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Muistoja kerddmassa ja tutkimassa

Saara Jdntti
® https://orcid.org/0000-0001-8964-0175

Muistoja ja kokemuksia mielisairaalasta -keruu jirjestettiin Suomalai-
sen Kirjallisuuden Seuran (SKS) arkiston kanssa yhteisty6ssi vuosina
2014—2015. Vastaavaa aineistoa ei ole aikaisemmin keritty, mutta muu-
tamia hajanaisia mielisairaaloihin liittyvii muistoja on sisiltynyt joihin-
kin arkiston aiempiin keruisiin." Keruukutsun (ks. kuva 1) kysymykset
laadittiin pidosin kulttuurisen mielenterveystutkimuksen verkoston
keskusteluissa. Meiti kiinnostivat nykyajan muistot siitid, millaista
mielisairaaloissa on ollut asua, tyoskennelli, vierailla, hoitaa ja tulla
hoidetuksi. Millaisia ja kenen muistoja mielisairaaloista on mahdollista
kertoa ja ketki niitd haluavat kertoa? Miten muistot vaikuttavat siihen,
millaisina mielenterveysongelmat ja niiden hoito Suomessa tini piivi-
ni nihdiin? Myos SKS:n henkilokunta osallistui kutsun tystimiseen,
ja mallia kirjoituskutsun muotoiluun otettiin muun muassa varuskun-

1 Hoitotydn muistot- ja Ladkarintys-keruuaineistoissa on joitakin mielisairaaloihin sijoittuvia henkilskun-
nan kirjoituksia, ja potilasnikékulmasta aihetta oli muisteltu muun muassa Pro Hoitajat -yhdistyksen
Sitd hoitajaa en unohda -keruun ja Elik66n mies -elimékertakeruun (1992-1993) muistoissa. Samoin
kirjallisuuden ja kulttuurihistorian kokoelmasta 18ytyi muun muassa Seiliin, Nikkilain ja Lapinlahteen
liittyvéd aineistoa useampien kirjailijoiden arkistoista. Kirjailijoiden tuotannoissa mielisairaaloihin
liittyvia kokemuksia oli kuitenkin kisitelty yllattavinkin vahin. Vield vahemmin tuntui I8ytyvin aiheesta
tehtyd humanistista tutkimusta. Mielisairaaloihin liittyvid eliméntarinoita tosin oli julkaistu muun
muassa Mielenterveyden keskusliitonjulkaisuissa, esim. Hyvéri ja Salo 2009.
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ta-alueita koskeneesta keruusta. Mielenterveyden keskusliiton toiveesta
kutsuun lisittiin muun muassa kysymykset siiti, millaisena kirjoittajat
olivat kokeneet osastonsa, oliko sielld kuntouttavaa toimintaa, tunsivatko
kirjoittajat, ettd heiti oli kuultu sairaalassa vai oliko sairaala lihinni séi-
lytyspaikka ja miki oli heidin merkittivin kohtaamisensa sairaalassa.
Keruukysymyksissd korostuivat sairaalatila ja sairaala paikkana, silld
esimerkiksi aikaisemman, psykiatrista hoitoa potilaiden nikokulmasta
hahmottaneiden tutkimusten valossa hoitoympirist6 vaikuttaa keskei-
sesti sairauksien kokemiseen (esim. Goffman 1961; Jintti 2012; Wood
2013). Keruun avulla halusimme kartoittaa, millaista kulttuuria sairaalat
loivat ja millaisia kokemuksia ne tuottivat. Lisiksi ajattelimme, etti itse
paikan muistelu voisi helpottaa sinne sijoittuvien kokemusten muista-
mista (ks. esim. Saarikangas 2000).

Keruukutsulla pyrimme tavoittamaan mahdollisimman monenlaisia
ihmisii: potilaita, omaisia, henkilokuntaa, ystivii tai muutoin mielisai-
raaloiden kanssa tekemisissi olleita ihmisii. Ohjeistuksessa kirjoitta-
jia pyydettiin kuvaamaan esimerkiksi hoitoa, henkilskuntaa, potilaita,
sairaalan arkea ja juhlaa, sairaalaympiristod, kohtaamisia sairaalassa,
sairaala-ajan merkitysti ja vaikutusta elimiin sekd sairaalarakennusta
ympiristoineen. Lisiksi pyydettiin havaintoja pitkin aikavilin muutok-
sista sairaalahoidossa. Ohjeistus laadittiin tarkoituksella viljiksi, koska
kirjoittajia haluttiin rohkaista valitsemaan itse oma tapansa kertoa ja
lihestyd muistojaan. Painotimme siti, etti kaikenlaiset muistot ovat ar-
vokkaita ja ettei tekstien tarvitsisi olla hiottuja kokonaisuuksia. Tiesim-
me, ettd lihestyimme kokemuksia, joihin liittyy paljon kipua ja vaikene-
mista, ja halusimme niin rohkaista mahdollisimman monia ihmisii
muistelemaan kokemuksiaan sairaaloista. Ajattelimme, etti juuri sanal-
listamisen tavat ja ehkd vaikeus voisivat kertoa kokemubksista ja niiden
muistamisesta jotain olennaista.>

2 Aikuisten lapsuusmuistoja psyykkisesti sairaan vanhemman kanssa eldmisestd tutkinut Jahi pohtii
kokemuksen tutkimusta viitéskirjassaan Tydstdd, tarinoida, selviytyd (2004). Omassa tutkimuksessaan
haastatteluaineistoa kiyttanyt Jahi arvelee, ettd pyynts saada kirjoitettuja kertomuksia olisi karsinut
vastaajista sellaisia, joilla ei ollut valmista tarinaa ja ettd haastatteluun "on helpompi tulla hahmot-
tomankin kokemuksen tai 'keskeneridisen’ tarinan kanssa.” (Jahi 2004, 65.) Timin vuoksi omassa
keruukutsussamme rohkaisimme vastaajia valitsemaan vapaasti kirjoituksen muodon, eiki kokemus-
kertomuksen keskeneriisyys nayttanyt estdvan kirjoittajia vastaamasta.
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Kuva 1. Keruukutsu. Kutsussa mainitut yhteystiedot ovat vanhentuneet.
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Muistoja ja kokemuksia mielisairaalasta -keruu alkoi Maailman mielen-
terveyspiivini 10.10.2014. Keruukutsu levisi Suomalaisen Kirjallisuu-
den Seuran vastaajaverkoston kautta. Lisiksi se julkaistiin Mielentervey-
den keskusliiton jisenlehdessi Revanssissa (22.10.2014), omaisjirjesto
FinFamin kautta seki joissakin paikallislehdissis. Yhteydenottoja ke-
ruun tiimoilta tuli niin yksittiisiltd ihmisiltd, psykiatriyhdistykseltd kuin
Lapinlahden lakkautetun sairaalan tiloissa muun muassa kulttuuri-
toimintaa jarjestiviltd Lapinlahden Lihteeltd. Lisiksi mielisairaala-
alueilla kasvaneiden lasten verkostoista ja yhdistyksisti oltiin yhteydessa.
Lapinlahden Lihteelld ja kuntoutujille tarkoitetussa asumispalveluyksi-
kossi jarjestettiinkin kirjoitustydpajat, joissa kirjoitettiin muistoja yhdes-
sd. Jalkimmaisen organisoi hankkeen tutkija Karoliina Maanmieli. Yhti
keruusta kiinnostunutta henkil64, joka halusi jakaa muistonsa vanhem-
piensa tyopaikasta ja omasta kasvuympéristostian, kiytiin haastattele-
massa (SKSA 233).4

Heti keruun alussa arkistoon saapui yksi vihainen puhelinsoitto,
jossa soittaja moitti tutkijoita kipeiden asioiden tonkimisesta. Soittaja
penisi tutkijoiden oikeutta penkoa toisten kipeiti kokemuksia. Niin
hin nosti esiin ihmisten oikeuden ja halun vaieta kokemuksista, jotka
ovat liian kipeitd jaettaviksi (ks. esim. Kivimiki 2018). Tdrkeilld tavalla
soitto muistutti, miten vaikeista ja henkilokohtaisista asioista mielisai-
raalakokemuksissa on kysymys. Suurin osa keruuseen osallistuneista
piti kuitenkin tirkeini siti, ettd heiddn muistoistaan oltiin kiinnostunei-
ta. Monet ohjasivat ottamaan yhteytti ja levittimiin kutsua uusille ta-
hoille.s Heille, kuten meille muistoista kiinnostuneille tutkijoille, oli tir-
keii, ettd mielisairaalamuistoja ja -kokemuksia tallennettiin arkistoon,
osaksi kansakunnan virallista muistia ja historiaa.

Keruun oli tarkoitus loppua toukokuun 2015 lopussa. Keviilli keruu-
seen liittyvit yhteydenotot kuitenkin tihentyivit. Monet yhteydenottajat

3 Siitd, missé lehdissi kutsu julkaistiin, arkistolla ei ole tietoa.
Keruukutsussa oli mainittu, ettd muistoja voi myds dinittai tai keruuta varten voi haastatella ihmist,
jolla on mielisairaalaan liittyvii tarinoita, muistoja tai kokemuksia. Tarkoituksemme ei ollut itse haas-
tatella ihmisid, mutta yksi verkoston jisen oli valmis tarttumaan tahin tilaisuuteen.

5 Monet myds kertoivat aikaisemmin julkaisemistaan kirjoituksista ja ohjasivat ndin meiti tutkijoita
lisalukemistojen pariin. Yksi muisto lisittiin kirjoittajan pyynnésti aineistoon jalkikateen.
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olivat herinneet keruuseen vasta tuolloin ja pahoittelivat ajanpuutetta.
Osan tieto keruusta taas saavutti vasta tuolloin. Myds keruuseen liittyvit
eettiset, sosiaaliset ja psykologiset kysymykset pohdituttivat vastaajia:
Eris yhteydenottaja aprikoi, oliko sopivaa toimittaa kauan sitten kuol-
leen sukulaisen kirjoittamaa muistoaineistoa keruuseen. Hinti huoles-
tuttivat muun muassa tieto- ja yksityisyydensuojaan liittyvit kysymykset.
Lisiksi monesta muistosta kiy ilmi, ettd muistelu oli raskasta ja vaati
aikaa. Kesin lihestyessi alkoi joka tapauksessa niyttii silti, ettd keruu-
aikaa olisi syyti jatkaa. Niin tehtiin, ja lisdajalla keruukirjoitusten miiri
kaksinkertaistui. Keruu piittyi syyskuun lopussa 2015 ja kesti siis kai-
ken kaikkiaan vuoden.

