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Lapsikeskeisessa perheterapiassa lapsen tuleminen nahdyksi ja

ymmarretyksi muodostaa tyon ytimen. Ymmartava, toisen tarpeet
huomioiva, sensitiivinen ja responsiivinen vuorovaikutus puolestaan



edellyttaa vaistamatta kykya tulkita toista riittavan hyvin.
Perheterapeuttisen tradition uusimpana kaytannon tyomallina
mentalisaatiopohjaisessa perheinterventiossa (”Mentalizing based
treatment for families, MBT-F”; Midgley & Vrouva, 2013) on tavoitteena
lisata perheenjasenten kykya mentalisoida eli mielentaa toinen
toisiaan. Mentalisaatiokyvylla tarkoitetaan kykya havainnoida ja
tulkita itsed ja toista ihmista ymmartden yhteydet mielensisdisiin
tunteisiin, ajatuksiin, uskomuksiin ja aikomuksiin.
Mentalisaatiopohjaisessa perheinterventiossa (MBT-F) pyritaan siten
tutkimaan ja havainnollistamaan lapsen mielta — tunteita, aikomuksia
ja ajatuksia — vanhemman mieleen. Uteliaasti, leikkisasti, hetkeen
pysahtyen tutkien, lapsen oman kokemuksen aktiivisesti tarkistaen ja
mahdollisia vaarintulkintoja ja -ymmarryksia suoraan korjaten.
Mentalisaatiokeskeinen perheinterventio on lyhytkestoinen
perheterapeuttiseen tydskentelyyn hyvin istuva tyOmuoto, jossa lapset
ovat tiivisti mukana. Perhetta tuetaan tulemaan tietoiseksi ja
havainnoimaan omia tapoja tulkita toistensa mielentiloja. Lapsen ian
ja kehitystason mukaan my0s heidan kehittyva mentalisaatiokykynsa on
tyon kohteena: miten lapsi havainnoi ja ymmartaa perhettaan.

Vanhemman mentalisaatiokyky mahdollistaa turvallisen kiintymyssuhteen

Vanhemman mentalisaatiokyvylla eli mielentamiskyvylla tarkoitetaan
seka automatisoitunutta, kehollisten viestien havainnointiin ja
vastaamiseen perustuvaa ei-kielellista ymmarrysta oman lapsen
kokemuksista, etta hitaampaa, kielellisesti sanoitettua ja tietoisen
ajattelun tuomaa reflektiivista uteliaisuutta sita kohti, mita lapsi
kokee, ajattelee ja tuntee (Fonagy ym., 2002). Reflektiivisella
kyvylla tarkoitetaan erityisesti mentalisaation tietoista kykya
havaita oma ja toisen ihmisen kayttaytyminen ymmartaen yhteydet
mielensisaisiin tunteisiin, ajatuksiin, uskomuksiin ja aikomuksiin
(Fonagy & Target, 1997; Slade, 2005). Vahvaa reflektiivista kykya
ilmentaa se, etta pystyy pohtimaan kayttaytymisen taustalla olevia
psyykkisia tiloja.

Reflektoiva vanhempi kayttaa jo raskausajalta alkaen uteliasta ja
monipuolista kuviteltua pohdintaa tulevasta vanhemmuudesta ja vauvasta
(Pajulo ym., 2015; Slade ym., 2009). Lapsen synnyttya reflektoiva



vanhempi tarkastelee lastaan uteliaasti ja pohtii erilaisia
vaihtoehtoja lapsen kayttaytymiselle, kykenee ymmartamaan myos
vaikeammin havaittavia tunteita ja tarpeita ja tulkitsee lapsen
kokemuksia taman ikaan ja kehitystasoon nahden osuvasti (Slade, 2005).

Ensikertalaisvanhemmat joutuvat molemmat opettelemaan ja
harjoittelemaan tata uutta vanhemmuustaitoa. Turvallisessa
parisuhteessa yhteinen lapsen kokemusten ja tunnereaktioiden utelias
ihmettely tukee molempien vanhempien reflektiivista kykya. Siirtyma
vanhemmuuteen ja perhe-elamaan on kuitenkin my6s haastavaa.
Mentalisaatioteorian keskeinen ajatus on, etta erilaiset arjen
stressorit laskevat hetkittain mentalisaatiokykyamme (Fonagy ym.,
2002). Toisaalta mentalisaatiokyky yhdistettyna empatiakykyyn voi
lisata koettua stressia eri sosiaalisesti haastavissa tilanteissa
(Tollenaar & Overgaauw, 2020). Korkea mentalisaatiokyky voi myds
suojata vanhemmuuteen liittyvissa stressitilanteissa, kuten
lohduttaessa itkevaa vauvaa (Rutherford, 2013). Voidaankin ajatella,
etta vanhemmuudessa korkea mentalisaatiokyky nostaa kynnysta kokea
tilannetta hankalaksi, ja toisaalta auttaa toipumaan hankalaksi
koetusta tilanteesta nopeammin, jolloin mentalisaatiokyky palaa.

Vanhemman erityisen matala reflektiivisyys eli prementaalinen tulkinta
voi tarkoittaa vakavimmillaan sita, etta vanhempi alitulkitsee
lastaan, havainnoi vain ulkoista kayttaytymista ja tekee vahaisia ja
yksinkertaistettuja tulkintoja (”han haluaa vain huomiota, ei tuohon
kannata reagoida”). Se voi my0s johtaa kielteisiin ja vaaristyneisiin
tulkintoihin lapsen aikomuksista ja tarpeista (“vauva itkee tahallaan
kiusatakseen minua”) (Luyten ym., 2017). Lapsen oma mentalisaatiokyky
on puolestaan suoraan kytkoksissa seka vanhemman korkeaan etta
matalaan mentalisaatiokykyyn ja sen mukaiseen turvalliseen
kiintymyssuhteeseen (Camoirano, 2017).

Perhesysteemin ongelmat mentalisaation nakdkulmasta

Mentalisaatiopohjainen terapeuttinen tyoskentely, “Mentalizing Based
Treatment (MBT)"” on alun perin epavakaasta persoonallisuushairidista
karsiville aikuisille kehitetty terapeuttinen tyomalli (Bateman &

Fonagy, 2013). Sita on kehitetty ja tutkittu erityisesti alkuperaisen



mentalisaatioteorian kehittajien Peter Fonagyn ja Anthony Batemanin
toimesta Lontoon Anna Freud Centerissa vaikka my0s muita pohjoismaisia
sovelluksia loytyy (mm. Karterud, 2015). MBT on Suomessa Kaypa-
hoitosuositusten mukainen hoitomalli, jonka tehokkuudesta ja
toimivuudesta erilaisilla aikuispsykiatrisilla kohderyhmilla loytyy
runsaasti empiirista tutkimusta (ks. Keinanen, 2013; Malda-Castillo,
Browne, & Perez-Algorta, 2019). Mentalisaatiopohjaista
perhetydskentelya (MBT-F) on myos tutkittu ja kehitetty jo yli
kymmenen vuoden ajan (katsaus: Byrne ym,. 2019; Fonagy & Asen, 2012;
Midgley, 2012).

