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ARTIKKELI


MUSIIKKITERAPIAN JA MUIDEN MUSIIKKI-

INTERVENTIOIDEN MAHDOLLISUUDET OSANA 
MONIAMMATILLISTA KIVUNHOITOA


REETTA KERÄNEN


Johdanto


Melko tarkalleen neljä vuotta sitten 
aloin työskennellä musiikkiterapeut-
tina HUSin Lasten kipukeskuksessa, 
Uudessa lastensairaalassa. Työnku-
vaani kuuluu lasten ja nuorten akuu-
tin kivun hoito sairaalan osastoilla 
sekä pitkittyneen kivun hoito Lasten 
kipukeskuksen vastaanotolla. Neljän 
vuoden aikana olen oppinut valta-
vasti siitä, miten monipuolisesti 
musiikkiterapia sopii osaksi biopsy-
kososiaalista kivunhoitoa, tarjoten 
uusia keinoja moniammatilliseen 

hoitopalettiin. Tämä artikkeli poh-
jautuu vuonna 2023 valmistuneeseen 
maisterintutkielmaani (Keränen, 
2023) sekä kliinisiin kokemuksiini.

	 Käyn artikkelissa läpi sekä yksilö- 
että ryhmämuotoisen musiikkitera-
pian käyttöä erilaisiin kivunhoidon 
tarpeisiin. Lisäksi pohdin musiikin 
kuuntelun hoidollista käyttöä silloin, 
kun musiikkiterapeutti ei ole läsnä 
kuuntelutilanteessa – joko potilaan 
itsensä toteuttamana tai jonkun ter-
veydenhuollon työntekijän ohjaa-
mana.  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Reetta Keränen (FM) on musiikkiterapeutti ja väitöskirjatutkija, joka työskentelee 
HUSin Uudessa lastensairaalassa kivunhoidon parissa. Väitöstutkimustaan musiikin 
ja musiikkiterapian käytöstä nuorten pitkittyneen kivun hoidossa hän tekee Helsingin 
yliopistossa. Ennen sairaalatyöhön siirtymistä Reetta työskenteli musiikkiterapeuttina 
muun muassa psykiatrisessa hoidossa olevien lasten ja nuorten kanssa. Aiemmalta 
koulutukseltaan hän on vammaistyön lähihoitaja.



Musiikkiterapian ja muiden musiikki-interventioiden mahdollisuudet osana moniammatillista 
kivunhoitoa

	 Lasten kipukeskuksen moniam-
matillisessa tiimissä työskentelee 
lääkäreitä, sairaanhoitajia, psykolo-
geja, fysioterapeutteja, musiikkitera-
peutteja sekä sihteeri. Tarvittaessa 
potilaan hoitoon liittyen konsultoi-
daan muuta sairaalan henkilökun-
taa, kuten sosiaalityöntekijää, ravit-
semusterapeuttia, kuntoutusohjaajaa 
tai toimintaterapeuttia. Kahden tii-
missä työskentelevän musiikkitera-
peutin työkenttä kattaa koko lasten 
ja nuorten somaattisen hoidon, alu-
eena ei ole pelkästään kivunhoito.


Erilaiset kiputilat ja niiden hoito


Hoitoa ja kuntoutusta suunniteltaes-
sa on tarpeen ymmärtää eri kiputilo-
jen eroavaisuudet ja erilaiset tavat 
hoitaa niitä. Hyvä kivunhoito perus-
tuu toimivaan hoitosuhteeseen ja 
potilaan omaan arvioon kivustansa 
(Käypä hoito, 2016).

