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Taman systemaattisen katsauksen tavoitteena oli selvittdd, miten aleksitymia on yhteydessa
paatdksentekoon yleisesti ja tarkemmin sen eri tyyppeihin. Aleksitymia on persoonallisuuden
piirrekokonaisuus, jonka keskigssa on tunteiden tunnistamisen sekd kuvaamisen vaikeus ja
ajatuksien suuntautuminen ulospéin. Useiden teorioiden ja tapausesimerkkien mukaan
tunteet ja niiden tulkinta ohjaavat ihmisten paatoksentekoa. Siksi on perusteltua olettaa, etté
aleksitymiaan liittyvét vaikeudet ovat yhteydessa paatoksentekoon.

Tutkimukseen valittiin 14 artikkelia, jotka tutkivat hypoteettista moraalista paatoksentekoa,
riskipdatoksentekoa ja muita paatoksentekotyyppejé yleisvéestossa. Katsauksessa havaittiin
keskimaarin pieni efekti aleksitymian ja paatoksenteon valilla, erityisesti aleksitymiaan
liittyvd vaikeus tunnistaa tunteita oli yhteydessd riskipdatoksentekoon ja moraaliseen
paatdksentekoon. Moraalisissa paatoksentekotilanteissa aleksityymiset henkilot tekivét
keskima&arin utilitaristisempia valintoja kuin ei-aleksityymiset henkilot.
Riskipaatoksentekotilanteissa aleksityymiset henkil6t tekivat epasuotuisia ja riskialttiita
valintoja enemmé&n kuin ei-aleksityymiset henkilot. Aleksityymiset henkilot karttelivat
vahemman tappioita ja tekivat impulsiivisempia valintoja kuin ei-aleksityymiset henkilot.
Tuloksia voidaan selittaa silla, ettd aleksityymisten henkildiden on vaikea tunnistaa ja tulkita
erilaisista vaihtoehdoista viridvida kehollisia tunnereaktioita ja kayttad niitd apuna
paatoksenteossa.

Katsaus tarjoaa viitteita aleksitymian yhteydesta paatoksentekoon. Tulokset eivét kuitenkaan
kerro aleksitymian mahdollisesta vaikutuksesta arjen paatoksentekotilanteissa. Tdman takia
olisi arvokasta tutkia ilmi6ta kdytannonlaheisilla tutkimusasetelmilla. Tulosten tulkinnassa
on huomioitava myds se, ettd aleksitymia ja péatoksenteko ovat ilmidit, joita voidaan
teoretisoida ja selittdd monin eri tavoin, ja siksi yksiselitteisia selitysmalleja niiden
yhteydesta ei voida muodostaa.

Asiasanat: aleksitymia, paatoksenteko, moraalinen padtoksenteko, riskipaatoksenteko,
tunteiden tunnistamisen vaikeudet
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1 Johdanto

Aleksitymia on persoonallisuuden piirrekokonaisuus, jonka keskitssa on tunteiden tunnistamisen ja
kuvaamisen vaikeus seka ajatuksien suuntautuminen ulospdin ja heikentynyt empatiakyky (esim.
Cameron ym., 2014; Patil & Silani, 2014). Aleksitymia ei ole erillinen psykiatrinen diagnoosi, vaan sita
esiintyy niin erilaisissa sairauksissa kuin normaalivaestossakin (Baiardini, 2011; Cameron ym., 2014;
Swiller, 1988). Suomessa aleksitymian esiintyvyyden — eli sen, kuinka moni tayttaa aleksityymisten
piirteiden Kriteerit tai ylittaa kyselyn katkaisupisterajan — on arvioitu olevan normaalivaesttssa noin 10 %

(Salminen ym., 1999).

Useiden tutkimusten mukaan aleksitymia on yhteydessa erilaisiin paatoksenteon ilmidihin (esim. Bibby
& Ferguson, 2011; Kano ym., 2011; Li ym., 2022). Aleksityymisilla henkil6illda on havaittu
poikkeavuuksia limbisen jarjestelmén ja otsalohkon alueilla (Meza-Concha ym., 2017), miké saattaa
heikentdd kykyé tehdd pé&atoksid. Aleksitymiaan saattaa liittyd my0s impulsiivista kayttdytymista
(Scarpazza ym., 2017).

Ihmiset joutuvat joka péiva tekeméan useita paatoksid. Tunteet auttavat keventdmadn kognitiivista
kuormaa, jota pé&atoksentekoon vaaditaan (Manzoor ym., 2021). Siksi mahdolliset vaikeudet
paatoksenteossa vaikeuttavat aleksityymisten ihmisten jokapéivéistd elamad. Tutkimalla, miten
aleksitymia on yhteydessa paatoksentekoon, voitaisiin kehittaa tukikeinoja helpottamaan aleksityymisten
henkildiden paatoksentekoa ja siten elamaa (Ferguson ym., 2009). Aleksitymia on yhteydessa
vahdisempadn eldméantyytyvaisyyteen (Mattila ym., 2007) ja td4hdn voisi mahdollisesti vaikuttaa myds
padtoksenteon vaikeudet. Tdssa tutkimuksessa ollaan kiinnostuneita siit4, miten aleksitymia on
yhteydesséd paatoksentekoon vyleisvdestossd ja miten se on yhteydesséd erikseen moraaliseen

paatoksentekoon ja riskipdatoksentekoon. Tutkimus toteutettiin Kirjallisuuskatsauksena.

Paatoksenteolla tarkoitetaan kognitiivista prosessia, jossa henkilon tulee valita kahdesta tai useammasta
vaihtoehdosta toinen (American Psychological Association, n.d.-a). Paatoksentekotilanteita voi olla
monia erilaisia, ja tdssd katsauksessa tarkastellaan erityisesti moraalista paatoksentekoa ja
riskipaatoksentekoa. Moraalinen péaatoksenteko tarkoittaa kykyé valita ihanteellinen toimintatapa
useiden vaihtoehtojen joukosta tilanteissa, joissa vaihtoehtojen moraaliset periaatteet ovat ristiriidassa

keskendan (Rilling & Sanfey, 2011; American Psychological Association, n.d.-c). Moraalista



paatoksentekoa ohjaavat yhteison normit ja yksilon arvot. Riskipaatoksenteko taas on péatoksentekoa,
jossa valinnan seurauksia ei tiedetd etukateen: ne voivat olla suotuisia tai epasuotuisia riippuen
sattumasta (Zhang ym., 2017). Riskipdatds voi tapahtua tilanteessa, jossa paatoksen seurauksen

todennakdisyydet eivat ole selvilla tai tilanteessa, jossa todennakdisyydet ovat yksilon tiedossa.

Aikaisempien tutkimusten mukaan aivovauriosta johtuva otsalohkojen ja limbisen jérjestelmén
yhteyksien vaurioituminen johtaa ongelmiin paivittaisessa paatoksenteossa (Eslinger & Damasio, 1985;
Bechara ym., 2000). Limbinen jarjestelma on térked aivoalue tunteiden toiminnan kannalta (Rolls, 2015)
ja otsalohko taas on térke& aivoalue paatoksenteon kannalta (Bechara & Van Der Linden, 2005). On siis
perusteltua ajatella, ettd aleksitymia saattaa olla yhteydessa paatoksentekoon.

1.1 Aleksitymia

Aleksitymia on piirre, jonka keskiossd on tunteiden tunnistamisen vaikeudet (esim. Preece & Sikka,
2024). Tunteet viriavat emootioiden pohjalta (esim. Sifneos, 2000). Emootio on madritelty
lukemattomilla tavoilla (Cabanac, 2002). Darwinin (1872) mukaan emootiot ovat automaattisia
fysiologisia kokemuksia tai tiloja, jotka herdavéat vasteena yksilén ympéristoon ja joiden tarkoituksena
on parantaa yksilon mahdollisuuksia sopeutua siihen. Tunteet taas ovat Sifneoksen (2000) mukaan
subjektiivisia kokemuksia eli kognitiivisia arvioita tilanteesta ja emootioista. Ne voidaan Hogeveenin ja
Grafmanin (2021) mukaan nahda eksplisiittisesti tavoitettavana osana emootioita. Interoseptiokyky taas
liittyy tietoisuuteen kehon viesteistd: kohdatessa emotionaalisen arsykkeen keho léhettdd erilaisia
viestejé& esimerkiksi hikoilun tai syddmensykkeen muodossa. Jotkut ovat tietoisempia néista viesteista
kuin toiset eli joillain ihmisilla on parempi interoseptiokyky kuin toisilla (Marchesi ym., 2000; Palser
ym., 2018). Tutkijat ovat erimielisi4 siitd, ovatko interoseptio ja aleksitymia toisistaan erilliset kasitteet

(esim. Manzoor ym. 2021) vai onko interoseptio osa aleksitymiaa (esim. Gaggero ym., 2021).

1960-luvulla Nemiah ja Sifneos tekivat ensimmadiset systemaattiset tutkimukset potilaista, joiden
moninaisiin psykosomaattisiin vaikeuksiin liittyi huomattavia vaikeuksia kuvailla tunteita (Lopez-
Mufioz & Pérez-Fernandez, 2020). Tavallisesti fysiologiset emootiovasteet ja subjektiiviset
tunnekokemukset yhdistyvat ihmisen mielessé ja ovat liittyneind toisiinsa, mutta aleksityymisilla

henkil6illa ndiden assosioituminen on puutteellista (Hogeveen & Grafman, 2021; Papciak ym., 1985).



Aleksitymiaa on vuosien varrella madritelty ja hahmoteltu eri tavoin eri yhteyksissa (Preece ym., 2017).
Yleisimmin sen ajatellaan koostuvan kolmesta ydinpiirteesté: vaikeuksista tunnistaa ja kuvailla tunteita
sekd ulospdin suuntautuneesta ajattelutavasta (Preece & Sikka, 2024). Tunteiden nimedmisen ja
tunnistamisen vaikeudet nayttaytyvat tilanteina, jossa ihminen on mahdollisesti tietoinen, ettd tuntee
vaikkapa negatiivista tunnetta, mutta ei pysty erottamaan onko tunne vihaa vai surua (Patil & Silani,
2014). Ulospdin suuntautuneen ajattelun vaikeudet nayttaytyvat taipumuksena keskittyd ulkomaailmaan

ja sen tapahtumiin ennemmin kuin omiin tunteisiin tai sisdiseen maailmaan.

Koska tunteet ja niiden sdately ovat usein keskeinen osa adaptiivista sosiaalista kanssakaymisté ja
toimintaa, aleksityymisilla ihmisilld on usein puutteita erilaisissa sosiaalisissa toiminnoissa, kuten
empatiassa ja toisten tunteiden tunnistamisessa (Patil & Silani, 2014). Empatia on kyky ymmart&a toista
ihmista — esimerkiksi hénen ajatuksiaan, tunteitaan ja toiminnan vaikuttamiaan — toisen nakékulmasta
ké&sin (American Psychological Association, n.d.-b). Empatian puutteet ovat selkedsti yhteydessa
aleksitymiaan (esim. Jonason & Krause, 2013; Moriguchi ym., 2007; Patil & Silani, 2014).

Kuitenkin yleisesti hyvaksyttavien ydinpiirteiden piirteiden liséksi esimerkiksi mielikuvituksen koyhyys
kuuluu aleksitymian maaritelmaan niin alkuperaisissé kuin joissain viimeaikaisissakin lahteissa (Sifneos,
1973; Taylor ym., 1985; Cecchetto ym., 2018), mutta toisten tutkimusten mukaan silla ei ndyta olevan
yhteyttd muihin aleksitymian piirteisiin (Preece & Gross, 2023). Myoskaan yleisimmin aleksitymiaa
mittaamaan kaytetyssd TAS-20-kyselylomakkeessa (Toronto Alexithymia Scale) ei mitata sitd (Bagby,
Parker ym., 1994; Bagby, Taylor ym., 1994). Kuitenkin joissain muissa mittareissa, kuten TSIA:ssa
(Toronto Structured Interview for Alexithymia) mitataan mielikuvituksen kdyhyytta (Bagby ym., 2006),
joissain sen lisaksi vield tunteisiin eldytymistakin (Bermond-Vorst Alexithymia Questionnaire, BVAQ;

Vorst & Bermond, 2001). Aleksitymiaan kuuluvien piirteiden méérittelysté ei siis olla yksimielisia.

Aleksitymian etiologia ja sen kehittymiseen vaikuttavat syyt ovat monitekijdisid ja osittain vield
tuntemattomia (Karukivi & Saarijarvi, 2014). Lapsuuden perheymparistolld ja muilla ymparistotekijoilla
nayttaisi olevan yhteys myohempéén aleksitymiaan (Kench & Irwin, 2000; Kooiman ym., 2004). Myos
aleksitymian neurologisesta pohjasta on paljon ndyttoa: Erééassa katsauksessa (Meza-Concha ym., 2017)
aleksityymisilld ihmisill& havaittiin poikkeavuuksia mantelitumakkeen, aivosaarekkeen ja pikkuaivojen

toiminnassa. Liséksi tiettyja entsyymeja tai valittdjaaineita, kuten aivoperaisté neurotrofista kasvutekijaa,



serotoniinikuljettajia ja dopaminergisen aineenvaihdunnan entsyymeitd koodaavissa geeneissa havaittiin
muutoksia.  Aleksityymisilla ihmisilla on havaittu my6s poikkeavaa toimintaa aivojen
peilisolujérjestelméssa eri aivoalueilla (Meza-Concha ym., 2017; Moriguchi ym., 2008).
Neurobiologisista poikkeavuuksista kielivat myds esimerkiksi erdan systemaattisen katsauksen (Donges
& Suslow, 2017) tutkimustulokset aleksityymisten ihmisten huonommasta emotionaalisten arsykkeiden
ja kasvojen tunnistamiskyvystd. My0s Rosenberg kumppaneineen (2020) sai tutkimuksessaan

samanlaisia tuloksia.