Sairaalamuistojen satoa

Keruun tulos on arvokas aineisto, pala suomalaista kulttuurihistoriaa,
joka on nyt tallennettu Suomalaisen Kirjallisuuden Seuran arkistoon.
Jokainen muisto tarjoaa tirkeitd nikokulmia mielisairaaloihin liittyviin
kokemuksiin. Yhdessi ne paljastavat kokemusten moninaisuuden ja
ristiriitaisuuden: mielisairaala voi olla yhdelle paikka, johon liittyy l4-
heisié ja rakkaita lapsuusmuistoja (esim. MKM 234) ja toiselle jarkytt-
vi ja traumaattinen paikka, johon kaapataan pakkohoitoon (MKM 413).
Muistot sijoittuvat moniin eri sairaaloihin eri puolella Suomea. Useilla
kirjoittajilla on kokemuksia useammasta kuin yhdesti sairaalasta. Kai-
kissa muistoissa ei kuitenkaan mainita sairaalaa, johon ne liittyvit. Osa
erityisesti potilaiden ja omaisten muistoista liittyy poliklinikoihin, yleis-
sairaaloiden yhteydessi sijaitseviin psykiatrisiin osastoihin tai kuntou-
tuspaikkoihin. Se, etti kirjoittajat kuitenkin vastasivat juuri mielisairaa-
loita koskevaan keruukutsuun niihin paikkoihin sijoittuvilla muistoilla,
osoittaa, etti heille nim3 paikat edustavat jatkumoa mielisairaalalaitok-
selle.

Muistokeruuseen lihettivit tekstejiin hyvin eri-ikdiset suomalaiset.
Nuorimmat muistelijoista olivat sairaalaan joutuessaan olleet teini-ikii-
sid, vanhimmat muistelijat 70-8o-vuotiaita. Joillakin muisto sijoittuu
vuosikymmenien piihin menneisyyteen ja tuoreimmillaan muisto
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on kirjoitettu vield saman sairaalajakson aikana. Monista muistoista
kuitenkin puuttuu tieto niiden tarkasta ajankohdasta. Kirjoittajissa on
seki potilaita, omaisia, sairaalan tyontekijoiti, tyontekijéiden lapsia ettd
satunnaisia ohikulkijoita. Monet muistelijat olivat eliminsi aikana koh-
danneet sairaaloita useissa eri rooleissa.

Muistelijoista potilaat muodostavat selkeisti suurimman ryhméin®
ja suurin osa timin kirjan luvuista kisitteleekin heidin muistojaan.
Aineistossa on yhteensi 45 potilaiden muistoa, jotka sijoittuvat eri
vuosikymmenille useisiin eri sairaaloihin ympiri Suomea. Potilasko-
kemuksiaan muistelevista kirjoittajista suurin osa on naisia, miehii on
kymmenen. Osa ei kerro sukupuoltaan eiki se kiy ilmi heidin kirjoituk-
sistaan. Kirjoittajat ovat aikuisia: nuorimmat, jotka ikdnsi mainitsevat,
ovat kaksikymppisii. Heiddn sairaalassa viettiminsi aika vaihtelee
muutamasta pdivastd useaan vuoteen. Suurin osa muistoista sijoittuu
1990- ja 2000-luvuille, osan muistot kattavat useamman vuosikymme-
nen. Valtaosa on ollut hoidossa aikuisena, mutta kirjoittajien joukossa
on muutamia, jotka ovat olleet psykiatrisessa hoidossa varhaisesta tei-
ni-idstd saakka. Kahdessa tapauksessa muiston on lihettinyt keridykseen
joku muu kuin potilas itse.

Muistokirjoitusten pituus vaihtelee yhdesti liuskasta 130 liuskaan.”
Suurin osa teksteisti on proosamuotoisia, mutta joukossa on nelji koko-
naan runomuotoista tekstii. Yhti runomuotoista muistoa on tiydennet-
ty runosymboleita selittdvilld tekstilld. Joihinkin muistoihin on liitetty
valokuvia ja piirroksia. Muutamissa teksteissd mielisairaalakokemustaan
muisteleva potilas kertoo lisiiksi muistojaan myos jostain muusta niko-
kulmasta. Yksi on toiminut hoitajana, toiset potilaat ovat itse myos
mielenterveyspotilaan omaisia. Eris muistelija lihetti kolme tarinaa:
siskonsa, veljenpoikansa seki omansa. Kirjoitustaan varten hin haas-
tatteli myés ditididn, joten keruuseen lihetetyt kirjoitukset muodostuvat

6 Potilaiden muistot ovat periisin Valkealan, Mikkelin Moision, Kuusankosken, Himeenlinnan
Hattelmalan, Helsingin Hesperian, Auroran ja Lapinlahden, Nokian Pitkdniemen, Turun, Vaasan,
Joutsenon Rauhan, Rovaniemen, Seingjoen, Oulun, Tammiharjun, Jyviskyldn Kangasvuoren, Peijaksen,
Tuusulan Kellokosken, Kuopion, Suolahden Sisi-Suomen ja Laajasalon sairaaloista, Himeen piirimieli-
sairaalasta ja Veikkolan parantolasta.

7 Muistoja arkistoitaessa muistelukirjoitusten kaikki sivut on numeroitu. Viitatessamme monisivuisiin
muistoihin olemme viitanneet usempiin sivuihin.
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useamman ihmisen tarinoista, nikokulmista ja fragmenteista, d4nisti ja
kokemuksista. Muistitiedolle tyypillistd onkin, ettd muistoihin kerrostuu
useampien ihmisten muistoja (Fingerroos 2010, 70).

Potilaskokemuksista kirjoitettiin usein nimettoméani tai nimimerkill.
Tdmi kertoo siitd, miten leimaaviksi mielen sairaudet ja niiden sairaala-
hoito edelleen koetaan. Monilla mielen sairauksiin ja mielisairaaloihin
liittyy kokemus yksin jadmisesti: perhe tai osa perheenjisenisti vierok-
suu sairastunutta tai sairaalaa eiki tule kiymiin, ja ystivit hylkaavit
kuullessaan diagnoosin. Joissain muistoissa myds henkilskunta jittid
potilaat oman onnensa nojaan. Mielisairaalakokemusten aiheuttama
eristyneisyyden tunne ja niiden ympirille muodostunut vaikenemisen
kulttuuri ovatkin my®os syiti sille, miksi muistoja mielisairaaloista alun
perin lihdettiin kerdamaiin.

Omaisten muistoja aineistossa on kaiken kaikkiaan kuusitoista. Poti-
laan lihiomaisiksi katsotaan yleensi puoliso, lapset, vanhemmat ja sisa-
rukset (Jihi 2004, 13). Tissi tutkimuksessa olemme kuitenkin miiritel-
leet omaiset laajasti niin, etti omaisiksi on laskettu kaikki liheisistiin
huolehtivat ystivit ja sukulaiset. Omaisten kertomuksissa nikyy, miten
mielenterveysongelmat vaikuttavat sairastuneen sosiaalisiin suhteisiin
ja koko ympiréividn yhteisoon. Omaisten muistoja keskeisesti miarit-
tivi seikka onkin, millainen on muistelijan suhde sairastuneeseen li-
heiseensi. Omaisen kokemus muodostuu hyvin erilaiseksi riippuen jo
siitd, onko hin sairastuneen lapsi, vanhempi, puoliso vai sisarus ja onko
hin itse liheisen sairastuessa lapsi vai aikuinen. Jotkut kirjoittajista
muistelevat useamman kuin yhden liheisensi mielisairaalakokemuksia
ja mielenterveyden haasteita.

Myé6s omaisten muistot sijoittuvat eri sairaaloihin ympiri Suomea
ja kattavat usean vuosikymmenen. Tissi muistelijaryhmissi ikihaitari
on laaja: kirjoittajia on nuorista aikuisista elikeikiisiin. Omaisten kir-
joitukset avaavat tirkeitd nikokulmia niin psykiatriseen sairaanhoitoon,
sairauskisityksiin kuin mielisairaaloihin liittyviin mielikuviin ja koke-
muksiinkin — siis koko siihen sosiokulttuuriseen psyykkisen sairastami-
sen maisemaan (Jihi 2004), johon omainen liheisensi sairastumisen
my6td astuu ikddn kuin sivuhenkiloni toisen ihmisen tarinassa.
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Henkilskunnan muistoja aineistossa on kolmetoista.® Ammatti-
nimikkeikseen he mainitsevat osastonhoitajan (2), mielisairaanhoitajan,
sairaanhoitajan, liikirin (2), hoitajan ja mielenterveyshoitajan. Muka-
na on myos sairaanhoitajaoppilas ja psykologiharjoittelija seki kaksi
kesityontekijii eli vipparia, joilla ei ole ollut mielisairaanhoitajan tai
mielenterveyshoitajan ammattipatevyytti. Henkilokuntaan kuuluneet
muistelijat ovat piidosin melko idkkiiti. Henkilokunnan muistoista var-
haisimmat sijoittuvat 1950- ja 1960-luvuille, viimeisimmit 19go-luvulle
ja vuosituhannen taitteeseen, jolloin pitkin uran tehneet, mielisairaan-
hoitajina aloittaneet tyontekijit ovat elikoityneet.

Henkilokuntamuistelijoiden miiridi on voinut rajoittaa se, etteivit
nykyisin psykiatrisilla osastoilla tyoskentelevit ole vilttimaittd mielts-
neet mielisairaalamuistojen kirjoituskutsun koskeneen itseiin. Sama-
ten ammattietiikka, potilastietojen luottamuksellisuus, potilassuoja ja
mahdollisesti tynantajan vaatima vaitiololupaus ovat voineet vaikuttaa
muisteluhalukkuuteen (ks. Vilhunen 2016). Elikéityminen on osaltaan
voinut vapauttaa tydnantajan vaatimuksesta vaieta tystiin koskevista
epikohdista. Lisiksi elikkeelld on ehki ollut enemmin aikaa kirjoittaa
ja muistella hektisti ja vaativaa tyduraa. Monet hoitajista kuvaavat tyén
raskautta sekd henkilskunnan ja muiden resurssien riittimittomyytti.
Merkillepantavaa on, ettd henkilokuntaan kuuluneissa muistelijoissa on
my06s niitd, jotka ovat todenneet psykiatrisen sairaanhoitajan tyon, mie-
lisairaalan tai psykiatrisen osaston tydilmapiirin tai tyéssi kohdatun kir-
simyksen olleen syy hakeutua muihin tehtiviin. Henkilskuntaan kuulu-
neiden muistelijoiden joukossa on my6s omaisia ja yksi entinen potilas.