	 Akuutti kipu on ihmiselle elintär-
keä varoitussignaali. Akuuttia kipua 
voi esiintyä monenlaisissa tilanteissa 
ja se kestää alle kuukauden, suba-
kuutti kipu 1–3 kuukautta (Käypä 
hoito, 2017; 2016). Akuuttia kipua 
voivat aiheuttavat esimerkiksi erilai-
set vammat, tulehdukset tai leik-
kaukset. Akuutin kivun syy yleensä 
tiedetään ja kipu lievittyy, kun sitä 
aiheuttava syy hoidetaan lääkkeillä 
ja lääkkeettömillä keinoilla (Käypä 
hoito, 2016). Toimenpidekivulla tar-
koitetaan tässä jonkin toimenpiteen, 


kuten verinäytteen, aikana koettua 
kipua. Syövästä johtuva kipu voi 
aiheutua itse syöpäkasvaimesta tai 
syövän hoitotoimenpiteistä, jotka 
voivat aiheuttaa myös pitkittynyttä 
kipua (Käypä hoito, 2016).

	 Pitkittyneellä kivulla tarkoitetaan 
yli kolme kuukautta kestänyttä ki-
pua, joskin edelleen monissa yhteyk-
sissä puhutaan kroonisesta kivusta. 
Pitkäaikaiset kiputilat voidaan jao-
tella primääreihin ja sekundaarisiin. 
Sekundaarisen kivun taustalla on 
jokin selkeä sairaus, vamma tai hoi-
to, joka aiheuttaa kipua, primäärissä 
kivussa sellaista ei välttämättä ole. 
(World Health Organization, 2020.) 
Pitkittyneen kivun hoidon suunnit-
telussa arvioidaan myös, onko kipu 
nosiseptiivista eli esimerkiksi tuleh-
duksen tai vamman seurausta, neu-
ropaattista eli hermovaurion aiheut-
tamaa, nosiplastista eli kipujärjes-
telmän herkistymistä vai jonkinlai-
nen näiden yhdistelmä (Trouvin & 
Perrot, 2019; Hamunen ym., 2018). 

	 Kivun pitkittymisestä voi syntyä 
negatiivinen kierre, jolloin kivun 
pelko ja potentiaalisten kipua aiheut-
tavien tilanteiden välttäminen saavat 
aikaan toimintakyvyn ja mielialan 
laskua sekä normaalin liikkumisen ja 
sosiaalisen kanssakäymisen kaven-
tumista edelleen (Vlayen ym., 2012, 
18). Pitkittyneen kivun kohdalla ko-
rostetaan lääkkeettömiä hoitokeino-
ja, joita ovat muun muassa fysiote-
rapia ja psykologiset menetelmät 
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(Hiller, 2019; Käypä hoito, 2017). Pit-
kittyneen kivun hoidon tavoitteena 
on kivun lievittymisen lisäksi toi-
mintakyvyn paraneminen (Mikkels-
son, 2018, 525; Käypä hoito, 2017). 
Psykologisilla menetelmillä pyritään 
vaikuttamaan muun muassa kipu-
kokemukseen, kipukäyttäytymiseen 
sekä kipuun suhtautumiseen. Tyy-
pillisesti kivunhoidossa käytetään 
kognitiivis-behavioraalista työsken-
telyä, kuten hyväksymis- ja omistau-
tumisterapiaa (Elomaa & Sipilä, 
2018, 253). Tutkimustulokset tukevat 
näkökulmaa, että myös negatiivisten 
emootioiden ilmaisun ja kokemisen 
harjoitteleminen pitäisi olla osa pit-
kittyneen kivun hoitomalleja (Lum-
ley ym., 2011).


Miksi musiikkia kivun hoitoon?