Aleksitymian yhteisesiintyvyys monenlaisten sairauksien kanssa on suuri, mutta yhteyden laadusta
ollaan epavarmoja: aiheuttaako aleksitymia sairauksia, sairaudet aleksitymiaa vai onko taustalla yhteisia
ymparisto- ja perintdtekijoita (Lumley ym., 1996). Wisen ja kumppaneiden (1990) mukaan aleksitymiaa
havaitaan monella kliinisesti sairaalla ihmiselld reaktiona sairastumiseen. Toisaalta aleksitymiaa ja
toimimatonta tunteiden séatelyé on esitetty myos osatekijaksi krooniseen sairastumiseen (Baiardini ym.,
2011; Kano & Fukudo, 2013; Lépez-Mufioz & Pérez-Ferndndez, 2020). Selvada kuitenkin on, ettd
aleksitymia on yhteydessa moniin sairauksiin tai oireyhtymiin, kuten diabetekseen, sydaninfarktiin,
artyneen suolen oireyhtymaéan, kroonisiin keuhkosairauksiin (Baiardini, 2011), MS-tautiin (Moussa ym.,
2017), Parkinsonin tautiin (Assogna ym., 2016), autismin oireyhtymaan (Chen ym., 2023; Kinnaird ym.,
2019) ja moniin mielenterveyden hairioihin, erityisesti masennukseen (Cameron ym., 2014; Grynberg
ym., 2012; Leweke ym., 2011; Sifneos, 2000).

1.2 Paatoksenteko

Aivokuvantamistutkimusten ja neuropsykologisten tutkimusten mukaan useat aivoalueet ovat
merkittavassa asemassa paatoksenteossa: ventromediaalinen etuotsalohkon kuori (vmPFC; Hebscher
ym., 2015), dorsolateraalinen etuotsalohkon kuori (dIPFC; Donahue & Lee, 2015), orbitofrontaalinen
etuotsalohkon kuori (OFC) ja pihtipoimun etualue (ACC; Jollant ym., 2010).

Paatoksentekoon vaikuttaa useat tekijat, kuten eri valintoihin liittyvét tunteet, mahdolliset eettiset
ongelmat, ympaérist0, yksilon mieliala ja vireystila, persoonallisuus, palkinnon todennakdéisyys seké

mahdollinen viive palkkion saamisessa (Paavilainen, 2020). Paatoksia tehdessa ei ole mahdollista ottaa



huomioon kaikkia naita tekijoita, jolloin esimerkiksi tunteiden merkitys saattaa korostua. Paatoksentekoa
helpotetaan my®os erilaisten heuristiikkojen ja ajatusvinoumien avulla (Kahneman & Tversky, 1979).

Yksi péaatoksenteon ilmidé on tappioiden karttelu (engl. loss aversion). Se tarkoittaa paatoksenteon
vinoumaa, jossa potentiaaliset tappiot aiheuttavat enemmén mielipahaa kuin potentiaaliset
samansuuruiset palkkiot aiheuttavat mielinyvad (Kahneman & Tversky, 1979; Kahneman & Tversky,
1984). Riskittdmassa tilanteessa tappioiden karttelu nakyy esimerkiksi omistusvaikutuksessa (engl.
endowment effect). Omistusvaikutus tarkoittaa ilmi6td, jossa ihmiset yleensd arvostavat enemman
tuotteita, jotka he jo omistavat (Thaler, 1980). Yleensa ihmiset haluavat myyda tuotteen kalliimmalla
kuin ostajat ovat valmiita siitd maksamaan. Omistusvaikutuksessa keskeistd on, ettd myyja pitéa
omistamaansa esinettd arvokkaampana tunnearvon takia, ja karsii emotionaalista tappiota joutuessaan

myymaéan tuotteen alemmalla hinnalla (Morewedge ym., 2009).

1.2.1 Moraalinen paatoksenteko

Moraalista padtoksentekoa tutkitaan usein erilaisten hypoteettisten moraalisten dilemmoiden avulla
(esim. Greene ym., 2004; Greene ym., 2008; Cecchetto ym., 2017; Gawronski ym., 2017). Moraaliset
dilemmat voidaan jakaa hypoteettisiin henkilokohtaisiin ja ei-henkilokohtaisiin dilemmoihin, jotka
eroavat toisistaan yksilén toimijuudessa (Greene ym., 2004). Henkildkohtaisissa dilemmoissa yksilon
taytyy satuttaa uhria suoraan, esimerkiksi tyontamalla toinen ihminen junan alle. Ei-henkil6kohtaisissa
dilemmoissa yksil0 satuttaa uhria valillisesti siten, ettd yksilon fyysinen toiminta ei satuta ketdan, mutta
toiminnan seuraukset satuttavat, esimerkiksi vaantamalla vipua niin, ettd juna vaihtaa raidetta ja ajaa
ihmisen paalle. Moraalista paatoksentekoa voidaan tarkastella utilitarismin ja deontologian késitteiden

avulla.

Utilitarismi on etiikan teoria, jossa teon moraalinen hyvyys mééritetddn sen tuottaman hyvinvoinnin
méaéran perusteella (American Psychological Association, n.d.-d). Sen periaatteiden mukaan on siis
esimerkiksi hyvaksyttavad uhrata yksi ihminen, jos silla pelastetaan monta ihmisté. Deontologia taas on
etiikan teoria, jossa ajatellaan yksil6illa olevan oikeuksia ja velvollisuuksia, joita ei voi rikkoa, vaikka
nain lisattaisiinkin useamman yksilon hyvinvointia (Kant, 1785/2005). Esimerkiksi yksiloll4 ei ole

oikeutta tappaa toista ihmistd, vaikka talla kuolemalla pelastettaisiinkin neljan muun henki.



Moraalista paatoksentekoa voidaan selittdd kaksoisprosessimallin (engl. dual-process model) avulla
(Greene ym., 2008). Teorian mukaan sek& automaattiset emotionaaliset reaktiot ettd kontrolloidummat
kognitiiviset reaktiot vaikuttavat molemmat merkitsevasti moraalisiin paatoksiin. Joissakin tapauksissa
prosessit saattavat Kilpailla keskenaan, mista johtuu moraalisen paatoksenteon ristiriitaisuus (Greene ym.,
2004). Yleensa utilitaristiseen valintaan paadytaan rationaalisen prosessin (kontrolloidut kognitiiviset
reaktiot) avulla, kun taas deontologiseen valintaan padadytdan emotionaalisen prosessin (automaattiset
emotionaaliset reaktiot) avulla. Se, kumpaan valintaan yksiloé péatyy, saattaa siis riippua siita,

aktivoituuko hénella rationaalinen vai emotionaalinen prosessi, tai siitd, kumpi naista on hallitsevampi.

Useimmat ihmiset tekevat enemman utilitaristisia valintoja ei-henkilokohtaisissa dilemmoissa, mutta
henkil6kohtaisissa dilemmoissa useimmat ihmiset taas tekevat enemman deontologisia valintoja (Greene
ym., 2004; Greene ym., 2008; Cushman ym., 2006; Hauser ym., 2007). T&atd voidaan selittaa
kaksoisprosessimallin avulla niin, ettd henkilokohtaisissa dilemmoissa vastareaktio ihmisen suorasta
satuttamisesta on hallitsevampi kuin kontrolloitu kognitiivinen reaktio utilitarismin eduista (Greene ym.,
2008). Vastareaktio johtuu empatiasta (Miller & Cushman, 2013).

Kaksoisprosessimallin emotionaalisen ja kognitiivisen prosessin mahdollinen ristiriitaisuus voidaan
rinnastaa hypoteettisten moraalisten dilemmojen korkea- ja matalakonfliktisiin dilemmoihin (Greene ym.,
2008). Korkeakonfliktisissa dilemmoissa rationaalinen ajattelu ja tunteet ovat suuressa ristiriidassa
keskenaan. Esimerkiksi tilanteessa, jossa ihmisella olisi mahdollisuus pelastaa nelja henkilda tyontamalla
yksi junan alle, rationaalinen ajattelu ohjaa ihmista tyontdmaan, mutta tunteet kamppailevat vastaan, silla
ihmisen suora tappaminen tuntuu pahalta. Jos taas nelja ihmista voidaan pelastaa tappamalla vélillisesti
yksi, ristiriita rationaalisen ajattelun ja tunteiden valill& ei ole niin suuri ja kyseessa on matalakonfliktinen

dilemma.

1.2.2 Riskipaatoksenteko

Riskipaatoksentekoa voidaan ymmartdd muun muassa prospektiteorian (engl. prospect theory) ja
somaattisten vihjeiden hypoteesin (engl. somatic marker hypothesis) avulla. Prospektiteoriassa on kaksi
vaihetta (Kahneman & Tversky, 1979). Ensimmaisessd vaiheessa mahdollisia vaihtoehtoja
yksinkertaistetaan ja muutetaan esimerkiksi heuristiikoiksi tai paatoksentekovinoumiksi. Yksi esimerkki

paatoksentekovinoumasta on tappioiden karttelu (engl. loss aversion). Tappioiden karttelun teorian



mukaan ihmiset valitsevat mieluummin pienid, mutta varmoja voittoja kuin vaihtoehtoja, joissa
mahdollinen voitto on suuri, mutta myds mahdolliset tappiot ja niiden riskit ovat suuria. Toisessa

prospektiteorian vaiheessa yksinkertaistettuja vaihtoehtoja analysoidaan ja niista valitaan parhain.

Osa prospektiteoriaa on myo6s framing-vaikutuksen (engl. framing effect) ilmié (Kahneman & Tversky,
1979). Framing-vaikutus tarkoittaa paatoksenteonvinoumaa, jossa vaihtoehtojen kielellinen muotoilu
vaikuttaa paatoksentekoon. Jos kielellinen muotoilu korostaa voittamista (esim. saat pitdd 25 euroa 100
eurosta) ihmiset valitsevat ennemmin pitdéd tdman pienen osan rahaa kuin korkeariskisen vaihtoehdon,
jossa yksilon on mahdollista voittaa enemman, mutta myos havita enemmaén (50 % todennakdisyydellé
voitat 100 euroa, 50 % todennédkoisyydelld haviat 100 euroa). Jos muotoilu korostaa haviamista (esim.

menetét 75 euroa 100 eurosta), korkeariskisempi vaihtoehto on houkuttelevampi.

Toinen teoria, joka pyrkii selittdmaan riskipaatoksentekoa, on somaattisten vihjeiden hypoteesi. Mallin
mukaan somaattinen aktivaatio ohjaa yksilon paatoksentekoa (Damasio, 1994). Uudessa
paatoksentekotilanteessa pelkkéd ajatuskin tietystd vaihtoehdosta virittdd kehossa nopeasti ja
automaattisesti samankaltaisia somaattisia reaktioita kuin aiemmin koetut samanlaiset tilanteet.
Somaattiset vihjeet (engl. somatic marker) tulkitaan yleensd tunteina ja siten ne helpottavat ja
nopeuttavat paatoksentekoa virittden kehollisia reaktioita, joiden avulla tilannetta verrataan aikaisempiin
kokemuksiin. Somaattiset vihjeet ohjaavat yksilod valitsemaan vaihtoehdon, joka tuntuu yksilosta
parhaalta aiempien kokemusten perusteella, ei sitd vaihtoehtoa, joka olisi rationaalisesti ajateltuna

parhain.

1.3 Aleksitymia ja paatoksenteko

Moraalisen paatoksenteon kaksoisprosessimallissa sekd emootiot ja tunteet ettd kognitio vaikuttavat
paatoksentekoon (Greene ym., 2008). Jos toinen prosessi on hallitsevampi, paatoksenteko vinoutuu
vahvemman prosessin suuntaan. Aiemmissa tutkimuksissa aleksitymiaan yhdistyvédt emootioista
nousseiden tunteiden tunnistamisen vaikeudet ja sitd kautta puutteellinen empatiakyky voivat vinouttaa
prosessia utilitaristiseen suuntaan (esim. Cecchetto ym., 2018; Gleichgerrcht & Young, 2013; Patil &
Silani, 2014).



On mahdollista, etté aleksitymiaan liittyy puutteellinen kyky tulkita aiemmin opitusta nousevia tunteita,
ja siksi se vaikeuttaa myos riskipdatoksentekoa. Somaattisten vihjeiden hypoteesissa mieli vertailee
késilla olevaa tilannetta aiempiin ja lahettdd somaattisia vihjeita paatoksenteon helpottamiseksi (Damasio,
1994). Ventro-mediaalisten etuotsalohkojen vaurioilla on todettu olevan yhteys heikentyneeseen
paatoksentekoon (Eslinger & Damasio, 1985; Bechara ym., 2000). Ongelmien on katsottu johtuvan
nimenomaan somaattisten vihjeiden tulkinnan hairiintymisestd, silla ndiltd alueilta lahtee paljon
yhteyksid mantelitumakkeeseen ja muihin emootioille térkeisiin alueisiin, kuten aivosaarekkeeseen.
Myos aleksityymisiltd ihmisiltd on l6ydetty poikkeavuuksia mantelitumakkeen ja aivosaarekkeen
alueilta, etuotsalohkojen toiminnan poikkeavuuksista on vahaista mutta ristiriitaista naytt6ad (Meza-
Concha ym., 2017).

Riskipaatoksentekoon vaikuttaa myos tappioiden Kkarttelu (Kahneman & Tversky, 1979). Tappioiden
karttelun voidaan ajatella kumpuavan ihmisen evolutiivisesta historiasta, jossa vaarojen
merkityksellisyys oli myonteisid mahdollisuuksia suurempi eloonjadmisen kannalta (Kahneman, 2013).
Eradssa tutkimuksessa tunteet ohjasivat ihmista tekemaén turvallisia, tappiota vilttelevia valintoja,
varsinkin, kun aiempi valinta osoittautui epaedulliseksi (Shiv ym. 2005). Ihmiset, joilla oli ongelmia
tunteiden tunnistamisessa, tekivat riskialttiimpia valintoja pelastymatta epdedullisia valintoja. Yleensa
ihmiset siis oppivat tunteiden, esimerkiksi ahdistuksen, avulla karttamaan mahdollisesti ep&edullisia,
korkeariskisia valintoja. Aleksityymiset ihmiset ovat aiemman tutkimuksen mukaan vdhemman
taipuvaisia karttelemaan tappioita (esim. Bibby & Ferguson, 2011). Somaattisista vihjeistd oppimisen
ongelmat saattavat olla syyna siihen, ettd aleksityymiset ihmiset ovat vdhemman taipuvaisia tappioiden

kartteluun.

