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Masentuneen potilaan hoito videoavusteisella ly-
hytpsykoterapialla

VideoTalk-menetelmésséi psykoterapiaa tehostetaan potilaan kotona itsestddn ottamilla videoilla.
Terapiatunnilla potilas tekee havaintoja itsestddn videolta. Han voi oivaltaa, miten kielteinen puhe itsestd
aiheuttaa vilittémaésti huonovointisuuteen liittyvid kehollisia muutoksia, kuten ryhdin lysdhtidmisen ja
kasvojen ilmeettdmyyden. Masennuksesta kirsivin potilaamme toipumisessa merkittdvaa oli se, etti video
auttoi hinté tarkastelemaan itseddn etdampid, mika aktivoi aiemmin piilossa olleita tunteita.

Tarja Koffert, Sinikka Luutonen, Jarmo Hietala

Videota on kiytetty psykoterapiakoulutuksessa apuvélineend, mutta hAmmastyttdvan vihén itse
terapiaprosessissa (1,2). Olemme tutkineet kuvallisen materiaalin, erityisesti videon, kaytt6a
yksilopsykoterapian apuna (3). VideoTalk-hoitomalliksi nimetty hoitoprosessi kehittyi kokeneen
psykoterapeutin ideoimana ja potilaspalautteen ohjaamana. Menetelméssé potilaat ottavat kotona videoita
itsestdan hoito-ohjelman tehtdvien mukaisesti. Tavoitteena on tallentaa autenttista kuvallista dokumenttia
kotiymparistossi, koska oireet usein aktivoituvat nimenomaan kotona yksin ollessa.

Potilaan rooli hoidon toteuttajana on keskeinen. Han katsoo ottamansa videon kotonaan kiinnittden
huomiota tunneilmapiiriin, kehollisiin reaktioihin, &4dnensivyyn, ajattelutapaan, katseeseen seké tapaan
puhua itselle ongelmallisesta tilanteesta. Vastaanotolla video katsotaan uudestaan, ja terapeutin kanssa
potilas tutkii videon antamaa informaatiota ja siihen liittyvié ajatuksia ja tunteita.

Videolla 4&nensévyt, ilmeet ja eleet tulevat yksityiskohtaisesti ndkyviin. Video voidaan katsoa uudelleen ja
pilkkoa lyhyisiin osiin, jolloin merkityksellisia tekijoitd voidaan tarkastella uudelleen. Videolta potilas nékee,
miten hén reagoi puhuessaan itsestdén kielteisesti. Ryhdin lysdhtidmisen ja kasvojen vakavuuden kaltaiset
kehomuutokset todentavat, etté kielteinen puhe itselle masentaa. Aisti-informaation avulla tehdyt huomiot
kielteisen suhtautumisen haitallisuudesta heréttévéit potilaassa empatian kokemaansa kiarsimystd kohtaan
(kuva 1).

Potilaan rooli on keskeinen.

Kognitiivisen viitekehyksen mukaan kognitiivista prosessointia ohjaavat skeemat eli sisdiset mallit, jotka
kehittyvit toistuvien oppimiskokemusten kautta lapsuuden aikana. Ne ovat suhteellisen pysyvid kognitiivisia
rakenteita, jotka vaikuttavat informaation havainnointiin ja tulkintaan. Maladaptiivinen skeema (4) syntyy,
kun lapsi kokee tulleensa tarpeissaan laiminlyodyksi; yrityksestddn huolimatta lapsi tulee kritisoiduksi tai
tuomituksi. Syntyy selitystapa "en osaa”, joka aktivoituu myohemmin epdonnistumistilanteissa. Nain
maladaptiivinen skeema tekee epdonnistumistilanteesta ahdistavan ja/tai masentavan. Henkilg, jolla ei
tédllaista skeemaa ole, voi ohittaa tilanteen kevyemmin ja ndhda epdonnistumiseen muitakin syitd kuin oman
osaamattomuutensa.

VideoTalk-hoitomallissa kasvatetaan potilaan tietoisuutta siitd, miten selitystapa “en osaa” ohjaa hinté
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Tavoitteena on vihentda maladaptiivisen skeeman vaikutusta ja vahvistaa uutta adaptiivisempaa skeemaa,
jonka mukainen tulkinta omasta itsesté olisi armollisempi. Prosessia valotetaan tarkemmin
potilasesimerkissa.

VideoTalk-lyhytterapia sisdltid 11-15 tapaamista. Perhealbumikuvista kootulta kronologiselta
elamanviivalta (5) méaaritetddn keskeisin maladaptiivinen skeema, jonka mukainen haitallinen tapa tulkita
informaatiota on tydskentelyn fokus. Potilaan itsestddn ottamista kasvokuvista tutkitaan, miten ilmeet
vaihtelevat ajatusten laukaisemien tunnetilojen mukaan. Videotytskentely alkaa 5.—6. tapaamisella.

