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Tiivistelma

Tutkielmani nimi on Paineiden keskelld” - Miké ohjaa sairaalasielunhoitajien tyos-
kentelya. Tutkimustehtdvani pohjautuu Matti Sipon viitostutkimukseen Sairaalasie-
lunhoitajan ammatti-identiteetti. Sippo toteaa tutkimuksessaan, ettd sairaalasielunhoi-
taja toimii kahden sidosorganisaation, sairaalan/laitoksen ja kirkon/seurakunnan viéli-
maastossa. Sielunhoitajan tulisi kokea, ettd sidosorganisaatiot suhtautuvat myontei-
sesti sielunhoitotydhon. Silloin sielunhoitaja kykenisi vastaamaan molempien organi-

saatioiden tarpeisiin ja tydlle esittdmiin tavoitteisiin.

Téssd tutkielmassani selvitén, ohjaako sairaalasielunhoitajien ja kehitysvammapapin
tyota sairaalan/laitoksen, hdnen tydalueensa odotukset vai kirkon tyolle asettamat ta-
voitteet. Tdhdn kysymykseen vastatakseni selvitdn, miten erityisvirassa toimivat sie-

lunhoitajat kokevat tyonsd ja miten heidén tyonsd on muuttunut.

Tutkimuksen kohteeksi on valittu Pohjois-Karjalan sairaalasielunhoitopiirin alaiset
virat. Pohjois-Karjalan sairaalasielunhoitopiiri toimi vuodesta 1963 — 2005. Pohjois-
Karjalaan perustettiin kehitysvammaisten sielunhoitajan virka vuonna 1981 Pohjois-

Karjalan sairaalasielunhoitopiirin alaisuuteen.

Lahdemateriaalina on viranhaltijoiden teemahaastattelut ja Joensuun seurakuntayhty-
mén arkistosta 10ytyva sairaalasielunhoitotyon materiaali. Haastatteluja olen analy-
soinut teemojen ja tutkimustehtidvén tarjoamista nakokulmista. Sairaalasielunhoito-
tyOn materiaalista olen hakenut tietoa sielunhoitotyon sisdlldsta ja toimintaympéris-

ton muutoksista.

Sairaalasielunhoitajan ja kehitysvammapapin ty6td on ohjannut kolme tekijéa: tyon-
tekija, sairaala/laitos, kirkko/seurakunta. Seké sairaalasielunhoitajilla ettd kehitys-
vammaisten sielunhoitajalla keskeisin ty6td ohjaava tekijd on tyontekijdn persoona.
Tulos on samansuuntainen kuin Sipon tutkimuksessa. Hédn toteaa sairaalasielunhoita-
jien arvostavan tyotddn ja kokevan tyon olevan itsendistd. Tdima on hdnen mukaansa
osoitus vahvasta ammatti-identiteetistd. Kokemus sairaalajohdon ja seurakunnan an-
tamasta tuesta ja arvostuksesta on kaikille erityisvirassa toimiville tarked. Seké sai-
raalasielunhoitajat ettd kehitysvammaisten sielunhoitaja olisivat toivoneet mahdolli-

suutta keskustella tyonsisillostd sekéd seurakunnan ettd sairaalan edustajien kanssa.
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1. Johdanto

1.1 Suomen ja Pohjois-Karjalan sairaalasielunhoidon historiaa

Kristillinen kirkko on aina nidhnyt vastuunaan huolehtia yhteiskunnassa heikompi-
osaisista, joihin mitkd4n muut tukitoimet eivit ole kohdentuneet. Kirkolla on ollut
Suomessa pyhdnhengenhuoneita ja spitaalisten hoitopaikkoja jo 1300-luvulla. Ndma
laitokset olivat kirkon hallinnassa, joten mitéén erityistd sairaalasielunhoitoa ei ollut
tarvetta jarjestdd. Rukous, raamatunluku ja Jumalan sanan julistaminen oli osa sai-
raanhoitoa, silld Jumalan sana ndhtiin sairauksien parannuskeinona. Vasta 1750-lu-
vulta ldhtien perustettiin valtion tai kuntien ylldpitdmid hospitaaleja ja sairastupia.

1800-luvulla, autonomian aikana, luotiin pohja timéin piivin sairaalajirjestelmille.'

Tatd autonomian ajan kehitystd on hyva arvioida reformaation ajan jilkeisten vuosi-
satojen tilanteesta kdsin. 1600 — luvulta aina itsendistymiseen asti valtio ja kirkko oli-

vat yhtd. Ruotsin hallitusmuodossa vuodelta 1634 asia esitettiin ndin:

”Yksimielisyys uskonnossa ja oikeassa jumalanpalveluksessa ovat arvollinen, sopuisan ja

pysyvén hallituksen vahvin peruste.”

Téssd ilmaisussa kéy ilmi, ettd luterilaisuus legitimoi valtion valtioksi. Lainsédadénto
luterilaisen kirkon asemasta ja seurakuntien toiminnasta sdilyl muuttumattomana au-
tonomian kaudella. Edellytykset hyvinvointivaltion kehitykselle luotiin tilanteessa,
jossa kirkko ja valtio kuuluivat yhteen. Liséksi on syytd huomata, ettd luterilaisuus
korosti yhteison velvollisuutta hoitaa vihédosaisia. Niistd syistd pohjoismaisessa hy-

vinvointivaltiossa nousee kysymykseksi, miki on valtion ja miké kirkon tehtivi.’

Yhteistyd valtion ja kirkon vililld oli sairaalasielunhoidon jérjestdmisessd valtion
omistamiin sairaaloihin saumatonta. Ensimmaiinen sairaalasaarnaajan virka perustet-
tiin Helsinkiin vuonna 1925, mutta vasta 1960- luvulla sairaalasielunhoito yleistyi
erityistydmuotona.’ Aluksi sairaalasaarnaajat olivat usein valtion tukemia. Osa jopa
valtion palkkaamia.* Valtioneuvosto lakkautti vasta vuonna 1951 kaikki sairaalasie-

lunhoitajille maksettavat palkkiot. Helsinkiin jdi yksi valtion palkkaama sairaalasie-

! Sippo 2004, 9.

2 Huhta & Malkavaara 2005, 20.

? Sairaalasielunhoito 1985, 9. ks. Kuva 1 Sairaalasielunhoidon yleistyminen erityistydmuotona (suu-
rimmat keskukset).

* Sippo 2004, 17.



lunhoitaja.” Vuonna 1984 sairaalateologin taustayhteiséné oli usein miten seurakunta-
yhtymi, mutta 23% sairaalateologien viroista oli perustettu erilaisten seurakuntien

vilisten sopimusten varaan ja seurakuntavirassa sairaalateologeista oli 13%.°

Kuva 1: Sairaalasielunhoidon yleistyminen erityistydmuotona (suurimmat keskukset)

Sairaalasielunhoidon yleistyminen erityistyomuotona

(Sudrimmat keskukast) Sairaalapapin viran perustaminen Pohjois-
Karjalaan oli ollut pitkd ja monimutkai-
nen prosessi.’” Viran perustamisen vaiheis-
ta on Joensuun seurakuntakeskuksen ar-

kistossa vahin tietoa saatavissa. Seuraa-

vat tiedot kertovat kuitenkin, ettd viran

Rovaniem:
© 1960

perustaminen ei sujunut ongelmitta. Joen-
suun ja Pielisensuun seurakuntien yhtei-
nen kirkkovaltuusto hyvéksyi 29.3.1962

periaatteessa sen, ettd Joensuun ja Pieli-

Vaasa
1966

o o R sensuun seurakunnat voivat maksaa 50%

o g Tampa.,,@w ol sairaalapapin palkkakustannuksista. Asian

. "'";o TR AL valmisteleminen annettiin Joensuun ja

9 A Pielisensuun yhteisen kirkkoneuvoston

Espoo 1970
Halsinki 1925

tehtiviksi.®

Yhteinen kirkkoneuvosto kokoontui seuraavana pdiviand. Kokouksessa tutustuttiin
Keski-Suomen sairaalapapin ohjesddntdon ja todettiin, ettd tuomiokapitulilta vuonna
1960 tulleen ehdotuksen mukaisesti Joensuun ja Pielisensuun seurakunnat olivat teh-
neet paitoksen maksaa 40% palkkakustannuksista ja Kontiolahti oli luvannut kym-
menen prosentin osuuden. Muille Pohjois-Karjalan alueen seurakunnille oli ehdotet-
tu, ettd ne osallistuisivat kustannuksiin kuntansa potilaspaikkojen mukaisella osuu-
della. Useat seurakunnat olivat kuitenkin péattineet olla osallistumatta kustannuk-

siin, joten hanke ei silloin toteutunut. Tassd 30.3.1962 pidetyssd kokouksessa paétet-

> Sippo 2004, 40.

5 Holopainen 6.11.1985, KL 386 §:n 3 momentin tarjoamat néikdalat sairaalasielunhoidossa. Joensuun
seurakuntayhtymain arkisto, myohemmin JSA, Sairaalasiclunhoidon materiaali.

7 Viran perustamisesta kiytiin keskustelua 1960 — 1962 ja yhden kerran viran perustamisesta luovut-
tiin. Téma kady ilmi sairaalapappitoimikunnan kirjeestd valtuustoille. 18.8.1962.

¥ Poytikirja Joensuun ja Pielisensuun yhteisen kirkkovaltuuston kokouksesta 29.3.1962.JSA, Sairaa-
lasielunhoidon materiaali.



tiin asiaa eteenpiin vieméin perustaa viliaikainen toimikunta.” Tdméi toimikunta 13-
hetti kirkkovaltuustoille kirjeen, jossa pyydettiin kirkkovaltuustoa hyviksyméén tuo-
miokapitulin jo hyvdksyma ohjesdéntd ja varamaan tarvittavat taloudelliset resurssit.
Kirjeessd korostettiin selkedsti mydnteisen paatoksen tarkeyttd ja vedottiin seurakun-

tien yhteiseen vastuuseen. "

Tassi kirjeessa kirkkovaltuustoille kerrotaan sairaalasielunhoitotyon jarjestelyjen al-
kutaipaleesta, ettd laajennettu piispainkokous pyysi Pohjois-Karjalan alueen sairaa-
lasielunhoidon jirjestimistd Kuopion hiippakunnan tuomiokapitulilta." Syksylld
1960 Kuopion hiippakunnan tuomiokapituli pyysi alueen seurakuntia selvittimaan
sairaalateologien tarvetta ja ryhtymidn toimiin asian edistdmiseksi. Niissd selvityk-
sissd todettiin, ettd Joensuussa virka olisi tarpeellinen. Kaksi vuotta aikaisemmin
tehty esitys oli kuitenkin kaatunut, koska jotkut seurakunnat olivat kieltdytyneet osal-
listumasta kustannuksiin tai asettivat mukana ololleen sellaisia ehtoja, ettd niiden hy-
viiksyminen oli toisille liian vaikeaa.'* Kirje pyrkii vakuuttamaan kirkkovaltuuston
siitd, ettd nyt asia on saatava jdrjestyméén. Tastd johtuen kirje saattaa esittid aikai-

semmat tapahtumat liioittelevan negatiivisesti.

Sairaalapappitoimikunnan kirje ilmeisesti onnistui tehtidvassdin, silld sairaalapapinvi-
ran ohjesdintd vahvistettiin 25.3.1963." Virkaa hallinnoimaan perustettiin Pohjois-
Karjalan sairaalapappipiiri, joka hoiti sairaalapapin virkaan liittyvén hallinnon vuo-
teen 1969. Kun toinen sairaalapapin virka perustettiin muutettiin piirin nimeksi
Pohjois-Karjalan sairaalasielunhoitopiiri. Pohjois-Karjalan sairaalasielunhoitopiiri
toimi sairaalasielunhoitajien ja myohemmin vuodesta 1981 ldhtien myos kehitysvam-

maispapin hallintona."*

Pohjois-Karjalan sairaalasielunhoidon kustannukset jaettiin seurakuntien kesken niin,

ettd ne seurakunnat, joita vastaavilla kunnilla oli hoitopaikkoja sairaaloissa osallistui-

? Viliaikaiseen toimikuntaan nimettiin jdseniksi: tohtori Olavi Tarvainen, asessori Toimi Kauppinen,
ylihoitaja Kerttu Tarvainen, kirkkoherra Kalle Tiitinen ja ekonomi Kauko Kava. JSA, Joensuun ja Pie-
lisensuun kirkkoneuvostojen yhteinen kokous 30.3.1962.

1% Sairaalapappitoimikunnan kirje valtuustoille 18.8.1962. JSA, Sairaalasielunhoidon materiaali.

! Laajennettu piispainkokous on kisitellyt kysymysti sairaalasielunhoidon jéirjestimisesti ja sairaala-
sielunhoitajien koulutuksesta. Suomen evankelisluterilainen kirkko vuosina 1957-1961. 1963, 13.

12 Sairaalapappitoimikunnan kirje 18.8.1962. JSA, Sairaalasielunhoidon materiaali.

13 JSA, Sairaalasielunhoidon materiaali.

14 JSA, Sairaalasielunhoidon materiaali.



vat. Ensimmaéisessd ohjesddnndssd kustannusten jakautumisesta sanotaan pykaldssa
kolme: "

3.8
Sielunhoidosta aiheutuvat menot suorittavat ne seurakunnat, joita vastaavilla kunnilla on
niissd sairaaloissa hoitopaikkoja, kuitenkin niin ettd Joensuun-Pielisensuun seurakunnat
suorittavat 50 % ja Kontiolahden seurakunta 15 %.

Evankelis-luterilaisten seurakuntien kehitysvammaisten sielunhoitajan viran perusta-
minen ldhti liikkkeelle Joensuun Kehitysvammaisten Tuki ry tekemaésté aloitteesta.
Pohjois-Karjalan kehitysvammaisten tukiyhdistys oli syyskokouksessaan 15.9.1978
kasitellyt kysymystid mahdollisen kehitysvammaistyon lehtorin viran perustamisesta
Pohjois-Karjalan kehitysvammapiiriin. Aloite tehtiin Joensuun rovastikunnan diako-
niatoimikunnalle. Rovastikunnan diakoniatoimikunnan puheenjohtaja Teuvo Mono-
nen esitti Kuopion hiippakunnan diakoniatoimikunnalle kehitysvammaisten lehtorin
viran perustamismahdollisuuksien selvittimisté ja valmistelemista tydryhmassa.
Kuopion hiippakunnan diakoniatoimikunta perusti tyéryhmaén, johon kutsuttiin jase-
niksi pastori Mononen, kehitysvammaisten tukiyhdistyksen edustajana Kaarina Hei-
nonen, Pohjois-Karjalan kehitysvammapiirin johtaja Kaarina Nykyri ja Kehitysvam-

mapiirin kuntainliiton liittohallituksen edustajana sosiaalitarkkaaja Yrjé Lautanen.'’

Tamé tyoryhma oli ollut yhteydessd Mikkelin hiippakunnan Kymen ld4nin alueella
toimivaan kehitysvammatyon lehtoriin ja oli selvittinyt kehitysvammaisten méaaraa
Pohjois-Karjalan alueella. Tyoryhmi oli pyytdnyt myds Pohjois-Karjalan evankelis-
luterilaisia seurakuntia ottamaan kantaa viran perustamiseen. Suurin osa seurakunnis-
ta suhtautui myonteisesti ja piti virkaa tarpeellisena. Niin ollen tyoryhma oli paatta-
nyt esittdd Kuopion hiippakunnan diakoniatoimikunnalle kehitysvammatyon teolo-
gin'’ viran perustamista. Tyéryhmé oli myds ehdottanut viran hallinnollisen suhteen

selvittdmistid Pohjois-Karjalan sairaalasielunhoitopiirin kanssa. '

'3 JSA, Sairaalasielunhoidon materiaali. Pohjois-Karjalan sairaalapapin ensimméinen ohjesiéntd vuo-
delta 1963.

' Kuopion hiippakunnan diakoniatoimikunnan asettaman tydryhmén muistio 16.8.1979. JSA, Sairaa-
lasielunhoidon materiaali.

7 Nimitysti kehitysvammaistydn teologi pidettiin parempana, koska viran valmisteluvaiheessa ei ha-
luttu ottaa kantaa viranhaltijan sukupuoleen.

'8 Kuopion hiippakunnan diakoniatoimikunnan asettaman tydryhmén muistio 16.8.1979. JSA, Sairaa-
lasielunhoidon materiaali.
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Kuopion hiippakunnan diakoniatoimikunta oli esittinyt Pohjois-Karjalan sairaalasie-
lunhoitotoimikunnalle kehitysvammaistyon teologin viran liittimistd sen hallintoon.

Kapituli oli pyytinyt vastausta 1.11.1979 mennessi."’

Pohjois-Karjalan sairaalasielunhoitotoimikunta oli ilmeisesti vastannut ehdotuksiin
myonteisesti, silld sairaalasielunhoitotoimikunta oli kokouksessaan 23.9.1980 hyvik-
synyt uudistetun ohjesdannén Pohjois-Karjalan sairaalasielunhoitopiirille sekd Poh-
jois-Karjalan sairaalasielunhoitajien ja Pohjois-Karjalan kehitysvammapiirin alueen

kehitysvammaistyon sielunhoitajien toimenkuvaukset.*

6.§
SAIRAALASIELUNHOIDON UUSITUN OHJESAANNON SEKA SAIRAALASIE-
LUNHOITAJIEN JA KEHITYSVAMMAISTYON SIELUNHOITAJAN TOIMEN HY-
VAKSYMINEN

Liitteet 4,5, ja 6.

Sielunhoitotoimikunta hyvéksyi Pohjois-Karjalan sairaalasielunhoitopiiriin ohjesdannon
sekd Pohjois-Karjalan sairaalasielunhoitajien ja Pohjois-Karjalan kehitysvammapiirin
alueen kehitysvammaistyon sielunhoitajien toimenkuvaukset seka paatti 1dhettiaé ne tuo-
miokapitulin vahvistettaviksi.

Seuraavassa kokouksessaan 18.11.1980 Pohjois-Karjalan sairaalasielunhoitotoimi-
kunta oli pééttinyt kehitysvammaistyon sielunhoitajan valitsemisesta ja virkaan vali-
tun viran vastaanottamisesta Virkaan valitun toivottiin aloittavan virassa 1.1.1981.
Viranhaltijan valintaan ja viran jarjestelyihin liittyvistd asioista péétettiin tiedottaa

Kuopion tuomiokapitulille ja Pohjois-Karjalan evankelis-luterilaisille seurakunnille.*'

Pohjois-Karjalan evankelis-luterilaisten seurakuntien kehitysvammaisten sielunhoita-
jan viran kustannukset hoitivat seurakunnat yhteisesti jasenméaéransi mukaan.

Liperin seurakunta®, jonka alueella viranhaltija on asunut, on suorittanut kokonais-
kustannuksista 5 %.Vuonna 1980 hyvéksytyn ohjesddnnén kuudennessa pykéldssd

todetaan: *

' Kuopion hiippakunnan diakoniatoimikunnan anomus kehitysvammaistydn teologin viran hallinnol-
lisesta liittdmisesté sairaalasielunhoitotoimikunnan alaisuuteen. 20.9.1979. JSA, Sairaalasielunhoidon
materiaali. Pohjois-Karjalan sairaalasielunhoitotoimikunnan vastausta ei ole kéytettidvissini. Vuosiker-
tomus ja sairaalasielunhoito toimikunnan kokouspoytikirjat vuodelta 1979 puuttuu.

» Pohjois-Karjalan sairaalasielunhoitotoimikunta poytikirja 1/1980 23.9.1980. JSA, Sairaalasielun-
hoidon materiaali.

*! Pohjois-Karjalan sairaalasielunhoitotoimikunnan pdytikirja 2/1980 18.11.1980.JSA, Sairaalasielun-
hoidon materiaali.

2 Kuopion hiippakunnan diakoniatoimikunta oli tyéryhmén mietinndn pohjalta esittéinyt viran keskus-
paikaksi Honkalammen keskuslaitosta Liperissd. Kuopion hiippakunnan diakoniatoimikunta pdytékir-
ja2/79 30.8.1979. JSA, Sairaalasielunhoidon materiaali.

2 JSA, Sairaalasielunhoidon materiaali.



6. §

Sielunhoidosta aiheutuvat menot suorittavat ne seurakunnat, joita vastaavilla kunnilla on
niissd sairaaloissa hoitopaikkoja, kuntien omistamien potilaspaikkojen médradimassé suhtees-
sa; kuitenkin niin, ettd Joensuun-Pielisensuun seurakuntayhtyma suorittaa 50 % ja Kontio-
lahden seurakunta 15 %.

Kehitysvammaisten sielunhoidosta aiheutuvat menot suorittavat seurakunnat yhteisesti siten,
ettd seurakunta, jonka alueella viranhaltija asuu, suorittaa kokonaismenoista 5 % ja loppu-
osan menoista suorittavat kaikki sopimuksen tehneet seurakunnat yhteisesti jasenméarien
mukaisessa suhteessa.

Tamai kustannusten jakautumisen ja hallinnon kdytint6 séilyi perustaltaan samana
aina vuoteen 2005 asti, jolloin sairaalasielunhoidon virat organisoitiin uudelleen.
Vuodesta 2005 Joensuun seurakunta on vastannut yhden sairaalasielunhoitajan viran
kustannuksista. Toisen sairaalapapin ja kehitysvammaisten sielunhoitajan palkkakus-

tannukset on jaettu yhtymin seurakuntien kesken jisenmiirin mukaisesti.”*

1.2. Mité sairaalasielunhoito on?

Sairaalasielunhoito on kirkon tehtidvén toteuttamista laitoksissa, sairaaloissa ja avo-
hoidossa, sielld, missd on kérsivid ihmisid, ihmisid elaminkysymysten keskelld. Mar-
ja-Leena Meller-Mattilan mielesté termi sairaalasielunhoito voitaisiinkin korvata ter-

milld “’sairaan sielunhoito”*

, silld sairaalateologit ty0skentelevit nykydan myos avo-
hoidossa. Sairaalasielunhoidon teologinen perusta on Jeesuksen sanoissa Matteuksen

evankeliumin mukaan: ”Mind olin sairas ja te kdvitte minua katsomassa.” (Matt.

25:36)%°

Kirkko on aina ndhnyt evankeliumin velvoittavan kirkon huolehtimaan heikommista
ja lahettimadn tyontekijdnsi sinne, missd ihmiset etsivét vastauksia eldmin kysy-
myksiin. Sairaalasielunhoitoa voidaan teologisesti perustella my0s silléd, ettd seura-
kuntalainen on sairastuneenakin seurakuntalainen ja hénelld on oikeus péésti seura-
kunnan yhteyteen. Kysymys on pohjimmiltaan 1dhimmadisen palvelemisesta, 1dhim-

maéisen rakkaudesta.”’

Sairaalasielunhoitaja on evankelis-luterilaisen kirkon tyontekija, pappi tai lehtori, jol-

la on erityiskoulutus tehtdvdin sairaalasielunhoitajana. Sielunhoidon pitkén erikois-

2 JSA, Sairaalasielunhoidon materiaali.

* Termi on ongelmallinen, silld se niyttiisi rajaavan sairaalasielunhoidon ulkopuolelle henkildkunnan,
sairaan/potilaan omaiset ja ystdvét. Sairaalapastori Silvonen maédrittelee sairaalasielunhoidon totea-
malla, ettd” tirkeintd on sairauden satuttamien ihmisten, heidén hoitajiensa ja omaistensa kohtaaminen
ja heitd evankeliumin sanalla lohduttaen ja rohkaisten” Silvonen 2006

*¢ Sielunhoidon aikakauskirja nro:12 2000, 5.

?7 Meller-Mattila, 2000, 33.



tumiskoulutuksen on suorittanut myos kehitysvammaisten sielunhoitaja.”® Sairaala-
sielunhoitajan tehtdvani on palvella potilaita, heidin omaisiaan ja terveydenhuollon
henkilokuntaa erityisesti elaméankatsomukseen liittyvissd kysymyksissd. Sairaalasie-
lunhoitaja toimii tydssddn potilaan kokonaisvaltaisen hoidon hyviksi. Sairaalassa
oloaikojen lyhennettyd 1990-luvulla sairaalasielunhoitajan keskeiseksi tehtdviksi on
noussut hoitohenkilokunnan tydssd jaksamisen tukeminen ja osallistuminen hoidon

eettisisti kysymyksisti kiiytiviin keskusteluun ja pohdintaan.”

1.3. Kehitysvammatyo — ”aéineton hita” tulee kuulluksi

Vammaisten kohtaaminen koetaan vaikeaksi. Erilaisuuden kohtaaminen on aina haas-
te, mutta haasteena se voi opettaa ihmiselle jotain itsestéin. *° Timéi mahdollisuus tu-
lee esiin kehitysvammaistyon historiassa. Sisar Aino Miettinen on kuvannut Rinne-
kodin historiikissaan kehitysvammatyon alkuun 1920 -luvulla Rinnekodissa liittynei-
td ajatuksia: "Hyvin arkaillen asiaan ryhdyimme, mutta nédyttaé siltd kuin Jumala pai-
noi timén taakan kannettavaksemme, siksi saamme sen kiitollisina ottaa vastaan.”'
Rovasti Lauri Ruotsalainen on muistellessaan kirkon kehitysvammatyon kehitysti
seurakunnan diakoniatydssd 1950-luvulla sanonut ndin: ”Aika oli kypsa silloin, Ju-
malan aikataulu oli sellainen. Kirkko sai vield armon pééstd varsinaiseen olemuk-
seensa, kun se alkoi kiinnittdd huomiota heikoimpiin jaseniinsd, se péési kantoaallol-

le, milld Jumala meité kantaa.*

Suomalaisen kehitysvammatyon uranuurtaja ja uudistaja on ollut Suomen sisdldhe-

tysseura.” Suomen sisilihetysseuran tydniikyni oli vastata sekularisaation ja uuden-

* Haataja 2006. Erikoiskoulutus on kehitetty yhteistydssi kirkon diakoniatoimikunnan ja vankilavi-
ranomaisten kanssa, jotta vankilapapit voisivat saada tarvitsemaansa lisdkoulutusta. Suomen evanke-
lisluterilainen kirkko 1962-1966, 166. Kehitysvammatyon tyontekijoiden erityiskoulutuksesta ei ole
mainintaa vuosien 1962 —1987, eikd vuosien 1992-1999 kirkon nelivuotiskertomuksissa.

Vasta vuosien 2000-2003 nelivuotiskertomuksessa kerrotaan: ”” Kirkon kehitysvammatyon tyonte-
kijét saivat perehdyttdmiskansion vuonna 2002 sekd ensimmaéisen kehitysvammatietoa ja kehitysvam-
maisten sielunhoitoa késittelevén pitkén koulutuksen.”

Erityiskoulutuksen tarkempi kohdistaminen on yksi Hakalan suomalaiselle sielunhoitokoulutuk-
selle esittdmistd haasteista. Hén totesi, ettd kokonaisvaltaisesti suuntautuneet koulutettavat, joista
useat tyoskentelevit kehitysvammaisten parissa, eivét saa koulutuksesta tukea tyohonsé yhté paljon
kuin muut. Hakala 2000, 356.

Kirkko muutosten keskelld 2004, 202.

* Sielunhoidon aikakauskirja nro:12 2000, 6. Sairaalapastori Paavo Juvosen tydssé eettisen kysymys-
ten pohdinta on ollut térkeas. ks. luku 3.3.

30 Colston 1993, 331.

*! Inkala 2000, 16.

32 Paananen & Kelto 2000, 21.

33 Huhta & Malkavaara 2005, 181.



aikaistumisen aiheuttamiin sosiaalisiin muutoksiin. Tadmé merkitsi niiden ihmisten

huomioimista, joihin yhteiskunnallinen apu ei ulottunut.*

Suomen sisilihetysseura perustettiin monien vaiheiden jilkeen vuonna 1905.%
Sisildhetysseuran perustajaksi voidaan nimeti pastori Otto Lillqvist (Aarnisalo).*
Hén kirjoitti Suomen siséldhetysseuran sadannot, jotka senaatti hyviksyi 22.3.1905.
Suomen sisédldhetysseura osti Sortavalan Evankeliselta Seuralta, joka oli joutunut ta-
loudellisiin vaikeuksiin, Liikolan diakonialaitoksen. Liikolaan kuuluivat my6s Nur-
melan ja Kuuselan rakennukset, joissa oli hoidossa mielisairaita ja muita hidédnalai-

sia. Heiddn hoitamisensa kuului diakonikoulutukseen.®’

Sisdldhetysseuran johtaja Otto Aarnisalo puhui ja kirjoitti ”ddnettdéméan hiddn” kuule-
misesta 1900-luvun alussa. Tuolloin Sortavalan Liikolan diakonialaitoksen suojassa
asui monenlaisia hoitoa tarvitsevia: mielisairaita, kehitysvammaisia, epileptikoita ja
niin edelleen. Aarnisalo vetosi kirjoissaan ja erilaisissa kokouksissa nididen ihmisten
elinolosuhteiden parantamisen puolesta.”® Hinen sanonnoistaan hidén d4rimméinen
pdd” ja “ddneton hitd” tuli kehitysvammaisten diakoniatyon ja kehitysvammaisten

hengellisen tydn periaate.”

Tastd Otto Aarnisalon rohkeasta avauksesta on kasvanut Suomen sisédlédhetysseuran
Vaalijalana tunnettu kehitysvammaistyon laitos. Vaalijala siirtyi sotavuosien seurauk-
sena Pieksdmadelle, jossa toimii edelleen Pieksdmaéen erityisopisto. TAméa opisto jat-

kaa sisilihetysseuran kehitysvammaisten hyviksi tehtivin tyon perinnetts.*

3% Huhta & Malkavaara 2005, 21.

3> Huhta & Malkavaara 2005,27. Historian alkuvaiheista ks. esim. Kansanaho 1964.

36 Otto Lillqvist, myéhemmin Aarnisalo, kutsuttiin Sortavalan Evankelisen Seuran papiksi 1900 — lu-
vun alussa. Sortavalan Evankelisen Seuran tavoitteena oli Karjalan evankelioiminen. Aarnisalo oli
kuitenkin kiinnostunut diakoniatyon kehittdmisestd. Han oli mm. julkaissut kirjasen Diakonia eli seu-
rakunnallinen vaivaishoito. Aarnisalon tullessa Seuran papiksi perustettiin Liikolan diakonilaitos. T4-
min johdosta Aarnisalo joutuikin pian erimielisyyksiin Sortavalan Evankelisen Seuran linjan kanssa.
Aarnisalo olisi my6s halunnut Seuralle selkeimmaén suhteen kirkkoon. Néin ollen hén paitti perustaa
Suomen sisdldhetysseuran. Huhta & Malkavaara 2005, 24.

7 Huhta & Malkavaara 2005, 29.

38 Paananen 2000, 13.

3% Aarnisalon sanoma tiivistyy héinen julistukseensa: ”Niin huonoa ei voi olla, ettei hiin kelpaisi kir-
kolle. Niisti, joita viel4 tarvitaan, huolehtivat muutkin”. Paananen 2000,13.

Kehitysvammapappi Haatajalle Aarnisalo on ollut esikuva ja hénen ajatuksensa ’hddan darimmai-
sestd padstd” tulee esille myds kehitysvammaisten sielunhoitajan vuosikertomuksissa. ks. luku 3.4.1.
Tie kehitysvammaisten papiksi.

40 Paananen 2000, 13.



Kirkolliset jérjestot huolehtivat kehitysvammaisista Vaalijalan lisdksi Rinnekodin ja
Antinkartanon laitoksissa. Ndma laitokset olivat laaja-alaisia hoito-, kuntoutus- ja
opetustyotd tekevid yksikoitd. Laitoksen toiminnassa kristillinen kasvatus ja uskon-
nonopetus on ollut oleellista. Nédiden laitosten toiminnan ldhtokohta on ollut 1dhim-
méisen rakkaudessa ja kristillisessd ihmiskisityksessd."' Valtion ylldpitimien Perttu-
lan, Kuhankosken ja Alavuoden opetus- ja tyokeskuksien ldhtokohtana oli ajanhen-

keen sopiva kristillinen maailmankuva.*

Kehitysvammaisten tasavertaisempaa asemaa on edistetty myos seurakuntien diako-
nityon piirissd. Ensimmaisten kehitysvammaisten ja heidédn vanhempiensa tukiyhdis-
tysten perustamisissa 1950 — luvulla seurakuntien diakonityd oli mukana. Hiippakun-
tien jdrjestdméit kehitysvammaisten perheiden keséleirit olivat monille vanhemmille
kokemus vapautuksesta ja hyviaksymisestd, “hidpedn loukusta ulospidésemisestd” Seu-

rakunnan diakonityd toimi suunnanniyttijini avohuollon kehittymiselle.*

Seurakuntien diakonityontekijit ovat huolehtineet monista kehitysvammaisten hoi-
toon liittyvistd tehtdvistd. Diakoniatyontekijdt ovat huolehtineet kehitysvammaisten
terveydenhuollosta yhdessa kehitysvammaisten ja heidin perheittenséd kanssa. Rippi-

koulun jirjestiminen on ollut osa kirkollista kehitysvammatyéti jo alusta asti.*

Vuonna 1958 astui voimaan uusi vajaamielislaki, jossa erityishuolto oli méiritelty
valtion ja kuntien tehtdviksi. Laki kuitenkin oli laitoshoitokeskeinen, eikéd vaikutta-
nut suoraan sisdldhetysseuran omistaman Vaalijalan toimintaan. Vaalijala oli tuolloin

maamme suurin kehitysvammaistenhoitolaitos.*

Vihitellen alkoi kuitenkin keskustelu laitosten kunnallistamisesta. Kunnallistamiseen
vaikutti vajaamielislakiin kirjattu erityishuoltopiirien ja nithin liittyvien kunnallisten
keskuslaitosten perustaminen. Erityishuoltopiirien perustamisen yhteydessd kunnal-
listaminen eteni vdhitellen. Monissa kehitysvammalaitoksissa kunnallistamiseen suh-
tauduttiin myonteisesti, mutta Vaalijalan kunnallistamista pidettiin sisédldhetysseuras-

sa mahdottomana ajatuksena. Varsinkin sisdldhetysseuran johtajana tuolloin 1960-lu-

4 Paananen 2000, 13.

42 Mikinen 2000, 20.

4 Paananen & Kelto 2000, 21

# Pirinen 2000, 23. Ensimmiinen kehitysvammaisten rippikoululeiri on pidetty vuonna 1966 Suomen
siséldhetyksen leirikeskuksessa Kattilanvirralla. Opettajana oli lehtori Oesch. Paananen 2000, 41.

4 Huhta & Malkavaara 2005, 181.



vulla olleelle Lauri Tuomelle Vaalijalan pitdminen sisdldhetysseuran omistuksessa oli
sydimen asia.** Vaalijalan kunnallistaminen tapahtuikin vasta Tuomen jiityi eldk-

keelle vuonna 1972.* Vaalijala luovutettiin kuntainliitolle virallisesti 1.1.1975.*

Vasta 1980-luvulta alkaen kehitysvammaisten terveydenhuolto on ollut valtion ja
kuntien vastuulla. Ndin seurakunnan tyontekijit ovat saaneet mahdollisuuden keskit-
tyd kehitysvammaisten sielunhoitoon.”” Voidaan todeta, etti kirkollisilla jérjestoilld,
kirkolla ja seurakunnilla on ollut kehitysvammatydssd edelldkdvijian ja suunnannéyt-

tdjdn rooli.

Kehitysvammaistyon teologiset perusteet on ilmaistu Jeesuksen sanoissa: “Kaiken,
minka te olette tehneet yhdelle ndistd vdhdisimmista veljistini sen, te olette tehneet
minulle.” (Matt. 25:40) ** Kuten edelli totesin on kehitysvammatyon néhty antavan
kirkolle mahdollisuuden toteuttaa varsinaista olemustaan. Ndin ajateltuna kehitys-
vammaistyon teologiseksi perusteeksi nousee seurakunnan tehtdvd heikomman puo-

lustajana ja ldhimmadisen palvelijana.

Kehitysvammaty0 on haastanut ajattelemaan uudelleen kirkon perinnettd ja kirkon
dogmaattista ajattelutapaa. Esimerkiksi lehtori Martta Oesch on 1960 — luvun puoli-
vilissd vedonnut vahvasti lasten ehtoollisoikeuden puolesta. Hén oli kritisoinut kir-
kon asettamaa tiedollista pddsyvaatimusta, ehtoollisen merkityksen ymmaértimisen

vaatimusta.’!

Kehitysvammapappi Jorma Sutinen kritisoi Suomen evankelis-luterilaista kirkkoa
luomisen ja lunastuksen erottamisesta toisistaan. Hanesté kirkko korostaa litkaa Kris-
tusta lunastajana ja unohtaa luomisen. Hinesti tdmi johtaa siihen, ettd pelastuksesta
tulee thmisen vastaus Jumalan kutsuun, tahdonratkaisu. Han haluaisi nostaa kosmi-
sen kristologian teologisen tydskentelyn ldhtokohdaksi. Hinen mielestdin Kristuksen

pre-eksistenssi ja osallistuminen luomiseen voisi auttaa ymmartiméaan lunastusta sy-

4 Huhta & Malkavaara 2005, 191-192.

“7Huhta & Malkavaara 2005, 204.

8 Huhta & Malkavaara 2005, 217.

4 Pirinen 2000, 23-24.

5 Paananen & Kelto 2000, 22.

>! Linnala 2000, 43. Mielenkiintoista on, ettei Hiltunen viitdskirjassaan lasten ehtoolliskeskustelusta
tuo mitenkddn esiin kysymyksen liittymistd kehitysvammaisten asemaan kirkossa. Hiltunen ei mainit-
se lehtori Oesch missdédn yhteydessd. Hiltunen 1998. Tama kertonee siité, ettd lehtori Oeschin pu-
heenvuoro on jaényt siséldhetysseuran sisédiseksi, eikd vaikuttanut yleiseen keskusteluun lasten oikeu-
desta osallistua ehtoolliseen.
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vemmin. Hénestd timé 1dhtokohta antaisi mahdollisuuden ndhdi Kristuksen anonyy-
mi ldsndolo maailmassa. Kosminen kristologia antaisi Sutisen mielesti niillekin, jot-

ka eivit pysty ilmaisemaan uskoaan osallisuuden lunastuksesta ja evankeliumista.*

1.4. Sairaalasielunhoidon aikaisempi tutkimus

Sairaalasielunhoidon aikaisemmista tutkimuksista Matti Sipon véitdskirja ’Sairaala-
sielunhoitajan ammatti-identiteetti” nousee tdmén tutkielman kannalta keskeiseksi.
Sippo selvittdd sairaalasielunhoitajan ammatillisen identiteetin rakentumista hédnen
henkilShistoriansa, tyokokemustensa, hengellisen eldménsa ja erilaisiin ryhmiin kuu-
lumisensa nikokulmista.” Sippo on tutkinut sairaalasielunhoitajan ammatti-identi-
teettid sitoutumisen ja ryhméddn kuulumisen ndkokulmasta. Néihin ndkokulmiin on

hinen tutkimuksessaan liittynyt my6s ammattiin samaistuminen.*

Sipon tutkimuksen tuloksissa nousee esille, ettd sairaalasielunhoitajan ammatti-iden-
titeetti rakentuu kahden sidosorganisaation kirkon ja sairaalan vilille. N4itd kahta si-
dosorganisaatiota yhdistdd ldhimmaéisestd huolehtiminen. Tdmi mahdollistaa sielun-
hoitajan liittymisen molempiin organisaatioihin. Sairaalasielunhoitajan tydssd seura-
kunta- ja potilaskeskeisyyden olisi hyvé olla yhtd aikaa vaikuttamassa. Sairaalasie-
lunhoitajan tyon kannalta olisi tirkedd, ettd hin kykenee liittymaddn molempiin sidos-
organisaatioihin. Sippo toteaa sairaalasielunhoitajan voivan silloin vastata parhaiten

sidosorganisaatioittensa vaatimuksiin: >

”Sairaalasielunhoidon sidosorganisaatioiden tavoitteiden vélilld 1ahimma&isyyden niakdkul-
ma on olennainen yhdistiva tekija ja tekee mahdolliseksi harmonian tyon vaatimusten suh-
teessa. Seurakunta- ja potilaskeskeisyyden siséltavéit myos sairaalasielunhoitajan kehitty-
misen ainekset hdnen tehtdvdssdin sairaalassa. Normatiivisesti on mahdollista tulkita tilan-
netta siten, ettd sairaalasielunhoitajan molempien sidosorganisaatioiden kannalta olisi
eduksi, ettd seurakunta- ja potilaskeskeisyys voisivat vaikuttaa sairaalasielunhoitajan toi-
minnassa ja ammatti-identiteetissd. Tdma auttaa sairaalasielunhoitajaa kohtaamaan ja ar-
vioimaan sidosorganisaatioidensa tarpeita ja valitsemaan ty6honsé sopivat nikdkulmat ja
painotukset. Silloin sairaalasielunhoitajan olisi mahdollista vastata kummankin sidosorga-
nisaation, kirkon/seurakunnan ja sairaalan, ty6lleen asettamiin vaatimuksiin paremmin. ..
Jos sidosorganisaatioiden vaatimusten suhteen ei saavuteta tasapainoa, sairaalasielunhoita-
ja ei pysty toimimaan tehtdvissién ristiriidattomasti. ”

Sairaalasielunhoidon keskusteluja ja vuorovaikutusta on tutkinut Lauri Kruus teok-
sessaan “Potilaan ja teologin keskustelu” sairaalassa vuodelta 1980. Kruusin teos an-

taa kvantitatiivisen ndkokulman sairaalateologin tyohon ja erityisesti siind tdrkeisiin

>2 Sutinen 2000 147-150. Kosmisesta kristologiasta ja pre-eksistenssistd ks. Pihkala 1997, 7-11.

>3 Sippo 2000.

> Sippo 2000, 51.

% Sippo 2000, 169. Sippo viittaa myds Kruusin potilaan ja teologin vilistd vuorovaikutusta tutkinee-
seen tutkimukseen, jossa kdvi ilmi, ettd sairaalasielunhoitajan roolin selkiytyméttomyys heikensi ju-
listamisen, palvelun ja osallistumisen integraatiota.
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vuorovaikutustilanteisiin. Hénen tutkimuksessaan keskeisend on esilld kysymys, mil-
14 tavoin potilaan ja teologin keskustelussa toteutuu kirkon tehtdvé ja mitkd keskuste-
lutilanteeseen ja potilaaseen vaikuttavat tekijét selittdvéan tdimén tehtdvan toteutumi-
sen. Hénen tutkimuksessaan sielunhoidollinen keskustelu on kristillisen kirkon ela-

min ilmausta, kun siini yhdistyy julistus, palvelu ja yhteys.*

Kruusin tutkimuksessa on samantyyppisid tuloksia kuin Sipon. Kruus toteaa roolin
hyviksymisen ja siind viihtymisen tirkeyden sairaalasielunhoitajan tydnkannalta.
Kruus korostaa, ettd sairaalasielunhoitajan tyossd julistus, palvelu ja osallistuminen
(yhteys) integroituvat parhaiten, kun sairaalasielunhoitaja on omaksunut roolinsa ja
vithtyy siind. Kruus tuo esiin myds kysymyksen keskustelun aihepiirin vaikutukses-
ta kirkon eldmin toteutumiseen sielunhoidossa. Hin toteaa julistuksen, palvelun ja
osallistumisen integroituvan parhaiten keskusteluissa, joissa késitelldén kirkon toi-

mintaa ja opetusta tai syyllisyyteen liittyvid kysymyksid.’’

Sairaalasielunhoidon koulututusta on Suomessa tutkinut Paavo Kettunen vaitoskirjas-
saan “Thmisolemuksen ongelma ja olemassaolon vaikeus” vuodelta 1990 analysoi
sairaalasielunhoidon koulutusmateriaalia vuosilta 1960-1975 sielunhoidon ihmisku-
van nikokulmasta.”® Hinen tutkimuksensa kuvaa suomalaisen sairaalasielunhoito-
koulutuksen uranuurtajien Niilo Syvinteen ja Irja Kilpeldisen teologiaa. Pirjo Hakala
on seurantatutkimuksessa tutkinut sairaalasielunhoidon erityiskoulutusta. Hakalan
viitoskirja “Learning by Caring,A Follow-Up Study of Participants in a Specialized
Training Program in Pastoral Care and Counseling” kuvaa erityiskoulutuksen vaiku-

tusta sairaalasielunhoitajien identeettiin ja tapaan tehdi ty6ti.”

Sairaalasielunhoitajaan kohdistuneita odotuksia on tutkittu potilaiden ndkdkulmasta.
Juha Lankinen on viitdskirjassaan ’Sydpdpotilaan pastoraaliset odotukset” selvitta-
nyt potilaiden sairaalapappiin kohdistamia toiveita. Lankinen késittelee erityisesti
syOpépotilaita, mutta odotukset antanevat suuntaa myos pohdittaessa potilaiden ja
omaisten odotuksia laajemminkin.® Johanna Risinen on selvittinyt kyselytutkimuk-

sessaan sielunhoitoa kriiseistd selvidmisen tukena. Tédssd Résédsen tutkimuksessa poh-

¢ Kruus 1980, 69.

57 Kruus 1980, 163-164.
38 Kettunen 1990.

% Hakala 2000.

