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Eneseabigruppide tahtsus

Mis on eneseabigrupp?

Eneseabigrupi moodustavad inimesed, kes on otseselt ja isiklikult m&jutatud
mingist teatud sindmusest, murest voi olukorrast ning kellele vdib seetdttu tunduda, et
nad on teistega vorreldes ebavdrdses olukorras. Eneseabigrupi juhid valitakse litkmete
hulgast. See tahendab, et probleemiga otseselt seotud inimesed on ise need, kes maéravad
tegevuse prioriteedid. Mitmed eneseabigrupid kasutavad ka on professionaalide abi ja
suhtlevad teiste gruppidega. Otsuste tegijateks jaavad siiski grupi litkmed.

Tagapohi

Kogemused nditavad, et eneseabigrupid on mdjus ja kasulik vahend enese ja teiste
aitamiseks.

Grupi moodustamise vajadus tuleneb kahest eeldusest:

e oninimesed, kelle vajadused on jadnud rahuldamata;
» on toetuse pakkujad, kes soovivad anda abi.

Eneseabigruppe hakati moodustama pérast 11 Maailmasdda.

Gruppe leskede toetamiseks moodustati 1960. aastatel nii PGhja-Ameerikas kui ka
Suurbritannias. Suitsiidi l1&bi lahedase kaotanud inimestele hakati esmakordselt
eneseabigruppe moodustama 1970. aastatel.

Suitsiidi 1abi lahedase kaotanute toetusgrupid aitavad rahuldada leinajate vajadusi.
Paljudes maades toetab gruppe valitsus, samuti Kirik, abi saadakse ka annetustest ja
osalejatelt endilt.

Suitsiidi labi lahedase kaotanute eneseabigruppide tahtsus

Uuringud on néidanud, et eri surmapdhjuste puhul on lein erinev ja suitsiidisurma
lein on eriti raske, mille puhul tavalised reaktsioonid on stigavamad. Suitsiidisurma leina
puhul tdheldatakse ka ndhtusi, mis tavalise leina puhul puuduvad, néiteks vastutustunne
lahedase surma parast, mida loomuliku surma puhul esineb vahem. Suitsiidisurma lein
toob endaga tihtipeale kaasa tdrjutuse ja mahajéetuse tunde, samas ka margistatuse-,
hébi- ja piinlikkusetunde. Suitsiidiohvri leinaja veedab palju aega, pldides leida suitsiidi
sooritanu motiive ja phjusi ning teda vaevab kogu aeg kiisimus “miks”. Uldine
tdekspidamine, et vanemad on vastutavad oma laste tegude eest, seab suitsiidi sooritanud

lapse vanemad silmitsi moraalsete ja sotsiaalsete dilemmadega. Suitsiidiga ja sellest



radkimisega on seotud rohkem tabusid kui mistahes teise surmap6hjusega. Leinajatel on
tihti raske tunnistada, et nende lahedane suri suitsiidisurma ja neil on ebamugav sellest
raékida. Seetdttu on niisugustel leinajatel vdhem voimalusi kui teistel leinajatel oma
tunnetest ja leinast radkida. Toetusgrupp voib olla suureks abiks suhtlemise edendamisel,
mis omakorda aitab kiiremini leinast tile saada.

Suitsiidi 1abi l&hedase kaotanute kokkusaamine annab leinajatele vBimaluse
kohtuda saatusekaaslastga, kes mdistavad neid taielikult.

Grupp annab:

e Uhtsus- ja toetustunde;

e empaatilise 6hkkonna ja Ghtekuuluvustunde hetkel, mil tuntakse end tlejd&nud
maailmast eraldatuna;

» lootuse, et normaalne olukord kunagi taastub;

 abi raskete tahtpdevadega toimetulekul;

» vOimalusi ndha probleeme uues valguses;

» vOimaluse rad&kida hirmudest ja muredest ning saada tagasisidet;

» vO@imaluse tundeid vabalt ja aktsepteeritavalt valjendada, sest kehtib saladuse
hoidmise ndue ja hinnanguid ei anta..

Grupp vOib taita ka hariduslikku rolli, andes teavet leina staadiumide, suitsiidi ja
ka tervisega seonduvate kisimuste kohta inimese elus. Oluline roll on grupil positiivse
eesmargi andmine, et inimene saaks tagasi kontrolli oma elu tle. Suitsiidi vOi
onnetusjuhtumi labi lahedase kaotanud leinajale on kdige raskem l8petamatuse tunne ja

vastuseta kiisimused, mis grupis voivad leeveneda.

Suitsiidisurma lein

Suitsiidisurma lein on valulik ning traumaatiline kogemus, mida veelgi
raskendavad suitsiidi imbritsevad kultuurilised, religioossed ja sotsiaalsed tabud.
Suitsiidiga seotu teadmine ja mdistmine abistab leinajat teel toibumisele ja teevad
suitsiidiga seotud raske kogemuse talutavamaks. Monikord on surm ootuspérane, kuid
enamasti on surm ootamatu ja tihtipeale végivaldne. Esmareaktsioon on tavaliselt Sokk ja
toimnu eitamine. Kaotusvalu koos teiste tunnetega (viha, su, eitus, segadus ja

torjutus)tungib vahehaaval pinnale.



Minevikus - lapsepdlvest noorukini ja sealt taiskasvanuni - kogetu méjutab
oluliselt inimese toimetulekut k&esoleva leinaga. llmnevad automaatsed reaktsioonid, mis
takistavad toimetulekut. Teadmised leina mdjust igapaevasele elule ja tegevusele aitavad
labi tootada kaotusega kaasnevaid keerulisi emotsioone.