Yksi merkittivi muistelijaryhmi ovat sairaalayhteisoissd kasvaneet
tyontekijoiden lapset, joiden elimiin omalaatuinen kasvuympiristd on
jattanyt lahtemattomat, usein positiiviset jiljet. Henkilokunnan mieli-
sairaala-alueilla kasvaneiden lasten muistot kisittivit yhden dinitteen
(SKSA 233) seki yhteensi yhdeksintoista tekstid ja tekstikokoelmaa,
joista jalkimmaisiin sisiltyy kaksi aikaisempaa mielisairaalan lasten

8 Henkilskunnan muistot ovat Harjaméen, Paiholan, Sipoon Nikkildn, Rauhan ja Seindjoen sairaaloista,
Oulun keskusmielisairaalasta, Térnivan sairaalasta, Tammiharjun psykiatrisesta sairaalasta, Moisiosta,
Rovaniemen Muurolasta, Mintsildn Ohkolasta ja Kellokosken sairaalasta.
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muistelmajulkaisua — Ritva Toivolan Moision lapset. Muistoja Moision
sairaalan alueella 1900-luvun puolivilissi asuneiden lasten eldmdsti (2005)
ja Anna Niemisen toimittama Piirin lapset kertovat. Elimd Tornivin sai-
raalan yhteisossi 1930—1970-luvuilla (2015), jotka lihetettiin keruuseen.
Toivola (2003, 1) kertoo saaneensa tekstiinsi aineistoa kuudelta muulta-
kin muistelijalta. Térnivin sairaalaan keskittyneeseen kirjahankkeeseen
puolestaan lihetettiin kymmenii kirjoituksia (Nieminen 2013, 7).

Keruuseen osallistuneet mielisairaalan henkilskunnan lapset ovat
syntyneet vuosina 1943-1983, suurin osa 1940-1960-luvuilla, ja heidin
joukossaan on suunnilleen yhti paljon naisia ja miehii. Muistelijat ovat
elineet kolmentoista eri sairaalan alueella.® Suurin osa muistelun koh-
teena olleista sairaaloista sijoittuu Suomen eteliiseen osaan. Suhteelli-
sesti eniten muistelijoita on asunut Tornivilli, Moisiossa ja Hattelma-
lassa. Muissa mainituissa sairaaloissa on elinyt vain yksi tai kaksi
kirjoittajaa, ja kolme muistelmakirjoittajaa asui lapsuudessaan jonkin
sairaala-alueen lihistolla.

Aineistossa nyt jo aikuiset mielisairaalan lapset niyttiytyvit muita
muistelijaryhmii kulttuurisesti yhtenidisempini ryhméini. Potilailla,
omaisilla ja sairaaloiden henkilskunnalla on usein erilaisia taustoja.
Mielisairaanhoitajat, joiden lapsia suurin osa sairaala-alueella asuneista
lapsista oli, tulivat usein sairaalatyohon melko vihavaraisista, monilapsi-
sista perheisti (ks. esim. Toivola 2005, 4). Suurin osa muistelijoiden
vanhemmista tyoskenteli mielisairaalassa hoitajina, mutta vanhempien
joukossa oli myos liikireitd ja hallintohenkilokuntaa, kuten psykiatri,
osastonliikiri, ylilddkiri, kirjanpitdji ja talouspiillikks.

Mielisairaalan henkilskunnan lasten muistelmat ovat enimmik-
seen suorasanaista kerrontaa, joka sisiltidd kuvauksia leikeistd, peleisti,
harrastustoiminnasta, sairaalan juhlista, vanhempien tydsti, asunnoista,
sairaalaympiristosti, sairaalan arjesta, kohtaamisista potilaiden kanssa ja
ulkopuolisten asenteista mielisairaalaelimii kohtaan. P4iosin sairaala-
alueilla kasvaneiden lasten muistot ovat valoisia, ja moni kirjoittaja kat-
soo lapsuuden sairaala-alueella olleen turvallista ja sielld asumisen lisin-

9 Henkilskunnan lasten muistot ovat Auroran, Harjavallan, Hattelmalan, Kellokosken, Moision, Nikkilin,
Kuopion Niuvanniemen, Pitkdniemen, Rauhan, Vaasan Roparnisin, Sisid-Suomen, Taipalsaaren ja
Térnidvin sairaaloista.
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neen heidin suvaitsevaisuuttaan erilaisuutta kohtaan myshemmissi
elimissi. Kuuvan analysoimissa lasten muistoissa mielisairaala-alue
niyttiytyy leikin ja yhteisollisyyden niyttimoni ja kasvuympiristoni,
jota tarkastellaan myshempien eliminkokemusten valossa.

Potilaiden ja omaisten muistot ovat ikévi kylld usein synkempii. Jo
itse sairastumiseen liittyy usein hitii ja pelkoa. Pelkoa ovat herittineet
myds synkeit mielikuvat ja kokemukset sairaaloista ja historian saatossa
muuttuneista hoitomuodoista seki toiset potilaat. Paradoksaalista on,
ettd myds monet sairauksien oireiden lievittimiseen tarkoitetut hoito-
muodot ovat lisinneet potilaiden kirsimysti. Mielisairaalaan on viety
vikisin ja l4dikitystd on annettu pakolla. Monet sairaalat ovat tuntuneet
ankeilta: potilaat ovat kokeneet olevansa siilossi. Toisaalta sairaaloiden
ollessa tiynni sairaalaan piisyi on myds vaadittu, ja jotkut potilaat ovat
hoitoon piistikseen saattaneet jopa vahingoittaa itsedin (MKM 338).

Vaikka itse hoitoon, hoitoon piisyyn ja kotiutumiseen liittyy usein
ongelmia, omaisten kokemuksissa liheisen sairaalaan piisy voi hel-
pottaa huolta ja vastuuta liheisesti. Kuten yksi muistelija kertoo: itse-
tuhoisen ystivin mielisairaalaan joutuminen oli "samaan aikaan sekd
pieni maailmanloppu ettd suunnaton helpotus” (MKM 337). Monien
kokemuksiin mielisairaalasta kuuluukin tietty ambivalenssi ja tunteiden
ristiriitaisuus, joka miirittid suhdetta psykiatriaan: hoitoa tarvitaan,
mutta usein siini nihdiin parannettavaa. Sairastuminen ja sairaalaan
joutuminen ovat monille kamalia kokemuksia, mutta usein omaiset ko-
kevat liheisen olevan sairaalassa edes jollain tapaa turvassa. Turvan ja
rauhoittumisen kokemuksista kertovat myss ne potilaat, joita hoito on
auttanut ja jotka ovat sairaalassa kokeneet tulleensa kuulluiksi, kohda-
tuiksi ja ymmirretyiksi. Vierailut ovat olleet monille tirkeiti ja joskus
liheisen sairaalajakson aikana on pystytty auttamaan koko perhetti.
Usein potilaat ja omaiset ovat kuitenkin kokeneet jiivinsi ilman apua
ja ajautuneet sairaalakierteisiin, joissa samankin ihmisen kokemukset
voivat hoitopaikasta, -tavasta tai hoitavasta henkil6sti riippuen muodos-
tua tiysin erilaisiksi.

Vaikka mielikuviin sairaaloista liittyy usein suuria tunteita ja drama-
tiikkaa, toisille sairaala on ollut arkinen osa elimii: typaikka tai vili-
aikainen asuin- tai hoitopaikka, josta elimille on haettu uutta suuntaa.
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Sairaaloissa on koettu tirkeitid kohtaamisia, rakastuttukin, ja jatkohoito
on voinut johtaa pitkiaikaisiin ja eliméssi kiinni pitiviin hoitosuhtei-
siin. Kaikkiin merkittiviin kohtaamisiin liittyy vilittiminen: tunne siiti,
ettd on arvokas ja merkityksellinen.

Sivullisille ohikiitivitkin kohtaamiset potilaiden kanssa voivat olla
tirkeitd ja purkaa mielenterveyskuntoutujiin liitettyja ennakkoluuloja.
Keruuseen saapui muutama muisto, joissa mielisairaalassa oli vain ki-
viisty katsomassa jouluniytelmii tai mielisairaala oli osunut arkisen
kulkureitin varrelle. Kun omat mielikuvat térmisivit todellisiin ihmi-
siin, ennakkoluulot usein osoittautuivat turhiksi. Nami sairaaloihin
liittyvit stereotypiat olivatkin yksi syy lihted kokoamaan muistitieto-
aineistoa sairaaloista osana niin sanotusti tavallisten ihmisten muistoja
ja elimii. Merkittivis on, ettd saamamme aineisto valottaa mielisairaa-
loita useasta eri nikokulmasta.

Mielisairaalamuistot teksteina

Muistitietoaineistoa voidaan tarkastella tekstikokoelmana, jossa kirjoitta-
jat erilaisiin diskursseihin eli kerronnan tapoihin tukeutuen luovat kisi-
tystd siitd, mikd muistelun kohteena oleva mielisairaala itse asiassa on.
Mielisairaalamuistokeruuseen lihetetyt tekstit ovat keskeniin erilaisia
muun muassa kieliasultaan, laajuudeltaan ja kisittelytavaltaan. Joissain
muistoissa varsinaiset mielisairaalakokemukset ovat vain pieni osa tari-
naa, joka taustoittaa sairaalakokemuksia kuvailemalla laajasti kirjoittajan
omaa eliminhistoriaa, eliminfilosofiaa tai sukulaisten mielenterveys-
ongelmia. Jotkut kuvaavat mielisairaalan arkea seikkaperiisen tarkasti.
Toisissa teksteissi taas sairaalajakso ohitetaan muutamalla lauseella eiki
joistain sairaalakokemuksen kannalta usein keskeisini pidetyisti teki-
joistd, kuten sairaalaan joutumiseen johtuvista syisti, sairaalan arjesta
tai sairauden oireista, kerrota lainkaan. Jokainen kirjoittaja on itse méi-
rittinyt, mitd pitdd mielisairaalakokemuksessa tirkeini ja kertomisen
arvoisena ja miti haluaa kertoa.