Monella on todennäköisesti henkilö-
kohtaisia kokemuksia siitä, että 
musiikki lievittää kipua, ja asiaa on 
myös tutkittu melko paljon. Monissa 
tutkimuksissa musiikki todetaan 
turvalliseksi, edulliseksi ja helposti 
saatavilla olevaksi kivunhallinnan 
välineeksi. Musiikki voi vaikuttaa 
suotuisasti kivun voimakkuuteen, 
ahdistuneisuuteen, uupumukseen ja 
elämänlaatuun syöpäpotilaiden 
kohdalla ja akuutin kivun hoidossa 
(Martin-Saavedra ym., 2018; Lee, 
2016; Bradt ym., 2016). Musiikilla 
voidaan vähentää kipulääkkeiden 
tarvetta ja vaikuttaa muun muassa 
sykkeeseen ja verenpaineeseen (Lee, 

2016). Musiikin kuuntelun on todet-
tu vaikuttavan kipuun, ahdistunei-
suuteen, stressiin ja sairaalakoke-
muksiin myös esimerkiksi tehohoi-
topotilaiden, kirurgisten potilaiden 
sekä raskaana olevien naisten koh-
dalla (Hole ym., 2015; Cole & Lo-
Biondo-Wood, 2014). Musiikin kuun-
telulla on vaikutusta myös kipuun ja 
ahdistukseen synnytyksen aikana 
(Hunter ym., 2023).

	 Musiikki lieventää kipua ja sen 
liitännäisoireita myös pidempikes-
toisissa kiputiloissa. Meta-analyysin 
perusteella musiikkiterapia ja 
musiikki-interventiot lievittivät te-
hokkaasti pitkittynyttä kipua ja syö-
pään liittyvää kipua (Lee, 2016). Toi-
sen systemaattisen katsauksen ja 
meta-analyysin perusteella sekä 
musiikin kuuntelu että aktiivinen 
musiikkiterapia vähentävät koettua 
kipua, masennusoireita ja ahdistu-
neisuutta pitkittyneissä kiputiloissa 
(Garza-Villarreal ym., 2017). 

	 Musiikin vaikutuksia kipuun on 
tutkittu runsaasti ja tulokset puolta-
vat musiikin hyödyntämistä, mutta 
selittävät tekijät ovat edelleen osit-
tain epäselviä (Pitkäniemi ym., 
2020). Todennäköisesti musiikki vai-
kuttaa kipuun monen eri tekijän 
kautta (mm. Garza-Villarreal ym., 
2017; Pitkäniemi ym., 2020). Pitkä-
niemi ja kollegat (2020) esittävät 
Lääkärilehden artikkelissaan aiem-
pia tutkimuksia (Tracey & Mantyh, 
2007; Lunde ym., 2019) mukaillen, 


69



Musiikkiterapian ja muiden musiikki-interventioiden mahdollisuudet osana moniammatillista 
kivunhoitoa

että musiikki vaikuttaisi kipuun ai-
nakin viidellä eri tasolla:


1. taustatekijät (uskomukset, odo-
tukset, tuttuus)


2. kognitiivinen tila (tarkkaavai-
suus, huomion poissuuntaami-
nen)


3. tunnetila ja mieliala (valenssi, 
miellyttävyys, vireys, ahdistunei-
suus)


4. välittäjäaineet (opioidit, dopa-
miini)


5. autonominen hermosto (syketaa-
juus, verenpaine). 


On kuitenkin eri asia puhua musii-
kin vaikutuksista kipuun, kuin 
musiikkiterapian käytöstä kivun-
hoidossa. Eräässä meta-analyysissa 
musiikkiterapia vaikutti paremmin 
subjektiivisesti koettuun kipuun, 
kun taas musiikin hoidollinen kuun-
telu vaikutti tehokkaammin vitaalie-
lintoimintoihin ja kipulääkkeiden 
käyttöön (Lee, 2016). Tutkimuksessa 
todetaan, ettei ole tarpeen vertailla 
kumpi lähestymistapa on parempi, 
vaan tiedostaa niiden eri käyttötar-
koitukset. Tutkimusten suunnittelus-
sa ja raportoinnissa on kuitenkin 
olennaista tehdä selkeä erottelu näi-
den kahden välillä (Yinger & Goo-
ding, 2015). 