Myds Suomessa on lisaksi sekda kehitetty ettd tutkittu erilaisille
kohderyhmille suunnattuja mentalisaatiopohjaisia
vanhemmuusinterventioita, kuten ennaltaehkaisevaan tyoskentelyyn
suunnattu Vahvuutta Vanhemmuuteen -ryhmat (Sourander ym., 2020),
raskausaikana masentuneille aideille suunnattu Hoivaa ja leiki -
tyoskentely (Salo ym., 2020) seka paihteita kayttaville vanhemmille
suunnattu kokonaisvaltainen kuntoutusmalli, Pida Kiinni — malli
(Pajulo ym., 2012). Tassa artikkelissa kuvaamme perheterapeuttiseen
traditioon kytkeytyvaa mentalisaatiopohjaista tydskentelya
("Mentalizing Based Treatment for Families, MBT-F”) joka on kehitetty
myds Anna Freud Centerissa kuten MBT.

Perhesysteemissa mentalisaatiovaikeudet nakyvat tyypillisesti
perheenjasenten kroonisina vaarinymmarryksina toisten
aikomuksista, tunteista ja ajatuksista.

Nama virheelliset, automatisoidut ja usein hyvin kielteiset havainnot
ja tulkinnat edustavat heikkoa reflektiivista kykya eli
prementalisaatiota eri muodoissaan. Miedoimmillaan perheenjasenten
mentalisaatiovaikeudet nakyvat yksipuolisina ja pintapuolisina,
kayttaytymiseen perustuvina kasityksina toisten kokemuksista. Tama
ulkokohtaisuus johtaa usein arjessa siihen, etta ratkaisua hankalaan
vuorovaikutustilanteeseen haetaan my0s ulkokohtaisista asioista
(Fonagy & Asen, 2012; Midgley & Vrouva, 2012).



Viisivuotiaalla Maijalla, jolla oli todettu jo pienena
lastenpsykiatrinen saatelyhairié, ja hanen aidilléaan oli huomattavia
vaikeuksia arjessa. He riitelivat pukemistilanteissa, lahdét
paivakotiin pitkittyivat ja aiti kuvasi omissa vanhemmuuden
haastatteluissaan arkea jatkuvaksi taisteluksi. Maijan isa vetaytyi
usein taka-alalle naissa paivittaisissa riitatilanteissa, ja Maijan
kouluikainen isoveli puolestaan sulkeutui omaan huoneeseensa. Ennen
mentalisaatiopohjaisen perhetydskentelyn aloittamista Maijan vanhemmat
haastateltiin vanhemmuuden reflektiivisesta kyvysta kertovalla
haastattelulla. Maijan aidin oli vaikea asettua pohtimaan tyttarensa
kokemuksia naissa arjen riitatilanteissa. Kysyttdessa, mitahan aiti
ajatteli Maijan niissa kokevan tai ajattelevan, diti tokaisi otsa
rypyssa:”Sen kun tietdis. Se vaan huutaa ja raivoo, mikaan ei auta”.
Mybskaan jatkokysymyksilla aiti ei tuntunut paasevan pidemmalle
eldytymisessd Maijan nékokulmaan riidassa. Aidills ei tuntunut olevan
keinoja ratkaista hankalia tilanteita, vaan koko perhe oli juuttunut
tahan hankalaan noidankehaan.

Joskus mentalisaatiovaikeudet nakyvat teeskentelyssa, toissijaisten
tunteiden vallatessa perheen vuorovaikutusnayttamén. Talloin
todellisemmat ja ensisijaisemmat loukkaantumisen, pettymyksen ja
yksinjaamisen tunteet piilotetaan ja erityisesti ulkopuoliselle
(=terapeutille) esitetaan, etta kaikki on hyvin. Koska todelliset
kokemukset jaavat kuitenkin piiloon, johtaa tama teeskentelyn moodi
jonkun tai useamman perheenjasenen oireiluun (Fonagy & Asen, 2012).
Kokemuksiemme mukaan perheterapeuttina teeskentelymoodissa toimivan
perheen kanssa voi olla hyvin ristiriitaista tyoskennella,
vakavistakin ongelmista puhutaan alyllistaen, tunteet sivuuttaen tai
hymyillen. Tunneilmapiiri voi istunnoissa jaada kuitenkin hyvin
raskaaksi.

Vakavimmillaan mentalisaatiovaikeuksissa on kyse vaaristyneista ja
oudoista tavoista tulkita toista. Arjen stressipaineen noustessa
erityisesti turvattomasti kiintyneiden vanhempien, joilla on
taipumusta ylipaataan enemman prementalisaatioon, voi olla vaikea
havaita lapsen viesteja edes ikatyypillisesti sopivilla tavoilla
(Luyten ym., 2017). Eras aiti pohti vastaanotolla kiukustuneena miten
han koki, etta vuoden ikainen lapsi tahallaan herasi tiettyyn aikaan



yostd herattdmdsn &itinsd. Aiti oli niin vakuuttunut teon tietoisesta
tahallisuudesta, etta katsoi parhaaksi olla menematta ollenkaan
lohduttamaan vauvaansa. Tama on ymmarrettavasti erittain haitallista
ja epasensitiivista vuorovaikutusta pienen lapsen kanssa, ja johtaa
vakavaan turvattoman kiintymysmallin rakentumiseen lapselle.

