisiinsa ja pohdiskelussa ajaudutaan
helposti kehapaatelmiin (ks. Sinkkonen 2001).

Crittendenin mukaan (2000) lapsen ja hoi-
vaajan suhde on aina jdsentynyt jollakin taval-
la, eli »organisoitumatonta» kiintymyssuhdet-
ta ei ole olemassakaan. Mitd epavakaampi ja
kaoottisempi lapsen kasvuympdristo on, sitd
poikkeavampia hidnen selviytymiskeinonsakin
ovat — ainakin ympariston nikokulmasta katsot-
tuina. Ne ovat oljenkorsi, johon lapsi takertuu
sitd epdtoivoisemmin, mitd tukalammassa tilan-
teessa hdan kokee olevansa. Niinpd monet tunne-
elimin hiiriot ovat sinansd mielekkaita yrityk-
sid sopeutua mielettomain todellisuuteen.

Kiintymyssuhteen tutkimusmenetelmit

Noin vuoden ikdian mennessi lapsi on loytanyt
enemman tai vihemman tuloksekkaan ja verrat-
tain stabiilin tavan toimia hoivaajansa kanssa.
Edelld mainittu vieras tilanne -tutkimus soveltuu
12-20 kuukauden ikiisille lapsille. Siind lapselle
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aiheutetaan lievd stressi erottamalla hanet kah-
teen otteeseen didistdan enintddn kolmen minuu-
tin ajaksi. Ensimmaiselld kerralla hanen luonaan
on aikuinen, johon hian on ehtinyt pikaisesti
tutustua aidin kanssa; toisella kerralla han jaa
yksin. Kiintymyssuhteen laatua arvioidaan sen
perusteella, miten lapsi kdyttdytyy erotilanteis-
sa ja paastessddn taas didin lihelle. Menetelmaa
kaytetddn laajalti, ja se on yleisimmin hyvaksyt-
ty kiintymyssuhteen tutkimuksen metodi.

Leikki-ikdisia lapsia varten on olemassa periti
kolme vieras tilanne -tutkimuksen muunnelmaa
(Solomon ja George 1999). Kouluikiisille on
kehitelty vuosikausia erilaisia tapoja kiintymys-
suhteiden arvioimiseksi, mutta yksikdan niistd
ei ole saavuttanut varauksetonta hyvaksyntaa.
Tuoreessa julkaisussaan Target ym. (2003) esit-
telivat 8—13-vuotiaille tarkoitetun haastattelun
(CAI), jonka psykometriset ominaisuudet vai-
kuttavat lupaavilta.

Mainin ja Goldwynin (1984) kehittama AAI
(Adult Attachment Interview) on noin tunnin
mittainen puolistrukturoitu haastattelu, jossa
tutkitaan diskurssianalyysin keinoin haastatelta-
van lapsuudenaikaisia ja ajankohtaisia aikuisian
kiintymyssuhteiden tyoskentelymalleja (ks. Hau-
tamaki 2001). Sen avulla on mahdollista loytaa
viitteitd myos »koteloituneista», aikanaan kisit-
telemattd jddneista traumoista ja menetyksista.
Menetelmai olisi sekd tutkimuksen ettd kliinisen
tyoskentelyn kannalta tavattoman hyodyllinen,
mutta sen ympdrille on syntynyt koulukuntia ja
oppiriitoja.

Mainin ja Goldwynin AAl-luokittelu poh-
jautuu kategorioihin, jotka Ainsworth havaitsi
pienilld lapsilla. Kolmen peruskategorian — tur-
vallinen, valtteleva, ristiriitainen — ulkopuolelle
jaa sitd enemman haastateltavia, mitd vaikeam-
mista psyykkisista hdirioista he karsivat. Crit-
tenden on kehittinyt AAL:n tulkintaa dynaa-
miseen suuntaan, ja han ottaa tulkinnoissaan
huomioon ihmisen kognitiivisen kypsymisen ja
persoonallisuuden kehityksen. Pienelle lapselle
vain muutamat, verrattain karkeasyiset kiinty-
mysstrategiat ovat mahdollisia. Iin my6td vuo-
rovaikutus monipuolistuu, ja aikuinen pystyy
kasittelemddn ja muokkaamaan informaatiota
aivan uusilla tavoilla. Siksi sisdisia tyoskentely-
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TAULUKKO 1. Aikuisian kiintymyssuhdeluokat Crittendenin dy-
naamisen mallin mukaan. Mita suurempi numero vélttelevalle
tai ristiriitaiselle kiintymyssuhteelle on annettu, sitd turvatto-
mammasta siséistetystd tyoskentelymallista on kysymys. Luetel-
tujen luokkien lisaksi Crittenden on kuvannut viela vélttelevan
ja ristiriitaisen kiintymyssuhteen mosaiikin (A/C) seka kiintymys-
suhdemallin, jota sévyttévat ahdistuneisuus ja depressiivisyys
(AD).