Tappioiden karttelu on todenndkdisesti myods framing-vaikutuksen taustalla: emotionaalinen halu valttaa
tappioita saa ihmiset hylkddmdaan negatiivisesti muotoillun vedon ja hyvaksymain saman, mutta
positiivisesti muotoillun vedon (Gosling & Moutier, 2018). Siksi aleksitymia saattaa olla yhteydessa

myos framing-vaikutukseen.

Osa tappioiden karttelua on omistusvaikutus (Morewedge ym., 2009). Erdén aiemman tutkimuksen
mukaan keskimaarin ihmisen arvioon tietyn esineen tarkeydesta vaikutti eniten esineen tunnearvo eli sen

tuoma emotionaalinen turva ja muistot seka esineen herattdmaét tunteet nykyhetkessé (Martin & Jones,



2009). Kuitenkin aleksityymisilla ihmisilla tunnearvo ei ollut yht& suoraviivaisesti yhteydessa esineen
tarkeyteen. Aleksitymia saattaa siis vaikuttaa p&atoksiin myos omistusvaikutuksen kautta siten, ettd

aleksityymiset ihmiset suostuvat luopumaan tavaroistaan helpommin kuin ei-aleksityymiset ihmiset.

1.4 Tutkimuksen tarkoitus ja tutkimuskysymykset

Aleksitymian yhteyttd paatoksentekoon on aikaisemmin tutkittu, mutta tutkimustulokset ovat olleet
osittain ristiriitaisia (Chen ym., 2023). Paatoksentekoa hahmottavien mallien ja teorioiden perusteella on
perusteltua olettaa aleksitymialla olevan jonkinlainen moderoiva vaikutus paatoksentekoon (Damasio,
1994; Greene ym., 2008; Kahneman & Tversky, 1979). Aleksitymiaan kuuluvat tunteiden tunnistamisen
vaikeus ja heikentynyt empatiakyky (Preece & Sikka, 2024) voisivat vaikuttaa paatoksentekoon, silla jos

tunteita ei osata tulkita oikein, niisté ei ole hyotya paatoksenteossa.

Aleksitymia on yleinen piirre ja sen mahdolliset p4datoksenteon ongelmat saattavat vaikeuttaa elamaa
(Ferguson ym., 2009). Selvittamalla systemaattisesti, miten aleksitymia on yhteydessa paatoksentekoon,
voitaisiin mahdollisesti kehittda tukitoimia niita tarvitseville. Koska aleksitymian yhteyden laadusta
sairauksiin ei tiedetd tarpeeksi, tahan katsaukseen on sisallytetty vain tutkimuksia, joissa keskitytaan
aleksitymiaan yleisvdestdssa. Paatoksenteon tutkimusta sekoittaa myos se, ettd joissakin sairauksissa,
kuten masennuksessa, paatoksenteon poikkeavuuteen vaikuttaa usea tekija (Bishop & Gagne, 2018;
Céceda ym., 2014). Esimerkiksi autisminkirjon hairiodn usein yhdistetyt paatoksenteon vaikeudet

saattavat aiheutua aleksitymiasta, mutta yhteydesta ei olla varmoja (Brewer ym., 2015).

Aleksitymiaa tulee tutkia yhteyksien, ei kausaalisuhteiden avulla, silla aleksitymia on persoonallisuuden
piirre eika sitd voida aiheuttaa yksilolle kokeellisesti ja ndin ollen syy-seuraussuhteiden tutkiminen on
mahdotonta. Tdméan systemaattisen katsauksen tavoitteena on vastata seuraaviin kysymyksiin:

1. Miten aleksitymia on yhteydessa paatoksentekoon?

2. Miten aleksitymia on yhteydessa moraaliseen paatoksentekoon?

3. Miten aleksitymia on yhteydessa riskipaatoksentekoon?
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2 Menetelmat

2.1 Tutkimuksen aineisto

Tutkimus toteutettiin systemaattisena kirjallisuuskatsauksena. Tietokantahaku toteutettiin 24.1.2025
kahdeksassa EBSCO:n tietokannassa samanaikaisesti: APA PsycArticles, APA Psycinfo, CINAHL,
ERIC, MEDLINE, MLA Directory of Periodicals, MLA International Bibliography with Full Text seka
SocINDEX with Full Text. Haut rajattiin vertaisarvioituihin teksteihin. Kaikissa tietokannoissa kaytettiin
hakulausekkeessa seuraavia hakusanoja: (alexithymia OR alexithymic* OR alexithym*) AND ("decision
making” OR "decision-making” OR "decision making process” OR "decision-making process” OR

“making choice*” OR decisiveness OR deciding OR “making conclusion®).

Haun aikana tietokanta tulkitsi tahtimerkkia (*) epatavallisesti niin, ettd se supisti hakutulosten maaraa,
joten hakulauseketta jouduttiin muokkaamaan yll& olevaan muotoon. Artikkeleiden sis&&nottokriteerit
olivat: 1) tutkimuksessa tutkitaan nimenomaan aleksitymiaa, 2) aleksitymiaa on mitattu TAS-20-
mittarilla tai jollain muulla kyselylla, jonka psykometriset ominaisuudet on tutkittu, 3) tutkimuksessa on
tutkittu aleksitymian ja paatoksenteon yhteytta ja 4) tutkimus on saatavilla englanniksi tai suomeksi.

Poissulkukriteereité olivat: 1) tutkimus on tapaustutkimus.

Tietokantahakujen tulokset tuotiin Rayyan-ohjelmaan, jossa artikkeleita tarkasteltiin tarkemmin
(Ouzzani ym., 2016). Tietokantahaut tuottivat yhteensd 159 tulosta. Tietokantojen yhteinen
kayttoliittym& EBSCO poisti automaattisesti kaksoiskappaleet, mika tarkistettiin viela manuaalisesti
lataamalla jokaisesta tietokannasta artikkelit erikseen. Kaksoiskappaleiden poiston jalkeen jaljelle jai 113
artikkelia. Nama artikkelit arvioitiin otsikkojen ja abstraktien perusteella sokkoutetusti. Kaksi henkiléa
arvioi artikkeleita sisaanotto- ja poissulkukriteerien perusteella, ja toistensa arvioinneista tietamatta
jaottelivat artikkelit tutkimukseen sisallytettaviksi, mahdollisesti tutkimukseen sisallytettaviksi seka
tutkimuksesta poissuljettaviksi. Tamén jélkeen sokkoutus poistettiin. Kokotekstitarkasteluun valittiin

yksimielisesti 20 artikkelia ja tarkemman keskustelun jalkeen vield kolme lisaa.

Ennen kokotekstitarkastelua sisdénotto- ja poissulkukriteerejé Kiristettiin, jotta tutkimukseen valittavat
artikkelit olisivat yhdenmukaisempia ja helpommin vertailtavissa. Kiristetyt sisdénottokriteerit olivat: 1)
tutkimuksessa tutkitaan nimenomaan aleksitymiaa, 2) aleksitymiaa on mitattu TAS-20-mittarilla tai
jollain muulla kyselylld, jonka psykometriset ominaisuudet on tutkittu, 3) tutkimuksessa on tutkittu
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aleksitymian ja pé&toksenteon yhteyttd ja 4) tutkimus on saatavilla englanniksi tai suomeksi.
Poissulkukriteereita olivat: 1) tutkimus on tapaustutkimus ja 2) tutkimuksessa on tutkittu spesifisti jotain

kliinista ryhmaa, jolla oletetaan olevan poikkeavuuksia tunteiden toiminnassa ja paatoksenteossa.

Seuraavassa vaiheessa arviotiin 23 kokonaistekstid sokkoutetusti. N&istd mukaan otettiin yksimielisesti
12 artikkelia ja tarkemman keskustelun jalkeen viel& yksi, joten artikkeleita valittiin yhteensd 13. Lopuksi
naiden 13 artikkelin lahteet kaytiin lapi ja 16ydettiin vield yksi katsaukseen sopiva artikkeli. Lopulliseen
katsaukseen valikoitui siis 14 artikkelia. Tutkimusten siséllyttdminen katsaukseen ja valinnan vaiheet on

kuvattu vuokaaviona Kuvassa 1.



Kuva 1. Vuokaavio artikkelien sisallyttamisesta katsaukseen.
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2.2 Arviointimenetelmaét
Kaikista tutkimukseen sisallytetyista artikkeleista etsittiin tutkimuskysymyksien kannalta merkittavat
tiedot ja ne koottiin tydskentelytaulukkoon. Kootut tiedot olivat julkaisun tekijat, julkaisuvuosi ja valtio,

kaytetyt mittarit ja koeasetelmat, otoskoko ja paatulokset.

3 Tulokset

3.1 Tutkimuksen aineisto

Tahan systemaattiseen Kkatsaukseen valikoitui 14 tutkimusartikkelia vuosilta 2009-2023. Yhteen
tutkimusartikkeliin (Chen ym. 2023) oli siséllytetty kaksi koetta (osatutkimukset 1 ja 2). Mukaan
valikoituneet tutkimukset on tehty Iso-Britanniassa (2), Yhdysvalloissa (1), Saksassa (1), Italiassa (3),
Espanjassa (1), Iranissa (1), Japanissa (2) ja Kiinassa (4). Kaikki tutkimukset olivat kvantitatiivisia
tutkimuksia ja niissa tutkittiin aleksitymian yhteytta joko moraaliseen péaatoksentekoon (7), palkinnon
odottamiseen (1) tai riskipaatoksentekoon (7). Yhdessa artikkelissa (Bibby & Ferguson, 2011) kasiteltiin
riskipaatoksenteon lisdksi myds omistusvaikutusta.

Tutkimuksien otoskoot vaihtelivat 23 ja 1355 tutkittavan valilla, yhteensa tutkittavia henkil6ita kaikissa
tutkimuksissa oli 4655. Suurimmassa osassa tutkimuksista tutkittavina oli miehia ja naisia (14), Kano ja
kumppanit (2011) tutkivat vain miehid. Kaikkien tutkittavien ikien keskiarvo oli 22.3 (keskim.
keskihajonta = 3.46). Tutkimusten osallistujat oli rekrytoitu yliopisto-opiskelijoista (8), sosiaalisen
median kanavien tai foorumien kautta (3) ja tarkemmin madrittelematta jaanesta populaatiosta (4).
Aleksityymisten henkildiden osuus vaihteli kymmenen ja 634:n valill& niissé tutkimuksissa, joissa se oli
raportoitu erikseen (5), mutta suuressa osassa tutkimuksia aleksityymisten henkildiden osuutta ei ollut

raportoitu ollenkaan (10). Tutkimusaineisto on esitelty tarkemmin Taulukossa 1.



Taulukko 1. Demografiset muuttujat ja otoskoot.

Tekijat, julkaisuvuosi Otoskoko (N) Sukupuoli (n) Aleksityymisten
javaltio henkildiden osuus (n)

Bibby & Ferguson 260 Naisia 173 Ei raportoitu

(2011), Iso-Britannia Miehié 87

Cecchetto ym. (2018), 41 Naisia 21 Ei raportoitu

Italia Miehi& 20

Chen ym. (2023) 1261 Naisia 686 Ei raportoitu

osatutkimus 1., Kiina Miehid 575

Chen ym. (2023) 1355 Naisia 724 634*

osatutkimus 2., Kiina Miehid 631

Ferguson ym. (2009), 326 Naisia 215 Ei raportoitu

Iso-Britannia

Kano ym. (2011), 23 Miehia 23 10

Japani

Koven (2011), 86 Naisia 54 Ei raportoitu

Yhdysvallat Miehid 32

Li ym. (2022), Kiina 100 Naisia 50 Ei raportoitu
Miehid 50

Manzoor ym. (2021), 42 Naisia 27 Ei raportoitu

Espanja Miehié 15



15

Tekijat, julkaisuvuosi Otoskoko (N) Sukupuoli (n) Aleksityymisten
javaltio henkildiden osuus (n)
Moheban ym. (2023), 319 Naisia 67 Ei raportoitu
Iran Miehid 252

Patil & Silani (2014), 331 Naisia 215 90**
Italia Miehid 116

Scarpazza ym. (2017), 31 Naisia 21 15

Italia Miehi& 10

Takamatsu & Takai 282 Naisia 223 Ei raportoitu
(2017), Japani Miehia 59

Voigt ym. (2015), 143 Naisia 114 Ei raportoitu
Saksa Miehid 29

Zhang ym. (2017), 86 Naisia 42 42

Kiina Miehia 44

*Chen ym., 2023 osatutkimuksessa 2 aleksitymian katkaisupisterajana oli 50 pistetta poiketen TAS-
20:n suosituksista

**Patilin & Silanin (2014) tutkimuksessa aleksitymian katkaisupisterajana oli 51 pistettad poiketen
TAS-20:n suosituksista

3.2 Arviointimenetelmat

3.2.1 Aleksitymian arviointimenetelmat

Kaikissa tahan tutkielmaan siséllytetyissa tutkimuksissa aleksitymiaa mitattiin Toronto Alexithymia
Scale -kyselylomakkeella (TAS-20, Bagby, Parker ym., 1994; Bagby, Taylor ym., 1994). Bagbyn ja
kumppaneiden (2020) tekeman katsauksen mukaan TAS-20 on yleisimmin kéytetty aleksitymian mittari

ja silld ajatellaan olevan hyva reliabiliteetti ja validiteetti. TAS-20-lomake koostuu yhteensd 20
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vaittamast, jotka mittaavat kolmea osa-aluetta. Osa-alueet ovat vaikeus kuvailla tunteita (engl. Difficulty
describing feelings, DDF), vaikeus tunnistaa tunteita (engl. Difficulty identifying feelings, DIF) ja
ulospéinsuuntautunut ajattelu (engl. Externally-oriented thinking, EOT). 20 vaittamasta viisi mittaa
tunteiden kuvailun vaikeutta, esimerkiksi ’Minun on vaikeaa kuvailla, kuinka tunnen ihmisid kohtaan”
(engl. “I find it hard to describe how I feel about people ), seitseman tunteiden tunnistamisen vaikeuksia,
esimerkiksi “Kun olen poissa tolaltani, en tiedd olenko surullinen, peloissani vai vihainen” (engl. "When
I am upset. 1 don’t know if 1 am sad, frightened, or angry.”), ja kahdeksan ulospéin suuntautunutta
ajattelua, esimerkiksi ”Puhun ihmisten kanssa mieluummin siitd, mitd he tekevét paivittdin, kuin heidin
tunteistaan” (engl. "I prefer talking to people about their daily activities rather than their feelings.”).
Tutkittava vastaa kuhunkin vaittdmaan 5-portaisella Likert-asteikolla, jossa 1 = en ole laisinkaan samaa
mieltd ja 5 = olen vahvasti samaa mieltd. Mita korkeammat pisteet tutkittava asteikosta saa, sitd enemman
héanelld on aleksitymiaan viittaavia piirteitd. Pistemadran 51 tai vahemman saaneet eivat TAS-20 mukaan
ole aleksityymisia, pisteméarédn 52—60 saaneet ovat mahdollisesti aleksityymisié ja pistemé&éran 61 tai

enemmaén saaneet ovat asteikon mukaan aleksityymisia.