Tyypillista perheen systeemissa on myds prementalisoivien
mielentilojen salamannopea tarttuminen (Herrando & Constantinides,
2021). Mielentilat siirtyvat yhdesta perheenjasenesta toiseen ja
lopulta koko systeemi on tullut kiedotuksi hankaliin, ristiriitaisiin
tai tunnekylmiin ja valtteleviin tapoihin toimia keskenaan. Puolisot
hyokkaavat toisiaan kohti, kokevat jaavansa ilman tukea, sisarukset
reagoivat toistensa mielipahaan alkamalla mokottaa tai kiukutella itse
jne. Toisten eleisiin ja ilmeisiin reagoidaan tunnepitoisesti ja
nopeasti, ilman tietoista pohdintaa, mista oikeastaan oli kysymys
(Herrando & Constantinides, 2021). Kun oma kiihtymys valtaa mielen,
johtaa se puolestaan ylla kuvattuihin yksipuolisiin tai vain omaa
nakokulmaa oikeuttaviin tulkintoihin: ”olen ihan varma, etta tulit
tahallaan myohassa”. Myods teeskentely (painetaan kaikki villaisella)
ja vaaristymat voivat tarttua systeemissa. Toinen vanhempi saattaa
esimerkiksi yksilokaynneilla kertoa huolistaan lapsistaan avoimesti,
mutta yhteiskaynneilla kieltaa ne. Tai molemmat vanhemmat voivat
liittoutua hankalilla tavoilla syyttamaan perheen lasta huonosta
kaytoksesta, ja kieltaytya nakemasta lapsen kehityksellisesti
oikeutettuja tarpeita tunnesaatelyyn, apuun ja hoivaan.

Mentalisaatiopohjaista interventiota tekeva tyodntekija ei mydskaan
saasty noidankehan vaikutuksilta ja prementalisoivien mielentilojen
tarttumiselta. Siksi keskeinen tyokalu onkin istuntojen videointi ja
jatkuva omien vastatunteiden, toiminnan ja reflektiivisten
strategioiden tarkastelu mentalisaatiopohjaisessa tyOnohjauksessa
(Midgley & Vrouva, 2013).

Mentalisaatiokeskeisen perheintervention (MBT-F) tavoitteet
Mentalisaatiokeskeisessa perhetydskentelyssa keskeisin tavoite on

tukea perhetta tunnistamaan ja havainnoimaan oma tyypillinen
noidankeha, eli arjessa (ja usein istunnoissa) nakyva kielteinen



vuorovaikutuskeha (Midgley & Vrouva, 2013; Midgley & Troupp, 2017).
Tahan tavoitteeseen paastaan toteuttamalla hyvin systemaattisesti
reflektiivista tydotetta ja auttamalla perhetta vaihe kerrallaan
nakokulmaistamaan vuorovaikutustilannetta my6és 'toisen silmin’.
MentalisaatiotyOskentelyssa pyritaan ikaan kuin nakemaan itse
ulkopuolelta, milta nayttaa toisten silmiin ja toisaalta elaytymaan
empaattisesti toisten kokemaan (”seeing self from the outside and
others from the inside”; Fonagy & Target, 1997).

Tyontekijan reflektiivinen tyoote on merkityksellisin muutosta
mahdollistava 'tydkalu’ (Salo & Kauppi, 2014).
Mentalisaatiokeskeisessa tyodskentelyssa tyontekijan aktiivinen
reflektiivisyys tarkoittaa kahta erilaista asiaa. Ensinnakin
tyontekija pyrkii luomaan hyvin aktiivisen, aidon ja lasna olevan
suhteen perheen jaseniin. Tama tapahtuu kaytanndéssa olemalla hyvin
aktiivinen ja ehkd perinteisemmasta neutraalista terapeutin roolista
kasin katsottuna nopea reagoimaan ja pohtimaan aaneen perheen kanssa
erilaisia havaintoja, my0s omia ajatuksiaan ja havaintojaan pohtivasti
esille tuoden. ”“En tiedd huomasivatko muut, itse huomaan etta nyt tuli
jotenkin hankalampi olo puhua naista kouluasioista, milta se teista
muista tuntui?”. Tavoite ei tietenkaan ole alkaa kasitella tyontekijan
omia tunnekokemuksia, mutta niita kaytetaan tietoisesti hyvaksi, kun
halutaan mallittaa, ettei tyontekija ole asettumassa ulko- tai
ylapuolelle tilannetta tarkastelemaan.

Tyontekijan oma ilmeikkyys, kehon kayttd ja asettautuminen tilaan,
kyky peilata merkitysti my0s hankalia tunneilmaisuja luovat pohjan
vanhemmille alkaa havainnoida ja tutkia myds mentalisaation
implisiittista, kehollista puolta (”"embodied mentalizing”; Shai &
Belsky, 2011). Kehollinen mentalisaatio viittaa kykyyn asettautua
peilaavaan tunneyhteyteen perheen kanssa. Kaytanndssa esimerkiksi
asettautumista voidaan vaihtaa useaan kertaan istunnon aikana.
Tyontekija voi menna vetaytyvan lapsen viereen katsomaan, mita han
esimerkiksi piirtaa paperiinsa. Tyontekijalla on lupa kurottautua
kohti hankalassa tunnekokemuksessa olevaa perheenjasenta ja ilmaista
mydtatuntoa eleilla ja ilmeilla. Erityisesti lapsille tydntekijan aito
vuorovaikutuksellinen ilmaisukyky ja sensitiivisyys se tuo kokemusta
luotettavuudesta. Lapset havainnoivat jatkuvasti perheen



vuorovaikutusta ja tekevat siita hyvinkin osuvia tulkintoja. Jo hyvin
pienetkin lapset osaavat myods kuvata omia olojaan ja tunteitaan ja
auttaa siten vanhempiaan saamaan parempaa ymmarrysta heihin (Kim,
2015). Vaikka vanhempia tavataan mentalisaatiokeskeisessa
perheinterventiossa myos erikseen, muodostavat istunnot, joissa lapsi
on mukana, kuitenkin tyoOn ytimen.

Eksplisiittista mentalisaatiota, tietoisempaa reflektiivista
tydoskentelya tuetaan myds monin harkituin keinoin: 1) tyontekija
pyrkii aktiivisesti hidastamaan erilaisia vuorovaikutustilanteita tai
niista keskustelua ja ihmettelevalla tavalla pohtimaan mielentiloja
toiminnan taustalla (uteliaisuus mielentiloja kohtaan), 2)
sailyttamalla tasapainon eri perheenjasenten erilaisten kokemusten
lapivalottamisessa ja tutkimisessa liittyen samaan perheen
vuorovaikutushetkeen, ja mahdollisten vaarinymmarrysten ja tulkintojen
rauhallisessa ymmartamisessa, 3) kyvyssa pysayttaa ja korjata seka
aktiiviset vuorovaikutuskatkokset (epasensitiivinen vuorovaikutus)
etta prementalisoiva puhe (toisten syyttely, voimakkaisiin
tunnetiloihin uppoutuminen, jaatava hiljaisuus, vaaristetyt
positiiviset tunteet, selkedsti lapsen kehitykseen sopimattomat
tulkinnat lapsen kokemuksista ym.), seka 4) kaiken myonteisen
mentalisoinnin tekemisessa nakyvaksi ja alleviivaamisessa aktiivisissa
perheenjasenten valisissa kohtaamisissa (”nyt hidastan vahan, sanoit
1sad ymmartavasi, miten uupunut ja alakuloinen Joni saattaa olla pitkan
paivan jalkeen, eika tahallisesti tule tiuskineeksi sinulle, tuo on
tarkeaa etta pystyt ymmartamaan mita Joni ehka kokee..”). (Midgley &
Vrouva, 2013).

