Hotus-hoitosuositus: Akillisesti kuolleen henkildn Iaheisten tukeminen
Naytonastekatsauskooste (NAK 15—-20) Otus
3. Vainajan hyvastely

Tarjoa akillisesti kuolleen henkilon laheisille mahdollisuus nahda vainaja, silla

» on vahvaa nayttoa, etta vainajan nakeminen on akillisesti kuolleen henkilon lahei-
sille tarkeaa ja voi auttaa suruprosessissa selviytymisessa. (A)

Liikenneonnettomuudessa kuolleen lapsen perheenjasenet kokivat, etta jaahyvaisten jattami-
nen, kuten kuolleen perheenjasenen nakeminen ja yksityisten hyvastien jattaminen, oli heille
ehdottoman tarkeaa.

Norjalaisessa laadullisessa tutkimuksessa' kartoitettiin nuoren meneh-
tymisen tielikenneonnettomuudessa kokeneiden perheenjasenten ko-
kemuksia ja elaménlaadun muutoksia onnettomuuden jalkeen. Tutki-
muksen osallistui 15 perhettd, yhteensa 24 |aheisesta, joista 12 oli ai-
tia, seitseman isada, kolme isa- tai aitipuolta ja kaksi sisarta. Suurin osa
perheista rekrytoitiin Norjan kansallisen liikennevahinkojen uhrien jar-
jeston (Personskadeforbundet LTN) kautta, loput rekrytoitiin suoraan
heidan mediassa esiintymisensa tai tutkijakontaktien perusteella. Aika-
janne onnettomuudesta haastatteluun vaihteli kymmenesta kuukau-
desta 33 vuoteen. Aineisto kerattiin touko-marraskuussa 2011 syva-
haastatteluina, jotka toteutettiin perheiden kotona kahden kokeneen
tutkijan toimesta. Haastattelurunko sisalsi avoimia kysymyksia lapsen
tai nuoren lapsuudesta ja persoonallisuudesta, onnettomuuspaivasta,
ensimmaisista onnettomuuden jalkeisista paivista ja hautajaisista, en-
simmaisesta vuodesta kuoleman jalkeen, mybhemmista vuosista seka
nykyhetkesta ja eldmanlaadusta. Osallistujat saivat itse maarittaa
mitka aiheet olivat lilan herkkia kasiteltavaksi, ja tarjolla oli mahdolli-
suus ammattiapuun. Haastattelut litteroitiin, ja kahden tutkijan muistiin-
panot koottiin yhteen. Analyysi toteutettiin teema-analyysina.
Tutkimuksen menetelmallinen laatu: JBI 10/10

Sovellettavuus suosituksessa: Hyva

Tuloksen johdonmukaisuus ja yhtenevyys: Ei huolia tai huolet hyvin
vahaisia

Aineiston rikkaus ja riittavyys: Ei huolia tai huolet hyvin vahaisia

Akillisesti kuolleen henkilon Iaheiset kokivat, etta vainajan nakeminen antoi heille rauhallisuu-
den tunteen ja auttoi selviytymisessa. He kokivat tarvetta tai halua nahda vainaja, eika esimer-
kiksi ruumiin kunto vaikuttanut tahan.

*Kanadalaisessa laadullisessa tutkimuksessa? kuvattiin laheisensa
akillisesti menettaneiden (n = 16) nakemyksia ja kokemuksia vainajan
katsomisesta. Tiedonantajina olivat perheenjasenet, jotka olivat me-
nettaneet laheisensa akillisen kuoleman seurauksena. Kuolinsyita oli-
vat olleet sydankohtaukset, onnettomuudet, itsemurhat tai henkirikok-
set.

Tutkimuksen menetelmallinen laatu: JBI 8/10

Sovellettavuus suosituksessa: Hyva

Kommentti: Vaikka osallistujia pyydettiin kertomaan vainajan katsomi-
seen liittyvastad vuorovaikutuksesta ammattilaisten kanssa, he kuvasi-
vat myos koko prosessin vuorovaikutusta kuolintiedon saamisesta
hautaukseen. Tutkijoiden mukaan analyysi osoitti, ettd vainajan katso-
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misen kannalta tarkeat tekijat olivat samoja kuin laajemmin laheisen
kuolemaan liittyvassa vuorovaikutuksessa.

