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Jumalansa unohtaneiden 
uskonnollisuus 

Sairaalapappien tulkinnat  
uskonnollisuudesta hoivakodeissa

JARI PIRHONEN & SUVI-MARIA SAARELAINEN

tiivistelmä Oikeus harjoittaa omaa uskontoaan on sekä YK:n ihmisoikeuksien yleis-
maailmaallisen julistuksen että Suomen perustuslain turvaama perusoikeus, jonka toteu-
tumisella on myös todennettuja hyvinvointivaikutuksia. Uskonnollisuuden merkityksen on 
todettu kasvavan iän myötä. Hoivakodeissa asuvien, vaikeasti muistisairaiden ihmisten 
uskonnollisuudesta emme kuitenkaan tiedä juuri mitään. Tässä tutkimuksessa selvitetään 
hoivakodeissa työskentelevien evankelis-luterilaisen kirkon sairaalapappien haastatte-
lujen pohjalta, millaisin keinoin vaikeasti muistisairaat ihmiset ilmaisevat uskonnollisuut-
taan. Muistisairauden heikentäessä ihmisen kommunikaatiokykyä uskonnollisuus ilmenee 
useimmiten kehollisesti. Papit tulkitsivat uskonnollisuuden ilmaisuja erityisesti muistisai-
raiden vahvoista tunnereaktioista, heidän pyrkimyksistään osallistua uskonnollisten tilai-
suuksien liturgiaan ja kyvystä erottaa uskonnolliset tilaisuudet hoivakodin muusta arjesta. 
Tulokset osoittavat, että arkisessa elämässään Jumalan jo unohtaneet ihmiset ovat alttiita 
osallistumaan uskonharjoitukseen, kun siihen vain tarjotaan heille tilaisuus. Tuloksiamme 
voidaankin suoraan hyödyntää hoivakodissa asuvien ihmisten hyvinvoinnin tukemisessa ja 
seurakuntien työn kehittämisessä varsinkin, kun Suomen väestö ikääntyy nyt ennennäke-
mättömän nopeasti.

asiasanat Uskonnollisuus, muistisairaus, hoivakodit, sielunhoito, papit. 

Vertaisarviointitunnuksen  
merkitseminen julkaisuihin

Käyttöoikeuden saanut tiedekustantaja merkitsee tunnuksella vertais-
arvioinnin läpikäyneet kirjat ja artikkelit. Tunnus tulee asetella julkai-
suun siten, että käy yksiselitteisesti ilmi, mitkä kirjoituksista on vertai-
sarvioitu. Tunnuksesta on olemassa kaksi versiota: 

tekstillä varustettu      ja tekstitön.

1. Tunnuksen tekstiä sisältävä versio liitetään aina vertaisarvioitu-
ja kirjoituksia sisältävän lehden tai kirjan nimiölehdelle tai muualle 
julkaisutietojen yhteyteen. Jos julkaisu on kokonaan vertaisarvioitu, 
merkintä nimiösivuilla tai vastaavalla riittää.

2. Kun julkaisu sisältää sekä arvioituja että arvioimattomia kirjoituk-
sia, tunnus merkitään myös:

•  sisällysluetteloon (tekstitön versio)
•  yksittäisten vertaisarvioitujen lukujen/artikkelien yhteyteen 

(kumpi tahansa versio)

3. Elektronisissa julkaisuissa on suositeltavaa merkitä tunnuksen teks-
tillä varustettu versio kaikkien vertaisarvioitujen artikkelien etusivul-
le, jotta kuvan merkitys käy ilmi yksittäistä artikkelia tarkastelevalle 
lukijalle.

Alla on esitetty, miten tunnus merkitään julkaisun nimiösivulle, sisäl-
lysluetteloon sekä painettuun ja elektroniseen artikkeliin. Esimerkkejä 
merkintätavoista voi katsoa myös tunnusta käyttävien kustantajien 
julkaisuista.
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JOHDANTO

Jo usean vuosikymmenen ajan Maailman terveys-
järjestö (WHO) on painottanut, miten ihmisen 
kokonaisvaltainen hyvinvointi sisältää henki-
sen ja hengellisen ulottuvuuden.1 Nykyisissä 
tutkimuksissa tunnistetaan, että henkisyys ja 
hengellisyyden erityiskysymykset liittyvät myös 
ihmisten onnellisuuteen ja terveyden useisiin 
osa-alueisiin.2 Mikäli henkisyyttä, hengellisyyttä 
ja uskonnollisuutta tarkastellaan YK:n ihmisoi-
keuksien yleismaailmallisen julistuksen näkö-
kulmasta, huomion arvoiseksi nousee 18. artikla: 
ihmisellä on yksiselitteinen oikeus ajatella ja elää 
sekä julkisesti että yksityisesti oman vakaumuk-
sensa mukaisesti.3 

Aiemmassa tutkimuksessa uskonnollisuuden 
merkityksen on todettu kasvavan iän myötä,4 ja 
sen merkitys säilyy muistisairauteen sairastu-
misen jälkeenkin. Sairastumisvaiheessa uskon-
nollisuuden on todettu helpottavan tilanteen 
hyväksymistä.5 Uskonnollisuus voi jopa hidastaa 
muistisairauden etenemistä, sillä henkinen 
aktiivisuus ja uskonnollisten tilaisuuksien so-
siaalisuus edistävät aivoterveyttä.6 Kristittyjä 
muistisairaita koskevissa tutkimuksissa uskon 
Jumalaan on havaittu tuovan lohtua ja pitävän 
yllä identiteettiä.7 Vaikka sosiaali- ja terveyden-
huollon ammattilaiset tuntevat aiempaa parem-
min uskonnollisuuden merkityksen ihmisten 
kokonaisvaltaisessa hoidossa ja kohtaamisessa,8 
tietoa ei vielä osata tarpeeksi ja systemaattisesti 
huomioida ja käyttää muistisairaiden hoidossa.9 
Kun muistisairas ihminen ei jokapäiväisessä 
elämässään välttämättä edes muista Jumalan 
olemassaoloa tai omaa uskonnollista identiteet-
tiään, hänen uskonnollisuutensa tukeminen jää 
toisten ihmisten tehtäväksi.

Suomen demografinen kehitys johtaa lähivuo-
sikymmeninä väistämättä siihen, että vanhojen 
ihmisten määrä lisääntyy sekä lukumääräisesti 
että väestöosuutena.10 Erityisen nopeasti kasvaa 
hyvin vanhojen ihmisten joukko. Vuoden 2019 
lopussa Suomen väestöstä oli yli 85-vuotiaita 
2,7 %, mutta vuonna 2070 heidän määränsä on 
ennusteen mukaan jo 8,9 %.11 Tämän muutoksen 
seurauksena on todennäköistä, että myös 
muistisairauksista kärsivien määrä lisääntyy. 