Integroituneet (turvalliset) kiintymyssuhteet
B 1-2 varautunut

B 3 tasapainoinen

B 4 reaktiivinen

Vélttelevat kiintymyssuhteet
A 1 idealisoiva
A 2 etaistava
A 3 pakonomaisen huolehtiva
A 4 pakonomaisesti mukautuva
A5 kompulsiivinen
rajattomuus
sosiaalinen
seksuaalinen
A 6 kompulsiivinen luottamus
omaan itseen
sosiaalinen
eristaytyva
A 7 delusionaalinen idealisointi
A 8 ulkoisesti maarittynyt self

Ristiriitaiset kiintymyssuhteet

C 1 vaativa

C 2 aseista riisuva

C 3 aggressiivinen

C 4 avuttomalta nayttava

C 5 rankaiseva tai
kostonhimoinen

C 6 viettelevd

C 7 uhkaava

C 8 paranoidinen

AC Integroitumaton (psykopatia)

mallejakin on aikuisidssd paljon enemman kuin
lapsuudessa (taulukko 1). Crittendenin metodi
AAl-haastattelun luokittelemiseksi on kliinisesti
kiinnostava, mutta sen soveltaminen on vaikeaa
(Hautamaki 2001).

Kaikkien kuvattujen menetelmien mielekis
kaytto edellyttdd vaativaa ja intensiivistd kou-
luttautumista, vieras tilanne -tutkimus lisiksi
avustajan, sopivat tilat ja hyvan videolaitteiston.
Menetelmia on yritetty yksinkertaistaa vaihtele-
vin tuloksin, ja kehittely on kdynnissi monissa
tutkimuskeskuksissa. Kiintymyssuhteen luotet-
tavakaan luokittelu ei sellaisenaan anna paljoa
evaita hoitopadtoksia tehtdessi ilman monipuo-
lista tietoa lapsen ja perheen tilanteesta.

Kiintymyssuhdemallien siirtyminen
ja pysyvyys

Kiintymyssuhdemalli ndyttad siirtyvan sukupol-
velta seuraavalle. Fonagy ym. (1991) osoittivat,
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ettd autonomisilla (tasapainoisilla) aikuisilla on
muita useammin turvallisesti kiintyneita lapsia.
Jos kasvuolosuhteet ovat suotuisat, tyosken-
telymallitkin pysyvat usein muuttumattomina
(Thompson 1999). Sitd vastoin riskiperheiden
lasten kiintymyssuhteilla ei nidytd olevan sa-
manlaista jatkuvuutta ja muutokset tapahtuvat
useimmiten turvattomaan suuntaan (Waters ym.
2000, Weinfield ym. 2000).

Nama havainnot ovat varsin jarkeenkaypia.
Kun lapsesta pidetddan hyvaa huolta, hinen ei
tarvitse haaskata voimiaan jokapdivdisestad eld-
masta selvidmiseen, vaan niitd riittid toverisuh-
teiden ylldpitimiseen ja uusien asioiden oppi-
miseen. Laiminlyoty ja kaltoin kohdeltu lapsi
taas joutuu ponnistelemaan siedettidvan sisdisen
tasapainon loytamiseksi, eika hanelta riita ener-
giaa suuntautua ulkomaailmaan. Varhaisilla ko-
kemuksilla on erityinen merkitys, mutta niiden
ja myohemman patologian vilinen suhde ei ole
lineaarinen, koska kehitys on systeemista ja vas-
tavuoroista (Sroufe ym. 1999).