Systeemisen tyoskentelyn tehokkuus saattaa piilla siina, etta oli kyse
sitten vaarinymmarryksen lapinakyvaksi tekemisesta tai myonteisen
mentalisoinnin vahvistamisesta yksittaisen perheenjasenen kohdalla,
mentalisointiyrityksen validiteetti tarkistetaan heti, tassa ja nyt.
("Tarkistaisin sinulta Joni, oliko isa oikeassa, kun arveli sinun
olleen vasynyt, uupunut ja alakuloinen..?”) (Fonagy & Asen, 2012).
Koskaan emme ole hyvissakaan mentalisoinnin kohdissa taydellisen
oikeassa. Kun Joni vastaa pohtivasti, etta isa on oikeassa, molemmat
saavat seka kokemuksen onnistuneesta, mentalisoidusta yhteydesta, etta
uuden oppimisesta, mika on kaikista keskeisin taito mentalisoinnissa.



Kuusivuotiaan Eemelin ja hanen vanhempiensa kanssa purettiin
noidankehaa, missa Eemeli hyvin tyypillisesti suuttui ja toimi
aggressiivisesti 4itiddn kohtaan, isdn vetdytyessd sivummalle. Aiti
oli kertonut omilla kaynneillaan kokevansa nama vuorovaikutustilanteet
hyvin raskaina. Hanessa herasi voimakkaita syyllisyyden ja
epdonnistumisen tunteita aitina ja han koki ettei isa tue ja ymmarra
hénta. Isa puolestaan toi esille arsyyntymistd Eemelia kohtaan ja koki
aidin olevan liian lempea hankalissa tilanteissa, oikeuttaen talla
omaa sivuun jaamistaan.

Koko perheen istunnossa otettiin esille eilen tapahtunut tilanne,
missa Eemeli oli lyonyt ditia kun aiti oli ottanut haneltd muutaman
varoituksen jalkeen puhelimen pois. Tilanteen tapahtumat (kuka oli
missakin ja teki mita) kaytiin lapi ensin hyvin konkreettisesti ja
rauhallisesti tutkien. Eemeli osallistui keskusteluun ja piirsi
paperille missa itse seisol perheen keittidéssa, kun tilanne tapahtui.
Taman jalkeen tarkistettiin, onko kaikille ok, etta kaydaan viela
lapi, mitadhan itse kukin tilanteessa mahtoi tuntea ja ajatella.
Perheen kanssa kaytettiin myds apuna tunnekortteja, joista pystyi
valitsemaan itselle sopivia tunteita.

Kun aidilta kysyttiin, miltahan han arveli Eemelista tilanteessa
tuntuneen, aiti valitsi vihaisuuskortin, ja kertoli ajattelevansa, etta
Eemeli oli varmasti vihainen, kun &iti otti puhelimen pois ja Siksi
loi aitia. Eemelilta tarkistettaessa oliko aiti oikeassa, han pudisti
paataan ja valitsi surullinen kortin. Terapeutti pysahtyi tahéan
alleviivaamalla, miten tarkeaa nama pienetkin vaarinymmarrykset voivat
olla. Seka &iti ettd isa olivat ihmeissaan ja toistivat useaan
kertaan, etteivat olleet ajatelleetkaan, etta Eemeli voisi olla myos
surullinen. Aiti palasi tdhdn pieneen episodiin myés omalla
kaynnillaan, ja kertoi sen avanneen hanelle aivan uusia ajatuksia
hankalista riitatilanteista. Han koki helpottavana ajatuksen, ettei
Eemeli mitenkaan vihaa hanta rajoitustilanteissa, vaan pettyy ja
todella tulee ehka surulliseksi nahdessdan aitinsa surulliset kasvot.

Aiti palasi vield terapian loppuvaiheessa samaan tilanteeseen ja koki,
etta han oli saanut aivan uuden ajatuksen tuolla terapiakerralla: on
tarkea tunnistaa, ettei oma tulkinta lapsen mielentiloista ole aina



osuva ja lapsen kanssa on tarkea tarkistaa ja keskustella hankaliin
tilanteisiin liittyvista tunteista. MyOs isa koki tilanteen
merkityksellisena, sen pohtiminen antoi hanelle empaattista ymmarrysta
seka puolisoaan, etta lastaan kohtaan. Han koki haluavansa osallistua
myds naihin arjen tilanteisiin, olevansa vahemman artynyt ja
taipuvainen vetaytya.

Mentalisaatiokeskeinen perheinterventio (MBT-F) kaytanndssa

Perheen kanssa tyodskentely alkaa yleensa arviointivaiheesta, jonka
aikana kartoitetaan perheen mentalisaatioprofiili. Se tarkoittaa
kdytanndssa vanhempien haastattelemista: minka he kokevat
perhesuhteissaan ongelmalliseksi ja mika on heidan reflektiivisen
kyvykkyytensa taso pysahtya pohtimaan perheen vuorovaikutussuhteita.
Lasten osallisuus havainnollistuu puolestaan esimerkiksi kayttamalla
perheen vuorovaikutussuhteiden havainnointiin tarkoitettuja
videotyokaluja, kuten perhe MIM -menetelmaa (Salo, 2020). Perhe MIM
videohavainnoinnissa koko perhe tekee yhdessa joukon leikkisia,
toiminnallisia tehtavia, esimerkiksi: "Sovittakaa hassuja hattuja
toinen toisillenne” tai "Vanhemmat, opettakaa lapsillenne jotain mita
he eivat viela tieda tai osaa”. Havainnointikoulutuksen saanut
tyontekija arvioi videolta perhesuhteiden laatua kuten hierarkiaa
(ovatko vanhemmat aikuisen tavalla turvallisesti vastuussa tilanteen
lapiviemisesta) ja tunnesuhteiden avoimuutta (vaikuttaako kaikilla
perheenjasenilla olevan avoin tunneyhteys toisiinsa vai muodostuuko
perheeseen toisia ulossulkevia alaliittoutumia). Perheinterventioon
hakeutuvilla on tyypillista, etta mentalisoinnin vaikeudet nakyvat
suoraan vuorovaikutusvaikeuksina seka vanhempien vaikeutena
reflektoida syita sille (Midgley & Vrouva, 2013; Midgley & Troupp,
2017) .