Toisin kuin monissa muissa keruissa, timin aineiston piiasialli-
nen kertomustyyppi ei ole elimintarina, jolla olisi selkei piimiiri ja
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suunta tai joissa satunnaisista tapahtumista rakentuisi yhteniinen juoni
(vrt. Poysi 2015). Osa kaikkien muistelijaryhmien muistoista on lyhyiti
ja anekdoottimaisia tuokiokuvia. Tdma voi johtua siiti, ettd mielisairaala-
kokemukset ndyttiytyvit irrallisina muusta elimisti tai siitd, ettd kertoja
on halunnut suojella itseiin tai muita asianosaisia. Potilaiden ja omaisten
kohdalla muistojen katkonaisuutta voi selittdd sairauskokemukseen ja
sairaalaan joutumiseen liittyvi traumaattisuus. Esimerkiksi pakkohoi-
toon joutumista tai psykoosia voi olla vaikea hahmottaa tai sovittaa eli-
min jatkumoon (esim. Holma 1999, 213; Maanmieli 2018). Aineistom-
me muistojen valossa on ilmeisti, ettd dkillinen eristiminen vieraaseen
ja monille pelottavaan paikkaan tuottaa fragmentaarisuutta ympiristén
havainnoinnissa ja kokemuksesta kertomisessa. Potilaiden kohdalla
muistojen pirstaleisuutta voivat osaltaan aiheuttaa myos psykoottisuus
ja vakava masennus, jotka ovat tilastollisesti katsoen tirkeimpii sairaala-
hoidon syiti (THL 2015, 4) ja esiintyvit myos teksteissd. Psykoositarinat
eivit yleensikiin noudata sosiaalisia tai kerronnallisia konventioit. Narra-
tiivisen psykiatrian lihtskohdista psyykkiset oireet voidaan nihdi kerron-
nallisen toimijuuden ongelmana: ihminen ei pysty kuvaamaan elimiinsi
tarinana. (Holma 1999, 213—214; Maanmieli & Maanmieli 2017.) Myés
aineiston kerdiminen nimenomaan kirjoituskutsulla on eittimitti vaikut-
tanut sithen, millaisen aineiston olemme saaneet. Monien muistot jiivit
kertomatta. Esimerkiksi psykoottisista elimyksisti puhutaan toipuneen
nikokulmasta. Ne, joille kirjoittaminen ei ole luonteva tai edes mahdolli-
nen tapa ilmaista itsedin, eivit tissd keruussa saaneet dintiin kuuluviin.

Myds hipei voi selittid monien potilaiden muisteluteksteji leimaavaa
sanallistamisen vaikeutta ja muistojen aukkoisuutta (ks. esim. Suokas-
Cunliffe 2006). Muistamisen ja kokemusten sanallistamisen vaikeus
on liitetty myos psyykelddkkeiden kiyttoon (Jamison 1995). Kuten Mary
E. Wood (2013, 267 ja 271) huomauttaa, kerronnan katkeilevaisuus voi
johtua myos siiti, ettei kertoja luota kuulijaan. Esimerkiksi psykoosin
kaltaiset tilat ovat hyvin henkilgkohtaisia, stigmatisoivia ja uhkaavat ker-
tojan minuutta ja turvallisuudentunnetta. llman luottamusta kuulijaan
niitd on mahdotonta jakaa. Onkin muistettava, etti kokemuksissa ja nii-
den tulkinnassa on aina kyse myos vuorovaikutuksesta ja valtasuhteista
(Saresma 2010, 03).
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Mielenterveyden ongelmiin liittyvistd kokemuksista kertomiseen kyt-
keytyvi problematiikka on tirked muistaa mygs pohdittaessa muistojen
kulttuurista arvoa ja tutkimusetiikkaa (Wood 2013). Muistelukirjoittami-
nen voidaan nihdi toimijuuden muotona (Pdysi 2015), ja tilléin on hyvi
kiinnittid huomio siihen, miten sairaudet, sairaalakokemukset ja asema
sairaalayhteisossi voivat sitd rajoittaa. Kuitenkin myds pienten tarinoiden
ja tuokiokuvien kertominen tuottaa narratiivista toimijuutta, ja on kuu-
lijan eettinen ja moraalinen tehtivi suhteuttaa se kontekstiin ja muihin
kulttuurisiin narratiiveihin ja tulkintakehyksiin (Baldwin 2005, 1024).

Esimerkiksi sitd, ettd useissa kirjoituksissa on hysdynnetty keruu-
kutsun rohkaisemaa taiteellista vapautta, voi tulkita terapeuttisena ja/
tai poliittisena tekona. Omien tuntojen purkaminen runoina, aforismei-
na, valokuvina ja piirroksina on voitu kokea terapeuttisena (ks. Kihmi
2015), silld esimerkiksi runossa kirjoittaja voi seki purkaa ettd jisentii
itseddn (Mertanen 2009, 252—255). Viljisti laadittu keruukutsu mahdol-
listaa omien kokemusten reflektoimisen kirjoittajan itsensi tarpeellisek-
si kokemalla tasolla, milli voi olla terapeuttista merkitysti (Poysi 2015).
Toisaalta, jos muistelukirjoitukset kuitenkin mielletiin pelkistiin tera-
peuttisiksi, voidaan hukata niiden kulttuurihistoriallinen arvo seki niiden
sairaalakulttuureja ja psykiatriaa kohtaan esittimi, rakenteiden ja kiy-
tintdjen uudistamista vaativa kritiikki. Puhtaasti terapeuttinen tulkinta
palauttaa kirjoittamisen yksilon tarpeeseen jisentii elimiinsi, kun taas
muistojen ymmirtiminen toimintana, jolla kirjoittajat tuottavat tarinoi-
ta tai tuokiokuvia elimistiin osaksi arkistojen edustamaa virallista his-
toriaa ja akateemista tutkimusta, asemoi kirjoittamiseen liittyvin toimi-
juuden julkisen ja yhteisen, kulttuurisen muistin tuottamisen alueelle
(Ricoeur 2004; Wood 2013). Jotkut, erityisesti potilaskokemuksista kir-
joittavat, kertovatkin suoraan haluavansa rikkoa mielisairaalaan ja mie-
lenterveysongelmiin liittyvid hiljaisuuksia ja tuoda esiin niihin liittyvii
ongelmia. Till6in ne voidaan mieltdd kulttuurisiksi vastakirjoituksiksi
(Foucault 2014, ks. Rissanen, luku "Helvetisti Pollsliin” tissd teokses-
sa), jotka suuntaavat yhti lailla niin tulevaan kuin menneeseenkin.

Erityisesti mielisairaaloita ja psykiatrista sairaanhoitoa kriittisesti ki-
sittelevii tekstejd (esim. 1930-luvun muisto, MKM o19-147) voi pitdi
erdinlaisina testimonioina (Honkasalo 2017, 29), todistuksina psykiatri-
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sen sairaanhoidon epikohdista. Tyypillistd niille on tarkka piivimiirien
ja yksityiskohtien kuvaus ja esimerkiksi se, ettd osastot ja ihmiset nime-
tidn. Yksi muistelija kertoo viimeisen pakkohoitojaksonsa aikana kir-
joittaneensa "yli 20 vastinetta pakkohoitopiitsksiin aina korkeimpaan
hallinto-oikeuteen asti” (MKM 273). Keruuseen lihetetty kirjoitus on laa-
dittu kuin vastauksena kuulustelupéytikirjaan: "Kirjoitan tarinani teil-
le ja yritin vastata kysymyksiinne.” Kirjoittaja kokee vahvasti tulleensa
vidrin perustein tuomituksi ja lddkityksi vastoin tahtoaan. Potilaana hin
on alakynnessi. ”Liidkirin kirjeitd uskottiin enemmin ja jouduin hen-
genvaaraan vaarallisten psyykehoitojen johdosta.” (MKM 273.)

Niitd testimonioita muistelmakirjoituksissa on suhteellisen vihin,
mutta ne liittyvit vahvaan, kriittiseen kansainviliseen mielisairaalamuis-
telmakirjallisuuden traditioon. Kriittistd omaelimikerrallista mielisai-
raalakirjallisuutta on paljon (ks. mm. Hornstein 2o11). Tarkedi tietoa ja
tutkimusta psykiatrisen hoidon epikohdista ovat tuottaneet monet kan-
salaisliikkeet ja -jarjestst kuten Mielenterveyden keskusliitto sekd Mad
Studies ja Survivors’ Movement, joiden juuret 16ytyvit antipsykiatrisesta
liikkeestd. Hoidon piirissi olevien hoidosta, kuten lidkkeistd, laitosmai-
suudesta, purkamattomista eristyskokemuksista kumpuavat negatiiviset
kokemukset ja hitd kuitenkin tulevat helposti tulkituksi oireina sairau-
desta (ks. Nissi 2019). Nami kriittiset puheenvuorot voidaan kuitenkin
nihdi myos kokemuskertomuksina hoitokulttuurista. Vastakirjoituksi-
na ne haastavat psykiatrian suurta kertomusta hoidon kehittymisesti.
Toisaalta suuri osa kirjoittajista on ymmirtiviisia hoidon hankaluutta ja
esimerkiksi oikeanlaisen lidkityksen loytimisen pitkillisyyttd kohtaan.
Tilloin psykiatria niyttiytyy jonkinlaisena oman kehittymittémyytensi
uhrina: vaivat ovat kerta kaikkiaan niin hankalia, ettei niihin 16ydy ole-
massa olevista keinoista apua.

Kokemus, kerronta ja muistaminen
Aineiston keruutapa liittdi sen muistitietotutkimuksen kenttidin. Muisti-
tieto on muisteluhetken tulkintaa menneisyydesti (Fingerroos & Haan-

pid 2000, 32—36) ja Outi Fingerroosin (2010, 60) mukaan sen tutki-
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muksessa tirkeimpid kuin kysymys absoluuttisesta historiallisesta
totuudesta on se, kenen nikokulmasta jokin asia on totta. Muistitieto
koostuu kertomuksista, ja muistitietoaineistossa kokemus, kertomus
ja muisti kietoutuvatkin yhteen tavalla, joka vaatii hieman purkamista.
Kertomukset ja niiden tarkasteleminen voivat auttaa hahmottamaan
kokemusten ajallisuutta, hallitsemaan ja ymmartimiin menneisyytts,
rakentamaan identiteettii ja jisentimiin eettisti suhdettamme maail-
maan. Kertomus on myds tietimisen muoto ja vuorovaikutuksen viline:
kertomuksilla voidaan luoda luottamusta ja yllipitidd ryhmii. (Finger-
roos 2010, 67; Hyvirinen 2014.) Muisteluaineistoa voikin tarkastella
sen valossa mitd siind kerrotaan (sisilts), kenelle (vuorovaikutus) ja miten
(tekstin piirteet) (Latvala 2005). Lisiksi on kuitenkin muistettava, etti
kokemus itsessidn on seki tulkinta ettd jotain, miti on tulkittava, kuten
historiallisen kontekstualisoinnin merkitystid painottava Joan Scott
(1991, 797) toteaa. Kokemuksen valikointi, tulkinta ja merkityksellisti-
minen alkaa jo kokemishetkelli. (Kirmayer 1996, 6; Hinninen 2002.)
Muistitietoaineisto onkin heterogeenisti, muistinvaraista, tarinoitunutta
sekd osittaista. Samalla se tarjoaa tirkeiti nikokulmia ja havaintoja
menneisyyden usein piiloon jiineisti kokemuksista, silli kertojat nos-
tavat eliminsi virrasta esiin paikantuneita ja paikallisia yksityiskohtia,
tunteita ja asenteita.