TAS-20-lomakkeesta on olemassa kymmenia kaannoksia eri kielille ja tdman katsauksen jokaisessa
tutkimuksessa kaytettiin kullekin otokselle sopivaa kaannostd. TAS-20:n Cronbachin alfa on .81 eli silla
ajatellaan olevan hyvé sisainen konsistenssi (Bagby, Parker ym., 1994). Uudelleentestaus-reliabiliteetti
(test-retest-reliabiliteetti) on .77, p <.01. Osa tutkimuksista oli mééritellyt otoskohtaiset Cronbachin alfat,

ja ne vaihtelivat vélilla .63-.81, kyseenalaisesta hyvaan.

Yhdessa tutkimuksessa TAS-20:n pistemadrid tarkasteltiin tavallisesta poikkeavasti. Koven (2011) teki
TAS-20 mittarista Principal component analysis -faktorianalyysin (PCA) ja tulkitsi saamiaan tuloksia
sen viitekehyksessd. PCA koostuu kahdesta osa-alueesta, joista tunteiden selkeys (engl. Clarity of
emotion, CE) vastaa TAS-20:n DDF-osa-aluetta ja DIF-osa-aluetta, kun taas tunteiden huomiointi (engl.
Attention to emotion, AE) vastaa TAS-20:n osa-aluetta EOT. Korkeat pistemé&ardt PCA-osa-alueista
viestivat matalammista TAS-20-pisteistd, eli PCA-pisteet korreloivat negatiivisesti aleksitymian kanssa.
TAS-20:n liséksi yhdessa tutkimuksessa (Cecchetto ym., 2018) oli kéytetty Bermond—Vorst Alexithymia
Questionnaire -kyselylomakkeen (BVAQ) versiota B (Vorst & Bermond, 2001). BVAQ:ssa on 40

kysymystd, jotka usein jaetaan tutkimuskaytossa lyhyempiin lomakkeisiin: BVAQ-A siséltéda
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kysymykset 1-20 ja BVAQ-B kysymykset 21-40. Deborden ja kumppaneiden (2008) mukaan BVAQ-
B:n psykometriset ominaisuudet on monissa tutkimuksissa todettu paremmiksi kuin BVAQ-A:n.

Ratkaisevin ero TAS-20:n ja BVAQ:n valilla on se, ettd BVAQ koostuu kolmen osa-alueen sijasta
viidestad: sanallistaminen (Verbalizing, VER), tunnistaminen (ldentifying, ID), analysointi (Analyzing,
ANL), kuvittelukyky (Fantasizing, FANT) ja tunteisiin eldytyminen (Emotionalizing, EMO). Kolmea
ensimmadista vastaavat TAS-20:n osa-alueet DDF, DIF ja EOT, mutta kahdelle viimeiselle ei 16ydy
vastinetta TAS-20:std. BVAQ jakaa osa-alueensa tunteellisiin (FANT ja EMO) ja kognitiivisiin (VER,
ID, ANL; Bermond ym., 2007). Mielikuvituksen kéyhyys ja empatian puutteet ovat keskeisia piirteita
aleksitymiassa (Flannery, 1977; Mann ym., 1992; Nemiah & Sifneos, 1970) ja niitd mittaavat BVAQ:ssa
kuvittelukyvyn ja tunteisin eldaytymisen osa-alueet. BVAQ:ssa on 40 kysymystd, kahdeksan jokaiselle
viidelle osa-alueelle (Bermond ym., 2007). Esimerkiksi osa-aluetta tunteisiin eldytyminen testataan
kysymyksilld kuten ”When friends around me argue violently, I become emotional’’ ja 0Sa-aluetta
kuvittelukyky esimerkiksi "Before I fall asleep, I make up all kinds of events, encounters and
conversations”. Tutkittava vastaa kysymyksiin 5-portaisella Likert-asteikolla. Deborde ja kollegat
(2008) ovat maarittaneet BVAQ-B-lomakkeelle katkaisurajat, joissa 43 pistettd tai vahemman saaneet
tutkittavat eivat ole aleksityymisia ja 53 pistettd tai enemmaéan saaneet tutkittavat ovat aleksityymisia.
BVAQ:n Cronbachin alfan on todettu eri tutkimuksissa vaihtelevan .81 ja .85 valilla (Vorst & Bermond,
2001).

3.2.2 Paatdksenteon arviointimenetelmat

Tahan  Kkatsaukseen  sisdllytetyissa  artikkeleissa — kaytettiin ~ yhteensd 12  paatoksenteon
arviointimenetelmad. Mistaan arviointimenetelmasta ei ollut saatavilla psykometrisia ominaisuuksia.

Seuraavissa alaluvuissa kuvataan erilaisten paatoksentekotyyppien arviointimenetelmia.

3.2.2.1 Moraalisen péatoksenteon arviointimenetelmét

Tahén katsaukseen sisallytetyista artikkelista kuusi tutki moraalista paatoksentekoa eri mittareilla. Nelja
tutkimusta tutki moraalista paatoksentekoa Greenin ja kumppaneiden (2004) esittelemilla hypoteettisilla
moraalisilla dilemmoilla, esimerkiksi Crying baby, Modified lifeboat, Sophie’s choice, ja Footbridge.
Greenen ja kollegoiden dilemmat on jaettu “korkeakonfliktisiin™ ja ’matalakonfliktisiin”, mutta vain

korkeakonfliktisia kdytetadn testaamaan utilitaristista ja ei-utilitaristista eli deontologista paatoksentekoa.
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Liséksi dilemmat jaetaan henkilokohtaisiin ja ei-henkilokohtaisiin dilemmoihin. Korkeakonfliktisissa
dilemmoissa vastaajan taytyy aina vastata kysymykseen siitd, aiheuttaako hén yhden ihmisen kuoleman
pelastaakseen useamman ihmisen hengen. Vaihdellen eri tutkimusten valilla koehenkil6t vastasivat joko
5- tai 4-portaisella Likert-asteikolla tai vain vastaamalla kyll& tai ei. Taman katsauksen liitteeseen 1 on
kuvattu muutama dilemma esimerkiksi. Kaikki Greenen ja kumppaneiden dilemmat noudattavat

samantapaista rakennetta.

Yhdessa tutkimuksessa (Cecchetto ym. 2018) kéytettiin 4CONFiDE-moraalisten dilemmojen kokoelmaa
(Cecchetto ym. 2017), jossa dilemmat ovat samankaltaisia kuin Greenen ja kollegoiden kehittdmat
dilemmat. Tutkittavan piti niin ik&&n vastata kysymykseen siité, pelastaako han monen ihmisen hengen
aiheuttaen samalla yksittdisen ihmisen kuoleman. Tutkittavalla oli nelja vastausvaihtoehtoa: “teen

2 9 2% 9

niin”, “’saatan tehda niin”, ”en tee niin” tai ”’saatan olla tekemétta niin”.

Chen ja kumppanit (2023) kayttivat osatutkimuksessaan 2 paatdksenteon mittaamiseen validoitua 24
moraalisen dilemman kokoelmaa (Gawronski ym. 2017), jotka olivat erilaisia versioita kuudesta
moraalisen paatoksenteon tilanteesta. Yksi kuudesta dilemmasta on kuvattu liitteessd 2 esimerkiksi.
Tutkittavien piti vastata jokaisen dilemman jalkeen kysymykseen siitd, olisiko tutkittavan hyvéksyttavaa

toimia dilemmassa kuvatulla tavalla.

Lin ja kollegoiden (2021) tutkimuksessa kaytettiin moraalisen paatoksenteon mittarina seka Donator
deduction task -tehtdvad ettd Dictator game -tehtdvdd (DG). Donator deduction task -tehtdvéssa
tutkimukseen osallistujille kerrottiin, ettd tutkimusryhmd aikoo lahjoittaa rahaa lapsille, mutta
rahoitusongelmien vuoksi lahjoitusbudjettia leikattiin ja nyt tutkimukseen osallistujien pitdisi paattaa,
keneltd lapselta otetaan osa lahjoitussummasta pois. Tutkimuksessa tutkittaville esiteltiin lapset kuvineen
ja varallisuustasoineen, jonka jéalkeen tutkittavan piti valita tietokoneen ruudulle ilmestyvista
vaihtoehdoista toinen. Oletusvalintana oli aina toista vaihtoehtoa tasavertaisempi, mutta vahemmén
kannattava vaihtoehto (molemmilta ruudulle ilmestyneilté lapsilta otetaan rahaa pois, mutta summa on
isompi), kun taas toinen vaihtoehto ei ollut tasavartainen, mutta se oli kannattavampi (vain toiselta
lapselta otetaan rahaa pois, mutta summa on pienempi kuin oletusvaihtoehdossa). Tutkimuksessa oltiin
kiinnostuneita tasavertaisten paatosten lukuméaérasta, johon artikkelissa esitetyn mallin mukaan vaikuttaa

ankkurointiefekti ja epatasavertaisuuden véltteleminen.
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DG-tehtévéassa mitataan altruistisia taipumuksia. (Kahneman ym. 1986). Tehtdvéssad koehenkil0 saa

rahasumman, joka hanen pitad jakaa itselleen ja tuntemattomalle vastaanottajalla mielensa mukaan.

3.2.2.2 Riskipaatoksenteon arviointimenetelmat

Tahan katsaukseen valikoituneista artikkeleista seitsemén tutki sellaista paatoksentekoa, joihin sisaltyy
tappion riski. Naista artikkeleista neljassa paatoksentekoa tutkittiin digitalisoidulla lowa Gambling Task
-tehtavalla (IGT; Bechara ym., 1994). Tehtdvassd koehenkilo yrittdd ansaita mahdollisimman paljon
rahaa valitsemalla kortteja neljasta korttipakasta. Nostamalla pakoista A ja B koehenkild h&viaa pelin
jatkuessa enemman rahaa kuin voittaa: saadut voitot ovat suuria, mutta ne eivét riit4d korvaamaan viel&
suurempia tappioita. Nostamalla taas pakoista C ja D, koehenkild voittaa pikkuhiljaa: kerralla saadut
voitot ovat pienid, mutta tappiot ovat vield pienempia. Pakat A ja B eroavat toisistaan niin, ettd pakassa
A tappioita tulee useammin, mutta ne ovat summaltaan pienempid kuin pakassa B, jossa taas tappiot
tulevat harvemmin, mutta isompina summina. Yhteensé tappiosumma on kuitenkin sama. Sama koskee
pakkoja C ja D, tietenkin silla erotuksella, etta valitsemalla pakoista C ja D pitkan aikavélin tappiot ovat
pienempid kuin valittaessa pakoista A ja B. Koehenkild tekee 100 valintaa, jotka on jaoteltu viiteen
osioon. Koe voidaan tehdd joko kumulatiivisena tai ei-kumulatiivisena niin, ettd kumulatiivisessa
versiossa koehenkild nékee ruudulla sekd kertyneet voitot ettd haviot ajantasaisesti, ei-kumulatiivisessa
taas ei. Kunkin osion pisteet lasketaan vahentamalla suotuisten pakkojen valintakerroista epasuotuisten
pakkojen valintakerrat: (C + D) — (A + B). Tuloksia arvioidessa Kkiinnitetddn huomiota siihen, miten

koehenkilén valinnat muuttuvat tehtdvan aikana koehenkilon oppiessa valttamaan epésuotuisia pakkoja.

Zhang ja kollegat (2017) kayttivat IGT:n lisaksi Brandin ja kumppaneiden (2005) kehittdmad Game of
Dice Task -tehtdvdd (GDT), jossa arvioidaan toiminnanohjauksen vaikutusta péétoksentekoon.
Koehenkilo heittdd noppaa 18 kertaa kasvattaakseen saamaansa pddomaa. Ennen jokaista heittoa
koehenkild valitsee yksi-, kaksi-, kolmi- tai nelinumeroisen luvun. Valittaessa yksi- tai kaksinumeroisen
luvun, on nopanheitossa todenndkdisyys voitolle pienempi seké saadut voitot tai tappiot suurempia.
Valittaessa kolmi- tai nelinumeroisen luvun todenndkdisyys voitolle on suurempi, mutta seka voitot etta
tappiot ovat pienempid. Koehenkil6ille lasketaan pisteet vahentdmalla suuren riskin paatokset pienen

riskin paatoksista.
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Manzoor ja kumppanit (2021) kayttivat tutkimuksessaan Risky-choice framing task -tehtavéd (De
Martino ym., 2006), jossa koehenkilon piti valita kahdesta tietokoneen ruudulle ilmestyneesta
vaihtoehdosta. Toinen vaihtoehto oli matalan riskin vaihtoehto, jossa koehenkil® sai pitdd ilmoitetusta
rahasummasta pienen osan, esimerkiksi 100 eurosta 25 euroa, toinen vaihtoehto oli korkean riskin
vaihtoehto, jossa koehenkild sai rahasumman itselleen tai menetti koko summan jollakin
todenndkdoisyydelld. Matalan riskin vaihtoehdon muotoilua vaihdellaan tehtdvéssé niin, etté joskus se on
Kielteisessd muodossa ”Haviat 75 euroa” joskus taas myodnteisessd muodossa ’Saat pitdd 25 euroa”.
Tehtdvassa tutkitaan sitd, miten toisen vaihtoehdon muotoilu vaikuttaa valintaan kahden vaihtoehdon

valilla.