% Lankinen 2001.
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ditaan potilaiden ja henkilokunnan kokemuksia ja odotuksia sielunhoidolta.®’ Titi te-
matiikkaa on selvittinyt myos Marjatta Tykkyldinen pro gradu —tutkielmassaan ”Po-
tilas — sairaalapapin tydnantajana: haastattelututkimus potilaan odotuksista sairaala-

papintydlle.” Timi tutkimus on toteutettu Pohjois-Karjalan keskussairaalassa.®

Sairaalasielunhoitoa on tutkittu melko vdhédn sekd Suomessa ettid ulkomailla. Tdmén
toteaa viitdskirjassaan sairaalasielunhoitajan ammatti-identiteetisti myos Sippo.*
Suomalaisessa tutkimuksessa on ollut esilld sairaalasielunhoidon historia ja papin
tyon sisélt6.”* Ulkomailla sielunhoidosta on kirjoitettu l&hinné kdyténndnléheisid op-

paita.®

Suomalaista kehitysvammaty6téd valottaa kirja Kylld Jumala on armokas, Kirkon ke-
hitysvammaty6n vaiheita ja erityiskysymyksid. Teos koostuu artikkeleista, jotka ker-
tovat lyhyesti kehitysvammatyon historiasta ja kdytdnnostd. Kirjoittajat ovat kaikki
kehitysvammaisten kanssa tyoskentelevid pappeja. Teoksen tyyli on kdytinnon ldhei-
nen.® Kehitysvammatydnhistoriaa kuvaa Suomen sisildhetysseuran historiikki 1940

—2004.°" Kansainvilisessi tutkimuksessa painottuu kiytinnon-liheisyys.”

6! Résénen 2005.
52 Tykkyldinen 1997.
83 Sippo 2000, 19.
 Esim. Sairaalasielunhoitajan ty6ti on selvittinyt Eeva Makweri. Héin on pro gradu -tutkielmassaan
Pappina sairaalassa kuvannut sairaalapappien tyoté kvantitatiivisesti. Hinen tyonsa rakentaa kuvaa
sairaalapapin tydstd vuosituhannen vaihteessa. Makweri 2001. Terapian ja sielunhoidon suhdetta ja
erilaisia ihmiskasityksid ja hoitotapoja on analysoinut Fride Hedman. Hedman 1989.

Sairaalasielunhoidon historiaa on selvitetty Helsingin osalta. Sippo 2004. Joensuun seurakuntien
historiikissa sairaalasielunhoidosta mainitaan. Sairaalasielunhoito on Pohjois-Karjalassa kuulunut sai-
raalasielunhoitopiirille, joten se ei varsinaisesti ole ollut seurakuntayhtymain ty6ti. Kinnunen 2000.
% Esim. Clinical Handbook of Pastoral Counseling on kirjasarja, jossa on artikkeleita eri sielunhoidon
alueilta. Teoksen ensimmaéisessd osassa esitelldin myds sairaalasielunhoitoon ja vammaisuuteen liitty-
vid ndkokulmia. Niissé artikkeleissa annetaan kiytinnonohjeita sielunhoitajalle, kuinka toimia sairaa-
lassa ja kuinka kohdata vammainen. Clinical Handbook of Pastoral Counseling Volume 1. Expanded
edition 1993.

Olivius kuvaa sielunhoitoa kokonaisvaltaisena ihmisen kohtaamisena. Han neuvoo, miten sielun-
hoitajan tulisi kohdata psyykkisesti sairas ihminen. Olivius 1996.
6 Kylld Jumala on armokas, 2000. Lisdksi kehitysvammatyosti on artikkeli Sairaalasielunhoidon aika-
kauskirjassa nro 12, Sairaan sielunhoito. Sairaalasielunhoidon aikakauskirja 2000.
" Huhta & Malkavaara 2005. Tiami aikavili on valittu tarkastelun kohteeksi, koska tuona aikana kehi-
tysvammahuolto kehittyi voimakkaasti.
Esim. Pastoral Care with Handicapped Persons antaa neuvoja vammaisten kohtaamiseen. Colston
1978. The Pastoral Care of Children neuvoo sielunhoitajaa vaikeasti sairaan lapsen kohtaamisessa.
Grossoehme 1999.
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2. Tutkimuksen liahtokohdat

2.1 Tutkimustehtivi ja tutkimusmenettely

Téssd tutkielmassani selvitdn Sipon tutkimukseen pohjautuen, miten paljon ndmi
kaksi sidosorganisaatiota ohjaavat sairaalasielunhoitajan ja kehitysvammapapin tyo-
td. Ohjaako hédnen ty0tddn sairaala, sairaalan johdolta ja henkilokunnalta tulevat toi-
veet ja odotukset vai onko kirkon ja seurakunnan asettamat odotukset sairaalapapin
ja kehitysvammapapin tyosséd keskeisin ohjaava tekija? Tatd voidaan kuvata alla ole-

valla janalla, mihin kohtaan sairaalasielunhoitajat sijoittuvat télld janalla, kuvaa sité,

miten vahvasti heiddn toimintaansa ohjaa jompikumpi sidosorganisaatioista.

Voidakseni vastata niaihin Kuva 2. Miké ohjaa sairaalasielunhoitajan tyoskentelyi?

kysymyksiin selvitin tutki-
muksessa, miten erityisvi-
rassa toimivat sielunhoita-
jat kokevat tyonsa kahdessa

sidosorganisaatiossa ja mi-

Mika ohjaa?

<

sairaala/laitos

>

kirkko/seurakunta

ten heidin tyonsd on muuttunut.

Pohjois-Karjalan sairaalasielunhoito- ja kehitysvammaty6 on valittu tutkimuskoh-
teeksi, koska Pohjois-Karjalassa on pitkéd sairaalasielunhoidon perinne. Sairaalasie-
lunhoitotyd on Pohjois-Karjalassa aloitettu 1963 eli samoihin aikoihin kuin muualla-
kin Suomessa.” Pohjois-Karjalan tilanteessa on mahdollista haastatella kaikkia vaki-
naisesti virassa olleita sairaalasielunhoitajia. Tdma tuo tutkimukseen lisdd perspektii-
vid. Kaikkien sairaalasielunhoitajien tyoskentely on tapahtunut samanlaisessa organi-
saatiossa, Pohjois-Karjalan sairaalasielunhoitopiirin alaisuudessa. Ndin tyotd ohjaa-

vien tekijoiden analysointi on helpompaa, koska olosuhteet ovat kaikilla samanlaiset.

1. Miké ohjaa Pohjois-Karjalan sairaalasielunhoitajien ja kehitysvammapapin

tyoskentelya?

2. Miten Pohjois-Karjalan sairaalasielunhoitajat ja kehitysvammapappi

ymmartivét ja kokevat tyonsi?

3. Miten heidédn tyonsd on muuttunut ja miksi?

5 ks. Kuva 1. Sairaalasielunhoidon kehittyminen erityistydmuotona (suurimmat keskukset).
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Lihdeaineistona tutkimuksessa on Joensuun seurakuntayhtymédn arkistosta 16ytyvi
sairaalasielunhoidon materiaali ja sairaalasielunhoitajien ja kehitysvammaisten sie-
lunhoitajan haastattelut. Taémé aineisto kuvaa sairaalasielunhoitajien ja kehitysvam-
maistyon viranhaltijan ndkemystd tyostdén. Tama tulee ottaa huomioon tehtiessa joh-
topddtoksid aineistoista. Viranhaltijoiden ndkemys tyOstdin ja sen suhteesta muihin
seurakunnan toimintoihin tai sairaalasielunhoitotyohon muualla Suomessa on heidin

subjektiivinen kokemuksensa.

Tutkimusaineisto on laaja-alainen. Haastattelu aineisto ja arkistomateriaali tukevat
toisiaan. Haastattelut on tehty teemahaastatteluina, jotka analysoidaan teemojen ja
tutkimustehtdvin tarjoamasta ndkokulmista. Sairaalasielunhoidon materiaalista on
haettu tietoa sielunhoitotydn sisédllostd ja toimintaympariston muutoksesta. Tutki-
mukseni on kvalitatiivinen.” Sairaalasielunhoidon materiaalista on koostettu kaavioi-
ta. Téssd tutkielmassa olevat taulukot ja kaaviot on kaikki tehty toimintakertomuksis-
ta saatujen tietojen pohjalta. Piirakkadiagrammi kertoo tyotehtdvien médran suhtees-
sa toiseen tyOtehtdvadn, mutta ei ajankdytostd. Tosin voitane olettaa, ettd mitd suu-

rempi mdérd jotain tiettyd tyotehtdvad on sitd enemmin sithen menee aikaa.

Sairaalasielunhoitajat ovat arvioineet tyonsd ajankdytollistd jakautumista haastatte-
lussa. Ndamai arviot poikkeavat usein kaavion esittdmastid. Kaaviossa ei esimerkiksi
ndy ollenkaan valmistelun tai muiden toimistotehtdvien osuutta tydssd. Tyon prosen-
tuaalinen arviointi antaa paremman kuvan kokonaisuudesta kuin méiéréllinen, silld
tiettyjen tyotehtdvien midrd saattaa vaihdella vuosittain paljon, mutta prosentuaali-

sesti tilanne pysyy samana.

Tutkielmani antaa ndkdkulmia sairaalasielunhoidon ja kehitysvammatyon kehityk-
seen ja tarjoamalla reflektointi mahdollisuuden sairaalasielunhoitoa ja kehitysvam-

matyotd kehitettdessa.

™ Kuvalitatiiviselle tutkimukselle ominaista on aineiston kokoaminen haastattelujen tai muiden sellais-
ten metodien kautta, jossa tutkittavien ndkokulmat padsevit esille ja asioita kédsitellddn ainutlaatuisina
ja tulkitaan aineistoa sen mukaisesti. Hirsijarvi & Remes & Sajavaara 1997, 165.

Kvalitatiivinen metodi sopii sielunhoidon tutkimukseen, koska niin padstdin ldhemméksi ihmisen
todellisuutta. Kvalitatiivisessa tutkimuksessa tutkija on aktiivinen ja luova ajattelija. VandeCreek &
Bender & Jordan 1994, 72, 76.
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2.2. Lihdeaineisto ja sen kuvaus

Lahdeaineisto koostuu Joensuun seurakuntayhtymaén arkiston materiaalista ja haastat-
telumateriaalista. Kdytettdvissdni on lisdksi Kauko Kajon henkilokohtainen arkisto.
Haastattelen sairaalapappeina toimineita rovasti Kauko Kajoa, joka oli ensimméinen
sairaalapappi Pohjois-Karjalassa, Paavo Juvosta, Jarmo Silvosta ja kehitysvamma-

pappina Pohjois-Karjalassa ensimmaéisend aloittanutta Tapio Haatajaa.

Sairaalapastori Kauko Kajoa haastattelin 11. lokakuuta 2005 hénen kotonaan. Haas-
tattelu kesti noin 45 minuuttia Haastateltava sai haastattelun teemat ja niihin liittyvét
kysymykset haastattelu tilanteessa. Kajo ei toivonut mahdollisuutta tutustua kysy-
myksiin etukdteen. Hén vastasi itse valitsemiinsa kysymyksiin. Esitin 1dhinnd muuta-
mia tdydentivid kysymyksié ja huomioita. Tdmén vuoksi muutamat kysymykset, joi-
hin olisin toivonut vastausta jdivdt kokonaan kasittelemittd. Tama saattaa johtua sii-
td, ettd Kajo koki kysymykset liian vaikeaksi vastata tai hdn ei vain kiinnittdnyt huo-

miota néihin kysymyksiin.

Haastattelutilanne oli rauhallinen ja Kauko Kajo vaikutti innostuneelta mahdollisuu-
desta osallistua tutkimukseen. Hén oli korkeasta melkein kahdeksankymmenen vuo-
den idstdén huolimatta pirted ja hin muisti melko tarkasti tapahtumia, vaikka itse
epdilikin moneen kertaan, muistaako enidi mitdan. Héan pahoitteli sité, ettd oli juuri
muutama viikko aikaisemmin antanut Tapio Haatajalle kaikki sairaalasielunhoidon

materiaalit. Tapio Haataja luovutti kiyttooni kaiken Kajolta saamansa materiaalin.

Kajon pastoraalitutkielma ’Psyykkinen sairaus sielunhoidollisen kohtaamisen (kon-
taktin) ja yhteyden (koinoonian) esteend” on myds kiytettdvisséni. Pastoraalitutkiel-
massa Hén kaésittelee sielunhoidon ihmiskasitystd, teologisia perusteita ja sielunhoi-

dollisen kontaktin ja yhteyden edellytyksid.”

Haastattelin sairaalapastori Paavo Juvosta 25. marraskuuta 2005 keskussairaalalla
sairaalapapintydhuoneessa. Juvosen haastattelu kesti melkein pari tuntia. Pidimme
haastattelussa tauon, koska visyimme puhumaan nauhalle, kokonaisuudessaan vie-
railuni kesti kolmisen tuntia. Juvonen oli erittdin innostunut tutkimuksesta ja vastaili
mielellddn kysymyksiin. Tilanteesta syntyi oikeastaan enemmin keskustelu kuin

haastattelu. Juvonen oli hyvin valmistautunut haastatteluun. Hén halusi kysymykset

' Kajo 1966.
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ja teemat tietoonsa etukéteen. Juvonen oli halukas luovuttamaan tarvittaessa kéyt-

to0ni omia materiaalejaan, varsinkin eettiseen keskustelufoorumiin liittyen.

Sairaalapastori Jarmo Silvosta haastattelin 12. lokakuuta 2006 Joensuun seurakunta-
keskuksella. Silvonen oli etukdteen saanut kysymykset ja suhtautui myodnteisesti
haastatteluun. Haastattelu kesti noin tunnin. Haastattelussa Silvonen vastaili rauhalli-
sena kysymyksiin ja tdydentdviin kysymyksiini. Téstikin haastattelusta tuli keskuste-

lumainen.

Sairaalapappien haastatteluteemat olivat samoja, mutta jokaisen sairaalapapin koh-
dalla kysyttiin myds erikseen erityisesti hinen tyoskentelytilanteeseensa liittyneitd
asioita. Namé kysymykset pohjautuivat arkistomateriaaliin. Lisdksi haastatteluissa
esille tulleet asiat ohjasivat haastattelutilanteessa kiytyéd keskustelua ja ndin vaikutti-
vat sithen, mitké haastattelun teemoista painottuivat. Haastattelun teemat olivat seu-
raavat: alkutilanne, tydmuodon kehittyminen, yhteisty0 ja henkilokohtainen kokemus
tyosti.”

Viimeiseksi haastattelin 30. marraskuuta 2006 kehitysvammaisten sielunhoitajana
toiminutta Tapio Haatajaa. Hin toivoi haastattelun tapahtuvan hénen nykyisessé tyo-
huoneessaan Pohjois-Karjalan keskussairaalassa. Tdma haastattelu kesti noin puoli-
toista tuntia. Haataja oli saanut kysymykset tiedokseen etukiteen ja oli hyvin valmis-
tautunut haastatteluun. Haataja antoi haastattelun yhteydessa kayttooni artikkelin
Honkalammen keskuslaitoksen saattohoidosta. Tdma haastattelu sisdlsi kysymyksid
kehitysvammaisuuteen liittyen, mutta oli muuten samantyyppinen kuin sairaalapap-

pien haastattelut

Aineistoni toisen osan muodostaa Joensuun seurakuntayhtymén arkistossa olevat sai-
raalasielunhoitoon liittyvit asiakirjat. Materiaali on monipuolista, mutta epéjarjestyk-
sessd. Ainoastaan piispantarkastuksen ja kirkkoneuvoston kokouspdytikirjat ovat
asianmukaisesti arkistoituna. Sairaalasielunhoidon viran perustamisessa on Joensuun
arkistossa saatavissa vidhdn tietoa. Sairaalasielunhoidon alkutaivalta kuvaa vuoden
1964 tyosuunnitelma. Pohjois-Karjalan sairaalasielunhoidon toimintakertomuksia on

vuosilta 1964 -2003". Toimintakertomus sisiltii yleisen kuvauksen toiminnan kehi-

72 Haastatteluteemoista tarkemmin liitteessi 1.

3 Pohjois-Karjalan sairaalasielunhoidon toimintakertomus puuttuu kokonaan vuodelta 1980. Vuosil-
ta 1967, 1978, 1980, 1984 ja 2000 toimintakertomuksista on sdilynyt vain osa eli ainoastaan Silvosen
tai Juvosen tiedot. Vuosilta 1969 ja 1971 16ytyy sairaalasielunhoidon keskuksen pyytdmat tilastot.
Naiss4 tilastointitapa poikkeaa muiden vuosikertomusten tilastoinnista.
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tyksestd ja tydmuodoista ja liitteend siind on sairaalatyon tilastot, joissa kuvataan
hartauksien ja jumalanpalvelusten méérad ja ehtoolliselle osallistuneet, kirkollisten-
toimitusten méérdd ja erilaisten piirien kokoontumisméérid. Ensimmaéisten vuosien
1963-1964 ajalta my0s sielunhoidollisten keskustelujen lukumdird on tilastoitu.
1980-luvulla tilastoinnissa siirryttiin kdyttdiméaan Kirkon sairaalasielunhoidon tilas-

tointia ja keskustelujen mééra tuli takaisin tilastointiin.

Pohjois-Karjalan evankelis-luterilaisen seurakunnan kehitysvammaisten sielunhoita-
jan toimintatilastot ovat ensimmaéisind vuosina Pohjois-Karjalan sairaalasielunhoidon
toimintatilastojen yhteydessd. Vuodesta 1991 ldhtien kehitysvammaisten sairaalasie-
lunhoitaja on kirjoittanut oman toimintakertomuksen, jossa hén kertoo tyondkymista.

Kehitysvammaisten sielunhoitajan toimintatilastot ovat kaytettdvissdni 1981 —

2003.™

Vuosilta 1964,1965, 1969 ja 1971 on 16ytynyt Kirkon sairaalasielunhoitotoimikun-
nan pyytamat tilastot. Kirkon sairaalasielunhoitotoimikunta on tilastoissaan pyytianyt
kuvaamaan edelld mainitussa toimintakertomusten tilastoissa ndkyvien asioiden li-
sdksi my0s sairaalapaikkojen miiréé ja erittelemddn tarkemmin hartaushetkien luon-
netta (yhteisid, keskusradiosta tai osastoilla). Liséksi materiaalista 16ytyy toiminnan
kuvauksia, jotka on kirjoitettu sairaalan vuosikertomuksia varten.” Vuonna 1975
Pohjois-Karjalan keskussairaalassa tehtiin potilaiden ja henkilokunnan keskuudessa
kysely sairaalapapin toimintaan liittyen. Tdmédn kysely 16ytyy sairaalasielunhoidon

materiaalista.

2.3. Tutkimuksen luotettavuus ja eettiset ongelmat

Tutkimuksen luotettavuutta arvioitaessa on muistettava, ettd tutkimusjoukko ei ole
kovin laaja ja heididn kokemuksensa on subjektiivinen, kuten edelld tutkimustehtavai
maédritellesséni olen todennut. Liséksi on syytd huomata, ettd tulkintaani haastattelu

ja arkistoaineistosta vaikuttaa elimankokemukseni.

™ Kehitysvammaisten sielunhoitajan toimintakertomusta vuosilta 1982 ja 1985 ei ole kéytettivissini.
Vuodelta 2004 on kdytettdvissdni toimintasuunnitelma, mutta ei toimintakertomusta.

” Vuodelta 1968 Pohjois-Karjalan keskussairaalan, Paiholan A- sairaalan ja Paiholan B- sairaalan
vuosikertomukseen, 1969 Paiholan B- sairaalan vuosikertomukseen, 1970 Pohjois-Karjalan keskus-
sairaalan vuosikertomukseen, 1974 ja 1976 Koppolan sairaalan vuosikertomukseen.
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Tdhin tutkielman toteuttamiseen liittyy huomattavia eettisid haasteita.”” Haastatte-
luissa sairaalasielunhoitajilta on kysytty heiddn henkilokohtaisia kokemuksiaan: eli-
mastd, kuolemasta, uskosta, Jumalasta. Ndiden teemojen kisittelyssd on huomioitu

uskonnollisiin arvoihin liittyva arkaluontoisuus

Kaikilta haastateltavilta on kysytty lupa haastattelussa esille tulleiden asioiden kayt-
tdmiseen tissd pro gradu -tutkielmassa. Haastatelluille on my0s annettu mahdollisuus
tutustua etukiteen kysymyksiin ja jittdd vastaamatta joihinkin kysymyksiin, mikéli
he ovat kokeneet vastauksen antamisen liian arkaluontoiseksi tai vaikeaksi. Jokaisel-
la haastatellulla on myds ollut mahdollisuus tutustua tdhén tutkielmaan ennen sen pa-
lauttamista tiedekunnalle. Tarvittaessa olen myos antanut tutkielmaa koskevia lisi-
tietoja haastateltaville, mikili tutkimuksen aiheessa tai jostain kysymyksistd on syn-

tynyt epaselvyytta.

Tassd tutkielmassa haastattelumateriaalin kdyttd poikkeaa normaalista. Haastateltu-
jen oikea nimi on esilld. Kaikilta haastateltavilta on erikseen pyydetty lupa kayttda
materiaalia heiddn omalla nimellddn. Haastateltavien identiteetin suojaaminen olisi
ollut erittdin vaikeaa, koska tutkielmassa on vain neljd haastateltavaa ja he kaikki
ovat Pohjois-Karjalan sairaalasielunhoitopiirin alaisuudessa toimineita pappeja eri

vuosikymmenilta.

Joensuun seurakuntakeskuksen arkiston materiaalin kdytostd olen sopinut virkaa te-
kevind keskusrekisterinjohtajana toimineen pastori Leena Hurskaisen kanssa. My6-
hemmin viranhaltijan vaihtuessa keskustelin yleisenseurakuntatyon johtaja Heikki
Salomaan kanssa kdytdnnosti. Olen allekirjoittanut sopimuksen, jossa olen lupautu-
nut pitdiméén salassa sellaisen materiaalin, joka on salassa pidettdvéksi lain mukaan

luokiteltu.

76 Olen tutkimuksessa noudattanut Joensuun yliopiston graduntekijélle laatimia eettisid ohjeita. Gra-
duttaja 27.3.2007.
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3. Pohjois-Karjalan sairaalasielunhoitajat — tyonsi tulkkina

3.1. Kauko Kajo - uranuurtaja

3.1.1. Erityisempi virka minun paikkani — tie sairaalapapiksi

Kauko Kajo kertoi haaveilleensa jo opiskeluvuosina erityisemmaéstd tehtivéasta kir-
kossa. Hin harkitsi merimiespapiksi tai sotilaspapiksi ryhtymistéd ja toimikin vihin
aikaa sotilaspappina. Kajo kiinnostui sairaalasielunhoidosta, joka oli tuolloin 1960-
luvun alussa Suomessa kehittyméssd ja laajenemassa. Hian hakeutui sairaalasielun-
hoitokoulutukseen Ruotsiin Karolinska sjukhuset’tiin, joka oli tuohon aikaan, kuten
Kajo kuvaa, Ruotsin ylpeys terveydenhuollon ja sairaanhoidon alalla.” Hin kuvaa
tietéinsd sairaalapapiksi ndin:"

K1: Niin oikeastaan siind vaiheessa, kun olin seurakuntatydssi. Olin siis valmistunut ja
olin siis seurakuntatydssé ollut vdhédn aikaa. Niin silloin tuli mieleen, ettd opiskeluaikana
ajattelin merimiespapiksi, mutta se ei oikein kdynyt puuttuvan englannin kielentaidon
vuoksi....Sitten valmistuin ja menin seurakuntatyohon. Seurakuntatydsséd vield tammdoista
erikoisempaa, erityisempad tehtivdd ikddn kuin kaipasin ja sotilaspapin tehtédvaé havittelin
ja olinkin valmistuttuani vdhén sotilaspapin tydssé, sitten oli timi sairaalasielunhoitotyd
Suomessa kehittymisvaiheessa. Se oli alkanut jo ja se kiinnosti kovasti. Hakeuduin koulu-
tukseen ja sitten tuli melko sopivassa vaiheessa sellainen ilmoitus, ettd Joensuuhun perus-
tetaan Pohjois-Karjalan keskussairaalaan ja kahteen muuhun Pohjois-Karjalan kuntaan liit-

tyen sairaalaan sairaalapapin virka.

Toimintakertomuksessaan vuodelta 1963 Kajo kertoo osallistuneessa yhteensé kol-
men viikon ajan sairaalasielunhoitokoulutukseen sekd Ruotsissa ettd Suomessa. Seu-
raavana vuonna hin on toimintakertomuksen mukaan osallistunut sairaalasielunhoi-
tajien koulutustoimikunnan koulutukseen Helsingissa yhteensé kaksi viikkoa ja suo-
rittanut lopputentin 21.9.1964. Témén koulutuksen lisdksi Kajo on osallistunut Hel-
singin yliopiston sosiaalipolitiikan laitoksen jérjestimddn henkilokohtaisen huollon

seminaariin elokuussa 1964."

Kauko Kajo aloitti Pohjois-Karjalan sairaalapapin virassa 1.4.1963. Hén jdi eldkkeel-
le 1.9.1985.*° Hinelld on 22 vuoden kokemus sairaalapappina. Ensimméiseni viran-
haltijana hdn suunnitteli tyon ja muotoili ensimmdiset toimintasuunnitelmat. Kajo

kuvaa tilannetta hiinelle tyypillisen humoristiseen sdvyyn niin:*'

7 Kajo 2005.

™ Kajo 2005.

™ JSA. Sairaalasielunhoidon materiaali.

%0 Kajo jdi sairaslomalle 19.9.1984. Hinen sijaisenaan toimi lehtori Riitta Saarelainen 31.8.1985 asti.
JSA. Sairaalasielunhoidon materiaali.

81 Kajo 2005.

20



K1: ... Jouduin olemaan ja sanoisinko, ettd sain olla mydskin suunnitelmassa sen tyon. Te-
kemaissé ehdotuksia, korjauksia ja itse aloittaa sen ja oikein kdytdnndssé kokeilla, mitenka
se lahtee meneméan.

3.1.2 Tydviikko — tyésuunnitelma 1964 ja viikko-ohjelma vuodelta 1980

TyOsuunnitelmasta tammikuulta 1964 kéy ilmi, ettd sairaalapastori Kauko Kajo tyos-
kenteli viitend paivdand keskussairaalassa, Kontioniemen parantolassa kahtena paivé-
nd ja Paiholan sairaalassa yhtend pdivini viikossa.” Kajo kuvaa tydviikkoaan seu-

raavasti: ¥

K3:... Aamupaivilli ei voinut keskussairaala luonte[isessa sairaalassa] tydskennelld, kos-
ka sielld oli kierrot, 1ddkérien kierrot ja hoidot. Psykiatrisessa sairaalassa voi tydskennelld
heti aamusta ldhtien ja olikin meilld heti aamu yhdekséltd yhteinen tilaisuus. Kesalla [tilai-
suus] pidettiin ulkona, sisdlla juhlasaleissa ja sitten osastoilla, mutta keskussairaalassa oli
sitten iltapdivalla osastokiertoa ja niiden yhteydessé oli osastohartaus, toistakymmenta
osastoa, joilla pidettiin kerran viikossa joka osastolla, niin, ettd paivaad kohti tuli kolme.
Kuusipiivainen tyoviikko ja jumalanpalvelus sunnuntaina oli psykiatrisessa sairaalassa ja
tuberkuloosisairaalassa plus sitten keskussairaalan iltavirsitilaisuus.

Vuoden 1964 tyosuunnitelmassa sunnuntaiaamupdivan Kajo oli varannut jumalanpal-
veluksille, joita ainakin Paiholassa pidettiin sdénndllisesti kerran kuussa. Keskussai-
raalassa ja Kontioniemen parantolassa oli toimintakertomuksen mukaan kaksi eh-
toollisjumalanpalvelusta vuodessa. Sunnuntai-ilta oli varattu erilaisille tilaisuuksille
ja mahdollisesti ehtoollisen jaolle. Maanantaiaamupéivan Kajo oli varannut pyyde-
tyille osastokdynneille keskussairaalan eri osastoilla. Iltapdivilld oli puolen tunnin
vastaanottotunti keskussairaalassa.*® Kajo kertoo, etti vastaanottotunnille eli pdivys-
tystunnille tuotiin potilaiden luona kdyntipyyntdja eri osastoilta ja myos potilas saat-

toi tulla kiiyméén.*

K3:Keskussairaalassa meni[n] puolen paivén jalkeen, jossa oli sairaalapapin tybhuone, sai-
raalapapin toimisto niin kuin sanottiin ,sellainen paivystystunti, johon tuotiin osastolla po-
tilaiden luona kdyntipyyntdjéd, joku potilaskin saattoi tulla, kun tiesivit timdn mahdollisuu-
den.

Maanantai-ilta oli varattu kolmen osastotilaisuuden pitdmiselle. Tiistaiaamupdivan
ohjelma oli samankaltainen kuin edelld kuvatun maanantain. Iltapdivélld Kajo oli
Kontioniemen parantolassa. Sielld hidn oli varannut aikaa kéynteihin potilashuoneis-
sa, rippikoulun pitdmiselle, ehtoollisen jaolle ja pédivén péitteeksi puoli kahdeksan ai-

kaan alkavalle potilaiden ja henkilokunnan Raamattupiirille. Raamattupiiri kokoontui

82 JSA, Sairaalasielunhoidon materiaali.
8 Kajo 2005.
8 JSA, Sairaalasielunhoidon materiaali.
% Kajo 2005.
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12 kertaa vuoden 1963 aikana, mutta sen jélkeen piirid ei ole kirjattu toimintakerto-

muksiin.* Kajo muistelee Raamattupiirii pohtiessaan tyén muuttumista:®’

K4: Se semmoinen, ettd kun pitéisi esimerkiksi keskussairaala tyyppisessd sairaalassa
erdénlaista Raamattutuntia, Raamattupiirid. Silloin potilaat olivat kaksi kertaa kauem-
min sielld sairaalassa kuin nyky&én. Viikon, pari viikkoa ja semmoinen aloitettiin se ei
sitten ollenkaan menestynyt tai se ei ollut mahdollista ja sitten mydhemmaéssé vai-
heessa...

TyOsuunnitelmassa vuodelta 1964 Kajo oli varannut keskiviikon Paiholan sairaalas-
sa oloon ja hédnen péivénsi alkoi kello 9 aamuhartaudella tai jumalanpalveluksella.
Tamén jélkeen Kajo oli varannut aikaa osastoilla vierailulle: keskusteluille, virsihar-
joituksille ja ehtoollisen jaolle. Keskussairaalan Kajo siirtyi yhden aikaan niin, etti
puoli kahdelta hin oli tavattavissa sairaalapapin vastaanotolla. Illaksi Kajo oli varan-
nut aikaa kahteen osastotilaisuuteen. Torstain Kajo oli varannut Kontioniemen pa-
rantolan toiminnalle. Tarvittaessa hidn oli varautunut meneméaan Paiholan sairaalaan
aamulla, jos sielld joku oli pyytinyt pidempédd keskustelua. Kontioniemessd Kajo
vieraili uusien potilaiden® luona. Perjantai oli ohjesdinnén® myontimi vapaa-piivi.
Lauantain Kajo on tyoskennellyt keskussairaalassa. Hinen aamupdivéansa kului poti-
laiden tapaamiseen. Iltapdivilld hin piti osastotilaisuuksia. TyOpéiva pééttyi virsilau-
lutilaisuuteen tai raamattupiiriin ja joka toinen viikko Kajo vieraili vield kello 19

Kontioniemen parantalossa pitimassi virsilaulutilaisuuden.

Osastotilaisuudet olivat hartaushetkii, joiden yhteydessd Kajo kiersi tapaamassa jo-
kaista vuodepotilasta kyseiselld osastolla. Kajo toteaa tydsuunnitelmassaan vuodelta
1964, ettd niin jokainen potilas keskussairaalassa tapaa papin vihintddn kerran vii-
kossa.”" Vuoden 1963 toimintakertomuksessa Kajo mainitsee tavoitteekseen henkild-
kohtaiseen sielunhoitotyohon padsemisen. Hén uskoo hartaustilaisuuksien yhteydessi

tapahtuvan kierron potilaiden luona edistivin tavoitetta. Kajon mukaan tyypillistd

8 JSA, Sairaalasielunhoidon materiaali.

87 Kajon 2005.

% Tihén aikaan ei ollut vield voimassa lainsdédantod, joka olisi kieltinyt potilaiden tietojen kertomi-
sen, kuten nykyisin. Sippo 2004,79.

% Vuonna 1963 vahvistetussa ohjesdéinndssi pykéldssi 8§ todetaan, etti sairaalapastorilla on oikeus
yhteen vapaapiivain viikossa. JSA, Sairaalasielunhoidon materiaali.

% JSA, Sairaalasielunhoidon materiaali.

1 JSA, Sairaalasielunhoidon materiaali. Potilaiden kohtaaminen kerran viikossa oli mahdollista, koska
hoitoaikojen radikaali Iyheneminen tapahtui vasta 1980-luvun lopussa. ” Hoitoaika muuttui niin radi-
kaalisti 90-luvun alkuun mennessé, ettd se oli endd noin 3 vuorokautta keskiméériinen hoitoaika sai-
raalassa, kun se ehki oli kymmenen vuotta aikaisemmin suurin piirtein ollu noin 7 vuorokautta.” Ju-
vonen 2005.
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tyopdivad ei ollut olemassakaan. Hén kuvaa, ettd kaikki tyopdivét olivat tyontiytei-

sid:”
K3: Tyypillinen tydpdivé, jaa sitd on hyvin vaikea kuvata. Kaikki paivit olivat omalla tavallaan
erilaisia ja omalla tavallaan samanlaisia tyontiyteisid. Normaalisti, milloin ei ollut aamulla me-
no tubiparantolaan tai psykiatriseen sairaalaan niin keskussairaalassa meni puolen paivén jél-
keen, jossa oli sairaalapapin tydhuone, sairaalapapin toimisto niin kuin sanottiin sellainen péi-
vystystunti... Sitten oli niitd osastohartauksia kolme perdkkain, kun osastohartauksien yhtey-
dessé ilmoitettiin, sairaanhoitajat tavallisemmin ilmoittivat, ettd se ja se potilas on pyytényt
kiyda niin sitten oli sitd kiertimisté sinne iltaan asti ja illalla oli sitten joku yhteinen tilaisuus,
joko psykiatrisessa tai keuhkoparantolassa, sitten keskussairaalassa joku virsilaulutilaisuus tai
sitten joku seurakuntavierailu maakunnan seurakunnista kerran viikossa torstaisin, jossa sairaa-
lapappi myds oli mukana.

Vuoden 1980 Pohjois-Karjalan ensimméisen sairaalapapin nykyinen viikko-ohjelma
Pohjois-Karjalan keskussairaalassa ja Koppolan sairaalassa on yllittdvin samanlai-
nen kuin vuoden 1964 tydsuunnitelma. Tdma kertonee siitd, ettd Kajon ndkemys tyon
sisdllostd ja painopisteistd ei juurikaan ole muuttunut tyéuran aikana. Kajo on edel-
leen varannut aikaa kolmelle osastohartaudelle. Ndmi osastohartaudet hén on sijoit-
tanut iltapdiviin Sunnuntaisin on varattu aikaa jumalanpalveluksille kuten aikaisem-
minkin. Maanantaina, tiistai iltapdivin, keskiviikkona ja perjantaina Kajo on ty0s-

kennellyt Pohjois-Karjalan keskussairaalassa.”

Hin on varannut aamupdiville aikaa mahdollisille sairaalan johdon kanssa kdytaville
sairaalasielunhoidonneuvotteluille, seké sovituille potilas tapaamisille ja keskiviikko-
aamulle erikseen merkitylle seuraavan pyhdn ja viikontiedotteen laatimiselle. Péi-
vystys sairaalapapin toimistossa on edelleen iltapéivilld ja sen jdlkeen on osastohar-
taudet. Illat puoli kahdeksasta yhdeksdan Kajo on varannut osastokiertoa varten. Tiis-
tai aamupdivén ja torstain Kajo on tyoskennellyt Koppolan sairaalassa. Tiistai aamu-

pdivin Kajo on varannut etukiiteen sovittuja keskusteluja varten.”

Torstaina hénen pdivédnsi on alkanut koko Koppolan sairaalan yhteiselld viikkohar-
taudella ja jatkunut timén jélkeen keskustelu- tai raamattupiirilld sairaalan kirjastos-
sa. Tdmédn Koppolan sairaalan keskustelupiirin aiheet vuodelta 1974 kuvaavat B-
mielisairaalan tilannetta. Piirissd on keskusteltu esimerkiksi seuraavilla otsikoilla:
Koppola — koti vai laitos?, ”Ymmairratké myds, mitd luet?”, Erilaiset ihmeet, tarua
vai totta? ja hankala hoitaja; hankala potilas. Vuoden 1974 kertomuksessa kerrotaan,

ettd Paiholan ja Koppolan sairaalan keskustelupiirit ovat sairaalan henkilokunnan

2 Kajo 2005.
% JSA, Sairaalasielunhoidon materiaali.
% JSA, Sairaalasielunhoidon materiaali.

23



mielestd olleet varsin terapeuttisia. Koppolan keskustelupiiri teki my0s retkid. Vuon-

na 1974 keskustelupiirildiset vierailivat Enon Uimaharjussa ja Lieksassa. Niilld vie-

railulla tutustuttiin paikalliseen seurakuntaan.” Niiden retkien jirjestiminen kerto-

nee siitd, ettd useimmat potilaat olivat Koppolan B-mielisairaalassa pitkilld hoitojak-

soilla.

Vuoden 1980 viikko-ohjelman torstaipdiva jatkui puolilta pdivin Kajon pitdmalla vir-

silaulutilaisuudella geriatrisella osastolla. Iltapdivalld yhdestd kolmeen on varattu ai-

kaa neuvotteluihin sairaalan henkilokunnan kanssa ja osastokiertoon potilaiden luo-

na. Illan Kajo on varautunut péivystyskdynteihin Pohjois-Karjalan keskussairaalassa.

Lauantain Kajo on pitinyt viikkolepopiivini. *°

taulukko 1. Kajon tyéviikon vertailu

Viikonpiivi | 1964 1980
ma Paikka: PKKS Paikka: PKKS
Aamulla sovitettuja keskusteluja Aamulla neuvotteluja ja
Iltapdivalld vastaanottotunti ja sovittuja keskusteluja
kolme osastotilaisuutta [ltapadivalld paivystystunti ja kolme osastohar-
tautta
Ilalla osastoilla kiertdmisti, ehtoollisen jakoa
ti Paikka: PKKS ja Kontioniemi Paikka: Koppola ja PKKS
Aamulla sovittuja keskusteluja Aamupdivalld sovittuja keskusteluja Koppolas-
[ltapiivalld vastaanottotunti sa.
Kontioniemessé osastoilla kiertdmista, rippi- PKKS:114 piivystys ja kolme osastohartautta
koulua, ehtoollisen jakoa Illalla osastolla kiertdmista
ke Paikka: Paihola ja PKKS Paikka: PKKS
Aamubhartaus Paiholassa Aamupaiivilla sovittuja keskusteluja
Kaynteja osastoilla: virsiharjoituksia, keskuste- [ Iltapédivilld paivystys ja kolme osastohartautta
luja, ehtoollisen jakoa Illalla osastokiertoa
PKKS:114 vastaanottotunti ja raamattupiiri
to Paikka: Kontioniemi Paikka: Koppola
Kaéynti uusien potilaiden luona Aamulla sairaalan yhteinen hartaus ja keskuste-
Viikkohartaus (seurakunnanvierailu) lu- ja Raamattupiiri
Iltapdivalla rippikoulua, osastokdyntejd Puoliltapdivin virsilaulutunti
Illalla vastaanottotunti ja ehtoollisen jakoa Iltapdivilld osastokiertoa ja neuvotteluja
pe Viikkolepopdiva Paikka: PKKS _
Aamulla sovittuja keskusteluja
[ltapéivilld pdivystys, osastohartaus ja osasto-
kiertoa
la Paikka: PKKS Viikkolepopédiva
Aamulla kéyntejé potilaiden luona.
Iltapdivilla sairaalapapin vastaanotto
sitten kolme osastotilaisuutta
[llalla virsilaulutilaisuus (joka toinen viikko
Kontioniemessi)
su Aamupdiva varattu jumalanpalveluksille eri Jumalanpalveluksia eri sairaaloissa tai iltahar-

sairaaloissa

[tapdivallda PKKS:114 nelja osastotilaisuutta ja
vastaanottotunti

Ilta varattu juhlatilaisuuksille eri sairaaloissa.

tauksia yhdessé toisen sairaalapapin kanssa
kausiohjelman mukaisesti.
kasuaalitoimituksia

% JSA, Sairaalasielunhoidon materiaali
% Kajon arkisto, tekijin hallussa.
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Virsilaulutilaisuuksia jérjestettiin kaikissa sairaalasielunhoitopiirin sairaaloissa.
1960-luvulla virsilaulutilaisuuksia jarjestettiin maaréllisesti eniten Pohjois-Karjalan
keskussairaalassa Vuonna 1965 keskussairaalassa virsitilaisuuksia oli 28 kertaa vuo-
dessa, kun Paiholan sairaalassa oli vain kahdeksan tilaisuutta ja Kontioniemen sairaa-
lassa 6. 1970-luvun alussa virsitilaisuuksien jérjestdminen lisddntyi ja niitd jérjestet-
tiin enemmaén psykiatrisissa sairaaloissa. Vuonna 1971 alussa virsitilaisuuksia jérjes-
tettiin Koppolan B-mielisairaalassa 71 kertaa vuodessa ja Paiholan B — mielisairaa-
lassa 100 kertaa vuodessa, kun Pohjois-Karjalan keskussairaalassa oli vain kahdek-

san virsitilaisuutta. *” Virsitilaisuudet olivat suosittuja koko Kajon tydssi oloajan.

Kajo kertoo vuosikertomuksessa vuodelta 1964 pilke silmékulmassaan, ettd Pohjois-
Karjalassa tehddin suomalaista kirkkohistoriaa. Tdnd vuonna jarjestettiin Kontionie-
men sairaalassa kinkerit, sairaalakinkerit. Kinkereilld kisiteltiin tiettyd Raamatun
kohtaa ja laulettiin virsid seurakunnallisen esikuvan mukaan. Kajo korostaa kinkerei-
den mainoksessa, ettei kuulustelua ole. Vuonna 1964 kinkerit jérjestettiin Kontionie-
men ja Paiholan sairaalassa. Kajo toteaa vuosikertomuksessaan, ettd hyvin onnistu-
nutta tilaisuutta tullaan jatkamaan. Vuonna 1965 kinkerit jérjestettiinkin kaikissa
Pohjois-Karjalan sairaalasielunhoitopiirin sairaaloissa. Kinkereiden jérjestdmistd on
jatkettu ainakin vuoteen 1979, jolloin ne on jdrjestetty Koppolan sairaalassa talvella.

Tastd Kajo kertoo kyseisen vuoden toimintakertomuksessa:*®

”Ehka tdssd voisi mainita Koppolan menestyksekkéit talvikinkerit mydskin, jos rohkenee

kertoilla timén alan *menestyksesti’.”

1960—luvulla sairaaloista tehtiin linja-auto retkid kirkkoon. Vuosikertomuksessa vuo-
delta 1964 kerrotaan rouva Laineen jirjestdneen kirkkovierailun Kontiolahden kirk-
koon. Kirkkovierailut vakiintuivat ainakin mielisairaaloiden sielunhoitotyhon. Niitd
toteutettiin yhdestd kolmeen kertaan vuodessa. Kontioniemen parantolassa toimi Pa-
rantolan Hengellinen toimikunta, joka huolehti hengellisten juhlien ja retkien jérjes-
telyistd. Toimikunnan toiminnasta kerrotaan vuosikertomuksissa 1964 ja 1965. Vuon-
na 1965 toimikunta jdrjesti retken Tarinaharjun parantolaan. Kajon ennakkoluutto-
masta ja kekseliddstd asenteesta tyohon kertoo myds se, ettd vuonna 1965 Kontionie-
men parantolaan laitettiin kysymyslaatikko hengellisid kysymyksid varten. Ndihin

kysymyksiin Kajo vastasi keskusradion kautta.”

7 JSA, Sairaalasielunhoidon materiaali.
% JSA, Sairaalasielunhoidon materiaali.
% JSA, Sairaalasielunhoidon materiaali.
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3.1.3 Mydonteinen ilmapiiri — Yhteistyossi sairaalan vien kanssa

Kajon aloittaessa virassa Pohjois-Karjalassa sairaalat suhtautuivat hyvin positiivisesti
sairaalasielunhoidon aloittamiseen. Sairaalasielunhoidon jéirjestdmistd valtakunnalli-
sesti olivat pyytédneet keskusmielisairaaloiden johtavat ladkarit. He kehottivat kirkkoa

elvyttimiin vanhan palvelumuodon, sielunhoidon, nykyaikaisiin sairaaloihin.'®

Sairaalapapin kdyttoon annettiin tydhuone ja puhelin seké kirjoitusvélineet. Hén saat-
toi jattdd postinsa sairaalan postitukseen. Sairaalat hankkivat myds tarvittavat liturgi-
set esineet ja vaatteet sekd hengellistd kirjallisuutta. Vuoden 1963 toimintakertomuk-
sessa kerrotaan, ettd kaikki sairaalat ovat hankkineet Luther-kaavut ja Kontioniemen-
ja Paiholan sairaalaan on hankittu hopeiset ehtoollisvélineet. Sairaalapapin kadyttoon
on hankittu myo6s magnetofoni. Vuonna 1964 Pohjois-Karjalan keskussairaala on
hankkinut hopeiset ehtoollisvilineet ja Kontioniemen parantolaan on ostettu urkuhar-
moni ja tehty alttarikaappi. Vuoden 1968 kertomuksessa kerrotaan, ettd Pohjois-Kar-

jalan keskussairaala on saanut lahjoituksena krusifiksit kaikkiin potilashuoneisiin.'”"

