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Tutkimuksen tarkoituksena on selvittdd ratsastusterapeuttien kokemuksia ratsastustera-
piasta masentuneen hoidossa. Tamén tyon aiheen valinnan perusteena on ollut kiinnos-
tukseni ratsastusta ja ratsastusterapiaa kohtaan.

Viitekehyksessa tarkastelen ratsastusterapian siséltda ja hevosen merkitystd mielenter-
veydelle. Selvitdn myds mistd masennuksessa on kyse ja esittelen sen eri hoitomuotoja,
keskittyen pééasiassa ratsastusterapiaan.

Toteutin tutkimuksen kvalitatiivisena tutkimuksena. Tutkimusaineiston keruu menetel-
manad kaytin avoimia kysymyslomakkeita, jotka lahetin kirjekuoressa ratsastustera-
peuteille. Sain ratsastusterapialiitolta sellaisten ratsastusterapeuttien nimet, jotka tyos-
kentelevat masentuneiden kanssa. Télla perusteella ldhetin kysymyslomakkeen kuudelle
ratsastusterapeutille, joilta kaikilta sain vastauksen.

Keskeisina tutkimustuloksia olivat, ettd ratsastusterapia tarjoaa lukuisia onnistumisko-
kemuksia ja masentuneen henkildn itsetunto vahvistuu sitd kautta. Ratsastusterapialla
on paljon mielialaan vaikuttavia myonteisia vaikutuksia. Terapiassa mieliala kohoaa
hyvin nopeasti ja terapian alussa asiakkaan iloisuus palautuu. Ratsastusterapiassa vuo-
rovaikutus hevosen kanssa ja hevosen tarjoama hyvaksyntd ovat téarkeitd hoitavia ele-
mentteja. Johtopaatoksena totean, ettd nama seikat ovat merkityksellisid& nimenomaan
masennuksen hoidossa.

Jatkotutkimushaasteena on selvittdad, miten pysyviad ratsastusterapiasta saadut hyddyt
ovat. Miten pitkalle saavutettu hyoty, esimerkiksi itsetunnon lisdéantyminen kantaa tera-
pian paattymisen jalkeen. Haasteena on myos selvittad, voidaanko pysyvia tuloksia hy-
vin saavuttaa silloin, mikali terapioille ei myonneta riittdvasti aikaa.

Tutkimukseni antaa yleiskuvan ratsastusterapiasta, seké tietoa ratsastusterapiasta ma-
sennuksen hoidossa.
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The purpose of the research is to investigate the experiences of riding therapists in the
treatment of depression. The subject for this work came from my personal interests to-
wards riding and riding therapy.

On the reference frame | examine the contents of riding therapy as well as the impor-
tance of a horse to mental health. | also investigate the meaning of depression and show
various treating forms, focusing on riding therapy.

I implemented the research as a qualitative research. | used open question forms, which
| sent in an envelope to riding therapists. The names of the therapists who work with
depressed people | received from the riding therapy organization. Based on this, | sent
the questions to six different riding therapists, who all answered.

The central results were that riding therapy offers various success experiences and the
self-esteem of the depressed person strengthens. Riding therapy has many positive ef-
fects on the spirit of people. The mood rises quickly in the therapy and at the beginning
of the treatment, the client’s happiness is restored. The interaction with the horse and
the acceptance offered by him or her, are key nurturing elements in riding therapy. In
conclusion, these things are significant, especially when treating depression.

For follow-up research, the challenge is to find out how permanent the benefits of riding
therapy are. For example, how does the increase of self-esteem carry after the expiration
of the therapy. Another challenge is to find out if permanent results can be achieved if
the time provided to the therapy isn’t sufficient enough.

My research gives a general perspective of riding therapy and information about using
riding therapy to treat depression.
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JOHDANTO

Opinnéytetyon aiheena on selvittda ratsastusterapeuttien kokemuksia ratsastusterapian
hyodyisté ja mahdollisista haitoista masentuneen hoidossa. Aiheen valinnan perusteena
ovat oma innostukseni ratsastusta ja ratsastusterapiaa kohtaan. Olen koko ikéni ollut he-
vosten kanssa tekemisissd ja haluan tulevaisuudessa yhdistaa rakkaan harrastuksen ja
tyon. Aikomuksenani on tulevaisuudessa tyon ohessa kouluttautua ratsastusterapeutiksi.
Itse olen kokenut ratsastuksen ja hevosten kanssa olemisen terapeuttiset vaikutukset
niin, etta aina hevostalleilla ollessani kaikki arjen murheet unohtuvat taysin. Minulla on

vain “terapeuttista” kokemusta hevosista ja eldimista yleensa.

Ratsastusterapiaa kaytetddn mielenterveyskuntoutujien yhtena hoitomuotona. Y leisesti-
kin eldinten kanssa toteutettava terapia on yleistyméssa monilla eri kuntoutusaloilla.
Seuraavissa artikkeleissa kerrotaan ratsastusterapian hyodyistd ja ajankohtaisuudesta:
Ratsastusterapia kuntoutuksen osana (Kuntoutus 2/2000, 30-32) ja Ratsastusterapiassa
voi palata syliin (Mielenterveys 1/1998, 36-38.)

Tutkimuksen tarkoituksena on selvittda ratsastusterapian hyédyt ja mahdolliset haitat
ratsastusterapeuttien ndkdkulmasta. Ovatko he kokeneet siitd olevan hyo6tya tai vastaa-
vasti mahdollista haittaa, ja jos ovat, niin miten he sen kokevat hyvéksi/huonoksi kun-
toutusmuodoksi masentuneen asiakkaan kanssa. Mita heidén tulisi tehdé sen parantami-

seksi, jos kokevat ettd parantamisen varaa olisi.



1. RATSASTUSTERAPIAJA SEN MERKITYS
MIELENTERVEYDELLE

1.1. Mita on ratsastusterapia?

Ratsastusterapia on kokonaisvaltaista muuta kuntoutusta tukevaa toimintaa. Ratsastuste-
rapiassa pyritddn hevosen avulla vaikuttamaan ihmisen fyysiseen, psyykkiseen ja sosi-
aalisen kehitykseen. Pyrkimyksena on terapiassa opittujen taitojen ja tunteiden siirtdmi-
nen jokapéaivaiseen elaméan. Ratsastusterapia on toiminnallinen terapia, jossa ihminen
on hyvin kokonaisvaltaisesti koko kehollaan, tunteillaan ja ajatuksillaan jatkuvassa kos-
ketus-, tunne- ja liikevuorovaikutuksessa hevosen ja sen elinympériston kanssa (Arajar-
vi 2000, 30-31.) Ratsastusterapialla on myos kasvatuksellisia ja psykologisia tavoitteita,
jolloin kohderyhmin& ovat etenkin henkil6t, joilla on psyykkisid tai sosiaalisia ongel-
mia. Ongelmat voivat liittyd myos liilkuntavammaan tai pelkastdédn mielenterveyden se-

ka kayttaytymisen saatelyn ongelmiin (Selvinen, S. 2011, 15.)