Leinaja kehalised, kaitumuslikud, emotsionaalsed ja sotsiaalsed reaktsioonid
vOivad pusida kuid kuni aastaid. Leinaja eesmérk on raskused tle elada, algul paev
korraga, et hiljem taastada normaalne eluriitm ning dppida elama kaotusega ja kohandada
oma elu vastavalt sellele. Leina algfaasides tundub selline asjade kaik v6imatuna, sest
leinaja on haaratud kaotusevalust ja tunneb soovi lahkunuga “Uhineda”. Kui lahkunu on
vaga lahedane inimene, muutuvad leinaja vaartushinnangud ja tihti valjub ta leinast ‘teise
inimesena’. Suitsiidileina eneseabigrupid aitavad inimestel areneda koos neid tabanud

muutustega.

Suitsiidi mdju

Suitsiid mojutab kdiki, kes olid kontaktis lahkunuga. Kdik tunnevad kaotust.
Leina suigavus ja intensiivsus s6ltub suhte iseloomust lahkunuga. Kui perekond ja sGbrad-
tuttavad leinavad koos, on see kasulik mdlemale poolele ning aitab kiiremini kohaneda
kaotusega.

Nii palju, kui on erinevaid inimesi, on ka erinevaid viise kaotusega leppida. Selle
madistmine on kasulik nii leinajale, kui ka tema lahedastele, andes vBimaluse aidata nii
iseennast kui ka teisi. Leinaprotsessi mdjutavad veel: leinaja vanus ning sugu, lahkunu
leidmisega seotud trauma ja toetusallikate olemasolu. Eri allikad hindavad suitsiidist
tugevalt mdjutatud inimeste arvu tihe enesetapja puhul viiest kiimneni. Kui lisada
inimesed, kellega enesetapja on kontaktis olnud labi elu, vdib see arv mitmekordistuda.

Suitsiid vBib mojutada eri pereliikmeid erinevalt:

V0ib esineda olukordi, kus perekonnas toimunud suitsiidi korral jaetakse
tahelepanuta laste vajadused. Surm perekonnas on nendele hirmutav ja segadusttekitav
sindmus. Vanemate loomulik impulss on lapsi kaitsta trauma eest, sest psulhikale on
omane puud raske olukorraga vdimalikult hasti toime tulle. Vanemate reaktsioon surmale

mdjutab tugevalt lapse reaktsiooni. Lapsi saab aidata kaotusega kohaneda, kui kaasata



nad leinaprotsessi. Oluline on olla avatud ja aus sellisel mééral nagu lapsed suudavad
maista.

. Teismeliste pidevalt muutuvas ja arenevas maailmas tuleb ette aktiivse-passiivse,
monu-valu ja armastuse-viha konflikte. Nii arenemine kui ka lein h6lmavad kaotusega
toimetulekut ja muutuse aktsepteerimist. Teismeliste reaktsioonid leinale vBivad oluliselt
erineda tdiskasvanute reaktsioonidest ja seega on oht neid valesti tdlgendada.
Kaitumuslikult voivad nad asuda rolli, mis ei ole kohane nende eale. Kuna l&aane
Uhiskond ei julgusta mehi tundeid nditama, siis vdib tunnete allasurumine pdhjustada
noortel meestel agressiivsust, viha, autoriteedi testimist ja narkootikumide ning alkoholi
kuritarvitamist. Vastupidiselt noormeeste kditumisele tunnevad neiud vajadust lohutuse ja
kindlustunde jarele. Tihti vOivad teismelised keelduda nii professionaalsest sekkumisest
kui eneseabigrupid. K&ige suuremat abi saab teismelisele osutada perekond. Kuigi on
teada, et teismelised kasutavad tihti oma sugulasi isiklikest asjadest arutamiseks, on
uuringud néidanud, et rohkem réaégitakse perekonnaliikmetega, *********x**
Kaotusejargse abi programmid peaksid olema kohandatud ka teismelistele.

Taiskasvanud lapse kaotanud vanemad pereliikmed - vanavanemad vdi vanemad
- kannatavad stigavalt. Lahkunu abikaasale vOi partnerile pdoratakse tavaliselt kdige
rohkem tihelepanu ja pakutakse ka abi. Uldine arvamus vdib olla, et taiskasvanud ja
eraldi elava lapse kaotus ei moju nii raskelt, kui alaealise lapse kaotus. Tegelikult see nii
ei ole. Olenemata vanusest on laps alati osa vanemast. Vanavanematele, kes kaotavad
lapselapse, on lein kahekordne. Nad tunnetavad oma lapse leinavalu ja leinavad ise oma
lapselast.

Sobrad ja tookaaslased on samuti mdjutatud surmast erinevalt, séltuvalt nende
suhetest leinajaga, lahkunuga ja perekonnaga tervikuna. Nagu kdikide suitsiidiga
kokkupuutuvate inimeste puhul, mdjutavad sGprade ja tokaaslaste reaktsioone samuti
juba olemasolevad hoiakud.

Kaik, kes olid kontaktis lahkunuga, kogevad suitsiidisurma leinale omaseid
tundeid, kuid erineval méaral.

On oluline meelde jétta, et suitsiid ei ole isoleeritud néhtus, vaid selle méju
laieneb kogu imbruskonnale (grupid ja organisatsioonid, naiteks koolid, tokohad,
kirikud). Abi ja informatsiooni vdib saada sellistelt professionaalidelt nagu



tervisekaitsettotajad voi vastava véljadppe saanud isikud, kelle abi v6ib luua
“kaitsevOrgu” neile, kes samuti vdivad kanda suitsiidiriski. Samuti voimaldab see

paremini mdista olukorda, mis viib surmani suitsiidi l1&bi.

Kust voib leinaja leida abi?