	 Emeritaprofessori Cheryl Dileo 
(2013; 2022) on esittänyt tasomallin, 
jossa erilaiset musiikkiterapian to-
teutuksen tavat vastaavat eri kivun


hoidon tarpeisiin suorasta oirehoi-
dosta laaja-alaiseen lähestymista-
paan. 


Dileon esittämät tasot ovat: 


1. Distraktio/uudelleensuuntautu-
minen. Tavoitteena suunnata 
huomio vahvaan ja merkitykselli-
seen musiikkistimulaatioon ja 
välttää kivun huomioimista. 


2. Tuen antaminen. Tavoitteena hoi-
taa musiikilla suoraan tiettyjä 
oireita eli kipua ja sen eri piirtei-
tä.


3. Selviytyminen. Tavoitteena löytää 
selviytymiskeinoja kivun kanssa 
pärjäämiseen ja vahvistaa resi-
lienssiä. Tavoitteena, että potilas 
tulee tietoisemmaksi kivusta sekä 
ajatuksistaan ja uskomuksistaan 
siihen liittyen.


4. Ilmaisullinen (engl. cathartic/
expressive). Tavoitteena löytää 
keinoja ilmaista kipukokemusta 
ja siihen liittyviä tunteita. Tavoit-
teena lisätä tietoisuutta kipuun 
liittyvistä tunteista.


5. Eksistentiaalinen. Tavoitteena 
löytää uusia keinoja suhtautua 
kipuun ja elämään kivun kanssa. 


6. Muuttava (engl. transformational). 
Tavoitteena, että potilas alkaa 
kokonaisvaltaisesti ymmärtää 
kipuaan sekä kehon ja tunteiden 
yhteyttä kipuun. Potilas alkaa 
tiedostaa, mitkä keinot voivat 
helpottaa kipua.
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Dileo on korostanut, että työskente-
lyn tulisi tapahtua kevyimmällä 
mahdollisella tasolla. Ymmärrän 
Dileon tarkoittavan, että ei ole eetti-
sesti perusteltua johdattaa potilasta 
syvälliseen, esimerkiksi omasta taus-
tasta nousevien tekijöiden käsitte-
lyyn, jos kiputilanne ja toimintakyky 
menevät parempaan suuntaan jo 
psykoedukaatiolla musiikin hyödyn-
tämisestä itsehoidollisesti. 


Musiikkiterapian ja muiden 
musiikki-interventioiden 

toteutustavat erilaisiin 

kivunhoidollisiin tarpeisiin


Hoidollinen musiikin kuuntelu


Käytän tässä ilmaisua hoidollinen 
musiikin kuuntelu, tarkoittaen sillä 
englanninkielistä termiä music me-
dicine. Sillä tarkoitetaan musiikin 
kuuntelua hoidollisiin tavoitteisiin, 
jonkun muun kuin musiikkiterapeu-
tin toteuttamana esimerkiksi toi-
menpiteen aikana tai itsehoidollises-
ti. Lisäksi käytössä on myös muita 
hoidollisia musiikki-interventioita, 
kuten musiikin käyttö fysioterapeu-
tin vastaanotolla aktiivisen työsken-
telyn tukena. (Stegemann, 2019.)

	 Musiikkia kivunhoitona tarkaste-
levissa tutkimuksissa interventiona 
onkin useimmiten käytetty musiikin 
kuuntelua ja intervention toteuttaja 
on harvemmin musiikkiterapeutti, 
vaan tyypillisesti esimerkiksi hoitaja 
tai tutkija. Katsauksia musiikin 

