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Koti ja hulluus, koditon hulluus 

 

[INGRESSI/SITAATTI] 

”Oli kuin hänet olisi ajettu ulos talostaan, sillä välin kun paholaiset mellakoivat sisällä 

ja käänsivät kaiken ylösalaisin.” – Bessie Head1 

[/INGRESSI/SITAATTI] 

 

Hulluustutkimus eli hulluuden kulttuurisia ilmaisu- ja hoitomuotoja tarkasteleva 

yhteiskuntatieteellinen ja humanistinen tutkimus avaa tapoja jäsentää mielen ja 

toimintakyvyn hajoamisesta aiheutuvaa kärsimystä. Tässä tutkimusperinteessä on pyritty 

potilaan näkökulmasta tarkastelemaan hulluuden historiallisesti muuntuvia selitysmalleja, 

tulkintoja, määritelmiä sekä niitä usein alistavia tai sortavia lääketieteellisiä ja sosiaalisia 

käytänteitä, joilla tuota kärsimystä on pyritty hallitsemaan.2 

 

Omissa tutkimuksissani olen kuitenkin päätynyt hieman toisenlaiseen näkökulmaan. Olen 

tarkastellut niitä tiloja ja tapoja, joilla mielen järkkymisen ja psykiatristen 

hoitotoimenpiteiden muovaamat psykiatriset, sukupuolittuneet yksilöt kiinnittyvät maailmaan 

kärsimyksensä keskellä erilaisissa historiallisissa ja kulttuurisissa tilanteissa3. Niin naisten 

(osin) omakerrallisia tarinoita käsitelleessä väitöskirjassani kuin myös parhaillaan käynnissä 

olevassa draama/yhteisötutkimuksessani nuorten suomalaisten tuetusti asuvien 

mielenterveyskuntoutujien kanssa olen käsitellyt sitä, miten mielen(terveyden) järkkyminen 

vaikuttaa ihmisen kykyyn ja tapaan asuttaa paikkoja ja kokea yhteyttä rakennettuun, 

sosiaaliseen, imaginaariseen ja materiaaliseen ympäristöön4. Näitä joskus minimaalisia, 

konkreettisia, abstrakteja, todellisia ja kuviteltuja tiloja, tapoja ja yhteisöjä olen kutsunut 

kodeiksi, sillä koti esiintyy pelkistetyimmillään juuri suhteena itsen ja itsen ulkopuolisen tilan 

välillä5. 

 

Sairautta ja hulluutta on kuvattu kodittomuuden tiloina6. Koti tarjoaa metaforan, jonka kautta 

kokemus sairaudesta ja minän hajoamisesta jäsentyy. Psykoottisiin tiloihin kuuluu usein 

tunne uhattuna olemisesta ja jopa kokemus suoranaisesta väkivallasta sisäisessä 

todellisuudessa. Tämä väkivalta tekee kokijasta suojattoman, kodittoman. Hulluus näyttäytyy 

suojaavien rajojen ja kiinnipitävien yhteyksien hajoamisena. 



 

Koti, paikan asuttaminen ja identifioituminen itsen ulkopuoliseen tilaan, on kuitenkin osa 

ihmisyyttä. Kuten feministitutkijat ja -filosofit ovat osoittaneet, paikan asuttaminen on 

sukupuolitettua, kulttuurisidonnaista toimintaa, ja feministisessä psykiatrian ja psykologian 

kritiikissä sekä kulttuurintutkimuksessa koti usein osoitetaan paikaksi, joka altistaa naisia 

väkivallalle ja alistuksella – ja suorastaan ajaa heitä hulluuteen7. Toisaalta 

potilaskertomuksissa koti näyttäytyy monimerkityksisenä kaipauksenkin kohteena, jota 

mielisairaalatarinoissa ikävöidään, ja jonne kaipaamista potilailta myös odotetaan8. Koti ja 

kaipaus ovat tässä kontekstissa terveyden merkki. 