Kotona tehtdvien videoiden aiheita ovat puhe &idille, puhe isélle, avuttomuus ja pystyvyys. Puheissa didille ja
isélle potilas kertoo, mitd hén olisi lapsena tarvinnut heiltd avuttomuuden tilassa, jossa maladaptiivinen
skeema syntyi. Avuttomuusvideon potilas tekee tilanteessa, jossa hdn kokee itsensi avuttomaksi esimerkiksi
opiskelun suhteen. Pystyvyysvideon tekemiselld potilas herdtetddn miettiméién, missé hédn on onnistunut.

Toistojen merkitys uuden asian oppimisessa on tirkedé. Maladaptiivista skeemaa prosessoidaan videoiden
avulla nelivaiheisessa toistojen prosessissa: Ensin potilas tekee kotona annetusta aiheesta videon, jota
tutkitaan terapiatunnilla. Sitten potilas tekee uuden videon siitd, mitd hin oppi aiemmasta videosta ja sen
katsomisesta. Tatd videota tutkitaan terapeutin kanssa seuraavalla terapiatunnilla. Ndin potilaassa vahvistuu
itselle armollisempi tapa tulkita itsed.

Seuraavassa kuvaamme masennuksesta kirsineen potilaan VideoTalk-hoitoprosessin.

Oma potilas

Potilas on 35-vuotias nainen, jonka vanhemmat erosivat hianen ollessaan 10-vuotias, minki jalkeen hin koki
itsensd hylatyksi. Tuossa vaiheessa potilaan aiti sairastui sy0pdén ja masentui, ja isd muutti toiselle
paikkakunnalle. Lisédksi potilasta kiusattiin koulussa. Han huolehti jo varhain perheen arjen sujumisesta.

Kaksi vuotta ennen psykoterapiaan hakeutumista potilaan yritys teki konkurssin ja hin erosi. Erossa hinesta
tuli kahdeksanvuotiaan pojan yksinhuoltaja. Potilaalla oli ollut useampia masennusjaksoja, ja ennen terapian
alkua hén oli ollut puolitoista vuotta sairauslomalla ja kuntoutustuella. Taloudelliset vaikeudet painoivat ja
kaytdnnon asiat jdivat hoitamatta. Psykoterapian alkaessa potilaan diagnoosiksi asetettiin toistuvan
masennustilan keskivaikea masennusjakso. Potilas ei ollut halukas aloittamaan masennuslaikitysta.

VideoTalk-tyoskentely kisitti 11 kdyntid 4 kk:n aikana. Elamanviivatyoskentelyssa tuli esiin potilaan
yksindisyys. Keskeisin maladaptiivinen skeema oli hyldtyksi tulemisen pelko, josta selvidmiskeinona oli
taipumus miellyttdd muita. Kasvokuvista potilas huomasi pidattavansa vihaa, joka liittyi vaikeuteen asettaa
rajoja ystdvyyssuhteissa ja ilmaista omia tarpeita.

Avuttomuusvideolla potilas kertoi laskujen hoitamisen vaikeudesta. Hin huomasi, ettd videolla hdnen oli
hankala katsoa kameraan — niin paljon hdnté hévetti. Taloudellinen ahdinko toi mieleen lapsuuden
turvattomuuden ja oman yrityksen konkurssin. Terapeutin kanssa videota tutkiessa potilaan oli mahdollista
tuntea myotatuntoa videokuvan naista kohtaan, miké helpotti hyviksymé&én ajatuksen toisen tuesta raha-
asioiden hoidossa. Avun pyytdminen oli ollut hénelle hyvin vaikeaa. Yksin piti selviti ja oma paha olo kétkeé.

Menetelma ndytti nopeuttavan terapiaprosessia.

Puhe iidille -videotehtédvéassa potilas puhui, miten diti hipesi hinti lapsena. Han olisi halunnut pukeutua
prinsessamaisesti vaaleanpunaiseen. Aiti valitsi hdnelle aina “poikien” vérit, kun taas sisko kaytti
vaaleanpunaista. Potilas kertoi videolla, miten he lapset avioeron jilkeen jdiviat oman onnensa nojaan, eiki
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asioista endd puhuttu kotona. Hén ei ollut kotona kertonut koulukiusaamisesta. Han toivoi, etté olisi lapsena
januorena saanut enemman ldsniolon kokemusta vanhemmiltaan. Toisaalta hin ymmaérsi didin
voimavarojen viahdisyyden. Terapeutin kanssa videota katsoessaan potilas huomasi surun ja kiukun
yksinjddmisestd nousevan tietoisuuteen.

Puhe isille -videotehtivissé potilas sanoi, ettei hanta haitannut vanhempien ero, vaan isédn katoaminen
hinen eldmaistddn. Lapset tapasivat isdé jonka toinen viikonloppu, mutta potilas koki, ettei isd ollut 14sné.
Nykyaankin hén koki, ettei saanut yhteyttd isdn. Héanella oli edelleen kova isén ikéva.