Ratsastusterapeutti Lila Tauriainen Paloniemen sairaalasta mainitsee ratsastusterapiaa
koskevassa artikkelissa, ettd hevosen selkd on ihanteellinen paikka rentoutusta varten.
Hevosen seldssa maataan takaperin, poski hevosen pehmeita lautasia vasten. Olo on tur-
vallinen ja laheinen. Peiton alla voimakkaan lampiman hevosen kanssa voi tuntea ole-
vansa kuin sylissa. Lila Tauriaisen mukaan moni palaa terapiassa siihen syliin, jota vail-
le ehké& lapsena jai. Hevosen seldssa on hyva olla, kun saa olla ihan pieni suuren hevo-

sen kannattaessa ja pitdessa kasassa (Parkkonen 1998, 37.)

Hevosella on suuri merkitys ratsastusterapiassa. Valtavalla koollaan ja lasndolollaan he-
vonen tuo vakisinkin realiteetit lahelle. Kun suuri hevonen kuuntelee ratsastajaansa ja
tekee esimerkiksi k&danndksia tai vaistdja késkystd, se saa aikaan ratsastajassa onnistu-
misen kokemuksia ja osaamisen tunteen. Terapiassa seurataan ja tuetaan potilaan ja he-
vosen suhteen kehittymisté ja etsitaan tunteille ja uusille kokemuksille sanoja (Arajarvi
2000, 30-32 ja Parkkonen 1998, 36-38.) Hevoset ja ratsastus — lehdessé Riitta Jalosen
Kirjoittamassa artikkelissa Paloniemen sairaalan hoitavat hevoset, kaksi sairaalan ratsas-

tusterapeuttia Terhi Purola ja Jyrki Nikanne kertovat hyvin, miten hevosen ja ratsastajan



vélinen yhteys on tirkedd. “Ratsastusterapian tarjoaman toiminnallisuuden ja fyysisen
tekemisen kautta paéasevat henkilon tunteet pinnalle. Nain paastadn helpommin késiksi
niihin todellisiin ongelmiin, joita hevonen pystyy nostamaan esiin, eli asioihin, joista
muuten olisi vaikea puhua.” Jyrki Nikanne mainitsee vield artikkelissa, ettd kaiken pe-
rustana on hevosen ja terapeutin vélinen suhde. Hevosen on tarvittaessa pystyttavé tu-
keutumaan terapeuttiin (Jalonen 2009, 62—63.)

Terapiahevosta valittaessa kriteerit ovat kovat ja tarkat, ndin ollen ihan kaikki hevoset
eivat sovellu terapiatarkoitukseen. Hevosen terapiakelpoisuus mitataan erilaisilla k&y-
tannon testeilld, kuten hevosen suhtautuminen palloihin, vanteisiin, aaniin tai vaikkapa
odottamattomiin tilanteisiin kertovat paljon. Tuleeko pelkoreaktioita, kuinka voimak-
kaasti hevonen eri tilanteissa reagoi? Entd miten hevonen antaa koskea itseensd? Antaa-
ko se pelkdstddn koskea vai nauttitko se kosketuksesta? “Terapiahevoselta vaaditaan
herkkyyttd ja kiinnostusta ithmisiin, mutta samalla perusvakautta ja rauhallisuutta.” Rat-
sastusterapeutti Terhi Purola vield korostaa hevosen luonteen merkitysta ja sen haasteel-
lisuutta. Rauhalliset hevoset ovat hyvin usein sulkeutuneita ja herkat hevoset reagoivat
usein liikaa (Jalonen 2009, 62.)

1.2. Hevosen merkitys mielenterveydelle (eléinterapia)

Eléinten laheisyydelld on tutkitusti positiivisia vaikutuksia. Lemmikit alentavat veren-
painetta, suojaavat stressin vaikutuksilta ja lisadvat sosiaalisuutta. Laumaeldimené he-
vonen peilaa kdytokselldén ihmisenkin kehon viesteja ja tunnetiloja. Poissaolevan ihmi-
sen seurassa hevonen on levoton. Potilaan avautuessa eldinkin tulee l&hemmaksi. Ma-
sentunut ihminen yleenséd sulkeutuu ja eristaytyy muulta maailmalta. Halu olla yksin

omassa itsessaan on vallitseva. Eldimen/hevosen laheisyys luo rentoutta ja luottamusta.

Ihminen tietad, ettda hevonen ei osaa puhua, eikéd kerro jaettuja salaisuuksia muille. He-
voseen Vvoi luottaa 100 %. Hevonen ei koskaan tahallaan vahingoita tai loukkaa. Tiedan
tapauksen, missé hevonen toimi lohduttajan roolissa. Ratsastaja oli tippunut hevosen se-
lasta eika halunnut enda jatkaa ratsastustuntia. Tallissa hdn meni lempihevosensa karsi-

naan, painoi paan hevosen karvaan ja itki pettymystaan. Hevonen painoi silkkisen tur-



pansa ratsastajan niskaan ja horisi lohduttavasti. Aivan kuin se olisi ymmartanyt, misté

on kyse.

Hevonen tarjoaa olemuksellaan laajan ja monipuolisen pinnan, johon ihminen voi koh-
distaa toiveitaan ja tarpeitaan. Hevosen olemuksessa on jotakin sellaista, joka nostaa
ihmisen tunteista hyvédn ja vitaalin tunnetilan esiin. Ratsastusterapiassa kaytetaan ni-
menomaan tatd vaikutusta hyvéksi, ja on huomattu ettd masentuneet ihmiset virkistyvat.
Tunneilmaisussaan estyneet henkil6t taas alkavat hevosen lahelld puhua. Ruumiillisuu-
della ja kosketuksella on suuri merkitys. Hevosen 500-kiloinen, pdrréinen tai silkkinen
karvapeite sametinpehmed turpa ja miellyttdva tuoksu herattdvat myonteisia tunteita
(Yrjola 2006, 37.)

