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"Toivottavasti jaksoitte lukea. Jollain tavalla oli mukavaakin
eldd muistoissa ja nyt timi 5 kk:n homma on ohi minulta, silli niin
kauan kirjoitin titi juttua.” (MKM 326, mies, potilas ja kuntoutuja.)

Tutkimuksemme korostaa tilan ja paikan merkitysti sairastumiskoke-
muksessa: mielen sairastuminen kietoutuu erottumattomasti yhteen
fyysisen ja sosiaalisen ympiriston kanssa ja fyysinen ympiristé voi osal-
taan tukea toipumista. Muistitietoaineisto ja sen tutkimus luovat kuvaa
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sairaaloista monitulkintaisina, ihmisii ja heidin muistojaan paikanta-
vina tiloina ja osoittavat, miten erilaisena mielisairaala niyttiytyy riip-
puen siitd, millaisesta asemasta siti muistellaan. Moniiinisyydessiin
ainutlaatuisessa keruuaineistossa korostuu erilaisten roolien merkitys
tilan kokemisessa, hallinnassa ja valtasuhteiden muodostumisessa seki
sairaalalaitoksen ajallisessa kehityksessi. Toisaalta aineisto kertoo myos
ryhmien sisdisesti heterogeenisyydesti. Psykiatria ja mielisairaalat hah-
mottuvat erilaisten ajassa ja paikassa sosiokulttuurisesti muotoutuvien
hoitokiytinteiden risteymini seki elettyini tiloina, joissa erilaisissa hie-
rarkkisissa asemissa toimivat ihmiset kohtaavat.

Psykiatrista hoitoa koskevaa tutkimusta ohjaavat usein vahvat ja va-
kiintuneet kulttuuriset metaforat, narratiivit ja kuvastot (ks. myés Pieti-
kiinen 2013, 144). Timi tutkimus kuitenkin osoittaa, miten monenlai-
sina muistoina nyt jo pitkilti purettu mielisairaalalaitos on piirtynyt
nykypiivin muistelijoiden mieliin. Esimerkiksi mielisairaala-alueilla
asuneiden lasten muistot seki ruumiillisen tiedon, affektien ja emoo-
tioiden huomiointi tuovat uusia nikékulmia mielisairaaloiden kulttuuri-
seen merkitykseen ja sairauskokemuksiin. Luovan, taiteellisen tutki-
muksen ja kulttuurintutkimuksen nikékulmat antavat monipuolisen
kuvan sairaaloiden sosiaalisesta, kulttuurisesta ja taloudellisesta mer-
kityksestd. Ne myds tarjoavat uusia tapoja lihestyd, ymmirtii ja tulkita
kokemuksia, joita on vaikea jakaa ja sanallistaa. Herkistyminen tilojen
merkitykselle sairauden ja toipumisen kokemuksissa voi tuottaa tietoa ja
metodologioita, jotka auttavat ymmairtimiin sairautta ja psyykkisti kir-
simysti. Samalla ne mahdollistavat uusia tapoja vuoropuheluun yleisén
kanssa akateemisia tutkimustuloksia esiteltdessa.

Tissd teoksessa erilaiset kertojien dinet ja kokemukset, tutkimus-
teemat ja tulkinnat limittyvit yhteen toisiaan tiydentien, haastaen ja
uusia rajapintoja muodostaen. Eri muistelijaryhmien kokemusten nos-
taminen rinnakkain ja vertaaminen toisiinsa tekevit nikyviksi erilaisten
positioiden takana piilevid historiallisia, tilallisia ja taloudellisia juon-
teita. Muistitietoon nojaava tutkimuksemme tidydentiikin psykiatrian,
sosiaalihistorian, mielisairaalahistoriikkien ja aihepiirii kisittelevin
kaunokirjallisuuden luomaa kuvaa mielisairaanhoidosta. Muistitieto ja
mikrohistoria tuovat psykiatrian suurten kertomusten, mielisairaalahis-
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toriikkien ja potilasarkistoihin nojaavan tutkimuksen tarjoaman tiedon
rinnalle kokemuksellista tietoa. Tutkijoille muistokeruu tarjosi mah-
dollisuuden tarkastella myos niiden ihmisten kokemuksia, jotka eivit
julkaise omaelimikerrallista kirjallisuutta tai tule huomioiduiksi me-
diassa. Kirjoittajille keruuseen osallistuminen puolestaan tarjosi mah-
dollisuuden tuoda julki ja tutkimuksen kohteeksi kokemuksia, joista
on usein vaikeaa keskustella liheisten kanssa saati julkisesti. Monille
kirjoittajille muistojen kirjoittaminen ja niiden jakaminen tutkijoille on
ollut merkityksellistd, mutta raskasta ja ehki puhdistavaakin, kuten lu-
vun aloittavasta sitaatista voi aistia.