kuuntelun hyödyntämisestä löytyy 
useita (mm. Monsalve-Duarte, 2021; 
Martin-Saavedra, 2018; Li ym., 2017; 
Cole, & LoBiondo-Wood, 2014; Ce-
peda ym., 2013; Klassen ym., 2008). 
Joissain tilanteissa pelkkä musiikin 
kuuntelu voikin olla hoidon kannal-
ta riittävää. Toimenpiteiden aikana 
musiikin kuuntelu vaikuttaa olevan 
jopa tehokkaampaa kivunlievityk-
sessä verrattuna aktiivisiin musiikki-
terapiamenetelmiin ja aktiiviset me-
netelmät saattavatkin olla toimi-
vampia vähemmän akuuteissa tilan-
teissa (Klassen ym., 2008). Ei ole kai-
kenkattavaa ohjetta siihen, millaista 
kuunneltavan musiikin pitäisi olla. 
Useimmiten musiikin omakohtai-
suus vaikuttaisi kuitenkin olevan 
merkityksellistä (Pitkäniemi ym., 
2020). 

	 Yksi keino lisätä musiikin hyötyjä 
on ohjata potilaita käyttämään 
musiikkia itsehoidollisesti, mitä mo-
net kipupotilaat tekevät ilman oh-
jaustakin (Fitzpatrick ym., 2019). 
Eräässä tutkimuksessa todettiin, että 
60 päivää kestänyt päivittäinen 
musiikin kuuntelu vähensi potilai-
den kipu sekä ahdistus- ja masen-
nusoireita ja ahdistuslääkkeiden 
käyttöä merkittävästi kontrolliryh-
mään verrattuna (Guetin, 2012). 
Myös vibroakustisen menetelmän eli 
matalaäänivärähtelyn käyttöön pit-
kittyneen kivun hoidossa on kehitet-
ty malli, joka yhdistää vibroakusti-
sen hoidon itsehoitoon, jolloin hoi-
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don vaikutusta voidaan pidentää 
(Campbell, 2019). 


Yksilömusiikkiterapia


Erityisesti pidemmissä kiputiloissa 
aktiiviset musiikkiterapiamenetel-
mät ja yksilöllinen työskentely voi-
vat tarjota enemmän välineitä selviy-
tymiskeinojen löytämiseen ja oman 
tilanteen käsittelyyn. Esimerkiksi 
Heidelbergin yliopistossa on syste-
maattisesti kehitetty ja tutkittu 
musiikkiterapian työskentelymalleja 
erilaisten kipupotilaiden tarpeisiin 
(Koenig ym., 2013).

	 Myös yksittäisiä interventioita eri 
potilasryhmille on tutkittu. Syöpä-
hoitoja saaneet aikuiset toivoivat 
mieluummin musiikkiterapiaa kuin 
itsenäistä musiikin kuuntelua (Bradt 
ym., 2014). Kuuden tapaamiskerran 
musiikkiterapia tarjosi nuorille kei-
noja käsitellä tunteitaan sekä fyysi-
sen voinnin laskua syöpähoitoihin 
liittyvän luuydinsiirron aikana 
(Robb & Ebberts, 2003). Eräässä tut-
kimuksessa vertailtiin kolmen eri 
musiikkiterapiamenetelmän (musii-
kin kuuntelu, säveltäminen ja soit-
taminen) fysiologisia ja psykososiaa-
lisia vaikutuksia sairaalassa olevilla 
lapsilla ja kaikki kolme menetelmää 
vaikuttivat kipua vähentävästi 
(Colwell ym., 2013). Nuorten pitkit-
tyneen kivun hoidossa kappaleiden 
soittaminen, sanoittaminen sekä li-
vemusiikin kuuntelu yhdistettynä 


mielikuvatyöskentelyyn vaikuttivat 
suotuisasti rentoutuneisuuden ko-
kemukseen ja ahdistuksen vähene-
miseen (Scheufler ym., 2021). Monis-
sa tutkimuksissa kuitenkin todetaan, 
että tutkimusta aktiivisista musiikki-
terapian menetelmistä tarvitaan li-
sää, jotta tulokset olisivat yleistettä-
vämpiä.