Terveyden ja hyvinvoinnin laitoksen (THL) arvion 
mukaan Suomessa on yli 190 000 muistisairasta 
henkilöä, joista noin puolet sairastaa lievää ja 
puolet keskivaikeaa tai vaikeaa tautimuotoa. 
Muistisairauteen sairastuu meillä vuosittain noin 
14 500 henkilöä.12 Muistiliiton mukaan kyseessä 
on koko ajan kasvava kansantauti. Vuonna 2060 
Suomessa arvioidaan olevan jo 240 000 keski-
vaikeaa tai vaikeaa muistisairautta sairastavaa 
ihmistä, mikä on siis yli tuplasti enemmän kuin 
nyt.13 

Muistisairaudet mielletään ennen kaikkea 
fysiologisiksi keskushermoston sairauksiksi. Tätä 
näkemystä on alettu kritisoida liian yksipuolisena 
lähestymistapana, sillä oireluokitukset hävittävät 
helposti näkyvistä ihmisen yksilöllisen tilan-
teen.14 Muistisairauden oireistoon kuuluu toki eri 
ihmisillä samansuuntaisia asioita: kognitiivisia 
oireita eli tiedon prosessoinnin ongelmia, muis-
tiongelmia ja hahmottamishäiriöitä (erityisesti 
ajan ja paikan), muutoksia käyttäytymisessä ja 
tunne-elämässä, kommunikaatiohaasteita sekä 
usein masennusoireita.15 Oireisiin keskittyminen 
jättää vähälle huomiolle sen, miten muistisai-
raudet ovat suuressa määrin myös sosiaalisia 
sairauk sia. Muistisairaus vaikuttaa myös sairas-
tuneen ihmisen lähipiiriin,16 ja toiset ihmiset vai-
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1 Larson 1996.
2 Esim. Dhar, Chaturvedi & Nandan 2011; Chirico 

2016.
3 Ajatuksen, omantunnon ja uskonnon vapaus 2021.
4 Agli et al. 2014; Spännäri 2018.
5 Beuscher & Grando 2009, 583, 593; Giannouli & 

Giannoulis 2020, 47.
6 Bursell & Mayers 2010, 144; Jung et al. 2019, 254.
7 Coats et al. 2017, 644–646; Stansbury et al. 2017.
8 Ødbehr et al. 2014.
9 Keenan & Kirwan 2018.
10 Väestöennuste 2019. 
11 Sosiaali- ja terveysalan tilastollinen vuosikirja 

2020, 23–35.
12 Muistisairauksien yleisyys 2020.
13 Muistisairaiden määrä kasvussa: 193 000 sairastu-

nutta Suomessa (2015).
14 Swinton 2013, 96–102.
15 Muistisairaudet 2021.
16 Davies 2009, 35–39; Jastrzebska 2009, 26–34.

TA 4-22-2023.indd   397TA 4-22-2023.indd   397 5.12.2022   16.035.12.2022   16.03



kuttavat sairastuneen kokemukseen sairaudes-
taan ja elämästään sen kanssa.17 Pahimmillaan 
muistisairaus stigmatisoi ja heikentää sairastu-
neen sosiaalista asemaa.18 On myös esitetty, että 
sosiaaliset tekijät saattavat olla yksi neurologisia 
muutoksia kiihdyttävä tai hidastava tekijä, sillä 
ihmisaivot kehittyvät jatkuvasti muun muassa 
ympäristön tarjoamien ärsykkeiden mukaan.19 

Ikääntyvien ihmisten kohdalla kokonaisval-
taisen hyvinvoinnin ja vakaumuksen mukaisen 
elämän turvaaminen voi olla haasteellista, sillä 
tutkimusten mukaan nuoremmat sukupolvet 
tuntevat huonosti ikääntyvien ihmisten arvo-
maailmaa ja sitä, mikä heille on todella merkityk-
sellistä elämässä.20 Suomessa on kasvava joukko 
ihmisiä, joiden oikeus tunnustaa ja harjoittaa 
uskontoa on vaakalaudalla heidän muistisai-
rautensa vuoksi. Artikkelimme tutkii, millaisin 
tavoin vaikeasti muistisairaiden ihmisten uskon-
nollisuus evankelis-luterilaisen kirkon pappien 
näkemysten mukaan ilmenee hoivakodeissa. Tut-
kimuksemme tavoitteena on lisätä ymmärrystä 
muistisairaiden ihmisen uskonnollisuudesta 
ja antaa eväitä pohtia, miten muistisairaiden 
uskonnollisuutta ja uskonnon ilmaisua on mah-
dollista tukea.

USKONNON JA USKONNOLLISUUDEN 
MONIULOTTEISUUS

Tässä tutkimuksessa määrittelemme uskonnon 
ihmisen pyhyyden etsinnäksi. Tämä etsintä 
tapahtuu suhteessa Jumalaan, transsendenttiin 
tai korkeimpaan voimaan.21 Henkilökohtaiseen 
uskonnollisuuden harjoittamiseen voi kuulua 
hyvinkin erilaisia tapoja ja rituaaleja, mitkä voivat 
olla joko eksplisiittisesti tai implisiittisesti us-
konnollisia. Henkilökohtaisesti merkityksellinen 
uskonnollisuus muodostuu eletyn uskonnolli-
suuden arjen käytänteistä, joissa yksilön omat ri-
tuaalit auttavat arjen tilanteissa sekä selkeyttävät 
elämän tapahtumien merkityksellisyyttä.22

Professori Ruard Ganzevoort on tarkastellut 
uskontoa narratiivisesta näkökulmasta ja tulkin-
nut, että uskonto voi tulla näkyviin neljän eri di-
mension kautta (taulukko 1). Ganzevoort käyttää 
narratiivisen tutkimuksen terminologiaa, jonka 

Taulukko 1. Uskonnollisuuden narratiiviset ulottuvuudet Ganzevoortin mukaan.
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17 Swinton 2013, 141–158. 
18 Sabat 2006, 287–289.
19 Swinton 2013, 83–95.
20 MacKinlay 2017.
21 Pargament 1997.
22 Ganzevoort 1998b; Saarelainen 2017, 21–23.

1) Uskonnollinen kertoja 
Kertojan uskonnollisuudella tarkoitetaan yksilön omaa uskonnollista orientaatiota ja identiteettiä. Ihminen nähdään 
tarinoita kertovana olentona, joka tarinoita kertomalla muodostaa myös narratiivista identiteettiään. Tarinan kertojan 
uskonnollisuutta voidaan tarkastella esimerkiksi kysymällä, missä määrin ihminen on tietoinen suhteestaan trans-
sendenttiin sekä missä määrin elämän haastekohdissa yksilö kääntyy transsendentin puoleen etsien tukea, turvaa ja 
lohdutusta.

2) Uskonnollinen tarina 
Tarinan uskonnollisuus viittaa siihen, että yksilö on avoin transsendentin kokemuksille omassa elämäntarinassaan. 
Tarinan uskonnollisuutta voi arvioida siitä näkökulmasta, onko elämäntarinassa tilaa roolille, joka kuuluu Jumalalle ja/
tai transsendentille. Uskonnollinen tarina sisältää usein symbolista ja metaforista kieltä. Tyypillisiä uskonnollisen tarinan 
elementtejä ovat toivo, luottamus ja avoimuus.

3) Tarinan uskonnollinen yleisö 
Ihminen on perimmäiseltä luonteeltaan tarinoita kertova olento. Uskonnollinen ihminen sanoittaa tarinoita elämästään 
yleisölle, johon osana kuuluu Jumala ja/tai transsendentti. Tämä voi olla suoraa puhetta Jumalalle (esim. rukous) tai 
epäsuoraa kerrontaa, jolla on transsendentti yleisö (pyhyyden kaipaus tai etsintä). Mikäli elämäntarinoilla on uskonnolli-
nen yleisö – transsendentti kuulija – sen läsnäolo vaikuttaa myös yksilön eettisiin päätöksiin ja käytökseen.