Kiintymyssuhdemallien pysyvyyteen liittyy
my0s kysymys lapsen suhteista muihin kuin
omaan aitiin. Bowlbyn teoriaa on aina arvos-
teltu sen aitikeskeisyydesta: eiko isalld, isovan-
hemmilla ja muilla lapselle ldheisilld aikuisilla
olekaan mitaan merkitysta? Tietysti on, mutta
suhteiden verkostot ovat mutkikkaampia kuin
saattaisi luulla. Lapsella on erillinen kiintymys-
suhde 4itiin ja isdan. Nama suhteet eivit aina
ole samantyyppisid, mutta ne voivat tasapainot-
taa toisiaan. Van Ijzendoorn ja de Wolff (1997)
analysoivat 14 tutkimusta, joiden aineistoissa
oli yhteensa 950 perhettd. Hiukan alle puolessa
perheista (45 %) lapsen suhde kumpaankin van-
hempaan oli turvallinen. Muut kolme vaihtoeh-
toa olivat melko tasaisesti edustettuina: turvaton
suhde molempiin 17 %, turvallinen suhde 4itiin
ja turvaton isdan 18 % ja turvaton suhde iitiin
ja turvallinen isdan 20 %.

Jopa alle vuoden ikiinen lapsi hahmottaa kol-
menkeskisia suhteita. Isa on psyykkisesti edus-
tuneena jokaisen didin mielessd ja vaikuttaa
sithen, miten han suhtautuu lapseensa. Samoin
isdn representaatiot didistd heijastuvat hinen ja
lapsen valiseen suhteeseen. Kiintymyssuhteitakin
tulisi tarkastella systeemisesti ja yhteydessd mui-
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hin elamantilanteeseen vaikuttaviin tekijoihin
(von Klitzing ym. 1999). Myos rakastava iso-
vanhempi voi olla lapsen tirkein turvallisuuden
lahde. Kuitenkaan kiintymyssuhteet eivit muo-
dostu verisukulaisuuden vaan psyykkisen mer-
kityksen varaan. Siksi ymmartdviisen opettajan
tai isallisen jalkapallovalmentajan osoittama
lampo saattaa olla merkittdva kokemus lapselle,
etenkin jos han on laiminlyoty tai muuten ah-
dingossa.

Kiintymyssuhde ja keskushermoston
kehitys

Varhaisen vuorovaikutuksen ja keskushermos-
ton kehityksen valisista yhteyksista ilmestyy
jatkuvasti mielenkiintoisia tutkimustuloksia,
jotka tukevat psykoanalyysin ja kiintymyssuh-
deteorian kasityksia varhaisen hoivan suuresta
merkityksesta. Schoren (2003) mukaan kiinty-
myssuhdeteoria on teoria sditelystd. Turvallinen
kiintymyssuhde on intuitiivinen tieto siitd, etta
selvidd somatosensoristen tunnetilojensa suuris-
takin vaihteluista joko omien hallintakeinojensa
avulla tai turvautumalla toisiin ihmisiin.

Vauva ja hoivaaja ovat yhteydessd tiedos-
tamattomalla, ei-kielelliselld tasolla, ja heidin
oikeat aivopuoliskonsa »keskustelevat» keske-
nddn. Avainasemassa on hoivaajan sensitiivi-
syys eli kyky virittiytyd tunnistamaan lapsen
tarpeet ja vastata niihin asianmukaisesti ja oi-
keaan aikaan. Osapuolten reaktioiden riittava
keskindinen synkronointi ja tyydyttavit vuoro-
vaikutuskokemukset ovat valttimattomida muun
muassa vauvan oikeanpuoleisen orbitofrontaa-
lisen kuorikerroksen kehitykselle. Taman aivo-
alueen kriittinen kypsymisvaihe osuu ensimmai-
sen elinvuoden lopulle eli ajankohtaan, jolloin
kiintymyssuhteen tyoskentelymalleja voidaan
ensi kertaa arvioida. Thmisen selfin esikielellinen
ydin samoin kuin kiintymyssuhdemallit ovat va-
rastoituneet oikean aivopuoliskon proseduraali-
seen muistiin.

Orbitofrontaalinen kuorikerros siitelee huo-
miokykya ja tarkkaavaisuutta, ja se on monin
tavoin tekemisissd sosiaalisen sopeutumisen,
mielialojen ja impulssien hallinnan kanssa. Siel-
14 sijaitsee myos ihmisen ei-kielellinen affektisa-
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nasto eli vilineisto kasvonilmeiden, eleiden ja
aanenpainojen tunnesisiltojen hahmottamiseen
(Schore 2003). Kaltoin kohdellut ja stressaantu-
neet lapset tulkitsevat usein vaarin muiden ih-
misten affektisignaaleja ja nikevit uhkaa siella-
kin, missa sitd ei ole. Kroonisesti suuret korti-
solipitoisuudet voivat vahingoittaa aivojen kehi-
tystd laajemminkin, jopa pienentamalld aivojen
kokonaistilavuutta (Glaser 2003).