 

Toisaalta mielisairaaloihin rakentuu pieniä, lokeron tai käsilaukun kokoisia yksityisyyden 

tiloja, jotka omalla tavallaan edustavat kotia. Kotiin kuitenkin kuuluu mahdollisuus lähteä 

sieltä pois; koti rakentuu lähtemisen ja paluun mahdollisuuden kautta9. Paikka, josta 

poistuminen on mahdotonta, on vankila. Avohoidon yleistymisestä huolimatta psykiatria 

käyttää yhä hoitokeinona potilaan erottamista kotiympäristöstään, ja juuri asumisen ja 

ihmisyyden kytköksen kautta pakkohoidosta muodostuu myös ihmisoikeuskysymys. 

Kokijalleen se on eksistentiaalinen kriisi. Sairaiden sulkeminen mielisairaaloihin onkin 

kirvoittanut kritiikkiä koko sairaaloiden historian ajan10. 

 

Sairaaloiden ulkopuolella, ”kotimaailmassa”11 mielenterveyskuntoutujien voi olla vaikea 

löytää itselleen kotia mielenterveyden ongelmien leimaavuuden ja niihin liittyvien 

ennakkoluulojen ja negatiivisten representaatioiden vuoksi12. Mielenterveyden ongelmat 

voivat aiheuttaa ongelmia arjen hallinnassa ja johtaa asunnottomuuteen, ja asuinpaikan 

menettäminen ja puute taas voivat aiheuttaa myös mielenterveyden ongelmia13. Tosin 

skitsofrenian kaltaisten vakavien mielenterveysongelmien ja asunnottomuuden välillä ei 

näyttäisi olevan suoraa yhteyttä, vaan yhteys rakentuu köyhyyden ja siitä aiheutuvan 

ongelmien kumuloitumisen kautta14. 

 

Mielenterveysongelmat ovat länsimaissa yksi suurimmista työkyvyttömyyden aiheuttajista. 

Avohoidon yleistymisen myötä kodista onkin tullut pääasiallinen paikka, jossa 

mielenterveysongelmien kanssa eletään. Se on paikka, jossa päätökset lääkkeenottamisesta tai 

ottamatta jäämisestä, hoitoon hakeutumisesta tai toimittamisesta tehdään. Kodin ja (erityisesti 

naispuolisen) asujan kiinteä kulttuurinen yhteys näkyy siinä, että kotia voidaan esimerkiksi 

sosiaalityön piirissä käyttää myös terveydentilan arviointiin ja konkreettista kodin 



epäjärjestystä ja sekasotkua pitää merkkinä asujan heikosta terveydestä ja kyvystä huolehtia 

itsestä ja toisista15. 

 

Koti on kuitenkin paljon muuta kuin konkreettinen asuinpaikka. Se voi olla yhteisö, 

sosiaalinen verkosto. Kodin tuntu voi löytyä uppoutumisesta mielekkääseen tekemiseen. 

Hulluuden keskellä nämä ”kodit” edustavat sitä, minkä kuntoutujat kokevat ja näkevät 

elettäväksi, elinkelpoiseksi ja missä elämä kaiken keskellä tapahtuu. Kärsimys, jota 

hulluuskertomuksissa usein kuvataan kieltä pakenevaksi kokemukseksi, jota on mahdoton 

sanallistaa, toimii taustana. Valokeilassa sen sijaan on silkkana sietämisenäkin näyttäytyvä 

(pieni) toimijuus16. 

 

Elettynä suhteena itselle merkityksellisiin tiloihin ”koti” on aina keskeneräinen prosessi, 

suhde, joka pysyy elossa vain ainaisessa kysymyksessä: mikä, mitä, missä, millaisia ovat 

sinun kotisi? Näyttääkin siltä, että nuorten mielenterveyskuntoutujien kanssa 

valmistelemamme esitys tulee päättymään juuri tähän kysymykseen. Pohdittuamme yli puoli 

vuotta kodin merkityksiä, merkkejä, symboleja, toimintoja ja tiloja sekä kotiin liittyviä 

reittejä ja tarinoita, olemme päättyneet huokoiseen, tilanteiseen esitykseen, joka rakentuu 

kulloinkin läsnä olevien ihmisten välisessä kanssakäymisessä – ja päättyy kysymykseen. Sillä 

niin kauan kun koti on kysymys, lähestymme ihmistä ihmisenä, ja hulluus on tausta, jota 

vasten tuo ihmisyys piirtyy ja jäsentyy. 
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