Pystyvyysvideon potilas teki VideoTalk-hoidon loppupuolella. Hin totesi olevansa tyytyvdinen siihen, etti oli
pystynyt hiljattain aloittamaan osa-aikatyon ja laittamaan rajoja ihmissuhteisiin. Hin sanoi, ettei voinut
loppujen lopuksi ottaa vastuuta muiden ihmisten eldméstd. Aiemmin hén oli sivuuttanut omat tarpeensa.
Potilas oli tyytyvainen siihen, etti oli pystynyt pyytiméain apua. Edelleen asioiden hoitaminen oli hidasta,
mutta onnistui.

VideoTalk-tydskentelyn myoté potilaan psyykkiset oireet alkoivat nopeasti vihentya ja toimintakyky parani
(kuvio 1). Tyéskentelyn loppuessa potilas ei endi tdyttdnyt masennustilan diagnostisia kriteereja. Han
suhtautui tulevaisuuteen optimistisesti.

Pohdinta

VideoTalk-menetelmén kaytté ndytti nopeuttavan potilaan terapiaprosessia, minka olemme huomanneet
muidenkin ahdistuneisuudesta ja/tai masennuksesta karsivien potilaiden hoidossa. Mista kuvallisen
materiaalin kiyton hyoty psykoterapiassa voisi johtua?

IThminen pyrkii viistaméian vaikeita tunteita, ja monissa psykiatrisissa hiiridissi on tunteiden tunnistamisen
ja tunneséitelyn ongelmia (6). Psykoterapian vaikuttavuuden kannalta on tirkeé4, ettd potilas pystyy
terapiassa ilmaisemaan tunteita (7). Kun potilas katsoo ja kuuntelee itsedén videolta, hdn saa "ulkopuolisen”
nikemyksen itsestdin ja pystyy terapeutin avustamana aiempaa paremmin ndkeméain maladaptiivisen
skeeman vaikutuksen itseensd. Samalla hinessé aktivoituu tunne, joka alun perin lapsena herési
maladaptiivisen skeeman synnyttdneissi olosuhteissa. Potilas voi paésti kosketuksiin surun ja kiukun
kanssa siitd, ettd ei lapsena tullut kohdatuksi.

Kyky havainnoida itseé on ldht6kohta ja edellytys psykoterapeuttiselle tydskentelylle. Valokuvien ja erityisesti
videoiden kaytto lisd8 potilaan mahdollisuuksia tehd4 aistihavaintoja itsestddn. Teasdalen ja Barnardin
kehittdméan Interactive Cognitive Subsystems -teorian mukaan ihmisen tiedonkésittelyssd on kaksi erilaista
merkityksenantojarjestelméa: propositionaalinen ja implikationaalinen taso, jotka ovat yhteydessa toisiinsa
(8). Propositionaalisella tasolla syntyvit merkitykset ovat konkreettisia ja niista voi helposti sanoa, ovatko ne
totta vai eivét. Potilaamme esimerkiksi kertoi, ettd laskut ovat maksamatta. Implikationaalisen tason
merkityksiin taas vaikuttaa potilaan tulkinta asiasta. Potilas antoi laskujen maksamatta jidmiselle
hépeillisen tulkinnan, ettd hdn on kuin ldhiérouva, jolle ei koskaan tapahdu mitdan hyvaa.

Aistit valittavit tietoa propositionaaliselle tasolle, mutta my®s suoraan implikationaaliselle tasolle, joka on
yhteydesséa tunteisiin. Voisi ajatella, ettd VideoTalkin hyoty mahdollisesti vilittyy lisddntyneen aisti-
informaation suorasta vaikutuksesta implikationaaliselle tasolle, jolloin tapahtuisi maladaptiivisen skeeman
syntyyn liittyvien tunteiden aktivaatio. Tunteet ndyttavitkin herddvian nopeasti videotydskentelyn myota.
Potilaamme tapauksessa aktivoituivat hiped, suru ja viha, minké seurauksena ulkopuolisuuden tunne viheni
ja myotdtunto itsed kohtaan herési.

Potilaamme ovat suhtautuneet VideoTalk-tyoskentelyyn mydnteisesti ja pitdneet sitd hyddyllisend. Heid4n
kokemuksensa mukaan kyky tehdd havaintoja itsestd, itseymmarrys ja itsemyotatunto sekd elaménhallinta
olivat videotydskentelyn aikana lisddntyneet (9). Videon kiytto tarjoaa hyodyllisen apuvélineen
psykoterapiatyohon ja mahdollistaa tehdyn kuvamateriaalin kdytén myos myéhemmin erdénlaisena
"hoosterina”. mikéili oireilu uusiutuisi.
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English summary

Video-facilitated brief psychotherapy in the treatment of a
depressive patient

We have developed a method called VideoTalk facilitating psychotherapy with patient-made videos. Patients
video themselves at home according to the therapist’s instructions. In the therapy session, the patient and the
therapist explore the video together paying attention to the connection between the patient’s negative
thinking and the bodily information seen and heard on the video. The patient sees and hears the effect of
his/her negative thinking on his/her well-being in a very concrete way. In this article, we describe the video-
facilitated brief therapy process of a depressive patient. The video work was central to her recovery. The new
sensory information gained from the video made it possible for her to see herself from a distance, to
understand herself better and to experience emotions formerly hidden.
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