4) Uskonnollinen merkitys 
Ihmisellä on pyrkimys muodostaa elämäntarinastaan koherentti merkityksellinen kokonaisuus. Silloin kun ihminen 
pyrkii rakentamaan yhteyksiä erilaisten elämän tapahtumien välillä ja pyrkii suhteuttamaan tapahtumia suhteessa 
transsendenttiin, ihminen etsii tarinalleen merkitystä, jolla on uskonnollinen ulottuvuus. Tyypillisesti tähän liittyy 
esimerkiksi hyväksynnän etsimistä sekä toivon ankkuroimista iankaikkiseen elämään.
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avulla voidaan havainnollistaa uskonnollisuuden 
monimuotoisuutta.23 

Ganzevoortin teoreettinen lähtökohta on, että 
uskonnollisuus tulee esille ihmisen uskonnolli-
sen orientoitumisen ja identiteetin välityksellä. 
Uskonto voi tulla sanoitetuksi avoimuutena kohti 
transsendenttia tai se ilmenee puheessa, joka on 
kohdennettu transsendentille. Lisäksi uskonnol-
lisuus ilmenee silloin, kun henkilö etsii merki-
tyksiä elämäntapahtumille ja pyrkii esimerkiksi 
ankkuroimaan toivoaan iankaikkiseen elämään. 
Uskonnollisuus linkittyy kiinteästi ihmisen 
elämänkaareen: elämäntapahtumat ja identi-
teetin kehittyminen vaikuttavat osaltaan siihen, 
miten yksilö kokee oman uskonnollisuutensa eri 
ikävaiheissa.24

AINEISTO JA MENETELMÄT
Tutkimuksemme aineisto muodostuu kym-
menestä evankelis-luterilaisen kirkon papin 
teemahaastattelusta. Haastateltavat löytyivät 
hyödyntämällä niin kutsuttua yhden portinvar-
tijan metodia ja lumipallomenetelmää.25 Aluksi 
kysyimme Kirkkohallituksesta, voisiko heidän 
kauttaan tavoittaa hoivakodeissa työskenteleviä 
sairaalapappeja haastateltaviksi. Kirkkohallituk-
sella ei ollut tarkkaa tietoa sairaalapappien työ-
aloista, mutta sieltä saatiin sähköpostitse lista, 
johon oli koottu yhdeksän kaupungin sairaalasi-
elunhoidon yhteystietoja. Seuraavaksi lähetimme 
sähköpostitse tutkimusesitteen, tutkimuksen 
tietosuojaselosteen ja haastattelupyynnön usei-
siin listalta löytyneisiin sähköpostiosoitteisiin. 
Tällä tavoin löytyi suoraan kolme haastateltavaa. 
Yhdestä paikasta vastattiin, että tavoiteltu henki-
lö ei työskennellyt muistisairaiden kanssa, mutta 
esitettiin toista henkilöä haastateltavaksi. Tämä 
suostui haastattelupyyntöön, jolloin koossa oli 
neljä haastateltavaa. Loput tutkittavat löytyivät 
siten, että haastateltavat vinkkasivat vanhustyös-
sä kokeneita kollegoja eri kaupungeista.

Seitsemän haastatelluista papeista työs-
kenteli pääosin vanhojen ihmisten parissa 
hoivakodeissa. Yksi haastateltu työskenteli 
kuntoutussairaalassa, jossa valtaosa potilaista 
oli vanhuksia. Heistä monella oli muistisairaus. 
Eräs haastatelluista työskenteli sairaalapappina 

alueellisessa keskussairaalassa, mutta teki myös 
käyntejä hoivakoteihin. Kokenein haastatelluista 
oli hiljattain eläkkeelle jäänyt hoivakotipappi. 
Haastateltujen työkokemus sairaalapappina 
vaihteli 4–40 vuoden välillä, ja vanhustyö oli ollut 
heidän pääasiallinen työalansa 2,5–40 vuotta. 
Haastatelluista kymmenestä papista naisia oli 
yhdeksän. Naisten suuri osuus selittyy sillä, että 
seurakuntien henkilöstötilastoon sairaalasielun-
hoitajiksi merkityistä papeista naisia oli haastat-
telujen aikaan noin 70 %.26

Haastatellut sairaalapapit työskentelivät 
suurissa kaupungeissa. Se on linjassa todellisen 
tilanteen kanssa, sillä keskitetysti hoitolaitok-
sissa työskenteleviä pappeja on vain suurissa 
seurakunnissa ja seurakuntayhtymissä. Pienem-
missä seurakunnissa esimerkiksi hoivakoteihin 
erikseen osoitettuja pappeja ei ole, vaan tällaiset 
tehtävät jakautuvat yleensä useille seurakuntapa-
peille. Joulukuussa 2020 viimeisten haastattelujen 
aikaan evankelis-luterilaisen kirkon varsinaisista 
sairaalapapeista hieman yli puolet (61/117) toimi 
samoissa seurakuntayhtymissä kuin haastatelta-
vat papit.27 

Artikkelin ensimmäinen kirjoittaja teki 
haastattelut puhelimitse kesä-joulukuussa 
2020. Haastattelujen kesto vaihteli välillä 53–114 
minuuttia äänitysten kokonaiskeston ollessa 
755 minuuttia. Litteroitua tekstiä äänitteistä 
kertyi yhteensä 197 sivua. Haastattelut olivat 
teemahaastatteluja, joissa pääpaino oli pappien 
kokemuksilla muistisairaiden ihmisten kanssa 
toimimisesta. Myöhempää tutkimusta varten 
haastatteluissa puhuttiin myös sielunhoitotyöstä 
yleisellä tasolla ja kuolevan ihmisen kohtaamises-
ta. Tässä tutkimuksessa on keskitytty muistisai-
raita ihmisiä koskevaan aineiston osaan.
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23 Ganzevoort 1998b.
24 Ganzevoort 1998a, 1998b.
25 Metsämuuronen 2003.
26 Seurakuntien henkilöstötilasto 2020.
27 Seurakuntien henkilöstötilasto 2020.
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Aineiston analyysi

Seuraavaksi kuvaamme analyysiprosessin, jossa 
hyödynsimme aineistolähtöistä sisällönanalyy-
siä.28 Aineistolähtöisen analyysin aluksi luimme 
haastattelulitteraatiot huolellisesti läpi, jotta 
saimme kokonaiskuvan aineistosta. Varsinainen 
analyysi alkoi muistisairaisiin ihmisiin liitty-
vien aineisto-otteiden erottamisella muusta 
aineistosta. Aineistolähtöisen analyysin logiikan 
mukaisesti aineistoa ei tässä vaiheessa luokiteltu 
tarkasti ja keskeiseksi kriteeriksi riitti se, että 
haastattelupuhe liittyi muistisairaisiin ihmisiin. 
Aineistosta löytyi mainintoja esimerkiksi pappi-
en ja muistisairaiden ihmisten välisen kommuni-
kaation erityisluonteesta ja muistisairaista asuk-
kaista hoivakotien hartaustilaisuuksissa. Kaikki 
tällaiset kohdat kopioitiin uuteen dokumenttiin, 
jolloin analysoitavaa datamassaa jäi jäljelle 54 
sivua.

Analyysin toisessa vaiheessa aineisto luo-
kiteltiin tutkimuskysymyksen mukaisesti eli 
keskityimme etsimään pappien kuvauksia 
muistisairaiden ihmisten uskonnollisuuden 
ilmenemisestä. Aineistosta löytynyt uskonnolli-
suuden ilmaisu luokiteltiin erilaisiin teemoihin 
ilmenemismuotonsa perusteella. Muistisairaiden 
uskonnollisuuden ilmenemisestä kertoviksi tee-
moiksi muodostuivat lopulta tunnereaktiot, litur-
gisten rituaalien tapaileminen ja muistisairaiden 
kyky erottaa uskonnollinen tilaisuus hoivakodin 
muusta arjesta. Analyysin edetessä huomasim-
me, että oli tärkeää ymmärtää muistisairaiden 

ihmisten kommunikaation vahva kehollisuus 
ja sen huomioon ottamisen välttämättömyys 
muistisairaan uskonnollisuuden havaitsemises-
sa. Siksi muotoilimme vielä uuden pääluokan, 
uskonnollisuuden kehollisuuden. Sen avulla kyke-
nimme tuomaan esiin muistisairaiden ihmisten 
uskonnollisuuden ilmaisujen vahvasti kehollisen 
perusluonteen. Lopulliset analyysikategoriat on 
esitetty taulukossa 2.