Viisivuotiaan Maijan isda, aiti ja kouluikdinen veli osallistuivat
videoituun perhe MIM havainnointiin ja vanhempia haastateltiin
reflektiivisella haastattelulla. Videoinnissa nayttaytyi perheen
vuorovaikutuksessa kuvio, jossa aiti suuntautui enemman Maijan
isoveljeen sekd puheen tasolla etta myonteisia tunneilmaisuja
nayttaen. Maija katsoi paljon aitidan kohti ja joutuli pyytamaan useaan
kertaan itselleen apua, ennen kuin aiti kaantyi hanen puoleensa. Isa



oli tilanteessa hiljaisempi ja antoi aidin ohjata tehtavien tekemista.
Vanhempien keskinainen kommunikaatio oli vakaata ja rauhallista.

Reflektiivisissa haastatteluissa, jotka kestivat noin tunnin ja ne
tehtiin vanhemmille erikseen, 1isa tunnisti omaa passiivisuuttaan. Han
pystyi pohtimaan aidin ja Maijan valisia riitoja elaytyen kummankin
osapuolen kokemuksiin ja toi esiin huolta jaaké Maijan isoveli sivuun,
koska riidat Maijan ja aidin valilla vievat tilaa arjessa. Omia
olojaan han kuvasi lahinna surullisiksi. Kokonaisuudessaan 1isan
reflektiivinen taso, eli ymmdrrys perhesuhteistaan, oli hyva. Aiti
pystyi puolestaan hyvin pohtimaan ja ilmaisemaan omia hankalia olojaan
suhteessa Maijaan. Aiti pystyi jonkin verran eldytymdén Maijan
kokemusmaailmaan ja esimerkiksi tunnistamaan, etta Maijalla saattoi
olla ikavan tunteita aitia kohtaan. Riitatilanteista kysyttdessa aidin
oli hyvin vaikea elaytya Maijan kokemusmaailmaan, omat arsytyksen ja
pettymyksen tunteet valtasivat helposti mielen.

Perheinterventio voi toteutua vain muutamalla kerralla, tyypillisesti
sen kesto on noin 10 kertaa. Istunnot kestavat noin puolitoista
tuntia. Niiden aikana keskustellaan perheen tyypillisesta
noidankehasta ja tutkitaan sita eri tavoin myds toiminnallisesti.
Kaikilla kerroilla hyddynnetaan esimerkiksi piirtamista,
leikkeja/aktiviteetteja ja taukoja, joiden aikana voidaan irrottautua
yhdessa hankalasta tilanteesta keskustelusta. Ensimmaisilla
tapaamisilla harjoitellaan reflektiivista tyodskentelyotetta, Lluodaan
turvan tunnetta ja tutustutaan perheeseen. Esimerkiksi perheenjasenia
pyydetaan esittelemaan toinen toisensa ja kertomaan mista toinen
perheenjasen pitaa. Tama on jo kurkistus mentalisaatioon: kuinka hyvin
perheenjasenet tuntevat toinen toisensa. Tyontekija tarkistaa aina
kuvaillulta perheenjasenelta milta kuvaus tuntui ja antaa palautetta
osuvista kuvaksista (=hyvan mentalisaation alleviivaaminen). Ian ja
kehitysvaiheen mukaan lapsia tuetaan tassa (Midgley & Vrouva, 2013;
Midgley & Troupp, 2017).

Perheen kanssa sanoitetaan selkeasti asetettu tavoite, myds siten etta
lapset voivat sen ymmartaa ja kokea, etteivat ole taalla arvioitavina
ja syyllisina. Heidan lupansa tarkistetaan: onko ok etta puhutaan
hankalista asioista kuten riidoista. Tavoitteen asettelu tapahtuu



perheen kanssa hyvin konkreettisesti ja arkisesti.

Tyontekija valttaa asettumasta perheen ylapuolelle ja tuomasta
esiin omia muutostavoitteitaan.

Lapsilta kyselldan tarkasti, mita he haluaisivat muuttaa perheessaan.
Kaikki nakokulmat kuullaan ja perheen kanssa mietitdan yhdessa, missa
muutos nakyisi tavallisessa elamassa (=tavoite tyodskentelylle)
(Midgley & Vrouva, 2013; Midgley & Troupp, 2017). Esimerkiksi Maija 6
v. sanoi toivovansa lisda lettuiltoja. Lettuilloista syntyi hyvaa
keskustelua, mika niissa onkin niin mukavaa. Maijalle hyvin
konkreettinen asia piti sisallaan paljon myds syvempia tasoja,
esimerkiksi sen, etta lettuja tehtiin aina yhdessa ja kaikki olivat
hyvalla tuulella.

Yhdeksdnvuotiaan Rasmuksen epareiluuden kokemukset, artyneisyys ja
raivokohtaukset, seka niiden jalkeiset pitkittyneet
selvittelytilanteet toivat Rasmuksen perheineen lastenpsykiatriseen
arvioon, ja kahden alkuarviokaynnin jalkeen pdadyttiin perhekeskeisen
mentalisaatiotydéskentelyn kdaynnistamiseen. Konkreettisiksi
tavoitteiksi asetettiin yhdessa ensinndkin raivokohtausten loppuminen
ja toisekseen raivokohtausten jalkeisten selvittelytilanteiden
helpottaminen. Vanhemmat toivat myds aktiivisesti esille toivettaan
loytaa lisaa keinoja ymmartaa Rasmuksen oireilua paremmin.

Kaikkien perheenjasenten kohdalla seurataan jatkuvasti stressitilaa —
mikali istunnossa alkaa tulla mentalisaatiokatkoksia, lapset alkavat
juoksennella, vanhemmat artyvat, se on merkki siita, etta siirrytaan
katkostyoskentelyyn ja yritys sanoittaa, ymmartaa noidankehaa pannaan
hetkeksi sivuun. Varsinkin pienten ja rauhattomien lasten kohdalla
nain tapahtuu yhden istunnon aikana useita kertoja. Oleellista on,
etta tyontekija mallittaa aitoa mentalisaatiokykya eika yritakaan
jatkaa vaativaa noidankehatyoskentelya. Katkostydskentelyssa
tyontekija pyrkii heti sanoittamaan mita tapahtuu ja auttaa perhetta
takaisin mentalisoivaan yhteyteen. Mité tapahtui? Nyt Siiri juoksikin



poydan alle ja Ville otti kannykan esiin? Ymmarran etta tasta ikavasta
tilanteesta puhuttiinkin jo aika pitkaan. Pidetaanpa pieni tauko ja
otetaan tahadn valiin saippuakuplaleikki!”. TyOntekija ottaa aina
vastuun tilanteen korjaamisesta, varoo syyllistamasta ketaan tai
vaatimasta liikaa. Valipalat, ohjatut vuorovaikutusleikit jne.
rauhoittavat ja auttavat perhetta myds oppimaan uusia hankalien olojen
saatelykeinoja. Katkokset ja niiden kasittely kuuluvat olennaisena ja
vaistamattomana osaksi perhetydskentelya — aivan kuten perheen
arjessakin niita tapahtuu (Midgley & Troupp, 2017).