	 Myös toimenpiteiden aikana 
musiikkiterapeutti voi olla mahdol-
listamassa musiikin kuuntelun, jol-
loin tilanteessa voidaan huomioida 
huomattavasti monipuolisemmin 
yksilölliset tekijät: minkälaista 
musiikkia tilanteeseen valitaan ja 
miksi, ketä tilanteessa on läsnä, mikä 
on kenenkin rooli ja mihin tekijöihin 
ympäristössä voi vaikuttaa (Leinebø 
Steinhardt & Ghetti, 2020). Musiikki-
terapeutti voi myös ohjata vanhem-
pia ja hoitohenkilökuntaa hyödyn-
tämään laulamista ja hyräilyä en-
nenaikaisesti syntyneen vauvan toi-
menpidekivun hoidossa (Ullsten 
ym., 2018).


Ryhmämusiikkiterapia


Pitkittyneen kivun kohdalla sosiaa-
linen eristäytyminen ja elämän ka-
ventuminen on tavallista. Ryhmäin-
terventiot voivat tarjota vertaistukea 
ja keinoja olla vuorovaikutuksessa 
muiden kanssa (Fitzpatrick, 2019). 12 
viikon ryhmämusiikkiterapiajakso, 
jonka keskiössä oli oman musiikin 
jakaminen, äänenkäyttöön perustuva 
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improvisaatio sekä psykoedukaatio 
musiikin käytöstä kivunhallinnassa 
vaikuttivat standardihoitoon verrat-
tuna erityisesti minäpystyvyyteen, 
masentuneisuuteen ja sosiaaliseen 
osallistumiseen (Low ym., 2020).

	 Nyberg (2012) toteutti opinnäyte-
työssään kuuden tapaamisen mittai-
sen musiikkiterapian ryhmäproses-
sin aikuisille, joilla oli pitkäkestoisia 
tuki- ja liikuntaelimistön kipuja. 
Musiikkiterapiaryhmässä luonnolli-
nen äänenkäyttö työskentelytapana 
vaikutti rentouttavan kehoa sekä 
mieltä, vähentävän lihasjännitystä, 
aktivoivan alitajuntaa nostaen muun 
muassa mielikuvia ja nuoruuden 
aikaisia lauluja pintaan sekä tarjoa-
van voimaantumisen kokemuksen.


Musiikkiterapian toteutus HUSin Las-
ten kipukeskuksessa


Maisterintutkielmassani (Keränen, 
2023) totesin, että on vaikea määri-
tellä kaikille kipupotilaille sopivia 
interventioita, koska tarpeet eri poti-
lasryhmien välillä ovat niin erilaisia. 
Tutkimustietoa aktiivisten menetel-
mien käytöstä eri potilasryhmille 
tarvittaisiin myöskin enemmän. Vali-
tessaan sopivia menetelmiä, musiik-
kiterapeutin tulee tuntea kivunhoi-
don periaatteet sekä potilaan yksilöl-
liset tarpeet ja toiveet, ja niiden pe-
rusteella arvioida sopiva työskente-
lytapa esimerkiksi Dileon tasomallia 
sovelletusti hyödyntäen.


	 HUSin Uudessa lastensairaalassa 
osastohoidon osalta suurin musiikki-
terapiaa kivunhoidollisilla tavoitteil-
la saava potilasryhmä lienee syöpä-
hoidoissa olevat tai elinsiirron saa-
neet lapset ja nuoret. Työskentely voi 
olla pitkäkestoistakin, sillä potilaat 
saattavat käydä kuukausien ajan 
useilla lyhyillä tai pidemmillä hoito-
jaksoilla. Kokemukseni mukaan ku-
vionuottisoittaminen, vapaa impro-
visaatio ja omien pienten sävellysten 
tekeminen tarjoavat helposti onnis-
tumisen kokemuksia ja mahdolli-
suuden vahvistaa toimijuutta sairaa-
laympäristössä, ja usein kivunhoito 
tapahtuu ikään kuin huomaamatta 
työskentelyn lomassa. Joskus taas 
potilas on niin väsynyt ja kipeä, että 
toivoo saavansa vain kuunnella te-
rapeutin soittoa ja vaikka nukahtaa 
siihen.