Olulist rolli suitsiidileina puhul etendavad eneseabigrupid inimestele, kes on
kaotanud l&hedase suitsiidi labi. Suitsiidileina l&bitd6tamine on keerulisem vorreldes
teiste surmadega. Leinajate vajadused on erinevad. Abi ja toetust vBib saada mitmest
allikast, millest igauhel on oluline osa leinaprotsessi arengus. Abi otsimine on tugevuse,
mitte ndrkuse nditaja. Abi ning toetuse pakkujate paljusus annab leinajale vdimaluse
valida oma vajadustele sobiv tee.

Perekond on uks olulisemaid toetuse allikaid. Leina omavahel jagav perekond
suudab paremini leppida kaotusega ning thine leinaprotsess tugevdab perekonda kui
tervikut. Perekonna seisukohalt on oluline véljendada oma leina, avalikustada surma
asjaolud ja mdista, et iga inimene elab leina l&bi erinevalt.

Probleemid, mis vdivad takistada perekonnal koos leinata:

» ei otsita konstruktiivseid lahendusi

* valu varjamine

» surma esilekutsutud tunnete eitamine

» surma teadvusest vélja tukamine

» surma asjaolude (situatsioon, meetod) varjamine

» lahkunuga seotud inimeste ja keskkonna valtimine

* enese td6ga koormamine

» sOltuvusliku kaitumise arendamine (toit, alkohol, narkootikumid)
» teiste perekonnaliikmete stiidistamine surmas

Eneseabigrupis jagavad grupi liikmed kogemusi erinevatest situatsioonidest, mis
vOivad perekonnas tekkida.

Sopradel ja tookaaslastel on leinajate abistamisel oluline osa. Leinajatega
suhtlevate inimeste aktiivne toetus vdib valmistada ette soodsa pinnase leinaprotsessi

turvaliseks labimiseks. Samas vdib negatiivne vdi hinnanguline reaktsioon suurendada



leinajate &ngistust ja isolatsiooni. Sdprade ja totkaaslaste seas on véltiv kditumine
killaltki tavaline, vahel vdib seda esineda ka perekonnas.
Valtiv kditumine vdib viidata suitsiidiga seonduvate asjaolude ignoreerimisele voi
vOimetusele tekkinud tunnetega toime tulla.
Hirmusid, mis takistavad suhtlemist ja véljenduvad véltivas kaitumises
sOnastatakse tihti jargnevalt:

* “Ma ei oska midagi 6elda.”

» “Ma ei taha olukorda halvemaks teha.”

* “Neil on niigi toeks perekond/sGbrad, nad ei vaja mind.”

» “Nad vajavad professionaalset abi, mina ei saa midagi teha.”
» “See on peresisene asi, nad ei vaja vodraid.”

e “Mis juhtub, kui ma midagi valesti Gtlen?”

Eneseabigruppides vdib leinaja omandada arusaamise pdhjustest, mis viivad
valtiva voi negatiivse kditumiseni, avades niiviisi ukse arutluseks ja olukorra
maoistmiseks.

Sopradel on leinajate abistamises samuti oluline roll, nagu:

» Kkuulata ja empaatiliselt vastata

* modista, kui leinaja tahab oma kaotusest raakida, et emotsionaalset pinget
vahendada.

» Lasta leinajatel oma tegelikke tundeid ventileerida. Perekonnaliikmed varjavad
teiste lilkmete eest tihtipeale oma tdelisi tundeid kartes teistele haiget teha

» Abistada lle saada murest teiste pereliikmete parast

» Abistada igapéevases elus ja surmaga seotud formaalsuste taitmisel.

» Soovitada professionaalset abi, kui selleks on dige aeg

Suitsiid on ebaloomulik surm, mis vdib olla hirmus ja 6udne. Kuna tihtipeale

leiab suitsiid aset kodus, v6ib olla véimalik, et leinaja on samas ka lahkunu leidja. Sellest
traumaatilisest kogemusest tulenev &ngistus ja piinavad méalupildid jd&vad leinajaga

tihtipeale pikaks ajaks.



Sageli on vajalik professionaalne abi, mille puhul ei tunne leinaja enamasti, et on
kellelegi oma murega koormaks. Koormaks olemise hirmu esineb tihti perekonna ja
sOpradega suheldes.

Professionaalset abi pakutakse mitmel eri moel. Kui tekivad Gldised
tervisehdired, saab esmalt aidata perearst nii leinajat ennast kui ka tema pereliikmeid.

Abi saamiseks vdib pdorduda ka ndustaja poole. Ndustamine aitab leida
olukorrale vdimalikke lahendusi ja leppida reaalsusega. Ndustaja, kes on
spetsialiseerunud leinale voi kes on teadlik leinast ja selle olemusest, saab eriti h&sti
aidata inimesel aru saada oma tunnetest ja pidada neid asjakohasteks”. Sellega vahendab
ndustaja ka leinaja isoleeritust.

Pstihholoog voib todtada 1dhedase kaotanud inimesega ja tema probleemidega,
mis on kerkinud esile surmaga seoses, nagu naiteks arevus ja paanikahood.

Psuhhiaatril voib samuti olla oluline roll, eriti juhul, kui leinajal tekib pikaajaline
depressiooni ja ta tunneb ennast 16ksus olevat. Kui leinajal tekib tunne, et ta “laheb
hulluks”, tuleb po6rduda psiihhiaatri poole. Peaks pludlema selle poole, et psiihhiaatri

abi ei habeneta ja seda kasutataks julgesti.