Noidankehan tunnistamisen jalkeen seuraavilla tapaamisilla (tapaamiset
4-10) fokus pyritaan pitamaan perheen kanssa asetetun tavoitteen
mukaisesti jatkuvasti mahdollisimman konkreettisena ja rajattuna. Jos
esimerkiksi tavoitteena on riitojen vaheneminen, valitaan keskusteluun
konkreettinen tilanne, missa on ollut mentalisaatiokatkos (=riita) ja
pysahdytaan tutkimaan sita. Tama tutkiminen tapahtuu ns.
mentalisaatiokehan avulla. (Midgley & Troupp, 2017).

Mentalisaatiokehd on intervention tekijan keskeisin tyodkalu (Midgley &
Vrouva, 2013). Nimeamisessa tyontekija auttaa perhetta tunnistamaan
arjen tilanteen (tai joskus suoraan istunnossa nakyvan hetken) jossa
perheen noidankeha on aktivoitunut. Lapset ovat usein tassa hyvinkin
suorapuheisia ja rohkeita: ”Isi huutaa”, "Aiti moékéttdsd kun en tee
laksyja”. Syyllistymisen ja toisiaan syyttelevan puheen sijaan
perhetta tuetaan ymmartamaan, etta kaikissa perheissa on hankalia
tilanteita, ne kuuluvat elamaan. Hyvaksyvalla, empaattisella ja
pohtivalla puheella intervention tekija rohkaisee perheenjasenia
tarkastelemaan riitatilannetta pintaa syvemmalta, mentalisoivalla
tavalla. Joidenkin perheiden kanssa annetaan hankalalle tilanteelle
tunnistettava nimi, esimerkiksi "Kuuma pata”, kuten eras perhe kuvasi
ruokailutilanteissa usein leimahtavia tilanteita. Tyodntekija pystyi
taman leikkisan, huumorilla etaannyttavan nimeamisen kautta
myohemmissa istunnoissa nopeasti tarkistamaan oli edellisend viikkona
ilmennyt "kuumia patoja”. Tunnistamisen jalkeen jokaisen
perheenjasenen kokemus tilanteessa tutkitaan ja autetaan muita
pohtimaan, miten erilaisia tulkintoja itse kullakin on voinut toisen
oloista olla. "Miltahan isa ajattelet, etta aidista tuossa tilanteessa
tuntui” tai "osaatko Laura nayttaa tunnekuvista mika sinun olosi oli,



kun aiti kiukustui” -tyyppisilla reflektiivisilla kysymyksilla
tilanteesta autetaan perheenjasenia seka ilmaisemaan omia
ydintunteitaan ja -pelkojaan toisille ja tuetaan my6s kohti syvempaa
ja monipuolisempaa pohdintaa toisista.

Yhdeksanvuotiaan Rasmuksen perheen kanssa piirrettiin flappitaululle
mentalisaatiokehaa, jossa kaytiin konkreettisesti lapi
raivokohtaustilannetta, joka Rasmuksella herasi erityisesti
Iltatoimiin liittyvassa tilanteessa, jossa han kokee
epaoikeudenmukaisuutta suhteessa isosiskoonsa. Rasmuksen
raivokohtauksen tunnistettiin johtavan siihen, etta isan oma kiukku
leimahtaa nopeasti ja reaktiivisesti, jonka seurauksena isa antaa
Rasmukselle raivokohtauksista seuraamuksia, kuten pelikieltoa tai
kotiarestia, mika lisaa ja yllapitaa Rasmuksen kiukkua ja vahentaa
ymmadrretyksi tulemisen kokemusta. Aiti kuvasi itsedan
lehmanhermoisena, mutta tunnisti ettad Rasmuksen raivo herattda hanessa
naennaisen rauhallisuuden lisaksi myos pelkoa ja lamaannusta.
Vanhempia tavattiin kertaalleen omalla vanhempaintapaamisella, mika
mahdollisti pysahtymisen siihen, etta pyrittiin loytamaan parempaa
ymmarrysta omille automatisoituneille toimintamalleille ja siihen,
miten ne vaikuttavat vuorovaikutustilanteissa suhteessa Rasmukseen.
Tapaamisilla Rasmus pystyi sanoittamaan kokemustaan tavalla, joka ei
kuumentuneissa vuorovaikutustilanteissa kotona ole ollut mahdollista.
Yhteensa 8 perheterapiakaynnin aikana Rasmuksen raivokohtaukset
jaivatkin pois. Tyoskentelyn edetessa vanhempien mentalisointikyky
lisaantyi, seka ymmarrys omista reaktioista etta Rasmuksen
kokemuksesta lisaantyivat huomattavasti.

On tyypillista, ettd perheenjasenilla on niukkoja ja hyvin
yksipuolisia kasityksia toistensa oloista.

Vanhemmat olettavat usein lastensa olevan vain vihaisia, pysahtymatta
pohtimaan syita ja mahdollisia muita kokemuksia. Nama virheelliset
mentalisoinnit (=prementalisaatio) ovat juuri niitd tekijoita, jotka
vaikeuttavat vanhempien sensitiivista vuorovaikutusta ja syventavat



heidan omaa pettymystaan ja kiukustumistaan. Lapsia autetaankin siksi
istunnoissa monin keinoin tuomaan esille omia kokemuksiaan. Apuna
kaytetdan konkreettista piirtamista, esimerkiksi riitatilanteen
asetelma voidaan piirtaa paperille ja lapset voivat laittaa tunnekuvia
tali varittaa mita tunteita ajattelevat itse kunkin tilanteessa
kokevan. Tyontekija hidastaa keskustelua, toistaa ja validoi lasten
esille tuomia ajatuksia ja tunnekokemuksia. Ne tarkistetaan aina
vanhemmalta: “Tiesitkéhdn 4iti, ettad Maijalla olikin tuossa riidassa
surullinen olo, Maija valitsi surullisuus -tunnekortin?”. On
tavallista, etta vanhemmat saattavat hammastya ja kertoa, etteivat ole
ajatelleet tata: "En.. mind olen aina luullut ettd Maija ei vain pida
minusta kun on vihainen ja kiukkuaa naissa pukemistilanteissa..”.