Kosketus on tarkeé osa ihmisen varhaista vuorovaikutusta, ja kosketuksen kautta ihmi-
nen voi kokea tulevansa hyvéksytyksi ja rakastetuksi. Hevonen houkuttelee kosketta-
maan, ja sen fyysinen olemus ja lamp6 vetavat ihmeelliselld tavalla puoleensa. Jos ih-
minen on menettanyt luottamuksen toisiin ihmisiin, eldint4 voi olla helpompi l&ahestya
myos fyysisesti. Hevosen kanssa koettuun hellyyteen ei sisélly mitédan ehtoja, ja eldin
koetaan aina rehelliseksi reaktioissaan. Silittamisen ja myos hellan kosketuksen on tut-
Kittu aiheuttavan mydnteisid muutoksia ihmisen fysiologiassa ja neurobiologiassa (Pu-
rola, T. 2011, 182-183.)

”Monesti asiakkaan ensimmdinen terapeuttinen kokemus on pelon voittaminen. Ete-
nemme hyvin rauhallisesti, asiakas tutustuu hevosiin ja 10ytaa silla tavoin juuri sen he-
vosen, jonka kanssa 16ytyy tietty yhteys ja edessd oleva yhteistyd tuntuu mielekk&alta.”
Néin kuvailee Paloniemen sairaalan yksi ratsastusterapeutti Jyrki Nikanne asiakkaan en-

sitapaamista hevosen kanssa (Jalonen 2009, 62.)

Sosiaalipedagogisen hevostoiminnan harjoittaja Jutta Vesa kertoo artikkelissa Hevonen
kasvattaa oikeudenmukaisesti, ettd hevosen seldssa ei voi saada raivokohtausta. ’Vaikka
ihminen on ratkaissut kaikki ongelmansa vetdmalla toista turpaan, niin hevosta hén ei
ly6.” Hén mieltdd hevosen oikeudenmukaisena kasvattajana, se ei mielistele eikéd takti-

koi, suora palaute tulee heti (Peltonen 2008, 6.)



2.  MASENNUS

Masennustiloista karsii noin 10-20 % suomalaisista aikuisista elaménsa aikana. L&hes
puolet naisista ja neljannes miehista sairastaa masennuksen ennen 70:44 ikdvuotta. Ma-
sennus on Yyleisintd ik&vuosien 25 ja 44 vélilla ja se on yleisintd naisilla ja tyottomilla
(Heiskanen, T., Salonen, K. & Sassi, P. 2007, 131.)

2.1. Mistd masennuksessa on kyse?

Tautiluokituksen mukaan ehdottomasti hoitoa vaativan masennuksen merkit tayttyvat,
jos masentunut ja iloton mieliala jatkuu yhtdjaksoisesti useita viikkoja ja enemman kuin
nelja seuraavista oireista vaivaa suurimman osan ajasta: unettomuus tai liiallinen nuk-
kuminen, selvd ruokahalun muutos, voimakas vasymys, fyysinen lamaantuneisuus tai
Kiihtyneisyys, keskittymiskyvyn heikkeneminen, suhteettomat syyllisyyden tunteet,
elamanilon menettdminen ja kuoleman ajatukset (Turtonen 2006, 14-15.) Masennuksen
syntyyn ei ole yksittéistd syytd, vaan se on usein monien biologisten, psykologisten ja
sosiaalisten tekijoiden summa. Suurin alttius depression kehittymiseen on: jos suvussa
on esiintynyt masennusta, jos itsellda on ollut masennusta aikaisemmin, jos on emotio-
naalisesti herkka tai lapsuudessa on joutunut kokemaan esimerkiksi fyysista tai seksuaa-

lista vakivaltaa, heitteillejattoé tai liiallista ankaruutta (Heiskanen ym. 2007, 136-127.)

Masennukseen liitetdan vaikeus selviytya paivittaisista velvollisuuksista ja ystavyyssuh-
teiden vaalimisesta. Ihminen kokee itsensa useimmissa tapauksissa lamaantuneeksi ja
kykeneméattomaksi toimimaan ja tuntemaan aiempaan tapaan. Yksildiden véliset erot al-
tistavien tekijoiden suhteen ovat suuria. Masennuksen laukaiseva tekija voi olla hyvin-
Kin véhdinen, mutta riittdva kaatamaan koko Korttitalon (Saano, S. 2002, 3-7.) Esimer-
kiksi jokin tapahtuma, miké hairitsee vahvasti elamankulkua ja kokee tilanteen itselleen
hallitsemattomaksi, ero ihmissuhteesta tai eldminen riitaisassa suhteessa, rikoksen uh-
riksi joutuminen tai tydn menetys ja vaikeus uuden tyon Ioytamisessa (Heiskanen ym.
2007, 136.)



Masennukseen liittyy usein tuskaisuutta tai ahdistuneisuutta, joka ilmenee levottomuu-
tena, kiihtyneisyytend, artyvyytend tai pakkoajatuksina (Kalska 2005, 41). Masentunut
ihminen kokee usein alemmuudentunteita, itsensd taysin arvottomaksi ja elaménsa tar-
koituksettomaksi. Masentunut soimaa ja syyttaa itseddn kaikesta tapahtuneista asioista
ja uskoo tehneensé kaiken vaéarin. Todelliset ongelmat, myos sellaiset, jotka ovat niin
pienid ja mitattdmid tuntuvat isoilta ja ylitsepddsemattomilta. Itseluottamus on pohja-
mudissa. Tasté alkaa helposti noidankehd, missa ihminen ei uskalla uskoa selviytyvansa

koskaan masennuksestaan.

Kliininen masennus on Suomessa yksi keskeinen kansanterveysongelma. Se aiheuttaa
ihmiselle monenlaisen subjektiivisen karsimyksen liséksi toimintakyvyn laskua. Chris-
tina Gustavson kirjassaan Masennus kuvailee hyvin masennuksen. ”’Kun suru tai alakulo
alkaa pitkittya ja muuttuu luonteeltaan tavallista voimakkaammaksi tai syvemmaksi, voi
kyseessa olla depressio. Ihminen ei endé saakaan iloisuuttaan takaisin vaan muuttuu yha
alakuloisemmaksi, ei endd palaudu, ei paése jaloilleen vaan vaipuu yha syvempéan ala-

kuloon.”

Kaikki ihmiset altistuvat ulkoisen ympériston paineille: henkilékohtaisille menetyksille,
suruille ja pettymyksille. Meilld kaikilla on synnynnéinen kyky késitell& naita ja selviy-
tya tavoillamme ongelmista. Joskus reaktiot ovat tavallista voimakkaampia, eivatka me-
ne itsestdadn ohi. Yleisesti voidaan sanoa, ettei masennukseen sairastumiseen ole yhta
ainoaa syytd, vaan monet ulkoiset ja sisdiset tekijat vaikuttavat sen syntyyn (Gustavson
2006, 27.)