Kuidas algatada eneseabi gruppi suitsiidi labi lahedase kaotanud

inimestele

Grupit0os suitsiidisurma l&bi 1&hedase kaotanud leinajatega puuduvad reeglid ja
garantiid. Oluline aspekt on kultuurilised erinevused, mis osade kultuuride puhul
takistavad grupi moodustamist. Siiski, kui kaks voi kolm leinajat leiavad, et neil on
midagi jagada ja nad seda teevad, siis on baas grupi moodustamiseks olemas.
Ké&esolevaks ajaks eneseabigruppide kohta kogutud kogemus ja materjalid koondavad
teavet, mis vOiksid olla abiks nii gruppide moodustamisel, kui ka juba olemaolevate
gruppide arendamisel. Jargnevad punktid ei ole ainukesed ja I6plikud, vaid on abistava ja

suunava olemusega.
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Kuidas alustada?

Eneseabigrupi moodustamine vOib votta palju aega ja energiat. Inimesel, kes

kaalub eneseabigrupi loomist, tuleks silmas pidada mdningaid asjaolusid. Tuleb arvestada

seda, et grupit6d nduab kulutusi (kokkusaamiste koht, pakutavad joogid, Kirjutustarbed,

postivahendid, tasu professionaalidele) ning seetdttu tuleb tegeleda fondi loomisega juba

grupi algstaadiumis.

Arvestama peaks jargnevat:

Kes hakkab gruppi juhtima? Kas gruppi juhivad leinajad ise voi otsitakse
professionaalset abi? Grupi varasemas staadiumis vdib professionaal aidata gruppi
kaivitada. Samuti vdib juhtuda, et vaimse tervisega tegelev professionaal soovib
algatada gruppi oma klientide olukorra kergendamiseks. Vdib olla ka nii, et suitsiidi
labi l&hedase kaotanud inimene algatab grupi koos professionaaliga, et ihendada
teadmised ja kogemus ning luua edukas grupp.

Tuleb endalt kiisida: kas Sa oled joudnud oma leinas sellisesse staadiumi, et Sul
jatkub energiat grupi loomiseks? Meeles peaks pidama, et leina varasemas staadium
laheb kogu energia lle elamisse Uhest paevast teise. Need, kelle kaotus on aasta voi
paari tagune, omavad enam energiat ja tavaliselt on taastunud ka elumdte.

Kui Sa kavatsed hakata gruppi moodustama ning arendama, kas Sul on selles
perekonna toetus? Perekond ei soovi alati osaleda grupis, kuid nende positiivne
suhtumine Sinu tegevusse aitab Sind kindlasti.

Kas Sa tunned kohustust aidata teisi saatusekaaslasi?

Kas Sa tunned kohustust teatud perioodi véltel gruppi t66s hoida? Grupi
moodustamisega kaasneb vastutus grupp séilitada.

Kas Sa omad kogemust varasemalt tookohalt voi on Sul organisatoorseid v@imeid,
mis voivad Sind abistada grupi loomisel? Ara kdhkle abi paluda professionaalidelt.
Kas Sinu piirkonnas on kunagi taolisi gruppe moodustatud?

Kas Sinu piirkonnas leidub organisatsioon, mille alluvuses Sa vdiksid grupi
moodustada ja mis toimiks gruppi toetava ja sdilitava tagatisena? Sellise
organisatsiooni olemasolu korral on oluline saavutada vastastikune mdistmine
organisatsiooniga ja viia koosk®olla sihid ja eesmérgid.

Kas eneseabi grupp osutub vajalikuks

is
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Esimeseks sammuks eneseabigrupi loomisel on leida teisi inimesi mbruskonnas,
kellel on samasugused vajadused. Selliste inimeste otsimine/ vajab tausta uurimist ning
seejarel esialgset kokkusaamist asjast huvitatutega. Infot, mis sisaldaks
pohiinformatsiooni kavandatava grupi kohta saab edastada ajakirjanduse vai interneti
kaudu. Teabe levipaikadeks vdivad olla samuti tervisekaitsega tegelevad
organisatsioonid, kirikud, koolid ja teised toetusgrupid.

Kutsungis peaks olema margitud:

Kohtumise pohjus: eneseabigrupi loomine suitsiidi labi lahedase kaotanud inimestele.

Kohtumise kuupdev — piisavalt kaugel, et informatsioonil oleks aega inimesteni

jouda.

» Kohtumise kellaaeg — 6htune kohtumine on todtavatele inimestele sobivam.

» Kohtumise koht — tuleb otsustada, kas kohtumine toimub avalikus kohas vdi kellegi
kodus. Pea meeles, et kodu valikul kohtumispaigaks on vaja arvestada pereliikmete
arvamusega ja ka turvalisusega seoses vdoraste inimestega. Avalik koht on
neutraalsem, samas peaks see olema soe, mugav ja turvaline. Seal peaks olema
vBimalus ka tee vdi kohvi valmistamiseks. Ruum peaks olema inimeste arvule
vastava suurusega. Kohtumispaiga lahedal v6iks asuda tihissdiduki peatus. Tihtipeale
omavad selliseid sobivaid ruume néustamiskeskused, koolid, raamatukogud voi
tervisekeskused.

» Kontaktisik lisainformatsiooni saamiseks. Toen&oliselt ei ole inimestel kerge tulla

gruppi ning selline samm nduab julgust ning piisavat informatsiooni.

Ettevalmistused esimeseks kohtumiseks
Planeerimine:
» Kirjuta valmis nimekiri kdigest, mis vajab tegemist.
» Reserveeri kohtumispaik ja kontrolli hiljem, kas kokkulepe on jous.
» Valmista ette esimese kohtumise plaan, et osavdtjad teaksid, mida on oodata.
* Valmistu koguma kirjalikku informatsiooni grupis osalejate kohta.
* Valmista ette nimesildid.
» Kaalu professionaalse abi kaasamist esimesel kohtumisel.