Tutkimuksen eettisyys
Tutkimus syntyi osana Sosiaalisen kuoleman 
kynnyksellä29 -tutkimushanketta, jota Jari Pirho-
nen johtaa. Hankkeessa tutkitaan muistisairai-
den ihmisten elämän loppuvaihetta hoivakodissa 
erityisesti keskittymällä hyvän elämän, hyvän 
kuoleman ja sosiaalisen kuoleman teemoihin. 
Hanke yhdistää metodologiassaan etnografiaa ja 
taiteellista tutkimusta perinteiseen laadulliseen 
haastattelututkimukseen. Vaikeasti muistisairai-
den ihmisten uskonnollisuuden tutkimus asettuu 
hankkeen hyvää elämää hoivakodeissa käsittele-
vään teemaan. 

Sosiaalisen kuoleman kynnyksellä -hank-
keelle haettiin Helsingin yliopiston ihmistietei-
den eettisen ennakkoarvioinnin toimikunnan 
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Pääluokka Teemat Kuvaukset aineistossa

Uskonnollisuuden kehollisuus
muistisairaan omat keholliset eleet huulten ja silmien liike, hymy, pään kääntäminen pois

pappiin kohdistuva muistisairaan 
kehollinen toiminta

koskettaminen, kädestä pitäminen

Uskonnollisuuden havaitut 
ilmaisut

vahvat tunnereaktiot levottomaksi tuleminen, rauhoittuminen, itkeminen.

liturgisten rituaalien tapailu lauluun, rukoukseen, Herran siunaukseen tai 
vuorolauluun yhtyminen, käsien ristiminen

pyhän ja profaanin erottamiskyky erilainen tilanteen mukainen käyttäytyminen

Taulukko 2. Vaikeasti muistisairaiden ihmisten uskonnollisuuden ilmeneminen hoivakodissa.

28 Elo & Kyngäs 2008, 109–112.
29 Sosiaalisen kuoleman kynnyksellä -hankkeen 

verkkosivut.
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puoltava lausunto (päätös numero 5/2020). Sen 
lisäksi hankkeessa on tarkasti seurattu hyviä 
tutkimuseettisiä käytäntöjä.30 Puhelinhaastatte-
lut sovittiin etukäteen sähköpostitse. Puhelujen 
aluksi haastattelija kävi vielä läpi aiemmin lähe-
tetyn kirjallisen tutkimusinfon ja tietosuojaselos-
teen, ja haastateltaville annettiin mahdollisuus 
esittää tutkimusta koskevia kysymyksiä. Ennen 
haastattelujen alkua haastateltaville painotettiin 
erityisesti osallistumisen vapaaehtoisuutta, mah-
dollisuutta keskeyttää osallistuminen, haastatel-
tavien anonymiteettiä sekä kerrottiin aineiston 
käyttöön ja säilytykseen liittyviä seikkoja. Haasta-
teltaville kerrottiin, että haastattelu nauhoitetaan 
tutkimuskäyttöä varten ja haastateltavien suos-
tumus osallistua tutkimukseen nauhoitettiin. 
Suostumuksesta jäi myös kirjallinen merkintä 
sähköpostikirjeenvaihtoon. 

Tutkimustulosten raportoinnissa on varmis-
tettu, että yksittäisiä haastateltavia ei voi tunnis-
taa pelkästään tekstin avulla. Hoivakoteja, seura-
kuntia ja kaupunkeja ei kuvata aineisto-otteissa 
tunnistettavalla tavalla. Myös haastateltavien 
nimet on muutettu heidän anonymiteettinsä tur-
vaamiseksi. Haastateltaviin yleisesti viitatessam-
me käytämme jatkossa nimitystä pappi/papit.

USKONNOLLISUUDEN ILMENEMINEN 
VAIKEASTI MUISTISAIRAILLA IHMISILLÄ

Koska muistisairaiden ihmisten kyky sanalli-
seen kommunikaatioon oli heikentynyt, papit 
tulkitsivat muistisairaiden ihmisten ilmaisevan 
uskonnollisuuttaan erityisesti käyttäytymisensä 
ja kehonkielensä kautta. Lisäksi papit päättelivät, 
että muistisairaat ymmärtävät uskonnollisten 
tilaisuuksien erityisluonteen muuhun hoivako-
din arkiseen toimintaan verrattuna. Seuraavaksi 
käymme läpi muistisairaiden ihmisten uskon-
nollisuuden ilmaisemiseen liittyvät löydökset 
kiinnittämällä ensiksi huomiota muistisairaiden 
kommunikaation luonteeseen.

Kun sanat puuttuvat, kehot kertovat 
Kun etenevä muistisairaus heikentää ihmisen 
sanallista kommunikaatiota, viestintä muuttuu 
yhä enemmän keholliseksi.31 Koskettaminen oli 
papeille tehokas keino ottaa kontaktia vaikeasti 

muistisairaaseen asukkaaseen, niin kuin Kaisa 
kuvasi.

Kaisa: Sit jos on oikein, ettei pysty kommuni-
koimaan paljon niin, sitten ottaa vaan kädestä 
kiinni ja jos tiedän että ihmisen on tykänny 
lauluista niin siinä voi vaikka kysyä että haluatko 
että laulan tai lauletaanko yhdessä ja sitten voi 
laulaa että, sen voi kertoo vähän erillä lailla.

Kaisa kuvasi, kuinka kommunikaatiossa koros-
tuivat läsnäolo ja yhteyden hakeminen. Aineisto-
otteessa kuvatussa tapauksessa koskettaminen 
viesti papin läsnäolosta ja tunneyhteyttä haettiin 
laulun kautta. Myös muistisairaat ihmiset kosket-
tivat pappia esimerkiksi pitämällä häntä kädestä 
kiinni. Koskettamisella on aiemman tutkimuksen 
mukaan usein rauhoittava vaikutus muistisairai-
siin ihmisiin,32 jolloin sitä itsessään voidaan pitää 
osana pappien sielunhoitotyötä hoivakodeissa. 
Hoivakodeissa 40 vuotta työskennellyt Pekka oli 
haastateltavista ehkä kaikkein syvällisimmin 
tutkinut ja pohtinut kommunikaatiota muistisai-
raiden kanssa.

Pekka: Ei, se puhekeskushan saattaa tuhoutua, 
puheen tuottaminen heikentyy. Mie tarkkailen 
näitten dementian vallassa olevien muistisai-
raiden kanssa tätä huulten liikettä tai silmien 
liikettä tai pään liikettä. Siinä on monesta sem-
mosesta, ja hymyä esimerkiksi. Tai jos toinen 
yrittää ottaa kädestä tai liikuttaa sormia. Se 
on tämmönen ruumiillinen tapahtuma tämä 
kommunikaatio. Myöskin me kommunikoimme 
tässä [haastattelussa], meillä on kuuloelin ja 
puhe, äänihuulet. Mutta kun ollaan että nähdään 
ja tunnetaan, siinä on monia muitakin viestintä-
keinoja kuin tämä puhe. Se on holistinen tilanne. 
Tämä ruumiillisuus on keskeinen asia, kosketus 
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ja tämmönen kaikki, ehtoollinenkin, se viinin 
maku, leivän mauttomuus mihin ne on tottunu. 
Huulilla käytetään, pikkusen viiniä lusikalla 
huulille.