2.2. Masennuksen hoidosta

Vakavan masentuneisuuden onnistunut hoito alkaa aina selkeésta diagnoosista. On sel-
vitettdva miten vakavaa masennus on, tarvitaanko laékehoitoa, onko kyseessa toistuvan
masennuksen uusi jakso tai l16ytyyko taustalta psyykKisié tai fyysisia tekijoita (fyysinen
sairaus, laakehoito, pdihteet jne), jotka laukaisisivat masennuksen. Vakavan masentu-

neisuuden hoito perustuu siihen, etta hairidtilaan suhtaudutaan sairautena.
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Jotta masennusta voitaisiin hoitaa nopeasti ja mahdollisimman tehokkaasti, on diagnoo-
si tehtdvé pian. Masennus suurilta osin johtuu aivojen viestiaineiden epétasapainosta.
Tavallisimmin sita kyetaan lievittdmaan nopeasti ladkehoidolla. Ladkkeilla tuetaan eli-
miston pyrkimysté viestintaaineiden tasapainoon. Usein ladkehoidon rinnalla on muita
hoitomuotoja, esimerkiksi psykoterapia, kognitiivinen psykoterapia, ihmissuhdeterapia,
ratsastusterapia ja vanhimpana kaytetty sahkdsokkihoito (Gustavson 2006, 58-71.) Ma-
sennustilojen hoidossa psykoterapian tavoitteena on saada potilas toipumaan ja toimin-
takyky paranemaan vaikuttamalla masennusten yllapitamiin mielikuviin, ajattelumallei-
hin, tunne-eldmaan, mindkasitykseen ja toiminta tapoihin. Psykoterapian yhdistdminen
la&kehoitoon parantaa toipumista vaikeissa seké pitkakestoisissa keskivaikeissa masen-
nustiloissa, tuottaa myonteisia psykososiaalisia lisdvaikutuksia verrattuna pelkkaan laa-
kehoitoon ja lisada ladkemyontyvyytta (Depression kdypahoito -suositus 12-14.)

Ratsastusterapian on hyvin kokonaisvaltainen hoito- ja kuntoutusmuoto, joka tarjoaa
monipuolisen itseensd tutustumisen kentén. Ratsastusterapiassa pyritddn hyddyntdméaan
ratsastusterapian monipuolisia mahdollisuuksia, ja masentuneen potilaan kanssa voi-
daan muutosta etsid ja tyostaa niin kehollisen ja toiminnallisten kokemusten kautta kuin
tutkimalla terapeuttisin menetelmin esille tulevan vuorovaikutuksen, tunteitten ja ajatus-
ten kentt&dd. Hevosen voimakas lasndolo ja kyky reagoida ihmisen pienimpaéankin kehon
viestintdan seka tunteisiin auttaa usein terapeuttia ymmartamaan paremmin potilaan ko-
kemusta omasta itsestddn ja tdmén tapaa suhtautua ympardivdan maailmaan. Masentu-
neelle ihmiselle talliymparistd on uusi ja aisteja aktivoiva kokemusmaailma, ja hevonen
intensiiviselld olemuksellaan herattda tuntemaan ja avautumaan toipumisen mahdolli-
suuksille (Purola, P. 2011, 176-177.)

Ratsastusterapian lahtokohtana on hevosen ja potilaan vélille muodostuva kontakti. Kun
potilas alkaa ymmartaad hevosen viesteja ja omaa kayttaytymistaan, paastaan tyoskente-
lemaén alueella, joka mahdollistaa itseymmarryksen lisdéantymisen ja terapeuttisen muu-
toksen (Purola, P. 2011, 179-181.)

Ratsastusterapian hyédyt masentuneiden hoidossa on huomannut Palonimen sairaalan
henkilokunta. Paloniemen sairaalassa jarjestetaan ratsastusterapiaa kunnallisena hoito-
muotona. Paloniemi onkin Suomen ensimmainen kunnallinen sairaala, jossa on mahdol-

lista saada ratsastusterapiaa. Kyseisessé yksikéssa on saatu hyvié tuloksia ratsastustera-
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pialla my6s masennuksen hoidossa. Henkilokunta kertoo kuinka jo muutama hoitokerta
voi saada aikaan suuria muutoksia. Jopa yksi ratsastuskerta voi herattdd elamaniloa
(Parkkonen 1998, 38.)

3. TUTKIMUKSEN TARKOITUS JATAVOITTEET

Tutkimuksen tarkoituksena on selvittaa ratsastusterapeuttien kokemuksia ratsastustera-
piasta masentuneen hoidossa. Tutkimuksen tavoitteena on saada selville, mitd hyotyé
ratsastusterapiasta on ja, milla tavoin ratsastusterapiaa voidaan tulevaisuudessa hyddyn-

tdd masentuneen hoidossa.

Tutkimustehtavat:

1. Mitd kokemuksia ratsastusterapeuteilla on ratsastusterapiasta masennuksen hoi-
dossa?

2. Muitd hyotyé ratsastusterapiasta on masentuneen hoidossa?

3. Mitd haittaa ratsastusterapiasta on masentuneen hoidossa?

4. Mika on ratsastusterapian rooli masentuneen hoidossa?

4, TUTKIMUSMENETELMAT

4.1. Laadullinen tutkimus

Toteutan tutkimuksen kvalitatiivisena tutkimuksena. Siind I&htékohtana on todellisen
elaman kuvaaminen ja pyrkimys tutkia kohdetta mahdollisimman kokonaisvaltaisesti.
Laadullisen tutkimuksen myota saadaan laaja-alainen nakemys kyseessd olevasta ai-

heesta, koska sen aineisto kootaan todellisissa, luonnollisissa olosuhteissa. Kohdejouk-

12



ko valitaan tarkoituksenmukaisesti (Tuomi. J & Sarajarvi. A 2002, 16-22.) Laadullises-
sa tutkimuksessa pyritddn ’10ydoksiin” ilman tilastollisia menetelmia tai muita maaralli-
sié keinoja. Kvalitatiivinen tutkimus kayttad vain sanoja ja lauseita eiké pyrité yleistyk-
siin. Tarkoituksena on ilmion kuvaaminen, ymmartdminen ja mielekk&én tulkinnan an-
taminen (Kananen, J. 2008, 24.)