Soovitatav esimese kohtumise plaan:.
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. Tervitus kohtumise korraldajalt
. Sissejuhatus. VVdib paluda osavdtjaid end eesnime pidi tutvustada ja réakida, kuidas
nad kohtumisest teada said
. Grupi olemuse selgitamine
Labiraakimised, mis on seotud grupi loomisega (teemad toodud allpool)
. Véike vaheaeg ja suhtlemine omavahel

Esimesel kohtumisel arutletavad teemad:
Kas on piisavat huvi grupi loomiseks? Kas inimesed on huvitatud ka jargmisest
kohtumisest? Isegi kaks vdi kolm inimest vBivad edukalt Uksteist toetada, jagada
kogemusi ning ideid. Osadele inimestele meeldivad vaikesed, osadele suuremad
grupid.
Kokkusaamiste sagedus: nédalas korra, tle nddala voi kuus korra. Seejuures peaks
arvestama: kui kohtumised on liiga tihedad, vGib liikmetel vélja kujuneda séltuvus
grupist (iga nadal). Samas, kui kohtumised toimuvad liiga harva, voib olla raske luua
sidemeid (kuus korra).
Kokkusaamiste kestus. Enamus gruppe on leidnud, et kokkusaamised, mille kestus on
1,5-2 tundi on piisavad. Liiga pikad kokkusaamised v@ivad osutuda emotsionaalselt
kurnavateks. Kahetunnine ajalimiit véimaldab anda pool tundi kohanemiseks ja
uudiste vahetamiseks, tunni kohtumiseks/koosolekuks eneseks ja pool tundi vabaks
suhtlemiseks. Grupi ajalimiiti mgjutab ka grupi suurus. Suurematel gruppidel I&heb
kauem aega. Suurte gruppide puhul v6ib osa ajast to6tada kahe alagrupiga.
Millised on grupi liikmete ootused? Selgita vélja pdhjused, miks inimesed grupis
osalevad. Kas nende ootused on realistlikud?
Vota detailsed kontaktandmed nendelt, kes soovivad jatkata. Grupp vdib soovida
vahetada kontaktandmeid ka omavahel, et lavida ka kohtumiste vahepeal.

Téapsusta jargmise kohtumise kuupéev.
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Grupi tegevuskava arendamine

Jargmiseks sammuks on vélja mdelda ning arendada grupi tegevuskava, teha
raamistik, mille piirides grupp tegutsema hakkab. Teemad, mis seejuures vajavad
arutamist:

Eesmargid ja alaeesmargid

Grupp peaks ara maarama:
1. Eesmargi — otsus, véide, mis kirjeldab grupi tldist eesmarki.
2. Alaeesmargid — mingi arv selgelt véljendatud teemasid, mida kasitletakse

Grupi struktuuri méaaratlemine

Valida vGib kahe vdimaluse vahel:

1. “Avatud” ja pidevalt jatkuv. Sel puhul grupp ei ole téhtajaline ega I6pliku
koosseisuga. Grupi litkmed osalevad mingi perioodi valtel grupi t60s vastavalt enda
vajadustele. Grupp saab kokku vélja kuulutatud aegadel Iabi kuu/aasta jne, ja kui
grupp on saanud hiskonnas tuntuks, lisanduvad uued inimesed, kes tunnevad selleks
vajadust ning jarkjéargult I6petavad need, kes on leina sellise vormi ammendanud.

Eelised: Liikmed vdivad grupi to6ga liituda tikskdik millisel ajal. Grupi avatus vdimaldab

osaleda selle t60s vastavalt vajadusele. Liikmed ei pea olema seotud grupiga pidevalt,

mis on hea, sest leina algstaadiumis v@ib igasugune kohustus olla kurnav.

Puudused: Grupi sailitamine pika aja jooksul vdib osutuda raskeks. Jatkuvalt peab
olema téidetud liidri roll, keegi peab olema voimeline seda lle vGtma endise liidri
lahkumisel. Kohtumist on raske ette valmistada, kuna ei tea, kui suur arv osavétjaid
kokku tuleb. Info edastamine ebakindla koosseisuga grupis on raskendatud. Samuti
vOivad osa grupi liilkmed jaada gruppi “kinni” ja tegeleda grupiga selle asemel, et
tegeleda enda isiklike probleemidega ja liikuda edasi paranemise suunas.

2. “Kinnine” ja tihtipeale ajalimiidiga grupp, mis kohtub teatud kindla arvu kordi.

Sellises grupis ei saa liikmed enam juurde tulla peale teist kohtumist.
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Eelised: Ajalimiit on liikmetele kindlaks margiks algusest ja I6pust. Kindla
lilkmeskonna olemasolu vdimaldab grupi liikmetel tksteist tundma Gppida ja usaldada
ning nende suhted vdivad valjuda grupi piiridest. Kinnises grupis on kergem lahata oma
leinaga seotud probleeme ja edasi liikuda paranemise suunas.

Puudused: K&ik soovijad ei pruugi gruppi paédseda ja peavad ootama jargmise
grupi algust. VVaiksemates kogukondades vdib osutuda raskeks piisava arvu inimeste
leidmine, kes oleksid ndus end programmiga siduma kuni I6petamiseni.

Grupi litkmed ja grupi nimi

Liikmeskonna kriteeriumid tuleks selgelt méératleda, nditeks: grupp on avatud
taiskasvanutele, kes on kaotanud perekonna litkme vdi sbra suitsiidi 1abi ... grupp ei ole
moeldud lastele alla 16 eluaasta. Laste vajadused saavad rahuldatud, kui nad osalevad
spetsiaalselt neile mdeldud tegevustes.

Grupi nimi peaks selgelt valjendama, kellele grupp on mdéeldud, et ei tekiks
segadust.