Sairaalasielunhoidon esittelyd varten sairaalapiiri oli hankkinut kaitafilmikameran
vuonna 1965. Tilld kameralla ylihoitaja Kerttu Tarvainen kuvasi lyhyitd esityksid
Pohjois-Karjalan keskussairaalassa ja Kontioniemen parantolassa. Esittelytilaisuuk-
sia varten nauhoitettiin myos haastatteluja. Filmejd kéytettiin tyon esittelemiseen sai-
raalan osastoilla, seurakunta vierailuilla ja sitd ndytettiin my0s apuhoitaja kurssilla.
Filmeissd ndkyi sairaalan todellista arkea, niin sanottuja véldhdyksid todellisuudes-

ta” niin kuin Kajo niit4 haastattelussa kuvaa:'”

K3: Sairaalapappi kiersi silloin parina ensimmaéisend vuotena seurakunnissa esitteleméassa
tdtd sairaalasielunhoitotydtd. Oli nauhuri, jossa oli haastatteluja niiltéd potilailta, jotka olivat
antaneet luvan haastattelemiseen. Potilaan nimid ei tietenkdén mainittu, eikd kotipaikka-
kuntaa, mutta heiddn oma dénensa sielld kuului ja omat ajatukset. Sielld oli my6skin filmi-
kamera, sairaala oli sellaisen hankkinut ja filmattiin sairaalatilanteita, joihin sairaalasta oli
saatu virallinen lupa ja potilailta lupa, jossa niytettiin védldhdyksid todellisesta eldmésta
niin kuin sanottiin.

Kajo korostaa, ettd ndissd haastatteluissa ja filmaamisessa huomioitiin aina vaitiolo-
velvollisuuskysymykset, eikd koskaan mitdén tehty ilman lupaa. Potilaat tai sairaa-

lanhenkildkunta eivit koskaan valittaneet kiytinndsti.'”

Esittelytilanteita oli ensim-
madisind vuosina 1964 — 1966 kuudesta yhdeksddn kappaletta vuodessa. Kontionie-

men hengellisen toiminnan kuvauksessa vuodelta 1964 kerrotaan, ettd sairaalapappi

1 Kirkkotie — Seurakuntalehti nro 10 lokakuu 1985.
101 JSA, Sairaalasielunhoidon materiaali.

192 Kajo 2005.

1% Kajo 2005.
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on kerdnnyt kolehtia sairaalatyon esittelyilloissa potilasyhdistykselle. Ndilld varoilla

on ostettu lihinni lapsipotilaille joululahjoja.'™

Sairaaloiden myonteinen suhtautuminen sairaalasielunhoidon kehittdmiseen ja tyo-
hon nédkyi myo0s sairaalasielunhoidon johtamiseksi perustetussa Pohjois-Karjalan sai-
raalasielunhoitojohtokunnassa, johon kuuluivat sairaaloiden johtavat ladkérit seura-
kuntien edustajien ohella. Ensimmaisessd ohjesddnndssé, jonka Kuopion tuomiokapi-
tuli hyviksyi 25.3.1963 médriteltiin Pohjois-Karjalan sairaalasielunhoitojohtokunnan

kokoonpano seuraavasti: '*

1§

Joensuussa ja Kontiolahdella sijaitsevien Keskussairaalan, Kontioniemen parantolan ja
Paiholan sairaalan sielunhoitoty6té johtaa ja valvoo johtokunta, johon kuuluvat:
sairaalain johtavat ylildédkarit tai heiddn madradméansé henkilot,

Joensuun rovastikunnan lddninrovasti, sairaalapaikkakuntien kirkkoherrat.
Johtokunta valitsee keskuudestaan puheenjohtajan, varapuheenjohtajan ja sihteerin. Sihtee-
riksi voidaan kutsua sairaalapastori

Sairaalasielunhoitotoimikunnan ensimmaisend puheenjohtajan toimi teologian tohto-
r1, kirkkoherra Olavi Tarvainen vuoteen 1973 asti. Sen jidlkeen puheenjohtajina olivat
sairaalan ylilddkérit.'” Kajo toimi sairaalasielunhoito johtokunnan sihteerini. Hinel-
14 ei ollut d4nestysoikeutta, vain mahdollisuus olla ldsné. Kajo ei kuitenkaan mainit-
se titd ongelmana. Han kuvaa sairaalan asennetta ja tukea hyvin myonteiseksi seu-

raavasti: '’

K2:[Sairaalapappi saattoi] ilmoittaa sinne talouspuolelle, mité tarvitaan kaikkia tarvikkeita
ja muuta sellaista, mitd siihen aikaan nyt olikin. Siihen aikaan ei ollut olemassakaan kési-
puhelimia niin kuin nykyééan, jotka ovat. Epdilemaéttd olisi sellainenkin ollut, hyvin myon-
teinen se jérjestely ja suhtautuminen.

Virallisen ja taloudellisen tuen lisdksi pdivittdinen yhteisty sairaalan henkilokunnan
kanssa oli tarkedd. Kajo oli sopinut sairaanhoitajien kanssa niin sanotusta vihjauskir-
jeistd, jotka sisélsivit tietoa sielunhoitajan tapaamista toivovasta potilaasta. Naissi
vihjauskirjeissd kerrottiin potilaan huoneen, nimen, idn ja diagnoosin lisdksi potilaan

fyysisestd kunnosta, psyykkisesti tilasta ja hengellisesti tilanteesta.'” Vihjauksia sie-

194 JSA, Sairaalasielunhoidon materiaali.

105 JSA, Sairaalasielunhoidon materiaali.

1% Muut puheenjohtajat Kajon virassa oloaikana 1974 — 1976 ylildikéri Martti Hormia, 1977-1984
yliladkari, dosentti Olavi Koskinen ja 1985 ylilddkari Harri Mustaniemi, JSA, Sairaalasielunhoidon
materiaali.

197 Kajo 2005.

1% Fath korostaa my®s ihmisen koko elimintilanteen huomioimista sielunhoitotilanteessa sairaalassa.
Fath nostaa tdmén tarkedksi, koska hidnestd sairauden taustalla on usein joku konkreettinen tapahtuma.
Erityisen tarkeind hén pitdé syyllisyyden ja seksuaalisuuden alalle liittyvien kysymysten kohtaamista.
Fath 1993, 350-351.
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lunhoitoa kaipaavista potilaista saattoivat esittid myos ladkarit.'”

Néma vihjaus kir-
jeet olivat Kajon mukaan tirked apu keskusteluissa: '

KS5...Jos joku tahtoo puhua niin, ja he kirjoittivat ylos, panivat potilaan nimen ja siithen
tuota diagnoosia, ettid sairaalapappi ei mene sanomaan esim. silméleikkauksessa olleelle,
jolla oli tdydellinen immobilisaatio, ettd “nouskaapas nyt ylos téstd, tuli pappissetd tinne”
[naurahtaa] Pédinvastoin hén sanoi, ettd te olette kuulemma ldhettineet terveisid papille, ettd
olkaa nyt aivan rauhallisesti siind, ette saa nousta, mutta jos tdssd puheltaisiin.” Tammoisia
niin me sanottiin niita vihjauskirjeiksi.

Kajo toimi myos sairaalahenkilokunnan kouluttajana ja oli mukana toimipaikka kou-
lutuksissa. Hén on antanut opetusta Pohjois-Karjalan sairaanhoito-oppilaitoksessa ih-
misen uskonnollisuuteen ja sielunhoitoon liittyvissd kysymyksissd ja esitelmdinyt

111

sairaanhoitajien ja kitiloiden opintopdivilld.”" Kajo niki oman tyonsd kannalta tar-

kedksi, ettd sairaalapappi oli velvollinen osallistumaan toimipaikkakoulutustilai-

suuksiin, jossa kerrottiin tydpaikan uudet toimintatavat: '

K17:...Hén [sairaalapappi] oli velvollinen osallistumaan myds toimipaikkakoulutukseen.
Se oli erittdin hyva asia, kun sielld sitten [kuuli] kaikesta, mitd tuli uutta ndihin hoitosys-
teemeihin niin tiesi sen ja kun sitten oli samalla tavalla vaitiolovelvollinen kuin sairaalan-
henkilokunta voi olla selvilld kaikista néist.

1980—luvun alussa sairaalasielunhoitajan koulutus ja esitelmdinti laajeni niin, etti
sairaalasielunhoitajia pyydettiin asiantuntijoina puhumaan ihmissuhde kysymyksissi,
sairaudesta ja terveydestd. Kajo kysyykin vuosikertomuksessa vuodelta 1980, etté
tarkoittaako tdmaé, ettd sairaalasielunhoito arvostetaan. Hén oli yhdessé pastori Jarmo
Silvosen kanssa kdynyt pitdméassa esitelmid Punaisen ristin tilaisuudessa, reserviup-

seereille ja kansalaisopistoissa.'”

”Yhteiskunnallisella sektorilla esitelmét tulleet kuvaan mukaan, “leikillisesti maallisella
puolella” Esimerkiksi kansalaisopistoihin, valtion laitoksiin ja kuntien palveluinstituutiois-
sa, Punaisen ristin, reserviupseerien ym. jérjeston taholta on pyydetty esitelmdimdén 1a-
himmais- ja ihmissuhdekysymyksissd. Sairaalapapit on pyydetty sielunhoidon koulutuksen
ja kokemuksen saaneina mukaan. Voisiko téstd pédtelld, ettd sairaalasielunhoitoa arvoste-
taan?”

3.1.4 Seurakunnan jéisen — yhteistyd seurakunnan kanssa
Pohjois-Karjalan evankelis-luterilaiset seurakunnat eivit ohjanneet juurikaan sairaa-
lasielunhoitoty6td. Ainoastaan ohjesdinndn pykéliin yhdeksén ja kymmenen on kir-

jattu tirkeimpind pidettyjd Pohjois-Karjalan sairaalapappipiirin'* papin tehtivii:

19 K ajon arkisto.

' Kajo 2005.

"' Kajon arkisto.

"2 Kajo 2005.

13 JSA, Sairaalasielunhoidon materiaali.

"“Pohjois-Karjalan sairaalapappipiiri hallinnoi sairaalasielunhoitoa vuoteen 1969. Kun toinen sairaa-
lapapin virka perustettiin muutettiin piirin nimeksi Pohjois-Karjalan sairaalasielunhoitopiiri. Pohjois-
Karjalan sairaalasielunhoitopiiri toimi sairaalasielunhoitajien ja my6hemmin vuodesta 1981 14htien
my0s kehitysvammaispapin hallintona.
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sadnnolliset jumalanpalvelukset ja hartaudet, rippikoulun tarjoaminen, pyhékoulun
jarjestdminen ja henkildkohtaisen sielunhoidon mahdollisuus. Néiden lisdksi Pohjois-
Karjalan sairaalapapin ensimméiisessd ohjesddnnossd korostetaan, ettd sairaalapasto-
rin tulee toimia sairaalan ylilddkéreiden toivomalla tavalla, kunnioittaen sairaalan jér-
jestysti: '

9§.

Sairaalapastorin on hoidettava virkansa sairaalajérjestyksen puitteissa sopimalla tydajasta ja tavasta
johtavan yliladkarin kanssa.

108§.

Sairaaloissa on pidettdva sdadnnollisesti jumalanpalveluksia ja hartaushetkid, rippikoulun kdymattomil-
le olosuhteiden rajoissa rippikoulua ja jérjestettiava tarvittaessa lapsille pyhékoulu. Yksityisté sielun-
hoitoa on avuliaasti annettava sité tarvitseville, ei kuitenkaan tyrkyttaimélld vastoin asianomaisen
tahtoa.

Vuosikertomuksissa vuodesta 1963 aina vuoteen 1966 kdy ilmi, ettd seurakunnat hoi-
tivat sairaalasielunhoitoty6td Kajon ollessa vuosilomalla tai vapaapdivélld. Kajo mai-
nitsee vuosikertomuksessa, ettd erityisesti Kontiolahden, Joensuun ja Pielisensuun
seurakunnat olivat aktiivisesti mukana."® T#hén lienee vaikuttanut sairaaloiden si-
jainti ndiden seurakuntien alueella. Vuoden 1966 jilkeen sairaalasielunhoitotoimi-
kunta ladninrovastin suostumuksella palkkasi Kajon kesidloman ajaksi sijaiseksi teo-
logian ylioppilaan. Maakunnan seurakunnilla oli omat vierailuvuoronsa keskussai-
raalassa joka torstai. Viikoittaiset seurakuntien vierailut sairaalassa jatkuivat koko
Kajon ty0sséd oloajan. Seurakunnan pappi tuli pitdmédén hartauden. Naissd Kajo oli

usein mukana.'’

Kajon aikana alkoi perinne, ettd keskussairaalassa jirjestettiin joulun aikaan, advent-
tina ja pissidiseni ehtoollisjumalanpalvelukset yhdessi seurakuntapapiston kanssa.'"®
Niissd ehtoollisjumalanpalveluksissa on ollut mukana my0s ortodoksisen seurakun-

nan pappi. Kajo kuvaa niiti yhteisii jumalanpalveluksia seuraavasti: "

K5: Meilld oli kerran, pari kolme sellainen tilaisuus, jossa oli sekd ortodoksinen pappi,
Joensuun ortodoksinen pappi ja sitten luterilainen eli sairaalapappi ja oli seurakuntapappi-
kin joku, pidettiin ortodoksinen liturgia lyhennettyna sitten luterilainen pappi piti saarnan
ja sanottiin, ettd muista muista lyhennetty saarna, lyhennetty saarna [naurua taustalla] ja
sitten tuota ortodoksinen pappi jakoi ehtoollista, se oli siis ehtoollisjumalanpalvelus, maa-

15 JSA, Sairaalasielunhoidon materiaali.

16 JSA, Sairaalasielunhoidon materiaali.

117 . . . . . . . .
JSA, Sairaalasielunhoidon materiaali. ” K3:... seurakuntavierailu maakunnan seurakunnista kerran

viikossa torstaisin, jossa sairaalapappi myds oli mukana.” Kajo 2005.

'8 JSA, Sairaalasielunhoidon materiaali. Perinne jérjestéi keskussairaalassa adventtina ja pddsidisend
jatkuu Paavo Juvosen toimiessa sairaalasielunhoitaja. ”Pohjois-Karjalan keskussairaalassa kaksi ker-
taa vuodessa on ndma suuret ehtoollisjuhlat, adventtina adventtiaikana ja pédasidisaikana.”

Juvonen 2005.

% Kajo 2005.
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ratyssd poliklinikan odotussalin kulmauksessa, joka oli siis niméa paramentit olivat kaikki
ortodoksisen, siind itdisessd kulmauksessa oli tuota krusifiksi ja sitten oli lampukka ja néin
ja sitten sielld toisessa kohdassa oli alttari, jossa oli luterilainen ja sitten potilaat istuivat
penkeissa ja heille sitten jaettiin ehtoollinen ndihin penkkeihin. ja timé todettiin erinomai-
sen hyviksi yhteistyon muodoksi.

Toinen perinne, joka on sdilynyt pitkéédn, on sairaalan uusien tilojen vihkiminen kayt-
toon. Kajo vihki Paiholan B-sairaalan kiyttdon vuonna 1966.'* Sairaalapastori Jar-
mo Silvosen haastattelusta kdy ilmi, ettd myohemmin néissd vihkitilaisuuksissa oli

mukana my®&s ortodoksikirkon edustaja ja ne olivat suosittuja.'>'

Vaikka Kajo kokee, ettd yhteisty0 paikallisten luterilaisten seurakuntien kanssa sujui,
hidn kokee oman asemansa sairaalasielunhoitajana vahin vaikeaksi: Hén kun ei oi-
keastaan ole seurakunnan tyontekijd, eikd viime kédessé oikein sairaalankaan. Var-
sinkin hintd harmittaa se, ettd yhteydenpito teologikollegoihin oli sairaalapapin tyo-

aikojen takia vaikeaa. Hin kuvaa tilannetta niin: '*

K18: ... Siviilissd sehdn tuntu, siis ndin. Oli vdhadn harmillista, kun ei silld tavalla ollut kir-
kon tydntekijd, minkddn seurakunnan tyontekijd, ainoastaan Joensuun seurakunnan jédsen
niin ei ollut mahdollista pitdd yhteyttd virkaveljiin siis pappeihin tarkoitan, kun tyopaivét
olivat sellaisia. Etti siis tuolla ldékéreiden ja hoitajien kanssa oli paljon tutumpia, ihan siis
perhetuttuja ja etenkin kuin Aune [vaimoni] oli sairaalatydntekija myoskin.

Tamén ongelman tuo esiin my0ds Sippo tutkimuksessaan sairaalateologin identiteetis-
td. Hinen mukaansa sairaalateologit kokevat tirkedksi ryhmaiksi toiset sairaalateolo-
git, mutta kokevat usein toimivien yhteyksien muodostamisen paikallisen seurakun-

nan teologeihin ongelmallisena.'”

Sairaalasielunhoitoon osallistui my6s muiden kuin luterilaisen ja ortodoksisen seura-
kunnan edustajia. Helluntaiherdtyksen kuoro vieraili sddnndllisesti. Néiden seura-
kuntien edustajilla ei kuitenkaan ollut oikeutta kiertdd potilashuoneissa, vaan mikali
potilas halusi tavata, hinen tuli esittdd pyynto tistd Kajolle, joka jarjesti

tapaamisen: '**

K5... Namé vapaa seurakunnat kavivéit myoskin kerran viikossa médréttyna iltana sielld ja
pitivét iltahartauden. .. Sairaalapappi oli ilmoittanut, ettd tulee sen ja sen seurakunnan lau-
lajat ja niiden pappi tai tyontekija, jos kuka tahtoo voi antaa nimensé, niin tima tulee sitten
tatd potilasta tervehtiméan. Heilld ei ollut lupaa kiertdd huoneissa muuten, ettd se tapahtui
sitten kaytavalla yhteistilaisuuden merkeissi. Hyva yhteistyo.

120 JSA, Sairaalasielunhoidon materiaali.
12 Sjlvonen 2006.

122 K ajo 2005.

'2 Sippo 2000, 152.

124 Kajo 2005.
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3.1.5 Kristuksen ikeesséi — Hengellinen elimi tyosséi jaksamisen tukena

Kajon haastattelussa tulee usein esiin tyon raskaus ja se, ettd tyon onnistumista on
vaikea arvioida. Hanelle oman jumalasuhteen hoitaminen rukoilemalla on ollut tér-
kedd. Hén sanookin oppineensa rukoilemaan sairaalapappina toimiessaan. Hyvé ju-
malasuhde on auttanut hintd jaksamaan tydssd ja arjessa. Kajo arvostaa myds paljon
huumoria ja hdn kuvaa sen kuuluvan hidnen pohjoiskarjalaiseen mentaliteettiinsa.

Jaksamista on auttanut myds eris tapaus, josta hin kertoo liikuttuneella dinell4:'*

K9: ... Autotalli oli mulla vuodenpéivét yli puolen kilometrin pddssd. En saanut 1dhempéa
vuokratuksi. Talvipakkasella yolld soitettiin sairaalaan potilaan luokse ja miné [panin] dk-
ki vaatetta pédlle ja [l&hdin] kdvelemédn 20 asteen pakkasessa sinne yli puolenkilometrin
padhidn autotalliin ja sitten ajattelin, tullessa se on sama tilanne, etté olis se sitten joutanut
paivéllékin olla vdhdn kipedmpi se potilas ja sielld kun olin ollut ja oli tosi tarve ja vieldpa
saatoin vdhédn auttaa niin kuin sitten tulin ja ajoin autotalliin niin ei pakkanen haitannut,
mind hyvin ndyrind poikana, jopa kiitollisena, ettd saatoin olla avustajana hiukan, niin tu-
lin kotiin. Kiitin Jumalaa, ettid kerkesin ja jaksoin ja vdhédn osasinkin ja sitten tima on ollut
monta kertaa perdstd painkin, ettd se on tuota auttanut jaksamaan, mutta niin kuin tdssé sa-
noinkin sinulle. Tuntuu siltd, ettd olisin voinut enemmaénkin jos ja sanoisin kylld ndin téllai-
sella sanalla, jos olisi viitsinyt, en tiedd onko se oikea sana, mutta ainakin jos olisi yritté-
nyt.

Rukoilemisen oppimistaan Kajo kuvaa Raamatun lupauksella vanhurskaan rukouk-
sen voimasta. Hén kertoo pohtineensa usein, onko hinen rukouksensa Raamatun ku-
vaamaa vanhurskaan rukousta. Hén kuvaa sitd riemua, kun hinen ystivénsa oli sano-

nut, etti totta kai sinun rukouksesi on vanhurskasta, koska rukoilet Kristusta: '*°

K10: Erés ystdvé, jonka kanssa puhuin tistd sanoi niin, ettd tuota eihdn siiné sinun van-
hurskautta kysytiakdan, kun siellahdn sanotaan Raamatussa, ettd Jeesus Kristus tuli meille
vanhurskaudeksi. Han on meididn vanhurskautemme. Kristuksessa siné olet vanhurskas ja
Kristustahan sind juuri rukoilet. Sehén on juuri se harras rukous, ettd kylld sinun rukouk-
sesi varmasti kuullaan ja minun teki mieli hypétd ilmaan.

3.1.6 ”Henkilokohtainen kohtaaminen on tirke#i.” — tyon painopiste

Kajon haastattelu kuvaa Pohjois-Karjalan ja erityisesti Joensuun keskussairaalan sai-
raalasielunhoidon alkuvaiheita. Kajon tyon méairéllinen painopiste on hartaustilai-
suuksien jirjestdmisessd. Hén kuitenkin ilmoitti jo vuoden 1963 pyrkimyksekseen

henkilékohtaisen kohtaamisen.'?’

Sielunhoitokeskusteluiden méaarasti ei ole kiytettivissa tietoja, silld jo vuoden 1965
vuosikertomuksesta ldhtien Kajo ilmoitti niiden méirin tilastoinnin mahdottomaksi.
Kajo kuitenkin on viitannut vuosikertomuksissa usein henkilokohtaisen sielunhoidon
tarpeeseen. Vuoden 1965 vuosikertomuksessa Kajo on todennut, ettd selvimpénd

osoituksena sairaalasielunhoitotydn tarpeellisuudesta on henkilokohtaisen sielunhoi-

125 Kajo 2005.
126 Kajo 2005.
127 JSA. Sairaalasielunhoidon materiaali.
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don kysyntd. Vuonna 1966 Kajo kertoo, ettd Paiholan sairaalain yliladkéri ja sairaala-
sielunhoitojohtokunnan jisen Raimo Miettinen on ehdottanut toisen sairaalapapin vi-
ran perustamista, koska Kajo ei yksin voi vastata kaikkiin henkilokohtaisen sielun-
hoidon tarpeisiin.'® Kajo kertoo, ettd hartaudet viihenivit sairaanhoidon kehittyessi
rakenteellisten muutosten vaikutuksesta. Samalla hidn kuvaa, ettei potilashuoneen

kohtaamiset aina olleet yhden ihmisen henkildkohtaista sielunhoitoa: '*

K4... Otettiin muuhunkin kaytt6on, rakenteellisia muutoksia tuli ndihin kokoontumisauloi-
hin, paivésaleihin sielld alkoi olla jo useilla tai ainakin joillakin nima osastohartauden pité-
miset vaikeita, jopa mahdotontakin. Sitten niitd véheni ja lisééntyi sitten enemmaénkin tdma
potilashuoneissa vieraileminen, kun pyydettiin. ja sielld saatettiin sitten veisata virren vérs-
syt ja rukous pitéd, siis ei ainoastaan henkilokohtainen sielunhoito yhden potilaan kanssa.

Tamd muutos ndkyy vuosikertomuksissa 1963 — 1985. Hartaustilaisuuksien maara
laskee noin 500 hartaustilaisuudesta vuodessa noin 200 hartauteen vuodessa. Vuon-
na 1967 Kajo pitdd vuoden aikana 517 hartaustilaisuutta. Niistd suurin osa on osas-
tolla pidettyja hartaustilaisuuksia, mukana on myds koko sairaalan yhteiset hartaudet
ja jumalanpalvelukset. Vuonna 1983 hartaustilaisuuksien maard on laskenut 272. Ti-
lastointi tavan vaihtuminen vaikeuttaa lukujen suoraa vertailua, silld Kajo on ilmoit-
tanut, ettd sairaalan yhteisid hartauksia on jarjestetty 45 ja jumalanpalveluksia kah-
deksan vuoden 1983 aikana. Jos nditd ei ole laskettu mukaan hartaustilaisuuksien
madrddn, on hartauksia vuoden 1983 pidetty 328. Hartaustilaisuuksien mééran lasku
véhitellen on kuitenkin selked. Samalla kuitenkin hartaudet ovat sdilyttineet aseman-
sa osana sairaalasielunhoitoty6td. Kajo on todennut 1983 vuoden toimintakertomuk-
sessa, ettd “tyypillistd pohjoiskarjalaista kiyttdytymisti on jatkuvasti haluttavat har-

taustilaisuudet.” '

128 JSA, Sairaalasielunhoidon materiaali Pielisensuun seurakunnan piispantarkastuksessa vuonna 1968
sairaalasielunhoidon tilanne tulee esiin teologian tohtori Olavi Tarvaisen esitellessé selektiivityon ti-
lannetta. Tarvainen toteaa, ettd Pohjois-Karjalan sairaalapapilla on liian paljon potilaita n. 1400. Piispa
Kares toteaa, etté toisen sairaalapapin virran perustaminen on valttimatontd. JSA, 11 C:d 1.

1% Kajon haastattelu 11.10.2005

130 JSA, Sairaalasielunhoidon materiaali
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taulukko 2. Hartaustilaisuuksien méarin kehitys

Pohjois-Karjalan keskussairaalan hartaustilaisuuksien
maaran kehitys Kajon ollessa pappina
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Kajon ajattelussa sielunhoidosta korostuu ihmisen kokonaisvaltaisuus ja ajatus, etti
thminen on luotu eldmddn Jumalan yhteydessd. Kajon mukaan Raamatun sana sielu
eli kreikaksi psykhe tarkoittaa koko ihmistd, ei vain hinen sieluaan tai mieltddn. Ta-
min kisityksensd Kajo perustelee Raamatun kertomuksella. Tédssd Markuksen evan-
keliumin kolmannen luvun kertomuksessa Jeesus kohtaa sapattina miehen, jonka kési

on surkastunut. Kajo toteaa Jeesuksen vastauksesta: "'

K14: Ndama fariseukset odottivat sité, ettd jokohan tuo nyt parantaa timén, vaikka on sapa-
tinpdiva ja tyonteko on kielletty ja he odottivat ja vaanivat sitd ja katselivat niin Jeesus sa-
noi, sille miehelle, ettd tule tinne. Ja se mies tuli, silld oli se kuivettunut kési, sehin on li-
hassurkastuma, atrofiaa musculorum niin kuin sanotaan. Niin tuota Jeesus sanoi niille fari-
seuksille, kumpiko teistd on luvallista sapattina pelastaako sielu vai tappaako se. Ja se on
kreikankielessé sitten sosai psykhe vai apokteinai. Hin puhui sielusta eli psykhe, joka on
Raamatun mukaan koko ihminen, Jumala loi ihmisen ja puhalsi hénen sieraimiinsa eldmén
hengen ja ihmisesté tuli eldva sielu sithen kuulu kaikki.

Kajon ndkemys sielunhoidosta on samankaltainen kuin sairaalasielunhoidon opetta-
jan Niilo Syvinteen késitys. Kettunen kuvaa Syvénteen késitystd sielunhoidosta teo-
sentriseksi. Syvénteelle ihminen on olemassa vain jumalasuhteessa eldvdnd ihmisend
ja jumalasuhteen parantaminen on tdrkea tekijd sairaudesta paranemisessa. Syvénteen
mukaan sielunhoidon tehtdvina on hoitaa ihmisen jumalasuhdetta. Tdmi on koko ih-

2

misen hoitamista."”” Kajo toteaa potilaiden harvoin odottaneen ainakaan suoraan

konkreettista somaattista paranemista sairaalapapilta, mutta samalla hén sanoo, ettd
tillainen toive on ymmarrettivi ja ettd sielunhoidolla voi olla myds somaattista sai-

rautta parantava vaikutus: >’

K14: Sielunhoitohan on sitd, ettd siind yhdessd tdmén toisen ihmisen kanssa. Tdmén toisen
ihmisen kaikkiin asioitten kanssa mennéén Jumalan eteen siis lopuksi. Se on se sielunhoi-

B Kajo 2005.
132 K ettunen 1990, 88.
13 Kajo 2005.
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don ihanne. Silloin kun tdmé ihminen péaésee siihen, ettd hidn saa Jumalan kanssa puhua ja
kysyd, mitd Jumala tdhdn sanoo. Jos silloin voi hénelle kertoa, ettd Jumala sanoo:” Poikani
ole turvallisin mielin, sinun kaikkein pahin sairautesi. Se, joka johtaa iankaikkiseen kuole-
maan se on parannettu”. Silloin timé ihminen on pelastettu. Silloin se psykhe, koko ihmi-
nen on parantunut, vaikka somaattinen vamma héinelle vield jdisikin. Minusta tdmé on se
sielunhoidon parantava merkitys, [vakavalla danelld] jolla hyvin monta kertaa on myds ai-
van timmodinen somaattinen vaikutus. Se auttaa, kun ihmisen mieli on myonteinen ja va-
pautunut. Se auttaa ihan vamman paranemiseen. Se on véhdn sama kun diti puhaltaa sor-
meen, kun lapsella on pipi, ei koske enda.

Ensimmadisen Pohjois-Karjalan sairaalasielunhoitopiirin pappina Kajo kohtasi myos
potilaiden ennakkoluulot ja pelot pappia kohtaan. Kajo kertoo, ettd potilaat saattoivat
peldtd, ettd papin vierailu oli merkki kuoleman ldheisyydestd. Kajo korostaa, ettd tér-
kedd oli koko ajan, ettei ketddn pakotettu keskustelemaan ja toisaalta, ettei keltdén
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kysytty suhdetta kirkkoon tai uskoon. ™ Tétd vapaaehtoisuuden ja saatavilla olemi-

sen -periaatetta korostettiin jo sairaalasielunhoidon koulutuksessa. Kajosta oli tir-
kedd muistaa, ettd jokaisen ihmisen tarina ja tilanne oli henkilokohtainen ja sellaise-

na sité piti kunnioittaa.'”

K7: Alussahan oli se, ettd mitdhédn, onkohan se kuolemaisillaan kun pappi meni sinne huo-
neeseen. No se kylla hdipyi hyvin pian. Meilld oli jo koulutuksessa sanottu, ettd pappi on
aina tarjolla, mutta ei tyrkyttdméssd. Toisin sanoen hén ei ole sielld kddnnytystyotd teke-
méissd, vaan on tarjolla.

K12: jokainen sairaus niin kuin jokainen suru on henkil6kohtainen. [rauhallinen &&ni], se
on aivan henkil6kohtainen sité ei toinen ihminen voi, eikd pidd menni sanomaan, ettd mini
tieddn ihan miltd sinusta tuntuu. Se on hdikdilematontd valehtelemista, ei toinen voi tietda

Kajo kertoo, ettd alkuaikana ei ollut helppo kohdata vaikeasti ruhjoutuneita ja kirur-
gisista vammoista kérsivid potilaita, kuitenkin sithen véhitellen tottui, se ei saanut
haitata tyon tekemistd. Tdmai tottuminen ei kuitenkaan saanut merkitéd yksittdisen ih-
misen kdrsimyksen vihéttelemistd. Sairaalan ulkopuolella sairaalapapin tyd herétti
myds himmennysti ja kysymyksia siitd, oliko kysymyksessé jonkinlainen rangaistus,
koska sairaalapapin seurakunnassa on vain sairautta ja kiarsimysté, ei yhtdin tervetta
seurakuntalaista. Kajo kertoo kohtaamisestaan, niin kuin hén sanoo, siviilihenkilén

kanssa:'*®

K11: Alussa tuntui kauhealta varsinkin, kun ei tiennyt, ei ollut ndhnyt, noh sitten kun néki
ihan alastomana siis silmin ndhden sairautta siis semmoisia kirurgisia vammoja, ruhjeita ja
kaikkea ja sitten tuota my0os ihmisen kivun ja tuskan, joka ndkyy péillepéin. Siis ihan ki-
vun huutona, tuskan huutona...Kylld erds henkild mulle sanoi ihan siis tillainen siviilihen-
kild,” ai sind oot sairaalapappi, sd olit seurakunnassa”. Ma sanoin, ett niin. "Mités pahaa si-
né olet tehnyt, kun sind oot sairaalapapiksi. ” Ja mind kysyin mintenka niin. ”No eikds se
oo semmonen ihan rangaistus, kun sellaisten ihmisten, jotka aina sairastaa... ei yhtdan ai-
nutta tervettd seurakuntalaista sinulla ole.” Vahan timén tapaista.

13 Syviinne korosti, ettd sielunhoidossa on térkedd ihmisen hyviksyminen ja arvostaminen nikemyk-
sestd riippumatta. Kettunen 1990, 157. Kajo korostaa tdtd samaa periaatetta.

13 Kajo 2005.

1% Kajo 2005.
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K12: ...ja sitten siihen tottui ja ilman sitd tottumista ei sitd oikeastaan voisi tehdéd. Se on
vihdn ambivalenssi se sanonta se tottuminen, sithenkin voi védirilld tavalla tottua: Sai-
rauttahan on ja sind nyt oot yksi monista.”

3.1.7. Kokonaisvaltaisuus ja Jumalan sana

Kajon ajattelussa korostuvat kokonaisvaltaisuus ja Jumalan sana. Hanen ndkemys-
tdén sielunhoidosta voitaisiin kuvailla jossain mairin keerygmaattiseksi, julistavaksi.
Pohjois-Karjalan sairaalapapin ensimméinen ohjesdéntd ohjasi sairaalapapin tyds-

kentelya julistamisen suuntaan: Jumalanpalveluksia ja hartauksia korostettiin.

Kajon kutsumus palvella seurakuntalaisiaan Jumalan sanalla ja hdnen syvé tuntemuk-
sensa Raamatusta ja kiinnostuksensa alkukieliin tulevat selkedsti esille haastattelussa,
hénen pastoraalitutkielmassaan ja muistiinpanoissaan. Témé kiinnostus Raamattuun
on saattanut myos ohjata Kajon tydskentelyd. Tahdn voisi viitata Kajon yritys pitda
Raamattupiirid sairaalassa ja hdnen ideansa kinkereistd. Kajon ty0ssd nékyy seura-
kuntamaisuus ja tyon aloittamisvaiheen kokeilevaisuus. Hénelle jumalanpalveluselé-
mi on ollut tyossd tirkedd. Sen kautta ovat avautuneet mahdollisuudet henkilokoh-

taiseen kohtaamiseen.

Tyon muutokset ndyttdisivdt enemmén johtuvan sairaala ympériston kehityksestd
kuin Kajon sisdisestd tarpeesta muuttaa tyon sisdltod. Sairaalan johto suhtautui sai-
raalasielunhoitoon positiivisesti ja antoi Kajolle tukea erilaisten hankintojen muodos-
sa. Pastoraalitutkielmassaan “Psyykkinen sairaus sielunhoidollisen kohtaamisen
(kontaktin) ja yhteyden (koinoonian) esteend” vuodelta 1966 Kajo kuvaa késitystd

ihmisesti ja sielunhoidon tehtivisti:"’

”... Jumalan sanaan perustuu ihmisend oleminen ja ihmisend sdilyminen: Thminen on luotu
Jumalan sanalla ja ”ihminen eldé jokaisesta sanasta, joka Jumalan suusta ldhtee” (Matt.
4:4) Sana valittdd persoonan persoonalle ja Jumalan sanan kohdatessa ihmisen hénesté tu-
lee persoona...

”...Sana on tullut lihaksi vilittdiméan yhteyttd ja eldmaa, josta ihminen voi todella elai. Ja
juuri tdmé sovituksen sanan tuleminen lihaksi, todellistuminen, on sielunhoidossa kohtaa-
misen ja yhteyden ldhtokohta ja samalla my0s sen pdamaara.”

Kajon tydskentelyssd ndkyy ensimmadisen sairaalapapin asema. Hénen tyossddn on

seurakuntamaisuutta enemmaén kuin Silvosen ja Juvosen tydssd. Tdmén voisi ajatella
kertovan siitd, ettd sairaalasielunhoito ei vield Kajon aikana ollut kovin voimakkaasti
eriytynyt omaksi toimintamuodokseen. Toisaalta sairaalaolosuhteet antoivat mahdol-

lisuuden toteuttaa seurakunnasta tuttuja tydmuotoja.

37 Kajo 1966 7, 14.
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Yhteenvetona  Kajon persoonalli-gyy, 3. Kajon tyiti ohjanneet tekijit

sesta tapa tehdd tyotddn ndyttdisi
olevan suurin ohjaava tekija. Sai- tyontekija
raala ympdristd ja seurakunnan
ohjesddntd antoivat tukea Kajon
persoonalliselle 1dhestymistavalle. %
Tdmd on kuvattuna kuvassa 3.

Reikd kuvassa, kuvaa Kajon si-

- ittumist hiaavi tekiisi . .
joittumista ohjaavien tekijdiden sairaala seurakunta/kirkko

vilimaastoon. Kajon tydssa seura-

kunta ohjaavana tekijénd korostui, koska sairaalasielunhoito ei ollut vield vakiintunut
erityistydmuodoksi ja sairaalaympéristé mahdollisti tyon painottumisen seurakunnas-
ta tuttuihin tydmuotoihin. Jumalanpalvelus, pyhédkoulu ja rippikoulu mainittiin myos

ohjesdénndssi tiarkeind tydmuotoina henkilokohtaisen sielunhoidon liséksi.

3.2. Jarmo Silvonen — kuuntelija ja kohtaaja

3.2.1 Sairaalasielunhoitaja jo opiskellessaan

Jarmo Silvonen oli kiinnostunut sielunhoidosta ja erityisesti sairaalasielunhoidosta jo
teologian opiskeluaikanaan. Hin kertoo osallistuneensa erilaisille sielunhoidon kurs-
seille, joita Niilo Syvénne piti. Erityisesti hdn kertoo olleensa mukana tyonohjaaja-
koulutuksessa ohjattavana opiskelijana. Tdtd koulutusta oltiin Suomen evankelis-lu-
terilaisessa kirkossa tuolloin 1960 —luvulla aloittamassa ja Irja Kilpeldinen toimi
uraauurtavana kouluttajana. Silvonen toteaa, ettd henkil6kohtaisen kohtaamisen Kil-
peldisen kanssa on ollut vaikuttava tekija sairaalasielunhoidosta kiinnostumisen syn-

tymisessi ja syvenemisessi:'>*

J1: Jo opiskeluaikana sen varsinaisen opiskelun liséksi kévin timmoisilld erilaisilla sielun-
hoidon kursseilla. Silloin oli tdmd Niilo Syvénne piti aikanaan tdimmdisid (luentoja) ja
kursseja... Sitten myoskin Irja Kilpeldinen on paljon vaikuttanut tdhén kiinnostukseen ja
silloin aikanaan 60-luvulla aloitettiin tyonohjaajien koulutus kirkossa Irja Kilpeldinen oli
sitd aloittamassa, Siind oli neljd naisteologia, joista koulutettiin tyonohjaajia. Tyonohjaaja
opiskelijat tarvitsivat sitten timmaoisié opiskelijoita, joita he ohjasivat.

J2: ...Miné luulen, ettd Irja Kilpeldisen osuus oli ehka kaikkein suurin, sellainen henkils-
kohtainen kosketus Irja Kilpeldiseen. Siitd ldhtien semmoista kiinnostusta.

138 Silvonen 2006.
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Pohjoiskarjalaiseen sairaalasielunhoitoon Silvonen oli tutustunut myos jo opiskeluai-
kanaan. Hén oli ollut vuonna 1966 sairaalapastori Kauko Kajon kesidloman sijaisena,
sairaalan kesiteologina.'” Varsinaisesti sairaalapapin virassa Jarmo Silvonen aloitti

15.1.1971 ja eliikkeelle hén jii 31.7.2004."* Hin aloitti Pohjois-Karjalan sairaalasie-

141

lunhoitopiirin toisen sairaalapapin virassa. © Hénen ja sairaalapastori Kajon vélisessi

tyonjaossa hénen tydalueeksensa tuli Paiholan A- ja B - sairaala ja Kontioniemen sai-
raala.'” Hin on 33 sairaalapappivuotensa aikana ehtinyt tydskennelld kaikissa Poh-
jois-Karjalan sairaalasielunhoitopiirin alueen sairaaloissa. Silvonen kuvaa ty6njaon
kehitysti ndin:

J3: Alunperinhén [sairaalasielunhoitopiirissd] oli viisi sairaalaa: keskussairaala, Paiholan
A- ja B-sairaala, joka sitten [muuttui] Kuurnan sairaalaksi, Kontioniemi ja Koppola.
Meillé oli Kauko Kajon kanssa sellainen tyonjako, ettd mind tydskentelin Paiholan A- ja
B—sairaalassa sekid Kontioniemessi ja Kauko oli sitten keskussairaalassa ja Koppolassa. Se
alkutilanne oli semmoinen, mutta sehén sitten muuttui aikojen kuluessa Kauko jai pois ja
Juvosen Paavo tuli sitten keskussairaalaan ja sittenhdn ndmai sairaalat vdhenivit niin, ettd
lopulta jéi jaljelle endd keskussairaala ja Paihola. Paavo oli pitkddn osa-aika eldkkeelld, jol-
loin mini olin yksin kaikissa niissi, taikka molemmissa siis keskussairaalassa ja Paiholas-
sa. Itse asiassa kaikissa ndissé olen [ tyoskennellyt] ehké eniten Paiholan sairaalassa psyyk-
kisten potilaiden kanssa.

3.2.2 Kohtaaminen — tyonkeskus

Sairaalapastori Jarmo Silvonen painottaa, ettd tydssd tdrkeintd on kohtaaminen, sai-
rauden satuttamien ihmisten kohtaaminen. Kohtaamisessa ei hdnen mielestddn ole
eroa on kysymys sitten somaattisesti tai psyykkisesti sairaasta. Tarkedd on joka ta-

pauksessa hyviksyvi kohtaaminen.'"

J18: Tarkeintd on sairauden satuttamien ihmisten, heidén hoitajiensa ja omaistensa kohtaa-
minen ja heitd evankeliumin sanalla lohduttaen ja rohkaisten. Than tarkkaan sen haluaisin
sanoa tdllé tavalla ja musta se keskeinen ajatus on tdmé sana kohtaaminen.

J5: Ei se minusta periaatteessa eroa Tassd ty0ssd kuitenkin timmoistd keskeistd on néitten
potilaitten ja henkilokunnan kohtaaminen, ei siind minusta ole eroa, millaisesta sairaudesta
siten on kysymys. Ihmisten kohtaaminen on se keskeinen asia.

Sanalle kohtaaminen Silvonen antaa laajan merkityksen. Han tuo esille Pentti Ikosen
termin hyviksyvistd vastavuoroisuudesta. Hanestd tdmé on kauniisti kuvattu ja ker-

too sen, mistd kohtaamisessa on kysymys. Silvonen ei erottele hengellisti tyo6ta ja te-

139 JSA, Sairaalasielunhoidon materiaali.

1% Silvonen 2006.

'*! Toinen sairaalapastorin virka perustettiin Pohjois-Karjalan sairaalasielunhoitopiiriin vuonna 1969.
Ensimmaéisend viranhaltijana 1.9.1969 — 16.12.1970 pastori Raimo Linnanméki JSA, Sairaalasielun-
hoidon materiaali.

Toista virkaa varten muokatusta ohjesddnndsti ei ole sdilynyt ensimmaéisti versiota, mutta vuonna
1974 hyviksytyssd ohjesddnnossé sairaalasielunhoitajan tyon hoitamiseen liittyvit ohjeet ovat samat
kuin Pohjois-Karjalan sairaalapappipiirin ensimmaisessd ohjesdénnossé. ks. luku 3.1.4.

12 JSA, Sairaalasielunhoidon materiaali. Kontioniemen sairaala esiintyy materiaalista myos nimilla
Kontioniemen parantola ja ohjesdéntdon se on kirjattu nimelld Pohjois-Karjalan keskussairaalan Kon-
tioniemen sairaala.

' Silvonen 2006.
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rapeuttista tyotd toisistaan, vaan hin pyrkii 16ytdméaén néiden vilille synteesin. Silvo-
nen kertoo kiinnostuneensa hyvin paljon kirjoista, jotka kisittelivdt maallisen ja hen-

gellisen eldmiin suhdetta ja mahdollisuutta tehdi niiden vilille synteesi: '*

J20: Onko tdssd joku raja missd hengellinen tyd ja psykoterapia eroaa toinen toisistaan?
Minun kohdallani on ehké sellainen tilanne, ettid aikani pidin ja kiinnostuin hyvin paljon
semmoisista kirjoista kuten esimerkiksi Aarne Siirala Jumalallinen inhimillisyys, Aarne ja
Matti Siirala Eldméanykseys, Erkki Niinivaaran Maallinen ja hengellinen... Minun on hy-
vin vaikea 16ytdéd rajaa, vaan timmdisen oman luonteenikin mukaisesti etsin timmdisté
synteesia.

J18: Minusta Pentti Ikosella on hyvin kaunis termi kun hén puhuu hyvéksyvisti vastavuo-
roisuudesta.

Selvisti hengelliseksi tyoksi Silvonen ymmartdd kirkolliset toimitukset, kuten kaste,
avioliittoon vihkiminen, saattohartaus, hautaan siunaaminen ja ehtoollinen sairaan
luona Nailld toimituksilla on myds sielunhoidollinen merkitys. Henkil6kohtaisissa
keskusteluissa on kuitenkin hinen mielestdén vaikea tehdd selkedé eroa terapeuttisen
ja sielunhoidollisen ldhestymistavan valilld. Tarkedd on kohtaaminen ja hyvéksytyksi

tulemisen kokemus. Hin kuvaa nikemystiin:'*

J25: ... Tietenkin kirkolliset toimitukset, jos mi kastan jonkun lapsen, keskussairaalassa
niitd tehtiin aika paljon, vihin avioliittoon jonkun tai hautaan siunaamisen suoritin niin
taikka saattohartauden pidén ...niin kylld ma sitd selvisti hengellisend tyond pidan, mutta
sitten jos tarkoitetaan henkilokohtaisia keskusteluja niin siind tdmai terapeuttisen ja sielun-
hoidollisen rajan vetiminen on haasteellista, mutta selvésti hengellistd ty6td on, jos mé pi-
din vaikka saattohartauden, sielunhoidollistakin.