Kysymyslomakkeissa olevat avoimet kysymykset antavat vastaajille vapauden vastata
oman ammattitaitonsa ja kokemustensa kautta. Ratsastusterapeutit ovat kaikki suoritta-
neet virallisen ratsastusterapiakoulutuksen ja néin he pystyvat harjoittamaan toimintaa
laillisesti. Ratsastusterapeuteilla saattaa olla samansuuntaisia kokemuksia ratsastustera-
piasta masentuneen henkildn kuntoutusmuotona, olivatpa ne sitten positiivisia tai nega-

tilvisia kokemuksia. Kaikki vastaavat omilla tahoillaan yksiloina.

4.2. Aineiston keruu

Lahetin alun perin sahkdpostia Suomen ratsastusterapialiiton sihteerille, ja kysyin neu-
voa ratsastusterapeuteista, joilla mahdollisesti olisi masennuksen sairastuneita asiakkai-
ta. Han lahetti minulle kuuden ratsastusterapeutin nimet. Lahetin néille kuudelle ratsas-
tusterapeutille sahkopostilla tiedustelun, olisivatko he kiinnostuneita osallistumaan tut-
kimukseeni. Sain viideltda myontdvan vastauksen. Lahetin heille postitse kysymyslo-
makkeet (LIITE 1), lupalapun vastauksien kayttamiseen tutkimuksessa (LIITE 2) ja saa-
tekirjeen (LIITE 3), missé kerron tutkimuksesta ja sen tarkoituksesta. Y hden tein puhe-

linhaastatteluna terapeutin omasta toiveesta.

Tutkimusaineiston keruumenetelmand kaytan avoimia kysymyslomakkeita, jotka lahe-
tén Kirjekuoressa vastaajille. Vastaajia tassé tutkimuksessa ovat ratsastusterapeutit, joil-
la on asiakkaina masennukseen sairastuneita. Valitsen viisi terapeuttia vastaamaan lo-
makkeessa oleviin kysymyksiin. Ratsastusterapeuttien lomake siséltdd avoimia kysy-
mysta liittyen heidan tyohonsa masentuneen kanssa ja siitd miten, he kokevat ratsastus-

terapian olevan hyodyksi tai haitaksi heidan asiakkailleen.
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Kysymykset ratsastusterapeuteille:

1. Kauanko olet tehnyt ratsastusterapeutin toita?

2. Kuinka paljon/Minka verran sinulla on ollut masennukseen sairastuneita asiakkaita?
3. Mitka asiat korostuvat masentuneen asiakkaan ratsastusterapiassa?

4. Millaista hyotya kokemuksiesi mukaan ratsastusterapiasta on masennukseen sairastu-
neiden asiakkaidesi kohdalla ollut?

5. Mitd mahdollista haittaa ratsastusterapiasta on kokemuksiesi mukaan ollut masentu-
neille asiakkaillesi?

6. Mitd muuta haluat sanoa masentuneen asiakkaan ratsastusterapiaan liittyen?

Aluksi olen sédhkdpostin kautta vastaajiin yhteydessé ja varmistan heidan suostumuksen
tutkimukseen. Sen jalkeen lahetén postissa kysymyslomakkeet ja Kirjallisen suostumus-
lomakkeen. Vastaajilla on viikko aikaa vastata kysymyksiin ja lahettad se takasin minul-
le, myds suostumuslomake tulee l&hettdd minulle takaisin. Laitan valmiiksi maksetun
kirjekuoren mukaan. Kaikista aiheutuvista kustannuksista vastaan itse. En ole varannut
mitéan erityista budjettia tutkimukselle. Muita kuluja ei aiheudu kuin postimerkit ja Kir-
jekuoret. Tarkoitukseni olisi saada aineisto analysoitavaksi viikolla 42. Vastaajien
anonymiteetti tulee sailymaan, silla missaan vaiheessa en tule kysymaan heidan henki-

I6tietojaan ja haivytan tuloksista kaikki tunnistetiedot.

4.3. Aineiston analysointi

Analysointivaiheessa kéytan sisallonanalyysimenetelmad, joka on aineistolédhtinen eli
induktiivinen. Analysointivaiheeseen kuuluu kolme vaihetta, aineiston redusointi, klus-
terointi ja abstrahointi. Redusointi- eli pelkistamisvaiheessa aineistosta karsitaan tutki-
mukselle epdolennainen pois. Tata vaihetta ohjaavat tutkimustehtéavét. Klusterointi- eli
ryhmittelyvaiheessa aineistosta etsitddn samankaltaisuuksia/eroavaisuuksia kuvaavia
kasitteitd. Tassd vaiheessa luodaan pohja kohteena olevan tutkimuksen perusrakenteelle
sekd alustavia kuvauksia tutkittavasta ilmidstd. Viimeisessa abstrahointi- eli teoreettis-
ten késitteiden luomisvaiheessa erotetaan tutkimuksen kannalta olennainen tieto ja vali-
koidun tiedon perusteella muodostetaan teoreettisia késitteitd (Tuomi ym. 2002, 110-
115.)
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AineistolahtOisessé sisallonanalyysissa yhdistelladn kasitteitd ja ndin saadaan vastaus
tutkimustehtdviin. Sisallonanalyysi perustuu tulkintaan ja paattelyyn, jossa edetddn em-
piirisestd aineistosta kasitteellisempédd nékemysta tutkittavasta ilmiostd (Tuomi ym.
2002, 115.) Aloitin vastausten analysoinnin poistamalla tutkimukselle ep&olennaiset
asiat pois. Sen jalkeen tein luokitteluja samaa tarkoittavista aiheista ja yhdistelin ne paa-
luokiksi. Tallda menetelmélla sain nelja tutkimukselle merkittavad padluokkaa aikaiseksi:
Ratsastusterapian vaikutukset mielialaan, itsetunnon kohenemiseen, myoénteisiin vaiku-

tuksiin sosiaalisuuteen (vuorovaikutukseen) ja fyysiseen jaksamiseen.

5. TUTKIMUSTULOKSET JANIIDEN TARKASTELU

Kerétyn aineiston analyysi, tulkinta ja johtopaatdsten teko ovat tutkimuksen ydinasia.
Siihen tahdataén tutkimusta aloitettaessa. Tutkija pohtii analyysin tuloksia ja tekee niis-
t4 omia johtopaatoksia. Tulkinta on myos aineiston analyysissa esiin nousevien merki-
tysten selkiyttamisté ja pohdintaa. Johtopaatokset perustuvat laadittuihin paaseikkoihin.
On pohdittava, mikd on saatujen tulosten merkitys tutkimusalueella, mutta on myds
pohdittava, mika laajempi merkitys tuloksilla voisi olla (Hirsjarvi, S., Remes, P. & Sa-
javaara, P. 2000, 207-212.)