Pekka ymmärsi kommunikaation kokonaisval-
taisena ilmiönä, jossa myös kehollisuudella on 
keskeinen rooli. Pitkän kokemuksensa kautta hän 
oli oppinut havainnoimaan pieniäkin kehollisia 
viestejä kuten silmien, huulten tai pään liikettä. 
Kehollisuuden merkityksen ymmärtäminen oli 
auttanut Pekkaa myös suuntaamaan omia vies-
tejään sen mukaan, miten vastaanottaja kykeni 
kommunikoimaan. Jopa sellaiset kehollisuuden 
kautta saavutettavat kokemukset kuin ehtoollis-
leivän mauttomuus ja viinin maku saattavat vies-
tiä muistisairaalle ihmiselle tilanteen uskonnolli-
sesta luonteesta. Sanaton kommunikaatio saattoi 
Pekasta joskus tuntua jopa syvällisemmältä kuin 
sanallinen.

Pekka: Ennen kaikkea jos pitää kädestä, silittää 
kättä. Ristinmerkki on hyvin merkittävä.. Siinä 
on monia tämmösiä, siunauksen, siunaa, laittaa 
käden pään päälle ja silittää kättä. Ihminen 
saattaa viestiä rauhaa ja pitää kädestä. Siinä 
on monia, se on oikein semmosia liikuttavia, 
ne on syvästi, mulle ittelle vaikuttaneet hyvin 
syvästi, liikutukseen, johonkin mystiseen omaan 
kokemukseeni läsnäolosta. Mul on ollu erittäin 
voimakkaita hengellisiä kokemuksia myöskin 
itsellä. Yhtäkkiä tulee hoitotalon kuivassa ta-
pahtumattomuudessa tämmösiä. Ne on hyvin 
voimakkaita.

Sanattomassa kommunikaatiossa Pekka aisti toi-
sinaan jopa jonkin mystisen läsnäolon. Oli häm-
mentävää ja liikuttavaa saada yhteys ihmiseen, 
joka yleensä tuntui olevan kommunikaation ulot-
tumattomissa. Yhteyden saaminen selvästi moti-
voi pappeja ottamaan kontaktia muistisairaisiin, 
aivan samoin kuin on aiemmissa tutkimuksissa 
havaittu tapahtuvan hoitajien kohdalla.33 Pek-
ka kuvasi vaikeasti muistisairaiden ihmisten 
kommunikaation erityisluonnetta sanattomaksi 
viestinnäksi. Seuraavaksi tarkastelemme lä-
hemmin, millaisista seikoista hoivakodeissa 

työskentelevät papit tulkitsivat muistisairaiden 
uskonnollisuutta.

Vahvat tunneilmaisut
Haastatellut papit näkivät selvän yhteyden us-
konnollisen tilanteen ja tunnereaktion välillä ja 
tulkitsivat tunnereagoinnin uskonnollisuuden 
ilmenemiseksi. Papit olivat esimerkiksi havain-
neet, että hartaustilaisuudet saattoivat laukaista 
niihin osallistuvissa muistisairaissa asukkaissa 
vahvoja tunnereaktioita. Seuraavassa aineisto-
otteessa Anneli kuvaa monille papeille tuttua 
tilannetta.

Anneli: Mutta sit semmoinen mitä usein tulee 
et se herättää tunteita joku tai muistoja, vaikka 
muuten sanoja ei oisikaan niin saattaa ruveta 
itkemään jonkun laulun kuultua.. ..Mut ne on 
semmoisia tilanteita että tuntuu oikein omassa 
sydämessä se et mitä tähän nyt pitäis tehdä tai 
sanoa että niin.

Tutkija: Joo, eli tällainen hartaustilaisuus hy-
vinkin syvästi muistisairaissa ihmisissä selvästi 
aiheuttaa, voi aiheuttaa syviäkin tunteita?

Anneli: Kyllä, kyllä, kyllä. Et semmoisia 
muistoja tulee ja joku raamatunkohta saattaa 
herättää. Mutta usein se on laulu, joka herättää 
semmoisen.

Annelin kokemus kertoo hoivakotipapin työn 
parhaista ja haastavimmista puolista yhtä aikaa. 
Parhaimmillaan papit saattoivat yhteisen uskon-
harjoituksen avulla saada kontaktin ihmiseen, 
joka vaikutti jo olevan sanallisen kommunikaa-
tion tavoittamattomissa.34 Jokin raamatunkohta 
tai laulu saattoi aktivoida jonkin muutoin enää 
vaikeasti tavoitettavan yhteyden muistisairaan 
sisäiseen maailmaan. Annelin sanoin muistisai-
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raiden ihmisten vahva tunnereagointi saattoi jopa 
hämmentää ja ”tuntua oikein omassa sydämessä”. 
Papit kokivat tällaiset hetket merkityksellisiksi. 
Vahvat tunnereaktiot olivat papille haastavia, 
varsinkin kun ne sattuivat yleensä yhteisissä 
hartaustilaisuuksissa. Hartautta pitävän papin oli 
vaikea antaa erityishuomiota yhdelle osallistujal-
le kesken hartauden, ja siksi hoitohenkilökunnan 
läsnäoloa hartauksissa pidettiin tärkeänä ja sitä 
arvostettiin. Pappi saattoi jatkaa hartautta, kun 
henkilökunta otti vastuun kokonaistilanteesta.

Monet papit kertoivat havainneensa, miten 
muistisairaat ihmisen reagoivat uskonnolliseen 
tilaisuuteen tai tilanteeseen itkemällä. Aina itku 
ei suinkaan ollut yllä kuvatun kaltaista ”parkua”, 
vaan saattoi näkyä vain kyynelen vierähtämisenä 
poskelle. Usein tunnereagointi näkyi henkilön 
rauhoittumisena, joskus harvemmin siten, että 
muistisairas muuttui levottomaksi. 

Liturgisten rituaalien tapailu
Papit olivat havainneet muistisairaiden ihmisten 
toimivan tavalla, joka oli hyvinkin tulkittavissa 
aiemmin elämässä sisäistettyjen liturgisten ritu-
aalien tapailuksi. Tarkoitamme liturgisilla rituaa-
leilla evankelis-luterilaisen kirkon yhteisiä juma-
lanpalveluksiin liittyviä tapoja, joilla seurakun-
talaiset osallistuvat liturgiaan. Meillä Suomessa 
on esimerkiksi tapana ristiä kädet yhteisessä 
rukouksessa ja pääkin saattaa samalla hieman 
painua. Tietyissä kohdin jumalanpalvelusta nous-
taan seisomaan, yhteisiin lauluihin osallistutaan, 
ehtoollisella käydään ja niin edelleen. Kaisa antoi 
kuvaavan esimerkin muistisairaiden ihmisten 
kyvystä tunnistaa liturgisia rituaaleja. 

Kaisa: Mutta se kokemus mul on hyvin vahvana 
että saattaa olla et on aivan puhumaton jo ih-
minen, ja sitten lauletaan jotain tuttua virttä tai 
lausutaan Isä meidän rukousta ja sieltä tuleekin 
niitä sanoja sitten. Et se on hirveen koskettavaa. 
Niit on muutamia kertoja tullu näitä tilanteita, 
että ihminen ikään kun herää siinä hetkessä, 
sieltä syvältä tulee sitä, et se on hänelle niin tär-
keä ja merkittävä se. Niin se on, se on kyllä aika, 
se on tosi koskettavaa.