Kas formaalne v6i mitteformaalne grupp?

1. Kindlate protseduurireeglitega ehk formaalne grupp — selline grupi puhul
on igal kokkusaamisel kindlad tavad. Grupp otsustab, kuidas koosolekud
avatakse, mis toimub selle kédigus ja kuidas koosolek lI6petatakse. Formaalne
grupp ei ole piirav, pigem annab grupi litkmetele teatud kindluse- ja
stabiilsuse tunde, kuna nad teavad, mida oodata.

Formaalse grupi kava vdib olla néiteks jargmine:

=

Tervitus ja sissejuhatus

2. Eetika koodeksi voi grupi reeglite ettelugemine (need on labi arutatud ja
Kinnitatud grupi poolt)

Kogemuste jagamine
Informatsioon jargmise kohtumise teema kohta
Otste kokkutdmbamine ja jargmise kokkusaamise planeerimine

Vaba suhtlemine Uksteisega

Mook ow

Mittestruktuuriline ja mitteformaalne — mitteformaalsel grupil ei ole

kindlaks maaratud kava. Grupp arutleb probleemide tle, mis kerkivad ules
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tegevuse kaigus. Siiski on soovitatav ka siin votta kasutusse Eetika koodeks voi

Kirja panna reeglid grupi tegutsemise kohta.

Rollid ja Glesanded

Osa ulesandeid on vaja tdide viia enne kokkusaamisi, osa nende ajal ja osa
kokkusaamiste vahepeal. Grupi liilkmed peaksid kdik vordselt osalema nende tlesannete
taitmisel.

Jagatud vastutus tekitab osadustunde grupi suhtes ja on eneseabigruppide
tuumaks. lga inimese erinevad oskused on kriteeriumiks, millised ilesanded kellelegi
jagatakse.

Ulesanneteks vdivad olla:

» Kohtumiste ruumi vdtmehoidja, ruumi avamine enne sessiooni.

* Ruumi ettevalmistamine ja seadmine samasse korda nagu see oli enne sessiooni

» Jookide ja suupistete valmistamine/ostmine

e Grupi sujumine (see vdib olla jagatud tlesanne erinevate liikmete vahel). Selle
ulesande téitja vOib vastutada kohtumise avamise, programmi vdi kava
jalgimise ja teemast kinnipidamise eest. Samuti tuleb liikmetele meelde tuletada
ajalimiiti voi keelata katkestamast teisi litkmeid. Siia kuulub ka kokkuvotete
tegemine ja olulise valjatoomine.

» Projektide koostamine grupi arenedes

* Info jagamine ja levitamine grupis

*  Grupi tegevuseks kasuliku materjali otsimine, lektorite kutsumine

Eetika koodeks:
Grupp peaks kollektiivselt véalja métlema eetika koodeksi vi lihtsalt pdhireeglid,

mille jargi tegutseda. Reeglite olemaolu annab liikmetele teada, mida nad vdivad oodata
ja tekitab kohtumiste suhtes kindlustunde. Need reeglid peaks iga sessiooni alguses
meelde tuletama ning koopiad peaksid olema jagatud igale liikmele.

Mdoningad néited reeglitest:
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1. Grupi litkmed on kohustatud kinni pidama konfidentsiaalsuse ndudest. Kdik,
mis réégitakse grupis, jaab gruppi.

2. Grupi litkmed ei liigita tundeid vdi mdtteid valedeks ja digeteks.

3. Grupi liikmed ei mdista teiste lilkmete (le kohut ega kritiseeri neid. Koik
aktsepteerivad kdiki.

4. Grupi litkmetel on Gigus oma tundeid ja leina jagada voi siis mitte jagada,
vastavalt nende vajadusele. Nad peaksid grupis sdna votma, kuid kui nad seda
ei soovi, siis vOivad ka vaikida.

5. Grupi liikmed abistavad Uksteist empaatiaga (mdistes olukorda téielikult olles
ise seda kogenud).

6. Grupi liitkmed arvestavad, et iga grupi litkme lein on eriline selle lilkme jaoks
ning austavad grupi liilkmete omadusi ja arvamusi ka siis, kui need ei lange
kokku tema eelistustega.

7. Grupi litkmed respekteerivad ja arvestavad iga grupi litkme digust vordsele

ajale oma tunnete ja motete valjendamiseks ilma katkestamiseta.

Toetavate ressursside otsimine ja kasutamine grupis

Ressursiks voib olla informatsioon, mis on kasulik nii grupile tervikuna, kui ka
igale liikmele eraldi. Info kogumine ja komplekteerimine v8ib olla grupi Ghisprojekt, kus
iga liige tegeleb mingi kindla teemaga. Kogutud materjali saab panna kausta voi
arvutisse, kus koik litkmed sellele ligi padsevad ja lugeda saavad.

Sellisel projektil on kaks olulist kasulikku tegurit. Esiteks suureneb kogukonna
erinevate sektorite teadlikkus grupist, kui grupi lilkkmed nende tegevuse kohta
informatsiooni koguvad. Teiseks kaasab see grupi liikmeid tegevusse, mis on neile endile
kasulik ja tervendav.

Tegevus voiks sisaldada:

» Kohalike organisatsioonide kohta info hankimine: tervisekaitseasutused, vabatahtlike
ja huvi pakkuvad professionaalide organisatsioonid. Kohtumised ja kiilastused.

» Asjatundjate/ekspertide otsimine, kes voiksid osaleda grupis ettekannetega. Teemad,

mis vOiksid huvi pakkuda: suitsiidiga seonduvad faktid, tervisekaitse alal to6tavate
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inimeste roll, depressiooni ja vaimsete héirete ohumarkide &ratundmine ja méistmine,
erinevad teraapiad, leina mdistmine, soolised isedrasused leinamisel, kuidas aidata
aitajat.