Kun mielisairaalapotilaiden ja omaisten #inii nostetaan esiin, ei ole
tirkedd vain se, etti niin tehdiin vaan myos se, miten se tehdiin ja
miten noita d4nii kuullaan. Ohitetaanko esimerkiksi metaforinen ja ru-
nollinen kieli vai pysihdytiinko pohtimaan metaforien merkitysti tai
tutkimaan siti, miten ne resonoivat tutkijan ruumiissa? Keskeistd myos
se, millaisiin asiayhteyksiin ja keskusteluihin mielisairaalakokemuksis-
taan kertovien didnet ja heiddn sanottavansa siiti liitetddn. Missi ja milld
ehdoilla niiti nostetaan esiin? Kenelle ja kenen rinnalla he puhuvat?
Ovatko he informantteja — vai kenties keskustelukumppaneita? Millai-
sissa keskusteluyhteyksissi heiddn sanottavaansa kisitelldan? Ladketie-
teen, historian, politiikan, taiteen, terapian, kielitieteen, kirjallisuuden
vai kenties valtio-opin ja filosofian alueilla? Myos niissd valinnoissa on
kyse potilaiden ja omaisten paikantamisesta esimerkiksi liiketieteen
sisdlle tai laajemmin yhteiskunnallisten humanististen tai posthuma-
nististen keskustelujen piiriin. Téssi tutkimuksessa olemme tuoneet
esiin mielisairaaloihin liittyvien muistojen moninaisuutta, kiymiin
vuoropuhelua muistojen kanssa ja luomaan keskusteluyhteyksii eri tie-
teenalojen ja taiteen kanssa.

Mielisairaalamuistojen tarkastelu osana suomalaista kulttuuria eli
laajemmin kuin osana tieteen erityisaloja, kuten liike- tai hoitotiedetts,
on yksi tapa osoittaa, ettd mielenterveyden ja -sairauden hoidon jirjesti-
misen tapa jisentid koko kulttuuria. Esimerkiksi Saara Jintin tapa tar-
kastella mielisairaalamuistoja asumisympéristéind muuttuvien asu-
miskiytintdjen ja mielisairaanhoidon historian valossa tekee nikyviksi
mielisairaanhoidon kehitysti suhteessa muuhun yhteiskuntaan. Jos psy-
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kiatrian historian ja potilaskertomusten tarkastelu valaisee siti, millaista
potilaiden elimi on ollut sairaalassa, kodin ja sairaalan vilisten suhtei-
den ja jinnitteiden avaaminen tekee nikyviksi eliméi sairaalan ulkopuo-
lella ja kodin ja sairaalan rajapinnalla. Samalla se osoittaa muutoksia sii-
ni, missi kuntoutujan paikka on mielletty olevan. Samoin Sari Kuuvan
tarkastelemat mielisairaaloiden henkilskunnan lasten kokemukset
sairaala-alueella asumisesta lisddvit ymmairrysti siitd, miten laajasti
psykiatrinen hoito ja tavat, joilla se jirjestiin, heijastuvat ympiristéon.
Mielisairaaloiden tarkastelu niistd nikokulmista avaakin niiden yhteyk-
sid niin asumisen kuin lapsuuden historian ja tunteiden tutkimukseen.
Lisiksi tutkimus liittyy liheisesti tunteiden ja kokemusten historiaan
seki tunteiden ja affektien tutkimuksen teorioihin tuoden ne osaksi ele-
tyn tilan merkitysten tulkintaa (erityisesti Heimonen & ja Kuuva tissi
teoksessa).

Muistojen tarkasteleminen tilallisina ja ruumiillisina kokemuksina
avaa nikokulmia mielisairaala- ja sairauskokemusten suhteisuuteen.
Psyykkinen kirsimys ja kokemukset sairaudesta muotoutuvat potilai-
den, hoitohenkilskunnan ja omaisten seki fyysisten ja materiallisten
tilojen vilisissd suhteissa ja hoitokiytinteissi. Tillainen tarkastelutapa
haastaa yksils- ja diagnoosikeskeistd ymmirrystd mielen sairauksista
ja osoittaa (sairaus)kokemusten kietoutuneisuutta ympiristéén. Taimi
liittas tutkimuksemme esimerkiksi psykiatrian historian tutkimuksessa
nihtivissi olevaan materiaaliseen kiinteeseen, jossa huomio kiinnit-
tyy hoidon fyysisiin olosuhteisiin ja materiaalisiin kiytinteisiin (esim.
Ankele & Majerus 2020). Tillainen ihmiskisitys muodostaa yhtyma-
kohtia myds suhteessa hahmopsykologiaan ja fenomenologiaan nojaa-
vaan enaktivistiseen tutkimukseen, jossa ihminen ja hinen psyykkinen
kiarsimyksensd nihdian olemuksellisesti materiaaliseen ja sosiaaliseen
ympiristo6nsi kietoutuneina (esim. Ovaska 2020; Fuchs 2019). Tissi
tutkimuksessa kisitys ympiristosti laajentuu koskemaan niin kulttuu-
rista kuin yhteiskunnallista kontekstia ja siten kokemusten rakenteelli-
sia ja my6s lainsiiddinnollisii ehtoja.