Osa muistelukirjoituksista on hyvin pitkille muokattuja ja editoituja.
Tekstien hioutuneisuuden voi nihdi pyrkimykseni tavoittaa kielen
avulla kokemukseen kietoutuneet tunteet mahdollisimman tarkkaan,
mikd yhdysvaltalaisen psykologi Lauren Slaterin mukaan vaatii suuria
ponnisteluja ja "mielikuvituksen ankaraa venyttimisti” (Slater 19938, 5).
Hiljaisuuden rikkomiseen tarvittavien sanojen luominen ja 16ytiminen
edellyttivit kovia ponnistuksia. Niin kuin erds muistelija kirjoittaa,
muistaminen voi olla mygs ylivoimaisen raskasta: "Olisihan tuota kerrot-
tavaa, mutta aihe on vielikin koko lailla rankka! / Tuosta kotiutuksesta
koitan vield saada paperille — —” (MKM o05.) Muistaminen ja kirjoitta-
minen kiy tyostd. Moni kirjoittaja onkin jakanut kirjoittamisen monelle
piiville, viikolle, kuukausillekin. Osa kirjoituksista on lihetetty osissa,
ja tallsin tutkijoille osoitetuissa saatesanoissa saattaa nikyi myos muis-
telutyon lomaan pujahtanut arki:
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Heippal

Kone taas temppuili tai olinko se mina?

— — muisti’tauti’ taas edennyt, joten nyt ei kaikki mene leikiten.
Mutta on taas kivaa syventyi tihin kirjoitushommaan — hiirisiti
tulee, kun aviomieheni tuppaa juuri silloin kyselld omia asioitaan.
(MKM 2306.)

Tillaiset teksteihin ja saatekirjeisiin pujahtaneet vilihdykset muistojen
syntykonteksteista muistuttavat siitd, ettd niin muistaminen kuin koke-
mukset mielisairaaloistakin tapahtuvat eletyn elimin, sosiaalisten kon-
taktien ja suhteiden muodostamissa, ruumiillisesti ja tilallisesti koetuis-
sa, ajallisissa konteksteissa.

Kuten ylld on kuvattu, kerrontahetki virittad kokemuksesta kertomis-
ta. Tahankin keruuseen on voitu vastata muiden kiireiden keskelti no-
peasti sihkopostilla erilaisten hiirictekijoiden keskelld; toiset taas ovat
saattaneet kiyttid vastauksensa laatimiseen useita viikkoja, jopa kuu-
kausia ja hioa tekstii useita kertoja ja tavoitella kaunokirjallista tyylii tai
eheii kertomusta. Ajan my6td hankalina ja kamalinakin koetut tilanteet
voivat myshemmin niyttiytyd positiivisina. Kertojan eliminhistoria ja
sen kirjaamisen konteksti muodostavat kerronnallisen kokonaisuuden,
jonka kaikki osatekijit vaikuttavat toisiinsa ja siihen, millaisena muisto
tulee kerrotuksi (Fingerroos 2010, 68; Kalela 1986, 40-41). Tirkedi on
kuitenkin huomioida, ettd tekstien tutkijoina meilld on p4isy vain sii-
hen, miti on kirjoitettu, eikd muiston muodon tai tyylin voi olettaa ker-
tovan suoraan kirjoittajasta. Toisaalta juuri kertojan 44ni ja tapa ilmaista
asioita voi luoda vahvoja mielikuvia kertojasta, kuten tissi ystivinsi
sairaalareissua kuvailevassa katkelmassa:

Than perus sairaalakerros, minne nyt ei piise kuka vaan vapaasti
kulkemaan, et sen verran jengi lukkojen takana ja hoitajavartijat
paikalla ja ikkunoissa kalterit, mutta muuten 16ytyi omien kolkko-
jen huoneiden lisiksi yhteiset olohuoneet, telkkarit ja réckikoppi
ja kahviakin sai. Sielld ne kai rauhottavia napsivat piivisti toiseen,
etti pysyy psyykensi menettineilld kupoli kasassa, sen verran lun-
gia porukkaa. (MKM 4o1 mies, ystivi, ajankohtaa ei mainittu.)
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Kontrasti on suuri, kun edellisen lainauksen rinnalle nostaa vaikkapa
seuraavan, hyvin lyhyen kirjoituksen aloituksen: "Olen ollut kaksi kertaa
elimini aikana mielisairaalassa. Ensimmaiinen kerta oli vuonna 2013,
toinen vuonna 2014. — — Opin sen seurauksena ymmairtimiin mieli-
sajrautta ihmiseen syvisti vaikuttavana tekijini.” (MKM 487, nainen,
potilas, 2010-luku.) Kertojan iini, sivy, tyyli ja tapa, jolla he kertovat
sairaaloista ja niihin liittyvistid kokemuksistaan, voi kertoa myos heidin
asemastaan ja suhteestaan sairaalaan. Esimerkiksi johtavan lidkirin
tuottama narratiivi tukeutuu hyvin erilaiseen ilmaisuun ja tapaan tar-
kastella mielisairaalaa: "Lapin keskusmielisairaalan (Muurolan sairaa-
la) toiminnasta ei voi kertoa ilman, ettd kerrotaan samalla Lapin Mieli-
sairaanhuoltopiirin historiasta” (MKM 330). Mielisairaalat ovat vahvan
hierarkkisia paikkoja, joissa ihmisen asema sanelee pitkilti sen, misti
voi kertoa. Osaltaan se riippuu my®és siitd, miten kipeiti ja vaiettuja sai-
raalaan liittyvit kokemukset ovat olleet. Osa muistoista, joihin liittyy
vahvoja tunnekokemuksia, on sivyltiin hyvin toteavia. Osassa taas kiy-
tetdin hyvinkin vahvoja tunnesanoja.

Muistelemisen ajankohta ja laajempi kulttuurinen konteksti voivat
vaikuttaa kokemusten tulkintoihin (ks. P6ysi 2015, 20, 24, 79-85 ja
135). Mielisairaalamuistojen erilaisiin painotuksiin on voinut vaikuttaa
esimerkiksi mielisairaanhoidon epikohtiin kohdistunut mediahuomio,
miki yhtiiltd voinut rohkaista kriittisten nikékantojen ja kokemusten
esiin tuomiseen. Toisaalta se on voinut tuoda muisteluteksteihin tietyn-
laista varovaisuutta ja puolustautumista kritiikkid vastaan niiden koh-
dalla, jotka kokevat mielisairaanhoidon arvostelun kohdistuvan itseensi
tai kasvuympiristoonsi, kuten voi olla mielisairaala-alueilla kasvaneiden
lasten muistoissa. (Kuuva 2018, 19.) Kyse on kaikkien muistelijoiden
kohdalla siiti, millaisena menneisyys muistetaan ja millaisena se ker-
rontatilanteessa tuotetaan. Meille muistitiedon tutkijoina keskeistd on
juuri se, mitid on muistettu, miten siitd on mahdollista kertoa ja kuinka
tuota kerrottua voidaan eri lihestymistapojen avulla tulkita niin, etti
sekid kokemus ettd sen kertomusluonne otetaan todesta.

Kertomukset ovat siis inhimillisen tulkinnan, valinnan ja merkityk-
sen antamisen tulos — eivit "valmis varasto, jossa menneisyys sijaitsisi”
(Hyvirinen 2014, 33 mukaillen Brockmeier 2008.) Kerronnan konven-
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tiot ohjaavat muistiamme, merkityksenantoa ja muistojen rakentumista,
ja myo6s sosiaalinen hyviksynti riippuu osin kerronnan konventioiden
noudattamisesta, silli ne ohjaavat sitd, miti pidetiin luotettavana, us-
kottavana, koherenttina, kiinnostavana, litkuttavana, eheini ja moraali-
sesti hyviksyttivini. Kertominen usein muokkaa muistoja niin, etti ne
sopivat paremmin kulttuurisiin konventioihin. (Kirmayer 1996; 2000.)
Esimerkiksi aineistoon liitetyt, toimitetut ja julkaistut mielisairaala-
alueilla kasvaneiden lasten muistelmakirjat esittivit lapsuuden mieli-
sairaala-alueella valoisampana kuin toimittamattomat, keruuseen suo-
raan lihetetyt muistot (ks. Kuuva tissi teoksessa). Toisaalta tissi ai-
neistossa monet kirjoittajat rikkovat perinteisten kertomusten kaavoja.

Mielisairaalamuistoissa olennaista ei ole se, kuinka paljon tai "hyvin”
muistetaan, vaan se, miten ja miti kirjoittajat muistavat. Aineistos-
samme lauseet "en muista” tai "en muista varmasti” ovat yhti yleisii
kuin ne, joissa muistelija painottaa muistavansa jotakin. Etenkin ne,
joiden muistot kytkeytyvit useisiin sairaalajaksoihin, kertovat vaikeu-
desta ajoittaa muistoja tarkasti: ”Sairaalakerrat ovat hieman sekoittuneet
toisiinsa enki ole varma, kenet tapasin kunakin kertana” (MKM 372).
Mielisairaalamuistoaineistossa potilaiden kohdalla itse sairaus, hoito
ja hoitoon liittyvit traumat saattavat vaikuttaa keskeisesti sithen, miti
ja miten muistetaan. Muistitietotutkimuksen kannalta oleellista onkin
juuri se, miten sairaaloita muistetaan. Jos muistot sairaalasta ja hoidosta
tuntuvat ja niyttiytyvit jilkikiteen lihinni traumaattisina, on tarpeen
kysyd, miti se silloin kertoo hoidosta? Voitaisiinko muistitiedon avulla
myos kehittid hoitoa?

Lihestyessimme kirjoittajien muistoja olemme ottaneet ohjenuorak-
semme sen, ettd tarkastelemme arkistoon lihetettyji teksteji tosina ker-
tomuksina kokemuksista. Otamme kertomukset siis vakavasti tavalla,
jota Marja-Liisa Honkasalo kuvaa Kaarina Kosken kanssa toimittamas-
saan teoksessa Mielen rajoilla (2017). Vakavasti ottaminen tarkoittaa, etti
pyrimme tarkastelussamme avaamaan pikemmin kuin arvottamaan kir-
joittajien kokemuksia ja rakennamme monitieteistd aikalaisanalyysii
siitd, miten ja millaisina mielisairaalat ja psykiatrinen hoito ihmisten
mielissi eldvit. Olemme ottaneet aineiston lihtokohdaksi tutkimukselle
ja keskitymme siihen, miten kirjoittajat kuvaavat kokemuksiaan ja miti
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niistd kokemuksista seuraa. Tirkedd muistoja lukiessa ja jisentiessi
onkin nihdi, millaisten kokemusten pohjalta ihmiset muodostavat kisi-
tyksidin sairaaloista ja hoitojirjestelmisti, miten erilaiset muistamisen
tavat ja muistelijapositiot suhteutuvat niihin. Samalla olemme tietoisia
kertomusten vaaroista: tarina on vahva vaikuttamisen viline, joka voi
houkutella lukijaa hylkidmiin kaiken objektiivisuuden (Mikeld ja muut
2020; Lueg & Wolff Lundholt 2020). Timin vuoksi onkin ollut tirkeii
tarkastella aineistoa kokonaisuutena ja huomioida se, miten kokemuk-
set psykiatrisesta hoidosta ja sen jirjestimisti asettuvat osaksi kulttuu-
ria. Muistojen vakavasti ottaminen on tarkoittanut myos, ettd olemme
halunneet tuoda erilaisia humanistisesta perinteesti ja taiteellisesta
tutkimuksesta kumpuavia lihestymistapoja yhteen niin, ettd jokainen
niistd avaa erilaisen ja uudenlaisen tulkintahorisontin muistoihin.