Inimeste otsimine, kes sobiksid erinevate treeningute labiviimiseks grupis.
Vdimalikud teemad: gruppide algatamine, leinaprotsessi mdistmine, grupitéo,
suhtlemisoskused, abistajate abistamine.

Raamatukogudega ja teiste sarnaste organisatsioonidega kontakteerumine temaatilise

kirjanduse nimekirja saamiseks.

Tulemuslikkuse médtmine

Grupi kasulikkust ei saa md6ta numbrites. Eneseabigrupi puhul ei loe osalenud
inimeste arv eriti midagi. Oluline on vaid see, kui palju on inimesed grupist abi
saanud oma teel kujunemisel “uueks inimeseks” peale l&hedase suitsiidi.

Raagi oma lugu: Uks peamisi eesmérke grupi tegevuses on panna inimene raikima
oma lugu, valjendama oma métteid ja tundeid ja valu. Oma loo raakimine vdib olla
vdga raviv tegevus. Mida rohkem inimene radgib, seda tdendolisemalt tegeleb ta ka
oma probleemidega. Loomulikult ei saa kedagi sundida oma lugu rdékima. Grupi
liider peaks iga liiget selleks julgustama ja pliidma luua sobivad tingimused, mille
hulka kuulub ka see, et ei tekiks situatsiooni, kus keegi monopoliseerib aega.

Tagasi vaatamine: Aeg-ajalt on kasulik lasta grupi liikmetel vaadata ajas tagasi ja
mdelda, kus nad olid paranemise protsessis siis, kui nad gruppi tulid. See aitab
lilkmetel ndha iseenda edu vaatamata sellele, et seda on raske uskuda. Samas aitab
see ka grupi juhil oma tegevust hinnata. Selline harjutus annab marku ka nendele, kes
on leinaprotsessi “kinni jadnud” arvates, et tulevikku ei ole ja kdigel pole métet, nad
tajuvad, et elu l&heb siiski edasi ja toimuvad mingisugused muutused nii teiste kui

tema enda juures.
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Teiste abistamine: Uks kindlamaid mérke eneseabigrupi edukusest on see, kui
liilkmed hakkavad teisi abistama, eriti uusi lilkkmeid. Omaenese progressi tajumine ja
arusaamine faktist, et sul on midagi jagada teiste, alles hiljuti 1ahedase kaotanud
leinajatega, vOib olla innustav moment. Tajumine, et “Olen selles olukorras olnud ja
seda kogenud” vdib olla energia ja entusiasmi allikaks edasises paranemise protsessis.
Selle hetkeni jdudmine on hea edukuse mdddupuu.

Jata korvale vastuseta kiisimused: Kdikidel leinajatel on vastuseta jdédnud kisimusi,
mis jadvad alatiseks. Nende kusimustega tegelemine sessioonidel v8ib osutuda
héirivaks, kui seda lubatakse teha pidevalt. Selliste kiisimuste olemasolu
tunnustamine on sobiv, kuid IGputute vastusevariantide otsimine mitte. Tuleb dppida
koos teiste leinajatega painavaid kisimusi kdrvale jatma.

Ma ei pea teadma: Kdik leinajad seisavad vastamisi vastamatu kiisimusega “Miks
minu l&hedane sooritas enesetapu?”. See on jareleandmatu ja pidevalt painav kiisimus
leina algstaadiumites. Selline olukord on normaalne. Mingil hetkel leinafaasides lepib
leinaja faktiga, et ta ei saa mitte kunagi vastust sellele kiisimusele. Olles sellega
leppinud, vbivad ja suudavad nad edasi liikuda. Seetdttu on grupi edukuse tiheks
kindlamaks maérgiks just see, kui lilkmed jouavad selle faktiga leppimiseni ja
valjendavad seda ka sdnades ning teos: liiguvad oma eluga edasi. Sel puhul vdivad
grupi liitkmed tunda rahuldust, kuna ka nemad on andnud panuse iga tksiku liikme
edule.

Puudub kindel ajalimiit: Palju on kirjutatud leinast ja selle faasidest. Seet6ttu vdivad
ka leinajad tunda, et nad peavad mingi aja véltel 1abima mingi kindla faasi, mis kehtib
“normaalse” leina protsessis. Kogemused nditavad aga, et ajaliselt on leinafaasid
igauhe jaoks erinevad ja kujunevad kdigil erinevalt valja. Oodates leinajalt kellegi

teisega sarnast ajalist muutust, vdib tekitada probleeme.
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» Paku ja anna lootust, kui saad ja suudad: Grupis kauem viibinud liikmed vdivad
jagada uute liikmetega oma kogemusi. See annab lootust, et on véimalik leinast tle
saada ja eluga edasi minna. VVoib réakida ka oluliste tdhtpéevadega toimetulekust.
Teistele kogemuste jagamine aitab ka iseennast paranemise suunas.

» Pisarad ja kallistused: Leinajad nutavad palju. Paljude jaoks on nutmine normaalne
privaatsuses, kuid mitte avalikult. Sellistele inimestele on oluline teada, et nutmine on
grupis aktsepteeritav ja isegi oodatud. Nutmine vdib olla raviv ja abistav tegevus, mis
néitab, et inimene tegeleb tbeliselt oma probleemidega. Samas annab see vGimaluse
teistele liikmetele olla abistav, vOib-olla esmakordselt peale oma kaotust. Salvratikute
olemasolu naitab liikmetele, et pisarad on lubatud. Kallistused on mark hoolimisest ja
toetusest — sellest, mida leinaja vajab. Sessiooniks kogunemisel on kallistused
tavalised tervitamisel ja nditamaks, et hoolitakse. Kallistused néitavad ka avatust.