Itsemurhan tehneen henkilon sisarukset kokivat kuoleman todellistamisessa auttaneen kuol-
leen sisaruksen ndkeminen ja hautajaiset.

*Suomalaisessa laadullisessa tutkimuksessa® kuvattiin itsemurhan
tehneen sisarusten (n = 26) surua seka selviytymista edistavia ja esta-
via tekijoita. Tutkimusaineisto analysoitiin induktiivisella sisallonanalyy-
silla.

Tutkimuksen menetelmallinen laatu: JBI 9/10

Sovellettavuus suosituksessa: Hyva

Laheisensa (perheenjasenensd) akillisesti menettaneet arvioivat hyddylliseksi mahdollisuuden
nahda vainaja osastolla (mean 4,13, rank 2/33), koskettaa tai syleilld vainajaa (mean 3,97,
rank 4/33) ja tarvittaessa ndhda vainaja hoitohenkildstdn Iasna ollessa (mean 3,41, rank
20/33).

*Hongkongilaisessa kyselytutkimuksessa* kuvattiin hoitohenkiloston
auttavia tukitoimia perheenjasenensa akillisesti menettaneiden (n =
76) keskuudessa. Laheinen oli kuollut akillisesti ja odottamattomasti
hongkongilaisessa ensiapu- ja onnettomuusyksikdssa.

Tutkimuksen menetelmallinen laatu: JBI 9/10

Sovellettavuus suosituksessa: Hyva

Kommentti: Tutkimuksessa pyydettiin vastaajia arvioimaan vaittamien
hyodyllisyytta 5-portaisella Likert-asteikolla, jossa viisi on hyodyllisin.
Hoitohenkildstdon tarjoamien tukitoimien (33 tukitoimea) hyddyllisyys
asetettiin jarjestykseen sen mukaan, kuinka hyodylliseksi ne koettiin.

> naytto on epavarmaa, mutta viittaa siihen, etta akillisesti kuolleen henkilon lahei-
set kokevat vainajan hyvastelyn konkretisoivan kuoleman todellisuutta. (C)

Laheisensa akillisesti menettaneet kokivat, ettd vainajan nakeminen auttoi heitd hahmotta-
maan kuoleman todellisuuden ja nakemaan kuoleman olosuhteet esimerkiksi vahvistaakseen
vainajan henkilollisyyden, varmistaakseen heille kerrotut tiedot ja ymmartaakseen, miten kuo-
lema oli tapahtunut.

Akillisesti kuolleen henkildn laheiset kokivat, etta vainajan nakeminen varhaisessa vaiheessa
antoi heille mahdollisuuden olla kuolleen laheisensa kanssa elaman siirtymavaiheessa, auttoi
heitda vahvistamaan kuoleman todellisuuden ja olosuhteet seka lievittamaan alkujarkytysta.
Hautaustoimistossa tapahtuva ndkeminen puolestaan merkitsi lopullisia hyvasteja, fyysisen
eron hyvaksymista ja tarjosi sosiaalisen vahvistuksen kuoleman todellisuudelle seka tilaisuu-
den kunnioittaa vainajan elamaa.

*Kanadalaisessa laadullisessa tutkimuksessa? kuvattiin laheisensa
akillisesti menettaneiden (n = 16) nakemyksia ja kokemuksia vainajan
katsomisesta. Tiedonantajina olivat perheenjasenet, jotka olivat me-
nettaneet laheisensa akillisen kuoleman seurauksena. Kuolinsyita oli-
vat olleet sydankohtaukset, onnettomuudet, itsemurhat tai henkirikok-
set.

Tutkimuksen menetelmallinen laatu: JBI 8/10
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Sovellettavuus suosituksessa: Hyva

Kommentti: Vaikka osallistujia pyydettiin kertomaan vainajan katsomi-
seen liittyvasta vuorovaikutuksesta ammattilaisten kanssa, he kuvasi-
vat myds koko prosessin vuorovaikutusta kuolintiedon saamisesta
hautaukseen. Tutkijoiden mukaan analyysi osoitti, ettd vainajan katso-
misen kannalta tarkeat tekijat olivat samoja kuin laajemmin I&heisen
kuolemaan liittyvassa vuorovaikutuksessa. Suomessa vainajaa ei hy-
vastelld hautaustoimistossa.

> on kohtalaista nayttoa, etta akillisesti kuolleen henkilon laheisten surussa selviy-
tyminen vaikeutuu, jos heilla ei ole mahdollisuutta hyvastella vainajaa. (B).