Monialainen tutkimushanke mielisairaalamuistoista

Keruuaineiston ympirille muodostetussa monitieteisessi tutkimus-
hankkeessa ja tissi teoksessa olemme tarkastelleet muun muassa seu-
raavia kysymyksii: Millaisina potilaat, omaiset, sairaaloiden tyontekijit ja
heidin lapsensa muistavat mielisairaalat? Millaista tietoa muistelijoiden
mielisairaalakertomukset tarjoavat hoidosta, tygsti, asumisesta ja vallan-
kiytostd, ja millaisia etiikkaan ja valtaan kytkeytyvid merkityksii histo-
rialliset mielisairaalayhteisot tarjoavat nykypiivin tulkinnoille ja pii-
toksenteolle? Millaisena ruumiillinen tieto niyttiytyy mielisairaala-
kokemuksissa, ja miten sen merkityksid voidaan valottaa erilaisilla
tutkimustavoilla ja taiteen menetelmilla?

Ajatuksenamme oli, etti tutkijoiden erilaiset lihtokohdat ja tutki-
musalat tdydentiisivit toisiaan ja tarjoaisivat moninaisia avauksia mieli-
sairaalamuistojen luentaan. Esimerkiksi historiantutkimus (Rissanen
tissd teoksessa) yhtiiltd paikantaa mielisairaalalaitoksen syntymisen ja
purkamisen psykiatrian ja mielenterveyspolitiikan historian ajalliseen
jatkumoon. Toisaalta se rakentaa historiallista, aikaan ja paikkaan sidot-
tua kontekstia yksittiisille muistoille ja osoittaa, miten henkilokohtaiset
tarinat asettuvat osaksi oman aikansa todellisuutta. Historiallinen ulot-
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tuvuus tuo nikyviin muutokset ja jatkumot, joita muistoihin ja hoito-
kulttuuriin sisiltyy: niitd ovat muun muassa potilaiden muuttuminen
potilaskertomusten kerronnan kohteista omien kokemustensa kerto-
jiksi, ladkehoidon hoitoon tuomat muutokset seki potilaiden aseman
ja oikeuksien kehittyminen suhteessa esimerkiksi asumiseen ja omaan
ruumiiseensa. Muisteluteksteissi nikyy myos se, etti lidkehoidoista ja
diagnooseista on tullut keskeisempi osa potilaiden tarinoita. Huolimatta
viimeaikaisesta kritiikisti ja pyrkimyksisti vihentii pakon kiyttsi, kuu-
luu se ikivi kylld edelleen psykiatrisen hoidon historiallisiin jatkumoi-
hin. Historialliset ulottuvuudet ovat lisni kautta teoksen.

Yhteiseksi menetelmalliseksi lihtokohdaksi valikoitui ldhiluku. Lihi-
luvussa tutkimuskysymykset muodostetaan aineistoon liheisesti pereh-
tymilli toistuvien lukukertojen pohjalta. Lihiluvussa jokainen lukukerta
syventii ja muodostaa ikiin kuin uuden tulkinnallisen kerroksen edelli-
sen lukukierroksen ja siini muistiin kirjoitetun tulkinnan piille vahvis-
taen tai kiistien edellisen lukukerran tulkintoja, kuten kirjoitetun muis-
telukerronnan tutkimuksen metodologiaa kehittinyt ja analysoinut Jyrki
Poysi (2015, 30) kirjoittaa. Lihiluku muodostuu tekstin yksityiskohtien
ja kokonaisuuden vuoropuhelusta, alkuperiisen tekstin ja tutkija-lukijan
tulkinnoista ja paluista tekstin direen seki lukiessa lisiintyvisti reflek-
tiosta ja teemojen asteittaisesta hahmottumisesta. Prosessin myoti lihi-
luvun ja temaattisen analyysin vilinen raja liukenee. Lahiluennassa tul-
kinta ankkuroituu seki tekstiin etti toisaalta nikokulmaan, josta tekstii
tarkastellaan. (Poysid 2015, 30-33.) Tutkijoiden erilaiset taustat ovatkin
osaltaan vaikuttaneet aihevalintoihin ja sithen, mihin muihin teoreettis-
metodologisiin keskusteluihin muistitiedon lihilukeminen eri luvuissa
kytkeytyy.

Kuten teoksemme osoittaa, yksi ja samakin aineisto voi tarjota monta
mahdollista tarkastelukulmaa. Meille keskeisti on ollut muistojen kyt-
keytyminen sairaaloihin tiloina seki sairaalassa olemiseen, elimiseen ja
tilojen kokemiseen liittyneet tunteet ja ruumiilliset tuntemukset, affek-
tit. Tarkedd on ollut myés tunnistaa eri muistelijaryhmien — potilaiden,
omaisten, henkilokunnan ja mielisairaala-alueilla kasvaneiden lasten
— erilaiset muistelijapositiot ja heidin vilisensi suhteet, jotka sairaala-
ympiristossd usein miiriytyvit tietyn roolin tai aseman kautta. Erityi-
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sen tirkeidd on ollut nostaa esiin potilaiden kokemukset, jotka kytkeyty-
vit mielisairaanhoidon erityispiirteisiin, kuten vastentahtoiseen hoitoon
ja pakon kiyttoon (esim. Rissanen, luku ”"Helvetisti Polloldan”, sekd
Maanmieli tissi teoksessa).

Yhteiseksi kisitteelliseksi lihtokohdaksi mielisairaalamuistojen tar-
kasteluun otimme ajatuksen mielisairaaloista elettyini tiloina. Eletyn
tilan kisite liittyy humanistisissa tieteissd 19oo-luvun jilkipuolella syn-
tyneeseen niin sanottuun tilalliseen tai spatiaaliseen kiinteeseen, jossa
alettiin kiinnittdd huomiota siihen, miten rakennettu ja rakentamaton
tila itsessdin tuottavat tietynlaista kiyttiytymisti ja miten kiyttdjit omal-
la toiminnallaan — piivittiisilli rutiineilla ja esimerkiksi lilkkumisellaan
— luovat tilaa. Keskeisii teoreetikkoja tissi kiinteessd olivat Michel de
Certeau (1984) ja Henri Lefebvre (1991; 2004) seki Michel Foucault
(2014) ja fenomenologi Maurice Merleau-Ponty (1989), jotka kaikki
hahmottivat tilaa omilla tavoillaan: arjen kiytintdjen muovaamana (de
Certeau 1984), moninaisten rytmien lipiisemini (Lefevbre 2004) seki
ruumiillisesti koettuna ja hahmotettuna (Merleau-Ponty 1989) tilana,
jossa tilajirjestelyt sekd tuottavat ettd kiyttavit valtaa suhteessa siini ole-
viin ihmisiin (Foucault 1986, 2014). Suomeen timi keskustelu rantau-
tui erityisesti taidehistorioitsija Kirsi Saarikankaan (1993; 1998; 2000)
tutkimusten myéti, ja 2000-luvun alkupuolella eletyn tilan kisitettd on
sovellettu vilkkaasti niin taidehistoriassa kuin etnologian ja folkloris-
tiikan aloillakin (Syrjimaa & Tunturi 2006; Kortelainen 2008; Péysi
2015). Mielisairaaloihin titi tarkastelukulmaa ei aiemmin ole liitetty,
mutta mielisairaaloita ja niihin liittyvid muistoja tutkittaessa eletyn ti-
lan kisite avaa mahdollisuuden tarkastella niitd kulttuurisen muistin
paikkoina (Nora 1989) eli paikkoina, joihin yksityinen tai kollektiivinen
muisti kiteytyy.

Eletyn tilan kisitteessi lihtokohtana on, etti paikkojen merkitys muo-
dostuu niissi kohtaavien ihmisten ja ympiriston keskiniisessi vuorovai-
kutuksessa. Saarikankaan (2000, 9) mukaan "Jokapiiviinen, rakennettu
elinympirist jasentidi keskeiselld tavalla ihmisten arkea ja toimintaa ja
midrittid ajatuksia siitd, keitd ja missé he ovat”. Mielisairaaloita elettyini
tiloina rakentavat niin henkilokunnan, potilaiden ja omaisten viliset
suhteet kuin rakennukset tilajirjestelyineen, sallittuine ja kiellettyine
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tiloineenkin. Sairaalahierarkia ja siihen liittyvi valta seki sukupuoli ovat
vaikuttaneet keskeisesti sithen, miten sairaaloissa on voinut liikkua ja
miten niissi olevat tilat on voitu kokea. Ympiristo ja asuinpaikka muo-
vaavat ihmisten kisitysti itsestiin ja toisistaan. Samoin fyysisen ympi-
ristén — esineiden, luontokappaleiden ja vaikkapa teiden — merkitykset
muovautuvat tiloja kiytettiessi. Tarkeitd ovat myos aistikokemukset:
hajut, maut ja kosketukset. Samoin tunteet ja suhteet toisiin ihmisiin
muovaavat kokemusta siitd, millaista jossain tietyssi paikassa on olla
ja eldd. Kuitenkin myos kiyttijit itse jatkuvasti uudelleenmuotoilevat
rakenteita, joilla he jasentivit kulttuuria ja antavat tiloille kokemustensa
kautta uusia merkityksii. Yhteisot muotoutuvat tilassa ja hetkellisestikin
jaetun tilan merkitykset muotoutuvat tilan kiyttijien ja itse tilan vilisis-
si suhteissa. Samoin ihmiset itse muovautuvat tilan materiaalisuudessa
(Heimonen tissi teoksessa). Kuten Sari Kuuva (2018D, 33) on todennut:
"Mielisairaalassa vietetyn ajan voi ajatella muokanneen sielli elineiden
ihmisten ruumiillisuutta esimerkiksi tietynlaisten tilaratkaisujen, hoito-
kiytintojen ja piivirytmien kautta.”