Mielisairaaloissa sdinnét ja rajoitukset, aistit ja tunteet, oireet ja ldiki-
tys vaikuttavat tilan kiytt66n ja potilaiden kokemukseen omasta ruu-
miista ja itsestdin. Omaisten kertomukset tiydentivit kuvaa siitd, miten
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psykiatrisen hoidon kiytinteet siteilevit ympiristoon aiheuttaen niin
huolta, helpotusta kuin tuskaa. Mielisairaala-alueilla kasvaneiden lasten
muistot puolestaan valaisevat mielisairaaloita historiallisina yhteistini
ja tekevit nikyviksi ympiriston asenteita, tyontekijoiden inhimillisid
puolia seki hoidon epidonnistumisen ja oman etiikan vilisten ristiriito-
jen heissi aiheuttamaa tuskaa kuin myés laitoshoidon, mielisairaaloiden
ja sairaansijojen katoamiseen liittyvii huolta ja nostalgiaa.

Muistojen valossa mielisairaaloihin liittyvit kokemukset niyttiytyvit
emotionaalisesti latautuneina. Kertojat liittivit mielisairaaloihin muun
muassa limmon, kiitollisuuden, kauhun, inhon, nostalgian, pelon, hi-
pein, turvallisuuden, toivon, kirsimyksen, katkeruuden, huolen, him-
mennyksen, pettymyksen ja vihan tunteita, jotka saattavat kohdistua
niin mielisairaaloita, lidkireitd ja henkilokuntaa kuin omaisia ja potilaita
kohtaan. Usein kokemukset olivat keskeniin ristiriitaisia ja jinnitteisia.
Mielisairaaloihin liitetty tunteiden kirjo ja Sari Kuuvan tapa tarkastella
mielisairaaloita emotionaalisina yhteisoini korostavat tunteiden merki-
tystd niin tilojen merkitysten kuin (sairaus)kokemusten yhteydessi.

Suhteessa psykiatrisen hoidon jirjestimiseen on huomattavaa, miten
monet muistot painottivat lempein kohtelun, luonnon ja ympiriston
seki taiteen, kauneuden, esteettisyyden ja viihtyisin ympiriston hoita-
vaa vaikutusta. Mielisairaaloihin liittyneiti positiivisia kokemuksia olivat
muun muassa keskustelu, yhteisollisyys, suvaitsevaisuus, luova toimin-
ta, kuten taideterapiat, ja (vertais)tuki. Potilaat ja omaiset myos kaipasi-
vat nditd. Moni potilas ilmaisi halunsa tulla kohdelluksi yksilona pelkoi-
neen, toiveineen ja ristiriitaisuuksineen. Niiti aineistosta ilmenevii
seikkoja on syyti kuunnella nykypsykiatriaa kehitettiessi, ja niitd voi-
daan soveltaa my6s muiden laitoshoitoon nojaavien palveluiden kehit-
timisessi, kuten vanhustenhoidossa ja vastaanottokeskustoiminnassa.