Jokainen tutkimuksessamme haastateltu pappi 
oli Kaisan tavoin huomannut ihmisten osaavan 
ulkoa tuttuja virsiä ja rukouksia vaikeasta muis-
tisairaudestaan huolimatta. Ilmiö on tuttu aiem-
masta tutkimuskirjallisuudesta.35 Vaikka ihmiset 
olivat jo kauan sitten lopettaneet varsinaisen 
sanallisen kommunikaation, he pystyivät usein 
silti verbaalisesti osallistumaan ainakin joihinkin 
osiin hartaustilaisuuksista. Vaikka ilmiölle onkin 
annettu neurologisia selityksiä,36 on varmasti 
Kaisan sanoin koskettavaa olla todistamassa vai-
keasti muistisairaan ihmisen heräämisiä hetkeen. 
Erityisesti muistisairaat pyrkivät osallistumaan 
Isä meidän -rukoukseen ja uskontunnustukseen, 
jotka olivat pappien oletusten mukaan nyt hoi-
vakodeissa olevalle sukupolvelle jo rippikoulussa 
syvälle muistiin istutettuja tekstejä.

Papit kertoivat, miten muistisairaat myös 
näyttivät laittavan kätensä ristiin tai ainakin 
heidän kätensä hakeutuivat siihen suuntaan. 
Rituaalien voimasta kertoo myös se, miten jotkut 
muistisairaat osasivat asettua hartauteen ihan 
samoin kuin kenties aiemmin jumalanpalveluk-
siin. Saara kertoi juuri tästä ilmiöstä.

Saara: Ja sillon kun mul on tämmösii hartaus-
hetkii siellä niin, mä aina hämmästyin miten 
hyvin ne siellä toimii siihen nähden että, siellä 
on paljon levottomuutta siin osastolla monessa 
tilanteessa, mutta sitten kun siihen kohtaan ne 
jotka on tää, kokemus siitä ja, et he on tottunu 
käymään kirkon menoissa niin, miten he osaa 
ne vanhat virret ja miten ne heitä rauhottaa niin, 
se on kyllä.. Ja ehtoollishetket siellä on sama, että 
on erittäin intensiivisiä semmosia, pysyvät usein 
rauhallisena ja mä aattelen et ainoo selitys on sii-
hen et siin tilantees on heille jotakin niin tuttua, 
ja turvallista ja hoitavaa että, se rauhottaa heitä.

Saara oli huomannut levottomienkin muisti-
sairaiden rauhoittuvan hartaustilaisuuksissa ja 
osaavan myös toimia tilaisuuden edellyttämällä 
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tavalla. Ehtoollishetkien rituaalisen voiman oli 
havainnut myös Tiina.

Tiina: Esimerkiks ehtoollisen jaossa, kun ei 
ihmisestä oikein tiedä että onko hän siellä vai 
täällä mut sitte ku menee siihen, tai sanoo nämä 
Jeesuksen Kristuksen ruumis ja näin, ni suu au-
kee ku linnunpojalla, esimerkiks. Jos hänelt olis 
kysytty haluatko ehtoolliselle ni ei olis ymmär-
täny et mist on kysymys mut sit nää tietyt asiat 
tavallaan laukasee sitä.

Tiina puki sanoiksi kaikkien haastateltujen 
pappien kokemuksen muistisairaiden kyvystä 
tunnistaa liturgisia rituaaleja. Vaikka ihminen 
ei käsitteellisellä tasolla edes ymmärtäisi, mitä 
ehtoollinen tarkoittaa, hän saattaa kuitenkin 
osata osallistua sen viettoon. Pekka kuvasi samaa 
ilmiötä toisesta näkökulmasta.

Pekka: On kyllä ollu tapauksia että ihmiseen on 
saanu yhteyden sillä lailla että on laulanu että 
Isän ja Pojan ja Pyhän Hengeen nimeen [laula-
en]. Siinä se ihminen on vastannut että aamen, 
aamen, aamen [laulaen]. Se on aika merkillistä. 
Ja sillä on tullu erittäin hyvä tunne, ottanu käden. 
Miekin muistan ykskin ihminen otti kädestä 
kiinni kun tuli jotakin tuttua hälle kun kaikki oli 
vierasta. Yhtäkkiä tuli jotakin tuttua.

Haastattelussa Pekka pohti messukaavan merki-
tystä yhteyden rakentajana muistisairaaseen ih-
miseen. Aikaan ja paikkaan orientoitumattomalle 
ihmiselle kaikki saattoi olla jollakin tavoin vie-
rasta, mutta messukaava antoi mahdollisuuden 
tarttua johonkin tuttuun ja turvalliseen. Saaran, 
Tiinan ja Pekan kokemukset kertovat vaikeasti 
muistisairaiden ihmisten kyvystä tunnistaa litur-
gisia rituaaleja. Ilmiön voi ajatella liittyvän muis-
tisairailla todettuun kykyyn tunnistaa sosiaalisia 
tilanteita ja konventioita loogisen päättelykyvyn 
jo vaikeuduttua.37

Pyhän ja profaanin erottamiskyky
Edellä papit kertoivat muistisairaiden ihmisten 
kyvystä tunnistaa liturgisia rituaaleja. Toisinaan 
papeilla oli myös vahva näkemys siitä, miten 

muistisairaat saattoivat kyetä erottamaan pyhän 
ja profaanin eli pyhän ja maallisen toisistaan. 
Tarja kuvasi edellisten haastateltavien tavoin 
muistisairaiden kykyä tunnistaa liturgisia rituaa-
leja, mutta toi mukaan myös pyhyyden käsitteen. 
Häneltä kysyttiin myös, miten muistisairai-
den uskonnollisuus kenties näkyy hoivakodin 
hartauksissa.

Tarja: Siinä on harras tunnelma, et ihmiset haluu 
siihen semmoseen hartaaseen tunnelmaan, voi-
dakseen kokea sen pyhän.

Tutkija: Eli he ymmärtävät että siinä on tällanen 
erityinen hetki, tällanen pyhä hetki taikka hen-
gellinen hetki?

Tarja: Kyllä. Mulla on vahvasti tämä kokemus. Et 
se että sytytetään kynttilä, vaikka se nyt oiskin 
led-kynttilä, tai siinä pöydällä on ne kristilli-
set symbolit osoittamassa et nyt on menossa 
hartaushetki tai ehtoollishetki, symboleilla on 
merkitystä. Puhumattakaan sillä minun pukeu-
tumisella, että kun mie pistän alban päälle ennen 
ehtoollishetkeä, niin sillon synnyttää semmosen 
pyhän tunnun. Tai että saa sen tutun virren lau-
laa, vaikka se olis se sata kertaa laulettu Suvivirsi. 
Mut kun se on heille aina uus. Se on heille aina 
se ensimmäinen kerta. Mut pyhyyttä hyö kaipaa.

Liturgia toimii välittäjänä Jumalan ja seurakun-
nan välillä. Liturgi ottaa vastaan ja välittää sanan 
ja sakramentit seurakuntalaisille.38 Liturgialla 
on siten lähtökohtaisesti pyhä luonne, ja Tarjan 
tulkinnan mukaan myös muistisairas ihminen 
saattaa tämän ymmärtää. Pappi toimii hoivako-
din hartaudessa liturgina, joka välittää sanaa ja 
sakramentteja. Tarja kertoi käyttävänsä ehtool-
lishetkissä albaa korostaakseen sakramentin 
pyhyyttä ja hän toi muutenkin hartauksissaan 
esiin kristillistä symboliikkaa. Tällä on varmasti 
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merkitystä pyhän kokemuksen välittämisessä. 
Tiina antoi toisenlaisen esimerkin muistisairaan 
kyvystä erottaa pyhä hetki arkisista tilanteista.