Saamalla suoran palautteen on vanhemman mahdollista havaita ja
ymmartaa heti, etta omat automaattiset oletukset ovat voineet olla
hyvinkin kapeita, jopa vaaria. Lapset ovat usein hammastyttavan
taitavia ja tarkkoja tunnistamaan vuorovaikutuksen takana olevia
tunteita. He myO0s osaavat kuvata omia olojaan, kunhan saavat siihen
riittavasti tilaa ja tukea. Varsinkaan pienilta lapsilta ei voi
odottaa monisanaisia kuvauksia omista tunteistaan. Vanhemmat usein
kyselevat — hyvaakin tarkoittaessaan — liikaa lapselta: "Miksi toimit
noin, selita”. Taman tyyppinen kysely usein lukkiinnuttaa Llapsen.
Mentalisaatiopohjaisessa tyossa lapsen nakdkulman kuulluksi
tulemiselle raivataan tilaa my0s kokemuksellisesti ja erilaisia
apuvalineita kayttaen. Tyontekija asettuu lapsen tueksi, hidastaa
aikuisten usein nopeammin etenevaa puhetta ja auttaa lasta tulemaan
keskiodn. Tama voi tapahtua hyvin konkreettisesti, esimerkiksi
asettautumista vaihtamalla. TyOntekija voi menna lapsen viereen, ja
auttaa ihmettelevilla kysymyksilla vanhempia pohtimaan lapsen
kokemusta (Midgley & Troupp, 2017).

Riittava ymmarretyksi tuleminen, aikuisen kyky auttaa lasta hankalien
olojen tunnistamisessa ja sanoittamisessa on tarkeaa. Vaikka se ei
osuisi taysin oikeaan ja vaikka kaikki lapset eivat pysty sanallisesti
itse kuvaamaan olojaan, he usein ilmaisevat kaytdksellaan miten
tarkeaa on kokemus, etta aikuinen yrittaa parhaansa mukaan ymmartaa.

Maijan perheen kohdalla kaytiin lapi perheen keskeista noidankehaa,



aamutilanteita kun lapsia valmisteltiin kouluun ja paivakotiin ja
vanhemmilla oli kiire téihin. Naissa tilanteissa sattui ja tapahtui ja
ne paattyivat usein Maijan itkuun ja aidin suuttuneeseen poistumiseen
kotoa, isan jdadessa selvittamaan tilannetta. Perheen kanssa
piirrettiin kuva perheen eteisesta ja lapset osallistuivat tahan
piirtamalla kuvan itsestaan ja varittamalla kuvaa kun lahdettiin
tunnekuvien ja Kysymysten avulla hahmottamaan, miltad itse kustakin
tilanteessa tuntui, mitahan he ajattelivat ja kuvittelivat toisen
kokevan. Terapeutti selitti, miten usein emme oikeastaan tiedakaan,
milta toisista tuntuu ja voimme luulla asioita. Keskustelua kaytiin
my6s yleisella tasolla, milta nayttavat vihaiset, surulliset, iloiset
jne. ilmeet ja perheenjasenia pyydettiin nayttamaan toisilleen milta
itse kukin naytti kun koki tallaisia tunteita, kertomatta toisille,
mita tunnetta esitti. Maijasta ja hanen veljestaan tama Tunteiden
Arvailu — mentalisaatioaktiviteetti oli hyvin hauska, erityisesti
heistd oli yhdessa hauska arvailla, mitdhan tunnetta isa tai &iti
esittivat. Mentalisaatioaktviteetin (leikin) avulla vaikeasta
tilanteesta keskustelu myos keveni, ja toi tilanteeseen sopivaa
etaisyytta

Perheistuntojen valissa voidaan vanhempia tavata erikseen ja kayda
lapi keskustellen ja usein edellisid istuntoja videolta tarkastellen
heidan kokemuksiaan. Tavoitteena on antaa vanhemmille aikaa sanoittaa
omia uusia tapoja ymmartaa lastaan seka antaa mahdollisuus puhua
aiheista ja kokemuksista, joista he eivat ehka halua keskustella
lasten kuullen. Tyypillisesti nama voivat liittya vanhemmalla
heranneisiin muistikuviin omasta lapsuudesta tai parisuhteessa oleviin
vaikeuksiin. Vanhempien kanssa kaydaan myods aktiivista keskustelua
siita, pystyvatko he siirtamaan istunnoissa harjoiteltuja taitoja
arkeen eli kokevatko he tydskentelysta olevan hyotya arjessa.
Lopetusvaiheen tydskentelyssa myos koko perheelle annetaan
kotitehtavia, esimerkiksi tehda jotain mukavia asioita yhdessa ja
kokeilla onnistuvatko ne aiempaa paremmin. Kotitehtdavat ovat
useimmiten perheen ja erityisesti lasten toivomia mukavia asioita,
esimerkiksi mennaan koko perheena leffaan. Kotitehtdviin viimeisilla
kerroilla palattaessa tyontekija tarkistaa paitsi oliko perheella
mukavaa, myos heilla olevia (uusia) taitoja pohtia miksi tilanne meni
mukavasti ja miten perhe ymmarsi toistensa oloja myo6s hyvassa hetkessa



(Midgley & Vrouva, 2013; Midgley & Troupp, 2017).

Perheelta pyydetaan palautetta heidan kokemastaan ja oppimastaan, myos
lapsilta on tarkea kuulla mita heille on jaanyt mieleen. Lapset
tyypillisesti muistavat erityisesti mentalisaatioleikit tai
vuorovaikutusleikit, joita on kaytetty katkostydskentelyssa
rauhoittamaan kuumentuneita tunteita. Onnistuneimmissa tydskentelyissa
vanhemmat osaavat kertoa arjesta esimerkkeja, miten oman
mentalisaatiokyvyn muutos nakyy vuorovaikutuksessa lapsen kanssa.