3.2.3 Tyon jakautuminen

Silvonen kuvaa tyOpédivéddnsé toteamalla, ettd noin puolet tydajasta meni henkilokoh-
taisiin keskusteluihin potilaiden kanssa. Erilaisiin neuvotteluihin ja konsultaation
henkilokunnan kanssa kului Silvosen arvion mukaan noin 10% péivin tydajasta. Ilta-
pdivisin ja iltaisin oli erilaisia ryhmii ja avohoidon tehtdvii. Silvonen kuitenkin ko-
rostaa, ettd tyypillistd tyOpéivaad ei ollut ja, ettd péivét sisiltidvit paljon

vaihteluakin: '*

J14: Ei minusta kyll4 sellaista tyypillistd tyopéivad ole olemassa, ettd jokainen pdivé on vé-
hén erilainen, mutta kylldhén kaikkiin paiviin on mahtunut, jos jotenkin arvioisin niin noin
puolet siitd pédivén tydajasta on henkilokohtaisia keskusteluja potilaitten kanssa. 10% ehké
ryhmien pitdmisté, konsultaatiota henkilokunnan kanssa ja illalla sitten jotakin ehkd avo-
hoitoon liittyvid tehtdvid palvelevaa puhelinta tai muuta. ..

'* Silvonen 2006. Niinivaara kuvaa maallisen ja hengellisen elimin suhdetta ndin: ”Thminen on aina
Jumalan edessé eikd milloinkaan ulkopuolisena tilannetta arvioimassa ja tarkastelemassa. Jumalassa
on joka hetki hinen olemassa olonsa... [hminen ei myoskéaén tule oikeaan suhteeseen Jumalan kanssa
harrastamalla "maallisen’ sijasta "hengellistd’ tai valitsemalla tekojensa lopulliseksi pddmaaraksi Ju-
malan, vaan ottamalla sanan vastaan... Pinttynyt jako profaaneihin ja pyhiin alueisiin osoittautuu haa-
vekuvaksi.” Niinivaara 1952, 97.

' Silvonen 2006.

1 Silvonen 2006.
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Tyon sisdlté myos monipuolistui Silvosen tydssd oloaikana. Aluksi ty6 oli paljolti ju-
malanpalvelusten ja hartauksien pitdmistd. Tdma kdy ilmi myds Kajon tyonsisdllon
muutoksista. Silvonen toteaa haastattelussa, ettd alkuvuosina keskussairaalassa pidet-
tiin jopa neljd hartautta pdivissi.'”” Tdmai poikkeaa Kajon esittimisti kolmen hartau-
den péivitahdista, mutta kuvaa hyvin sité, ettd tyon painopiste oli voimakkaasti har-
taustilanteiden jarjestdmisessd ja pitdmisessd. Silvonen kuvaa, ettd ensimmaéisind
vuosina sairaalapappina hénesti tuntui, ettd tyo oli pelkkédé hartauksien toimittamista.
Hén toteaa sairaalapapin roolista 1970 — luvulla hiukan sarkastiseen sdvyyn, ettd pap-
pi vain seisoi kiytivalld:'*

J57: Alun perin, jos muistelen sitd 70 — lukua niin se sairaalapapin tyohan oli hartauksien
pitamisté, ettd keskussairaalassa nelja hartautta paivassd, pdivéssd pappi piti. Seisoi yksin
siind kdytdvalld ja potilaat olivat huoneissaan, kovadéniselld kuulutti.

Toimintakertomuksissa tyon monipuolistuminen nikyy selkeésti. Ensimméisend vuo-
sina tilastoissa ndkyvét vain hartaudet ja jumalanpalvelukset, juhlat, erilaiset ryhmaét
ja sielunhoitokeskustelut ja kirkolliset toimitukset. Niistd sielunhoidollisia keskuste-
luja on eniten. Vuoden 1977 toimintakertomuksessa Silvonen on merkannut kdyneen-
sd vuoden aikana 830 sielunhoidollista keskustelua. Samana vuonna jumalanpalve-
luksia ja hartauksia Silvonen on pitényt 154. Koulutustilanteet olivat alkuvuosina 14-
hinné toimipaikkakoulutustilaisuuksia. Myohemmin Silvonen piti myos esitelmii ja
oppitunteja seurakunnassa. Néitd on vuonna 1977 ollut 14. Silvonen on ollut téni ky-
seisend vuonna mukana seitseméssd juhlassa. Juhlia on ollut monenlaisia. Toisaalta
on jérjestetty sairaalan yhteisid juhlia, kuten ditienpdiva-, juhannus- tai joulujuhlia,
mutta mukana on myds omaisten jarjestimia juhlia ja syntymépéivid. Kirkollisia toi-
mituksia on ollut vuonna 1977 kymmenen kastetta ja kolme avioliittoon vihkimista,
mutta ei yhtdén hautaan siunaamista. Hautaan siunaamisia on muutenkin Silvosen
toimintatilastoissa vihin, vihemmain kuin muita toimituksia.'* Kirkollisten toimitus-

ten osuus Silvosen tydssd on tosin muutenkin véhdinen.

147 Silvonen 2006.
' Silvonen 2006.
149 JSA, Sairaalasielunhoidon materiaali.
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Kaavio 1: Silvosen tyon jakautuminen 1987

Silvosen tyon jakautuminen 1987

O jumalanpalveluselama

m yksityiset ehtoolliset

@ ryhmat

m neuwottelut

O sielunhoitokeskustelut

@ seurakunnan vierailut sairaalassa
B tyonohjaus

B paivystyskaynnit

O koulutus

Kun tarkastellaan kaaviossa 1. esitetty Silvosen tyon jakautumista vuonna 1987 huo-
mataan selkedésti, ettd tyon siséltd on monipuolistunut ja mukaan on tullut uusia teh-
tidvid verrattuna 1970-luvun tilanteeseen. Kaavio on koostettu vuoden 1987 toiminta-
kertomuksen pohjalta laskemalla kunkin ty6tehtdvin prosentuaalinen osuus kokonai-
suudesta."’ Osa uusista tehtivisti liittyy Silvosen hankkimaan lisikoulutuksen, kuten
tyonohjauksen mukaantulo. Silvosella oli vuonna 1987 yhteensd 50 tyonohjausistun-

toa.”' Suurin osa muutoksista niyttiisi kertovan sairaalan tilanteen muutoksesta.

Vuonna 1987 yhteisty0 sairaalahenkilokunnan kanssa on lisddntynyt: osastoraportteja
ja hoitoneuvotteluja on vuoden aikana ollut yhteensé 150." Tilastointiin ovat tulleet
mukaan my0s yksityiset ehtoolliset ja padivystyskdynnit ja seurakunnan vierailut sai-
raalassa, joita ei ole aikaisemmin tilastoitu. Jumalanpalveluseldmén, johon on tédssd
laskettu kuuluvan hartauksien ja jumalanpalvelusten ja kirkollisten toimitusten, osuus

tydssd on edelleen huomattava.'”

Ty6n monipuolistuminen ja uusien tydomuotojen kehittdminen jatkuivat 2000—luvun
alussa. Silvosen tyon jakautumisesta on selkeésti ndhtdvissd avohoidon kehittyminen:

kotikdyntien, omais- ja sururyhmien ja palvelevan puhelimen koulutuksen lisdéntyes-

150 Kaavio 1 JSA, Sairaalasielunhoidon materiaali.

151 JSA, Sairaalasielunhoidon materiaali.

132 Tilastointitapa on epdvarma. Silvonen on ilmoittanut osastoraportteja ja hoitoneuvotteluja molem-
pia 60 kertaa Paiholan ja Kuurnan sairaaloissa ja Kontioniemen sairaalassa vastaava luku on 15, seké
15 osastoraporttia ettd 15 hoitoneuvottelua. Tama toistuu ainoastaan vuosien 1987 ja 1988 toimintati-
lastoissa. Muina vuosina osasto- tai hoitoneuvotteluja ei ole samaa madraa. Tama viittanne siihen, ettd
kysymyksessd on sattuma, eikéd Silvonen ole kahteen kertaan tilastoinut samaa tilannetta.

Vuodesta 1986 ldhtien sairaalasielunhoidon tilastointi on muutettu vastaamaan kirkon sairaalasie-
lunhoidon keskuksen suosittamaa kéytant6d, kerrotaan ko. vuoden toimintakertomuksessa. JSA, Sai-
raalasielunhoidon materiaali.

133 ks. Kaavio 1. JSA, Sairaalasielunhoidon materiaali.
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sd. Tilastoissa on ndhtivissd my0s jumalanpalveluselimén aseman heikkeneminen
vihitellen. Tdmai ei kuitenkaan vilttdmattd ole tarkoittanut niin sanotun perinteisen
sielunhoidon (rukous, raamatunlukeminen, rippi ja ehtoollinen) katoamista. Téhin
antaisi viitteen véhitellen yleistyneet yksityiset ehtoolliset. Silvonen toteaa vuosiker-

tomuksessa vuodelta 1991, ettd yksityisehtoollisiin on ldhes aina liittynyt myds rip-

- 154

pi.

Tilastoja seuratessa on helpompi ymmaértdd, miksi Silvonen toteaa haastattelussaan
paivystdmisen ja varallaolon kidyneen vuosien varrella raskaaksi.' Kun vuonna 1987
Silvosen tilastoon kertyy 34 (2%) paivystyskdyntid, on paivystyskdyntejd kymme-
nen vuotta myohemmin 65 (9%), eiki tilanne helpota uuden vuosituhannen alkaessa-
kaan vaan vuonna 2002 paivystyskdyntien méérd on 65 (9%)."*® Tama nékyy kaa-

viossa kaksi selviésti.

Kaavio 2: Silvosen tyon jakautuminen 2002

Silvosen tyon jakautuminen 2002

O jumalanpalveluseldama 9y 1%6%

m yksityiset ehtoolliset 59 9%

m sururyhma ja omaiskurssit 3%

m neuwottelut T
m sielunhoitokeskustelut

@ seurakunnan \ierailut sairaalassa 21 %
m tyénohjaus ja PP-koulutus

m paiwstyskaynnit

39 %

m kotikaynnit

Vuonna 2002 tyon tilastojen perusteella tehtyd jakautumista tarkasteltaessa huoma-
taan, ettd sielunhoidollisten keskustelun osuus on laskenut. Neuvottelujen médara on
prosentuaalisesti lisddntynyt, mutta mairéllisesti ei. Tyo alueeseen on tullut Palvele-
van Puhelimen koulutus tehtdvét ja paivystysryhmien ohjaus. Avohoidon kehitykseen

liittyy my®s kotikdyntitydn mukaantulo."’

154 JSA, Sairaalasielunhoidon materiaali.

155 Silvonen 2006. ks. sivu 37.

156 ks. Kaavio 2. JSA, Sairaalasielunhoidon materiaali.
157 ks Kaavio 2. JSA, Sairaalasielunhoidon materiaali.
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Silvonen arvioi tyonsd jakautuneen niin, ettd vihén yli puolet tydajasta olisi ollut sie-
lunhoidollisterapeuttista tyoté eli henkilokohtaisia keskusteluja ja sitten tyonohjausta,
avohoitoa, henkilokunnan kanssa tehtidvaa tyotd ja valmisteluty6td jokaista noin

kymmenen prosenttia.'®

J21: Niin jos jotenkin, jotenkin ihan sellaista tdhén tyypilliseen tyOpdivadn liittyvad tyon-
jaottelua ajattelee, mitd ne késittdisi tydajasta suunnilleen ehkd menisi sillé tavalla, ettd jo-
ku 50%, 60% olisi hengellisterapeuttista ty6td koko tydajasta, 10 % tyonohjausta, 10%
avohoitoa 10% henkilokunnan kanssa tehtévia ty6td ja liki 10% valmisteluty6ta.

3.2.4 Koulutus, kokemus ja sairaalaorganisaatio - tyon painopisteen muokkaajina

Silvonen nédkee tyonsd muutokseen ja kehittymiseen vaikuttaneen péddasiassa kolme
asiaa: koulutuksen, kokemuksen ja sairaalan organisaation muutokset, joista erityisen
tarkeiksi Silvonen nostaa psyykkisesti sairaiden sairaalapaikkojen vdhenemisen ja

avohoidon kehittymisen.'”

J26: Luultavasti oma koulutus on vaikuttanut sithen [tyOnsisdltoon] ja muutenkin sitten
oma kokemus, mutta kylla sithen on vaikuttanut mydskin se, ettd on tapahtunut huomatta-
vasti suuria muutoksia sairaalamaailmassa.

Kaikkia sairaalaorganisaation muutoksia Silvonen ei pidd positiivisina. Erityisesti
hén kritisoi psyykkisesti sairaiden hoitopaikkojen vdhentdmistd. Hén ei haluakaan
puhua kehityksestd, vaan muutoksesta. Héan kuvaa, ettd hanen aloittaessaan sairaala-
pappina oli kolmessa sairaalassa yhteensd noin 600 potilaspaikkaa, hdnen ldhtiesséddn
eldkkeelle toiminnassa oli endd Paiholan sairaala, jossa on noin 200

potilaspaikkaa: '®

J26: ...Kun tulin t6ihin téllaisia psykiatrisia hoitopaikkoja oli kolmessa sairaalassa yhteen-
sd noin 600 ja nyt on Paiholan sairaala ainoa psykiatrisia hoitopaikkoja. Sielld on hoito-
paikkoja noin 200, niin kyll4 se on tietysti vaikuttanut. Sitten myoskin avohoidon kehitty-
minen on luultavasti vaikuttanut sairaalasielunhoidon kehitykseen, on tullut palvelevaa pu-
helinta ja seurakunnissa erilaisia ryhmid: itsemurhaomaisten ryhma ja niin edelleen, etti
paitsi ettd oma koulutus niin mydskin tdmé muutos. En sano, ettd kehitys vaan muutos tés-
sd sairaalamaailmassa on siihen vaikuttanut.

Avohoidon kehittymisestd esimerkkeind Silvonen nostaa Palvelevan Puhelimen ja
seurakunnan kanssa yhteistyossé kehitetyt itsemurhan tehneiden omaisten —ryhmat.

Ensimmadinen itsemurhan tehneiden omaisille tarkoitettu ryhmé on pidetty vuonna
1994, Tisti lihtien ryhmi on toteutettu joka vuosi koko Silvosen tydssi olo ajan.'®

Silvonen kertoo yhden ryhmin kokoontuneen yhteensi kymmenen kertaa: '®

138 Silvonen 2006.

1% Silvonen 2006.

1% Silvonen 2006. Vuoden 1969 tilaston mukaan psykiatrisissa sairaaloissa oli tuolloin 815 sairaala-
paikkaa. JSA, Sairaalasielunhoidon materiaali. MyShemmaltd ajalta ei ole kdytettdvissdni vastaavia
tietoja.

161 JSA, Sairaalasielunhoidon materiaali.

12 Silvonen 2006.
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J40: Seurakuntasisarten kanssa pidettiin hyvin pitkddn timmoistd itsemurhan tehneiden
omaisten — ryhmaéi, joka oli siis seurakunnan, varmaan 10 vuoden ajan. 10 kertaa kokoon-
tui semmoinen itsemurhaomaisten — ryhma.

Palvelevan Puhelimen toiminnassa Silvonen kertoo olleensa mukana jo toiminnan
syntyaikoina 1970 —luvulla. Aluksi hiin toimi Palvelevan Puhelimen p#ivystijini.'®
Myo6hemmin vuodesta 1994 hin oli toiminut Palvelevan Puhelimen piivystysryh-
mien ty0nohjaajana ja péivystdjien kouluttajana. Vuoden 1995 alusta hinet nimettiin
Palvelevan Puhelimen virkaa tekeviksi toiminnanohjaajaksi'® Silvonen arvelee, etti

olisi voinut olla kiinnostunut Palvelevan Puhelimen toiminnasta eldkkeelle jadtydan-

kin, mutta toteaa, ettei sitten vain ole tullut oltua mukana.'®

J40:... Mé olin mukana hyvin pitkdian (vuodesta 74'%) asti palvelevan puhelimen toimin-
nassa, joka on seurakuntayhtymin tyotd. Palvelevan Puhelimen perustamisesta asti olin
paivystamassa sitten olin vélilld pois ja sitten my6hemmin palasin sitten nditten paivystys-
ryhmien [tyonohjaajaksi]. Niitd oli viisi paivystysryhmaa.

J10:Elédkkeelle jaddesséni ajattelin, ettd saattaisin hyvin olla mukana esimerkiksi Palvele-
van Puhelimen toiminnassa, mutta kuitenkaan en ole [ollut].

Palvelevan Puhelimen toiminnan ja sururyhmén lisidksi avohoitoon on kuulunut koti-
kiyntejd ja kursseja omaishoitajille, omaisille ja potilaille. Ensimmaéiset kuntoutus-
kurssit on jdrjestetty vuonna 1991 keuhkovammaisille ja psyykkisistd sairauksista
kérsiville ja heiddn omaisilleen. Néilld kursseilla sairaalapappi on voinut olla tuke-
massa sairaiden omaisia heiddn eldmaéntilanteessaan, kuten Silvonen toimintakerto-
muksessa vuodelta 1991 toteaa. Myohemmin kursseja on jérjestetty myds omaishoi-

tajille.'”’

Avohoidon kehittyminen nikyy Silvosen tydnsisdllon muutoksessa vasta
1990 — luvulta ldhtien. Mielenkiintoista on my0s havaita, ettd saattohartaudet nimek-

keeni ilmestyviit sairaalasielunhoidon toimintakertomuksiin vasta 2000 — luvulla.'®

Saattohoidon kehitystd Silvonen ei nde merkittdvand muutoksena. Hénestd se ei ole
vaikuttanut mitenkddn tyon sisdltoon. Hén toteaa, ettd kysymys on l&hinnd termin
muutoksesta. Hinen mukaansa ennen puhuttiin terminaalihoidosta nykyisin kéyte-
tddn termid saattohoito. Hanestd saattohoito on kylld onnistuneempi termi, mutta si-

séltd on sama. Hiin toteaa hiukan turhautuneeseen sivyyn:'®

J32: Kylldhén sitd nyt kuolevia ihmisié hoidettiin silloinkin se nimike on vain sitten tullut
my6hemmin. Silloinhan puhuttiin tdllaisesta terminaalihoidosta, mutta se onneksi sitten jii

163 Silvonen 2006.

164 JSA, Sairaalasielunhoidon materiaali.

165 Silvonen 2006.

1% Vuosiluku jii epidvarmaksi, koska se on epéselvi nauhalla.
167 JSA, Sairaalasielunhoidon materiaali.

168 JSA, Sairaalasielunhoidon materiaali.

19 Silvonen 2006.
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pois ja sitten tuli timai saattohoito, joka on ainakin onnistuneempi nimike, mutta tuota on-
han kuolevia ihmisid hoidettu sairaalassa kautta aikojen. En mind siind nde mitddn isoa
muutosta.

Silvonen on osallistunut monenlaiseen koulutukseen ennen valmistumistaan ja sen
jéilkeen. Saamastaan koulutuksesta Silvonen nostaa tirkeédksi sairaalapappien neuvot-
telupdivit, jotka palvelivat myds jatkokoulutuksena ja mahdollisuutena pohtia tyon
ajankohtaisia kysymyksid. Lisdksi Silvonen on kdynyt kirkon jirjestimén sairaalasie-
lunhoidon erityiskoulutuksen ja tyonohjaajakoulutuksen. Hén mainitsee myos luke-

neensa alan kirjallisuutta, tosin mielesti#n liian vihén.'”

J15: Sairaalapapiksi tultuani kévin sairaalasielunhoidon erikoistumiskoulutuksen ja timén
tyonohjauskoulutuksen, kirkon jérjestiméan tyonohjaaja koulutuksen ja timmdisesté jatko-
koulutuksesta. Ehké kaikkein keskeisin ja tirkein on ollut ndmé sairaalapappien neuvotte-
lupdivit, joilla on sitten myoskin tillainen koulutuksellinen puoli. [Olen] lukenut alan kir-
jallisuutta, tosin liian vdhén.

Silvosen kokemuksesta kollegojen tarkeydestd tyolle kertoo myds hidnen aktiivisuu-
tensa sairaalapapit ry:ssid. Jarmo Silvonen kuului yhdistyksen hallitukseen ainakin
vuosina 1990 — 1991 kyseisten vuosien toimintakertomusten mukaan. Joensuussa on

ainakin kerran pidetty sairaalasielunhoitajien neuvottelupaivit.'”

Tyonohjauksesta Silvonen kertoo erityisesti pitdneensd. Hénestd oli ollut mukava
pohtia seurakunnan tyontekijén kanssa timén tyohon liittyvid kysymyksid. Silvonen
kuvaa tyOnohjausta ithan omaksi alueekseen tydssddn. Hdnen mielestdén tyonohjaus
el ole sielunhoitoa eiké terapiaa, vaikka ohjauksella voi olla my6s sielunhoidollista

merkitystd: '

J21: Mutta sitten tyonohjaus se on selkedsti niin kuin oma asiansa. Tydnohjaus ei ole sie-
lunhoitoa, eiké psykoterapiaa, vaan tyOohjauksessa tarkastellaan tehtyd tyOtd tai jotain
konkreetista tyotilannetta. Ehkd se sen vaikutus voi olla myoskin sielunhoidollinen, mutta
siind ei pyritd niinkdin sielunhoitoon vaan tyon tarkasteluun.

J44: Ma kylla kovin tykkésin tdstd tyonohjaus tydstd, missd sai katsella yhdessd ndiden
seurakuntien tyontekijoiden [kanssa] heiddn omaa tyGténsd ja ehka silld tavalla mydskin
tillaisia valmiuksia antaa sitten heille tehdd omaa seurakuntatydtinsd. Sen ma koen kylla
hyvin tirkeéni ja antoisana.

17 Silvonen 2006 .
7! Joensuussa pidettivien neuvottelupdivien suunnittelun aloittamisesta kerrotaan vuoden 1996 toi-
mintakertomuksessa. Vuoden 1997 toimintakertomusta ei ole kdytettévissini. JSA, Sairaalasielunhoi-
don materiaali

Vuosikertomusta vuodelta 1989 ei ole kédytettdvissé, joten hallituskausi on voinut olla pitempi
kuin 1990-1991. Vuoden 1992 toimintakertomuksesta ei endé ole mainintaa hallitukseen kuulumises-
ta. JSA, Sairaalasielunhoidon materiaali.
' Silvonen 2006.
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Silvonen oli aktiivinen tyonohjaajana. Hénelld oli jatkuvasti kaksi tai kolme seura-
kunnan tyontekijdé tyonohjauksessa. Enimmékseen ohjattavat olivat evankelis-luteri-
laisen kirkon pappeja tai seurakuntasisaria eli diakonissoja. Hénen tyonohjattaviinsa
on poikkeuksellisesti kuulunut myds Suomen ortodoksikirkon tyontekijd, ortodoksi-

nen vankilapappi.'”

J41:... Koko ajan kun olin tydnohjaajana, minulla oli tydnohjauksessa seurakunnantydnte-
kijoitd 1dhinnd pappeja ja seurakuntasisaria. Kaksi tai kolme koko ajan samanaikaisesti

tyonohjauksessa.
J43: Erikoisuus, kylléd ortodoksisen vankilapapin tydnohjaajana.

3.2.5 Seurakunta — yhteistyoti on ollut sopivasti

Silvonen kuvaa yhteistyotd seurakunnan kanssa olleen sopivasti. Alkaessaan kertoa
erilaisista yhteistydn muodoista hdn huomaa, ettd yhteistyotd on ollut yllattavankin
paljon, nimenomaan yhteistd toimintaa: '™

J40: Joo, kylld minusta yhteisty6td oli ihan riittdvésti ja sopivasti ja nimenomaan niin kuin
avohoidon kautta.

J44: Itse asiassa tédtd yhteistyotd seurakuntien kanssa on tullut enemmén kuin ehké dkkia
tulisi ajatelleeksikaan. (Kun rupeaa) miettiméén, ettd miti kaikkea yhteistydtd on ollut.

Varsinkin edelld jo mainittu avohoidon kehittyminen toi sairaalasielunhoidolle haas-
teen kehittdd yhteistyotéd paikallisseurakuntien kanssa. Silvonen on pohtinut tilannetta
vuosikertomuksessa vuodelta 1988. Hén nosti esille avohoidon kehityksen haasteet
sairaalasielunhoidolle: 1. ohjesdéntd mairittelee sairaalasielunhoitajan nimenomaan
laitoksessa toimivaksi, 2. psykiatrisen sairaanhoidon muutos ja sen merkitys sielun-
hoidon jirjestamiselle ja 3. avohoidon henkiloston ja paikallisseurakuntien yhteis-
tyon kehittdminen. Silvonen totesi, ettd avohoidon sielun-hoidon tehostaminen vaati-
si yhteistyon kehittdmisté paikallisseurakuntien ja avohoidon henkildston vilille. Han
ndki myo0s tirkednd sen, ettd sairaalasielunhoidon nykyisid ohjesddnt6jd muokattai-
siin paremmin tilanteeseen sopivaksi. Erityisesti hinesti tdma olisi ollut tarpeen psy-
kiatrisen sairaanhoidon osalta. Silvonen kuvaa ongelmaa vuoden 1988 kertomukses-
sa ndin: '”

”Sairaalasielunhoitotydn laajentaminen avohoidon alueelle on ongelmallista. Voimassa ole-
vat ohje- ja johtosddnnot rajaavat sairaalasielunhoitajan tyon pitkélti laitoksissa tapahtu-
vaksi. Varsinkin psykiatrisessa sairaanhoidossa tapahtunut kehitys saattaa vaatia muutosten
ja tdsmennysten tekemistd johtosdantdihin. Néyttiisi siltd, ettd avohoidon sielunhoitoa voi-

daan kehitti lisdimill4 avoterveydenhuollon ja paikallisseurakuntien yhteistydtd.”

173 Silvonen 2006.
74 Silvonen 2006.
175 JSA, Sairaalasielunhoidon materiaali.
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Sairaalasielunhoidon yhteistyon kehittdminen paikallisseurakuntien kanssa on néhty
hyvéksi myos ladkintohallituksessa. Ladkintohallitus on 25.4.1983 ldhettéinyt sairaa-
loille tiedoksi arkkipiispan kirjeen ja siihen liittyvani suosituksen sielunhoidosta sai-
raala ja sosiaalitoimenlaitoksissa. Tdssd suosituksessa sielunhoidosta sairaaloissa,
terveyskeskuksissa ja sosiaalitoimenlaitoksissa kiinnitetddn myds huomiota avohoi-
don ja sosiaaliturvan kehittymisen myo6ti tapahtuneeseen muutokseen, jossa ihmisten
elamédnlaatu ja siihen liittyvit arvot ovat nousseet tirkeiksi. Ndissd ohjeissa koroste-
taan yhteistyon seurakuntien kanssa olevan tirkedd ja todetaan, ettd seurakuntien
tyontekijoiden asiantuntemusta voidaan kiyttdd koulutustilanteissa. Seurakunta néh-

ddin yhteistydkumppanina my®s terveyskasvatuksessa.'”®

Yhteisty6td seurakunnan kanssa on ollut myos seurakunnan vierailujen muodossa.
Sairaalapapin tehtdvddn kuului organisoida nimaé vierailut, jakaa vierailuvuorot. Jo-
kaisella potilaalla oli myds mahdollisuus pyytii paikalle se oman seurakunnan tuttu

pappi. Silvonen kuvaa titi yhteistyon puolta ndin: '’

J45 Yhteisty6td on kai sekin, ettd Pohjois-Karjalan kaikki seurakunnat vuorollaan vieraili-
vat sairaaloissa viikoittain pitdmaéssa tilaisuuden, jonka sairaalapappi sitten jérjesti ja orga-
nisoi ja hoiti kaikki ndmé vuorot. Yhteistyotd erdédnlaista sekin, sairaalan potilailla oli
mahdollisuus tavata se oman seurakuntansa pappi.

Vaikka Silvonen kokee, ettd yhteistyotd seurakunnan kanssa on ollut sopivasti ja seu-
rakunnan kanssa yhteistyd on sujunut, tuntee hidn jadneensa jotenkin seurakunnan ul-
kopuolelle hengellisesti. Hin kertoo, ettei seurakunnan toimintaan ole tullut osallis-
tuttua ja omasta hengellisestd eldmésti huolehtiminen on jéényt vahaiseksi. Télld on
hianen mielestdédn ollut kielteistd vaikutusta tyOsséd jaksamiseen. Hén kokee tilanteen

vaikeaksi. Vihin aralla mielell4 hin kuvaa hengellisen elimin hoitamistaan niin: '’

J68 Niin, tota mun semmoinen niin kuin henkilokohtainen vastaus on kylla se, ettd tuota
tdmmdisen oman hengellisen toiminnan hengellisen timmaoisen jaksamisen taikka hoitami-
nen on jadnyt kylld aika lailla véhélle, hmm aika lailla vdhille, hmm esimerkiksi timm&i-
nen yhteys seurakuntaan piin on jadnyt liian heikoksi, ettd luultavasti jaksamisesta olisi
auttanut se, ettd olisi ollut enemmaén tuota yhteyttd seurakuntaan péin ja seurakunnantilai-
suuksiin péin... Timi on hyvin vaikea ja vihén arkakin kysymys.

Silvonen kuitenkin kokee yksiselitteisesti olevansa kirkon tyontekijé, pappi. Hén oli
kirkon tyontekija sairaalassa. Hénestd tamé oli ollut tirkeédd ja korostunut usein, etti
hin oli ainoa kirkon tyontekijd, muut olivat sairaanhoitopiirin tyontekijoitd. Hin ei

ole missddn vaiheessa kokenut olevansa sairaalan henkilokuntaa. Silvosesta kysy-

176 Laskintohallitus 1983, JSA Sairaalasielunhoidon materiaali.
77 Silvonen 2006.
178 Silvonen 2006.
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mys, onko hén kirkontyontekiji, on selkedmpi kuin kysymys suhteesta seurakuntaan.

Hin kuvaa asennettaan ndin: '’

J72: Kyll4, tuo on niin kuin selvempi kysymys ja sen koen sillé tavalla, ettd kylld mé olen
nimenomaisesti kirkontyontekiji, jonka tyokenttd on sairaalassa. ... Ma olen ainoa, joka
olen seurakunnantydntekija ja siitd identiteetistd olen halunnut pitdd kiinni ja kokenut sen
sellaisena, ettd olen kirkontyontekija, jonka tySymparisto on sairaala. Td4 on mulle, vaikka
mulla on ollu vihemman yhteyksid seurakuntaan péin, niin td4 on ollu silld tavalla kirkas
kokoajan, ettd en ole missdédn vaiheessa kokenut, etti olisin sairaalantyontekiji tai sitd 1a-
helld, tyopaikkani vain on sielld sairaalassa, mutta kirkontyontekija.

Silvonen kertoo, ettd hinen yhteistyonsd muiden kuin evankelis-luterilaisten seura-
kuntien kanssa on ollut véhéistd. Ortodoksipappi pyydettiin paikalle, jos ortodoksi-
potilas ilmaisi toiveensa puhua oman seurakuntansa papin kanssa. Silvonen mainit-
see myos tilojen kdyttoonottosiunaukset, jotka olivat hdnen mukaansa suosittuja tilai-
suuksia. Niissd evankelis-luterilaisen kirkon papit ja ortodoksiseurakunnan pappi ja

kanttori toimivat yhteistydssd.'™

J46: Tarpeen vaatiessa silloin kun ortodoksi potilas halusi oman seurakuntansa papin.
Otettiin yhteytté ortodoksi seurakuntaan ja ortodoksi pappi kévi sitten tapaamassa. Olihan
meilld sitten yhteistyotd sen lisdksi sairaalassa aika paljon jarjestettiin timmoisid kayttoon-
otettujen tai saneerattujen tilojen (tai uusien) kéyttoonottamissiunauksia, jossa oli mukana
ortodoksi pappi ja ortodoksi laulajia ja sairaalapappi ja luterilaisen kirkonpappeja. Ne oli
sairaalassa hyvin suosittuja itse asiassa ndmé kéyttdonotto siunaukset ... ja ortodoksitkin
tulivat mielelldén mukaan.

Silvonen kertoo myds, ettd Kajo hoiti suhteita muihin seurakuntiin, kuten Siion —

seurakunnan nuorten kuoroon, joka kdvi laulamassa Pohjois-Karjalan keskussairaa-

1

lassa.'®'  Siion-seurakunnan nuortenkuoron vierailusta kerrotaan vuoden 1972 toi-

mintakertomuksessa, ettd nuortenkuoro oli kdynyt Pohjois-Karjalan keskussairaalas-

sa laulamassa kaksi kertaa kuussa.'® Silvosen mielesti ei oikein voida edes puhua

3

yhteistydsti vapaiden kristillisten seurakuntien'”® kanssa. Hinen mielestiin niiden

seurakuntien tydntekijit olivat toimineet itsendisesti: '**

J48 Se oli kylld hyvin véhiistd saattoivat ndmé vapaiden seurakuntien tyontekijét ja papit
kdydd omia oman seurakuntansa jasenid katsomassa, mutta ei sitd oikeen yhteistyoksi voi sa-
noa. Oikeastaan ainut semmoinen on ollut se helluntaiseurakunnan kuoro joka vieraili séén-
nollisesti keskussairaalassa ainakin. M4 en siitd sen enempédd tiedd. Kauko Kajo sen aika-
naan organisoi ja jérjesti...

' Silvonen 2006

'8 Silvonen 2006.

'8 Silvonen 2006.

'8 JSA, Sairaalasielunhoidon materiaali. Kuoro vierailuista ei kerrota tarkemmin mydhemmissi toi-
mintakertomuksissa. Vuoden 1974 toimintakertomuksessa todetaan vain, ettd ns. vapaat suunnat ovat
osallistuneet perinteisesti sairaalasielunhoitoon. Kuorovierailut ovat kuitenkin ilmeisesti jatkuneet pit-
kéan, silld Juvonen mainitsee ne haastattelussaan. Juvonen 2005. ks. 3.3.6.

% Suomen vapaan kristillisyyden neuvostoon kuuluvista yhteisdistd kdytetdén tissi tutkielmassa ni-
mitystd vapaat kristilliset seurakunnat. Suomen vapaan kristillisyyden neuvostoon kuuluvat: Suomen
adventtikirkko, Suomen helluntaiherétys, Suomen metodistikirkko, Pelastusarmeija, Suomen vapaa-
kirkko. SVKN 2007.

'8 Silvonen 2006.
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Kajon ja Silvosen tyOssdoloaikana sairaalasielunhoidossa avustivat vapaaehtoiset.
Silvonen muistelee erityisesti opettajapariskunta Eeva ja Yrjo Jerkun osallistumista
sairaalasielunhoitoon. He toimivat vapaaehtoisina kanttorina ja urkurina useissa sai-
raalan yhteisissd jumalanpalveluksissa.'"® Esimerkiksi vuoden 1978 ilmoituksessa
pitkdperjantain ehtoollisjumalanpalveluksesta kerrotaan urkurina olevan Eeva Jerkun
ja vuonna 1993 Silvonen on kirjannut toimintakertomukseen Jerkkujen osallistumi-

sen kirkolliseen musiikkitoimintaan sairaalassa: '

”Sairaaloiden kirkollisesta musiikkitoiminnasta ovat edelleen kiitettdvilld tavalla huolehti-
neet opettajat Eeva ja Yrjo Jerkku.”

Silvosesta Eeva ja Yrjo Jerkun osallistuminen sairaalasielunhoitoon vapaaehtoisesti
on ollut arvokasta ja rohkaisevaa. Hin toteaa myds, ettd hidnessd heiddn panoksensa
tyOhon olisi tirked tuoda esiin, vaikka Jerkut eivét itse halunneet tulla milldén erityi-
selld tavalla muistetuiksi. Silvonen kertoo kiitollisena ja vdhan liikuttuneena pitka ai-

kaisista vapaaehtoisista: '*’

J73: ...Tammdinen opettaja pariskunta Eeva ja Yrjo Jerkku. He ovat olleet tuota jostain
60-luvun puolivilistd néissd kaikissa juhla-ajan jumalanpalveluksissa kanttorina ja urkuri-
na, jo sitd ennen Kauko Kajon kanssa kulkivat joissakin noissa sairaalahartauksissa Kop-
polassa ja sielld... timmdinen iso ja arvokas asia, ettd he télla tavalla.

J74: ... He eivit sitd itse milldédn tavalla korosta, eivitkd suostuneet siihen, ettd heille han-
kittaisiin mitdin ansiomitalia...

3.2.6 Sairaalapapit — itsenéistii ty6skentelyi

Silvonen kuvaa yhteistyotdan Kauko Kajon ja myohemmin Paavo Juvosen kanssa
toimivaksi, vaikka yhteistyotd tehtiinkin aika véhan. Lahinnd yhteisty6téd tehtiin pari
kertaa vuodessa adventtina ja paésidisend jirjestettidvien kaikissa sairaaloissa pidettd-
vien ehtoollisjumalanpalvelusten jérjestelyissd. Silvonen ei kuitenkaan osaa kuvitel-

la, miti yhteistyd olisi voinut olla: '*

J35: Minulla oli 33 vuoden [aikana] kaksi ty6toveria siis sairaalapappia Niin, sitd yhteis-
tyota sitd olisi kylld ehkd voinut olla enemman, vaikka ei meilld koskaan mitién pulmia ole
ollut keskendmme. Than hyvidssd yhteisymmarryksessi toitd on tehty, mutta ehké liian pal-
jon yksindédn kuitenkin. Se yhteisty6 ehkd sitten ndky timmoisissd, kun yhteistydssd kui-
tenkin jarjestettiin timmoisid kaksi kertaa vuodessa timmdisid sairaaloitten suuria juma-
lanpalveluksia ja ehtoollisen viettoja, joissa kierrettiin kaikki sairaalat ja nditd tehtiin yh-
dessd, mutta etupddssdhén se on ollut, ettd kumpikin tehnyt tahoillaan ja vdhin erilldan.
Mitd se yhteisty olisi voinut olla, niin sitd mé en osaa sanoa.

Kehitysvammatyon papin Tapio Haatajan kanssa Silvonen kertoo yhteistyotd olleen

vieldkin vihemmén, jopa niin védhén, ettd hdn on ihan unohtaa kokonaan kehitys-

185 Silvonen 2006.
186 JSA, Sairaalasielunhoidon materiaali.
'87 Silvonen 2006.
188 Silvonen 2006.
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vammaty6n.'® Lihinni sairaalapappeja ja kehitysvammapappia yhdisti yhteinen hal-
linto, Pohjois-Karjalan sairaalasielunhoitopiirin sairaalasielunhoitotoimikunta: '

J37:... Me [sairaalapapit ja kehitysvammapappi] toimittiin aika erillddn, vaikka saman toi-
mikunnan alaisina, siksi mindkin aina unohdan timén (vdhin naurahtaa) niin vaikka oltiin
saman toimikunnan alaisia, mutta se tyo oli niin tdysin erilaista.

Silvonen piti sairaalasielunhoidon johtamisesta sairaalasielunhoidon toimikunnan
kautta hyvéna ratkaisuna. Hénestd hallintomalli oli toimiva ja kevyt. Erityisen hyvéa-
nd Silvonen nidkee sairaalan johdon osallistumisen sairaalasielunhoidon toimikun-
taan. Sairaalasielunhoidontoimikuntaa halusi tulla mukaan my0s sairaanhoitajien

edustaja, hallintoylihoitaja."”"

Ensimmadisend sairaanhoitajien edustajana toimikunnassa oli hallintoylihoitaja Tuu-
likki Pirild-Résédnen. Hin edusti hoitajia toimikunnassa vuodesta 1989 alkaen. Pirild-
Résénen toteaa perustellessaan sairaalasielunhoitotoimikunnalle hoito-henkilkun-
nan mukaan ottamisen merkittdvyytta, ettd hoitohenkilokunnan osallistuminen toimi-
kunnan tydskentelyyn olisi tirkedd, koska hoitohenkilokunta vastaa potilaiden hoi-
dosta 24 tuntia vuorokaudessa ja sairaalasielunhoito on osa potilaan kokonaishoitoa.
Pirila-Résénen nostaa my0s esiin yhteistyon osastovierailujen jarjestimisessi ja saat-

* Silvonen kokee, etti timi sairaaloiden johdon

tohoitopotilaiden kohtaamisessa."
tuki oli rohkaissut jaksamaan ty0ssd. Kiitoksen tuesta hin haluaa osoittaa erityisesti
sairaalasielunhoitotoimikunnan viimeiselle puheenjohtajalle yli-ladkéri Pertti Palo-
mielle.'”

J31: ...Siind [toimikunnassa] oli paljon semmoisia hyvia puolia. Toimikunnan puheen-joh-
taja oli yleensé sairaalan ylilaékari ja minusta silld oli suuri merkitys, sairaalan hallintoyli-
hoitaja halusi omasta aloitteesta tulla mukaan téhén toimikuntaan. Minusta tilla oli tavatto-
man suuri merkitys ja timmdinen sairaalan johdon myonteinen asenne tietysti ajattelen
kaikkia sairaalan johtavia ylilddkareitd ja erityisesti Pertti Paloméked, viimeistd toimikun-
nan puheenjohtajaa. Hanen henkil6kohtainen tukensa myoskin tdmén toimi-kunnan tyon
ulkopuolella, jos sitd voi ajatella ulkopuolella, on ollut sellainen merkittava.

Huolena Silvonen ilmaisee sen, ettd toimikunnassa pohdittiin sairaalasielunhoidon
erillisyyttd muusta seurakunnantoiminnasta. Silvosen mielestd toimikunnan huonoin
puoli oli se, ettd sairaalasielunhoitotoimikunnassa ei juurikaan ehditty miettid tyon si-

saltod. Toimikunta kokoontui vain kaksi kertaa vuodessa: tekeméin toimintasuunni-

1% Silvonen 2006. Kehitysvammapappi Haatajan toimintatilastot kertovat Haatajan ensimmaisind vuo-
sina 1982-1983 toimineen sairaalapapin lomasijaisena. JSA, Sairaalasielunhoidon materiaali.

1% Silvonen 2006. Vuonna 1969 hyviksytyssi ohjesdéinndssi sairaalasielunhoitojohtokunta oli muutet-
tu sairaalasielunhoitotoimikunnaksi. JSA, Sairaalasielunhoidon materiaali.

%! Silvonen 2006.

192 JSA, sairaalasielunhoidon materiaali.

1% Silvonen 2006.
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telmat ja budjetin ja sitten tarkistamaan toteutuneen toimintakertomuksen ja tilinpaa-

toksen. Silvonen kuvaa hallinnon keveytti tihin tapaan:'

J30 No sen ainakin voi sanoa, etté se oli mahdollisimman kevyt tdmé hallinto ja silld taval-
la toimiva ettd se niin kuin mahdollisti timén tyon kaikin tavoin, mutta ehké siitd hallin-
nosta ei silld tavalla tukea saanut kun voisi olettaa, kun toimikunta kokoontui vain kaksi
kertaa vuodessa.

J31: Se ainoa puute, josta asiasta siind toimikunnassakin herési kyselyjd oli timmdinen et-
td se toimi aikalailla irrallaan seurakunnan, seurakuntien yhteisesté hallinnosta.

Sairaalasielunhoidon erillisyys nousee esille myds toimintakertomuksessa vuodelta
1986, jossa Silvonen on pohtinut sairaalasielunhoidon ajankohtaisia kysymyksia.
Hin totesi, ettd varsinkin Helsingin seurakuntayhtyméissa on kiyty vilkasta keskuste-
lua sairaalasielunhoidon asemasta suhteessa paikallisseurakuntaan. Silvonen kuiten-
kin niki, ettei keskustelun tarvitse johtaa muutoksiin Pohjois-Karjalan tilanteessa.
Vaikka yhteydenpitoa paikallisseurakuntiin oli hénestd tarked kehittéd, niin kehittyva
avohoito ja sen haaste sairaalasielunhoitoty6lle oli hdnestd merkittivampi. Silvosen
mukaan yhteydenpito ldhettdjddn eli seurakuntaa oli juuri kehittyvdn avohoidon
vuoksi molemmin puolin tarpeellista. Toimintakertomuksessa Silvonen pohtii kysy-

mysti sairaalasielunhoitotydn ja seurakunnan suhteesta niin: '’

”Léhinnd Helsingin seurakuntayhtymaissd kdydyssd keskustelussa on sanottu sairaalasie-
lunhoidon loitontuneen ja eriytyneen muusta seurakuntatydstd. Kéyty keskustelu osoittaa,
ettd yhteydenpito lahettdjdéin, seurakuntaan, on entistakin tirkeimpéé ja molemmin puolin
hyodyllista. Pohjois-Karjalassa ei ole néhty tarvetta olemassa olevan organisaation muutta-
miseen. Sen sijaan yhteisty0 laajenevan ja jatkuvasti kehittyvén avoterveydenhuollon kans-
sa kaipaa edelleen seurakuntien, sairaalasielunhoidon ja terveydenhuollon edustajine yh-
teistd keskustelua.

Vaikka sairaalasielunhoidon organisaatio oli pienistid puutteistaan huolimatta Silvo-
sen mielestd tarkoituksenmukainen, hyvid muistoja jittdnyt, oli hdn kokenut oman
tehtdvinsd johtavana sairaalapappina vililld turhauttavaksi. Hinen tehtdvainsa johta-
vana sairaalapappina oli kuulunut toiminta-kertomusten laatiminen ja sairaalasielun-
hoitotoimikunnan koolle kutsuminen. Hén oli my0s toimikunnan sihteerind. Han ku-

vaa johtavaksi sairaalapapiksi nimittimisensi merkitysti ndin: '*°

J38 Niin enemman tekninen, ei se vaikuttanut oikeastaan muuhun kun siihen, ettd minusta
tuli taikka jouduin sitten tdmén toimikunnan sihteeriksi eli kirjoittamaan ndi kokouskutsut
ja muut pdytakirjat ja tdd on se, miké oli aika tuskallista poytékirjojen kirjoittaminen. Toi-
mintakertomusten kirjoittaminen vuodesta vuoteen, kun tyd ei mihinkdan muuttunut.

1% Silvonen 2006.