	 Ajoittain musiikkiterapiaan lähe-
tetään myös potilaita, joilla on toi-
menpidekipuun liittyvää pelkoa tai 
esimerkiksi leikkauksen jälkeistä 
kivun pelkoa. Tällöin pyritään yksi-
löllisesti löytämään keinoja, miten 
musiikilla voisi saada huomiota pois 
kivusta, vahvistaa hallinnan koke-
musta tilanteessa sekä helpottaa pe-
lon tunteen kanssa pärjäämistä, esi-
merkiksi rakentamalla oma soittolis-
ta toimenpidetilanteessa käytettä-
väksi. Aina musiikkiterapeutin ei ole 
mahdollista olla mukana toimenpi-
teen aikana. Musiikkiterapeutin tu-
lee kuitenkin tarkastella laajasti, mitä 
muita vaikuttavia tekijöitä tilantees-
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sa on, esimerkiksi, miten vanhem-
mat reagoivat lapsen pelkoon.

	 Pitkittyneen kivun hoidossa tera-
piajaksot saattavat olla pitkiäkin, 
mutta käynnit toteutuvat yleensä 
harvemmin kuin musiikkiterapia-
työssä on tyypillisesti totuttu. Jon-
kun potilaan kohdalla esimerkiksi 
riittävät tapaamiset kahden viikon 
välein tai kerran kuussa, toinen saat-
taa hyötyä lyhyestä, mutta tiiviistä 
jaksosta. Kuntoutuksen tavoitteena 
on toimintakyvyn palauttaminen ja 
esimerkiksi kipuun liittyvien tuntei-
den ja ajatusten tarkastelu musiikkia 
työskentelyvälineenä käyttäen. 
Musiikkiterapian menetelmät ovat 
käytössä monipuolisesti. Joskus yk-
silökäynneillä harjoitellaan musiikin 
käyttämistä itsehoidollisesti. Kun-
toutus on moniammatillista, lapsi tai 
nuori tapaa yleensä esimerkiksi 
myös fysioterapeuttia säännöllisesti, 
ja tarvittaessa vanhempi voi tavata 
kipupsykologia.

	 Lasten kipukeskuksessa toteute-
taan kahta erilaista musiikkia hyö-
dyntävää, 7–8 kerran mittaista ryh-
mäinterventiota nuorille, joilla on 
pitkittynyttä kipua. Elämä soi -ryh-
mässä nuoret valitsevat tapaamis-
kerran teeman mukaista musiikkia, 
ja kappaleiden kuuntelun kautta 
päästään pohtimaan yhdessä nuor-
ten elämää, jossa mukana on myös 
pitkittynyttä kipua. Elämä soi -ryh-
mää toteuttavat musiikkiterapeutti ja 
psykologi hyväksymis- ja omistau-


tumisterapeuttisesta viitekehyksestä. 
Ryhmässä korostuu vertaistuen 
merkitys. Harjoitellaan rentoutumista -
ryhmässä taas musiikkiterapeutti ja 
fysioterapeutti ohjaavat kehollisia, 
musiikkia hyödyntäviä kotiharjoi-
tuksia ja antavat psykoedukaatiota 
kivusta. Tavoitteena on oppia tun-
nistamaan omia kehollisia reaktioita 
eri tilanteissa. Ryhmää on toteutettu 
sekä etä- että lähitapaamisina.