5.1. Ratsastusterapeuttien kokemuksia ratsastusterapiasta ma-

sennuksen hoidossa

Ratsastusterapeuttien kokemusten mukaan masennus on erittain hyvin sopiva psykote-
rapeuttisen ratsastusterapian avulla hoidettavaksi. Hevosavusteinen masennuksen hoito
on paasaantoisesti tehokasta, aikaa ja rahaa sééstavaa verrattuna perinteiseen pelkkaan

huoneessa tapahtuvaan keskusteluhoitoon.

Naitd hyvia kokemuksia olivat ratsastusterapeuttien mielesta asiakkaan omatoimisuuden
lisddntyminen ja vuorovaikutuksen kasvaminen. Myds asiakkaan ulkoinen olemus oli

parantunut samoin kuin avoimuus sosiaalisissa suhteissa. Tdma vahvisti omaa oletta-
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mustani ratsastusterapian hyodyistd masennusta sairastavan hoidossa. Vastaukset olivat

my06s yhtenevéisié aikaisemmin julkaistuihin, aiheeseen liittyvien artikkeleiden kanssa.

Kyselyyn vastanneista suurin osa, eli (80 %) ei loytanyt ratsastusterapiasta mitaan hait-
taa masentuneen asiakkaan hoidossa. Yhden vastanneen ratsastusterapeutin mukaan rat-
sastusterapialle annetaan liian vahan aikaa. Hanen mielestdén asiakkaalle ei anneta tar-
peeksi aikaa tervehtya ratsastusterapian avulla. Liian lyhyet terapiajaksot saattavat ha-
nen mukaansa altistaa regressiolle. Kyseisen vastaajan mukaan asiakkaan masennusta

tulisi ehtid kasitella kokonaisuudessaan lapi terapian aikana.

5.2. Ratsastusterapian hyddyt masentuneen hoidossa

Ratsastusterapeuttien mukaan hyvéksyva ja salliva terapiaympéristo tukee tuloksellista
toimintaa. Ratsastusterapiassa asiakkaalla on vastuu omasta toiminnasta, omista tunteis-
taan ja tekemisistadn. Asiakkaasta tulee enemman kehotietoisempi. Omien fyysisten ra-
joitusten oppiminen tuo varmuutta tekemiseen. Omien tunteiden oppiminen ja tiedosta-

minen luo pohjaa tulevaan.

Vaikutukset mielialaan

ICD-10 tautiluokituksessa masentuneisuuden oireita ovat muun muassa masentunut
mieliala, kyvyttdmyys tuntea mielenkiintoa ja mielihyvéa sekd kyvyttémyys nauttia
elamasté. (Toivio, Nordberg 2009. s 105.) Masentuneet itse kertovat masennukseen liit-
tyvan Kielteisia tunnekokemuksia, esimerkiksi syyllisyyttd, pelkoa ja surun tunteita.
Mieliala on onneton ja synkkd. Kokemus maailmassa sivullisena olemisesta on vahva.
Miké&én ymparilla oleva ei heratd samanlaisia tunnekokemuksia kuin aikaisemmin (Ka-
nerva, A., Kuhanen, C., Oittinen, P., Schubert, C. & Seuri, T. 2010, 205.)

Kyselyyn vastanneiden ratsastusterapeuttien kokemusten mukaan ratsastusterapialla on

paljon mielialaan vaikuttavia mydnteisia vaikutuksia. Heidan mukaansa mieliala kohoaa

nopeasti terapian alussa. Terapiassa asiakkaiden iloisuus palautuu ja itsetunto vahvistuu
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sitdkin kautta. Ratsastusterapiassa saavutetaan mielialan kohoamista aktiivisen tekemi-

sen kautta, kun siihen liittyy innostumista ja ilon tunteita.

Ratsastusterapeutti Satu Selvinen on ollut mukana lastensuojeluun suunnatussa Laukki-
projektissa mik& on toteutettu vuosina 2001-2006. Siind saaduissa tuloksissa my6s on
kaynyt ilmi, ettd ratsastusterapialla on myonteisid vaikutuksia mielialaan. Itseluotta-
muksen ja positiivisen mindkuvan parantuminen oli huomattavaa. Siihen vaikuttivat
osaltaan terapian kuluessa harjoiteltu kyky rentoutua, hoivan ja kiintymyksen osoitta-
minen ja myos vastaanottaminen sek& luottamuksellinen ilmapiiri (Selvinen, S. 2011,
387-388.)

Itsetunnon koheneminen

Nordlingin ja Toivion (2009) mukaan masennukselle on tyypillistd itsetunnon ja
omanarvontunnon vaheneminen. Terapeuttien vastausten perusteella ratsastusterapialla

on myo6nteisid vaikutuksia juuri itsetunnon kohenemiseen.

Ratsastusterapeuttien kokemusten mukaan heidéan vastauksista kay ilmi, etté ratsastuste-
rapia tarjoaa lukuisia onnistumisen kokemuksia ja itsetunto vahvistuu tét4 kautta. Tera-
pian tavoitteet ja menetelmat voidaan valita yksilollisesti ja suunnitella tuntien siséaltd
juuri tdmén asiakkaan itsetunnon vahvistumista tukien. Hevonen tuo eldmyksia ja antaa
kokemuksen, ettd asiakas kokee osaavansa ja oppivansa lisaa ja tatd kautta uskaltavan

enemman. Asiakkaan oma arvostus lisdéntyy ja han kokee kelpaavansa omana itsenaan.

Ratsastusterapiassa muun muassa yhtena menetelmana erilaisten tehtévératojen suorit-
taminen toimii luottamusharjoituksena, jolloin pelon voittaminen ja onnistuminen vah-
vistavat itsetuntoa seka tuovat uskoa omaan osaamiseen. (Arajarvi 2000, 31.) Laukki-
projektissa itsetunnon kohentuminen nakyi muutoksissa hevosen kanssa toimiessa ja
suhtautumisessa omiin taitoihin. Suhtautuminen omaan eldméan tuli useilla asiakkailla

positiivisemmaksi ja esimerkiksi yrittdmisen halu kasvoi (Selvinen, S. 2011, 388.)
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Myonteiset vaikutukset sosiaalisuuteen (vuorovaikutus)

Nordlingin ja Toivion (2009) mukaan yleisid masennuksen oireita ovat vuorovaikutuk-
seen liittyvéat oireet, kuten eristaytyminen ja epésosiaalinen kayttdytyminen, jotka ovat

etenkin nuorilla masentuneilla yleista.