195 JSA, Sairaalasielunhoidon materiaali. Témén Helsingin seurakuntayhtymaissi kiydyn keskustelun
lahtokohdaksi Sippo kertoo Peltosen toimikunnan mietinndn. Toimikunta oli mietinndssdén ehdottanut
sairaalasielunhoidon virkojen muuttamista seurakunnan viroiksi. Pitkalla tdhtdimelld toimikunnan mu-
kaan sairaalasielunhoitoa olisi tullut kehittdd seurakunta keskeisemmaéksi selvittdméalld, miten sairaala-
siclunhoitajat olisivat voineet palvella paikallisseurakuntaa, sen tarpeista 1dhtien. Mietinndsti kéytiin
monitahoinen keskustelu. Sippo 2004, 100.

1% Silvonen 2006.
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3.2.7 Tyossi jaksamisesta... - jaksaa ja ei jaksa

Silvonen pohtii haastattelun alussa sitd, mitd hdnestd mahtaa kertoa se, ettd hén on 33
vuotta ollut Pohjois-Karjalan sairaalapapin virassa. Silvonen toteaa asian olevan kak-
siulotteinen. Toisaalta hdn on pitdnyt tyOstdén sairaalapappina ja kokenut sen sovel-
tuvan hénelle hyvin. Samalla hén kuitenkin toteaa, ettei hin endi oltuaan vuosia sai-
raalatyOssd uskaltanut vaihtaa tyopaikkaa. Hénestd tuntui siltd, ettei hdn endé osaisi

tydskennelld teologina missdin muualla kuin sairaalassa:'”’

J8:... Tietysti voi kysyé, mistd se kertoo, ettd on ndin pitkédn ollut samassa tyOpaikassa,
samassa ty0ssd. Kertooko se, ettd on siind viihtynyt vai kertooko se siitd, ettd tota ettei ole
uskaltanut 1&hted mihink&an muualle tai johonkin muualle sielunhoitoty6hdn. Mind ajatte-
len kylld, ettd vdhdn molemmista todennékdisesti se kertoo.

J9: Toisaalta olen viihtynyt ja toisaalta olen ollut niin kauan sairaalassa, ettd tuntuu, ettei
endi parjais muussa kun téssé tyossd. Luultavasti molemmista kertoo.

Silvonen kertoo, ettei hdn eldkkeelle jddtyddan ole ollut millddn tavalla mukana sairaa-
lasielunhoitotydssi, eikd oikeastaan juurikaan tehnyt papillisia toitd. Hinen mukaan-
sa tyOstd irtautuminen on sairaalapapille helpompaa kuin seurakuntapapille, koska
seurakuntapapilla on enemmén kontakteja thmisiin: rippikoululaiset pyytavét vihki-
papiksi ja tutut perheet siunaamaan ldheisensi hautaan. Sairaalapapin seurakunta on

sairaalassa, eiki usein ota yhteytti eniii sairaalasta padstydin.'”

J10 En ole oikeastaan ollut, milldén tavalla... ja muutenkin véhén tehnyt nditi papillisia
toitd. Itse asiassa yhden tuttavan lapsen olen kastanut ja oman isdni hautaan siunannut.

J11: Luulen, ettd semmoisessa tavallisessa seurakuntatydssd muussa tydssé olevalle papille
se on paljon vaikeampaa [irrottautua tydstd,] on enemmén yhteyksid, on kastettuja lapsia,
on rippikoulu, rippikoulussa olleita, jotka haluavat sitten vihkiméén niin ja tulee tutuksi ih-
misid, hautaan siunaamaan pyytivit. Kylld, sairaalapapin tyd on niin paljon erilaista, kun
menee sairaalaan... ne ihmiset ovat sielld sairaalassa.

Ty0sséd jaksamista on Silvosen mukaan auttaneet paljon sairaalapappien neuvottelu-
pdivat, sairaalajohdon tuki ja ihmissuhteet, hyvit ystévit. Silvonen on pahoillaan sii-
td, ettd omasta jaksamisesta ei ole tullut huolehdittua tarpeeksi hyvin. Han harmitte-
lee sitd, ettei omaa tyOnohjausta tullut jarjestettyd endd tyonohjaajaksi valmistuttua.
Hin nikee, ettd tyonohjaus olisi voinut auttaa jaksamaan paremmin. Silvonen nostaa
tarkeimmaksi jaksamisen ldhteeksi ystavit. Hén toteaa, ettd ystévien kanssa ei tarvin-

nut puhua tydsti.'”

J61: Se on aika suuri merkitys on néilld sairaalapappien neuvottelupéivilld kaksi kertaa
vuodessa, missd on ollut mahdollisuus niin mahdollisuus tavata kollegoja ja keskustella
ndistd (sairaalasielunhoitoon) liittyvisté asioista... Se on kylla ollut puute, etté ei ole tuota

7 Silvonen 2006.
1% Silvonen 2006.
1% Silvonen 2006.
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jarjestdnyt omaa tyonohjausta... Néin jalkikdteen ajatellen tuntuu, ettd siitd olisi kylld ollut
apua ja hyotyd jaksamisen kannalta. Sitd ei vaan jostain syystd sitten jarjestanyt. Kylla,
ndin timmoisessd tydssd on mahdollisuus uupumiseen ja vdsymiseen, niin ja tistd jaksami-
sesta olisi ehké pitédnyt paremmin huolehtia. Onneksi on ollut henkilokohtaisia ystévii, jot-
ka tuota on varmaan ollut tdssd jaksamisessa apuna. Ei vilttdmaéttd ole aina tydstd puhuttu,
vaan... Luultavasti se on ndissd ihmissuhteissa se jaksaminen ollut.

Erityisen raskaana asiana tydssd Silvonen tuo esiin pdivystyksen. Han kertoo, ettd
jatkuva varalla olo ja 1dhtovalmius ovat olleet raskaita. Titd ongelmaa on yritetty lie-
ventdd neuvottelemalla pdivystysvuoroista seurakunnan kanssa, mutta Silvosen mu-
kaan ndmai neuvottelut eivit oikein onnistuneet luomaan hyviaa jirjestelméé. Sairaa-
lahenkilokunnalle ja potilaille on kuitenkin térkeéa, ettd pappi on saatavilla varmasti,

mihin vuorokauden aikaan tahansa, korostaa Silvonen.*”

J73:.. Tassé on ollut raskasta on ollut tima jatkuva pdivystys ja varalla olo 24 tuntia vuoro-
kaudessa. Se on osoittautunut kylld raskaaksi, ettd aina tdytyy olla valmis ldhteméén ja siitd
on seuraus, ettd yhtyméntyontekijoiden kanssa on ollut monia neuvotteluja ja erilaisia kay-
tdnt6jd, mutta se ei oo oikein tahtonut jérjestyd kunnolla. Sairaalassa kuitenkin odotetaan,
ettd aina on saatavissa pappi ja siité pitdisi pitda kiinni.

3.2.8 Pappi on paikalla — potilaiden ja henkilokunnan odotukset
Silvonen nostaa pohtiessaan sairaalapappiin kohdistuneita odotuksia tdrkeimméksi
sen, ettd pappi on paikalla. Hin muistelee myos, ettd odotuksista on tehty kysely,

vaikka valitettavasti vain yhden kerran.*”'

J50: En ole kylld ihan varma saattaa olla, ettd on tehty kysely, missd kartoitetaan potilaan
odotuksia ja toiveita.

Tadma Silvosen mainitsema kysely on tehty vuonna 1973. Tiedustelu suoritettiin yh-
den péivéan (8.10.1973) aikana ja kysely jaettiin kaikille sairaalassa silloin olleille po-
tilaille ja henkilokunnalle. Potilaista 86 % vastasi kyselyyn. Heistd miehid oli 36 %.
Henkilokunnasta kyselyyn vastasi 69 % Heisti vain yksi oli mies.””” Ndin ollen suu-
rin osa vastaajista sekd potilaissa ettd henkilokunnassa oli naisia. Valitettavasti tietoa
siitd, miten paljon potilaissa ja henkilokunnassa oli tuona péivanéd miehié ei ole kiy-

tettdvissd. Vastausprosentti kyselyyn on aika korkea.

Tiedustelussa kysyttiin hartaustilaisuuksien jirjestdmisen tarpeellisuudesta, henkil6-
kohtaisen sielunhoidon tarpeesta ja sielunhoidolliselle keskustelulle sopivasta paikas-
ta. Kyselyn tuloksissa korostui toive jumalanpalvelusten ja hartauksien sddnnollisesta

jérjestdmisestd. Suurin osa (80%) potilaista toivoi viikoittain pidettdvid jumalanpal-

20 Silvonen 2006.

! Silvonen 2006. Risésen selvityksessi nousi keskeiseksi henkilokunnan tyytyméttomyyden aiheeksi
se, ettei pappia ole aina saatavilla paikalle, kun olisi tarvetta. Rasidnen 2005,55.

202 JSA, Sairaalasielunhoidon materiaali.
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veluksia. Puolet potilaista toivoi lisdksi iltahartautta vierailutunnin jilkeen. Vain
25%” piti jumalanpalvelusten jérjestimisti sairaalassa viikoittain turhana, mutta toi-
voi niitd jarjestettdvan vililld. Hartaustilaisuuksien suosio oli vieldkin selvempi. Nii-
den jérjestdmistd ei pitdnyt turhana kukaan. 70% potilaista piti tirkeénd, ettd osastol-
la olisi hartaus joka viikko. Loput ehdottivat jérjestimistiheydeksi joka toista viik-
koa. Saman suuntaisia vastauksia esitti myds henkilokunta. Henkilokunnassa viikoit-
taisen jumalanpalvelukset ja hartaudet saivat hiukan pienempdd kannatusta, mutta

silti yli puolet vastanneista kannatti sdannollisyytti.”*

Henkilokohtaisen sielunhoidon tarpeellisuudesta kysyttiin, kokeeko vastaaja tarpeel-
liseksi henkilokohtaisen keskustelun sitd pyydettdessd. Tdmé tuntuisi rohkaisevan
ajattelemaan, ettd joku voi tarvita titd palvelua. Kyselyyn vastanneista potilaista vain
7% kieltdisi kokonaan mahdollisuuden henkildkohtaiseen keskusteluun papin kanssa.
Henkilokunnasta vain vdhin reilu prosentti koki timén tyyppisen toiminnan tarpeet-
tomana. Téssd ndkyy henkilokunnan positiivinen suhtautuminen sairaalasielunhoi-

toon.””

Mielenkiintoinen ndkodkulma odotuksiin avautuu kysymyksessd sielunhoidon sopi-
vasta toteuttamispaikasta. Tdssd henkilokunnan ja potilaan nikemykset erosivat sel-
kedsti. Suurin osa (75%) henkilokunnasta koki sopivaksi paikaksi potilaan osaston,
mutta potilaista titd vaihtoehtoa kannatti vain 46 %. Potilaista 39 % piti sopivampana

kiydi keskustelut sairaalan jossain muissa tiloissa.*”

Tiedustelun vastauksissa esitettiin myos muita parannusehdotuksia: hartaustilaisuuk-
sien pitdminen pitéisi olla mahdollista myds muille kuin valtion kirkon edustajille,
Yleisradion radio- ja televisiojumalanpalveluksissa tulisi ilmoittaa osastoilla ja radio-
hartaudet voitaisiin ldhettdd keskusradion kautta potilashuoneisiin. Liséksi toivottiin

lisdd musiikkitilaisuuksia.>’

2 Jos 80 % ja 25 % laskee yhteen tulee 105%, joten osa potilaista on periaatteessa kannattanut juma-
lanpalvelusten jérjestdmistd viikoittain, mutta samalla toivonut niitd jérjestettdvan joskus.

204 JSA, Sairaalasielunhoidon materiaali.

25 JSA, Sairaalasielunhoidon materiaali. Risésen totesi kyselytutkimuksessaan, ettd potilaat ja henki-
l6kunta suhtautuvat hyvin myonteisesti sielunhoitoon. Henkilokunnasta 91 % ja potilaista 95 % kuvasi
sielunhoitoa positiivisesti. Kielteisemmin sielunhoitoon suhtautuvat nuoret ja miehet. Rasanen 2005,
78. Asenne sielunhoitokeskusteluihin on pysynyt mydnteisend. Mielenkiintoista on havaita, ettd henki-
l6kunnan asenne on kriittisempi kuin Pohjois-Karjalan keskussairaalan kyselyssd. Onko téssd nahta-
vissd véhittdinen asenne muutos?

206 JSA, Sairaalasielunhoidon materiaali. Kysymykseen sielunhoitokeskustelulle sopivasta paikasta
kaikki eivét ilmeisesti ole halunneet ottaa kantaa.

207 JSA, Sairaalasielunhoidon materiaali.
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Silvonen pohtii, ettd kyselyn tulokset heijastavat sen ajan ihmisen arvoja ja asenteita.
Hén toteaa kuitenkin, ettd voihan olla niin, ettd osa henkilokunnasta on jaanyt kai-
paamaan hartauksia, koska niiden maird on vdhentynyt selkeésti. Henkilokunnalle
tirkeintd oli se, ettd pappi on saatavissa paikalle ja, ettd pappi nidkyisi eli kiertdisi
osastoilla. Hin toteaa potilaiden olleen yleensa tietoisia siité, ettd sairaalassa on pap-
pi. Potilaiden hén uskoo odottaneen ennen kaikkea mahdollisuutta saada jakaa sai-

rauden aiheuttamaa taakkaa ja tulla kuulluksi:**®

J52:Yleensa kai potilaat kylla tiesivét jostakin syystéd aika hyvin, ettd sairaalassa on pappi.
Kylla kai ne perimmadiset odotukset ja toiveet on se, se, ettd kokisivat tulevansa kohdatuksi
ja kuulluksi ja tdimé sairauden tuoma taakka tulisi jactuksi.

J57: Yleisesti niin henkilokunta odottaa ja toivoo, ettd pappi olisi aina tavoitettavissa. Ja
kylld luultavasti odotettiin, ettd nékyisi enemmén mydskin osastoilla ei tulisi vain silloin
kun pyydetdén.

Satu:...Kyselyssd sekd potilaat ettd henkilokunta painotti selkedsti hartaustilaisuuksien
méadrad, se johtuu vissiin siitd, ettd se on 70 — luvulla?

J57 Niin se on varmaan silloin ollu... Naméa hartaudet ne on vdhentynyt aivan oleellisesti
ja tdmé henkilokohtainen ty6 on lisdéntynyt... Jotkut henkil6t ovat luultavasti siind kylla
jédneet kaipaamaan hartauksia.

3.2.9 Siséltoni kohtaamisia...

Silvosen haastattelussa kiy selkedsti ilmi, ettd hin ymmaérsi sairaalapappina olevansa
nimenomaan ihmisten kohtaaja. Hénelle keskeisintd tydssd oli sairauden satuttamien
ithmisten kohtaaminen ja kuunteleminen. Suurimman osan tydurastaan Silvonen ty0s-
kenteli psyykkisistd ongelmista kérsivien kanssa. Hénen tyonsd ei muuttunut vuo-
sien varrella sielunhoitajan tyostd kouluttajan tyoksi, kuten sairaalapastori Paavo Ju-

vosen. Silvonen kuvaa haastattelussa hinen ja Juvosen tyon eroa ndin:*"

J49:...Juvosen Paavo teki tavattoman paljon tyotd henkilokunnan kanssa: koulutusta ja
luentosarjoja. Luulen, ettd meidén keskindinen painotusero tdssd tyonkuvassa on ollut juuri
se timmoisen henkilokohtaisen tyon, potilas tapaamisten lisdksi Paavon tyon painopiste on
ollut paljon henkil6kunnan kanssa tapahtuvassa koulutuksessa ja tydsséd ja minun on ollut
avohoidon puolella. Niin, luultavasti timmoinen painopiste ero on ollut.

Olisiko tdmén eron taustalla juuri se, ettd Juvonen tyoskenteli paljon keskussairaalas-
sa, jossa suurin osa potilaista on somaattisesti sairaita ja Silvonen psyykkisesti sairai-
den parissa. Juvonen halusi auttaa tyontekijoitd jaksamaan laman ja hoitotyon muu-
tosten aiheuttamien paineiden keskelld. Kun taas Silvonen néki tirkeédksi psyykkisten
potilaiden tukemisen, silld lama ja avohoito uhkasivat nimenomaan heidédn asemaan-

sa terveydenhuollossa.

208 Silvonen 2006.
209 Silvonen 2006.
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Silvosen tyon sisédllon kehityksessd nidkyy selkedsti sairaalan organisaation ja tervey-
denhuollon muutokset. Silvosen ty6td on ilmeisen vahvasti ohjannut my6s hédnen
kiinnostuksensa psykoterapiaan ja halunsa yhdistéé terapeuttinen ja sielunhoidollinen

tyo.

Sairaaloiden johdon tuki on ollut Silvosellekin tirkedd, mutta varsinaisesti tyonsisél-
toon sairaalan johdolla néyttédisi olevan vidhdn vaikutusta. Ladkintohallituksen kirje
kertonee siitd, ettd sairaalasielunhoidolla on edelleen ollut suomalaisessa terveyden-
huollossa tunnustettu asema. Yhteisty0 paikallisseurakunnan kanssa nousi Silvosen

aikana tulevaisuuden haasteeksi.

Sairaalapastori Silvosen tyotd oh- Kuva 4. Silvosen tyoti ohjanneet tekijit

janneet tekijat on kuvattu kuvassa
4. Silvosen tydssd voimakkaasti tyontekija
kehittyvd avohoito vaikutti tyon-
sisdltoon. Tdméd on kuvassa ku-

vattu sairaalan reidn sijoittumise- %
na ldhemmads sairaalaa kuin seu-

rakuntaa.

sairaala seurakunta/kirkko
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3.3. Paavo Juvonen — julistajasta kuuntelijaksi, kuuntelijasta kouluttajaksi

3.3.1 Eldimiin kuljettamana — tie sairaalapapiksi
Paavo Juvonen kuvaa, ettd hdnen tiensé sairaalapapiksi liittyy hdnen eldméntarinaan.
Hén kertoo olleensa aikaisemmin puhuja, mutta véhitellen hédnti alkoi enemmaén kiin-

nostaa keskustelu, vuoropuhelu 1dhimmadisten kanssa. Juvonen myos toimi osa-aikai-

210

sena sairaalapappina ollessaan Riihimielld seurakuntapastorina.”” Hinen tyostddn

puolet oli sairaalasielunhoitajan tyotd. Han kuvaa kehityshistoriaansa sairaalapapiksi
ndin: >

P1: Sairaalapapin tehtdvdan tuleminen, kiinnostuminen liittyy jollakin tavalla omaan sem-
moiseen kehityshistoriaan ja eldménhistoriaan. Olin pitkélti aikaisemmin puhuja, saarnaa-
ja, julistaja ja evankelista... Mutta vdhédn yli kolmekymppisend mulla alkoi sellainen ké&n-
ne, ettd enemmaénkin sellainen keskustelu, vuoropuhelu 1&himmaisten kanssa alko kiinnos-
taa ja siitd tavallaan kasvoin kuuntelijaksi.

P2: Mini olin Rithiméelld pappina, 70-luvulla ... ja sielld puolet siitd tydstd oli sairaalapa-
pin tyota.

Pohjois-Karjalaan Paavo Juvonen palasi sairaalapapin tehtdvdén ensimméisen viran-
haltijan Kauko Kajon jiityi elikkeelle vuonna 1985. Hin aloitti tyonsd 1.9.1985.%"
Eldkkeelle hin jii varsinaisesti 1.5.2005,>" mutta hin siirtyi osa-aika elikkeelle jo

214

1.9.1998. Hin tydskenteli viikko tyotd ja vitkko vapaata tahdissa.”” Kaytdnndssd

osa-aika eldke ei kuitenkaan aina ihan toteutunut, vaan Juvonen kertoo kdyneensi
sairaalassa myos elikeviikoillaan hoitamassa asioita:*"

P3:...0Olin jo monta vuotta osa-aikaeldkkeelld. Tosin se nyt ei ihan tdydellisesti toteutunut.
Se osa-aikaeldkkeen viikko tditd viikko vapaata, vaan aika usein myoskin eldkeviikolla,
kavin tdalla sairaalassa ja hoidin tehtdvia.

3.3.2 Sielunhoitoa ja etilkkaa — kouluttautuminen sairaalasielunhoitajaksi

Sairaalapapin tehtdvédn tarvittavaan koulutukseen Juvonen osallistui jo maalaispap-
pina ollessaan. Hén osallistui kirkon jarjestimiin kaksivuotiseen sielunhoitokoulu-
tukseen. Tétd koulutusta Juvonen tdydensi osallistumalla sairaala-sielunhoitajien eri-
koistumiskoulutukseen. Hian kertoo, ettd hinelle vidhadn hyvitettiin erikoistumiskoulu-

tuksesta, koska hinelli oli aikaisempaa lihes samanlaista sielunhoitokoulutusta.’'

*1% Juvosen tie sairaalapapiksi on yleinen. Sippo toteaa, ettd sairaalateologeilla on usein kokemusta
sairaalasielunhoidosta ennen virkaan hakeutumista. Sippo 2000, 88.

2! Juvonen 2005.

212 JSA, Sairaalasielunhoidon materiaali.

3 Juvonen 13.2.07.

214 JSA, Sairaalasielunhoidon materiaali.

% Juvonen 2005.

216 Juvonen 2005.
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P15: Minulla oli jo aikoinaan, kun olin maalaispappina 5 vuotta, niin sind aikana péésin
kaksi vuotta kestdvain sielunhoitokoulutukseen, sitten kun tulin tdhén sairaalapapin tehté-
véadn... Ma kévin vahin tuplaten sitten vield nimenomaan sairaalasielunhoitajan tehtédvaén
erikoistumiskoulutuksen. Mulla oli tavallaan niin kuin kaksi sielunhoidollista koulutusta.
Sitd vdhdn hyvitettiin, koska olin kdynyt aikaisemmin kaksi vuotta osittain samanlaista
koulutusta.

Sairaalasielunhoitajien neuvottelupdivit ovat Juvosellekin olleet hyvi jatko-koulu-
tuksen paikka. Juvonen on myds osallistunut erilaisiin seminaareihin. Hén kertoo, et-
td varsinkin 1990 — luvulta ldhtien hén on osallistunut bioetiikan seminaareihin. Li-
sdksi hdn mainitsee osallistuneensa Ben Furmanin lyhyt-terapiainstituutin jirjesté-
miin koulutuksiin ja tydyhteiskouluttajan koulutuksiin. Juvonen kuvaa osallistu-

neensa erilaiseen koulutukseen aktiivisesti:*'’

P15: Olen osallistunut aktiivisesti sekd sairaalasielunhoitajien péiville ettd seminaareihin
varsinkin 90-luvulla sitten niihin bioetiikan seminaareihin ja erilaisiin teemoihin, teema-
seminaareihin, mitd on ollut... nditd muitakin koulutuksia niin kuin Ben Furmanin lyhytte-
rapia instituutin jarjestdmié koulutuksia ja niin edelleen. Niitd aika monta. Sitten tydyhtei-
son kouluttaja koulutuksia olen kédynyt ja talon sisilld tapahtuvia koulutuksia.

3.3.3 Jumalanpalveluksesta koulutukseen — tyon jakautumisen kehitys

Sairaalapastori Paavo Juvosen tyon sisillon ja jakautumisen kehityksessd nikyi ha-
nen halunsa dialogiin, keskusteluun potilaiden kanssa ja hinen syvi kiinnostuksensa
eettisten kysymysten pohdintaan. Hén kertoo perehtyneensd edellisen viranhaltijan
Kauko Kajon tyonsiséltoon, mutta halunneensa aika pian alkaa kehittda sitd vuoropu-
helun ja kuuntelun suuntaan. Han korostaa, ettei muutoksia tehty vain hénen paétok-

sellifin vaan yhteistydssi henkilokunnan kanssa:*"®

P13: .. Kylld mé perehdyin, minkélaista oli Kauko Kajon tydhistoria ja tavallaan se mai-
sema tyOmaisema, mutta aika pian, hyvinkin pian aloin ehdottaa muutoksia. Esimerkiksi
Kauko Kajon tydssé oli aika paljon, aika keskeisind erilaisten tilaisuuksien pitdminen, har-
taustilaisuuksien ja erilaisten muiden tilaisuuksien pitdminen... Ehdotin sitten osastonhoi-
tajien kokouksessa aika kohta tyon [aloitettuani], ehkd ensimmdisind kuukausina, ettd ha-
luaisin niitd vahin, niistd keskusteltiin ja niitd karsittiin niin, ettd minun tyon alkuaikana
sitten ehkd semmoinen 7-8 hartaustilaisuutta viikossa. Se oli puolet karsittu Kaukon [méaa-
résti).

Juvonen pohtii, ettd tdhin kehitykseen vaikutti paljon hdnen oma kasvunsa puhujasta
kuuntelijaksi. Han halusi nimenomaan olla kéytettdvissd sielunhoidollisia keskustelu-
ja varten. Samalla hin toteaa, ettd hartaustilaisuuksilla oli oma paikkansa, eikd hédn
halunnut niitd vdheksyi. Hanestd hartaustilaisuus saattoi toimia tutustumispaikkana
pappiin: Hartaudessa potilaat saivat seurailla papin toimintaa ja siten ehka rohkaistui-

vat ottamaan yhteytti ja keskustelemaan myhemmin: >

7 Juvonen 2005.Sairaalapastori Silvonen tuo my®és esille neuvottelupdivien merkityksen jatkokoulu-
tuksena. ks. 3.2.6 Kehitysvammapappi Haatajalle kehitysvammapappien neuvottelupdivit olivat tar-
ked mahdollisuus pohtia tyon siséltoa. ks. 3.4.7.

% Juvonen 2005.

29 Juvonen 2005.
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P14:... Mun nidkemys oli aika pitkille se, ettd mahdollisimman paljon olen niissid sielun-
hoidollisissa keskusteluissa, niille alttiina ja avoimena ja niille kontakteille, koska olin jo
tosiaan jo kasvanut puhujasta kuuntelijaksi sithen mennessa...Hartaushetkilld oli oma
paikkansa siind saattoi muodostua sellainen kontakti papin ja potilaan vililld, joka sitten,

josta seurasi sitten keskusteluja.

1980-luvun lopulta ldhtien hartaustilaisuuksien vihenemiseen alkoivat Juvosen mu-
kaan vaikuttaa: lyhentyneet hoitoajat ja se, ettd potilaat olivat sairaalassa ollessaan
entisti huonompikuntoisia. Juvonen kertoo, ettd keskiméirdinen hoitoaika lyheni
seitseméstd pdivastd kolmeen pdivddn. 1990-luvun alussa keskimdirdinen hoitoaika
oli Juvosen mukaan kolme pdivdd. Tdma johti siihen, ettd potilaat olivat sairaalassa
oloaikanaan sairaampia, eivitkd jaksaneet ja voineet osallistua tilaisuuksiin, kuten
vield sairaalapastori Kajon aikana. Samalla sairaalan pdivarytmi muuttui niin, ettad
potilaille tehtiin enemmén tutkimus- ja hoitotoimenpiteitd pdivdn aikana. Sairaan-

hoito tehostui ja teknistyi. Juvonen kuvaa ajan muutosta niin: **°
P14: Thminen oli sairaalassa yhd lyhemman ajan, paljon lyhemmaén ajan kuin aikaisemmin
ja hén oli sairaampi siné aikana kuin aikaisemmin ja ei pystynyt juuri liikkumaan ja otta-
maan itse niin kuin kontakteja ja jne. Lisdksi se lyhytkin aika alkoi muodostua sellaiseksi,
ettd se oli tdynni tutkimuksia ja hoitoja.

Hartaustilaisuuksien vdheneminen hoitoaikojen lyhentymisen ja hoitotoimenpiteiden
lisddntymisen vuoksi kdy ilmi my6s vuoden 1992 toimintakertomuksesta. Toiminta-
kertomuksessa todetaankin tyon mééréllisen ja ajallisen painopisteen siirtyneen sie-

lunhoidollisiin keskusteluihin: %'

”Henkilokohtaisen sielunhoidon tarve sairaaloissa néyttdd ehké valitsevan taloudellisen ti-
lanteenkin takia entisestddnkin lisddntyvéin. Henkilokohtaisen sielunhoidon osuus on noin
puolet sielunhoitajan tydajasta... Lyhentyneet hoitoajat ja tiivis tahti hoitotoimenpiteissd
aiheuttavat vaikeuksia yhteisten aikojen 10ytimisessa.”

Sairaalapastori Paavo Juvosen ty6td ja tyon kehitystd on vaikea arvioida tilastollises-
ti, koska Juvosen tyGympiristd muuttui vuonna 1995, jolloin sekd Kontioniemen se-
ki Kotilahden™ sairaala lopetettiin ja sairaalasielunhoidon toiminta keskittyi Poh-
jois- Karjalan keskussairaalaan. Liséksi Juvonen jii vuonna 1998 osa-aikaeldkkeelle

ja hiinen tehtiviinsi kuului 50% kokonaisen viran tehtévisti.*”

20 Juvonen 2005.

221 JSA, Sairaalasielunhoidon materiaali.

22 K otilahden sairaala esiintyy ensimmaéisen kerran vuosikertomuksessa vuonna 1994, Kiytettivisséni
ei ole tietoa, milloin Kotilahden sairaalan sielunhoitotyd on aloitettu, eikd millaisia potilaita sielld hoi-
dettiin. Tdma johtunee siitd, ettd vuoden 1992 ja 1993 tiedot Juvosen tydstd puuttuvat.

2 JSA. Sairaalasielunhoidon materiaali.
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Sielunhoitokeskusteluja oli prosentuaalisesti Paavo Juvosen ensimmdisind tydvuosi-
na Pohjois-Karjalan sairaalapappina vihin yli 40 % tydtehtivisti.”* 1990 — luvulle
tultaessa sielunhoitokeskustelujen prosentuaalinen osuus oli yli puolet tyosté. Tilanne
sdilyy hyvin samankaltaisena aina Paavo Juvosen eldkkeelle jddntiin asti. Sielunhoi-

tokeskustelut olivat prosentuaalisesti isoin osa Juvosen tydtd.””

Kaavio 3: Juvosen tyon painopisteet 1986 - 200322

Juvosen tyon painopisteet

Sielunhoitokeskustelut

%

—a— Koulutus- ja
opetustehtavat

20 Jumalanpalveluselama

Sairaalapastori Paavo Juvosen ty0ssd nikyi vuosien varrella suurin muutos jumalan-
palveluselaman osuudessa. Jumalanpalveluselimén osuus laskee koko tyduran aika-
na.””’ Poikkeuksena oli vuosi 1994, jolloin jumalanpalveluselimin osuus nousee
22%. Tiand vuonna Juvosen tilastoissa oli poikkeuksellisen paljon hartauksia ja kir-
kollisia toimituksia. Hartaustilaisuudet olivat lisdéntyneet, koska hartauksia jirjestet-
tiin Kotilahden sairaalassa 50 kertaa. Vuonna 1991 Koppolan sairaalassa ei ollut yh-
tddn hartautta, vaan kaikki tilastoon kirjatut hartaustilaisuudet pidettiin Pohjois-Kar-

jalan keskussairaalassa.”® Kirkollisia toimituksia on sairaalapastori Paavo Juvosella

24 vrt. Juvosen kisitykseen tydnsi jakautumisesta ks. luku 3.3.4. Juvonen arvioi alkuvuosina sielun-
hoidon osuuden olleen yli puolet tyosti. Niin lienee ajankéytollisesti arvioituna ollutkin.

2 ks. Kaavio 3. JSA, Sairaalasielunhoidon materiaali. Prosentuaalinen arviointi kertoo tyn tilastolli-
sen painotuksen paremmin kuin méédréllinen arviointi, koska Juvonen vuoden 1998 jilkeen hinen tyd-
panoksensa oli 50 % normaalin viran tydsté, joten madrat ovat ymmarrettidvésti huomattavasti pienem-
pid, mutta prosentti kertoo, miten tyStehtévét painottuivat suhteessa toisiinsa. Ajankayttdd prosentuaa-
linen arviointi ei tietenkéén kuvaa.

226 Kaavio 3 on muodostettu sairaalapastori Juvosen tydstd kiytettivissini olevien tilastotietojen poh-
jalta laskemalla kunkin tydtehtdvan prosentuaalinen osuus kokonaisuudesta. Valitettavasti tilastotiedot
puuttuvat useilta vuosilta 1992-1993 ja 1997-2000.

227 ks. Kaavio 3. JSA, Sairaalasielunhoidon materiaali.

28 Juvonen muistelee, ettd héin oli pitinyt hartauden Koppolan sairaalassa joka viikko, torstaisin. Juvo-
nen 16.4.2007. Téssé on ristiriita. Toimintatilastoissa hartauksia ei ole merkattu vuosille 1990 ja 1991.
Vuonna 1992 on ilmoitettu 50 hartaustilaisuutta. JSA, Sairaalasielunhoidon materiaali.
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229

ollut vuonna 1994 seuraavasti: viisi kastetta™, viisi hautaan siunaamista ja kaksi

avioliittoon vihkimista.**°

Toinen tirked muutos oli koulutus- ja opetustehtidvien osuudessa tydstd. Koulutus- ja
opetustehtivien kohdalla tosin oli ollut vaihtelua. Vuodesta 1986 vuoteen 1990 kou-
lutuksen ja opetustehtdvien osuus tydstd kasvaa noin 10 %:iin, mutta sitten vuonna
1994 — 1995 osuus laski. Vuonna 2001 tilastoon ei merkitty yhtddn koulutustilannetta
ja vuonna 2002 niit4 on Juvosen tydsti 17 %.”' Koulutus- ja opetustehtivien vaihte-
lua on vaikea selittdd, mutta tilastoinnissa vaikuttaa ainakin se, ettei Juvonen ilmei-
sesti ole tilastoinut sellaisia opetus- ja koulutustapahtumia, joissa hén on ollut yh-
teyshenkilona tai jérjestelijdnd, muttei varsinaisesti kouluttajana. Esimerkiksi vuosi-
kertomuksissa vuodelta 1995 ja 1996 kerrotaan Paavo Juvosen vastanneen luentosar-
jasta nimeltd "Thminen terveyden ja sairauden jatkumolla”, mutta koulutuksen osuus

tydsti oli vain 2 %.*

Kaavio 4: Juvosen tyon jakautuminen 1986.

Juvosen tyon jakautuminen 1986

O sielunhoitokeskustelut
9% 2%

B paivystystapaukset
0,

5% B neuvotelut

44 % B koulutus- ja opetustehtavat

O jumalanpalveluselama
2 9 . )

32% B yksityiset ehtoolliset

O seurakunnan- ja kuoronvierailut

sairaalassa
(]
5 % O saatu koulutus

Tarkasteltaessa sairaalapappi Paavo Juvosen tyon jakautumista hinen ensimméiisené
kokonaisena ty0vuotenaan 1986 voidaan helposti havaita sielunhoidon ja jumalan-
palveluseldmin keskeinen osuus Juvosen tyossé. Sielunhoitokeskusteluja Juvonen oli
kaynyt 448 kappaletta (44%). Jumalanpalveluseldméédn on kaaviossa 4 Juvosen tyon

jakautumisesta vuonna 1986 laskettu kaikki hartaudet, jumalanpalvelukset ja kirkolli-

*» Tilastoissa on merkitty 5 konfirmaatiota, mutta kysymyksessi ilmeisesti kasteiden méiri, koska yh-
tadn rippikoulua ei ilmoiteta pidetyksi. Kaste ja konfirmaatio ovat tilastoissa perdkkiin ja kaste kohta
on tyhja.

230 JSA, Sairaalasielunhoidon materiaali.

51 ks. Kaavio 3. JSA, Sairaalasielunhoidon materiaali.

232 ks. kaavio 3. JSA, Sairaalasielunhoidon materiaali.
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set toimitukset. Hartauksia on kyseisen vuoden aikana ollut keskussairaalassa 150 ja
Koppolan sairaalassa 70. Kirkollisia toimituksia on ollut yhteensd kahdeksan, viisi
kastetta ja kolme hautaan siunaamista. Alkuvaiheessa Juvonen on myds saanut kou-
lutusta ty6honsd. Hén on osallistunut tyonohjaukseen vuosina 1986 — 1988. Téama
nikyy ensimmadisen vuoden tyon jakautumista kuvaavassa kaaviossa kahden prosen-

tin osuutena.”’

Terveydenhuollon ja lddketieteen kehitys toivat sairaalasielunhoidolle haasteita, joi-
hin Juvonen erityisesti halusi tarttua. Hén niki tarpeelliseksi henkiloston tukemisen
tyOssd ja sairaalan eettiseen keskusteluun osallistumisen. Varsinkin 1990—luvun la-
mavuodet nakyivét terveydenhuoltohenkildston visymisend ja ahdistumisena tyodssa.
Juvonen halusi tukea henkilokunnan jaksamista puhumalla hyvéstd ty6toveruudesta.
Hin kertoo, ettd muualla puhuttiin tuohon aikaan paljon tydsséd jaksamisesta, mutta
hén totesi, ettei hdnen mielestdin tydssd jaksamisesta kannattanut puhua, vaan piti
kiinnittdd huomiota sithen, miten voitaisiin paineesta huolimatta tukea toinen toistaan
tydssi ja luoda hyvi tydilmapiiri.*

P41: Kun tultiin lamanaikaan niin silloin ma huomasin sen, miten henkilokunta oli, miten
henkilokunnassa oli sellaista ahdistuneisuutta ja vdsymysté niiden resurssien kaventumisen
takia sekd henkil0 ettd taloudellisten resurssien kaventumisen takia. Ma tunsin, ettd henki-
l6kunta tarvitsee tukea ja siksipd jérjestinkin sellaista koulutusta joka kulki nimelld hyvé
tydtoveruus.... Hyvé tyStoveruus oli teemana silloin juuri, kun muualla puhuttiin yleensa
tuota tydsséd viasymisestd, tyOssd jaksamisesta, mind en jaksanut puhua tyostd jaksamisesta,
vaan puhuin siitd, miten siindkin tilanteessa tulisi tavallaan niin kuin 16yt44 joku sellainen
myonteinen tapa tehdad tyotd yhdessd. Semmoinen oli se aika.

Naitd Hyvad tydtoveruus- tilaisuuksia jérjestettiin noin puolentoista vuoden ajan ja

niihin osallistui noin 500 henked.**’

Sairaalapastori Paavo Juvosen tydssd koulutta-
minen ja yhteistyd henkilokunnan kanssa olivat keskeisid. Vdhdn saman tyypistd
kuin edelld mainittu koulutus hén oli jirjestanyt myos vuonna 1998. Vuosikertomuk-
sessa todetaan, ettd Juvosen tyon painopisteend oli ollut koulutus, sen jérjestiminen
ja yhteistyé henkilokunnan kanssa. Hénen mainitaan jarjestdneen toiveikkuus tyo-
yhteisdssd” nimistd koulutustilaisuutta yhteensd 50 kertaa. Tédssd koulutuksessa oli

kisitelty esimerkiksi tydssd jaksamista, tyOmotivaatiota, ongelmien muuttamista ta-

voitteiksi ja ihmisten hyvinvointia.”*

”[Paavo Juvosen tydn] painopiste alueena on ollut sielunhoidon liséksi sairaalan henkilo-
kunnalle tarkoitettu koulutus.”

23 ks. kaavio 4. JSA, Sairaalasielunhoidon materiaali.

24 Juvonen 2005.

23 Juvonen 2005. Niistd koulutustilanteista ei 10ydy mainintaa vuosikertomuksista. Tdméi johtunee
siitd, ettd osa vuosikertomuksista puuttuu. Juvonen ei maininnut tarkkaa jarjestimisvuotta.

26 JSA, Sairaalasielunhoidon materiaali.
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Koulutustilanteet ovat tulleet osaksi sairaalasielunhoitoa avohoidon kehittymisen
myd6td 1990 — luvun alussa. Aluksi koulutustilaisuuksia jérjestettiin vuosikertomusten
mukaan seurakunnassa. Vuoden 1992 toimintakertomuksessa kerrotaan, ettd kulu-
neen vuoden erityispiirteend on ollut koulutustilaisuudet seurakunnan tyontekijoille
ja vapaaehtoisryhmille. Aiheena kerrotaan olleen sairaiden kohtaamisen ja sielunhoi-
don kysymykset ja toisaalta mielenterveyden ja uskonnollisuuden viliset kysymyk-

set. Tilanteen haasteellisuutta kuvataan 1992 vuosikertomuksessa ndin: %’

”Sairaalapaikkojen védhentyessd avohoidon kenttd on entisestddn laajentunut. Uhkana on,
ettd yhd useampi sairas joutuu tulemaan toimeen ilman sairaala- tai laitospaikkaa. Sairai-
den sielunhoito seurakunnissa on tuonut koulutuksen ja yhteistyon haasteita sairaalasielun-
hoitajille. Naihin on pyritty vastaamaan jarjestaimilld koulutustilaisuuksia seurakuntien
tyontekijoille, palvelevan puhelimen paivystéjille sekéd erilaisille vapaaehtoisryhmille.
Koulutustilaisuuksien aiheina ovat useimmiten olleet sairauden kohtaaminen, sielunhoito
sekd uskonnon ja mielenterveyden viliset kysymykset. Kuluneen kertomusvuoden erityis-
piirteend on ollutkin lisddntynyt yhteisty0 ja koulutuksen antaminen seurakuntien tyonteki-
joille ja vapaaehtoisryhmille.”

Kaavio 5: Juvosen tyon jakautuminen 2003.

Juvosen tyon jakautuminen 2003

6 %

29, O sielunhoitokeskustelut

15 % M| paivystystapaukset

H neuvotelut
W koulutus- ja opetustehtavat

10 % 60 % O jumalanpalveluselamé

W yksityiset ehtoolliset
7%

Vuonna 2003 enédéd 2 % Paavo Juvosen tydstéd oli jumalanpalveluksia. Vuonna 2003
sairaalapastori Juvonen oli ollut mukana kahden ehtoollisjumalanpalveluksen jérjes-
telyissd. Edelleen suurin osa hinen tyOstdédn oli sielunhoitoa, johon oli tullut mukaan
avohoidon sielunhoidolliset keskustelut ja puhelimessa kédydyt sielunhoito keskuste-
lut. Maiaréllisesti sielunhoitokeskusteluiden madrd oli pudonnut 200 keskusteluun
vuodessa.”® Tdmi johtunee ennen kaikkea osa-aika elikkeelle olemisesta. Yhteistyd
henkilokunnan kanssa ja tahdn liittyvét koulutus- ja opetustehtdvit olivat olleet Juvo-
selle tydvuosien loppupuolella tirkeitd. Tétd kehitystd hdn kuvaa seuraavasti arvioi-

dessaan tydnsi painopisteen muuttumista:**

27 JSA, Sairaalasielunhoidon materiaali.
238 ks. Kaavio5 JSA, Sairaalasielunhoidon materiaali.
2 Juvonen 2005.
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P9:...Tdma tuntu minusta hyvin luontevalta, timé siirtyminen tavallaan niin kuin dialogiin
ja sen puolelle ja eettisten kysymysten painopisteeseen. Talldkin oikeastaan hyvin pitkd
tausta. Voi sanoa niin, ettd noin 10 vuotta minun tydssé painopiste oli juuri néisséi sielun-
hoidollisissa keskusteluissa, potilas keskusteluissa. Sitten kun ikéa tulee enemman ja ko-
kemusta, niin tdmi kehitys on aika monen kohdalla, etti monesta sairaalateologista tulee
kouluttaja, tyonohjaaja, ja tota tdhédn minikin vihitellen sitten niin kuin yha enemmin siir-
ryin, olin pitkélti vetdmassa erilaisia luentosarjoja ja koulutustapahtumia jo yli 10 vuotta.
Sitten véhitellen alkoi sitten tdméd yhd suurempi kiinnostus eettisiin kysymyksiin ja koen,
ettd papilla on tdssd kylld ihan oma tehtdvéinsé, olla mukana tillaisissa prosesseissa.

Paavo Juvonen kokee, ettd hanen siirtymisensd koulutustehtdviin liittyy hdnen omaan
eldménhistoriaansa, kokemuksen karttumiseen ja hénestd koulutustehtivisti oli sitten
aikanaan hyvi siirtyd eettisten kysymysten pohdintaan. Hénesti papin on luonnollista
olla mukana pohtimassa eettisid kysymyksid. Juvonen korostaa, ettd papilla on paik-
kansa tissd pohdinnassa. Hénen virassa oloaikanaan sai alkunsa eettinen keskustelu-
foorumi. Juvonen kertoo innostuneesti Avoimen Eettisen keskustelufoorumin syn-
nysti:**

P5:...Se ei ole syntynyt milldén sellaisella padtokselle, minkédén niin kuin johtajien tai viralli-
sessa organisaatiossa tapahtuvalla padtokselld, vaan se on oikeastaan sellainen virtaus, joka
on lahtenyt alhaalta péin ja lahinnd muutamien lédkereiden kanssa pohdimme sité jo vuosia
ja tunsimme tarvetta semmoiseen kokoontumismuotoon, forumiin, jossa eettisistd kysymyk-
sisté voisi keskustella. Sellaista ei vield ollut tadlla. Sairaalassa toimiva eettinen toimikunta ei

vastannut titd meiddn keskustelutarvetta.

Juvosesta on hienoa, ettd toiminta on ldhtenyt litkkeelle nimenomaan ruohonjuurita-
solta, ilman virallista pddtostd. Samalla hén arvostaa sairaalan silloisen johtajan Pertti
Paloméen siunausta télle toiminnalle. Paloméki oli luvannut Avoimen Eettisen kes-
kustelufoorumin kayttoon rahoitusta. Avoin Eettinen keskustelufoorumi on toiminut
Pohjois-Karjalan keskussairaalassa haastatteluhetkelld kuusi vuotta. Paavo Juvonen
kertoo, ettd ndiden kuuden vuoden aikana toiminta on ollut hyvin monipuolista. Esil-
14 on ollut monenlaisia eettisid kysymyksid. Juvonen kuvaa foorumin olevan “eldvi
virtaus”: **!