Tiina: Yks esimerkki, semmonen.. joskus ta-
kavuosina oli ykskin tämmönen herra, jolla oli 
tietysti sitten muistisairaus, ja sitte tää.. seksu-
aalisuushan ei myöskään häviä. No hän käyttäyty 
sitten ilmeisesti oli ihan ongelmia hoitajienkin 
kanssa, taikka hoitajilla hänen kanssaan, ja.. 
sitten minuakin hän pyrki lähestymään näin, et 
piti sopia treffejä ja jotaki tämmöstä että koskas 
sinä tulet meille ja, no näitä sitten kiertelin ja 
näin. Mutta sitte hän kävi aina hartaudessa, 
en tiedä kävikö sen takia että minä pidin niitä, 
vai olisko hän muutenkin tullu, mutta niissä 
ei pienintäkään vihjettä eikä vivahdetta siihen 
että hän olis jotenkin flirttaillu taikka osottanu 
mitään tämmöstä. Mä en muista siitä enhän mä 
sitä häneltä kysyny, se tuli jossakin muussa yhte-
ydessä ni hän ite sanotti että no enhän minä nyt 
semmosessa ku sinähän olet siellä, kuinkahan se 
sano, sanokohan se nyt ihan Jumalan edustaja 
tai jotakin mut että hän selkeesti erotti et kun on 
hartaus ni täällä ollaan tietyllä tavalla.

Tiinan tarinan muistisairas mies viestitti 
hartaus tilaisuuksissa käytöksellään sitä, minkä 
hän myöhemmin myös puki sanoiksi: hartaus-
tilaisuuksissa ei sopinut harrastaa teerenpeliä, 
vaikka se olikin muistisairaan miehen tapa hakea 
kontaktia vastakkaiseen sukupuoleen. Hartauk-
sissa ollaan tilanteen vaatimalla tavalla.

POHDINTA
Tämän artikkelin tavoitteena oli vastata kysy-
mykseen siitä, miten vaikeasti muistisairaiden 
ihmisten uskonnollisuus ilmenee. Tulokset muo-
dostuivat hoivakotipappien näkemyksistä, jotka 
perustuivat sekä heidän omiin kokemuksiinsa 
työssään että heidän asiantuntemukseensa. Pap-
pien näkemysten mukaan muistisairaudet eivät 
välttämättä vaikuta ihmisen uskonnollisuuteen 
samalla tavoin kuin kognitiivisiin toimintoihin. 
Kaikilla haastateltavilla oli yhtäläinen käsitys sii-
tä, että vaikeasti muistisairaat ihmiset kykenevät 
ilmaisemaan uskonnollisuuttaan. Tutkimus-

tulokset muodostivat neljä toisiinsa limittyvää 
teemaa: kehollisuuden merkitys uskonnollisessa 
kommunikoinnissa, vahvat tunneilmaisut, litur-
giset rituaalit sekä ero pyhän ja profaanin välillä.

Kaikissa neljässä teemassa korostui erityisesti 
virsien ja laulujen merkitys osana muistisairaan 
uskonnollisuutta. Aikaisemmat tutkimukset 
osoittavatkin, että muistisairaat pystyvät usein 
laulamaan virsiä ja lukemaan ulkomuistista 
rukouksia, vaikka muu sanallinen kommunikaa-
tiokyky olisikin jo menetetty.39 Muistisairaiden 
kyky laulaa tai lukea loruja ja runoja ulkomuistista 
voi säilyä vielä pitkään muun sanallisen kom-
munikaation jäätyä pois.40 Musiikilla on vahva 
terapeuttinen vaikutus muistisairaisiin ihmisiin 
ja sitä osataan jo hyödyntää esimerkiksi ahdistuk-
sen ja levottomuuden lieventäjänä.41 Musiikilla 
on todennettuja mielialavaikutuksia, ja musiikin 
harrastaminen voi myös parantaa muistisairai-
den ihmisten kognitiivisia kykyjä42 sekä tukea 
sairauden vuoksi murenevaa identiteettiä.43 

Kun laulamisen merkitystä tulkitaan nar-
ratiivisen uskonnollisen viitekehyksen kautta, 
sillä voidaan havaita olevan useita uskonnollista 
orientaatiota tukeva ulottuvuuksia. Ganzevoortin 
teoreettisen mallin mukaisesti laulamisen uskon-
nollisena yleisönä voidaan pitää transsendenttia, 
Jumalaa. Virret ja hengelliset laulut voidaan näh-
dä yhtäältä uskonnollisena rituaalina, joka usein 
sisältää metaforista kieltä ja toisaalta uskonnol-
lisena tarinana, Jumalalle suunnattuna puhee-
na. Lisäksi laulamisen voi tulkita vahvistavan 
muistisairaan uskonnollista identiteettiä, sillä 
haastattelujen mukaan lauluihin usein liittyi vah-
voja tunteita. Laulamisen kautta muistisairaatkin 
vaikuttivat kokevan lohdutusta ja turvaa. Uskon-
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nollisten rituaalien merkitys korostui aineistossa 
myös laajasti: ristinmerkin tekemisen tärkeys, 
ikääntyneiden käsien hakeutuminen ristiin, tutut 
rukoukset, ehtoollinen messukaavoineen sekä 
symbolien keskeisyys muodostivat pappien mu-
kaan keskeisiä rituaaleja, jotka tukivat muistisai-
raiden uskonnon ilmaisua. Uskonnollisiin tilai-
suuksiin osallistuminen laukaisi muistisairaissa 
tunnereaktioita, ja liturgiset rituaalit saattoivat 
muistua mieliin, vaikka muistisairas henkilö ei 
muutoin enää ollut kykenevä johdonmukaiseen 
toimintaan.44 

Muistisairaiden pyrkimys liturgisten ri-
tuaalien tapailuun osoittaa, kuinka syvällinen 
merkitys henkilökohtaisesti merkityksellisillä 
rituaaleilla on. Tulokset antavat osviittaa siitä, 
miten tutut rituaalit nostavat pintaan uskonnol-
lisia tunteita ja muistoja. Uskonnolliset tunteet 
ovat keskeinen osa yksilön suhdetta Jumalaan.45 
Uskonnollisia tunteita on pidetty yhtenä syvimpi-
nä tunteina, sydämen asenteena, jonka ihminen 
kohdistaa Jumalaan. Uskontoon liittyvät tunteet 
ovat syväluotaavalla tavalla henkilökohtaisia ja 
kokemuksellisia.46 Uskonnollisten rituaalien 
välityksellä muistisairaiden oli mahdollista ko-
kea uskonnollisia tunteita, joiden kautta heidän 
oma uskonnollinen identiteettinsä hetkellisesti 
vahvistui.47 Ihmiselämän rajallisuudessa lopulta 
kaikkein tärkein tunne on toivo, joka ankkuroituu 
ikuiseen elämään.48

Haastatellut papit tulkitsivat, että muis-
tisairaiden kyky erottaa pyhä ja profaani oli 
säilynyt, sillä muistisairaat näyttivät osaavan 
erottaa uskonnolliset tilaisuudet muusta 
hoivakotielämästä. Tätä voisi tulkita siten, 
että muistisairailla oli säilynyt kyky erottaa 
symbolinen kieli (uskonnolliset tarinat) sekä 
uskonnolliset rituaalit (tapahtumat, joilla on 
uskonnollinen yleisö), jolloin he tunnistivat myös 
itsessään uskonnollisen orientaation ja valpas-
tuivat.49 Kaiken tämän papit olivat huomanneet, 
koska he olivat oppineet tarkasti lukemaan muis-
tisairaiden ihmisten kehollisia viestejä. Kehot 
kertoivat, kun sanat puuttuivat. Kun sanallista 
kommunikaatiota ei ollut tai se oli sisällöltään 
papeille epäloogista, he olivat oppineet havain-
noimaan hoivakodin arkea ja ihmisiä. 