Voigt kumppaneineen (2015) kayttivat tutkimuksessaan Loss aversion task -tehtavaa (Tom ym., 2007).
Tehtavassa koehenkildn piti hyvaksya tai hylata tarjous, jossa oli 50 % mahdollisuus voittaa tietty summa
rahaa tai havitd tietty summa rahaa. Tutkimuksessa laskettiin parametri koehenkilon taipumukselle
valttaa tappioita (1). Bibby ja Ferguson (2011) kayttivat tutkimuksessaan Simple Lottery -tehtavéa (Fehr
& Goette, 2007), jonka toimintaperiaate oli identtinen Voigtin ja kumppaneiden kayttdman tehtavan
kanssa. Bibby ja Ferguson laskivat tehtavdn pohjalta koehenkildn halukuutta ottaa riski mahdollisesta

tappioista asteikolla 1-10.

3.2.2.3 Muut paatoksenteon arviointimenetelmat

Bibby ja Ferguson (2011) tutkivat tutkimuksessaan omistusvaikutusta. He esittivat kuvan lampusta,
jonka myyntihinta oli £9.99 ja kysyivat koehenkil6iltd, kuinka paljon he olisivat valmiita maksamaan
lampusta (£1-20) ja mill& hinnalla he olisivat valmiit myymaan lampun, jos omistaisivat sen (£1-20).
Tutkimuksessa laskettiin koehenkildille parametrit “halukkuus ostaa” ja “halukkuus myyda”. Suuri
erotus halutun myyntihinnan ja halutun ostohinnan valilla indikoi suuresta taipumuksesta tappioiden

kartteluun.

Scarpazzan ja kollegoiden (2017) tutkimuksessa oltiin kiinnostuneita siit4, miten ihmiset valitsevat
pienen, nopeasti saatavissa olevan palkinnon ja suuren, pitk&n ajan p&ést4 saatavilla olevan palkinnon
valilla. Tatd mittaamaan he kayttivat tutkimuksessaan Temporal discountig task -tehtavad, johon siséltyi
kaksi erilaista tilannetta. Heti-tilanteessa koehenkild saa valita, ottaako han heti pienen summan rahaa

vai 40 euroa tietyn ajanjakson kuluttua. Ajanjakso vaihteli kahdesta péivastd 365 péivaan. Ei-heti-
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tilanteessa koehenkil® saa valita ottaako h&n pienen summan rahaa 60 paivén kuluttua vai 40 euroa tietyn
ajanjakson kuluttua. Ajanjakso vaihteli 62 paivésta 425 paivaan.

3.3 Aleksitymian yhteys paatoksentekoon

Taman systemaattisen katsauksen tavoitteena on selvittdd, miten aleksitymia on yhteydessa
paatoksentekoon. Kaikissa katsaukseen valikoiduissa artikkeleissa tutkitaan aleksitymian yhteytta
paatoksentekoon. Kaytetyt mittarit ja paatulokset on esitetty Taulukossa 2. Efektikoot olivat keskimaarin
pienid, ja ne vaihtelivat pienesta suureen. Seka moraalisessa paatoksenteossa etta riskipaatoksenteossa
efektikoot olivat keskimadrin pienida ja vaihtelivat pienestd keskisuureen. Osassa tutkimuksista
tilastollisesti merkitsevaa efektia ei pystytty todentamaan (Cecchetto ym., 2018; Chen ym., 2023
osatutkimus 2; Ferguson ym., 2009; Voigt ym., 2015).

Yhdessatoista artikkelissa 14:sta (Bibby & Ferguson, 2011; Chen ym., 2023; Kano ym., 2011; Koven,
2011; Liym., 2022; Manzoor ym., 2021; Moheban ym, 2023; Patil & Silani, 2014; Scarpazza ym., 2017;
Takamatsu & Takai, 2017; Zhang ym., 2017) aleksitymia oli tilastollisesti merkitsevasti yhteydessa
paatoksentekoon. Naistd artikkeleista kuitenkin kahdessa (Li ym., 2022; Zhang ym., 2017) toisella
kaytetyistd mittareista ei saatu tilastollisesti merkitsevaa yhteytta aleksitymiaan ja yhdessa taas (Patil &
Silani, 2014) toinen moraalisen p&atoksenteontyyppi ei niin ikadn ollut tilastollisesti merkitsevésti
yhteydessé aleksitymiaan. Lisaksi yhdessa artikkelissa ei tutkittu ollenkaan koko aleksitymian yhteytta
paatoksentekoon (Koven, 2011). Tutkimuksessa havaittiin, ettd vain jotkin osa-alueista olivat

tilastollisesti merkitsevasti yhteydessa paatoksentekoon.
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Taulukko 2. Mittarit ja paatulokset

Tutkimus  Aleksitymian Paatoksenteon mittari Paatoksentekotilanne Padtulokset Paatulosten p-arvo
mittari
Bibby & TAS-20 Simple lottery, Riskipaatos, r=0.18% p<.05
Ferguson Endowment effect Omistusvaikutus r=-0.11° p<.05
(2011)
Cecchetto TAS-20, 4CONFIDE Moraalinen S =-0.017 p=.542

ym. (2018)  BVAQ-B

Chen ym. TAS-20 Hypoteettiset moraaliset ~ Moraalinen p=0.272¢ p <.001
Osatutkimus dilemmat

1 (2023)

Chen ym. TAS-20 24 moraalista dilemmaa  Moraalinen d=0.11 p=.04
Osatutkimus

2 (2023)

Ferguson ym. TAS-20 IGT Riskipaatos £ =-0.009 p>.05
(2009)

Kano ym. TAS-20 IGT Riskipaatos n?=0.13¢ p =.029

(2011)
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Tutkimus Aleksitymian Paatdksenteon mittari Paatoksentekotilanne Paatulokset Paatulosten p-arvo
mittari
Koven (2011) TAS-20 Hypoteettiset moraaliset ~ Moraalinen CE r =-0.31°, CEp<.01
dilemmat AE r =-0.06 AE p>.05
Liym. (2022) TAS-20 Donator deduction task, =~ Moraalinen Donator deduction Donator deduction task
DG task p<.01,
r =0.30, DG p = .56
DG r=0.06
Manzoor ym. TAS-20 Risky-choice framing Riskipaatos S =-0.128° p<.01
(2021) task
Moheban ym. TAS-20 IGT Riskipaatos p=-0.278" p =.001,
(2023)
Patil & Silani TAS-20 Hypoteettiset moraaliset ~ Moraalinen Henkilokohtaiset Henkilokohtaiset dilemmat
(2014) dilemmat dilemmat r = 0.140°, p<.01,

Ei-henkilokohtaiset
dilemmat r = 0.099

Ei-henkilokohtaiset dilemmat
p>.05
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Tutkimus Aleksitymian Paatdksenteon mittari Paatoksentekotilanne Paatulokset Paatulosten p-arvo
mittari

Scarpazza TAS-20 Temporal discounting Palkinnon n?=0.32! p <.001

ym. (2017) task odottaminen

Takamatsu & TAS-20 Hypoteettiset moraaliset ~ Moraalinen r=0.17° p<.01

Takai (2017) dilemmat

Voigt ym. TAS-20 Loss aversion task Riskipaatos r=.008 p=.92

(2015)

Zhang ym. TAS-20 IGT Riskip&atos IGT F=-2.13, IGT p =.036",

(2017) GDT GDT F=1.49 GDTp=.14

a aleksitymia on positiivisessa yhteydessa vahdisempéaén tappioiden kartteluun

b aleksitymia on negatiivisessa yhteydessa omistusvaikutukseen

c aleksitymia on positiivisessa yhteydessa utilitaristisiin paatoksiin

d aleksitymia on positiivisessa yhteydessa huonompaan suoritukseen IGT-testissa

e CE on negatiivisessa yhteydessd, eli aleksitymia on positiivisessa yhteydessa utilitaristisiin paatoksiin

f aleksitymia on positiivisessa yhteydessa tasavertaisiin valintoihin

g aleksitymia on negatiivisessa yhteydessa framing-vaikutukseen.

h aleksitymia on negatiivisessa yhteydessa suotuisiin korttivalintoihin IGT-testissa

I aleksitymia on positiivisessa yhteydessa malttamattomaan péatoksentekoon
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3.3.1 Aleksitymian yhteys moraaliseen paatoksentekoon

Seitseméssa artikkelissa, jotka tutkivat aleksitymian yhteyttd moraaliseen paatoksentekoon (Cecchetto
ym., 2018; Chen ym. 2023; Koven, 2011; Li ym., 2022; Patil & Silani, 2014; Takamatsu & Takai, 2017)
kaytettiin viittd eri paatoksenteon mittaria. Paadtulokset on raportoitu Taulukossa 2. Viidessa
tutkimuksessa aleksitymia oli tilastollisesti merkitsevésti yhteydessa péaatoksentekoon jollain mittarilla
mitattuna. Kahdessa (Li ym., 2022; Koven, 2011) havaittiin keskisuuri efekti aleksitymian ja
paatoksenteon valilla, kun taas pieni efekti havaittiin kolmessa tutkimuksessa (Chen ym., 2023
osatutkimus 1; Takamatsu & Takai, 2017; Patil & Silani, 2014).

Neljé seitsemésta tutkimuksesta (Chen ym., 2023, Osatutkimus 1; Koven, 2011; Patil & Silani, 2014;
Takamatsu & Takai, 2017;) tutki moraalista paatdksentekoa Greenen ja kumppaneiden (2008) ja Greenen
ja kumppaneiden (2004) esittelemilla hypoteettisilla moraalisilla dilemmoilla. Kaytettyjen dilemmoiden
méaard vaihteli tutkimuksen mukaan. Kaikissa néissa neljassa tutkimuksessa selvitettiin, miten
aleksitymia on yhteydessé utilitaristisiin ja deontologisiin paatoksiin ja kaikissa tutkimuksissa havaittiin
positiivinen yhteys aleksitymian ja utilitarististen paatosten valilla. Kaksi tutkimusta tutki (Chen ym.
2023 osatutkimus 1; Takamatsu & Takai, 2017) aleksitymian vaikutusta utilitaristisiin paatoksiin
luokittelematta péatoksenteon dilemmoja eri luokkiin. Naissé tutkimuksissa aleksitymian yhteys
utilitaristiseen péatoksentekoon oli positiivinen, mutta pieni. Molemmat tulokset olivat tilastollisesti

merkitsevia.

Kun Greenen ja kumppaneiden (2004) dilemmat jaetaan henkil6kohtaisiin ja ei-henkil6kohtaisiin
dilemmoihin, aleksitymialla oli pieni, mutta tilastollisesti merkitsevé positiivinen yhteys utilitaristiseen
paatoksentekoon henkildkohtaisissa dilemmoissa (Chen ym., 2023 osatutkimus 1; Patil & Silani, 2014).
Ei-henkilokohtaisissa dilemmoissa Chenin ja kumppaneiden (2023) osatutkimuksessa 1 aleksitymialla
oli pieni positiivinen ja tilastollisesti merkitseva yhteys paatoksentekoon, kun taas Patil ja Silani (2014)

havaitsivat pienen, mutta ei tilastollisesti merkitsevéan yhteyden.

Kun analysoidaan tarkemmin TAS-20-mittarin osa-alueiden yhteyttd paatoksentekoon, vaikeus tunnistaa
tunteet tai sen PCA-vastine CE oli tilastollisesti merkitsevasti yhteydessa utilitaristisiin paatoksiin ja
efektikoko vaihteli pienesta keskisuureen, = 0.186, p <.001 (Chen ym., 2023 osatutkimus 1), r = 0.20,
p <.001 (Takamatsu & Takai, 2017), r = -0.31, p < .01 (Koven, 2011). Muut osa-alueet eivét erikseen
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olleet yhteydessa utilitaristisiin paatoksiin (Chen ym., 2023 osatutkimus 1; Koven, 2011, Takamatsu &
Takai, 2017).

Yhdesséd tutkimuksessa (Cecchetto ym., 2018) tutkittiin aleksitymian yhteyttd moraaliseen
paatoksentekoon 4CONFiDE-moraalisten dilemmojen kokoelman (Cecchetto ym., 2017) avulla.
Aleksitymia ei ollut tilastollisesti merkitsevésti yhteydesséd moraaliseen paatoksentekoon. Tutkimuksessa
aleksitymiaa mitattiin TAS-20-mittarin lisaksi BVAQ-mittarilla. BVAQ-mittarin tunteellinen osa-alue
seka kognitiivinen osa-alue eivat myoskaan olleet tilastollisesti merkitsevésti yhteydessa
padtoksentekoon, f = 0.025, p=.585ja =0, p =.989.

Chen Kkollegoineen (2023) tutkivat osatutkimuksessaan 2 aleksitymian yhteyttd moraaliseen
paatdksentekoon 24 moraalisen dilemman kokoelman (Gawronski ym., 2017) avulla. Aleksitymia oli
tilastollisesti merkitsevasti positiivisessa yhteydessé utilitaristisiin paatoksiin, mutta kytannossa efektia
ei havaittu.