My6s muistaminen on ruumiillista. Edward Caseyn (2000, 147) mu-
kaan ruumiin huomiotta jittiminen merkitsisi jopa muistin hivittimis-
td kokonaisuudessaan. Tapaamme lihestyd muistoja onkin syvisti vai-
kuttanut aiempi tutkimus, joka on korostunut siti, miten vaikeaa kipeiti
kokemuksia on sanallistaa (ks. esim. Kristeva 1998; Holma 1999; Stone
2004; Jantti 2012; Kihmi 2015). Caseyn mukaan ruumiilla on oma ta-
pansa muistaa: muistamme esimerkiksi, miten johonkin tuttuun tilaan
asettaudutaan ja milti tietyt esineet, reitit tai paikat tuntuvat (ks. myos
Bachelard 2003). Muisti on ruumiissa, sen tavoissa olla ja liittyd ympé-
ristéon (Merleau-Ponty 1989; Ahmed 20006; Parviainen 1998). Ruumis
on muistamisen keskus (Casey 2000, 148) ja tiedon lihde.

Ruumiillisen tiedon kisitteelld viitataan yhtdiltd ruumiista tietimi-
seen ja toisaalta ruumiin kautta tietimiseen, tietoisuuteen ja aisteihin
(Parviainen 1998, 51; Uotinen 2010, 86). Ruumiillinen tieto perustuu
ajatukseen siiti, ettd kaikki kokemukset, ajatukset ja toimet, tietoisuus ja
yhteydet maailmaan — ja siten myos tietiminen — tapahtuvat ruumiin vi-
litykselld. Yhteys ei kuitenkaan ole yksisuuntainen vaan maailma myés
vaikuttaa ja tuottaa ruumista monin eri tavoin. Tietoisuus, ruumis ja
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maailma ovat siis erottamattomia. Ruumiillinen tietiminen voi kuiten-
kin olla my®s tiedostamatonta ja ikddn kuin uinua ruumiissa, kunnes se
jonkin drsykkeen, kuten hajujen tai kertomusten, voimasta herii. Niisti
voidaan nihdi jilkia myos teksteissd ja kuvissa. Myos tutkijan ruumiil-
lisuus voi olla tirked osa muistojen tulkintaa. Mielisairaalamuistojen
affektiivisuus ja niistd vaikuttumisen avaamat tulkintamahdollisuudet
ja ei-tietiminen korostuvat erityisesti Kirsi Heimosen lihestymistavassa.

Ruumiillisuuden lisiksi mielisairaaloihin liittyy usein vahvoja tunne-
muistoja. Muistitietoaineistossa keskeisini tunteina niyttiytyvit hipei
(Maanmieli 2019a ja 2019b), nostalgia ja melankolia (Kuuva 2018) sekd
pelko (Kuuva tissi teoksessa). Erityisesti hipei ja pelko vaikeuttavat
mielenterveysongelmista puhumista. Varsinkin vastentahtoiseen sairaa-
lahoitoon joutumiseen seki pakkokeinojen kohteena olemiseen liittyy
kokemus omien fyysisten rajojen ylittimisesti, kelpaamattomuudesta ja
toiseudesta. Sairastumiskokemukseen liittyvin itsen hallinnan menet-
timisen ohella ne rikkovat suomalaiselle kulttuurille tyypillisti autono-
miaa, itsendisyytti painottavaa ja ihannoivaakin kisitystd minuudesta
(ks. my®s Jintti 2019). Lipi kirjan tutkimuksemme tarkasteleekin kiy-
tintojd, tunteita, tilanteita ja merkityksii, jotka yhtiiltd aiheuttavat ja toi-
saalta hilventivit pelkoa ja hipeis. Niiden lisiksi tarkastelemme myos
muiden tunteiden syntyi ja toimintamekanismeja mielisairaalahoidon
yhteydessi. Niemme tunteet sekd yksilollising kokemuksina ettd kult-
tuurisesti tuotettuina.

Eettisid pohdintoja

Suomalaisen Kirjallisuuden Seuran arkiston perinteen ja nykykulttuu-
rin kokoelman aineistot on perinteisesti talletettu mikrofilmeille, joita
tutkijat voivat arkistossa selata. Mikrofilmeji selatessa tutkijoiden on
kiytettivi valkoisia puuvillahanskoja ja noudatettava suurta varovai-
suutta, jotta aineisto ei tuhoudu. Tutkijoille annettavissa kirjallisissa
ohjeissa painotetaan, etti kyseessi on mittaamattoman arvokas aineisto,
jota tulee kohdella varoen. Vastaavasti mielisairaalamuistoissa on kyse
hyvin henkilokohtaisista asioista ja niihin sisiltyy paljon arkaluontoi-
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sia, kipeiti ja vaikeasti kohdattavia aineksia. Vaikka muistoja ei tarvitse-
kaan lukea mikrofilmeilts, vaatii niiden kisittely myos tutkijoilta hieno-
varaista ja ymmirtivii otetta seki syvillistd tutkimuseettistid pohdintaa
(ks. esim. Kuuva 2018; Kallinen, Pirskanen & Rautio 2015; Hikkinen &
Salasuo 20715).

Kaikkea tutkimustoimintaa ohjaa eettisyys ja lainmukaisuus. Kes-
keistd muistitiedon kohdalla on muistelijoiden oikeus tulla kohdelluiksi
tasavertaisina kansalaisina ja toisaalta yksityisyyden suoja. Eettisii kysy-
myksii liittyy niin keruun ohjeistukseen kuin aineiston kisittelyynkin.
Mielisairaalamuistoissa on lihtokohtaisesti kyse kulttuurissamme yksi-
tyisyyden ja sen suojan piiriin kuuluvista terveyteen liittyvistd kysy-
myksistd. Onkin tirkedd, ettd keruuseen osallistujat ovat voineet itse
miirittids, millaisia muistoja he ovat halunneet jakaa: miten henkils-
kohtaisia, millaisessa muodossa ja miten kontekstualisoiden. Suuri osa
potilasmuistelijoista on halunnut arkistoida muistonsa nimettéminai.
Suomalaisen Kirjallisuuden Seuran arkiston kiytintsihin kuuluu, ettd
jokainen muistelukirjoituksen luovuttaja antaa luvan kirjoituksensa tut-
kimuskiyttoon joko nimelld tai nimettémana.

Aineistosta kirjoittaessamme olemme tutkijoina piisidintoisesti
pseudonymisoineet aineiston, eli muistelijoihin ei yhdenmukaisuuden
nimissi viitata heidin omilla nimilliin. Myoskiddn sairaaloita, joita
muistot koskevat, ei paisiintoisesti nimeti. Ensinnikin muistot liittyvit
usein yksittiisiin osastoihin sekd menneisiin ajanjaksoihin ja voisivat
siten perusteettakin leimata koko sairaalan. Aineistomme on lisiksi
liian pieni, jotta siitd voisi vetdd johtopiditoksid jonkin tietyn sairaalan
toiminnasta. Toisekseen muistoissa on kysymys subjektiivisista koke-
muksista, ja tutkijoina meiti kiinnostavat sairaaloihin liittyvit tunteet,
muistot ja kokemukset laajempana kulttuurisena ilmiéni. Yksittaisistd
sairaaloista on kirjoitettu historiikkeja, mutta niisti tehty yksityiskohtai-
sempi, esimerkiksi timin tutkimuksen lihestymistapoja soveltava tutki-
mus vaatisi toisenlaisen, tarkemmin yhteen tiettyyn sairaalaan liittyvin
muisteluaineiston.

Poikkeuksen tisti pseudonymisointikiytinnosti tekevit jotkin yksit-
tiiset positiiviset kuvaukset sairaalamilj6isti sekd Anu Rissasen mikro-
historiallinen tutkimus "Pekan” vaiheista Hattelmalan ja Seinijoen sai-
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raaloissa 1930-luvulla. Tissi tapauksessa sairaaloiden nimet on histo-
riantutkimuksen konventioiden mukaisesti siilytetty, vaikka henkilén
nimi onkin vaihdettu ja tunnistettavuutta muutoinkin hiivytetty. Myos-
kin aineistoomme sisiltyvii, jo julkaistuja muistelmateoksia, kuten
Anna Niemisen (2015) toimittamaa Piirin lapset kertovat teosta (MKM
552—554) ja Ritva Toivolan (2005) toimittamaa Moision lasten muistoja
sisiltivid omakustannetta (MKM 503—538) siteeratessamme olemme
kayttineet julkaisuissa jo kiytettyja nimii. Samoin joidenkin kirjoitta-
jien itselleen antamia nimimerkkeji on kiytetty. Jotkut keruuseen kir-
joittaneet olisivat ehki halunneet esiintyi omalla nimelldin, mutta tissi
teoksessa on pitiydytty otteiden nimettémyydessi — yhtiilti yhtenii-
syyden vuoksi, toisaalta siksi, ettd tekstit liittyvit muidenkin kuin kir-
joittajiensa eliméin ja niistd olisi kirjoittajan nimen perusteella helppo
tunnistaa myoés muita ihmisii.

Tunnistettavuuteen on viime vuosina alettu kiinnittii yhi enemmin
huomiota ihmistieteellisessi tutkimuksessa, ja tunnisteina toimivat mo-
net muutkin seikat kuin nimet ja asuinpaikat ((EU) 2016/679; TENK
2012; 2018; 2019). Koska eettiset kysymykset ovat harvoin yksiselitteisii
ja niihin liittyy monia metodologisia, teoreettisia, tutkimusalakohtaisia
ja poliittisiakin kysymyksii, tutkijoiden kesken niisti ohjeistuksista on
kiyty vilkasta keskustelua niin omassa tutkimusryhmissimme kuin
yleisemmin tutkijayhteisoissi. Tdssd tutkimuksessa niisti on tarpeen
vaatiessa keskusteltu myos muistelijoiden kanssa (Jintti, luku ”Kotona,
sairaalassa” tissi teoksessa).