Laheisensa akillisesti menettaneet, joilla ei ollut mahdollisuutta ndhda vainajaa, kuvasivat pit-
kakestoista tyhjyyden tunnetta.

*Kanadalaisessa laadullisessa tutkimuksessa? kuvattiin laheisensa
akillisesti menettaneiden (n = 16) ndkemyksia ja kokemuksia vainajan
katsomisesta. Tiedonantajina olivat perheenjasenet, jotka olivat me-
nettéaneet laheisensa akillisen kuoleman seurauksena. Kuolinsyita oli-
vat olleet sydankohtaukset, onnettomuudet, itsemurhat tai henkirikok-
set.

Tutkimuksen menetelmallinen laatu: JBI 8/10

Sovellettavuus suosituksessa: Hyva

Kommentti: Vaikka osallistujia pyydettiin kertomaan vainajan katsomi-
seen liittyvasta vuorovaikutuksesta ammattilaisten kanssa, he kuvasi-
vat my6s koko prosessin vuorovaikutusta kuolintiedon saamisesta
hautaukseen. Tutkijoiden mukaan analyysi osoitti, etté vainajan katso-
misen kannalta tarkeat tekijat olivat samoja kuin laajemmin l&heisen
kuolemaan liittyvassa vuorovaikutuksessa.

ltsemurhan tehneen sisarusten selviytymista esti kokemus sivulliseksi surijaksi joutumisesta.
He esimerkiksi kokivat ulkopuolisuuden tunnetta, jos eivat saaneet nahda kuollutta sisarustaan
tai osallistua hautajaisiin.

*Suomalaisessa laadullisessa tutkimuksessa® kuvattiin itsemurhan
tehneen sisarusten (n = 26) surua seka selviytymista edistavia ja esta-
via tekijoita. Tutkimusaineisto analysoitiin induktiivisella sisallonanalyy-
silla.

Tutkimuksen menetelmaillinen laatu: JBI 9/10

Sovellettavuus suosituksessa: Hyva
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Tue akillisesti kuolleen henkilon laheisia vainajan nakemisessa ja hyvastelyssa, silla

> on kohtalaista nayttoa, etta akillisesti kuolleen henkilon laheisille on tarkeaa voida
valmistautua vainajan nakemiseen. (B)

Akillisesti kuolleen henkilon laheiset kokivat tarkedksi sen, etta heille annettiin tietoa ja heita
valmisteltiin ennen vainajan nakemista siihen, mita odottaa, esimerkiksi kuvailemalla ruumista
ja huonetta, jossa vainaja oli.

Australialaisessa laadullisessa tutkimuksessa® kartoitettiin laheisensa
akillisesti tai vakivaltaisesti menettaneiden omaisten kokemuksia sosi-
aalitydntekijoiden ja muun henkildston tarjoamasta tuesta vainajan kat-
somistilanteessa. Tutkimuksen kohderyhmana olivat 51 akillisesti kuol-
leen henkildn lahiomaista (n = 64). Heista suurin osa (n = 48) oli nahnyt
menehtyneen laheisensa ruumiin ja osallistui tutkimukseen. Osallistu-
jien (15 miesta, 33 naista) suhde vainajaan oli puoliso (n = 13), van-
hempi (n = 21), sisarus (n = 19) tai lapsi/muu laheinen (n = 4). Aineisto
kerattiin syvahaastatteluilla 6—9 kuukauden kuluttua tapahtumasta.
Haastattelussa keskityttiin osallistujien kokemuksiin tuesta ja vuorovai-
kutuksesta vainajan katsomistilanteessa. Haastattelut litteroitiin ja ana-
lysoitiin temaattisen analyysin avulla. Ensimmaisten haastattelujen
analyysi ohjasi my6hempien haastattelujen toteutusta.

Tutkimuksen menetelmaéllinen laatu: JBI 9/10, puute kriteerissa 6
Sovellettavuus suosituksessa: Kohtalainen

Tuloksen johdonmukaisuus ja yhtenevyys: Ei huolia tai huolet hyvin
vahaisia

Aineiston rikkaus ja riittavyys: Ei huolia tai huolet hyvin vahaisia
Kommentti: Artikkelissa tutkittu sosiaalitydntekijan roolia, joka ei ole
suoraan verrattavissa kansalliseen kaytantoon.