Li ja kumppanit (2022) tutkivat aleksitymian yhteyttd moraaliseen paatoksentekoon Donator deduction
task -tehtavélla ja DG:llIA. Aleksitymia oli tilastollisesti positiivisessa merkitsevésti yhteydessa
paatoksentekoon mitattuna Donator deduction task -tehtévélla ja efektikoko oli keskisuuri;
Aleksityymiset ihmiset tekivat todennakdisemmin tasavertaisia valintoja eli vahensivat mieluummin
kaikilta kuin vain yhdeltd ihmiselta rahaa, vaikka siten vahennetty summa olisi yhteensd isompi.
Tutkimuksessa tasavertaisten valintojen mediaattoreina toimivat valintavinouma, jossa tutkittava valitsee
todennakdisemmin ankkuroidun oletusvaihtoehdon sek& parametri, joka kertoo epétasavertaisten
valintojen valttdmisen taipumuksesta. Tutkimuksessa aleksityymisten ihmisten taipumus tehda
tasavertaisia valintoja johtui valintavinoumasta ankkuroituun vaihtoehtoon, ei niinkdan siitg, ettd
tutkittava olisi ollut taipumus valttaa epatasavertaisia valintoja. Samassa tutkimuksessa aleksitymialla ei

ollut yhteytta altruistisiin taipumuksiin DG:114 mitattuna.

3.3.2 Aleksitymian yhteys riskipaatdksentekoon

Seitsemassa artikkelissa tutkittiin aleksitymian yhteytta riskipéatoksentekoon (Bibby & Ferguson, 2011;
Ferguson ym., 2009; Kano ym., 2011; Manzoor ym., 2021; Moheban ym., 2023; Voigt ym., 2015; Zhang
ym., 2017). Naissa kéytettiin viittd eri testid. P&atulokset on raportoitu Taulukossa 2. Viidessa
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tutkimuksessa aleksitymia oli tilastollisesti merkitsevasti yhteydessa riskipaatoksentekoon jollain
mittarilla mitattuna. Naista yhdessa tutkimuksessa efekti oli keskisuuri (Kano ym., 2011), kolmessa pieni
(Bibby & Ferguson, 2011; Manzoor ym., 2021; Moheban ym., 2023), ja kahdessa efektié ei havaittu
ollenkaan (Ferguson ym., 2009, Voigt ym., 2015). Zhang kollegoineen (2017) ei raportoinut efektikokoja,

mutta heidan kéayttdmiensa mittareiden tuloksista toinen oli tilastollisesti merkitseva ja toinen ei.

Neljassa artikkelissa kaytettiin IGT:td selvittdmaan aleksitymian ja riskipaatoksenteon yhteytta
(Ferguson ym., 2009; Kano ym., 2011; Moheban ym., 2023; Zhang ym., 2017). Kolmessa tutkimuksessa
havaittiin aleksitymian olevan negatiivisessa yhteydessa suotuisiin korttivalintoihin (Kano ym., 201106ae;
Moheban ym., 2023; Zhang ym., 2017). Efektikoot vaihtelivat pienesta keskisuureen, jos ne oli raportoitu.
Zhang kumppaneineen (2017) olivat lisdksi todistaneet jatkoanalyyseillaan aleksityymisten henkildiden
hitaamman oppimisnopeuden: aleksityymisten henkildiden pistemaéarat osioiden valilla eivat muuttuneet
tilastollisesti merkitsevasti, p = .19, p = .66, p = .36, p = .38. Tama tarkoittaa sitg, ettd aleksityymiset
henkilot eivat oppineet kokeen edetessa valitsemaan voitokkaammista pakoista, kun taas
kontrolliryhmén pistemaéarat osioiden yksi ja kaksi seka osioiden kolme ja nelja valilla muuttuivat, p
=.03, p =.046.

Fergusonin ja kumppaneiden (2009) tutkimuksessa aleksitymia ei ollut yhteydessé riskip&atoksentekoon,
mutta kun aleksitymian lisaksi huomioitiin myos koetilanne (kumulatiivinen vai ei-kumulatiivinen),
aleksitymia oli ei-kumulatiivisessa tilanteessa yhteydessa heikompaan oppimisnopeuteen: aleksityymiset

henkil6t oppivat hitaammin valitsemaan suotuisemmista pakoista, g =-0.10, p < .05.

Ferguson ja kumppanit (2009) tutkivat myds, miten koehenkildiden paatdoksenteko muuttui eri osioissa.
Seka aleksityymisten etti ei-aleksityymisten henkilGiden paidtoksenteko muuttui kokeen edetessd, #? =
0.07, p<.001, #2=0.07, p < .001. Tutkimuksessa IGT-tehtéva oli jaettu kymmeneen osioon viiden sijasta.
Ei-kumulatiivisessa tilanteessa osiosta nelja eteenpdin ei-aleksityymiset henkilét oppivat suosimaan
suotuisia pakkoja, kun taas aleksityymiset henkil6t alkoivat suosia tilastollisesti merkitsevésti suotuisia
pakkoja vasta osiossa kuusi, eli he olivat hitaampia oppijoita. Osioissa seitsemadn ja kahdeksan
aleksityymiset henkilot kuitenkin muuttivat taas paatoksentekokayttaytymistdén ja palasivat takaisin
valitsemaan epésuotuisia kortteja, t(123) = 2.879, p = .005. Aleksityymisilla koehenkil6illa ei ollut

osioissa kahdeksan ja yhdeksan tilastollisesti merkitsevad eroa suotuisten ja epésuotuisten valintojen
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valilla. Osiossa kymmenen aleksityymiset henkilot valitsivat jéalleen tilastollisesti merkitsevasti
enemmaén suotuisia kuin epédsuotuisia kortteja. Aleksityymiset henkil6t siis oppivat hitaammin, mistéa

pakasta kortteja kannattaa nostaa, ja he palasivat vaaraan pakkaan uudestaan.

Moheban ja kumppanit (2023) tutkivat aleksitymian yhteyttd riskipaatoksentekoon TAS-20-mittarin
kokonaispisteiden lisdksi my0s TAS-20-mittarin osa-alueiden avulla. Kaikki osa-alueet olivat
tilastollisesti merkitsevasti negatiivisessa yhteydessé suotuisiin korttivalintoihin, DIF r =-0.307, p < .01,
DDF r = -0.259, p < .01, EOT r = -0.268, p < .01. Efektikoot vaihtelivat pienesta keskisuureen.
Korrelaatioanalyysin liséksi tutkimuksessa suoritettiin regressioanalyysi, jossa aleksitymia oli
tilastollisesti merkitsevasti negatiivisessa yhteydessd suotuisiin korttivalintoihin myds epéasuorasti
itsemyotatunnon kautta, f = -0.139, p = .001. Kun mallissa huomioitiin aleksitymian seka suora etta
epasuora vaikutus, aleksitymia oli edelleen tilastollisesti merkitsevasti negatiivisessa yhteydessa

suotuisiin korttivalintoihin, ja efektikoko oli viel& suurempi, g =-0.139, p = .001.

Zhang kumppaneineen (2017) tutki riskipaatoksentekoa IGT:n lisdksi GDT:n avulla. GDT:n
pistemadrissa ei kuitenkaan 16ytynyt tilastollisesti merkitsevaa eroa kontrolliryhman ja aleksityymisen

ryhmén vélilla: molemmat ryhmaét valitsivat korkeaa riskié ja matalaa riskié vastaavia lukuja.

Kahdessa artikkelissa (Bibby & Ferguson, 2011; Voigt ym., 2015) tutkittiin aleksitymian yhteytta
tappioiden kartteluun ja toisessa tutkimuksessa havaittiin efekti (Bibby & Ferguson, 2011). Bibby ja
Ferguson (2011) tutkivat tappioiden Kkarttelua Lottery choice task -tehtavélla. Aleksitymia oli
tilastollisesti merkitsevasti positiivisessa yhteydessa véhaisempaén tappioiden kartteluun. Efektikoko oli
pieni. Henkil6t, jotka saivat korkeammat pisteet aleksitymiatestista, olivat siis valmiimpia hyvaksymaan

suurempia mahdollisia haviéita kuin henkil6t, jotka saivat matalammat pisteet aleksitymiatestisté.

Voigt kumppaneineen (2015) tutki aleksitymian yhteytta tappioiden kartteluun loss aversion -tehtavélla.
Aleksitymia ei ollut tilastollisesti merkitsevasti yhteydessa tappion kartteluun. Henkil6t, jotka saivat
korkeammat pisteet aleksitymiatestistd, hylkasivat ja hyvéksyivét vedonlyontejd samalla tavalla kuin
henkil6t, jotka saivat matalammat pisteet aleksitymiatestistd. Voigt ja kumppanit (2015) analysoivat

erikseen myos aleksitymian osa-alueiden yhteyksié riskipédatoksentekoon. Yksik&&dn TAS-20-mittarin
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osa-alue ei ollut tilastollisesti merkitsevasti yhteydessa riskipaatoksentekoon, r = 0.03, p = .76, r = 0.06,
p=.51,r=-0.08, p=.38.

Tappioiden Kkartteluun voidaan laskea kuuluvaksi my6s framing-vaikutus, jota Manzoor ja kumppanit
(2021) tutkivat ja havaitsivat tutkimuksessaan efektin: kun matalariskisempi vaihtoehto sanoitetaan
kielteisesti ("Héavidt 75 euroa 100 eurosta”), koehenkilot valitsevat todennidkoisemmin korkeariskisen
vaihtoehdon (”Voitat 50 % todennédkoisyydelld 100 euroa ja hévidt 50 % 100 euroa). Kun taas
matalariskinen vaihtoehto on sanoitettu myonteisesti (’Saat pitdd 25 euroa 100 eurosta”) koehenkil 0t
valitsevat todennakoisesti matalan riskin vaihtoehdon. Efektikoko oli suuri, #? = 0.805. Tutkimuksessa

aleksitymialla oli pieni negatiivinen yhteys framing-vaikutukseen.

Manzoorin ja kumppaneiden (2021) tutkimuksessa tutkittiin myods interoseption vaikutusta framing-
vaikutukseen: Tutkimuksen mukaan interoseptio on positiivisessa yhteydessi framing-vaikutukseen, »2
=0.12, p = .024 mutta sen lisaksi se vahvistaa aleksitymian ja framing-vaikutuksen yhteytta, > = 0.15,
p = .01. Tutkimuksessa interoseptiota ja aleksitymiaa kohdellaan eri késitteing, ja aleksitymian
negatiivinen yhteys framing-vaikutukseen nékyi vain suhteellisen korkeat pisteet interoseptiotestista
saaneiden aleksityymisten henkildiden kohdalla, kun taas matalat pisteet eivét olleet yhteydessa framing-
vaikutukseen. Artikkelissa tata selitetdadn sill, ettd aleksitymian mahdollinen vaikutus kehon viestien
puutteelliseen tulkitsemiseen voi tulla esiin vain, jos kehon merkit ylipaataan tunnistetaan eli henkil6lla

on hyva interoseptiokyky.

3.3.3 Aleksitymian yhteys muihin p&étoksentekotilanteisiin

Kahdessa artikkelissa 14:sta tutkittiin jotain muuta paatdksentekoa kuin moraalista paatoksentekoa tai
riskipaatdksentekoa (Bibby & Ferguson, 2011; Scarpazza ym., 2017). Bibby ja Ferguson (2011) tutkivat
tappioiden vélttelya riskittémissé paatdksentekotilanteissa omistusvaikutuksen avulla. Tutkimuksen
mukaan aleksitymia oli tilastollisesti merkitsevasti negatiivisessa yhteydessa omistusvaikutukseen, ja
efektikoko oli pieni. Henkil6t, jotka saivat korkeampia pisteitd aleksitymiatestistd, olivat valmiimpia
hyvéaksymdédn matalamman myyntihinnan kuin henkil6t, jotka saivat matalampia pisteita

aleksitymiatestista.
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Scarpazza ja kumppanit (2017) tutkivat valintoja eri aikaviiveilld saatavien palkkioiden vélilla.
Aleksitymia oli tilastollisesti merkitsevasti positiivisessa yhteydessa malttamattomaan paatoksentekoon,
ja efektikoko oli suuri. Henkil6t, jotka saivat suuret pisteet aleksitymiatestistd, arvostivat myéhempié
palkkioita vdhemmén kuin ne henkilét, jotka saivat matalat pisteet aleksitymiatestistd. Ero
aleksityymisten ja ei-aleksityymisten koehenkil6iden vélill4 nakyi kuitenkin ainoastaan koetilanteessa,
jossa oli tarjolla valiton palkkio, #% = 0.23, p = .005. Eli siis jos palkkion saamisessa oli joka tapauksessa

viive, ei aleksitymia ollut yhteydessa paatoksentekoon.

4 Pohdinta

Tassa systemaattisessa katsauksessa tarkasteltiin aleksitymian yhteyttd paatoksentekoon. Tavoitteena oli
selvittdd, miten aleksitymia on yhteydessd yleisesti paatoksentekoon ja tarkemmin moraaliseen

paatdksentekoon ja riskipaatoksentekoon.

Katsauksen tulokset puolsivat aikaisempia teorioita aleksitymian yhteydestd paatoksentekoon.
Aleksitymia oli yhteydessd paatoksentekoon 11 tutkimuksessa 15:std. Moraaliseen padtoksentekoon
aleksitymia oli yhteydessa viidessa tutkimuksessa seitsemastd. Yleensa tama tarkoitti sitd, ettd
aleksityymiset henkil6t tekivat utilitaristisempia paatoksia kuin ei-aleksityymiset henkilot.
Riskipaatoksentekoon aleksitymia oli yhteydessd viidessa tutkimuksessa seitseméastd. Yleensda tama
tarkoitti sit4, ettd aleksityymiset henkilot ottivat enemman riskejé ja tekivat enemman ja pidempéan
epasuotuisia valintoja kuin ei-aleksityymiset henkil6t. 1lmidita voidaan selittdd aiemmin Johdannossa
esitetyill& teorioilla, joiden mukaan tunteisiin liittyva tieto ohjaa ihmista tekemaan ei-utilitaristisia ja

riskié karttavia paatoksia.