Eettiset kysymykset liittyvit myos muistotekstien kerronnallisuuteen
(ks. Poysi 2015). Osalle kirjoittajista motiivina osallistua keruuseen on
halu tallentaa ja jakaa kollektiivisesti tirkeiksi katsomansa muistot, osa
taas haluaa tuoda nikyviin sairaaloiden toimintaan liittyvid epikohtia.
Konstruktiivisen ja valikoituneen muistitiedon tulkitseminen edellyttii-
kin tutkijalta herkkyyttd ja omien motiivien tunnistamista (Fingerroos &
Haanpii 20006, 30—40). Koko tutkimusta motivoi niin sanottujen taval-
listen ihmisten ja erityisesti potilaiden kokemusten tuominen keskus-
teluun ja erityisesti potilaiden kokemustiedon saattaminen nikyviksi.
Muistitietoaineiston ja siitd saadun tutkimustiedon pohjalta voidaan
mahdollisesti korjata psykiatrisen sairaanhoidon epikohtia.
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Poysin mukaan viljisti ohjeistetun keruuaineiston tutkimuksessa
tulisi pyrkii tavoittamaan teksteistd kumpuava "elimintuntu” suojel-
len kirjoittajien yksityisyytti ja tehden oikeutta heidén erityislaaduilleen
(Poysd 2015, 19—20). Olemme pyrkineet huomioimaan timén ottamalla
analyysitekstiin runsaasti otteita aineistosta. Otteissa kiytettyd kieltd ei
ole juurikaan muokattu vaan pelkistiin selkeiti kirjoitusvirheiti on kor-
jattu. Olemme kuitenkin tietoisia siiti, ettei tillainen "4inen antaminen”
kirjoittajille ole mitenkéin automaattisesti emansipoivaa tai poliittisesti
neutraalia. Muistelukirjoitusten kirjo seki aineistoon sisiltyvit hauraat
ja katkonaiset tekstit kertovat omalta osaltaan joidenkin potilaiden mah-
dollisuuksista osallistua yhteisen kielellisen todellisuuden tuottamiseen.
T4mi tuo esiin mielenterveysongelmiin ja niihin liittyviin kokemuksiin
sisiltyvin kielellisen eriarvoisuuden. Meille tutkijoille kaikki saamamme
kirjoitukset ovat arvokkaita. Jokainen kirjoittaja tuo oman 4inensi muis-
tojen moninaisuuteen ja luo osaltaan kuvaa psykiatrisen sairaanhoidon
ja mielisairaalalaitoksen ristiriitaisesta, tunteiden tiyttimisti ja monen
elimissi elintirkeid roolia niytelleestd instituutiosta. Erilaiset kirjoituk-
set tuottavat tietoa tuosta todellisuudesta ja niisti positioista, joista eri
ihmisten on mahdollista timin todellisuuden tuottamiseen osallistua.
Olemme pitineet tirkeini tarkastella erilaisia kuulemisen ja tulkitsemi-
sen tapoja sekd mielisairaaloiden elettyihin ja muistettuihin tiloihin kyt-
keytyvid ulottuvuuksia.

Joissain muistelmateksteissi on kiytetty melko tiheisti sanaa hullu,
joka nykykiytossi saattaa tuntua loukkaavalta. Termii kiytetdankin teks-
teissid lihinnd kriittisesti kuvaamaan ulkopuolisten asenteita. Tekstien
sanavalintoja ei kuitenkaan ole muutettu, silld niitd ilmaisuja kiyttivit
kirjoittajat, kuten mielisairaala lapsuudessaan asuneet henkilkunnan
lapset, pyrkivit yleensi kuvaamaan muistellun aikakauden yleisti asenne-
ilmastoa mielisairaaloita ja niiden asukkaita kohtaan (ks. Kuuva 2018).
Myés jotkut potilaina olleet kirjoittavat hulluista joko toisiin tai itseensi
viitatessaan. Tilloin voidaan katsoa kyseen olevan identiteettitydsti joko
niin, ettd tehddin eroa toisiin tai niin, etti liitetdin tietoisesti oma itse
marginalisoitujen ja kulttuurisesti toisiksi katsottuihin marginalisoitu-
jen ihmisten joukkoon, jolloin kyse on kriittisestd identiteettipolitiikasta
(ks. esim. Jintti ja muut 2019). Tutkijoina saatamme viitata hulluustut-
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kimukseen, jolloin hulluudella ei missiin tapauksessa viitata mielen-
terveysongelmista kirsiviin ihmisiin vaan pikemminkin niihin hulluuk-
siin, joita niiden vaivojen hoitamisessa, nimeimisessi ja kohtaamisessa
on historian aikana ilmennyt. Potilaan nikékulmasta kirjoittavista kerto-
jista kiytimme sanaa potilas tai mielenterveyskuntoutuja, milli viittaam-
me heidin rooliinsa psykiatrisessa hoidossa.

Tutkimusetiikkaan kytkeytyy myos oleellisesti se, millaisia tulkintoja
tutkitusta aineistosta tuotetaan. Kuten Fingerroos (2010) toteaa, "aineis-
tolihtsinen tulkinta ei synny aineistoja seulomalla vaan se pitii keksii”
(Fingerroos 2010, 73; Totto 2000, 42—45). Vaikka muistitieto on aina
osittaista ja valikoivaa, tutkijoina olemme vastuussa siiti, millaisen ku-
van mielisairaaloista omilla tulkinnoillamme luomme, ja ettd kisittely-
tapamme tekee oikeutta eri muistelijaryhmille ja aineistolle kokonai-
suutena. Olemme kisittelyssi pyrkineet tasapuolisuuteen mutta myos
tietoisesti nostaneet esiin potilaat, joiden muistoille, kokemuksille ja
nikemyksille on yhteiskunnassa ollut vihemmin tilaa ja mahdollisuuk-
sia huolimatta siiti, ettd sairaalat on rakennettu heiti varten.

Jorma Kalela on peninnyt tutkijoita vastaamaan lihteiden lukemises-
sa kysymykseen: "Milld edellytykselld minulla on oikeus esittii ne kysy-
mykset, jotka minun nikemyksestini on tirkei esittdd?” (Sit. Fingerroos
2010, 72.) Koko aineistonkeruuta ajatellen voisimme tissi kysyi: milli
oikeudella olisimme jittineet esittimitti ne kysymykset, jotka olemme
esittineet? Psykiatrinen hoito vaikuttaa arjen, sosiaalisten suhteiden,
tilan ja paikkajirjestelyiden seki hoitokulttuuristen kiytinteittenss, 144-
kityksen vaikutusten ja sivuvaikutusten kautta kymmenien tuhansien
ihmisten eldimiin ja muovaa niin arkitodellisuuttamme. Pidimme
lihtokohtaisesti tirkeini tutkia arjen, muistojen ja maallikkomuisteli-
joiden nikskulmasta sitd, millaista kulttuuria psykiatria ympirilleen
luo. Potilaskokemusten tutkimuksessa on kiynyt ilmi, etti esimerkiksi
pakkokeinot vaikuttavat syvisti ja jopa traumatisoivasti ihmisiin, joihin
ne kohdistuvat. Laitoshoidon viheneminen taas vaikuttaa siihen, etti
mielenterveysongelmista kirsivit eldvit arkeaan kodeissaan. Siihen,
pidetdanks titd kehitystd hyvini vai pahana, vaikuttaa esimerkiksi se,
millaisina hoitopaikkoina (eri) mielisairaalat ihmisten mielisséd nayttiy-
tyvit: tuovatko ne turvaa ja luovatko ne yhteiséllisyytti vai voivatko ne
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jopa uhata mielenterveytti laitosmaisina pakkopaikkoina? Mielisairaan-
hoidon ja psykiatrisen hoidon tilalliset ratkaisut vaikuttavat keskeisesti
sithen, miten potilaiden ja heidin liheistensi arki hoidon ympirilld ra-
kentuu.

Mielisairaalamuistojen kulttuurisesta merkityksesta

Mielikuvat psykiatrisista sairauksista ja hoitomuodoista ovat usein ne-
gatiivisia, mik vaikuttaa sithen, miten sairastuneisiin ja heiti hoitaviin
suhtaudutaan. Kokemuskertomukset ja muistitieto avaavat millaisiin,
usein ristiriitaisiin kokemuksiin potilaiden, henkilokunnan ja liheisten
suhteet eri hoitomuotoihin pohjautuvat. Muistitietokeruun avulla halu-
simme hahmottaa sitd, miten ja millaisina mielisairaalat ja mielisairaan-
hoito ovat piirtyneet niiden mieliin, joiden elimin sairastuminen mul-
listaa. Ndin voimme nihdi psykiatrian ja mielisairaalat yhteni kulttuu-
rissa merkittivid roolia niyttelevini tahona niin osana rakennus-
kulttuuria kuin ajan, tilan ja arjen reittien jirjestdjanikin.

Kuten psykologi-tutkija Jaakko Seikkula (1999, 69—70) toteaa, kun
potilas otetaan sisdin sairaalaan, "potilas ja siti myosti koko hinen per-
heensi on ikidn kuin luovuttanut osan eliminsi ohjauksesta hoitavalle
laitokselle, jolloin kaikki hoitavan tahon toimet ovat merkityksellisii poti-
laan ja perheen elimissi”. Muistitieto puolestaan on erityisti tietoa, joka
kertoo enemmin menneisyyden moniiinisistd tulkinnoista kuin siits,
mitid menneisyydessi todella tapahtui (Fingerroos 2010, 75) ja muistele-
malla keridykseen osallistuneet potilaat, omaiset ja jopa satunnaiset vie-
railijat ja ohikulkijat tuottavat sitd kulttuurista katsetta, joka ohjaa kisi-
tyksid sairaalasta ja sairaalaan joutuvista ja paisevisti. Niin nikokulma
kaintyy kohti sairaaloita. Siind missi psykiatrian katse suuntautuu kohti
potilasta ja hinen sisdisyyttidn ja kiytostidn pyrkien diagnosoimaan,
hallitsemaan ja parantamaan sairauksia ja sairaaloihin piisevii tai jou-
tuvia, muistitietotutkimus tuottaa ymmarrysti siitd, miten psykiatrian ja
mielisairaalahoidon piiriin joutuneet ovat sen kokeneet ja sen muistavat.

Muistot ja kokemukset mielisairaaloista muokkaavat suhtautumista
mielenterveysongelmiin, mielenterveyskuntoutujiin ja psykiatriaan. Ne
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kulkevat ihmisten mukana ja vaikuttavat edelleen siihen, miten mielen-
terveyden horjumiseen suhtaudutaan ja sithen, millaisen hoidon ja tuen
ajatellaan eniten auttavan mielenterveyskuntoutujia. Kokemukset ja
mielikuvat sairaalahoidosta vaikuttavat hoitoon suhtautumiseen ja pii-
toksiin siitd, millaista hoitoa rakennetaan ja tuetaan. Siksi ajattelemme,
ettd on tirkedi valottaa muistojen kirjoa useasta eri nikokulmasta. Niin
eri ihmiset ja thmisryhmit, joiden elimiin mielisairaala on kuulunut,
saavat d4nensi kuuluviin ja voivat jakaa muistojaan. Mielisairaalamuis-
toihin liittyy kuitenkin usein asioita, joita on vaikeaa ja tuskallistakin
muistaa. Puhumattomat muistot kulkevat ihmisten mukana ja ihmisis-
sd itsessdin: ruumiillisesti ja emotionaalisesti muistoihin kaivertunei-
na. Kulttuurisen mielenterveystutkimuksen avulla onkin mahdollista
nostaa esiin kiytinteiti ja ajattelutapoja, joiden kautta mielenterveys-
ongelmiin liittyvii stigmaa tuotetaan ja uusinnetaan — ja joilla niiti voi-
daan purkaa (Kinnunen & Hinninen 2016; Jintti ja muut 2019).
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