Laheisensa akillisesti menettaneet arvioivat hyddylliseksi hoitohenkildstoltd saadun tiedon
siitd, mita odottaa vainajan nakemisessa (mean 3,82, rank 10/33).

*Hongkongilaisessa kyselytutkimuksessa® kuvattiin hoitohenkiloston
tarjoamia auttavia tukitoimia perheenjasenensa akillisesti menettanei-
den (n = 76) keskuudessa. Laheinen oli kuollut akillisesti ja odottamat-
tomasti hongkongilaisessa ensiapu- ja onnettomuusyksikdssa.
Tutkimuksen menetelmallinen laatu: JBI 9/10

Sovellettavuus suosituksessa: Hyva

Kommentti: Tutkimuksessa pyydettiin vastaajia arvioimaan vaittamien
hyddyllisyytta 5-portaisella Likert-asteikolla, jossa viisi on hyddyllisin.
Hoitohenkildston tarjoamien tukitoimien (33 tukitoimea) hyddyllisyys
asetettiin jarjestykseen sen mukaan, kuinka hyodylliseksi ne koettiin.
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> on kohtalaista nayttoa, etta akillisesti kuolleen henkilon laheiset arvostavat yksi-
I6llista tukea vainajan nakemiseen ja hyvastelyyn liittyen. (B)

Akillisesti kuolleen henkilon laheiset kokivat tarkedksi, ettd vainajan ndkemisessa perheen
tuen tarpeet huomioitiin yksildllisesti ja koko perheen nakdkulmasta, esimerkiksi sovittamalla
yhteen perheenjasenten erilaisia tarpeita vainajan ndkemiseen.

He toivoivat tukea mahdollisuuksien ja luvan selvittdmiseen liittyen vainajan ndkemiseen. He
halusivat keskustella eri vaihtoehdoista, jotta he voivat tehda paatdksen vainajan nakemista
tai ndakematta jattamisesta tai vainajan ndkemisesta heti tai myéhemmin.

Laheiset kokivat tarkeaksi, ettad heidan tarpeensa huomioitiin vainajan nakemisen ajankohdan
ja yhteisen ajan suhteen. Esimerkiksi osa laheisista koki tarkedksi mahdollisuuden pukea vai-
naja ja viettaa aikaa hdnen kanssaan ilman viranomaisia. Vainajan ndkemisen ajankohta en-
nen tai jalkeen ruumiinavauksen heratti [aheisissa ristiriitaisia tunteita.

Laheiset kokivat tarkeaksi sen, etta vainajan esillepano tehtiin huolellisesti, esimerkiksi tarjoa-
malla muistoesineitad vuorovaikutteisesti ja yksilollisesti, peittamalla vainajan ulkoiset vammat
tai huomioimalla sen, etta tila ja ymparisto olivat miellyttavat.

Australialaisessa laadullisessa tutkimuksessa® kartoitettiin laheisensa
akillisesti tai vakivaltaisesti menettaneiden omaisten kokemuksia sosi-
aalitydntekijoiden ja muun henkildston tarjoamasta tuesta vainajan kat-
somistilanteessa. Tutkimuksen kohderyhmana olivat 51 akillisesti kuol-
leen henkildiden lahiomaista (n = 64). Heista suurin osa (n = 48) oli
nahnyt menehtyneen laheisensa ruumiin ja osallistui tutkimukseen.
Osalllistujien (15 miesta, 33 naista) suhde vainajaan oli puoliso (n = 13),
vanhempi (n = 21), sisarus (n = 19) tai lapsi/muu laheinen (n = 4). Ai-
neisto kerattiin syvahaastatteluilla 6—9 kuukauden kuluttua tapahtu-
masta. Haastattelussa keskityttiin osallistujien kokemuksiin tuesta ja
vuorovaikutuksesta vainajan katsomistilanteessa. Haastattelut litteroi-
tiin ja analysoitiin temaattisen analyysin avulla. Ensimmaisten haastat-
telujen analyysi ohjasi mydhempien haastattelujen toteutusta.
Tutkimuksen menetelmaéllinen laatu: JBI 9/10, puute kriteerissa 6
Sovellettavuus suosituksessa: Kohtalainen

Tuloksen johdonmukaisuus ja yhtenevyys: Ei huolia tai huolet hyvin
vahaisia

Aineiston rikkaus ja riittavyys: Ei huolia tai huolet hyvin vahaisia
Kommentti: Artikkelissa tutkittu sosiaalitydntekijan roolia, joka ei ole
suoraan verrattavissa kansalliseen kaytantoon

Laheisensa akillisesti menettaneet kokivat hyodylliseksi ammattilaisten heille eri vaiheissa esit-
tamat vaihtoehdot ja valinnat vainajan nakemisesta.