Pappien tulkinnat osoittavat heidän asemoi-
tumisensa ihmissuhteisiin, relaatioihin. Pamela 
Cooper-Whiten ajattelussa relationaalinen 
teologia huomioi, että ihmisten välisissä kohtaa-
misissa on aina läsnä vähintään kahden ihmisen 
vastavuoroinen suhde. Tässä suhteessa on aina 
konkreettisesti läsnä ihmisten välinen keholli-
suus ja aistihavaintojen moninaisuus.50 Cooper-
Whiten on nähty korostavan luotuisuuden 
teologiaa sekä Pyhän Hengen vaikutusta ihmisten 
kohtaamisissa. Relationaalisessa tulkinnassa vas-
tavuoroiseen suhteeseen asettuu ihmisten lisäksi 
myös Pyhä Henki,51 mikä avaa mielenkiintoisen 
näkemyksen pappien kokemukseen mystisen 
läsnäolosta muistisairaita kohdatessa. Tutki-
musta varten haastatellut papit olivat kehittyneet 
erittäin taitaviksi relationaalisuuden teologian 
asiantuntijoiksi. 

Vaikka sairastuneen kyky ilmaista itseään 
sanallisesti heikkeneekin vähitellen, se ei tarkoita 
kaiken kommunikaation loppua.52 Lisäksi on huo-
mattava, että sanallisen kommunikaation vai-
keutuessa viestintä muuttuu kehollisemmaksi. 
Silloin koskettamisen merkitys korostuu. Kosket-
taminen voi vähentää vaikeasti muistisairaiden 
levottomuutta, ahdistuneisuutta ja yksinäisyyden 
kokemusta samalla, kun sillä on monia positiivi-
sia hyvinvointivaikutuksia.53 John Swinton on 
korostanut, että muistisairaille on olennaista, 
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ments 2000, 742–746.
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voort 1998b.

48 Ganzevoort 1998b, toivosta myös Swinton 2000, 
123–144.
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50 Cooper-White 2004, 184; 2007, 17.
51 Vähäkangas et al. 2019, 249–250.
52 de Vries 2013, 30.
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että heille mahdollistuu kokemus kuulumisesta 
johonkin. Teologisesti tämä tarkoittaa, että ih-
minen kokee tulevansa hyväksytyksi ja Jumalan 
rakastamaksi myös silloin, kun oma muisti tulee 
esteeksi. Ihminen on yksilönä arvokas huolimatta 
siitä, millaisia rajoitteita, sairauksia tai vammoja 
maallinen elämä on tuonut mukanaan.54 Mary 
Moschella puolestaan sanoittaa ihmisen kohtaa-
misen teologian lähtökohtana olevan ilon teo-
logia. Tällöin kaiken kohtaamisen lähtökohtana 
on Jumalan hyvyyden ja rakkauden välittäminen. 
Ilo kohtaamisessa voi syntyä vain aidon myötä-
tunnon ja oman sydämen avoimuuden kautta. 
Jumalan rakkaus on ehdotonta jokaista luotua 
kohtaan.55 

Papit tulkitsivat muistisairaiden tunteita 
moninaisesti, ja yhtenä keskeisenä huomiona ai-
neistosta tuli esiin muistisairaiden kaipaus kohti 
pyhää. Tämän voisi tulkita oman uskonnollisen 
toimijuuden sekä jumalayhteyden kaipuuna.56 
Pyhyyden kokemuksen täyttyminen puolestaan 
on kokemus, joka liittää yksilön osaksi yhteisöä. 
Pyhyyden ja ilon hetket vaativat pysähtymistä ja 
herkkyyttä, jotta ne tulevat huomatuiksi. Silloin 
kun tällaisista hetkistä tulee tietoiseksi, ihminen 
voi kokea jotakin elämisen täyteydestä. Hengel-
lisenä polkuna tällainen ilon teologiaan sitou-
tuminen kääntää huomion pois kärsimyksestä, 
sillä elämän realiteetit on mahdollista kohdata 
viisaudella ja myötätunnolla yhdessä. Hyvyys ja 
armo tulevat kärsivän ihmisen osaksi ja hän saa 
kokea, että perimmäinen hyvyyden välittäjä on 
Jumala itse.57 Tämän tulkinnan mukaan, kun 
muistisairaiden kaipaus pyhästä tulee täytetyksi, 
he saavat syvällisesti kokea armoa, täyteyttä ja 
hyväksyntää.

Swinton kysyy, miten muistisairas ihminen 
voi ylistää Jumalaa, jos ei osaa häntä edes etsiä.58 
Vaikka ihminen ei muistisairauden vuoksi enää 
osaisi etsiä Jumalaa, Jumala osaa etsiä ihmistä. 
Niinpä myös seurakuntien on etsittävä niitä, 
jotka ovat jo unohtaneet seurakunnan olemassa-
olon. Tässä tutkimuksessa pappien haastattelut 
puhuvat selkeää kieltä siitä, että ymmärryksen 
tasolla Jumalan unohtaneet ihmiset saattavat 
hetkessä virittyä ylistämään Jumalaa, kun siihen 
vain annetaan heille mahdollisuus menemällä 

heidän luokseen välittämään läsnäoloa, rituaaleja 
ja sakramentteja. 

JOHTOPÄÄTÖKSET
Muistisairauteen sairastuminen vaikuttaa 
luonnollisesti ihmisen mahdollisuuksiin tun-
nustaa uskontoaan ja osallistua uskonnolliseen 
toimintaan, jotka ovat perustuslain suojaamia 
kansalaisten perusoikeuksia.59 Vaikka muistisai-
rauden edetessä uskonnollisuutta ei kyetäkään 
ilmaisemaan totutuin tavoin, sitä voidaan tutki-
musten mukaan havainnoida ja tulkita ihmisen 
olemuksesta ja muun muassa tunnereaktioista.60 
Asukkaiden uskonnollisuuden huomioimista 
hoivakodeissa voidaan pitää yhtenä tärkeänä 
yksilöllisen ja arvostavan hoidon kulmakivenä.61

Kun muistisairaiden määrä kasvaa Suomessa 
väistämättä, tarvitaan lisää hoivakoteja.62 Samal-
la seurakuntien on laitettava lisäresurssia hoiva-
kotityöhön, jotta perustuslain kaikille takaamasta 
oikeudesta tunnustaa ja harjoittaa uskontoaan 
pystytään huolehtimaan myös muistisairaiden 
osalta.63 Vaikka muistisairaat ihmiset eivät joka-
päiväisessä elämässään muistaisikaan uskoaan 
tai Jumalan olemassaoloa,64 heissä näyttää säi-
lyvän alttius harjoittaa uskontoaan tilaisuuden 
osuessa kohdalle. Seurakunnissa tämä on hyvä 
tiedostaa tulevaisuuden vanhustyötä ja myös kir-
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55 Moschella 2016.
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kon perustyötä eli julistamista ja sakramenttien 
välittämistä ajatellen. Koska yhä useampi seura-
kuntalainen tulee olemaan jatkossa muistisairas, 
edellyttää heidän hengellinen palvelemisensa 

seurakuntien hoivakotityön tehostamista. Jos 
ihminen ei sairautensa vuoksi osaa enää etsiä 
yhteyttä Jumalaan, on seurakunnan tehtävänä 
tarjota tuo yhteys. 
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