» Kadige paremad inimesed: Olles olnud grupi litkmeks mingi aja valtel vGib liikmele
tunduda, et grupis osalevad inimesed on kdige paremad ja fantastilisemad, keda ta
kunagi on kohanud. L&hedase kaotus suitsiidi 1&bi on kogemus, mis muudab inimese
igaveseks. Tihtipeale kaovad s6brad ja tuttavad ja uuteks sdpradeks saavad need
voorad, keda kohati grupis. See on normaalne, sest need inimesed, kellega ollakse
grupis koos, moistavad leinaja labielamisi taielikult.

» Kas ma olen valmis: Kuidas inimene teab, millal I6petada grupis osalemine? Parim
viis on tavaliselt sisetunde usaldamine kuna lIdpetamise aeg on vagagi personaalne.
Kui grupis osalemisest on saanud rutiin, on vdib-olla parem I6petada ja edasi liikuda.
Sama v0ib teha ka siis, kui grupis osalemine ei paku enam midagi uut ega innusta ka
teisi aitama. Toendoliselt ei ole inimene veel taielikult paranenud, kuid on véimeline
edasi lilkuma omal joul. Alati on ju vdimalus tagasi minna ja grupist jdudu juurde
ammutada.

» Edasi liikumine: Vdib-olla tiks kindlamaid viise edu médtmisel on see, kui leinajad
tulevad gruppi ainult kilaskéikudele. Kui leinaja ei jatka enam grupis, on see mark
sellest, et ta tunneb ennast piisavalt tugevana ise edasi lilkkumiseks. Loomulikult ei ole

alati p6hjuseks piisav tugevus, osad liikmed vdivad grupist lahkuda ka teistsugustel
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pohjustel milleks on ebameeldivad kogemused grupis, pinge kodus/tdél, halb tervis

jne.

Voimalikud riskifaktorid

Eksisteerivad mdningad pdhimdtted, mida peaks eneseabigrupiga tootamisel

jalgima:

Grupp moodustub indiviididest, kellel kdigil on oma iseloom. Seega vdib aeg-ajalt
tekkida konflikte. Tugev grupp 0pib neid labi td6tama;

Grupi protsessid, kuhu kuuluvad ka piiride maaramine, otsustamine formaalse voi
mitteformaalse grupi Ule ja reeglite kirjutamine grupi enda poolt annavad tugeva
baasi, millele toetuda, kui tekivad probleemid;

Kaoikidele suitsiidisurma l&bi lahedase kaotanud leinajatele ei sobi grupit66. Inimesed,
kellel esineb ulatuslikke komplikatsioone leinaprotsessi labimisel, sobivad paremini
uksikuna ndustamiseks;

Labipdlemise oht on selliste gruppide puhul suur ja seda peab valtima. Grupi
eestvedamine suitsiidi 1&bi l&hedase kaotanud leinajatega on emotsionaalselt koormav
kogemus. Kui seda tehakse pidevalt, ei joua inimene taastuda ja vésib. Liider muutub
vaheefektiivseks ja ei suuda kontakteeruda grupiga. Labipdlemist saab véltida néiteks
aja mahavotmisega omale voetud lesannete taitmisel ja teiste lilkmete kaasamisega
nende Ulesannete taitmisele. Teiste kaasamisel on kaks eelist: 1) ka teistel litkmetel
tekib vBimalus grupile kasulik olla; 2) ilmneb, et nii monigi grupi liige on sedavord
paranenud, et suudab grupi juhtimise v6i muid tlesandeid enda peale vétta.

Kdik leinajad on haavatavad tkskdik millisel ajahetkel kdikehaaravate varjatud
tunnete tdttu, mis on seotud lahedase inimese kaotusega. Soovitus “rahulda oma
vajadused” kannab stressi ja Uletootamise vastast motet: kdigepealt hoolitse enda ja
oma vajaduste eest, alles seejérel saad Sa abistada teisi.

Moned naited vdimalikest riskifaktoritest:
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Voimalik riskifaktor

Mida ette votta?

1.

Grupi liitkmed loodavad 1-2 liikme
peale, kes teevad kdik tlesanded. Osa

litkmetest tunnevad ennast vasinuna.

Grupi liige kipub sessiooni
domineerima ja kasutab enda jaoks
rohkem aega, kui vordsuse printsiip ette

naeb.

Grupi liige on “jaanud kinni” leina
mingisse staadiumisse ja mojub teistele

liilkmetele negatiivselt.

Grupp ei tee mingisuguseid edusamme.

Kdik grupi liilkmed peavad olema
teadlikud, et ka nemad ise on

suitsiidiriskis.

1.

Puhenda osa sessioonist arutelule grupi
tegevuse Ule. Arutle sellel teemal
avameelselt ja pludke leida viise,
kuidas tllesandeid omavahel jagada.
Grupi reeglid loetakse ette iga sessiooni
alguses ja ajalimiidi Uletanutele
tuletatakse seda meelde. V6ib tekkida
vajadus range ajalise piirangu
satestamiseks.

Grupi lilkmega peaks réakima
individuaalselt. Vestlus peaks
sisaldama motet, et grupp ei tundu
vastavat liikme vajadustele. Voib ka
teha ettepaneku individuaalseks
ndustamiseks ja toetuseks grupis
kaimise asemel. Soovitada kohti, kus
inimene voiks abi saada.

Acrutle grupi liilkmetega ja vaadake tle
grupi vajadused ning tehke vajalikud
muudatused.

Sellel teemal peab grupis rdédkima ja
arutama, kuidas grupi liitkmed saaksid

kaitsta Uksteist.
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