Tutkimukseeni vastanneiden ratsastusterapeuttien mukaan vuorovaikutus hevosen kans-
sa ja hevosen tarjoama hyvéksynta ovat tarkeitd hoitavia elementteja. Hevonen houkut-
telee vuorovaikutukseen ja tarjoaa mahdollisuuden rakentaa luottamusta. Asiakkaan
muodostaessa positiivisen vuorovaikutuksen hevoseen, myos terapeutin ja asiakkaan
luottamuksellinen vuorovaikutussuhde syntyy nopeammin kuin keskusteluterapiassa.
Liséksi terapeuttien kokemusten mukaan ratsastusterapian myota asiakkailla on ollut
nahtdvissa lisdantyvéa vuorovaikutusta myds muiden ihmisten kanssa. Terapeuttien
mukaan térkedd on myos se, ettd hoidon alussa puhetta ei valttdmatta tarvita. Hevosen
kanssa voi olla vuorovaikutuksessa myos hiljaisesti. T&mé on tarkead sellaisten asiak-

kaiden kohdalla, joille puhuminen on vaikeaa.

Ratsastusterapiassa hevonen pystyy nostamaan esiin helpommin todellisia ongelmia,
joista muuten asiakkaan olisi vaikea puhua (Jalonen 2009, 62-63.) Laukki-projektissa
saavutetut tulokset liittyen vuorovaikutukseen olivat hyvid ja myonteisid. Esimerkiksi
asiakkaan avoimuuden lisadntyminen ja tunteiden ilmaisemisen helpottuminen olivat te-

rapeutin arvioimia saavutuksia (Selvinen, S. 2011, 388.)

Vaikutukset fyysiseen jaksamiseen

Nordlingin ja Toivion (2009) mukaan masennuksen paéoireisiin (ICD-10) kuuluvat

voimattomuus, vasyminen ja aktiivisuuden vaheneminen.

Tutkimukseeni saamieni vastausten perusteella ratsastusterapiassa fyysiset muutokset
ovat selkeammin nahtdvissd kuin keskusteluterapiassa. Terapeuttien kokemusten mu-
kaan ratsastusterapiassa hnimenomaan korostuvat kehollisuus ja etenkin sen puute. Myds
lukkiutuneet ja sulkeutuneet kehon asennot nékyvat kehon kéaytéssa samoin kuin huono

ryhti, kompelyys ja hitaus, seké epéluottamus ja suoranainen inho omaa kehoa kohtaan.
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Tutkimusten mukaan (Kuntoutus 2/2000, 31) ratsastusterapiaa voidaan k&yttaa potilai-
den kehotietoisuuden lisd&miseen. Kun ratsastajien pelko hevosta ja ratsastusta kohtaa
véhenevaét, lisdantyy potilaiden kyky hallita omaa elaméénsa. Ratsastus auttaa potilaita
my0s tunnistamaan omaa kehoaan. Ratsastusterapiaa kaikkine sisddnrakennettuine
mahdollisuuksineen voidaan kayttdd kuntoutuksessa, ei ainoastaan psykiatrisessa kun-
toutuksessa, vaan muuallakin, missa tavoitteena on lisétd yksilon toiminnallisuutta ja

elaméanhallintaa.

6. TUTKIMUKSEN LUOTETTAVUUS JAETIIKKA

Luotettavuus on tieteellisen tiedon keskeinen tunnusmerkki. Kysymys luotettavuudesta
kohdistuu tutkimusmenetelmiin, tutkimusprosessiin ja tutkimustuloksiin. Laadullisessa
tutkimuksessa luotettavuutta on lahestytty vakuuttavuuden késitteell4d. Tutkijan on va-
kuutettava kohdeyhteisd tekemalld tutkimusta koskevat valinnat ja tulkinnat nakyviksi.
Vakuuttavuus on keskeinen luotattavuuden kriteeri. Se perustuu uskottavuuteen ja joh-
donmukaisuuteen. Toinen keskeinen laadullisen tutkimuksen luotettavuuden osatekija
on johdonmukaisuus. Johdonmukaisuus tarkoittaa tutkimusaineiston kerdédmisen ja ana-
lysoinnin huolellista ja lapindkyvaa kuvaamista (Toikko, T. & Rantanen, T. 2009, 123—
124.)

Mielesténi luotettavuutta tutkimuksessani liséé se, etté kaikki tutkimukseen osallistuneet
olivat itselleni tuntemattomia, enka valinnut heité itse. Kaikki vastaajat ovat Suomen
Ratsastusterapialiiton jasenid ja ndin uskon heilla olevan riittdvd ammattitaito arvioida
ratsastusterapian hyotyd masennuksen hoidossa. Tutkimusjoukko valikoitui siten, ettéd
laitoin Suomen Ratsastusterapialiiton sihteerille séhkdpostia ja pyysin yhteystietoja rat-
sastusterapeuteista, joilla tiettavasti on asiakkaina masentuneita. Sain kuuden terapeutin
yhteystiedot, otin heihin yhteytta ja heista viisi suostui mukaan tutkimukseen. Nain ol-

len tutkimusjoukko valikoitui satunnaisotoksena.
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Eettisten kysymysten eteen tutkija joutuu koko tutkimusprosessin ajan eri vaiheissa,
joita ovat tutkimusaiheen valinta, tutkimusmenetelmien valinta ja tutkimuksen tavoit-
teet. Noudatettaessa valinnoissa tieteellisia menetelmid niin tiedonkeruu- kuin ana-
lyyseissa on lopputulos eettisesti kestavalla pohjalla. Tutkimuksessa pyritdén aina totuu-
teen. Ladulliseen aineistoon liittyy myos luottamuksellista tietoa haastateltavista. Mate-
riaalin kéytto vaatiikin aika luvan (Kananen, 2008, 133-136.)

Olen selvittanyt tutkimukseen osallistuville ratsastusterapeuteille tutkimukseni tavoit-
teet ja menetelmat kyselylomakkeen saatekirjeessé sekd ratsastusterapeuteille lahetta-
misséni séhkoposteissa. Kaikki tutkimukseen osallistuvat ovat mukana vapaaehtoisesti
ja oletan heiddn tietdvan mistd tutkimuksessani on kysymys. Tutkimustiedot tulevat
olemaan luottamuksellisia; en luovuta tutkimuksen yhteydessé saatuja tietoja ulkopuoli-
sille. Kaikki osallistujat jadvat tutkimuksessani nimettomiksi. Vastaajilta saatu aineisto

tuhotaan tutkimuksen valmistuttua.