Musiikkiterapeutti osana 

moniammatillista 

kivunhoidon tiimiä


On tarpeen pohtia myös musiikkite-
rapeutin roolia osana moniammatil-
lista kivunhoidon tiimiä. Maisterin-
tutkielmassani (Keränen, 2023) lop-
pupäätelmä oli, että musiikkitera-
peuttia tarvitaan sekä toteuttamaan 
musiikkiterapiaa, mutta myös oh-
jaamaan musiikin itsehoidollista 
käyttöä sekä kouluttamaan muuta 
henki lökuntaa hyödyntämään 
musiikkia. Näin musiikin hyödyt 
saadaan mahdollisimman laajasti 
potilaiden käyttöön. Myös Lindahl 
Jacobsen kollegoineen (2019) on to-
dennut, että musiikkiterapeutti voi 
olla myös asiantuntija, joka kehittää 
soittolistoja, musiikin hoidollisen 
käytön toimintatapoja ja kouluttaa 
henkilökuntaa. Musiikkiterapeutti 
voi ohjata musiikin itsehoidollista 
käyttöä kaikissa kiputyypeissä, tosin 
musiikin itsehoidolliseen käyttöön 
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ohjaava työskentelytapa ei välttä-
mättä ole musiikkiterapeuteille tyy-
pillistä tai luontevaa, kuten on huo-
mattu tarkasteltaessa ahdistuksen 
hoidon musiikkiterapiakäytänteitä 
(Taipale ym., 2024).

	 Musiikkiterapeutin osaaminen 
liittyy kuitenkin paitsi musiikin 
tuomien hyötyjen tuntemiseen, 
myös menetelmien hallintaan, 
musiikillisiin taitoihin, teoreettisen 
viitekehyksen hallintaan sekä tera-
piasuhteen rakentamiseen ja siihen 
liittyvien ilmiöiden tuntemiseen. 
Siten myös kivunhoidossa on tärke-
ää, että musiikkiterapiaa ei tarkastel-
la ainoastaan musiikin hyötyjen 
kautta, vaan ymmärretään riittävän 
koulutuksen tarpeellisuus, jotta te-
rapeutti pystyy ammatillisesti koh-
taamaan kipupotilaita ja erityisesti 

kuljettamaan eteenpäin tavoitteellis-
ta terapiaprosessia. 

	 Maisterintutkielmassani (Keränen, 
2023) päädyin esittämään, että osana 
moniammatillista kivunhoidon tii-
miä, musiikkiterapeutti ei ainoastaan 
toteuta terapiakäyntejä, vaan työn-
kuva on laajempi kuin yksityisenä 
palveluntuottajana toimiessa. Ehdo-
tus musiikkiterapeutin työnkuvasta 
on kuvattu kuviossa 1.


Lopuksi


Musiikkiterapia tuo ainutlaatuisen 
lisän moniammatilliseen kivunhoi-
toon. Lisäksi kivunhoidon parissa 
työskenteleminen tarjoaa musiikki-
terapeutille mahdollisuuden hyö-
dyntää osaamistaan monipuolisesti, 
koska hoidossa tulee huomioida niin 
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KUVIO 1 Ehdotus musiikkiterapeutin työnkuvasta moniammatillisessa kivunhoidon tiimissä 
Keränen (2023) maisterintutkielmaa mukaillen.
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fysiologiset, psykologiset kuin sosi-
aaliset ulottuvuudet, joista kaikkiin 
musiikilla ja musiikkiterapialla voi-
daan vaikuttaa. Uutta tutkimusta 
tarvittaisiin erityisesti aktiivisten 
musiikkiterapiamenetelmien hyö-
dyntämisestä. Professori Joke Bradt 
(2024) esitti toiveen puheenvuoros-
saan Neurosciences and Music 
-kongressissa Helsingissä, että kipu-
tutkimuksissa mukana olevat 
musiikkiterapeutit huolehtisivat, että 
tutkimusten mielenkiinto kohdistui-
si muuhun kuin musiikin kuuntelun 
vaikutukseen kivun koettuun voi-
makkuuteen, koska sitä on tutkittu 
jo varsin paljon.
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