P8:... Tamé on sellainen eldvé virtaus ja hyvin monipuolinen aineistoltaan, teemoiltaan.
Kun ajattelee, ettd tdhdn mennesséikin on yli 50 forumia ollu ja pitkésti toista sataa alusta-
jaa ja puheenvuoron kéyttdjda ja niin se kertoo siitd, miten tuota timé on hyvin monipuoli-
nen, ja semmoinen liitkkuva, dynaaminen liike.

P7... ja sitten lopullisen sellaisen siunauksen tdlle antoi sairaalapiirin johtaja Pertti Palo-
maki, joka tuota lupasi tukea ja rahoitusta télle toiminnalle, jos tdmai ldhtee hyvin liikkeel-
le.

240 Juvonen 2005.
241 Juvonen 2005.
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Eldkkeelle jadtyddnkin Paavo Juvonen jatkoi Avoimen Eettisen keskustelufoorumin
jarjestelijdna ja yhteyshenkilond. Hin vastaa edelleen nyt jo seitseménnestd Avoimen

Eettisen keskustelufoorumin toimintakaudesta: ***

P4.:... Lahinnd tuota vastaan edelleenkin tdstd sairaalassa toimivasta avoimesta eettisesti
keskustelufoorumista, joka kun jdin elédkkeelle oli tota toiminut 6 vuotta. Nyt on menossa 7
Vuosi.

Eettisen keskustelun ja pohdinnan merkitys on Juvosen mukaan yhteydessd ladketie-
teen ja saattohoidon kehitykseen. Hénestd lddketieteen kehitys ja teknologian mu-
kaantulo on nostanut pintaan hoitoon liittyvid eettisid kysymyksid, kuten esimerkiksi

kuolevan potilaan hoitoon liittyvid kysymyksid. Niitd kysymyksid on Juvosen mu-

kaan kiisitelty myds Avoimessa Eettisessi keskustelufoorumissa:**

P11: Kylld minusta on ihan selva yhteys, koska ldéketieteen valtavan kehityksen ansiosta ja
ladketieteellisen teknologian kasvun seurauksena... Se vidistiméttd herdttdd monia kysy-
myksié ja ne kysymykset on eettisid kysymyksid ja mydskin esimerkiksi kuolevan potilaan
hoitoon liittyvét kysymykset ovat eettisid kysymyksid. Nailld on kylld yhteys ja timd on
nékynyt eettisen forumin ohjelmassa meilld on ollut néitd nimenomaan ladketieteeseen
liittyvia eettisié kysymyksid ja kuolevan potilaan hoitoon liittyvid asioita...

3.3.4 Sairaalapapin tyon sisilto

52244

Kuva 5. Sairaalapapin tyon sisalt

Juvonen kertoo tyonsd siséllon painottuneen
ajan kaytollisesti samaan tapaan kuin muilla
sairaalapapeilla Suomessa. Hén esittelee
haastattelussa sairaalasielunhoidon keskuk-
sen julkaisemasta esitteestd 10ytyvédd kaavio-
ta (kuva 5) ja toteaa hidnenkin tydaikansa ja-
kautuneen samaan tapaan. Suurin osa tyosta
on ollut sielunhoitoa sekd ryhmissi ettid hen-

kilokohtaisesti. Juvonen arvioi sielunhoidon

osuuden tyostd olleen alkuvuosina noin

50%.2

P17: Jos ajattelee sitéd aktiivisinta tyaikaa ajattelee, niin silloin siis kymmenkunta vuotta
sitten, niin silloin puolet ty0 ajasta oli sielunhoitoty6ti, henkilokohtaisia keskusteluja. Se on
noudattanut aika paljon tdtd mitd kautta maan sairaalapappien tyo, aivan tdmén kaavion mu-
kaan, joka tdssd kddesséni on. henkilokohtaiset keskustelut, sielunhoidolliset ryhmat... mité
siind nyt onkaan. Se on noudattanut minunkin tydaika paljon tuota kaaviota

22 Juvonen 2005.
23 Juvonen 2005.
24 Sinun kanssasi sairaalasielunhoito, 12.
25 Juvonen 2005.

64



Kuvassa sairaalapapin tyon sisdllostd vuodelta 1993 sairaalapapin tyon sisdllon néh-
tiin painottuvan sielunhoidon liséksi hengellisiin tilaisuuksiin ja kirkollisiin toimituk-
siin. Kun titd verrataan tilastojen pohjalta tehtyihin kaavioihin 4 ja 5 huomataan, etti
sielunhoidon osuus on kuvassa kuvattua suurempi ja varsinkin kirkollisten toimitus-
ten ja jumalanpalvelusten osuus huomattavasti pienempi. Kuva 5 Sairaalapapin tyon
siséllosti ei liene tarkoitettukaan tarkaksi kuvaukseksi sairaalapapin tyostd, vaan pai-
paino on ollut sairaalapapintyon monipuolisuuden esittelyssd. Juvonen pohtii, ettad
noin kymmenen vuotta sitten hinen tydaikaansa alkoi enemmain menné kouluttami-
sen ja koulutuksen jarjestelyn tehtdvissd. My0s erilaisiin tydryhmiin kuuluminen al-

koi viedd enemmaén aikaa.**

P18: Ehké nyt sitten viimeisen sanokaamme nyt timén viimeisen seitsemin kahdeksan
vuoden aikana, koulutus alkoi ottaa koulutuksien jarjestely, erilaiset neuvottelut ja erilai-
siin tyoryhmiin kuulumiset sairaalassa alkoivat ottaa niin kuin isoimman osan.

Paavo Juvonen kertoo, ettd tietoisuus Joensuussa tydskentelevisté toisesta sairaala-
papista on ollut hénelle tdrked, vaikka molemmilla onkin “omat tontit”, oma tyo-
alueensa. Juvonen kuvaa, ettid yhteyttd pidettiin puhelimen vilitykselld ja silloin til-
16in oli yhteisid tapaamisia ja neuvotteluja. Hin kertoo yhteistyon Jarmo Silvosen
kanssa sujuneen hyvin ja mainitsee, ettei heilld koskaan Silvosen kanssa ole ollut
isompia ristiriitoja. Erityisesti hdn haluaa nostaa esiin pdivystyksen jirjestymisen.
Hinesti péivitysjirjestelyt toimivat hiinen ja Silvosen virassa oloaikana hyvin®" ja he
tukivat toinen toisiaan tarvittaessa. Pdivystiminen on Juvosen mielestd sairaalapapin
tyOssd iso ja tdrked kysymys, joka kuitenkin hoidettiin aika hyvin, niin ettei se tuntu-
nut ylivoimaiselta taakalta: ***

P19:... Jarmon kanssa me tydskenneltiin samaan aikaan kuitenkin niin, Jarmon painopiste
oli psykiatrisella puolella ja minun ensimmaéiset 10 vuotta t4alld keskussairaalassa ja Kop-
polan B mielisairaala[ssa]... Me pidettiin l&hinné yhteytté toisiimme puhelimitse ja silloin
talloin tapaamisia ja neuvotteluita. Yhteistyo oli silld tavalla kuitenkin kokoajan hyvéaa.
Me olimme tietoisia siitd, mitd tapahtuu ja sitten, kun oli tdrkedmpid asioita niin pidettiin
yhdessd neuvonpitoa. Meilléd ei ollut koskaan mitdén isompia ristiriitoja keskendmme ja
myo0skin paivystykset hoidettiin hyvéssd sovussa. Me olimme yhdessd péivystivid tai jos
oli jaettu paivystykset niin sitten kuitenkin aina toinen auttoi toista, jos toisella oli joku yli-
voimainen este. Tama paivystys oli hyvin iso kysymys, mutta meidén aikana se pystyttiin
aika hyvin jérjestiméaédn. Eika se tuntunut se paivystys meilld mitenkdin niin ylivoimaisel-
ta taakalta.

P20: Se on aika tirkee se tietoisuus, vaikka oiskin kummallakin oma tontit. Se kuitenkin
se tietoisuus, ettd meitd on useampi ja me voidaan neuvotella ja keskustella pulmallisista
asioista yhdessd. Kylla se on hyvin tarkea asia.

6 Juvonen 2005.

247 Sairaalapastori Silvonen nosti haastattelussa esiin pdivystyksen raskauden, eiké sithen hinen mie-
lestdan l1oydetty kunnon jéarjestelyja. Silvonen 2006. ks. 3.2.9.

% Juvonen 2005.
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3.3.5 Yhteistyo sairaaloiden johdon kanssa — eettiset kysymykset

Paavo Juvonen kertoo yhteistyon sairaaloiden johdon kanssa liittyneen eettisiin kysy-
myksiin ja arvoihin. Sairaalassa toimii arvotyoryhmi. Hén oli mukana arvotydryh-
madssd. Tédssd tyoryhméssd kaytiin my0Os keskusteluja sairaalapiirin arvoista. Tédssd
prosessissa sairaanhoitopiirin arvot selvisivét ja ne tiedotettiin koko sairaanhoitopii-
rin tyontekijoille. Sairaalan arvotyéryhmé toimi Juvosen mukaan l&heisesséd yhteis-
tyossd Avoimen Eettisen keskustelufoorumin tyoryhmén kanssa. Tyoryhmén jdsenet

olivat suurelta osalta samoja. Juvonen kuvaa arvotydryhmai: **

P8:... Tdmin eettisen forumin léhelle tulee timd arvotydryhmad, joka [on] talossa. Niinpd
taitaa ollakin, ettd kaikki eettisen forumin tydryhmén jésenet kuuluvat myds arvotyoryh-
madn, joka on kdynyt sellaisen, vienyt sellaista prosessia, joka kesti yli 2 vuotta, ettd sai-
raanhoitopiirin arvot kirkastuivat ja ne on kirjattu ja niin kuin koko sairaanhoitopiirin hen-
kilostossé tiedostettu.

Juvonen kertoo, ettd sairaalan johto on ollut kiitollinen siitd, ettd hidn on ollut mukana
eettisissd keskusteluissa my0s sairaalan johtoryhméssd. Johtoryhmissd on ihmetelty
sairaalapapin osallistumista aktiivisesti eettisten kysymysten pohdintaan ja todettu
sen olevan aika harvinaista Suomessa. Tdmé osallistuminen on Juvosen mukaan
myos aktivoinut sairaalan johtoa lihtem&én mukaan eettiseen keskusteluun ja arvojen

pohdintaan: **°

P10:...Kun olen monta kertaa ollut sairaanhoitopiirin johtajien kanssa keskustelemassa,
johtoryhmén kokouksessa, niin sielld on sanottu, ettd tdmé on niin kuin harvinainen asia il-
meisesti meiddn maassa, ettd pappi kiy johtoryhmén kokouksessa keskustelemassa arvois-
ta ja eettisistd kysymyksistd. Tuossa parin vuoden aikana taisin olla 4 -5 kertaa sairaanhoi-
topiirin johtoryhmén kokouksessa keskustelemassa arvoista. Tdmé on merkinnyt mydskin
sitd, ettd sairaanhoitopiirin johtajat ovat ldhteneet jaloittelemaan ja tulleet itse Eettisiin Fo-
rumeihin ja arvoseminaareihin keskustelemaan ja puhumaan.

3.3.6 Vapaus harjoittaa uskontoa myos sairaana

Juvonen nostaa esille kysymyksen uskonnonvapaudesta puhuessaan yhteistyOsti
muiden kuin evankelis-luterilaisten seurakuntien kanssa. Hinestd on tarkeda, ettd ih-
miset voivat olla uskonnollisia my0s sairaalassa ja sairaana. Juvonen toteaa vapaiden
kristillisten seurakuntien tyontekijoiden yleensd huolehtineen ldhinnd omista jdsenis-
tddn, mikd on Juvosen mukaan hyvé asia. Juvonen tuo esille myos sen, ettd sairaalas-

sa on hiljainen huone kaikkia uskontokuntia varten.”'

P23: Nédma vapaat uskonnolliset suunnat... omien jésentensd hengellistd hoitoa... He hoi-
tavat yleensd aika hyvin Pitdvit yhteyttd omiin jaseniinsd. Se on aivan hyvé asia. Sithen on
mahdollisuus, uskonnonvapauslain suoma mahdollisuus, ettd tottakai ihmiset voivat har-
joittaa omaa uskontoaan sairaalassa ja sairaana ja kutsua oman seurakuntansa jdsenid ja
tyontekijoitd sairaalaan... Sairaalassa on hiljainen huone, joka on kaikkien uskontokuntien
kaytettavissa.

2% Juvonen 2005.
230 Juvonen 2005.
%1 Juvonen 2005.
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Pohjois-Karjalan keskussairaalassa on hiljaisen huoneen liséksi sekd evankelis-luteri-
laisen ettd ortodoksisen kirkon kayttoon vihkimé sairaalakappeli, jossa voidaan jér-
jestdd saattohartauksia ja jossa toimitetaan sairaalan yhteisten ehtoollisjumalanpalve-

lusten alkuliturgia. Kappeli on vihitty kiyttd6n vuonna 1994.>

Seurakuntien kanssa tehtdvdad yhteistyotd muistellessaan Juvosen mieleen palautuu
helluntaiherédtyksen kuoro, joka jo Kajon aikaan vieraili osastoilla. Yhteistyd hellun-
taiherdtyksen kuoron kanssa sujui Juvosen mukaan hyvin ja hédn toteaa kuorolaisten
olleen aina hienovaraisia vieraillessaan osastoilla. Hén kuitenkin nostaa esiin myds
kysymyksen osallistumisen vapaa-ehtoisuudesta. Hidn toteaa joidenkin potilaiden
saattaneen kokea tilanteen ahdistavana ja omaa uskonnollista vakaumustaan loukkaa-
vana, koska eivit voineet itse valita, kuuntelevatko he laulua vai eivét. Juvosen mu-
kaan tdmi ongelma on kuitenkin vdhdinen ja hdn haluaa muistuttaa, ettd kuoronvie-
railu toi varmasti monelle lohtua. Juvonen kuvaa kuorovierailuun liittyvda ongelmaa
ndin:*>

P24: Ei voi sanoa, ettd se kuoro oli sindnsd ongelmallinen, vaan tietenkin se, ettd kun tim-
mdinen kuoro, lauluryhma tulee/tuli osastolle illalla niin jokun verran siiné oli kitkaa jos-
kus, tosin enemmén myonteistd kun tdtd kitkaa, esimerkiksi se, ettd kaikkien oli pakko
kuunnella sitd laulua. Niidenkin jotka eivét olisi halunneet, monelle se toi lohdutusta ja
toivoa, mutta saattoi joukossa osastolla voi olla sellaisiakin, jotka kokivat tdmén pakko
syottona, koska he eivit voineet tehd4 siind valintaa, jos olivat kiinni sairaalan sairaalavuo-
teessa, eivatkd padsseet liikkkumaan. Téssd 1dhinnd oli se, muuten hyvin hienotunteisesti né-
mai helluntaiherdtyksen kuoron ihmiset vetdjansé johdolla liikkuivat td4lld ja aina yhteis-
tyOssd sairaalapapin kanssa.

P23:... Aika kauan meilld toimi keskussairaalassa helluntai herédtyksen sairaalakuoro, ja
silld oli ithan oma tehtdvénsd... Se toimi muistaakseni parikymmentd vuotta tdélld ja sen
ohjelma tuli aina sairaalapapin kautta sovituksi ja osastoille tiedotettiin tdsta.

YhteistyOstd evankelis-luterilaisten seurakuntien kanssa Juvonen nostaa esille messut
kirkkovuoden suurina juhlina: adventtina ja péddsidisend. Ndmi messut ovat olleet jo
perinteinen yhteistyonmuoto. Niissd erityisesti Pielisensuun seurakunnan pappi on
Juvosen mukaan ollut ehtoollisavustajina. Juvonen kuvaa, ettd messut ovat isoja noin

sata potilasta vastaanottaa ehtoollisen osastoilla: **

P29: Ne [ehtoollisjuhlat] on isoja, joissa noin sata potilasta vastaanottaa ehtoollisen osas-
toilla. Papit kiertdvét osastoilla jakamassa sen alku liturgian jalkeen, joka on alhaalla kap-
pelissa.

P28: Seurakuntien papit sopimuksen mukaan 1&dhinnd tdmi piellisensuun papisto on ollut
ehtoollisen avustajana, [kun] tddlla kaksi kertaa vuodessa on nimé suuret ehtoollisjuhlat:
adventtina, adventtiaikana ja paésidisaikana.

232 JSA, Sairaalasielunhoidon materiaali.
23 Juvonen 2005.
24 Juvonen 2005.
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3.3.7 Verkostoituminen yhteistyon mahdollistaja

Kuten jo edelld on kdynyt ilmi Paavo Juvonen halusi tydssddn vastata myds sairaala-
henkilokunnan tuen tarpeeseen. Hanestd henkilokunnan kanssa tehtdvin yhteistyon
mahdollistamiseksi on ollut vilttdméatonta verkostoitua ja tulla tutuksi ihmisten kans-
sa. Kéytdnndssé tdmé verkostoituminen on paljolti ollut ihmisten tapaamista, neuvot-
teluja. puhelinsoittoja ja sdhkdpostin kirjoittamista. Hén haluaa tuoda esiin esimerk-
kind erilaiset tyoryhmadt, joihin hin sairaalapappina on kuulunut: syépidhoidon yhteis-
tyoryhmad, arvotyoryhmd, Avoimen Eettisen Forumin -tyoryhma, kriisitydoryhma ja
sitten useita lyhyen aikaa tiettyd tehtdvdd varten perustettuja tydryhmid. Osa néisté
tyoryhmistd on ollut moniammatillisia. Lyhytaikaisista tyoryhmistd Juvonen mainit-
see erityisesti sairaalan hengellisid kysymyksii ja kilytintdji pohtineen tydryhmiin.*>

P31:... Oikea verkostoituminen on ihan valttiméatonta ollu ja kdytinndssd tdima tarkoittaa
sitd, ettd [on] hyvin paljon ihmisten tapaamista ja keskustelua, neuvottelua, puhelinsoittoa,
sdahkdpostia, henkilokohtaista tapaamista ja erilaisista asioista sopimista. Tastd yhteistyOsté
voisi kertoa esimerkkiné, ettd sairaalapappina olen kuulunut moniin ryhmiin, jotka juuri on
téllaisia. On sellainen syopdahoidon yhteistyoryhmaé, jossa on eri tuota ammattialoilta siihen
olen kuulunut pappina ja sitten tuota tima arvotydryhmd, eettisen foorumin ty6éryhma, krii-
sitydryhmad. Tassd on ehké ne tarkeimmaét. Aina tilapdisesti on mydskin perustettu joitakin
tyoryhmid. Meiltd oli timé sairaalanhengellisid kysymyksid ja kdytantojd pohtiva tyoryh-
ma joku vuosi sitten.

Marja-Leena Meller-Mattila tuo artikkelissaan ”Sairaalapappi hoitoyhteisdssd” esille
yhteistyon tiarkeyden ja mahdollisuuden sairaalapapin tydssid. Hénestd sairaalapapin
asema tyOyhteisossa riippuu paljon siitd, miten hin tutustuu sairaalanhenkilokuntaan
ja missd tyOryhmissd hin on mukana. Meller-Mattila korostaa sitd, ettd papilla on
mahdollisuus luoda suhteita monen eri alan osaajaan, koska sairaalapappi tulee sai-
raalaorganisaation ulkopuolelta.”® Juvosen toiminta vastaa hyvin Meller-Mattilan ku-

vausta.

3.3.8 Sairaala on seurakuntani — Juvosen kokemus identiteetistiin

Sairaalapappi Paavo Juvonen kuvaa, ettd véhitellen tyovuosien myotd hén alkoi ko-
kea, ettd hinen seurakuntansa on Tikkaméelld ja se on Pohjois-Karjalan keskus-sai-
raala. Juvonen perustelee nikemystddn toteamalla, ettd tddlld, sairaalassa on kaikki,
miké kuuluu hengelliseen eldaméén: sakramentit, jumalanpalvelus, rukous ja meditaa-

tio. Niin Juvonen vastaa kysymykseen, miki on sairaalapapin seurakunta: >’

P26: Yhda enemmin mi aloin kokea sitd, ettd minun seurakuntani on tima tadlla Tikka-
maielld, tima sairaala. T4dlld on kaikki, tdélld on sakramentit ja tdélld on jumalanpalvelus
ja rukous ja meditaatio ja kaikki mika kuuluu hengelliseen eldméaén.

235 Juvonen 2005.
236 Meller-Mattila 2000, 36.
%7 Juvonen 2005.
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Tama ei kuitenkaan tarkoita, ettd Juvonen olisi kokenut olevansa sairaalantyontekija.
Hén maédrittelee itsensd kirkontyontekijéksi sairaalassa. Samalla todeten, etti seura-
kunta kokemus ja tietoisuus on vahvasti liittynyt sairaalaan. Han kuvaa ndiden ole-

van sisdkkdin: ***

P27: Ne ovat aika lailla sisdkkdin, voi sanoa niin, ettd kirkontyontekijéné sairaalassa, mut-
ta tdmd seurakunta seurakuntakokemus, tietoisuus ja késite on mulla aika paljon ollut, ettd
tdssd on minun seurakuntani.

3.3.9 Kiireettomyys... - Pappiin kohdistetut odotukset

Sairaalapappi Paavo Juvonen pohtii potilaiden pappiin kohdistamia odotuksia. Hin
toteaa, ettd toisaalta papilta ei ole odotettu ihmeitd, mitdédn temppuja, mutta toisaalta
odotukset ovat varmasti olleet aika monenlaisia. Han kertoo, ettd hineltd on harvoin
odotettu suoraa rukousta paranemisen puolesta, eikd hin oikein olisi ollut halukas
niin toimimaankaan suoralta kiddeltd. Han haluaisi ensin kuulla tdman ihmisen eld-
maéntarinaa vihin tarkemmin. Hénestd on tdrkein odotus ollut se, ettd pappi on kii-

reettomasti 14snd kuuntelemassa timéan kohtaamansa ihmisen eldman tarinaa. >

P33:... Se voi olla ettd se on aika kirjava tima puoli. Toisaalta en mé ehké ole kokenut, ettd
sairaalapapilta olisi odotettu mitédén ihme temppuja ja vaan tavallaan odotetaan on ehka
odotettu, ettd sairaalapappi on kiireeton ihminen, jolla on aikaa, joka on tavoitettavissa luo-
tettava ihminen, jolle voi puhua, ja kertoa oman kertomuksensa.

P34:... Kylla tietysti pappia pyydetdédn joskus rukoilemaan, ettd ihminen parantuisi, mutta
se on kuitenkin aika harvinaista. ..

Satu35:...Miten si suhtaudut siihen, ettd joku pyytéd, ettd rukoile sen puolesta, ettd parani-
sin?

P36: Yleensd ma haluaisin haluan kylld keskustella ihmisen kanssa vdhdn enemmaén...
Kuunnella hinen kertomustaan vidhén laajemmin ja tuota mi en niin kuin hyvin kapeasti
osaa orientoitua siihen ajatukseen, ettd pddasia on, aivan kuin menné siihen lankaan, ettd
pédasia on, ettd tulen terveeksi ja saan jatkaa entistd eldméani. Totta kai se on ymmaérretta-
véd, ettd ihminen toivoo parantumista ja paljon ihmisid parantuu. Se on totta. Ihmiset paa-
sevit vaivastaan.

Henkilokunnan odotuksia Juvonen kuvaa samansuuntaisesti kuin potilaidenkin eli
henkilokunta toivoi, ettd pappi olisi kdytettdvissd sielunhoidollisiin keskusteluihin
potilaiden kanssa. Hén kertoo kdyneensd myds henkilokunnan kanssa sielunhoidolli-
sia keskusteluja, joissa tyontekijit ovat voineet purkaa asioitaan. Liséksi hdn on kiy-
nyt tyonohjauksellisia keskusteluja. Vaikka Juvonen ei ole osallistunut kirkon anta-

maan tydnohjaaja koulutukseen, on hinet pyydetty sairaalapiirin tyOnohjaaja rekiste-

% Juvonen 2005.

»9 Juvonen 2005. Lankinen on todennut, ettéi potilaiden odotuksiin vaikuttaa voimakkaasti heidén
mielikuvansa sairaalapapin tapaamisesta. Mielikuviksi nousi hengellinen tukeutuja, jolle hengellisyys
oli tuttua ja joka toivoi papilta turvallista tukea, hengelliset etsijdt, jotka olivat aktiivisia asiakas- ja
ongelmakeskeisesti tilanteeseen suhtautuvia, ja humanistit, jotka suhtautuivat pappiin varauksellisesti
ja toivoivat papin tukevan ihmisarvoa. Lankinen 2001.
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riin ja hdn on toiminut seurakunnantydntekijoiden tyonohjaajana. Hén tosin toteaa ai-
ka viihin toimineensa tydnohjaajana.*®

P16: En ole kirkon kouluttama tydnohjaaja, mutta olen sairaanhoitopiirin tydnohjaaja re-
kisterissd, sinne minut on pyydetty ja haluttu. Olen toiminut td4lld tosin aika véhén, mutta
jonkin verran henkilokunnan tydnohjaajana, ehkd enemmain seurakunnan tydn-tekijoiden
tyonohjaajana, mutta tydnohjausta olen tehnyt varsin véhén kuitenkin.

P41:...Ehka silloin alkuaikana varsinkin henkilokunta odotti selvésti ja siithen vastasin sii-
hen, etté néita sielunhoidollisia keskusteluja oli hyvin paljon

3.3.10 Kirjallisuus ja luonnossa liikkuminen auttavat jaksamaan

Paavo Juvonen luettelee pitkdn listan asioita, jotka ovat auttaneet hantd jaksamaan
tyOssddn. Hén toteaa saaneensa ja hakeneensa hyvéa koulutusta aktiivisesti. Seminaa-
ri matkat ovat olleet jo sinénsid virkistdvid hinen mielestddn. Hénelle tirkeda on
myds kirjallisuus sekd ammattikirjallisuus etté erityisesti kaunokirjallisuus. Hanesta
hyva kaunokirjallisuus on oiva tyon reflektoinnin viline. Taide yleensékin on Juvo-
sen mukaan hyvé energian ldhde. Juvosella on ollut hyvit suhteet sairaalan muihin
miseensa. Sairaalassa on ollut hyvé tyoskennelld. Lisdksi Juvonen on ndhnyt tiarkedk-
si huolehtia fyysisestd kunnostaan. Talvella hén hiihtdi paljon ja kesilld vaeltaa met-

sissi kalastellen ja nuotiotulilla istuskellen.*"'

P44: Mipa luettelen ne lyhyesti ensinnékin hyvéa koulutusta olen saanut ja itse etsinyt ak-
tiivisesti koulutusta ja lyhyt muotoinenkin jokin seminaari ja matka saattaa olla virkistéva,
sitten ammattikirjallisuus, mutta ennen kaikkea kaunokirjallisuus on ollut mulle se energia
muoto ja tavallaan se tapa niin kuin reflektoida oman mydskin tyosti nousevia kysymyksi,
hyvé kaunokirjallisuus on tédllainen reflektoinnin véline, joitakin hyvié ystivid ja tavallaan
hyvii tyStovereita tdssd organisaatiossa heidén kauttaan ja heiddn kanssaan myoskin itse
voimaantuu, ja sitten, ettd on hyvit suhteet ihmisiin silli tavalla, ettd mulla ei tiettavasti
juuri ole ollut ristiriitoja ja semmoisia ei kaiketi ole vihamiehia tdalld, ettd se on ollut aika
hyvé puoli, ettd ja sitten oman kunnon ylldpitdminen hiihdén paljon ja liikkun paljon, vael-
lan metsissd luonnossa taide, josta mainitsinkin kaunokirjallisuuden on semmoinen ener-
gian ldhde, mutta ennen kaikkea vaeltaminen metsissé ja kalastaminen ja nuotio tulilla istu-
minen ja talvella todella paljon sitten hiihdén.

Hengellisen eldmén merkityksestd jaksamiselle Juvonen kertoo, ettd hénelle merkit-
tavdd on ollut mystiikka- ja kilvoitteluaiheisten kirjojen lukeminen. Hénelld on my6s
ollut sellaisia pitkiéd sielunhoitosuhteita, joista hin on kokenut saneensa itsekin voi-
maa. Erityisesti hdn on kokenut ravitsevaksi nididen ithmisten kirjoittamien tekstien
lukemisen. Hén toteaa sen olevan tirkedd, ettd oma eldmé on ollut suurin piirtein jir-
jestyksestd, vaikka kriisejdkin on ollut. Hénestd kriisit ovat usein muuttuneet voima-

varaksi, kun ne on kéyty lépi. Juvonen kuvaa hengellisen eldmin merkitystéd totea-

2% Juvonen 2005. Risisen kyselyssi tuli esiin, ettd moni terveydenhuollon henkild kaipaisi itselleen
tyonohjaajaa ja koulutusta sielunhoitoon. Réasanen 2005, 74.
! Juvonen 2005.
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malla, ettei hdnelle ole erityistd hengellistd kaavaa tai ohjelmaa, jota hin noudattaisi:

262

P45: Hengellinen eldma liittyy tdhdn myoskin. mulla ei ole itselld sellaista kaavaa ja ohjel-
maa, jota toteutan hengellisen eldmén,... mutta luen kylla aika paljon ja se on mulle ehki
se meditaatiotapa. Luen paljon, aika paljon hengellista kirjallisuutta my6skin, nditd mystii-
kan ja kilvoittelun alueen kirjallisuutta ihan jatkuvasti on menossa, myoskin eldkkeelld ol-
lessa ja sitten on sellaisia pitkid keskustelusuhteita, joissa ihmiset kdyvét tavallaan niin
kuin eldménkatsomuksellisia kysymyksid keskustelemassa, pohtimassa... jotkut suhteet
ovat hyvinkin pitkid. Kaikkein pisin on ollut toistakymmenta vuotta,... ja ndissd on usein
mukana se, etté tillaisessa kuin ihminen tutkii omaa eliméanhistoriaansa ja omaa spirituali-
teettiaan. Naissd on usein ollut mukana myoskin se, ettd ndihin kuuluu kirjallisuus ja oma
kirjoittaminen. Monet kirjoittavat, nimé myoskin ravitsee tavallaan minua, koska itselle té-
mé lukeminen ja kirjoittaminen on tirkedd, ehké tdssd nyt suurin piirtein tuli ne, tietenkin
hyvé ldheinen ihminen ja muutama hyvé ystivi, jotka on ollu siind on ne tarkeét asiat. Se,
ettd tdmd oma eldmd on suurin piirtein kunnossa, onhan se aina liikkeessd, joskus olen
kéynyt lapi kriisejd, mutta nekin kadntyvit voima varaksi, kun ne kdydaén lapi.

Paavo Juvosen mielestd kuolema on yksi eldmén ja sairaalasielunhoitajan tyon vai-
kuttavimpia teemoja. Kuolema on tuntunut valtaavan koko eldmin. Hén kertoo
erddstd kokemuksesta, joka selvitti hdnelle, ettei hdnen tarvitse aina olla paikalla,
ikddn kuin leikkid Jumalaa. Namékin ihmiset tdélld sairaalassa ovat Jumalan laupeu-

den varassa, oli Juvoselle tirked oivallus:**

P46: Kerran sitten hyvin myohéén 1éksin sairaalasta ja menin tuohon ulos kadulle ja tulin
siind niin kuin kaintyneeksi taaksepdin. Oli jo pimed ilta ja sairaalan ikkunat ja osastot oli
valaistuja, ehkéd kévi joku ajatus, ettd vield olis tullu olla jonkun kuolevan vierella tai jotain
muuta. Kello oli jo paljon ja silloin mulle tuli se ajatus, ettd minun ei tarvitse leikkid Juma-
laa, ottaa Jumalan roolia, ettd ne ihmiset, jotka tddlldkin ovat niin,...He ovat ennen kaikkea
Jumalan laupeuden varassa, eikd niin kuin minun ahkeruuteni tai velvollisuuden tuntoni tai
vaativan yliminéni varassa.

3.3.11 Dialogia etiikasta

Juvosen tyonkuva on muuttunut vuosien varrella kuuntelijasta kouluttajaksi ja myo-
hemmin eettiseen keskustelun ja pohdinnan aktiiviseksi osallistujaksi. Hanen tyon-
kuvansa muuttumiseen on vaikuttanut hdnen oma kokemuksensa ja halunsa tarttua
haasteisiin. Hén on tydskentelyssdin mukautunut ajan tuomiin uusiin tilanteisiin ak-

tiivisesti.

Téstd esimerkkind on toiminta laman aikana. Hén halusi reagoida sairaalahenkild-
kuntaan kohdistuneisiin paineeseen. Hin koki, ettd haneltd odotettiin myos tukea tas-
sd tilanteessa. Toisaalta terveydenhuollon ja ladketieteen nopean kehityksen tuomat
uudet mahdollisuudet ja haasteet olivat myos olleet Juvosen tydsséd esilli. Hénen

kiinnostuksensa lddketieteen etiikkaan liittyviin kysymyksiin on huomattu yleisesti.

262 Juvonen 2005.
263 Juvonen 2005.
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Paavo Juvosesta tuli valtakunnallinen terveydenhuollon eettinen neuvottelukunta eli

ETENE:n jisen kaudeksi 1.10.2006 - 30.9.2010°*,

Pohjois-Karjalan sairaalasielunhoidon sairaalasielunhoitajan toimenkuvaus 1980 nos-
ti sielunhoitajan tehtidvin ensimmaiseksi asiaksi henkilokohtaisen sielunhoidon seu-
raavaksi jumalanpalveluseldmén, mutta siind ei mainita koulutuksen jérjestamista

sairaalasielunhoitajan tehtivini. Yhteydenpito sairaalahenkilokuntaan mainitaan.’®

”1.Etsié tilaisuutta yksityiseen sielunhoitoon kaikkien potilaiden kanssa yhteistyohon pyrkien,
2.pitéd potilaille ja henkilokunnalle jumalanpalveluksia ja muita hengellisié tilaisuuksia,
3.suorittaa sairaaloiden kirkollisia toimituksia tarpeen mukaan. ..

8.pitdd yhteyttd sairaalan henkilokuntaan oman alansa kysymyksissa..”

Néin ollen Juvosen ratkaisu toimia henkilokunnan kouluttajana ei nouse seurakunnan
antamasta tyonkuvasta. Silvostakin timé sama toimenkuvaus oli koskenut on oikeas-
taan aika merkillistd, ettei toimenkuvauksessa ole ollenkaan todettu tyonohjauksen
olevan sairaalasielunhoitajan tehtdvd. Tyonohjaus sairaalasielunhoitajalle mahdolli-
sesti kuuluvana tehtdvani on mainittu vuonna 1993 ilmestyneessé sairaalasielunhoi-
don esitteessi.”* Jitettiinkd tydnohjaus ja koulutus pois toimenkuvauksesta, siksi,
ettei sitd nédhty ensisijaisena sairaalasielunhoitajan tehtdvéssd, vaan vain mahdolli-

suutena.

”Sairaalapapit toimivat tydnohjaajina seurakuntien tydntekijdille ja terveydenhuoltoalan
henkilostolle.”

Juvosen ty6nsisdlté muuttui Kuva 6. Juvosen tyoti ohjanneet tekijét

voimakkaasti tydvuosien aika-

na. Hén koki muutosten liitty- .

Y tyontekija
van erityisesti omaan elimén-
historiaansa. Muutoksessa
kuuntelijasta kouluttajaksi oli %

ndhtdvissd my0s reagointi sai-

raalan henkilokuntaan kohdis-

tuneisiin  paineisiin. Juvosen ) .
sairaala seurakunta/kirkko

tyonsisdllossd  eettiset  kysy-

mykset nousivat esiin eri taval-
la kuin Silvosen ja Kajon tydssd. Tamén voidaan ndhda liittyvan yhtdéltd ladketieteen

kehitykseen ja toisaalta Juvosen kiinnostukseen. Kiinnostuksen keskeistd merkitysti

264 ETENE, 24.2.07.
265 JSA. Sairaalasielunhoidon materiaali.
266 Sinun kanssasi, sairaalasielunhoito 1993,11.
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tuntuisi puolustavan se tosiasia, ettei Silvonen osallistunut eettiseen keskusteluun yh-
td voimakkaasti kuin Juvonen, vaikka Silvonen koki sairaalaorganisaation muutokset

keisimméksi nousee tyontekijé, kuten kuvassa 6.

3.3.12 Sairaalaorganisaation muutos

Paavo Juvosen ja Jarmo Silvosen toimiessa sairaalasielunhoitajana Pohjois-Karjalan
sairaalasielunhoitotoimikunnan alaiset sairaalat ovat vdhentyneet niin, ettd jiljelle
ovat jddneet vain Paihola ja Pohjois-Karjalan keskussairaala. Vuonna 1995 sairaala-
sielunhoito -toiminta keskitettiin Pohjois-Karjalan keskussairaalaan, kuten edelld on
kdynyt ilmi. Tdméin muutoksen yhteydessd mukaan sairaalasielunhoitajien vastuu-

alueeseen tuli Siilaisten terveyskeskuksen viikonloppupiivystys.*”’

Vuonna 2001 Joensuun evankelis-luterilainen seurakuntayhtymé oli perustanut puo-
likkaan sairaalasielunhoitajan viran Siilaisten terveyskeskuksen ja Kotilahden sairaa-
lan sielunhoitoa varten. Tdma virka oli méérdaikainen ja sen tarkoituksena oli selvit-
ti4 sairaalasielunhoidon tarvetta kyseisissé sairaaloissa ja antaa sairaalasielunhoidos-
ta vastanneille seurakuntapapeille mahdollisuus keskittyd muuhun seurakuntatyéhon.
Esimieheksi méérittiin yhteisen seurakuntaneuvoston puheenjohtaja, joka tuolloin oli
kirkkoherra Tapani Nuutinen. Viran haltijaksi valittiin Marjatta Tykkyldinen. Hén
aloitti virassa 16.3.2001. Viran tehtdvit lisddntyivét nopeasti ja siksi virka muutettiin
vuodeksi 2004 kokoaikaiseksi. Samalla viran haltijalle tuli velvollisuus osallistua sai-

raalasielunhoitajien arkipéivépdivystykseen. ***

%7 JSA, Sairaalasielunhoidon materiaali.
68 Tykkyldinen 2007.

73



Virka on lakkautettu, kun sairaalasielunhoidon virat on jérjestelty uudelleen vuoden
2005 alusta niin, ettd Joensuun seurakuntayhtymi on perustanut kaksi virkaa sairaa-
lasielunhoitoon ja yhden viran kehitysvammatydhdn.*® Namé virat on piitetty ra-
hoittaa siten, ettd Joensuun seurakuntayhtymé vastaa yhden viran palkasta koko-
naan.”” Toisen viran kustannukset on pétetty jakaa niin, ettd 10% viran kustannuk-
sista hoitaa Joensuun seurakuntayhtymi. Kontiolahden seurakunta vastaa virankus-
tannuksista 8 % osuudella viransijaintipaikka etuuden vuoksi. Muut Pohjois-Karjalan
maakunnan seurakunnat osallistuvat kustannuksiin védkilukunsa mukaisesti. Joensuun
seurakunta ei kuitenkaan osallistu tdimén toisen viran kustannuksiin, koska se vastaa
edelld mainitun sairaalasielunhoitajan viran kustannuksista kokonaan. Niiden virko-
jen hallinnointia varten on perustettu sairaalasielunhoidon vastuuryhmé, johon on

kutsuttu sairaalan ja Honkalammen keskuslaitoksen edustajat.””'

Kehitysvammaisten sielunhoitajan virka rahoitetaan niin, ettd Liperin seurakunta
maksaa vuosikustannuksista 8% ja muut Kehitysvammapiiriin kuuluvat seurakunnan

osallistuvat kustannuksiin vikilukunsa suhteessa.>"

Virkojen uudelleen jérjestelyn pohtiminen ja valmisteleminen aloitettiin jo vuonna
1991. Kuopion tuomikapitulin asessori Seppo Kaarna, joka oli myds Pohjois-Karja-
lan sairaalasielunhoitotoimikunnan jésen, on ldhettinyt tuomiokapitulista terveisii,
joissa pyydetédn selvittdmédn hallintomallin ja ohjesddnndn uudistamista. Tdma kirje
on osoitettu sairaalasielunhoitotoimikunnan “’seurakunnallisille” jdsenille eli johta-
valle sairaalapastorille Jarmo Silvoselle, kehitysvammapappi Tapio Haatajalle, seura-
kuntayhtymén talousjohtaja Marjatta Hirvoselle ja lddninrovastille, jonka nimed ei

mainita.””

% Toisen sairaalasielunhoitajan ja kehitysvammaisten sielunhoitajan viran uudelleen jérjestelyisti oli
sovittu jo vuonna 2003, koska Sopimus osallistumisesta sairaalasielunhoitotoimen ja kehitysvammais-
ten sielunhoidon jérjestdmisestd Pohjois-Karjalan sairaanhoitopiirin ja Honkalammen kuntayhtymén
alueella on ollut voimassa 1.1.2004 alkaen. Varsinaisesti uusi organisaatio aloitti toimintansa
1.1.2005. JSA, Sairaalasielunhoidon materiaali.

% T#ssd on ristiriita. Sairaalasielunhoidon ja kehitysvammaisten sielunhoidon virkojen uudelleen jér-
jestelystd kerrotaan, ettd Joensuun seurakuntayhtymé vastaa yhden viran palkkakustannuksista. Kési-
teltdessé toisen sairaalasielunhoitajan virkaa todetaan, etté Joensuun seurakunta ei osallistu toisen sai-
raalasielunhoitajan palkka kustannuksiin, koska se vastaa ensimmaisen sairaalasielunhoitajan viran
palkkakustannuksista kokonaan.

21 JSA, Sairaalasielunhoidon materiaali. Sairaalan edustajien osallistumista sairaalasielunhoidon hal-
lintoon on pidetty tirkednd, kuten on edelld kdynyt ilmi.

72 JSA, Sairaalasielunhoidon materiaali.

273 JSA, Sairaalasielunhoidon materiaali.
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3.4. Tapio Haataja — kehitysvammaisten oma pappi

3.4.1 Kutsu kehitysvammaisten papiksi

Tapio Haatajalle kehitysvammaisten papin tehtévi on ollut kutsumus. Hénen lapsuu-
tensa perheen kehitysvammainen jdsen on ollut tirked taustatekija Haatajan uravalin-
nalle. Jo opiskellessaan teologiaa Haataja yritti valita sellaisia teologisia aineita, joita
hén uskoi kehitysvammapappina tarvitsevansa. Esimerkiksi uskonnonpedagogiikka
valikoitui Haatajan pddaineeksi, koska hin uskoi tarvitsevansa pedagogisia taitoja
kehitysvammaisten rippikouluissa. Hdn on myo0s tehnyt pro gradu -tutkielmansa ke-

hitysvammaisten rippikouluista. Haataja kuvaa opiskeluaikaansa: *’*

T8:...Sitten se opiskellessani papiksi valitsin ne aineet, joista arvelin, mistd arvelin olevan
hyotya kehitysvammapappina et uskonnonpedagogiikka rippikouluun ja sitten gradu tyon
tein tosiaan kehitysvammaisten rippikouluista. ..

T1:... Mun lapsuuden perheen kehitysvammainen jisen ja kaikki hineen liittyva on ollut
alkusyséys kaikelle tille minun kohdallani.

Haataja aloitti papin tydt seurakuntapastorina. Han toimi seurakuntapappina kuusi
vuotta ennen siirtymistdin kehitysvammaisten sielunhoitajan virkaan. Seurakunta-
pappinakin hin tosin jo aloitteli kehitysvammaisten papin tehtdvdd. Han kertoo etsi-
neensd aina siitd seurakunnasta, jossa oli tyossd, kehitysvammaisten ryhmét ja toimi-

neensa niiden parissa:*”

T4: Ennen titi kehitysvammapapin tyotd tyoskentelin kuusi vuotta tavallisessa seurakunta-

papin virassa, mutta katson, ettd aloitin kehitysvammapapin ty6t jo sielld, koska miné etsin

aina. siind seurakunnassa, missa tyoskentelin etsin aina kehitysvammaisten ryhmit. ..
Némaé vuodet seurakuntapappina olivat Haatajan mielestd hyodyllisid, koska hédn op-
pi ndiden vuosien aikana, miké oli kehitysvammaisten asema seurakunnassa ja min-
kilaista tyotd seurakunnat tekivét kehitysvammaisten hyviksi. Hén totesi myds sen,
ettd toiset seurakunnat olivat aktiivisempia kehitysvammaisty0ssé kuin toiset, ja jois-
sain seurakunnissa kehitysvammaisty6té ei ole ollut olenkaan. Timén huomion seu-
rakuntien aktiivisuuden vaihtelusta Haataja oli tehnyt myds kehitysvammatyon sie-
lunhoitajan toimintakertomuksissa. Vuoden 1997 ja 2002 toimintakertomuksissa hin

oli todennut, ettd samat seurakunnat olivat vuodesta toiseen aktiivisia.”’® Seurakunta-

" Haataja 2006.

275 Haataja 2006.

276 Vuoden 1997 toimintakertomus: ”Olen pannut merkille joidenkin seurakuntien jatkuvan aktiivisuu-
den. Toiset seurakunnat eivét palveluja kysy tai kysyvét niitd hyvin harvakseltaan.”

Vuoden 2002 toimintakertomus: ”Jatkuvasti on havaittavissa, ettd seurakuntien aktiivisuudessa
toteuttaa kehitysvammaisten parissa tehtdvad tyotd, on suuria eroja. Aktiiviset seurakunnat ovat aktii-
visia jatkuvasti ja vihemmén aktiiviset seurakunnat jatkuvasti vihemmaén aktiivisia.”

JSA, Sairaalasielunhoidon materiaali.
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pappina hén ndki seurakunnan arkea, miti se tyd oli. Téstd on sitten ollut hydtyé eri-

tyisvirassakin:*”’
T5:... Siind seurakuntapapin tydssd mind ndin, missd ne kehitysvammaiset siellé seurakun-
nassa ovat ja opin tuntemaan seurakunnan ty6td kehitysvammaisten hyviksi. Jotkut seura-
kunnat ovat hyvin aktiivisia joissakin sitd ei ole ollenkaan, mutta néki, mita se on. Se oli
hyvé kokemus. Siiné tuli jotain sellaista, josta on hyotyé sitten erikoisvirassa.