Teoriasta kdytantoon

Ihmisen tarve saada ldheisyyttd, turvaa ja lohdu-
tusta ei rajoitu vauvaikdan eikd edes lapsuuteen
vaan jatkuu viimeiseen hengenvetoon asti. Tasta
syysta on kasittamatonta, etta tieteellinen kiin-
nostus erokokemusten merkitykseen ja muihin
kiintymysilmioihin on niin uutta ja 1oydosten
systemaattinen soveltaminen hoitokdytdntoihin
vield alkuvaiheessa.

Hyvidin kasvuun lapsi tarvitsee ennakoitavan
ympdriston ja vahintdan yhden mutta mielellaan
useamman riittdvan hyvian kiintymyssuhteen.
Hin tarvitsee aikuisia, jotka sietdvat kieltei-
sidkin tunteita eivdatkd rankaise niiden ilmaise-
misesta. Joudumme siis pyristelemain irti suo-
malaisen kasvatuskulttuurin perinnostd, jonka
mukaan pettymyksen osoittaminen ja kiukku
on huonoa kaytosti, johon ei pida reagoida mil-
lddn tavalla. Samoin on ilmeistd, ettd joutumi-
nen liian varhain suureen ja meluisaan piiviko-
tiryhmaan kuormittaa lasta. Sen sijaan, ettd saisi
aikuiselta riittavad yksilollista tukea itsehallin-
taan, lapsi joutuukin puolustamaan reviiridan ja
paikkaansa ryhmassa. Kiintymysteorian havain-
tojen soisi vialittyvdn myos paivahoitoa koske-
viin ratkaisuihin.

Lasten huostaanottojen ja sijoitusten kay-
tannot ovat kirjavia, eika aina ole selvaa, onko
toimenpiteiden tavoitteena pitda perhe koossa
vai turvata lapsen mahdollisuus pysyviin ihmis-
suhteisiin. Ei ole tavatonta, etti lasta siirrelliin
kodin ja monenlaisten sijoituspaikkojen vilil-
la vuosien ajan, jolloin lapsi menettaa vahitel-
len kykynsd solmia kestdvid ihmissuhteita ja
reaktiivisen kiintymyssuhdehairion riski kasvaa.
Kiintymysteorian havainnot ovat auttaneet ym-
martimaan sijoitettujen ja adoptoitujen lasten
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sopeutumisvaikeuksia ja 1oytimaan uusia hoito-
tekniikkoja kiinnittymisen tukemiseksi (Hughes
1997, Kalland 2001).

Psykoterapian tuloksellisuutta koskevissa tut-
kimuksissa on tullut esiin, etta terapeutin kayt-
tama tekniikka on vahemmain tirked kuin hoito-
suhteen luonne eli terapeuttinen allianssi. Luul-
tavasti sellaisilla ei-kielellisilld osatekijoilld kuin
ilmeilld, danensavyilla ja muilla terapeutin reak-
tioilla on suuri merkitys hoitoliiton syntymisessa
aivan kuin vauvan ja didin valisessd vuorovaiku-
tuksessakin. Schore (2003) onkin todennut, etta
jokainen psykoterapiasuhde on kiintymyssuhde,

TAULUKKO 2. Kiintymysteoriapohjaisen lyhytpsykoterapian
(BABI) vaiheet (Holmes 2001).

1. Sopimuksen tekeminen ja hoidon sisallén kuvaaminen. Po-
tilas saa kirjallisen selvityksen terapian rakenteesta ja niisté
psyykkisen toiminnan alueista, joita hoidon aikana tutkitaan
yhdessa. Han joutuu myos tarkentamaan keskeista ongel-
maansa ja pohtimaan, mihin toivoo muutosta.

N

. Potilaan elamankulku kéydaan lapi niin, etta painopiste on
lapsuudenaikaisissa ja ajankohtaisissa kiintymyssuhteissa
(esim. »kuvaisitko viidella adjektiivilla sinun ja aitisi valista
suhdetta kun olit pieni»; »kenen puoleen kaannyt nykyisin,
kun olet huolissasi jostakin»).

w

. Hoidon tavoitteen muotoileminen kiintymyksen nakokul-
masta. Esimerkiksi bulimiaa, viiltelya tai aggressiopurkauksia
tarkastellaan tapoina tyynnyttéa tai suojata itsea.