7.  POHDINTA

7.1. Tutkimustulosten pohdintaa

Tutkimukseni vahvisti omia kasityksiani ratsastusterapian hyodyista. Naisté tarkeimpina
pidan ensinndkin sitd, ettd ratsastusterapiassa kayva asiakas saa tunneilta onnistumisen
kokemuksia. Taman myo6ta itsetunto vahvistuu ja itseluottamus voi lisdéntya. Toisena
tarkednd hyotynd nden masentuneen oman vastuullisuuden lisaantymisen. Asiakkaan on
tunneilla opittava ottamaan vastuu omasta ja hevosen toiminnasta. Téssda ndaen merki-
tyksellisend asiana ymmartaa ja tulla tietoiseksi omien ajatusten ja tunteiden merkityk-
sen omiin kokemuksiini. Kaikki edelld mainitut hyodyt ovat ymmaérrykseni mukaan hy-

vin merkityksellisid nimenomaan masennuksen helpottumisessa.
Haastateltavilta saamani vastaukset olivat kautta linjain samankaltaisia kuin aikaisem-
min julkaistuissa artikkeleissa haastateltavat ovat sanoneet. Tyon aikana esiin tulleet

asiat ovat vain vahvistaneet omia késityksiéni ratsastusterapian hyodyistd. Poikkeavia
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tai vastakkaisia nakokulmia ei ilmennyt artikkeleissa eika haastateltavieni vastauksissa.
Samankaltainen opinndytetyd on tehty aikaisemminkin. ja myos siind ovat tulokset ol-

leet samansuuntaisia, kuin omassa tutkimuksessani.

Jatkotutkimus haasteena nden sen, kuinka pysyvia tutkimuksessa esiin tulleet kaikki
hyodyt ovat? Eli kuinka pitkélle saavutettu hyoty, esimerkiksi itsetunnon lisaéantyminen
kantaa terapian paattymisen jélkeen. Laajempana haasteena ajattelisin, ettd voidaanko

pysyvia tuloksia hyvin saavuttaa silloin, mikali terapioille ei mydnneté riittavasti aikaa?

7.2. Prosessin tekemisen pohdintaa

Aloitettuani opinndytetyon tekemisen, minut yllatti se, ettd aiheesta ei ollut saatavilla
kirjallisuutta. Masennuksesta loytyi riittdvasti erilaista materiaalia. Ratsastusterapiasta
ei l6ytynyt ainuttakaan, pelkastéédn siihen aiheeseen liittyvaa teosta. Myoskaan eldinten
merkityksestd ihmisen psyykelle ei ollut teoksia saatavilla. Etsin aineistoa muun muassa
yliopiston Kirjaston virkailijan avustuksella eri tietokannoista. Téta kautta sain kuitenkin
kasiini aiheesta lukusia lehtiartikkeleita, joita olen kayttanyt tassa tydssd. Vuoden 2011
alussa julkaistiin teos Ratsastusterapia, minka tilasin itselleni heti. Koin teoksen my6s

itselleni hyodylliseksi tutkimukseni liséksi.

Prosessina tdman tyod tekeminen oli raskas ja hankala, koska suunnitelmani eivat men-
neet niin kuin olin alun perin ajatellut ja suunnitellut. Aikataulu venyi ja vastoinkdymi-
sid oli jonkun verran. Tutkimusaineisto jai suunniteltua suppeammaksi ja vastaajien va-
haisyys teki tutkimussuunnitelmaan paljon muutoksia. Tyon tekeminen pitkittyi ja mo-
tivaationkin puute uhkasi. Joka tapauksessa tatd tutkimusta on ollut mielenkiintoista
tehdd, koska olen itse kiinnostunut ratsastusterapiasta ja sen vaikutuksista masentunee-
seen ihmiseen. Aikomuksenani on jossain vaiheessa sairaanhoitajaksi valmistumiseni

jalkeen kouluttautua ratsastusterapeutiksi. Haaveena on yhdistaa tyo ja rakas harrastus.
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LIITE1

Kysymykset ratsastusterapeuteille:

1. Kuinka kauan olet tehnyt ratsastusterapeutin toit4?

2. Kuinka paljon (suunnilleen) sinulla on ollut masennukseen sairastuneita asiakkaita?

3. Mitka asiat korostuvat masentuneen asiakkaan ratsastusterapiassa?

4. Millaista hy6tya kokemuksiesi mukaan ratsastusterapiasta on masennukseen sairastu-

neiden asiakkaidesi kohdalla ollut?

5. Mitd mahdollista haittaa ratsastusterapiasta on kokemuksiesi mukaan ollut masentu-

neille asiakkaillesi?

6. Mitd muuta haluat sanoa masentuneen asiakkaan ratsastusterapiaan liittyen?
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LIITE 2

22.9.2010 LUPA

Min& annan luvan sairaanhoitajaopiskelija Meeri Laukan k&yttdd antamiani vastauksia
hyodyksi tutkimuksessaan ” Ratsastusterapeuttien kokemuksia ratsastusterapiasta ma-

sennuksen hoidossa”.

Vastauksia ei kaytetd muuhun tarkoitukseen ja ne kasitelladn luottamuksellisesti. Vas-
taajan henkilollisyys ei paljastu ulkopuolisille. Vastaukset hévitetddn tutkimuksen val-

mistuttua.

pvm allekirjoitus
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LIITE 3

22.9.2010 SAATE

Hei.

Opiskelen Oulun seudun ammattikorkeakoulussa, Oulaisten yksikgssé hoitotyon koulu-
tusohjelmassa. Teen opinnédytetyota Ratsastusterapeuttien kokemuksista ratsastusterapi-

asta masennuksen hoidossa. Tarkoitukseni on valmistua vuoden 2011 alkupuolella.

Toivon etté vastaisitte kysymyksiini viikon kuluessa Kkirjeen saatuanne. Ohessa on val-
miiksi maksettu palautuskuori. Liitdn mukaan myds erillisen lupalapun, annatte suostu-
muksenne, jotta voin kayttda vastauksianne tutkimuksessani. Vastaukset kasittelen luot-
tamuksellisesti ja tiedot hévitetadn tutkimuksen valmistuttua. Kenenk&én vastaajan hen-

Kiléllisyys ei tule paljastumaan muille missaan tutkimuksen vaiheessa.

Kiitokset osallistumisestanne tutkimukseeni.

Meeri Laukka

Sairaanhoitajaopiskelija

Oulun seudun ammattikorkeakoulu, Oulaisten yksikko

Meeri Laukka s-postiosoite:
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