Tapio Haataja valittiin ensimmaéiseksi viranhaltijaksi Pohjois-Karjalan evankelis-lu-

terilaisten seurakuntien kehitysvammaisten sielunhoitajan virkaan. Hin aloitti ty0s-

sadn 1.3.1981.”7® Hin toimi kehitysvammaisten sielunhoitajan virassa 24 vuotta ja

siirtyi tehtévistd pois 31.4.2005 >

Evankelis-luterilaisten seurakuntien kehitysvammaisten sielunhoitajanvirka perustet-
tiin saman Pohjois-Karjalan sairaalasielunhoitotoimikunnan alaisuuteen kuin sairaa-
lapappienkin virat.*® T#imin ratkaisun perusteena on Haatajan mielesti ollut lihinni
organisaation olemassaolo valmiina. Hénestd kehitysvammaisten sielunhoitajan ja
sairaalasielunhoitajan toimenkuvat eivét ole niin samankaltaisia, ettd virkojen hallin-

nointi saman toimikunnan alaisuudessa olisi siten perusteltu.”

T55:...0li olemassa sairaalasielunhoidon organisaatio ja kehitysvammapapin tyotd varten
ei haluttu perustaa uutta, erillistd, siksi se liitettiin valmiiseen organisaatioon. En sitten tie-
da, vaikka olisi haluttu. Tietysti on nyt vaikea kuvitella, mitd se oisi ollut, jos sille olisi pe-
rustettu oma organisaatio.

Haataja kertoo, ettd hdnelld on ollut nelji tirkeda esikuvaa tydlleen kehitysvammais-
ten sielunhoitajana. Kehitysvammatyd on Suomessa kehittynyt sisd-ldhetysseuran

Otto Aarnisalon vaikutuksesta.**

Otto Aarnisalon tunnetuksi tekeméd periaate tyon
liikkeelle 1dhdostd hddan darimmaisestd padstd toistuu myos Haatajan kirjoittamissa
kehitysvammaisten sielunhoitajan toimintakertomuksissa. Esimerkiksi vuoden 1997
kertomuksessa pohtiessaan vaikeasti kehitysvammaisten tyolle asettamia haasteita,
Haataja toteaa, ettei alkuperdinen néky toteudu, jos vaikeammin vammaiset jadvit

toiminnan ulkopuolelle.” Hin ilmaiseekin, etti Otto Aarnisalo on yksi tirkeimmisti

esikuvistaan:***

" Haataja 2006.

28 JSA, Sairaalasielunhoidon materiaali

" Haataja 2006.

280 JSA, Sairaalasielunhoidon materiaali.

8! Haataja 2006.

2 Haataja 2006.

2 »Tydn vaatimusten takia vaikeavammaiset, alle kouluikiiset ja ala-asteikiset jd#vit toimintaa vail-
le. Kirkon alkuperidisen kehitysvammaistyon ndyn mukaisesti tyon pitéisi lahted hddén ddrimmaéisesta
paisti (Otto Aarnisalo)” JSA, Sairaalasielunhoidon materiaali.

% Haataja 2006.
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T58:...Kehitysvammaisten rippikouluopetuksen uranuurtajat tulivat sisdlahetysseuran pii-
ristd varmaankin ensimmadinen sellainen oli Otto Aarnisalo, joka tdmaén sisdldhetysseuran
perusti 1800-luvulla, niin, ettd hén ilmaisi sen kehitysvammatyon tirkeyden sanomalla, et-
td tyotd pitdisi tehdd hadédn &drimmdiisestd pddstd eli sieltd, missd auttajista ei ole
tungosta...

Otto Aarnisalon liséksi Haataja mainitsee nimeltd kolme esikuvallista lehtoria: Mart-
ta Oesch, Kirsti-Maija Paajanen ja Leena Joenperd. Tapio Haataja huomauttaa kehi-
tysvammaistyon historian alkuvaiheitten olevan naisten uranuurtavaa tyota kirkossa.
Hénestd naisten keskeinen asema kehitysvammatydssd nikyi my0s siind, ettd hin oli
pitkiiin ainoa mies kehitysvammaisten sielunhoitotydssi.”*’ Niistd kolmesta lehtoris-
ta hénelle erityisen tutuksi tuli Leena Joenperd. Hin mainitsee, ettd Joenperi oli en-
simmadinen lehtori, jonka hdn néki pitdvin kehitysvammaisten rippikoulua. Hénesti

nimi kaikki esikuvat ovat olleet tirkeiti tutuksi tulleiden kollegoiden lisdksi.”*

T58:...ja varsinaisia tdllaisia rippikouluopetuksen ideoijia olivat sitten sisdlédhetysseuran
palveluksessa olleet lehtorit: Martta Oesch, Kirsti-Maija Paananen, Vaalijalan kehitysvam-
mapappi ja Leena Joenperd, Martan seuraaja. Han oli ensimmadinen, jonka néin pitdvén rip-
pikoulun. Elikké téssd on nyt Otto Aarni Salon lisdksi oli kolme viisasta naista ja jotenkin
mai koen, ettd ndmai neljd nimed, sen lisdksi, ettd arvostan niitd tyotovereita, jotka tulivat
tutuiksi, niin ndma ovat esikuvia. Sen liséksi mind olin hyvin pitkéén tdssid kehitysvamma-
pappien joukossa ainoa miespuolinen henkild, niin sekin kertoo siitéd, ettd naiset ovat tdssé
tyOssd uranuurtajia ja kehittdjia.

3.4.2 Kehitysvammaisten sielunhoitajan tehtiva

Tapio Haataja kuvaa kehitysvammaisten papin virkan luonnetta toteamalla siihen
kuuluvan kehitysvammaiset, heiddn perheensd ja kehitysvammatyon henkilokunta.
Samalla haastattelussa nousee esille kehitysvammaisuuden mdiéritelmdn muutos.
Haataja kertoo, ettd hdnen tutustuessaan kehitysvammaisty6hon korostettiin kehitys-
vammaisten erilaisuutta, kun nykydén kiinnitetddn huomiota kehitysvammaisten sa-
man-kaltaisuuteen muiden ihmisten kanssa. Erilaisuudesta on siirrytty yhteisten piir-

teiden pohdintaan:**’

T2:...Jos mini ajattelen tota ihan virkaani niin siihen tietysti kuuluu kehitysvammaisten li-
séksi heiddn perheensi ja se henkilokuntakin mutta tuo kehitysvammaisten méaaritelma, et-
td sehén on kovasti muuttunut sen jélkeen, kun miné tuota kiinnostuin néisté asioista 70-
luvulta ldhtien ja senkin jilkeen, silloin korostettiin erilaisuutta sitten myShemmin naita
yhteisid piirteita.

2% K ehitysvammaisten sielunhoitajaa valittaessa on kiinnitetty huomiota siihen, ettd kehitysvammais-
ten kannalta olisi hyvé saada tyohon mukaan ”isdhahmo” ja Haataja on ensimmaéinen mies eli pappi
kehitysvammaty6ssd Suomessa todetaan Pohjois-Karjalan sairaalasielunhoitotoimikunnan tiedotteessa
20.2.1981 JSA, Sairaalasielunhoidon arkisto

% Haataja 2006.

7 Haataja 2006.
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Pohjois-Karjalan sairaalasielunhoitopiirin uusittu ohjesddntd hyvéksyttiin 23.9.1980

288

sairaalasielunhoitotoimikunnan kokouksessa.”™ Ohjesdéntd muutti sairaalasielunhoi-

totoimikunnan kokoonpanoa niin, ettd mukaan tuli Pohjois-Karjalan kehitysvamma-
piirin johtaja tai hdnen madrddmainsd henkild. Tdmi madrittiin ohjesddnndn ensim-
méisessé pykélissi: **

1.§

Pohjois-Karjalan sairaalasielunhoito piirissd Joensuussa ja Kontiolahdessa sijaitsevien
Pohjois-Karjalan keskussairaalan ja Pohjois-Karjalan Keskussairaalan Kontioniemen sai-
raalan, Paiholan, Kuurnan ja Koppolan sairaaloiden sekd Pohjois- Karjalan kehitys-vam-
mapiirin kuntainliiton alueen kehitysvammaisten sielunhoitotydté johtaa ja valvoo sairaala-
sielunhoito toimikunta , johon kuuluvat:

- sairaalan johtavat lddkarit tai heiddn méardamansa henkilot,

- Pohjois-Karjalan kehitysvammapiirin johtaja tai hinen méaardaméansa henkilo,

- Joensuun rovastikunnan ldaninrovasti,

- sairaalapaikkakuntien kirkkoherrat.

Toimikunta valitsee keskuudestaan puheenjohtajan ja varapuheenjohtajan. Sihteerind toimii
johtava sairaalasielunhoitaja. Joensuun seurakuntayhtymén talousjohtajalla sekd sairaala- ja kehi-
tysvammaistyon sielunhoitajilla on toimikunnan kokouksissa puhevalta.

Tama ohjesddntd poikkesi edellisistdi my0s antamalla sairaala- ja kehitysvammais-
tyon sielunhoitajille puhevallan kokouksessa. Aikaisemmin sairaalasielunhoitajat oli-
vat olleet kokouksissa mukana kutsuttuna ja johtava sairaalapappi toimi kokouksen
sihteerind. Ohjesddanndssé kehitettiin myds tyonohjeistusta laatimalla ohjesddnnon li-

saksi kulloisellekin toimelle oma toimenkuvaus.>°

Kehitysvammapiirin johtajan mukanaolo toimikunnassa on ollut Haatajan mukaan
tirkedd, koska hin on tuonut toimikuntaan kehitysvammatydn tuntemuksen ja hénel-
td Haataja kokee saaneensa tukea ty0ssddn. Kehitysvammapiirin johtajan osallistumi-
nen toimikunnan tyoskentelyyn on lisdnnyt yhteistyon sujuvuutta kehitysvammalai-
toksen henkilokunnan ja papin vililld. Tama yhteistyd on ollut tarpeellista, jopa valt-
tdmatontd. Haataja olisi toivonut toimikunnassa voitavan enemmén kisitelld tyon si-
saltoon liittyvid kysymyksid.””'

T31: Kyll4, ettd, ettd hédn toi sithen toimikuntaan sen kehitysvammaisten tuntemisen,
asiantuntevuuden ja sitd kautta toimikunta sai sellaista tietoa, ettd asioita késiteltiin jalat
maassa ja sitten timén yhteistyon sujumisen kannalta sitd yhteistyd, mité kehitys-vamma-
papilla ja muulla kehitysvammaishuollon henkildkunnalla oli keskenédn, sitd yhteistyota
tarvittiin, eikd se muuten olisi ollut mahdollista.

28 JSA, Sairaalasielunhoidon materiaali. Kokouspdytikirja ja ohjesdintd 18ytyivit erillddn, joten en
ole varma, onko ohjesdintd, jonka sisdltoon viittaan sama kuin vuonna 1980 hyviksytty. Todennékdi-
sesti on, silld ohjesddnto on liite 4, kuten kokouspoytékirjassa mainitaan.

29 JSA, Sairaalasielunhoidon materiaali.

0 ks. 1.§ ja 10. § JSA, Sairaalasielunhoidon materiaali.

»! Haataja 2006.
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T27: Kun se toimikunta kokoontui usein (tauko) kaksi kertaa vuodessa ja joinakin vuosina
taisi kokoontua vain yhden kerran,... siitd oli seurauksena se, ettd sithen tyon siséltoon ei
kiinnitetty huomiota, etti sielld kentilld oli aika yksin sitten

Pohjois-Karjalan sairaalasielunhoitopiirin ohjesddntd vuodelta 1980 ei ollut antanut
tarkkoja ohjeita viranhaltijoille, vaan tarkemmat ohjeet oli laadittu toimenkuvauksiin.
Ohjesddnnossa valtuutettiin virkaan valitut noudattamaan annettuja toimenkuvauksia.

Niin todettiin pykilissid kymmenen:*”

10. §

Sairaalasielunhoitajien on hoidettava virkansa toimenkuvauksen mukaisesti sairaalajérjes-
tyksen puitteissa sopimalla tydajasta ja -tavasta johtavan ladkéarin kanssa.

Samoin kehitysvammapiirin sielunhoitajan on hoidettava virkansa toimenkuvauksen mu-
kaisesti sopimalla tyGajasta ja -tavasta kehitysvammapiirin johtajan kanssa.

Pohjois-Karjalan kehitysvammapiirin alueen kehitysvammaistyon sielunhoitajan toi-
menkuvaus nosti esille kehitysvammaistyon monipuolisuuden. Toimenkuvauksessa
korostettiin kehitysvammaistyon sielunhoitajan roolia kehitysvammaisten kysymys-
ten asiantuntijana seurakuntaan pdin ja toisaalta kehitysvammaisten sielunhoitajan
tehtdvaa huolehtia sielunhoidosta laitoksissa, perheissd, kouluissa, kerhoissa eli kaik-
kialla sielld, missd kehitysvammaisia toimii ja liikkkuu. Lisdksi kehitysvammatyon
sielunhoitajan tehtdvdksi annettiin edistdd myonteistd asennoitumista kehitysvam-
maisiin. Toimenkuvauksessa korostuivat yhteydet seurakuntiin ja kirkkoon sekd yh-
teistyond ettd asiantuntijana. Tdma ndkyy erityisesti toimenkuvauksen kohdissa yksi,
nelji ja viisi: >

Kehitysvammaistyon sielunhoitajan tehtdvand on Pohjois-Karjalan sairaalasielunhoitotoi-

mikunnan alaisena ja yhteistoiminnassa Pohjois-Karjalan kehitysvammapiirin alueen seu-

rakuntien ja laitosten kanssa jéirjestdd ja hoitaa kehitysvammaisten ja heidédn omaistensa

hengellisté huoltoa.

Tassé tarkoituksessa hinen tulee

1. pitdd yhteyttd alueella oleviin seurakuntiin kehitysvammaisten hengellistd huoltoa kos-

kevissa asioissa...

4. auttaa seurakuntia kehitysvammaisten ja heidédn vanhempiensa henkisen ja hengellisen

huollon ja vapaa-ajan toiminnan suunnittelussa ja antaa virikkeita erilaisille toiminnoille,

5. toimia seurakuntien tyontekijéiden, vapaaehtoisesti tyohon osallistuvien ja alan opiskeli-
joiden kouluttajana kehitysvammaistyossa. . .

Kehitysvammaistyon liittdminen laajempaan yhteiskunnalliseen kontekstiin ndkyi
my0s toimenkuvauksessa. Siind mdiéritellddn kehitysvammaistyon sielunhoitajalle
velvollisuus jérjestdd yhteistyossd seurakunnan ja muiden yhteisdjen kanssa tilai-

suuksia kehitysvammaisten yhteiskunnallisen aseman parantamiseksi ja ennakkoluu-

22 JSA, Sairaalasielunhoidon materiaali.
23 JSA, Sairaalasielunhoidon materiaali.
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lojen vdhentdmiseksi. Sielunhoitajaa kehotettiin pitiméédn yhteyttd myods muihin ke-
hitysvammaisty®ti tekeviin jérjestdihin.”*

...6. jarjestdd seurakuntien ja muiden yhteisdjen kanssa yhteistydssd yleiso- ym. tilaisuuk-
sia myoOnteisen asenteen luomiseksi kehitysvammaisia kohtaan,

7.pitdd yhteyksié hiippakunnan ja kirkon kehitysvammaistyohon seka kehitys-vammaistyo-
td tekeviin jérjestdihin,...

Kehitysvammaisten sielunhoitajan toimenkuvauksessa konkreettisena toimintamuo-
tona mainittiin vain rippikoulu. Hengellisesséd kasvattamisessa korostettiin, ettd kehi-
tysvammaisten sielunhoitajan tulee mahdollisuuksien mukaan huolehtia, ettd muihin
kirkkokuntiin kuuluvat saavat oman uskontonsa mukaista kasvatusta ja sielunhoitoa.

Tama todettiin toimenkuvauksen kohdassa kolme: **°

...3jarjestdd sekd kodeissa ettd hoito- ja oppilaitoksissa oleville kehitysvammaisille rippi-
kouluja ja muuta hengellistd kasvatusta ja huolehtia mahdollisuuksien mukaan siité, ettd
muihin kirkkokuntiin kuuluvat kehitysvammaiset saavat oman uskontonsa mukaista kasva-
tusta ja sielunhoitoa...

Tama ty0 oli kehitysvammaisten sielunhoitajan Pohjois-Karjalassa tehtdvé yhteis-
ymmarryksessd seurakuntien ja laitosten johdon kanssa. Hénen tuli myds pitdd ty0Os-
tddn pdivékirjaa ja antaa toiminnasta johtaville elimille niiden tarvitsemat tiedot. Ta-
mé todettiin toimenkuvauksen kahdessa viimeisessd kohdassa eli kohdissa yhdeksén

ja kymmenen: *°

... 9.tehda ty6 yhteisymmarryksessd seurakuntien ja laitosten johdon kanssa ja niiden hy-
viksymalla tavalla,

10. pitdé tehtdvistd pdivdkirjaa ja antaa toiminnasta tyotd johtaville elimille niiden tarvitse-
mat tiedot.

3.4.3 Kotikiynnit ja vierailut — tyon méirilliset painopisteet

Kehitysvammaisten sielunhoitaja Tapio Haataja on koko virassa oloaikansa pitényt
muodoltaan samanlaista tilastoa, than ensimmaisti vuotta lukuun ottamatta. Néin ol-
len tilastotietojen vertaileminen ei ole ongelma. Hénen tyon sisdllossd ei olekaan ta-
pahtunut suuria tilastollisia muutoksia vuosien varrella.””” Haatajan tydn maéérillinen
painopiste on sdilynyt koko hdnen tyduransa ajan samana: kotikdyntejd, vierailuja ja
jumalanpalveluksia. Kaaviossa 6 kehitysvammaisten sielunhoito vuosina 1984 —
2002 jumalan-palveluseldméén on laskettu paitsi jumalanpalvelukset, niin myos kir-
kolliset toimitukset ja muistotilaisuudet. Haatajan tyohon on alusta asti kuulunut kou-
luttaminen. Hénen ty6honsd saama koulutus vaihtelee vuodesta toiseen, mutta alku-

vuosina Haataja on tilastojen mukaan saanut enemmén koulutusta Suurimmat muu-

24 JSA, Sairaalasielunhoidon materiaali.
25 JSA, Sairaalasielunhoidon materiaali.
2% JSA, Sairaalasielunhoidon materiaali.
#7ks. Kaavio 6. Kehitysvammaisten sielunhoito 1984 — 2002.
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tokset tyon siséllossd ovat tapahtuneet luokkaan muut luokiteltujen tehtivien ja so-
vittujen keskustelujen sekd saadun koulutuksen méardssia. Luokkaan muut kuuluvien
tehtdvien viheneminen Haatajan rajanneen ty6tddn vuosien varrella. Luokassa muut
on esimerkiksi Palvelevan Puhelimen pdivystysvuoroja. Tédmaén tyyppisista tehtdvis-

td voittaneen pohtia, miksi ne kuuluvat kehitysvammapapille. .***

Kaavio 6: Kehitysvammaisten sielunhoito 1984 — 2002 ***

Kehitysvammaisten sielunhoito 1984-2002
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Kotikdynteji oli useina vuosina kertynyt yli sata. Korkeimmillaan mééari oli ollut 136
kotikdyntid vuoden 1988 aikana. Pienin kotikdyntien mdird on ollut vuonna 2000,
jolloin kotikdynteja tuli vuodessa vain 62. Tdma ei ole kuitenkaan osoitusta kotikdyn-
tien radikaalista vdhenemisestd, silld vuonna 2001 kotikdyntejd oli 91 ja 83 vuonna
2003. Vidhaistd viahenemistd kotikdynneissd tapahtui vuodesta 1996 ldhtien. Keski-

300

madrin kotikdyntejd oli Haatajalle kertynyt vuodessa 94 kappaletta.”™ Kotikdynnit

2% ks. Kaavio 6. Kehitysvammaisten sielunhoito 1984 — 2002. JSA, Sairaalasiclunhoidon materiaali.
2% Kaavioon valittu joka toinen vuosi luettavuuden parantamiseksi. Kaavio on koottu vuosittaisten toi-
mintatilastojen pohjalta. Toimintatilastoja on kdytettévisséni vuodesta 1981 —2003. Vuosien 1982 ja
1985 toimintatilastot Pohjois-Karjalan evankelis-luterilaisen seurakuntien kehitysvammaisten sielun-
hoitajan tydstd puuttuvat. JSA, Sairaalasielunhoidon materiaali.

3% Laskennallinen keskiarvo kotikdyntien médrdssd 1983-2003 on 94,4 toimintatilastojen perusteella.
Vuoden 1982 ja 1985 tilastotiedot eivit ole kiytettdvisséni. JSA, Sairaalasielunhoidon materiaali.
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olivat liittyneet moniin asioihin. Kotikdynnit on tilastoissa ryhmitelty seuraavasti: su-
rukotikdynnit, vihkikeskustelut, kastekotikdynnit, rippikoulukotikéynnit, onnittelu-
kaynnit, sairaskotikdynnit, joissa on yleensd vietetty myds ehtoollista ja muut koti-

1

kdynnit. Ryhméa muut kotikdynnit on yleensd maérillisesti suurin.**"  TaAmi kertonee

kotikdyntien aihepiirin monipuolisuudesta.

Jumalanpalveluksilla on kehitysvammapapin tydssi tirked osa.’”” Jumalanpalveluk-
sia vietetddn paitsi seurakunnissa kehitysvammaisten kutsujumalanpalvelusten muo-
dossa niin myos leireilld, kouluissa ja Honkalammen kehitysvammaisten keskuslai-

toksessa.>”

Jumalanpalvelusten mééra kasvoi vuodesta 1992 ldhtien niin, ettd vuonna 1992 Haa-
taja piti 21 jumalanpalvelusta yhteensi ja seuraavana vuonna jo 38 jumalanpalvelus-
ta. Jumalanpalvelusten lisddntymistd on vaikea selittdd, koska suurin lisdys on tapah-
tunut kohdassa muut jumalanpalvelukset. Kutsujumalanpalvelusten maara oli lisdén-
tynyt yhdelld. Vuonna 1994 samansuuntainen kehitys jatkui edelleen lisdystéd tapah-
tuu niin, ettd jumalanpalveluksia on 43 ja 47 vuonna 1995. Vuoden 1995 jélkeen Ju-
malanpalvelusten miérd pysyi 47, kunnes vuonna 1998 kutsujumalanpalvelusten
madrd viheni radikaalisti. Vuonna 1997 kehitysvammaisten kutsujumalanpalveluksia
ja paivitilaisuuksia jdrjestettiin seurakunnissa 10. Vuonna 1998 kutsujumalanpalve-
luksia oli vain yksi. Tdmd muutos sai kehitysvammaisten pappi Haatajan huolestu-
maan kehitysvammaistyon tulevaisuudesta. Hén kuvaa vuoden 1998 toimintakerto-

muksessa tilannetta ndin: **

” Laman seurauksena seurakuntien diakoniaviranhaltijat ovat saaneet lisdd tehtdvid ja
asiakkaita. He tyoskentelevit suurten odotusten ja paineen alaisena. Tyonkuva ja siséltd on
muuttunut eikd kehitysvammaisille tai heidin perheilleen jd4 endi tilaa niin kuin aikaisem-
min...Kertomusvuoden tilastossa nékyy kehitysvammaisten kutsujumalanpalveluksien eli
kirkkopyhien méérdn romahdus. Niitd jarjestetdéin vihemman.”

Tami muutos jéi vain yhden vuoden ilmidksi. Vuonna 1999 kutsujumalanpalveluksia
ja péivitilaisuuksia jarjestettiin 11. Kutsujumalanpalvelusten mééra vaihtelee Haata-

jan virassa oloaikana jonkin verran, mutta keskiméérin kutsujumalanpalveluksia on

30! ks. Kaavio6. Kehitysvammaisten sielunhoito 1984 —2002. JSA, Sairaalasielunhoidon materiaali.
32 Esimerkiksi kehitysvammaisten rippikouluissa vietetdin usein joka paivd messua. Tdmé on tér-
kead, silld messun viettdmisen kautta leirildiset voivat konkreettisesti harjoitella ehtoollisen viettdmis-
td ja valmistautua konfirmaatioon. Linnala 2000, 43.

393 JSA, Sairaalasielunhoidon materiaali.

304 JSA, Sairaalasielunhoidon materiaali.
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kahdeksan vuodessa.’®

Kirkollisia toimituksia on vaihtelevasti: kasteita, kasteen
vahvistamisia, avioliittoon vihkimisi’*, hautauksia, uurnan laskuja, yksityisié eh-
toollisia, sairaan voiteluita ja kodin tai toimintakeskuksen siunaamisia, kaikkia esiin-
tyy tilastoissa. Kasteet ja hautaukset ovat toimituksista yleisimmaét. Sairaan voitelu
esiintyy tilastoissa muutaman kerran. Keskiméaarin Haatajalla on vuosittain 30 kirkol-
lista toimitusta mukaan luettuna muistotilaisuudet.”” Huomiota herittivi piirre kir-
kollisten toimitusten tilastoissa on muistotilaisuuksien suurempi maard hautaan siu-

naamisiin verrattuna.’” Timin tydn erityispiirteeksi Haataja kertookin, etti muistoti-

laisuuksia pidettiin usein kaikkialla, missé kyseinen henkild oli toiminut eldessddn:

309

T18:... Hautauksiin liittyvien muistotilaisuuksien lisdksi téllaisia muistohetkid tai muistoti-
laisuuksia oli vield kodeissa ja asuntoloissa ja kenties kouluissa ehké kaikissa niissd pai-
koissa, joissa kuollut, vainaja oli jollakin tavalla toiminut.

Vierailuita oli Haataja tehnyt kaikkialle sinne, missé kehitysvammaiset eldvit ja toi-
mivat: leireille, kerhoihin, suojatydkeskuksiin, erillisosastoille, asuntoloihin, koului-
hin ja sairaaloihin. Vierailuilla kehitysvammaisten sielunhoitajalla oli ollut oppitunte-
ja, uskontohetkid, aamunavauksia, alustuksia, hartauksia ja videoesityksid. Leirivie-
railut ovat yleensd olleet noin vuorokauden mittaisia. Vierailuilla on mukana myos
retket yhdessi pienten kehitysvammaisten ryhmien kanssa. Vierailujen méaré vaihte-
lee vuosittain. Keskiméddrin Haataja vierailee vuosittain 69 kertaa erilaisissa tilanteis-

sa. Tihin lukuun ei ole laskettu vierailuja seurakunnan tilaisuuksissa.’'’

Seurakuntavierailuja Haataja oli tehnyt yksin ja yhdessd pienten kehitysvammaisten
ryhmien kanssa. Tdma tyomuoto liittyi selkedsti toimenkuvaukseen, jossa kehotettiin
kehitysvammaisten sielunhoitajaa jirjestiméén tilaisuuksia myonteisen suhtautumi-

sen lisddmiseksi.’"" Vierailuja seurakuntien tilaisuuksiin olic vaihtelevasti erityisen

3% Laskennallinen tilastollinen keskiarvo vuosien 1981 — 2003 kutsujumalanpalveluksista on 7,905.
Keskiarvo on laskettu toimintatilastoissa ilmoitetun kutsujumalanpalvelusten méérin perusteella..
JSA, Sairaalasielunhoidon materiaali.

306 Haatajan toimintatilastoissa ei esiinny avioliiton siunaamisia tai kihlaparin siunaamisia. Hikkinen
nostaa artikkelissaan “micheksi ja naiseksi” esiin kehitysvammaisten avioliittoon liittyvat ongelmat.
Han kertoo, etteivit kaikki huoltajat anna lupaa avioliitolle. Télloin Hakkinen kertoo toimittaneensa
kihlaparin siunaamisen, vaikka tdta toimitusta ei toimituksen kirjassa olekaan, on se mahdollistanut
kehitysvammaisille heidén toivomansa juhlatilaisuuden. Hiakkinen 2000, 99.

397 Laskennallinen tilastollinen keskiarvo vuosien 1983 — 2003 on 30,95 kirkollista toimitusta ja muis-
totilaisuutta. Keskiarvo on laskettu toimintatilastoissa ilmoitettujen kirkollisten toimitusten kokonais-
médrdn perusteella.

398 JSA, Sairaalasielunhoidon materiaali.

3% Haataja 2006.

319 1 askennallinen keskiarvo vuosilta 1983-2003 on 68,6 toimintatilastojen perusteella. JSA, Sairaala-
sielunhoidon materiaali.

! Toimenkuvauksen kohta 6. ks. viran tehtdvé.
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véahan niitd on 1995 —1999, jolloin niitd oli pienemmilldén vain kaksi (vuonna 1995)
ja suurimmillaan yhdeksén (vuonna 1996). Vuonna 1990 oli ollut 32 vierailua seura-
kuntien tilaisuuksiin, miké oli suurin maird vuodessa.’'? Seurakuntien tilaisuuksiin
osallistumisen vaihtelua on vaikea selittdd. Voisiko lama-ajan vaikutus nékya tassa-

kin kuten kutsujumalanpalveluksien jérjestamisessa.

Kehitysvammapapin tydnkuvan monipuolisuutta kuvaa se, ettd Haataja oli pitényt ki-
sahartauksia, ollut teeiloissa asuntolassa, jarjestellyt erilaisia juhlia, kirjoittanut lehti-
kirjoituksia, valmistellut puhelinhartauksia, ollut Palvelevan Puhelimen péivystéjané,
toiminut piirinvetdjd Kenialaisen kummilapsen ystéville ja pitdnyt kehitysvamma-
tyon henkilokunnalle Raamattu- ja keskustelupiirid. Haataja oli ollut mukana Honka-
lammen keskuslaitoksella vuosi-, avajais- ja kirkkovuoteen liittyvissd juhlissa. Hen-
kilokunnan Raamattu- ja keskustelupiiri oli toiminut ainakin vuodesta 1984 vuoteen
1994. Vuoden 1994 jilkeen tilastoissa mainitaan pienryhmait, mutta tilastosta ei sel-
vid, onko kysymys henkilokunnan vai kehitysvammaisten pienryhmistd. Vuoteen
1994 asti tilastoissa oli merkitty henkilokunnan Raamattu- ja keskustelupiiri erik-

seen.’”

Kaavio 7. Pohjois-Karjalan kehitysvammapapin tyon jakautuminen 1981

Kehitysvammapapin tyén jakautuminen 1981

O jumalanpalvelukset

| vierailuja

0 aamunavauksia ja hartauksia
| kotikdynteja ja -seuroja

o kirkolliset toimitukset

O sovitut keskustelut

B opetus- ja koulutustilaisuudet

O juhlia ja iltoja

B vanhempain tilaisuuksia

Haatajan ensimmadisen kehitysvammapappivuoden tilastossa nékyi, ettd jo ensimmadi-
send ty0vuotena suurimman osan tydstd ovat muodostaneet vierailut, kotikdynnit ja

-seurat sekd jumalanpalvelukset. Haataja oli myds kdynyt paljon keskusteluja. Kehi-

31%ks. Kaavio 6. Kehitysvammaisten sielunhoito 1984 — 2002 seurakunnan tilaisuudet. JSA, Sairaala-
sielunhoidon materiaali.

313 ks. Kaavio 6. Kehitysvammaisten sielunhoito 1984 — 2002 muuta. JSA, Sairaalasielunhoidon ma-
teriaali.
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tysvammaisten vanhempien tilaisuudet eivdt esiinny endd myohemmissé tilastois-
sa.’' Tami ei vilttimittd tarkoita, ettei vanhemmille olisi jérjestetty tilaisuuksia

myShemmin, vaan tilastointitapa muuttuu.

Ensimmadisen vuoden tilastoista puuttuvat kokonaan leirit, joita seuraavina vuosina
jarjestettiin. Jo ensimméiisend tyovuotenaan Haataja oli toiminut opettajana ja koulut-
tajana. Hén oli pitidnyt oppitunteja kehitysvammaisten hoitaja opiskelijoille Joensuun
Sairaanhoito-oppilaitoksessa. Haataja oli pitidnyt vuosittain luentoja kehitysvammais-

tyohon opiskeleville. Hin oli myds ohjannut diakoniatydntekijdiden harjoittelua.’”
3.4.4 Rippikoulu ja oma pappi — odotuksia

Ensimmadisend kehitysvammapappina Tapio Haatajaan oli kohdistunut paljon odotuk-
sia. Néistd odotuksista térkein oli ollut kehitysvammaisten rippikoulujen jarjestami-
nen. Hén pohtii Honkalammen laitoksen kehitysvammaisilla ja henkilokunnalla var-
maan olleen myds omat odotuksensa pappia kohtaan. Haataja toteaa, ettei ensimmai-
nenkdin viranhaltija aloita tyhjistd. Pohjois-Karjalassa oli jo pitkdén ollut kehitys-
vammaisten kirkkopyhii, kutsujumalanpalveluksia: *'°

T10:... Ensimméinenkdin viranhaltija ei aloita tyhjésté, ettd aina on jotakin perinteitd ole-
massa ja Pohjois-Karjalassa oli timé kehitysvammaisten kirkkopyhd eli kutsujumalanpal-
velus perinne silloin ollut vallalla pitkdén, en tarkkaa tiedd kuinka pitkdén niitd on pidetty
tadlld. Se ensimmdiinen asia, mistd syystd menin seurakuntiin. Ilmeisesti sitten odotuksia
oli olemassa paljon ja rippikoulu ilmeisesti kaikista niistd se tdrkein ja sitten mydskin ker-
hovierailut ja kouluvierailut ja tietysti Honkalampikeskus, jossa asui silloin kun aloitin rei-
lut 200 kehitysvammaista, joilla oli omat odotuksensa, miten homma léhtee liikkeelle.

Kehitysvammaisten odotuksista keskeisemmaéksi Haataja nostaa toivomuksen omasta
papista, joka ymmartdisi kehitysvammaisia ja osaisi kertoa asioita heidén kielelldén.
Tadma toivomus tuli ilmi tavasta puhutella Haatajaa Tapsa-papiksi. Haataja toteaa, et-
td hineltd varmaan odotettiin taitoa osata viittomakielti ja kayttia erilaisia kommuni-

koinnin apuvilineitd. Kehitysvammaiset ovat odottaneet papiltaan ennen kaikkea 14s-

ni olemista heidéin elimissiin, iloissa ja suruissa.’"’

T39:..se kai on selvéi, etté, ettd he halusivat papin jota voivat pitdd omanaan. Se tuli esille
siitd tavoissa joilla he puhuttelivat minua... Pappi osaisi heiddn kieltddn, ettd osaisi kayttaa
sellaisia havainnollistamis(leikkejd) Se oli semmoinen, joka nousi esiin, ja kovasti odotet-
tiin myo0s sité, ettd osaisi viittoa... tuota ehké tilla lailla voisi kuvata néitd odotuksia, etti

314 ks. kaavio 7. JSA, Sairaalasielunhoidon materiaali. Colston tuo esiin, ettd vammaisen lapsen van-
hempien tukeminen on tirkedd, koska vammainen lapsi heréttdd vanhemmissa monenlaisia tunteita:
vihaa, syyllisyyttd, turhautumista. Toisaalta vammaisen lapsen hoito voi merkitd vanhemmille vapaa-
ajan menettdmistd. Colston 43-44.

315 ks. kaavio 7. JSA, Sairaalasielunhoidon materiaali.

316 Haataja 2006

37 Haataja 2006.
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olen ja eldn heidédn kanssaan., ettd olen ldsnd heiddn eldmissdén ja osallistun heidin juh-
liinsa.

Haataja sai véhitellen kehitysvammaisilta nimityksen Tapsa-pappi. Hian kertoo, ettd
aluksi kehitysvammaiset olivat puhutelleet hdnta kirkkoherraksi, vdhadn niin kuin var-
muuden vuoksi. Tapsa-pappi nimitys oli Haatajasta toimiva. Kehitysvammalaitoksen
henkilokunnallekin oli aluksi vihdn himmentidvaa puhutella pappia, koska aikaisem-
min kehitysvammatydsséd oli ollut vain lehtoreita. Henkilokunnan odotuksia Haataja

kuvaa sanomalla, ettd Pappi olisi pappi. *'®

T39:... Taméd vammaishuollon henkildkunta ei oikein tiennyt, miksi pitdisi puhutella sitd
pappia kun se tullee ja kehitysvammaiset varmuudenvuoksi puhuttelivat minua kirkkoher-
raksi, ajattelivat, ettd tdytyy olla oikein kunnon nimitys... Kehitysvammaiset alkoivat pu-
hutella minua etunimelté ja miné sain timén Tapsa-pappi nimityksen ja se toimi.

T40:... tietysti sitd, mitd henkilokunta odotti, ettd on pappi on pappi.

Haataja kuvaa henkilokunnan toimintamallin muuttuneen véhitellen: aluksi henkilo-
kunta seuraili enemmaén taustalla, kun kehitysvammapappi toimi. Tosin tdhéin Haataja
kertoo vaikuttaneen myos sen, etti hdn ymmaérsi vasta myohemmin tarvitsevansa
henkilokunnan tukea kehitysvammaisten kanssa kommunikointiin. Henkilokunnan
kanssa yhteisty0 kehittyi niin, ettd tyon sisdltdd alettiin yhdessd pohtia ja arvioida.

Haataja toteaa, ettd hyvé yhteistyd henkilokunnan kanssa on hinelle ollut yksi tyon

iloista.’"

T38 Se alkutilanne oli sellainen, ettd kehitysvammakeskuksessa henkildkunta toimi silld
tavalla, ettd he toivat ndmé minun seurakuntalaiseni siihen paikalle ja sitten katosivat taus-
talle, olin siind sitten sormi tdysin suussa siind tilanteessa, koska olisin tarvinnut heité sii-
né opastajana, mutta se vaihe meni aika nopeasti ohi, koska se tilanne ei voi sanoa pakotti,
mutta voisi sanoa ettd kutsui timmoiseen yhteisty6hon ehkd ihan sen kommunikaatio on-
gelman ratkaisemiseen tarvittiin henkilokuntaa ja tulivatkin auliisti avuksi ja siitd se yhteis-
ty0 sitten kehittyi niin, ettd alettiin miettid yhdessd my®oskin siséltojé, ja niitd keinoja, mi-
ten sanoman saisi perille. Kylla se tietysti oli minunkin puoleltani pitka tie ennen kuin ym-
maérsin, ettd millaista apua mind tarvitsen, mutta tein sen tyon ilman siti timé yhteistyd ei
olisi kehittynyt ja ehké kaikista suurin ilo lopulta oli se, ettd kehitettiin yhdessa siséltoja ja
mietittiin, mika se lopputulos oli.

Rippikouluja kehitysvammaisille oli yritetty jarjestdd ja ilmeisesti jarjestettykin jo
ennen kehitysvammapapin viran perustamista. Haataja kertoo, ettd hdnen oli hyva
jatkaa suunnittelua ja toteutusta jo valmiiksi tehdyistd puitteista. Rippikoulun suuri
odotus ndkyi myds siind, etteivdt kaikki rippikouluun ilmoittautuneet olleet 15-vuo-

tiaita. Haataja toteaa, ettd vanhin rippikoululainen oli seitseménkymppinen.*”’

T25:...Alkuvuosina tilanne oli se, ettd oli paljon kehitysvammaisia tavallaan jonossa odot-
tamassa vuoroaan, ettd vanhemmat rippikoululaiset olivat ndissad rippikouluissa péille seit-

318 Haataja 2006.
*!Y Haataja 2006.
320 Haataja 2006.
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semidnkymmentd ensimmadisissé rippikouluissa. Meni varmaan 20 vuotta, kun alettiin pais-
td siihen, ettd noin 15-vuotiaat tulevat rippikouluun ja siithen on kérsivéllisyyttd tarvittu va-
hén kaikilta osapuolilta.

3.4.5 Rippikoulujirjestelyt

Rippikoulun jérjestimisestd kehitysvammaisille oli juuri tullut piispankokouksen an-
tamat ohjeet, kun Haataja aloitteli ty6tdén, mitkd antoivat neljd mahdollisuutta kehi-
tysvammaisille osallistua rippikouluun. Ensimméinen vaihtoehto oli oman seurakun-
nan normaaliin rippikouluun osallistuminen. Tdéméa vaihtoehto ei kdytdnnossa ollut
mahdollinen kuin lievésti kehitysvammaisille. Toinen vaihtoehto oli keskivaikeasti
kehitysvammaisille tarkoitettu rippikoulu, johon kykenivit osallistumaan ryhméssa
toimimisen taitoja omaavat kehitysvammaiset. Kolmas vaihtoehto oli vaikeasti kehi-
tysvammaisten rippikoulu. Tdmén rippikoulun tavoitteet eivit olleet tiedollisia, vaan
rippikoulussa oli tdrkeintd ehtoollisopetuksen toteutuminen. Neljdntend vaihtoehtona
oli yksityinen rippikoulu. Tosin vaikea vammaisten rippikoulu oli kdytinndssd mel-
kein kuin yksityinen rippikoulu, koska rippikoulun suunnittelu 14hti litkkeelle timén

osallistujan, kehitysvammaisen yksilollisisti tarpeista. Haataja kuvaa ohjeita niin: **'

T22:...Aloitin niin tuli juuri ndma tuota ohjeet rippikoulun jarjestdmisestd oli annettu, piis-
pankokous oli ne antanut ja ndissd ensimmdisissd ohjeissa kehitysvammaisille annettiin
kolme mahdollisuutta rippikouluun. Ensimmaéinen oli se osallistuminen oman seurakuntan-
sa normaali rippikouluun. Toinen vaihtoehto oli sitten osallistuminen lievésti keskiasteises-
ti kehitysvammaisten rippikouluun. Tdéma vaihtoehto edellytti timmoisid ryhméssé toimi-
misen valmiuksia ja sitten kolmas vaihtoehto oli osallistuminen vaikeasti kehitysvammais-
ten rippikouluun, jossa sitten ei endd asetettu timmdisid tiedollisia vaatimuksia, vaan se
tahtési siihen, ettd ehtoollisopetus toteutuisi.

Satu: Mua kiinnittdd huomiota, ettd tuoltahan puuttuu nyt kokonaan vaihtoehto yksityinen
rippikoulu, kuinka niin?

T24: toki sellainen vaihtoehto on ja se on tavallaan niissd muissa méérayksissé sitten an-
nettu, kyllé sekin vaihtoehto oli eli neljd vaihtoehtoa...

Rippikoulut voitiin pitdd leirimuotoisina tai pdivikouluina. Vaikeavammaisten rippi-
kouluista ja yksityisrippikouluista Haataja kdyttdd hauskasti nimitystd mittatilausrip-
pikoulu. Témé nimitys korostaa sitd, ettd rippikoulu suunnitellaan juuri tille osallis-

tujalle ja hiinen tarpeistaan liikkeelle ldhtien.*”

T24:... ja sitten edelleen rippikoulusta sanottiin, ettd voidaan jarjestdé leirimuotoisena tai
paivikouluna ja esimerkiksi juuri ndma yksityisrippikoulut olivat timmdisid mittatilausrip-
pikouluja. Tosin tdllaisia mittatilausrippikouluja olivat myoskin ndmé vaikeavammaisten
rippikoulut, niissd erikseen mietittiin, mitd asioita on syytd ottaa huomioon ja l&dhdettiin
rippikoululaisesta

32! Haataja 2006.
322 Haataja 2006.
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Ensimmaiset leirimuotoiset rippikoulut nékyvit tilastoissa vuonna 1984. Silloin oli
pidetty yhteenséd kolme rippikoulua, joista kaksi rippikoululeirid, joihin oli kuulunut
jatkorippikoulu viikonloppu. Vuonna 1983 Haataja on ilmoittanut neljd konfirmaatio-
ta, mutta tilastoihin ei ole merkattu yhtdén leirid, vain rippikoulukotikdyntejd 29 kap-
paletta. Ilmeisesti vuoden 1983 rippikoulut olivat yksityisrippikouluja. Vuonna 1984
rippikoulukotikdyntejd on vain 11. Tdma niyttiisi tukevan oletusta yksityisrippikou-
luista. Vuonna 1984 on tilastoitu yksi ei leirimuotoinen rippikoulu. Tésté ldhtien rip-
pikoululeirejd oli ollut joka vuosi Haatajan virassa oloaikana. Vaikeavammaisten rip-
pikoulun jérjestdminen oli pitkdén Haatajan haaveena ja toiveena. Vuoden 1991 toi-
mintakertomuksessa Haataja totesi haasteesta

ndin: **

”Ongelmallisin alue on edelleenkin vaikeimmin kehitysvammaisten hyviksi tehtiva tyo
Honkalammen Keskuslaitoksessa ja perheissd. Vaikeimmin kehitysvammaisten erityisrip-
pikouluty® ei ole vield padssyt alkuun. Muualla Suomessa sitd on kokeiltu ja materiaalia si-
td varten on valmistumassa.”

Viimein vuonna 1994 ensimmdiinen vaikeavammaisten erityisrippikoulu saatiin vie-
tyd péddtokseen. Tdmén jdlkeen vaikeavammaisten rippikoulujen jdrjestdmistd vai-
keutti rahoituksen saaminen. Haataja on kertonut toimintakertomuksessa vaikeavam-

maisten erityisrippikoulun saamasta kiitoksesta: ***

”Erityisesti ensimmdiinen loppuun saatettu vaikeavammaisten rippikoulu Honkalammella
sai vanhempien ja Honkalammen Keskuslaitoksen tuen.”