Maijan vanhemmat kertoivat kymmenen istuntotydskentelyn jalkeen
pitdneensa tyoskentelystd ja lastensa tulleen meitéd tapaamaan
mielellaan. He olivat hyvin tyytyvaisia mydOs siihen, etta Maijan
isoveli oli otettu mukaan, koska he olivat aiemmin usein olleet
huolissaan siita, ettd perheessa keskusteltiin niin paljon Maijan
vaikeuksista. Istunnoissa isoveli paasi myds daneen ja osasi kertoa
miltd didin ja Maijan riidat hdnestd tuntuivat. Aiti 1éysi heti
arjesta myds konkreettisen muutosesimerkin, kun aamulla oli ollut taas
hankala sukkahousujen pukutilanne (Maijalla oli paljon aistisdatelyn
vaikeuksia ja pukemistilanteet tuntuivat hdnestad usein erittéin
epamiellyttavilta):”Aiemmin olisi vain suuttunut Maijalle ja tivannut
hénta kertomaan mika nyt on hatana. Nyt kestin tilanteen ja Maijan
kiukun ja autossa pystyin aaneen pohtimaan Maijan kanssa, miltahan
tilanne oli tuntunut. Minulle itselleni tuo, ettd tyttd pystyi
kertomaan omaa hankalaa oloaan, sulatti heti kiukkuni, oli niin paljon
helpompi halata hanta paivakodin ovella”.

12-vuotias Sofia oli ollut psykologin tutkimuksessa voimakkaiden
raivokohtausten vuoksi. Vanhemmat toivat alusta asti esille, etta
Sofian tunnereaktioita on ”“ihan mahdoton ymmartaa”, ja etta Sofia on
"vauvasta asti ollut itkuinen ja vaikeasti rauhoiteltavissa”, ja
vanhemmuuden nakokulmasta "ei tata enaa kauaa jaksa”. Kolmen
arviokaynnin jalkeen toteutui yhteensa 10 mentalisaatiopohjaista
hoitokayntia ja niiden jalkeen viela harvajaksoisesti kolme
hoidollista kayntiad harvajaksoisemmin seurannan jalkeen. Vanhempien
mentalisaatiokyky oli lahtbékohtaisesti matala; heilla oli jaykkia,
niukkoja ja konkreettisia kasityksia Sofian tunnereaktioista (”raivoaa
aina kun tulee koulusta”, ”se on vaan niin arsyttavaa”). Myonteista



muutosta tapahtui erityisesti aidin kyvyssa tavoittaa omia
tunnereaktioitaan, seka ajatuksiaan ja kokemuksiaan niiden taustalla,
ja edelleen niiden vaikutuksista Sofian raivokohtauksiin. Viimeisella
tapaamisella Sofia kertoi, ettad oli ensimmdista kertaa saanut kokea,
etta vanhemmat ymmartavat hanta paremmin.

Mentalisaatiopohjainen tydnohjaus

Perhekeskeiseen mentalisaatiopohjaiseen tyomalliin kouluttaudutaan
kaymalla 3-4 -paivainen johdantokoulutus, jonka jalkeen aloitetaan
omien perheiden kanssa tydskentely (Midgley & Troupp, 2017).
Perhetydskentely videoidaan ja tydskentelya kaydaan yhdessa lapi
mentalisaatiopohjaisessa tyonohjauksessa koulutetun tydnohjaajan
kanssa. Tyonohjauksen tavoitteena on tukea tyontekijaa pitaytymaan
tyomallissa, harjoittelemaan kaytettyja tekniikoita ja erityisesti
huomioimaan, etta lapset pysyvat riittavasti mielessa prosessin
aikana. Tyonohjaaja noudattaa myos erityista tyonohjaamisen mallia,
jossa el keskityta perinteiseen tapausesittelyyn (vanhempien tausta,
lapsen diagnoosit ym.) vaan fokusoidaan tassa-ja-nyt tehtyjen
(videoitujen) istuntojen yhteiseen tarkasteluun. Fokuksessa on, mika
keskeinen mentalisaatiokysymys tai este on tyodntekijalla mielessa?
Kokeeko tyontekija esimerkiksi jommankumman vanhemman kanssa
reflektiivisen tydskentelyn vaikeaksi, vai onko lasta vaikea saada
toiminnallisesti mukaan istuntotydskentelyyn?

Mentalisoimalla yhdessa, tyontekijan rinnalla istunnoissa olleita
esteita ja vahvistamalla onnistumisen kokemuksia haetaan yhdessa
suuntaa, miten toimia seuraavalla perheistunnolla. Tyd6nohjaaja pyrkii
valttamaan suorien neuvojen, ohjeiden tai tulkintojen antamista,
pyrkimys on pikemminkin vahvistaa tyodntekijan mentalisaatiokykya
suhteessa perheeseen. Kuten perheistuntoja, my0s itse
tydnohjaustapahtumaa tarkastellaan mallissa pitaytymisen
havainnointilomakkeilla, joiden tarkoitus on auttaa pysymaan
mentalisaatiofokuksessa. Riittavien tyodnohjattujen istuntojen ja
jatkokoulutuspdaiviin osallistumisen jalkeen tyontekija saa joko
kansallisen ja/tai kansainvalisen patevoitymisen
mentalisaatiopohjaisen perheintervention toteuttamiseen.



Pohdinta

Kokemuksemme suomalaisina perhepsykoterapeutteina ja
mentalisaatiokeskeisen perheintervention toteuttajina ovat olleet
rohkaisevia. Perheet ovat antaneet myodnteistd palautetta ja matkan
varrella olemme oppineet, minkalaiset perheet hyodtyvat interventiosta.
Interventiota on myods kansainvalisesti toteutettu erilaisten perheiden
kanssa, niin sijais- ja adoptioperheiden (Adkins ym., 2018; Midgley
ym. 2018) kuin biologisten perheiden (Midgley & Vrouva, 2013) joissa
on eri ikaisia lapsia. Prosessien pituus on vaihdellut, mutta yhteista
niille on pyrkimys toteuttaa interventio mallin mukaisesti. Erilaisia
perheille suunnattuja interventioita on kehitetty seka
ennaltaehkaisevaan (Kalland ym., 2016; Kalland & Salo, 2020; Sourander
ym., 2021), etta kohdennettuun vanhemmuustyohon (Salo ym., 2020).

Tassa artikkelissa olemme kuvanneet yksilollisille perheille
suunnattuja, perheterapeuttiseen tydskentelyyn kuuluvia
mentalisaatiokeskeisia hoitoprosesseja (MBT-F malli), joissa lapsen
kokemus on nostettu keskidon. Ajatuksemme on, etta naita erilaisia ja
eri kohderyhmille suunnattuja tydmalleja tarvitaan seka
ennaltaehkaisyyn etta korjaavaan tyoskentelyyn. Parhaimmillaan
mentalisaatiokeskeinen perheinterventio (MBT-F) voi auttaa myo0s
silloin, kun perheessa on ollut jo pidempaan huonovointisuutta, eika
tilanne ole omin keinoin muuttunut.
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