*Kanadalaisessa laadullisessa tutkimuksessa? kuvattiin laheisensa
akillisesti menettaneiden (n = 16) nakemyksia ja kokemuksia vainajan
katsomisesta. Tiedonantajina olivat perheenjasenet, jotka olivat me-
nettaneet laheisensa akillisen kuoleman seurauksena. Kuolinsyita oli-
vat olleet sydankohtaukset, onnettomuudet, itsemurhat tai henkirikok-
set.

Tutkimuksen menetelmallinen laatu: JBI 8/10

Sovellettavuus suosituksessa: Hyva
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Kommentti: Vaikka osallistujia pyydettiin kertomaan vainajan katsomi-
seen liittyvasta vuorovaikutuksesta ammattilaisten kanssa, he kuvasi-
vat myos koko prosessin vuorovaikutusta kuolintiedon saamisesta
hautaukseen. Tutkijoiden mukaan analyysi osoitti, ettd vainajan katso-
misen kannalta tarkeat tekijat olivat samoja kuin laajemmin l&heisen
kuolemaan liittyvassa vuorovaikutuksessa.

Kohtukuoleman kokeneet vanhemmat kokivat tarkeana, etta terveydenhuollon ammattilainen
raataloi tuen kunnioittaen vanhempien paatdksentekoa siita, haluavatko he nahda kuolleena
syntyneen vauvansa.

*Jarjestelmallisessa katsauksessa ja metasynteesissd’ (n = 20 tutki-
musartikkelia) kuvattiin vanhempien kokemuksia heiddn saamastaan
hoidosta kohtukuoleman yhteydessa.

Tutkimuksen menetelmallinen laatu: JBI 9/10

Sovellettavuus suosituksessa: Hyva

Kommentti: Ei raportoitu, kuinka monessa artikkelissa tulos on ollut.

Auta akillisesti kuolleen henkilon laheisia luomaan muistoja vainajasta, silla

> on kohtalaista nayttoa, etta akillisesti kuolleen henkilon laheiset arvostavat konk-
reettista apua muistojen keraamisessa. (B)

Laheisensa (perheenjasenensd) akillisesti menettaneet arvioivat hyddylliseksi sen, jos hoito-
henkilokunta palauttaa kuolleen vaatteet Iaheiselle riippumatta siitd, missa kunnossa ne ovat
(mean 3,05, rank 28/33).

*Hongkongilaisessa kyselytutkimuksessa* kuvattiin hoitohenkiloston
auttavia tukitoimia perheenjasenensa akillisesti menettaneiden (n =
76) keskuudessa. Laheinen oli kuollut akillisesti ja odottamattomasti
hongkongilaisessa ensiapu- ja onnettomuusyksikdssa.

Tutkimuksen menetelmallinen laatu: JBI 9/10

Sovellettavuus suosituksessa: Hyva

Kommentti: Tutkimuksessa pyydettiin vastaajia arvioimaan vaittamien
hyodyllisyyttd 5-portaisella Likert-asteikolla, jossa viisi on hyddyllisin.
Hoitohenkiloston tarjoamien tukitoimien (33 tukitoimea) hyddyllisyys
asetettiin jarjestykseen sen mukaan, kuinka hyodylliseksi ne koettiin.

Kohtukuoleman kokeneet vanhemmat kokivat konkreettisten muistoesineiden (esim. valoku-
vat, hiuskiehkurat, kaden- ja jalanjaljet seka vauvan tunnisteranneke) saamisen tarkeana.

*Jarjestelmallisessa katsauksessa ja metasynteesissa’ (n = 20 tutki-
musartikkelia) kuvattiin vanhempien kokemuksia heidan saamastaan
hoidosta kohtukuoleman yhteydessa.

Tutkimuksen menetelmallinen laatu: JBI 9/10

Sovellettavuus suosituksessa: Hyva

Kommentti: Ei raportoitu, kuinka monessa artikkelissa tulos on ollut.
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