Rippikoulujen jdrjestdminen oli ollut monella tavalla haasteellista. Kehitysvammais-
ten rippikoulut Pohjois-Karjalassa kuuluivat diakoniatyon piiriin. Tdémé oli Haatajan
mielestd hiukan ongelmallista, koska rippikoulu on ennen kaikkea kasteopetusta, ei
diakoniaa. Toinen téhén jdrjestelyyn liittynyt ongelma oli rippikoulujen rahoitus. Ke-
hitysvammaisten rippikouluja ei rahoitettu muusta rippikoulutoiminnasta, vaan dia-
koniatyon varoista. Néin ollen varoja ei aina varattu etukéteen. Toisaalta yhteistyo
diakoniatyontekijoiden kanssa toimi niin hyvin, ettei jarjestelyd muutettu, vaikka sen

muuttamisesta kiytiinkin Haatajan mukaan keskusteluja:

T26:... Téadlla Pohjois-Karjalassa erityisrippikoulut katsottiin kuuluvan diakonian piiriin,
ja diakonian vastuulle ja kun on kyse rippikoulusta, sehén ei ole ihan kohdallaan, vaikka se
toimikin ja ldhti liikkeelle erinomaisesti ja toiminta oli varmaa, mutta kehitysvammaisten
rippikoulut kuuluvat samaan rippikoulutyhon kuin kaikki muutkin ja sithen mind olen vé-
hin pettynyt, ettd, ettd se toteutunut minun tyoskentely aikanani ei toteutunut, vaikka siité
puhuttiin kaiken aikaa ja ehki se yksi syy oli se, ettd se rippikoulu diakonia puolella toimi
kuitenkin niin hyvin, ettd ei sitten tdtd muutosta tehty. Ja siind oli sekin haittapuoli, ettd ke-

333 JSA, Sairaalasielunhoidon materiaali
324 JSA, Sairaalasielunhoidon materiaali.
325 Haataja 2006.
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hitysvammaisten rippikoulun vaativia talousresurssien ei varattu samalla tavalla kuin mui-
den. Ne katsottiin, ettd ne tdytyy 16ytya sieltd diakonia puolelta ja se ei ollut oikein.

Rippikoulujen rovastikunnallinen jirjestelymalli Pohjois-Karjalassa saa Haatajalta
kiitosta. Se oli monella tavalla toimiva ja tiedotus erityisrippikouluista toimi hyvin.
Rovastikunnissa oli jokaisessa erityisrippikoulutyéryhma, johon kuului pappi, nuori-
sotyontekijd ja diakonissa. Ensisijainen vastuu rippikouluun ilmoittautumisesta oli
kehitysvammaisten vanhemmilla, jotka olivatkin aktiivisia sekd kysyméén rippikou-
lunkéynti mahdollisuutta ettd epdrdiméén lapsensa kykyé osallistua. Rippikoululaisia
oli alkuvuosina jonossa odottamassa vuoroaan, kuvaa Haataja. Han on nyt hiukan
huolissaan tulevaisuudesta, koska rovastikunnallinen malli on purettu, eiki tilalle ole

kehitetty uutta.: **°

T25:... Viimeksi ndma rippikoulut olivat rovastikunnallisia Pohjois-Karjalan alueella. Poh-
jois-Karjalan alueella on kolme rovastikuntaa ja jokaisessa rovastikunnassa oli rippikoulu
erityisrippikoulutyéryhmai, johon kuului pappi ja nuorityontekija ja diakonissa elikkd tuota,
henkild, jolla on sairaanhoidon koulutus. Nama tydryhmadt sitten huolehtivat siité, ettd se
tiedotus toimi, mutta kyllé ensisijainen vastuu oli néiden kehitysvammaisten vanhemmilla,
ja se ainakin silloin alkuvuosina toimi véhén kahteen suuntaan, jotkut vanhemmat olivat
aktiivisia ja kyselivit siitd jo ehkd vuosia etukéteen tai sitten oli he olivat niin epar6ivid sii-
td, ettd voiko heiddn lapsensa tulla (leirille), se vanhempien kanta saattoi vaikuttaa niin
kuin kahteen suuntaan. Alkuvuosina tilanne oli se, ettd oli paljon kehitysvammaisia taval-
laan jonossa odottamassa.

T26:...Toki toivon, ettd kun tdmé vanha rovastikuntajarjestelma on hajonnut niin tilalle pi-
téisi l0ytdd uusi.

Erityisrippikouluihin on hakeutunut myds muiden kuin evankelis-luterilaisten seura-
kuntien jisenid. He ovat olleet tervetulleita mukaan. Haataja kertoo, ettd vanhempien
kanssa on neuvoteltu tarpeellisista jérjestelyistd ja sovittu, mihin heiddn nuorensa
osallistuu. Ndma nuoret eivit ole osallistuneet konfirmaatioon. Haataja kertoo, etti
leireilld avustajina oli ollut muiden kuin evankelis-luterilaisen kirkon jisenid, ja yh-
teistyd heiddn kanssaan oli toiminut hyvin. Tarpeellisista asioista sovittiin etukdteen,
kuvaa Haataja. Muuten yhteistyd muihin kuin evankelis-luterilaiseen seurakuntaan

kuuluvien kanssa jii vihiiseksi.’”’

T37 Yhteistyd kuvioita ndiden muiden seurakuntien ei juurikaan ollut, ettd néissé luteri-
laisen seurakuntien jérjestdmissé rippikouluissa oli yksittdisid muihin seurakuntiin kuulu-
via ja yleensd heiddn vanhempiensa kanssa sovittiin niistd asioista, mitké oli tarpeen. Esi-
merkiksi se, ettd he eivét osallistuneet konfirmaatioon, ettd muuten osallistuivat opetuk-
seen. Vuosien varrella oli ndissd rippikouluissa oli avustajina muihin seurakuntiin kuulu-
via ihmisié ja se oikeastaan toimi hyvin, siin ei ollut ongelmia, joistakin [toimintaan liitty-
vistd asioista neuvoteltiin heiddn] kanssaan etukéteen.

326 Haataja 2006.
327 Haataja 2006.
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Ortodoksien kanssa Haataja oli neuvotellut tyotd aloittaessaan niistd periaatteista, joi-
ta ortodoksit halusivat huomioitavan. Hén oli saanut ohjeeksi, ettd kohdatessaan orto-
doksisen kehitysvammaisen tai perheen, hdnen tulisi ohjata heiddt oman seurakun-
tansa piiriin. Haataja korostaa, ettd tima periaate koski erityisesti sielunhoitotapauk-

sia. Hdn kuvaa, ettd kesé- ja virkistysleireilld oli ollut mukana myds ortodoksisen kir-

328

kon tyontekijoitd. Ensimméiinen kehitysvammaisten kristinoppikoulu Haatajan

mukaan pidettiin Pohjois-Karjalassa. Tdma kristinoppikoulu syntyi siité, ettd kehitys-
vammaisten vanhemmat alkoivat kyselld lastensa mahdollisuutta perehtyéd ortodoksi-

sen kirkon uskoon.*”

T35: ...Silloin kuin aloitin ty6ta kévin tdllaisen neuvottelun ortodoksi seurakuntien kanssa
ja, siind mind sain sitten ohjeeksi, ettd jos minua vastaan tulee ortodoksiseen kirkkoon
kuuluva kehitysvammainen tai heiddn perheensd minéd ohjaan heitd oman seurakuntansa
toimintaan. Se oli periaate. Tama koskee erityisesti niin kuin sielunhoidon tapauksiin, mut-
ta sitten, sitten kdytanndssa silld kirkolla esimerkiksi kesileirille ja kehitysvammaistenker-
hoissa ja rippikoulussa , silld ei ollut vilid kuka kuului mihinkin seurakuntaan tai mihin
kirkkoon. Sielld toimittiin yhdessé ja joskus sitten ortodoksisen seurakunnankin tyonteki-
joitd oli mukana ja sielld se yhteistyd ei ollut mikddn ongelma, ettd se toimi hyvin... ja
sielld ei kiinnitetty yhtdén huomiota [kirkon jdsenyyteen]. Tuli esille timé rippikoululaisen
perehtyminen ortodoksiseen kirkkoon ja samalla tavalla se kuului heiddn omiin tehtiviin-
sd, niinpd sitten kdvi niin kehitysvammaisten perheet alkoivat omassa seurakunnassaan ky-
selee, ettd eiko heille ollut [omaa rippikoulua] tarjolla ja sitd kautta ortodoksiset kehitys-
vammaisten rippikoulut 1dhtivit liikkeelle ja minun késitykseni on se, ettd ensimmadiset or-
todoksien vaikeasti vammaisille tarkoitetut erityisrippikoulut ortodoksi kirkosta rippikoulut
pidettiin tddlla Pohjois-Karjalassa.

3.4.6 Evankeliumi ja vilittiminen — tyossa tirkein

Tyossédédn tairkeimmiksi Haataja nostaa Jeesuksen Kristuksen, Evankeliumin ja seura-
kuntalaisista vilittdmisen. Tyon suurin haaste on Haatajan mielesti asioiden tekemi-
nen ymmarrettiviksi eli se miten sanoman saisi perille. Kehitysvammapapin ty6 14dh-

tee samasta papin kutsumuksesta kuin muukin papin ty, toteaa Haataja: **°

T16: Se on yhteydessé sithen papin tehtdvaan ja papin kutsumukseen, jossa niin kuin tér-
keimpénd sen evankeliumin eli Jeesus Kristus ja sitten ndistd seurakuntalaisista vélittdmi-
nen ja sitten tirkeintd oli my0s se, ettd sen sanomansa voisi saada sellaiseen muotoon, etti
se silld olisi mahdollisuuksia menna perille. Tdma ydinsiséltd ja muoto tai sellaisen muo-
don 16ytdminen, ettd se voisi mennd perille.

Haataja kertoo ensin halunneensa keskittya rippikoulun jarjestimiseen ja pitdimiseen,
myShemmin hdn ymmarsi tirkeédksi vaikeavammaisten tilanteen ja saattohoidon, su-
run ja kuoleman kohtaamisen. Tétd héneltd kehitysvammahuollon henkilokunta odot-

ti. Haataja kuvaa héneen kohdistuneita odotuksia véhén epirealistisiksi. Haneltd odo-

328 Haataja viittaa haastattelussaan kristinoppikouluun termilld ortodoksinen rippikoulu. Haataja 2006.
329 Haataja 2006.

30 Haataja 2006. Colston korostaa vammaisen kohtaamisessa kohdatuksi tulemista. Hinestd jo silld
on vammaista tukeva vaikutus. Colston 1978, 21. Haatajan paatelma vélittdmisen tdrkeydesté saa tisti
vahvistusta.
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tettiin asiantuntijuutta kuoleman ja surun kohtaamisessa. Hdn korostaa, ettd niissd

asioissa ei kukaan voi yksiniin olla asiantuntija: **'

T38:.. Ehka toinen asia on se, etté kehitysvammahuollon henkildstd. He tarvitsivat téllaista
asiantuntijaa surun ja kuoleman asioihin ja sekin on véhén sellainen asia, etté se ei voi olla
ndin, ettd yksi vain olisi asiantuntija ja siindkin edettiin néin, ettd ruvettiin yhdessé pohti-
maan.

T14:... Siind alkuvaiheessa mini halusin keskittya rippikouluun ja sitten mydhemmin vé-
hin tdmmdisiin vaikeisiin alueisiin elikd vaikeavammaisten kysymyksiin ja saattohoitoon.

3.4.7 Saattohoidon kehittiminen oli yhteistyota

Saattohoidon kehittdminen aloitettiin, koska kuoleman kohtaamistilanteissa tunnet-
tiin suurta avuttomuutta. Kuten jo edelld on kdynyt ilmi, Haataja ei ndhnyt mahdolli-
sena, etti vain pappi olisi kuoleman ja surun asiantuntija ja hdnesti yhteistyo oli tar-
kedd. Téltid pohjalta asiaa ldhdettiin yhdessd pohtimaan, mitd koetusta voitaisiin op-
pia tulevaa varten. Tdma tyoskentely osoittautui kaikkien mielestd hyddylliseksi, ko-

rostaa Haataja: >

T20 Sysdyksend tdmén asian pohtimiselle oli tietysti se, ettd tunsimme suurta avuttomuut-
ta, niissé surutilanteissa ja saattohoidon tilanteissa ja sitten siind synty se ajatus, ettd, ettd
pohtimalla yhdessé koettua voimme oppia jotakin tulevaa varten, tulevan varalle. Kun ve-
din sitd totesimme yhdessd, ettd se auttaa ja ettd sellainen tyoskentely on mielekisti. Meil-
14 kaikilla oli se sama kokemus, ettd niin pitda tehda.

Tastd kehittyi Honkalammen keskuslaitoksen saattohoito. Periaatteeksi nousi
ajatus:” Avaten, ei sulkien.” Honkalampelainen saattohoito on ensisijaisesti sen mah-
dollistamista, ettd vammaisilla olisi hyvéa eldma ja turvallinen kuolema. Néiden to-
teuttamiseksi kaikkea arvioidaan ensisijaisesti saatettavan kannalta siitd, mitkd ovat
hénen tarpeensa. Saatettavalle pyritdén takamaan turvallinen olo: Hénti ei jatetd yk-
sin, ellei hén siti itse toivo. Hanelle annetaan rauhalliset olosuhteet, mutta hénti ei

eristetd muista. Saatettavan toiveita kyselldéin ja kuunnellaan.’”

Saattohoitoon liittyy my0s se, ettd muistotilaisuuksia jérjestetdén sielld, missa kuollut
eldessdédn toimi. Ndin annetaan kaikille l4heisille, ystaville ja omaisille mahdollisuus
hyvéstelld. Heti kuoleman saavuttua pidetian Honkalammella saattohartaus ja kaikil-

le Honkalammen asukkaille annetaan mahdollisuus hyvéstelld asukas. Kaikessa on

33! Haataja 2006.

332 Haataja 2006.

333 Haataja 2000, 108-109. Valtakunnallinen terveydenhuollon eettinen neuvottelukunta on julkaissut
suosituksen saattohoidon toteuttamisessa. Suosituksessa nousee keskeiseksi potilaan tahdon kuuntele-
minen, hoidon jatkuvuuden takaaminen muuttuvissa olosuhteissa, sek riittiva ammattitaito. Saatto-
hoito — ETENE 17.9.2003
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tarkedd kiireettomyys ja ldsndolo. Hautajaisissakin Honkalammen viki, sekd hoitajat

ettd asukkaat, ovat mukana.**

3.4.7 Yksinkertaisuus on kaunista

Haataja kertoo, ettd vammaisuus, kuolema, sairaus ja kérsimys ovat tulleet tyossa tu-
tuiksi. Hanestd on ollut raskasta seurata, kuinka vaikea eldma voi pdittyd vaikeaan
kuolemaan. Toisaalta néissd tilanteissa Jumalan rakkaus ja armollisuus on korostu-
nut. Tarkedd on ollut myds, ettd protestejaan on saanut huutaa ulos. Han toteaa oppi-
neensa hyviaksymain vaikeita asioita, joita hédn ei olisi aikaisemmin voinut hyvéksya.
Toisten tuki ja se tosiasia, ettd me tarvitsemme toisiamme ja voimme auttaa toisiam-

me, on noussut Haatajalle keskeiseksi:**

T47 Téta tyota tehdessini tuli esiin se, ettd me tarvitsemme toisiamme ja me voimme aut-
taa toisiamme. Ne kokemukset, jotka siind 16ytdé. Se jotenkin niin kuin helpotti etté ja se,
ettd ty0ssd sain ndhdé, ettd vaikean eldmin jdlkeen saattoi vield seurata vaikea kuolema.
Se oli tietysti (tauko) Se tuntui paskalta. ja herétti omassa mielessé protesteja, mutta se, et-
td niitd protestejansakin saa huutaa julki. Se on tdrkeédd ja kun on kulunut aikaa niihin ky-
symyksiin saa sitten sellaisia vastauksia, ettd mieli tyyntyy ja kykenee jatkamaan matkaa,
vaikka lopullisia vastauksia ei sitten 16ydy. Ehka vield sanoisin, ettd ndma armo ja rakkaus
on tullut jotenkin keskeisiksi ja ettd asiat pelkistyy ja timmdiset yksinkertaiset vastauksen
kokemukset sitten tuovat rauhaa. Siti oppii niin kuin hyviaksymaéin sellaisia asioita, joita ei
ehki aikaisemmin ole vield hyvéksynyt.

Haataja kuvaa tyovuosien varrella 16ytdneensd sellaisia yksinkertaisia “’kiteitd,” et-

336

siessddn oikeaa tapaa ilmaista asioita selkokielelld.”” N&dmad selkeytyneet ajatukset

ovat auttaneet Haatajaa jaksamaan ty0ssd vaikeiden asioiden keskelld. Hanelle on
noussut tdrkeimmaksi ja keskeisemmaéksi se, ettd Jumala on kirsimyksessé ldsni ole-
va Jumala. Kristus itse kérsii. Hanelle on kirkastunut se, ettd pelastus on Jumalan
tyotd. Katse on siirtynyt ithmisestd Kristukseen: ”Jumalan karitsa, joka pois ottaa

maailman synnin” iloitsee Haataja: **’

T49: Jumala suhteen yhteydessa titd kysymystd pelastuksesta, niin voin ilomielin sanoa,
ettd se ihmisen osuus on pienentynyt kokoajan ja oikeastaan hévinnyt kokonaan. Meidén
ihmisten osuus on, ettd meille opetetaan, millainen Jumala Jeesus on ja sitten, kun meille
on opetettu, hénen vastaanottamisensa ja usko hineen tai sen uskon kutsuun vastaaminen.
Tatd voisi kuvata silld, ettd katso, Jumalan karitsa, joka ottaa pois maailman synnit, ja
elikkd se katse siirretddn ihmisestd Jeesukseen Kristukseen. Se, mitd ihminen tekee on us-
kon seurausta, eikd asia, joka ihmisen pitdisi ensin hoitaa kuntoon. Ndmi on keskeisid
asioita uskossa, jota minun tydkokemus on koskettanut

334 Haataja 2000, 111-112.

335 Haataja 2006.

336 Haataja 2006. Selkokieli on kehitysvammaisia varten kehitetty kielenmuoto. Siind suositaan pia-
lauseita ja viltetddn monimutkaisia lauserakenteita. Sutinen 2000,74. Euroopan Yhteison selkokieli
ohjeisto kuvaa selkokieltd seuraavasti helppotajuisen, suorasanaisen kielen kaytto, vain yksi pddajatus
lausetta kohti, teknisen sanaston, lyhennysten ja pelkkien alkukirjainten kdyton vélttdminen ja selked
ja looginen esitystapa. Lisdksi tulee aina huomioida kohderyhmén tarpeet. Selkokieli ei ole vain kehi-
tysvammaisia varten, vaan kaikkia, jolla on luku- ja kirjoitushéiriditd. EY:n Selkokieli- ohjeistus 2007.
337 Haataja 2006.
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T48... Selkokieltd sitd yksinkertaista ilmaisua, niin joutui kaikkia kysymyksid, eikd niin
kuin tavallinen pappi voinut tyytyé tavalliseen kaanain kieleen ja niitd kun mietti niin sitten
16ysi niitd helmié ja kiteitd ja niilld kai sitd itsekin eldd...Sekin, ettd jatkuvastihan etsi
vastausta sithen kysymykseen, ettd miksi tillaisia ja tdllaisia vaikeita asioita ja silloin sitten
korostuivat ne 10ydot, jotka kertovat siité, ettd kylld Jumala itse, Kristus itse kérsii ja se on
suuri lohtu. Silloin Jumala kuva muuttui ja painottui missdén tilanteessa koskaan ei ole yk-
sin.

Ty06ssd jaksamista oli auttanut tyonohjaus, johon Haataja oli osallistunut kaksi kertaa.
Haataja toteaa, ettd my0s tyOn rajaaminen, oma-aloitteinen tydnohjaus oli ollut tér-
kedd, koska hén oli tydskennellyt yksin. Fyysisestd kunnosta huolehtiminen ja mui-
den asioiden harrastaminen oli ollut hyvéksi tydssé jaksamiselle. Alkuvuosina Haata-
ja toteaa saaneensa paljon tukea kirkon kehitysvammaistyon keskukselta. Kehitys-
vammaisten sielunhoitajat kokoontuivat vuosittain koulutuspéiville. Han harmittelee

sitd, ettd tuen maérd kirkolta oli viihentynyt vuosien kuluessa.”®

T42:...Kirkolla on tydnohjausperinne hyvilla tavalla ollut jo seitsemidnkymmentd luvulta
ja oli itsestddn selvia, ettd kun kehitysvammapappina aloitan siithen kuuluu tyénohjaus. Se
oli aivan itsestdéin selvdd, ja jo muutaman kuukauden jilkeen se tydnohjaus alkoi. Témén
ensimmadisen tyonohjauksen jalkeen minulla on ollut sitten vield toinenkin... Sitten kylla
tdssd tyOssd sen yksindisyyden takia korostunut se, ettd itse on ollut ahkera sen tyonohjauk-
sen kanssa eli on yrittinyt hakea sille tydlle vastapainoa sille tyonarjelle ja kylld se on ol-
lut se oman hengellisen eldmén vaaliminen ja yhtend asiana fyysisestd kunnosta huolehti-
minen, liikunta ja harrastukset. Yhtend asiana on ollut se jatkuva koulutus, jota on saanut
kehitysvammapappikunnassa, kun me keskendmme on saatu pohtia, evankelis-luterilainen
kirkko oli aluksi aktiivinen, mutta aikaan myd&ten se kirkon kehitysvammapappi koulutus
vihitellen hiipui.

Koulutus oli ollut muutenkin auttamassa jaksamista. Haataja kuvaa vuoden 1998 toi-
mintakertomuksessa lamavuosien vaikuttaneen seurakuntien aktiivisuuteen ja resurs-
seihin kehitysvammatydssé, kuten on jo aikaisemmin on ollut esilld. Hin toteaa sa-
massa toimintakertomuksessa olevansa kiitollinen saamastaan koulutuksesta ja sen

auttaneen jaksamaan: >’

”Kertomusvuonna saamani koulutuksesta olen kiitollinen, sekd bibliodraamakoulutus, ettd
retriitinohjaajakoulutus antoivat uutta jaksamista.”

Haataja oli kouluttautunut kirkon tyénohjaajaksi. Tastd koulutuksesta hdan kuvaa ole-
van hyotyi kaikissa ihmisten kohtaamistilanteissa, eiké vain tydnohjauksessa.** Haa-
taja oli toimintatilastojen mukaan my®0s aktiivinen tyonohjaaja. Hénell4 oli ollut ko-
ko tyburansa ajan yksi tai useampi tyonohjattava ja hin on myos ollut tyonohjausryh-

mien vetdjini.*!

33% Haataja 2006.
339 JSA, Sairaalasielunhoidon materiaali.
0 Haataja 2006.
341 JSA, Sairaalasielunhoidon materiaali.
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T9:... tydnohjaus koulutuksen antamat taidot on tarpeen jokaisessa keskustelusuhteessa ja
erityisesti kehitysvammapappina tietysti ne palveli nditd henkilokunnan ja vanhempien
kanssa keskusteltaessa.

3.4.8 Yhteistyo on kehitysvammatyon edellytys... - tyon yhteenveto

Yhteistyd kehitysvammaishuollon henkilokunnan kanssa ja vapaaehtoisten mukana
oleminen ty0ssd olivat olleet Haatajan tyon suola ja mahdollistaja. Sairaalapappien
kanssa yhteistyotd oli ollut vdhdn, ensimmaisié vuosia lukuun ottamatta. Haataja ker-
too, ettd kehitysvammapappina hén ei ollut halunnut jakaa voimiaan sairaalasielun-
hoitoon, koska tyotd oli muutenkin paljon. Toisaalta hdn ei my0Oskddn ollut pyytényt
sairaalasielunhoitajilta apua omaan tyohonsd. Hinestd tuntui, ettd sairaalasielunhoita-
jien olisi ollut tydsséd vaikea auttaa, koska tyd oli niin omanlaistaan. Sairaalapappien
kanssa yhteisty0 oli jadnyt koulutuksen tasolle. Haataja oli osallistunut niin sanottuun

kirkon pitkin sielunhoitokoulutukseen yhdessi sairaalapappien kanssa.**

T8:..Varsinainen koulutus papin peruskoulutuksen lisdksi oli ns. kirkon pitké sielunhoidon
koulutus ja sen kliininen erikoistumisjakso Helsingin diakonissalaitoksen sairaalassa yh-
dessa sairaalapappien kanssa

T32:..Silloin nyt ihan ensimmaiisind vuosina kehitysvammapappi osallistu sairaalapappien
kesdloman sijaisuuksien hoitamiseen ja sitten toisinaan avusti niissi hartauksien pitimi-
sessd, mutta hyvin pian kévi niin kuin ilmi, ettd kehitysvammapapilla on laaja kenttd ja
paljon tditd sen takia (parin vuoden) jélkeen jdin pois ndistd yhteisistd pdivystysluontoisista
tehtdvistd ja se oli minusta oikein hyvé ratkaisu, turha hajottaa niin kuin sinne péin, mutta
muuten se yhteistyd ja yhteyden pito jéi niin vdhiiseksi, ettd pahimmillaan siihen, ettd ta-
vattiin sielld kokouksessa.

T33 Ei, ettd en sitd oikein osannut pyytdd, enkd odottaakaan ja aika pian huomasin, ettd ul-
kopuolisen oli sitd tyoté aika vaikea auttaa, vaikka olisi tarvittu joskus. Ty0 oli niin erilais-
ta kuitenkin.

Kehitysvammapapin tyd jakautui vuodenaikojen mukaan: syksy oli jumalanpalvelus-

ten aikaa, talvi vierailujen aikaa ja kesi leirien ja rippikoulujen aikaa.’*

T17: Syksy oli jumalanpalvelusten aikaa seurakunnissa. Syksyjen sunnuntait olivat saat-
toivat olla peridkanaa tdynné kehitysvammaisten kutsujumalanpalveluksia seurakunnissa ja
sitten oli kesa rippikoulun ja leirien aikaa ja vierailuja oli erityisesti talvikaudelle

Haataja siirtyi vuonna 2005 kehitysvammapapin virasta sairaalapapin virkaan ja on
nyt toiminut Pohjois-Karjalan keskussairaalan sairaalapappina. Hénestéd sairaalapa-

pin ja kehitysvammapapin tehtivad yhdistdé sairaiden ihmisten kohtaaminen ja seu-

rakunnan palvelun tarjoaminen niille ihmisille.**

T57: Mina kokisin, etti kyse on seurakunnan palvelusta sairaille ihmisille, jotka ovat taval-
laan erilaisessa eldmén oloissa.

32 Haataja 2006. Meller-Mattila kuvaa yhteistyon eri ryhmissi olevan merkittéivii sairaalapapin tyon
onnistumiselle. Meller-Mattila 2000, 36. Téssa voidaan ndhdé yhteys Haatajan kokemukseen.

% Haataja 2006.

3 Haataaja 2006.
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Haatajan ty0 eroaa yllattivan selkeisti sairaalasielunhoitajien tyOstd. Hénen tydssddn
on paljon enemmén seurakuntapapin tyolle tyypillisid elementtejd. Toisaalta hinen
tyOssddn korostuu vieraileminen ja kotikdynnit, jotka ovat vihemman esilld sairaala-
papin tai seurakuntapapin tyossa.

Kuva 7. Haatajan tyoti ohjanneet tekijit

Kuvassa 7. on esitetty reidlld Haatajan

sijoittumista eri tyotd ohjaavien tekijoi- tyontekija

den vilimaastoon. Seurakunnan ohjaava
vaikutus Haatajan ty6hon on ollut suu-
rempi kuin sairaalasielunhoitajilla. Lai- %

toksen tyontekijat ovat olleet hénelle tir-

keitd yhteistybkumppaneita laitos seurakunta/
kirkko
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4. Johtopaatokset

4.1. Tyontekijit ja tyo
Tutkielmassani selvitin, miké ohjaa sairaalasielunhoitajien ja kehitysvammaisten sie-

lunhoitajan tyoskentelyi. Erityisesti tarkastelu keskittyi sairaalan tai laitoksen ja kir-

kon ja seurakunnan merkitykseen ohjaavina tekijoina.

Kaikilla sairaalasielunhoitajilla ja kehitysvammaisten sielunhoitajalla nousee yhtei-
seksi tekijaksi tietoisuus omasta kutsumuksestaan. Kauko Kajolla timd nékyi kai-
puuna seurakuntapapintyOsté erityisempédin virkaan. Jarmo Silvonen taas oli jo opis-
keluaikanaan vahvasti suuntautunut sielunhoitoon. Paavo Juvonen kuvasi omaa tie-
tddn sairaalasielunhoitajaksi kasvuksi sairaalapapin virkaan oman eldaménkokemuk-
sensa kautta. Tapio Haataja kertoi jo lapsuutensa kokemusten olleen ohjaamassa hin-

td kehitysvammaisten sielunhoitajaksi.

Sairaalasielunhoitajien ja kehitysvammapapin persoona ndyttdvét vaikuttavan voi-
makkaasti myos tyon sisdltoon. Kajo piti arvossa hartauksia ja perinteistd sielunhoi-
toa. Varsinkin Silvosen tyonsisdllossd painottui hdnen kiinnostuksensa sielunhoidol-
listerapeuttiseen tyohon. Juvonen néyttdisi painottaneen kuuntelua ja mydhemmin
reagoineen aktiivisesti muuttuneeseen tilanteeseen siirtymélld kouluttajaksi ja eetti-
seksi keskustelijaksi. Juvonen itse kuvaa timadn muutoksen tapahtuneen paljolti hi-
nen eldmédnkokemuksensa ohjaamana. Haatajalla hinen tyonsd pohjana on kokoajan
ollut hdnen henkilokohtainen kokemuksensa lapsuudenperheensd kehitysvammaises-
ta jasenestd. Hin korosti tydssddn seurakuntalaisista valittdmisen tarkeyttd. Hén halu-

si tukea kehitysvammaisten itsetuntoa.

Sekd Haatajan ettd Kajon tyosséd nikyi lisdksi se, ettd he ovat virkansa ensimmaisié
viranhaltijoita. Kajo teki sielunhoitajan tyotd kokeilevasti ja ennakkoluulottomasti.
Kajon aikana sairaalasielunhoito ei ollut vield vakiintunut erityistydmuodoksi, kuten
myohemmin Silvosen ja Juvosen aikana. Pohjois-Karjalan sairaalapappipiirin ohje-
sdanto, jossa korostettiin jumalanpalvelusta ja perinteisid seurakuntatydn muotoja oli
osaltaan ohjaamassa tyotd tdhdn suuntaan. Ndma edelld mainitut asiat nékyivit tyo-
muotojen seurakunnallisuutena. Kajon tydssd seurakuntatydstd tutut tydmuodot sai-

vat vastineen sairaalassa, esimerkiksi sairaala kinkerit.
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Haatajan ty0ssd ensimmadisen viranhaltijan asema ndkyi painopisteen muutoksessa.
Aluksi héin keskittyi vastaamaan seurakunnan odotuksiin jirjestdd kehitysvammais-
ten rippikouluja ja teki aktiivisesti yhteistyotd seurakunnan kanssa kehitysvammais-
ten kirkkopyhien jérjestelyissd. Vihitellen tyon painopiste muuttui saattohoidon ja

vaikeasti kehitysvammaisten parissa tehtdvan tyon kehittdmiseen

4.2. Tyoti ohjaavat tekijit Kuva 8. Tyiti ohjaavat tekijit

Sairaalasielunhoitajien ja ke- Ohjaavat tekijat

hitysvammaisten sielunhoita- tyontekiji
jan tyotd ohjaavia tekijoitd
voidaan kuvata viereisen ku-
vion osoittamalla tavalla.

Tyotd ohjaavat: tyontekija,

seurakunta ja sairaala. Nama sairaala/ lai- seurakunta/

kirkk
kaikki tydtd ohjaavat tekijt tos 1ricko

ovat ldsnd yksittdisen tyonte-

kijan kokemuksessa tyOstddn. Tatd yhteyttd on kuvassa kuvattu kolmiolla. Jokainen

tyontekija sijoittuu tissd kaaviossa omalla tavallaan.

Kajon aikana sairaalassa olo ja sairaalan olosuhteet olivat aivan erilaiset kuin Silvo-
sen ja Juvosen. Kajon aikana hoitoajat olivat pidemmit ja potilaat olivat terveempié
ja kykenivit osallistumaan osastoilla ja sairaalassa jirjestettyihin tilaisuuksiin. Kajon
ja Silvosen tyotd ohjasi Pohjois-Karjalan sairaalasielunhoitopiirin ohjesddntd, jossa
sairaalasielunhoitajan keskeiseksi tehtéviksi oli nostettu jumalanpalvelukset ja har-
taudet. Kajon ty0ssé hartaustilaisuuksien keskeisyys nikyi selvésti, vaikka ne viheni-
vatkin vihitellen. Silvosen tydssa hartaustilaisuudet eivit endé olleet olleet niin kes-

keiselld paikalla.

Haatajan tyossd nékyivét alussa vahvasti seurakuntien odotukset: kirkkopyhit ja rip-
pikoulut, mutta my6hemmin Haataja keskittyi vaikeavammaisten tilanteeseen ja saat-

tohoitoon huomatessaan, ettd kehitysvammahuollon henkilokunta odotti tita.

Sairaalasielunhoitajien Silvosen ja Juvosen tyonkuvassa nédkyi ehkd selvimmin sai-
raalaorganisaation ja terveydenhuollon muutokset: avohoidon kehittymisen haaste ja

hoitoaikojen lyheneminen. Juvonen ja Silvonen kuitenkin ratkaisivat haasteet ithan eri
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tavalla. Juvonen halusi keskittyd tukemaan sairaalan henkilokuntaa ja Silvonen taas
antoi aikaansa avoterveydenhuollon tehtéviin ja psykiatristen potilaiden sielunhoidol-
le. Sairaaloiden johdon antamien ohjeiden merkitys sairaalasielunhoitajien tyoskente-
lyyn vaikuttaisi vdhéiseltid. Sairaaloiden johdon ohjeista ei maininnut yksikdin sai-
raalasielunhoitaja. Sen sijaan sairaaloiden johdon ty6lle antama tuki koettiin tarkedk-
si. Tdma tuki nékyi erityisesti henkilokohtaisten suhteiden kautta ja liittyi usein sai-

raalasielunhoitotoimikunnan toimintaan.

Seurakunnan merkitys ohjaavana tekijand on kolmesta ohjaavasta tekijdsta heikoin,
ehka voisi ndhdi, etti tyontekijan suhde kirkkoon ja seurakuntaan kuvastuu hénen ta-
vassaan tehda tyotd. Varsinaiset ohjeet seurakunnalta ovat kaikkien sairaalasielunhoi-
tajien kuvauksen mukaan olleet vihiisid. Ohjesdénnoissd olevat ohjeet eivét nousseet
esiin sairaalasielunhoitajien kuvauksessa omasta tyostddn, mutta ohjeiden sisdllossd
on havaittavissa iso muutos. Ensimmadiset ohjesddnnét korostivat jumalanpalvelus-
eldamaad ja sielld oli mainittu pyhdkoulut ja rippikoulut. Seuraavista 1980-luvulla voi-
maan tulleista toimenkuvauksista ne olivat pudonneet pois. Kouluttaminen ja tyonoh-
jaus eivit olleet esilld toimenkuvauksessa, vaikka ainakin tydnohjaus mainitaan sai-
raalapapin tehtdvéni sairaalasielunhoidon esitteessi. Voi olla, ettd sairaalapapit koki-
vat sairaalasielunhoidon keskuksen antamat ohjeet keskeisemmiksi kuin Pohjois-

Karjalan sairaalasielunhoitopiirin antamat ohjeet.

Sairaalasielunhoitajat myos toivat esiin, ettd yhteys seurakuntapappeihin jii véhii-
seksi ja hengellinen yhteys seurakuntaan oli monella heikko. Pohjois-Karjalan sai-
raalasielunhoito piiri koettiin muuten toimivana hallinto mallina. Y1lattda on, ettd sai-
raalasielunhoitajat kuvasivat sairaalasielunhoitotoimikunnan tuen nimenomaan tietoi-
suudeksi sairaaloiden johdon hyviksyvistd asenteesta tyotd kohtaan, vaikka toimi-
kuntaan kuului my0s seurakuntien edustajat, kirkkoherrat ja ld&ninrovasti. Olisiko
niin, ettd sairaalasielunhoitajat pitivit itsestdéin selvédni sitd, ettd seurakunta ja kirkko

tukee tyota.

Téasséd olisi ehkd kehittdimisen alue, miten sairaalasielunhoitajat voisivat paremmin
kokea yhteyttd muhin pappeihin. Voisi olla tulevaisuudessa hyva pohtia my0s avo-
hoidon kehittymisen mydtd syntyvad haastetta, miten seurakuntapapiston ja sairaala-

sielunhoitajien yhteistyotd voitaisiin kehittdd. Nayttddhin ilmeiseltd, ettd seurakunta-

98



papisto tulee tulevaisuudessa kohtaaman entistd enemmaén sairauksista karsivid ihmi-

sid.

Yhteistyd seurakunnan kanssa jéi erilaisten tilaisuuksien jdrjestdmisen tasolle. Tadma
yhteistyd oli toimivaa. Pohjois-Karjalan sairaalasielunhoitopiiri oli toimiva hallinto-
malli, mutta sen heikkoudeksi nousi sairaalasielunhoitajien ja kehitysvammapapin
mielestd se, ettei sairaalasielunhoitotoimikunta koskaan ehtinyt pohtia tyon sisidltoon

ja painopisteisiin liittyvid kysymyksia.

Kehitysvammaisten sielunhoitajan Haatajan tilanne suhteessa seurakuntaan poikkesi
muista siltd osin, ettd kehitysvammatyon leirien rahoitus oli diakonityon vastuulla ja
muutenkin yhteistyd diakoniatyon kanssa oli aktiivista ja toimivaa. Seurakunnan ti-
lanne heijastui Haatajan tyon siséllosséd voimakkaammin kuin sairaalasielunhoitajien
tyon sisdllossd. Haataja kuvasikin kehitysvammapapin tyon eroa sairaalasielunhoi-

toon toteamalla, ettd kehitysvammapappina hén liikkui enemmaén seurakunnissa.

Kuva 9. Erityisviranhaltijan tydympéristo

Kaikkia nditd erityisvirassa toiminei-

tyontekija

ta pappeja yhdistdd sitoutuminen
ty0ohon ja kirkonviran kokeminen
tdrkedksi. Ndin ollen voisikin todeta,
ettd seurakunta ja kirkko ovat térkei-
td ldhettdjind, mutta eivét aktiivisesti

ohjaa tyOntekijin toimintaa. Jokai-

nen tyontekijd tekee tyonsd sielun-

hoitajana omana persoonanaan kehit- sairaala/ Kirkko /

tden tyotddn kuunnellen seurakunta- laitos seurakunta

laistensa ja tyOyhteisonsd tarpeita,

kuten kuva 9 esittéa.
Téasséd on selked yhteys Sipon tutkimukseen sairaalasielunhoitajan identiteetistd. Ha-

nen tutkimuksessaan kavi ilmi, ettd sairaalasielunhoitajat arvostavat tyotdén ja koke-

vat tyon olevan itsendistd. Tdmédn Sippo tulkitsee kertovan vahvasta ammatti-identi-
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teetistd.’” Tissd tutkielmassa keskeiseksi nousi myds se, ettd sairaalasielunhoitaja

ohjaa itse tyOtddn ja ratkaisee, miki tyOssd on hénen painopisteensa.

4.3. Nédkoaloja jatkotutkimukseen

Sairaalasielunhoitoa on Suomessa tutkittu aika vdhén, vaikka sairaalasielunhoidolla
on jo suhteellisen pitkd historia maassamme. Tdmén tutkielma herétti kysymyksen
sairaalasielunhoitajan tyon johtamisesta. Jatkossa voisi olla mielenkiintoista selvittia
kysymystd, millainen johtamismalli sairaalasielunhoitoon soveltuisi. Téhén organi-

saatio teoriat saattaisivat tarjota nikokulmia.

Sairaalasielunhoitajien tydssd jaksaminen nousi kysymyksend myos esiin. Tyossd
jaksamisen tukeminen ja erilaisten tydyhteison tuen kehittiminen on noussut muu-
tenkin tirkeédksi teemaksi. Miten sairaalasielunhoitajien jaksamista tyOssdin voitai-
siin paremmin tukea ja millaiset tekijdt vaikuttavat jaksamiseen sairaalasielunhoita-
jan ty0ssd voisivat tarjota arvokasta lisdtietoa, jonka avulla sairaalasielunhoidon kou-

lutusta ja tyonohjausta voitaisiin kehittaa.

Kehitysvammaistyon tutkimuksen puuttuminen on suorastaan silmiin pistavad. Kehi-
tysvammatydstd on kirjoitettu 1&hinna historiikkeja ja kehitysvammaisten asemaa yh-
teiskunnassa selvittidvid teoksia. Kehitysvammaisten sielunhoitoa ei ole selvitetty
juurikaan. Témén aiheen ongelmana on se, ettd kehitysvammaisilta on vaikeampi
hankkia tietoa kyselyiden tai haastattelujen kautta, mutta tdhdn tutkimukseen haastai-

si kirkon vammaispoliittinen ohjelmakin: Kirkko kuuluu kaikille.

Pohjois-Karjalan alueelta ei ole tehty sairaalasielunhoitotyon historiikkia. Tdman sel-
vittdminen voisi tdydentdd Joensuun historian tutkimusta. Sairaalasielunhoidon tutki-
minen toisi esiin sairaalan toimintaympériston muuttumisen, yhteiskunnallisen muu-

toksen ja sen yhteyden sielunhoitotyon sisdllon muutokseen.

5 Sippo 2000, 186.
100



Lahteet

Painamattomat lihteet

Tekijéin arkisto

Haataja, Tapio
30.11.2006 Kehitysvammapappi Tapio Haatajan haastattelu, Joensuu. Tekijidn hal-

lussa.

Juvonen, Paavo

25.11.2005 Sairaalapappi, rovasti Paavo Juvosen haastattelu, Joensuu. Tekijan hal-
lussa.

13.2.2007  Puhelinkeskustelu sairaalapappi, rovasti Paavo Juvosen kanssa. muis-
tiinpanot tekijan hallussa.

28.2.2007  Puhelinkeskustelu sairaalapappi, rovasti Paavo Juvosen kanssa, muis-
tiinpanot tekijdn hallussa.

16.4.2007  Haatajan kommentit tyonsisdltoon, muistiinpanot tekijan hallussa.

Kajo, Kauko

11.10.2005 Sairaalapappi, rovasti Kauko Kajon haastattelu, Joensuu. Tekijan hal-
lussa.

1966 Psyykkinen sairaus sielunhoidollisen kohtaamisen (kontaktin) ja yhtey-

den (koinoonian) esteeni. Pastoraalitutkielma, Joensuu. Kajon hallussa.
Kajon arkisto
Kauko Kajon henkilokohtainen arkisto. Siséltda: esitelmié, esityksii ja

viikko-ohjelma, muutamia lehtiartikkeleita, Joensuu, Tekijan hallussa.

Silvonen, Jarmo

12.10.2006 Sairaalapappi Jarmo Silvosen haastattelu, Joensuu. Tekijén hallussa.
Tykkyldinen, Marjatta [marjatta.tykkylainen@elisanet.fi]

2007 Sairaalasielunhoitajan virka — Yksityinen sdhkopostiviesti Satu Konstil-

le — [satu.konsti@joensuu.fi] 15.3.
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JSA, Joensuun evankelis-luterilainen seurakuntayhtymén arkisto, Sairaalasielunhoi-
don materiaali
Holopaisen kirjoittama tiedote 6.11.1985 otsikolla KL 386 §:n 3 mo-
mentin tarjoamat nidkdalat sairaalasielunhoidossa.
Pohjois-Karjalan sairaalasielunhoidon ja kehitysvammaisten sielunhoi-
tajan vuosikertomukset.
Pohjois- Karjalan sairaalapappipiirin kokouspoytékirja.
Pohjois-Karjalan sairaalasielunhoitopiirin kokouspdytékirjat.
Pohjois-Karjalan sairaalapappipiirin ohjesidénto.
Pohjois-Karjalan sairaalasielunhoitopiirin ohjesdannét.
Sairaalasielunhoidon ja kehitysvammaisten sielunhoidon virkojen uu-
delleen organisointi.
Sopimus osallistumisesta sairaalasielunhoitotoimen ja kehitysvammais-
ten sielunhoidon jirjestimisestd Pohjois-Karjalan sairaanhoitopiirin ja

Honkalammen kuntayhtymin alueella.

JSA, 11 C:d 1
Piispantarkastuksen pydtakirja, Pielisensuu 29. — 30.6.1968 .

Ladkintohallitus
1983 Suositus sielunhoidosta sairaaloissa, terveyskeskuksissa ja sosiaalitoi-
men laitoksissa. 25.4.1983 nro 2013/101/83 liitteend arkkipiispan kirje

14.3.1983, kopio kirjeestd JSA, Sairaalasielunhoidon materiaali.

Painetut lihteet
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2007 Valtakunnallinen terveydenhuollon eettinen neuvottelukunta, ETENE

jasenet - [http://www.etene.org/jasenet.shtml] Luettu: 26.3.

Haataja, Tapio
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Kirkkotie — Seurakuntalehti nro:10 lokakuu 1985
1985 ”Sairaus madaltaa kynnystd,” Aloite ladkarikunnalta — sairaalasielun-
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ki, Veikko Rauhaniemi ja Kaisa Viittild. Kuvitus: Yrjo Tavaila.
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Liite 1. Haastattelun teemat

Alku

kiinnostus sairaalapapin tehtavaan
tyopaikka

Milloin tydsuhde alkoi?

Milloin tydsuhde loppui?

Tyomuodon kehittyminen

tyOpéivan sisilto

muutokset ja nithin vaikuttaneet tekijét
Millaista koulutusta saitte tehtdvain?
Mika ty0ssd on mielestdnne tirkeinti?

Yhteistyo

yhteisty6 seurakunnan kanssa

ortodoksien osallistuminen/yhteisty6

muiden kristillisten yhteisdjen osallistuminen
yhteistyo sairaalahenkilokunnan kanssa

Henkilokohtainen kokemus tydsta:

potilaiden odotukset

henkilokunnan odotukset

tyOssd jaksaminen

tyon vaikuttavuus (kérsimys, kuolema, hengellinen elima jne.)
identiteetti (sairaalan vain kirkontyontekijd vai molempia)
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