4. Etsitaan yhdessé alueet, joihin huomio kohdistetaan. Jos po-
tilas saa raivokohtauksia, mietitdan raivoamisen, alistumisen
ja asianmukaisen paattavaisyyden ja lujuuden vélisia eroja
erilaisissa tilanteissa.

vl

. Kiintymyssuhdemallien muuttaminen. Pyritaan auttamaan
valttelevaa potilasta saamaan parempi yhteys omiin tuntei-
siinsa, ristiriitaista taas saamaan etdisyytta niihin.

[=2]

. Sisdisten tyoskentelymallien tunnistaminen. Painopiste on
siind, mitka seikat potilas kokee uhkaaviksi, millaisia tun-
nereaktioita uhkat aiheuttavat ja miten han reagoi tunne-
vasteeseensa. Prosessin ymmartaminen lisaa turvallisuuden
tunnetta ja auttaa tunnereaktioiden parempaan saatelyyn.

~

. Oman elamakerran jasentdminen ja itsetutkiskeluvalmiuk-
sien parantaminen. Apuna voidaan kayttaa esimerkiksi pai-
vakirjaa, valokuvia, videoita tai vaikkapa mielimusiikkia ja
keskustella niihin liittyvistda muistoista ja tunteista.

8. Lopettaminen. Kuudennesta tapaamiskerrasta lahtien lopet-
taminen otetaan puheeksi jokaisella tunnilla. Lopettaminen
tarjoaa mahdollisuuden kasitella eroa ja menetysta tavalla,
joka ei ehka koskaan aikaisemmin ole ollut mahdollinen.

Esimerkiksi itseddn vahingoittavat potilaat tarvitsevat jatko-
hoidoksi usein ryhmépsykoterapiaa.
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jonka tarkoituksena on potilaan itsesaatelyn pa-
rantaminen.

Nikemystd voidaan hyodyntaa minka tahan-
sa terapeuttisen suuntauksen kaytannoissi. Po-
tilas tuo hoitosuhteeseen omat kiintymyssuhtei-
densa tyoskentelymallit, joita voidaan yhdessa
tarkastella ja tarvittaessa muuttaa. Vilttelevis-
ti kiinnittynyt, tunteitaan tukahduttanut ihmi-
nen hyotyy saadessaan terapeutiltaan rohkaisua
avoimempaan tunneilmaisuun. Vastaavasti labii-
li, tunnekuohusta toiseen eldvi potilas saa apua
konfrontoivasta, joskus jopa rajat asettavasta,
kognitiivista johdonmukaisuutta suosivasta suh-
tautumisesta.

On myos kehitetty kiintymysteoriaan pohjau-
tuvia psykoterapiatekniikkoja, esimerkiksi vain
kymmenen kerran mittainen, aikuisille tarkoi-
tettu lyhytterapia BABI (taulukko 2). Selkedn
rakenteensa ansiosta menetelmi ei vaadi pit-
kakestoista kouluttautumista, ja hoidon lyhyys
on ainakin rahoittajien kannalta kiistaton etu.
Kiintymysteoriaa on sovellettu myos paritera-
piaan (Johnson ja Best 2003) ja episosiaalisten
nuorten perheterapiaan (Keiley 2002).

Holmesin BABI-menetelman kunnianhimoi-
sena tavoitteena on muuttaa potilaan sisdisia
tyoskentelymalleja. Jos siind onnistutaan, muu-
tokset heijastunevat vanhemmuuteenkin. Lap-
sen ja vanhemman vilinen suhde voi kuitenkin
parantua ilman, ettd vanhemman kiintymysmie-
likuvat ja tyoskentelymallit muuttuvat (van Ij-
zendoorn ym. 1995). Monissa preventiivisissa
interventioissa ja vauva-vanhempiterapian muo-
doissa menetelmadt ovat kdytinnonlaheisia ja
konkreettisia. Vanhempia saatetaan esimerkiksi
auttaa l0ytimdan uusia hoivaamisen tapoja tai
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opettaa leikkimaan vauvan kanssa, ja kun vauva
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pian vasta-aiheita.

Lopuksi
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Kaikki tutkimustulokset eivat ole yhta hy-
vid, eikd tulosten pysyvyydesta vield ole selvaa
kuvaa. Kiintymyssuhdeteorian pohjalta tehdyt
havainnot tarjoavat joka tapauksessa uusia ni-
koaloja lastenpsykiatristen hairioiden ehkaisyyn
ja hoitoon sekd terapiamenetelmien kehittami-
seen.
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