4.1 Tuloksia mahdollisesti selittavia tekijoita

Kaksoisprosessimallilla voidaan selittdd sitd, miksi aleksityymiset henkil6t valitsivat enemman
utilitaristisia vaihtoehtoja kuin ei-aleksityymiset henkilot (Greene ym., 2008). Aleksityymiset henkil6t
nojautuvat enemmé&n Kkognitiiviseen kuin emotionaaliseen prosessiin, mika henkilokohtaisissa
moraalisissa dilemmoissa johtaa usein utilitaristiseen pé&éatokseen. Myods aleksitymiaan liittyva
heikentynyt empatiakyky saattaa vinouttaa paatosta utilitaristiseen suuntaan (esim. Cecchetto ym., 2018),
silld se tekee kognitiivisen prosessin emotionaalista prosessia hallitsevammaksi. Chen kollegoineen
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(2023) esittavat tutkimuksissaan viitteita siité, ettd aleksityymiset ihmiset tekevét utilitaristisia valintoja
siksi, ettd heidan toimintaansa vaikuttaa vdhemmé&n moraalinormi toisen ihmisen satuttamisen
valttamisestd, eivat siksi, etté heilla olisi suuri tarve maksimoida yleistd hyvinvointia. He eivét niink&én
siis pyri tekemaan itseisarvollisesti utilitaristisia valintoja, heiddn on vain helpompi tehda ei-

deontologisia valintoja kuin ei-aleksityymisten.

Kuitenkin yhdessé tutkimuksessa aleksityymiset henkilot tekivat ennemmin deontologisiksi kuin
utilitaristisiksi tulkittavia valintoja (Li ym., 2021). Koehenkil6t valitsivat tehottomamman, mutta
tasapuolisesti epéreilun vaihtoehdon. Artikkelin mukaan tdma johtui kuitenkin ankkurointivaikutuksesta,
ei taipumuksesta deontologiseen paatoksentekoon: jos tunteet eivat kunnolla ohjaa p&éatoksentekoa, on
vaikea toimia ja helpoin ratkaisu voi olla turvautua oletusvalintaan. Sitd vastoin toisessa moraalista
paatoksentekoa tutkineessa tutkimuksessa aleksityymiset ihmiset olivat nimenomaan valmiita toimimaan
utilitaristisesti toisen vaihtoehdon ollessa passiivinen, deontologinen ei-toiminta (Chen ym., 2023
osatutkimus 2). Aleksitymian ja tunteiden yhteys paatoksentekoon siis tuskin on suoraviivainen, vaan

se vaihtelee eri tilanteiden vélilla riippuen muista vaikuttavista tekijoista.

Aleksitymia esiintyy normaalivéestossa jatkumopiirteend, minka takia ihmisten jakaminen pistemadrien
katkaisurajojen kautta kategorioihin kannattaisi kyseenalaistaa. Erityisesti Patilin ja Silanin (2014) ja
Chenin ja kollegoiden osatutkimuksen 2 (2023) selkeédsti muita tutkimuksia matalammat
katkaisupisterajat olivat poikkeavia ja saattavat vadristda tutkimustuloksia, jos aleksityymisiin on
laskettu myos ei-aleksityymisid. Chen ja kollegat eivat analysoineet osatutkimuksessaan 2 (2023)
aleksitymiaa jatkumona, vaan tutkivat aleksityymisten ja ei-aleksityymisten ryhmien valista eroa. He
havaitsivat vain erittdin pienen efektin. Hyvin pieni efektikin voi tulla tilastollisesti merkitsevéksi
suurella otoskoolla, mutta tdssd tapauksessa silld ei todenndkoisesti ole teoreettista saatikka
kaytannollistd merkitystd. Toisaalta Patil ja Silani (2014) loysivat pienen efektin alemmalla
katkaisupistemaaralld. Ei ole selvdd, mistd tdma johtuu, silla molemmat tutkimukset kéyttivat
samankaltaisia menetelmi&. Yksi ero tutkimusten valiltd kuitenkin I6ytyy: Patil ja Silani (2014) ovat
laskeneet aleksityymisten ryhmé&éan mukaan myds mahdollisesti aleksityymiset, Chen kumppaneineen
osatutkimuksessaan 2 (2023) on taas jakanut ryhmén puoliksi mediaanin mukaan. Ero ndiden

katkaisupisterajojen valilla oli silti vain yksi piste.
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Somaattisten vihjeiden hypoteesilla voidaan selittdd sitd, miksi aleksityymiset henkil6t tekivat
pidempéén epésuotuisia paatoksia riskipaatoksentekotilanteessa (Ferguson ym., 2009). Aleksityymiset
henkil6t eivat osaa tulkita kokemuksesta virinneitd tunteita oikein. Toisaalta taas Reimann ja Bechara
(2010) esittavat, ettd tunteiden tunnistamisen vaikeudet eivat automaattisesti johda epésuotuisaan
paatoksentekoon, vaan ne voivat joissain tilanteissa jopa parantaa paatoksenteon lopputulemaa
riskitilanteissa. Heiddn mukaansa tunteet taas voivat estdd tekeméstd riskialttiita, mutta lopulta

kannattavia valintoja, koska ihminen alkaa pelk&&dmaéan eli karttelemaan tappioita.

Aleksityymisten henkildiden todennékdisempdad riskinottoa verrattuna ei-aleksityymisiin henkildihin
voidaan selittdd siis aleksityymisten henkildiden vahdisemmalla taipumuksella tappioiden kartteluun
(Bibby & Ferguson, 2011). Erot tulevat ilmi riskitilanteissa, mutta myds riskittdmissa tilanteissa.
Tappioiden karttelun hyddyllisyys paatoksenteossa on riippuvaista siitd, millainen paatoksentekotilanne
on (Reimann & Bechara, 2010). Té&mén katsauksen tutkimuksissa kaytettiin l&hinnd 1GT:t4, jossa
tappioiden Karttelusta on hyotyd. Katsauksen yhdessa tutkimuksessa (Ferguson ym., 2009)
aleksityymiset henkilot noudattivat paatoksenteossaan IGT-testissd “tutki-opi-muuta-palaa” -kaavaa
(engl. explore-learn-change-return). Kaavassa vahainen herkkyys tappioille aiheuttaa sen, etta isot
tappiot eivat tunnu mahdollisten suurten voittojen rinnalla niin suurilta, joten mahdolliset lyhyen
aikavélin isommat voitot houkuttelevat aleksityymiset henkilét palaamaan pitkéalla aikavélilla
epasuotuisiin  pakkoihin takaisin. Kaavaa ei Kiinnostavasti havaittu muissa tdman katsauksen
tutkimuksissa. Tama saattaa johtua siita, ettd Ferguson kumppaneineen (2009) jakoivat IGT:n viiden

osan sijasta kymmeneen, joten heidan oli mahdollista havaita hienovaraisia muutoksia kayttaytymisessa.

Zhang ja kumppanit (2017) eivat havainneet efektia aleksitymian ja paatoksenteon valilla GDT:ss4, joka
huomioi myo6s toiminnanohjauksen vaikutusta paatoksentekoon, toisin kuin IGT. GDT hyodyntaa
eksplisiittista tietoa paatoksenteossa, IGT implisiittistd (Zhang ym., 2017). Voisi olla mahdollista, etta
tunteet ovat ratkaisevassa asemassa vain implisiittisissa paatoksissé: jos paras vaihtoehto on paateltavissa
jarjelld, tunteiden vihjeilld ei ole niin suurta merkitystd. Toisaalta nollatulos voi johtua myds sattumasta,

koeasetelmasta tai jostain ihan muusta.

On paljon malleja ja teorioita, jotka selittdvat aleksitymian yhteytta p&atoksentekoon. Mallit tukevat

osittain toisiaan, esimerkiksi somaattisten vihjeiden hypoteesin (Damasio, 1994) voidaan nahda
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taydentdvan kaksoisprosessimallia (Greene ym., 2008) selittdmélla miten emotionaalinen prosessi
muodostuu. Toisaalta jotkin tulokset eivat selity malleilla, esimerkiksi ankkurointivaikutus sali
aleksityymiset henkil6t ei-toimimaan, vaikka usein aleksityymiset ihmiset ovat taipuvaisia utilitaristisiin,

nimenomaan toimintaa painottaviin valintoihin.

Tasséd katsauksessa DIF (vaikeus tunnistaa tunteet) oli yhteydessd péaatoksentekoon neljéssé
tutkimuksessa viidestd, joissa TAS-20-mittarin osa-alueita oli analysoitu. DDF (vaikeus kuvailla
tunteita) ja EOT (ulospdinsuuntautunut ajattelu) taas olivat molemmat yhteydessa paatéksentekoon vain
yhdessa tutkimuksessa viidesta. Katsauksen tulokset viittaavat siihen, ettd aleksityymisten henkildiden
vaikeus tunnistaa tunteita selittdd sen, miksi tunteet eivét ohjaile samalla tavalla heidan paatoksentekoaan
kuin ei-aleksityymisilla. Aleksitymian yhteytta paatdksenteon poikkeavuuksiin tukee vahvasti myos
niiden yhteinen neurologinen pohja (esim. De Martino ym., 2006; Berthoz ym., 2002; Meza-Concha ym.,
2017).

4.2 Teoreettiset rajoitukset

On huomattavaa, ettd sama tulos voi nayttaytya hyvin eri tavalla riippuen siitd, millaisen teorian kautta
sitd katsotaan ja toisaalta samaa ilmi6té tutkittaessa tulokset voivat olla hyvin erilaisia riippuen millaista
menetelmaa on kaytetty ja miten ilmidt on madritelty tai tulokset analysoitu. Esimerkiksi aleksitymiaan
sisallytettavista piirteista ei olla yksimielisia (Preece ym., 2017), mika tietysti herattdd pohdintoja
aleksitymian mittaamisen luotettavuudesta. Eri mittaritkin mittaavat eri piirteitd: Esimerkiksi kaikista
yleisimmin kaytetty mittari TAS-20 ei mittaa kuvittelukyvyn vaikeutta, vaikka se myds mittarin
kehittdjien mukaan kuuluu aleksitymiaan (Bagby ym., 2009). Vorst ja Bermond (2001) laskevat
kuvittelukyvyn vaikeudet ja tunteisiin eldytymisen mukaan aleksitymiaan. Né&it4 he mittaavat BVAQ-
kyselyllaan, jota kuitenkin Preece kumppaneineen (2017) kritisoivat siité, ettd osa tunteisiin eldytymista
mittaavista kysymyksistd mittaavat pikemminkin empatiaa, joka heiddn mukaansa on useissa

tutkimuksissa ajateltu olevan eri asia kuin BVAQ:n tunteisiin eldytymisen.

Heikentynyt empatiakyky on monissa tutkimuksissa yhteydessé aleksitymiaan (Grynberg ym., 2010) ja
se mainitaan joissain aleksitymian maaritelmissékin (Cameron ym., 2014; Patil & Silani, 2014), yhtaalta
mikaan aleksitymiatesti ei mittaa sitd. Liséksi interoseption puutteiden erillisyys aleksitymiasta on

kyseenalaistettu (Gaggero ym., 2021). Aleksitymian tutkiminen ei ole siis yksiselitteistd. Preece
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kumppaneineen (2017) jopa esittelevét tilastotieteellista tukea kokonaan uudenlaiselle teoreettiselle
mallille aleksitymiasta, attention-appraisal model of alexithymia, johon he yhdistavat tunnesdételyn

teorioita.

Jos aleksitymiaan siséllytettdvistd ilmidistd padstaisiinkin yksimielisyyteen, mittaamista vaikeuttaisi
edelleen se, ettd niiden luonnetta on vaikea saada operationalisoitavaan muotoon: ajattelu ja
tunnekokemukset ovat hyvin subjektiivisia. Kaiken lisdksi yleisimmin aleksitymian mittareina kéytetdéan
itsearviointimenetelmid, jotka ovat yleisvaestollekin kaytettynd alttiita virheille (Ward ym., 2002).
Aleksitymiaan kuuluu lisdksi vield piirteitd, jotka voisivat todenndkoisesti entisestdadn vaikeuttaa tai
vinouttaa itsearviointia, tdytyyhan itsearvioinnissa k&antad tarkkaavaisuutensa juuri sisédiseen maailmaan

ja analysoida tunteitaan.

4.3 Tutkimuksen vahvuudet ja rajoitukset

Tutkimuksen suurimpia vahvuuksia on se, ettd se on toteutettu systemaattisena katsauksena.
Katsauksessa on kaytetty kahdeksaa eri tietokantaa tutkimusartikkeleiden hakemiseen, milla
varmistettiin se, ettd tutkimus kattaa tutkimusaiheen mahdollisimman laajasti. Artikkelit valittiin
katsaukseen sokkoutetusti: kaksi ihmistd on itsendisesti hyvaksynyt jokaisen artikkelin sopivan
sisadnottokriteereihin ja siséllytettavaksi katsaukseen. Valinnoista oltiin 89 prosenttisesti samaa mielta

ennen keskustelua.

Kaikissa tutkimuksissa oli kdytetty samaa TAS-20-mittaria aleksitymian piirteiden mittaamiseen, joten
katsauksen artikkelit olivat hyvin vertailukelpoisia aleksitymian osalta. TAS-20:n ajatellaan yleensa
olevan hyva ja psykometrisiltd ominaisuuksiltaan validi mittari. Liséksi isossa osassa tutkimuksista oli

raportoitu otoskohtaisia TAS-20-mittarin psykometrisid ominaisuuksia, kuten Cronbachin alfoja.

Katsaukseen sisélletyt tutkimukset oli tehty laajasti eri maissa ja kulttuurialueilla. Tutkimuksia oli
toteutettu Aasiassa (7), Euroopassa (7) ja Pohjois-Amerikassa (1). Tutkimuksissa ei ollut kysytty etnista
taustaa erikseen, joten todennakdisesti otokset edustavat kunkin tutkimusmaan valtavaestta. Koska
tutkimusmaiden kirjo on suhteellisen laaja, tuloksien yleistettavyys eri kulttuureihin on luultavasti
ainakin kohtalainen. Aikaisemmissa tutkimuksissa on havaittu, ettd kulttuurierot ovat yhteydessa eroihin

aleksitymian esiintyvyydessa (Lo, 2014).
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Tutkimuksen vahvuutena voidaan myo6s pitdd sitd, ettd katsauksessa oli mukana myds muutamia
nollatuloksia. Tastd voidaan péaatella, ettd julkaisuvinouma tutkimusalueella saattaa olla tarpeeksi
maltillinen ja siten tdmén tutkimuksen oli mahdollista saada ainakin jokseenkin todenmukainen kuva
ilmiosté ja siihen liittyvasta tutkimuksesta. Nollatulokset saattavat selittyd sattumalla, mittausvirheill,
tuntemattomilla tekijoilla tai silla, ettei ilmiota ole oikeasti olemassa. Mittausvirheiden vaikutusta
nollatuloksiin on vaikeaa arvioida, silla aleksitymian mittareiden psykometriset ominaisuudet olivat

hyvat, mutta paatoksenteon mittareiden psykometrisia ominaisuuksia ei ollut raportoitu.

Tama katsaus tarkasteli péaatoksentekoa suhteellisen laajasti: P&atoksentekotyyppeja oli nelja, joista
riskipaatoksenteko ja moraalinen paatoksenteko olivat selvésti eniten edustettuina. Liséksi samaa
paatoksentekotyyppia tarkasteltiin monella eri mittarilla tutkittuna. Katsauksen laajuus voidaan nédhda
sekd tutkimuksen vahvuutena ettd sen rajoituksena: systemaattinen katsaus koko ilmiédn on arvokas,
mutta toisaalta vertautuvatko paatoksenteon eri tyypit toisiinsa mielekkaéasti tai ovatko erilaiset mittarit
tarpeeksi samanlaisia verrattuna toisiinsa. Esimerkiksi joissain moraalisen paatdksenteon mittareissa
kysymykset on muotoiltu eri tavoilla, osassa on kysytty esimerkiksi ’kuinka hyvéksyttavaa sinun olisi
tehdd asia X” ja osassa “teetko asian x”. Liséksi itsearviointikyselyt ja niiden luonne muodostavat viela
yhden mahdollisen virheldhteen. On huomioitava myds, ettd tietokanta tulkitsi hakulausekkeen

tahtimerkkiad haun aikana poikkeavasti.

Taméa katsaus on rajoittunut myos siten, ettd tutkimuksissa kaytettyjen paatoksenteon mittareiden
psykometrisia ominaisuuksia ei ollut raportoitu tai tarkasteltu ollenkaan, ja vaikka tutkimuksissa oli

mukana monta paljon kéytettyd mittaria, se ei vield takaa mittarien hyvia psykometrisia ominaisuuksia.

Vaikka katsauksessa tutkittiin aleksitymiaa ei-kliinisiss@ populaatioissa, useimmissa tutkimukseen
sisallytetyista tutkimuksissa ei ollut rajattu erikseen pois niité tutkittavia, joilla on jokin mahdollisesti
tuloksiin vaikuttava sairaus. Tutkimukset kylla tutkivat yleisvéestod, eivatka spesifisti jotain Kliinista
ryhmég, mutta on todennékoistd, ettd tutkittavina on ollut koehenkil6itd, joiden paatoksenteon

vaikeuksiin vaikuttaa aleksitymian liséksi tai aleksitymiaa miimikoiden jokin sairaus tai oireyhtyma.
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Aleksitymia on persoonallisuudenpiirre ja vaikka persoonallisuus muodostuu jo melko pysyvaksi
nuoruudessa, ihmisen persoonallisuus kuitenkin muuttuu vanhentumisen myota. Katsauksen rajoituksena
on se, etta tutkimuksissa oli tutkittu padosin nuoria yliopisto-opiskelijoita, joten tdma katsaus ei tuonut
tietoa aleksitymian yhteydesta paatoksentekoon eri ikdisilla tai aleksitymian yhteyden mahdollisesta

muuttumisesta ian myota.

Katsauksen tuloksiin on saattanut liséksi vaikuttaa sukupuolierot aleksitymiassa. Aleksitymia on
yleisempad miehilla kuin naisilla (Mendia ym., 2024; Salminen ym., 1999), mutta iso osa katsauksen
koehenkiloisté oli naisia. Tutkimuksissa voi olla vaikeaa havaita efektid, jos aleksityymisid ihmisié on
otoksessa vain vadhdn. Suurimmassa osassa tutkimuksista ei ollutkaan raportoitu aleksityymisten
henkildiden méaraa ollenkaan. Erdéssa meta-analyysissa sukupuoli on keskisuurella efektilla yhteydessa
miesten naisia korkeampiin pisteisiin EOT:n osa-alueella ja pienellda efektilla miesten korkeampiin
pisteisiin  DDF:n osa-alueella (Mendia ym., 2024). T&ssd katsauksessa havaittiin, etta
ulospéinsuuntautunut ajattelu ja vaikeudet kuvailla tunteita olivat yhteydessa paatdksentekoon vain
yhdessa tutkimuksessa, joten tdman perusteella voisi ajatella, ettd sukupuolen vaikutus paatoksentekoon
ei ole niin merkittava. Kuitenkin naiset saavat pienella efektilla miehia korkeampia pisteitd DIF:n osa-
alueella (Mendia ym., 2024). Koska tdman katsauksen otos oli naispainotteinen, on toisaalta taas
mahdollista, ettd tunteiden kuvailun vaikeuksien yhteys padtoksentekoon painottui erityisen paljon.
Paatoksenteon teoriat puoltavat kuitenkin edelleen sitd, ettd tunteiden tunnistamisen vaikeudet ovat

oikeasti vaikuttava tekija paatoksenteossa.

Lisdksi, koska tama tutkimus tutki korrelaatiotutkimuksia, ei aleksitymian vaikutuksesta
paatoksentekoon voida periaatteessa sanoa mitédén: taustalla saattaa vaikuttaa muita muuttujia.
Esimerkiksi alhainen sosioekonominen status on yhteydessd sekéd paatoksenteon ilmidihin (Sheehy-
Skeffington, 2020) ettd aleksitymiaan (Lane ym., 1998).

4.4 Kaytannon merkitys ja mahdolliset jatkotutkimukset

Katsauksen tulosten mukaan aleksitymia on yhteydessd paatoksentekoon. Useimmat tutkitut
paatoksentekotilanteet eivéat kuitenkaan ole kovin yleisia arkielaméssa, ja tdmén takia katsauksen
ekologista validiteettia onkin vaikea arvioida. Hypoteettiset moraaliset dilemmat eivat kerro, miten
aleksitymia on mahdollisesti yhteydessa yksilon arjen eettisiin valintoihin. Riskipaatoksenteossa havaittu
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riskinotto ja impulsiivisuus taas saattavat vaikuttaa tai olla vaikuttamatta esimerkiksi ihmisen
taloudelliseen elaménhallintaan. Né&ihin k&ytdnnon ilmidihin ei saada tassd tutkimuksessa vastauksia,
vaikka tutkimustulosten suuntaisia hypoteeseja voidaankin esittdd. Siksi voisi olla tulevaisuudessa

mielekésta tutkia aleksitymian yhteyttd paatoksentekoon kaytannonlaheisemmilla tutkimusasetelmilla.

Olisi mielenkiintoista tutkia esimerkiksi sitd, miten aleksitymia on yhteydessa d&nestyskayttaytymiseen
tai jopa paattajien toimintaan hallintoelimissa tai jo edellda mainittuja taloudellisia paatoksia, ihmisten
hyvantekevaisyyteen lahjoittamista, ekologisia valintoja tai muita arkisia paatoksentekotilanteita. Tassa
tutkimuksessa keskityttiin vain yleisvéestoon, ja siksi samankaltainen katsaus kliinisiin populaatioihin
erityisesti kaytannonlaheisyyteen keskittyen voisi olla hyvinkin arvokas. Toisaalta tutkimuksissa
I0ydetty efekti oli keskimaéarin pieni, joten on mahdollista, ettei efektilla ole mitaan kaytannén merkitysta,
varsinkaan, kun oikeassa eldmassa tilanteet ovat usein vdhemmén vakavia kuin esimerkiksi

hypoteettisissa dilemmoissa.

Paatoksenteko on usein toistuva ja perustavanlaatuinen prosessi ihmisen eldméassa, joten sen
mekanismien ja niiden hdiriintymisen tunteminen on arvokasta, silla se voi vaikuttaa ihmisten
elaméanlaatuun. Ymmartdmalla, miten aleksitymia vaikuttaa tai on yhteydessa paatoksentekoon, voidaan
késittdd paremmin paatoksenteon prosesseja ylipaatdan. Katsauksen yhdessé tutkimuksessa huomattiin,
ettd aleksityymisten henkildiden riskipaatoksentekoa helpotti valiton palautteenanto jopa niin paljon, etta
paatoksenteko muuttui samanlaiseksi kuin ei-aleksityymisilla ihmisilla (Ferguson ym., 2009). Jos
paatoksenteon vaikeudet ulottuvat kaytantoon, voisi siis jokin valittoman palautteen sovellus olla yksi
mahdollinen tukitoimi niitd tarvitseville. Jos paétoksenteon vaikeuksia tutkittaisiin kaytannossa,

voitaisiin tuloksista soveltaa lisdd mahdollisia kdytanndn apuvalineité niita tarvitseville.

4.5 Lopuksi

Katsauksessa havaittiin  melko johdonmukaisia yhteyksid aleksitymian ja paatoksenteon valilla.
Yhteyden suuruudet vaihtelivat olemattomasta suureen. Keskimaarin yhteys oli kuitenkin pieni. Tulokset
olivat hyvin linjassa aiemman tutkimuksen ja useimpien teorioiden kanssa. Vaikuttaisi siltd, ettd
erityisesti aleksitymian osa-alue DIF (vaikeus tunnistaa tunteita) olisi yhteydessa paatoksentekoon.
Toisaalta katsauksen tuloksissa ja aiheeseen liittyvé&ssd teoriapohjassa on monia viitteita siitd, ettd
aleksitymia ja paatoksenteko seké ilmioind erikseen ettd yhdessa tarkasteltuina ovat hyvin monimutkaisia,
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ja niiden tarkastelu on altis monille virhel&hteille. Tulevaisuudessa voisi olla arvokasta tutkia
aleksitymian ja paatoksenteon yhteytta kaytannonldheisemmin.
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Liitteet

Liite 1. Esimerkkidilemmat Greenen ja kollegoiden (2004) dilemmoista

Crying Baby

Enemy soldiers have taken over your village. They have orders to kill all remaining civilians.
You and some of your townspeople have sought refuge in the cellar of a large house. Outside
you hear the voices of soldiers who have come to search the house for valuables. Your baby
begins to cry loudly. You cover his mouth to block the sound. If you remove your hand from his
mouth, his crying will summon the attention of the soldiers, who will kill you, your child, and
the others hiding out in the cellar. To save yourself and the others you must smother your child
to death. Is it appropriate for you to smother your child in order to save yourself and the other

townspeople?

Modified Lifeboat

You are on a cruise ship when there is a fire on board, and the ship has to be abandoned. The
lifeboats are carrying many more people than they were designed to carry. The lifeboat you’re in
is sitting dangerously low in the water—a few inches lower and it will sink. The seas start to get
rough, and the boat begins to fill with water. If nothing is done it will sink before the rescue boats
arrive and everyone on board will die. However, there is an injured person who will not

survive in any case. If you throw that person overboard, the boat will stay afloat and the
remaining passengers will be saved. Is it appropriate for you to throw this person overboard in

order to save the lives of the remaining passengers?

Sophie’s Choice

It is wartime and you and your two children, ages eight and five, are living in a territory that has
been occupied by the enemy. At the enemy’s headquarters is a doctor who performs painful
experiments on humans that inevitably lead to death. He intends to perform experiments on one
of your children, but he will allow you to choose which of your children will be experimented
upon. You have 24 hours to bring one of your children to his laboratory. If you refuse to bring
one of your children to his laboratory he will find them both and experiment on both of them. Is
it appropriate for you to bring one of your children to the laboratory in order to avoid having
them both die?
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Footbridge

A runaway trolley is heading down the tracks toward five workmen who will be killed if the
trolley proceeds on its present course. You are on a footbridge over the tracks, between the
approaching trolley and the five workmen. Next to you on this footbridge is a stranger who
happens to be very large. The only way to save the lives of the five workmen is to push this
stranger off the bridge and onto the tracks below, where his large body will stop the trolley. The
stranger will die if you do this, but the five workmen will be saved. Is it appropriate for you to

push the stranger onto the tracks in order to save the five workmen?

Liite 2. Esimerkki Gawronskin ja kumppaneiden (2017) ydindilemmasta eri versioineen
Immune deficiency dilemma

A. You are the director of a hospital in a developing country. A foreign student who is volunteering in
the country got infected with a rare virus. The virus is highly contagious and deadly to seniors and
children. The only medication that can effectively stop the virus from spreading has severe side-
effects. Although the virus will not kill her, the student suffers from a chronic immune deficiency

that will make her die from these side-effects.

Is it acceptable in this case to give the student the medication?

B. You are the director of a hospital in a developing country. A foreign student who is volunteering in
the country got infected with a rare virus. The virus is highly contagious and can cause severe stomach
cramps. The onlymedication that can effectively stop the virus from spreading has severe side-effects.
Although the virus will not kill her, the student suffers from a chronic immune deficiency that will
make her die from these side-effects.

Is it acceptable in this case to give the student the medication?

C. You are the director of a hospital in a developing country. A foreign student who is volunteering in
the country got infected with a rare virus. The virus is highly contagious and can cause severe stomach
cramps. The student suffers from a chronic immune deficiency that will make her die from the virus if
she is not returned to her home country for special treatment. However, taking her out of quarantine

involves a considerable risk that the virus will spread.
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Is it acceptable in this case to take the student out of quarantine to return her to her home?

D. You are the director of a hospital in a developing country. A foreign student who is volunteering in
the country got infected with a rare virus. The virus is highly contagious and can and deadly to seniors
and children. The student suffers from a chronic immune deficiency that will make her die from the
virus if she is not returned to her home country for special treatment. However, taking her out of
quarantine involves a considerable risk that the virus will spread.

Is it acceptable in this case to take the student out of quarantine to return her to her home?