Muistojen keruukutsussa emme erikseen kysyneet sairaaloihin liitty-
vistid kipeisti ja traumaattisista hoitokokemuksista. Silti mielisairaala-
muistoissa ja tissi teoksessa kisitellddn paljon negatiivisena koettuja
asioita ja tunteita. Niitd ovat esimerkiksi pelko yhteni mielisairaalayh-
teistjd keskeisesti jisentineeni tunteena mielisairaala-alueilla kasva-
neiden lasten muistoissa seki potilaiden raskaat muistot sairaaloissa
kiytetyistd pakkokeinoista. Toisaalta ndiden rinnalla on jaettu muistoja
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hyvisti hoidosta ja toipumisesta, ja esimerkiksi hoitohenkilskunnan
muistoissa nikyy halu auttaa ja etsii toimivampia hoitomuotoja. Voi-
daankin sanoa, ettd miltei jokaista muistoa kohtaan aineistossa on ikéin
kuin vastamuisto, jossa toisen muistelijan kokemus on ollut piinvastai-
nen. Joillakin kirjoittajilla on itsellddnkin hyvin erilaisia muistoja sairaa-
loista, kokemuksia "helvetisti” ja "taivaasta”. Eri sairaaloiden ja osasto-
jen hoitokulttuurit niyttiytyvitkin aineistoissa hyvin erilaisina, mutta
koska muistot eivit kohdennu samoihin sairaaloihin tai edes samoihin
ajanjaksoihin, aineistosta esiin piirtyvit jiljet tarjoavat ennen kaikkea,
Outi Fingerroosia (2010, 75) mukaillen, avauksia uusiin, vaihtoehtoisiin
ja jopa kiellettyihin menneisyyden tulkintoihin. T#llaisen aineiston poh-
jalta ei ole mielekidsti tehdi abstrahoivia yleistyksid vaan pikemminkin
on syyti paneutua niiden avaamiin tai raottamiin kokemuksiin.
Esimerkiksi lidkkeiden kehittyminen on niytellyt tirkedd roolia sai-
raaloiden alasajossa, ja ldikitys nihdiin tini piivini usein ensisijaisena
hoitomuotona psyyken oireilussa. Aineistossamme on kuitenkin monia
muistoja psyykenliikkeiden kiyttoon liittyvisti ongelmista. Sairaalassa
ldakkeiden antamiseen liittyy potilaita noyryyttivid ja traumatisoivia kiy-
tinteitd, kuten painostusta ja pakkoa. Oikeanlaisen liikityksen 16ytymi-
nen vie aikaa ja sivuvaikutusten erottaminen sairauden oireista vaatisi
potilaan ja usein omaistenkin tarkkaa kuuntelua. Lisikkeet muokkaavat
ruumiillisuutta, kiyttiytymisti ja sosiaalisia suhteita seki vaikuttavat
kokonaisvaltaisesti ihmisen elimiin, arkeen, minikuvaan, ympiriston
kokemiseen ja hyvinvointiin, minki vuoksi sivuvaikutusten sijaan voitai-
siin puhua liikkeiden elimivaikutuksista (Ruckenstein 2019).
Ligkityksen lisiksi ongelmia liittyy potilaiden ja henkilokunnan vili-
siin suhteisiin. Sairaalajaksoilla ei vilttimittd synny luottamuksellisia
suhteita hoitohenkilokunnan ja potilaiden vilille. Niin uusimmassa,
vuodelta 2015 periisin olevassa muistossa kuin vanhimmassa ”Pekan”
muistossa hoitajien huumorinkiytts koettiin loukkaavaksi. Huumori
tuntuukin olevan sairaalayhteisoissi kaksiterdinen miekka: yhtailts silld
voidaan keventii laitoksen rutiininomaista arkea ja sen tuomaa raskasta
tunnelmaa; toisaalta se voi loukata potilaita ja heidin kirsimyksensi ja
kriisinsi ainutkertaisuutta. Henkilokunnan jisenet saattavat kokea tyén
raskaaksi ja rutinoitua, kun taas potilaille ja omaisille kokemus on usein
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uusi. Sairastumisen ja hoitoon joutumisen aiheuttama jirkytys rijayt-
tid normaalin elimin rytmin ja myos liikkeet hidastavat niin ajatusten
kuin liikkeen rytmii. Potilaat kaipaavat usein lepoa ja rauhaa seki tukea,
miki aiheuttaa ristiriitoja suhteessa hoidon tehostamispyrkimyksiin.
Potilaiden ja hoitohenkilskunnan rytmien erilaisuus on yksi muistojen
keskeinen piirre. Lisiksi, kuten Pekan tapauksessa, my6s nykypsykiat-
riassa potilaiden fyysisten vaivojen hoito jii usein puutteelliseksi (Suvi-
saari ja muut 2019).

Aineistostamme l6ytyy paljon esimerkkeji siitd, miten voimakkaita
tabuja mielenterveysongelmiin sairastumiseen ja erityisesti sairaalahoi-
toon Suomessa edelleen liittyy. Viime aikoina tirkei tutkimuskohde on
ollut mielenterveysongelmiin liittyvi stigma ja potilaiden kokema hipes,
joka on nihty keskeiseni ongelmana mielenterveysongelmien hoidossa
(Korkeila ja muut 2o011; Vuorela & Aalto 2011; Maanmieli 2019a ja
2019b). Muistelijaryhmien kirjoituksissa sairaalakokemuksiin liittyvi
hipei niyttiytyy eri tavoin ja monilla hipein kisitteleminen on vaati-
nut pitkidn henkilgkohtaisen prosessin. Potilaiden muistoissa stigma ja
hipei rakentuvat usein osaksi omaa identiteettis. Hiped on yhteydessi
traumaattisiin kokemuksiin, hoitojirjestelmin valtarakenteisiin, pakko-
keinoihin, kuten eristykseen tai vastentahtoiseen psyykenliikitykseen
seki hoitajien pensedin tai vilinpitimittémiin suhtautumiseen.
Omaisten kohdalla hipei kytkeytyy potilaiden itsensi kokemaan hi-
peiin, liitinnaisstigmaan (Goffman 1961; Jihi 2004; Kuuva tissi teok-
sessa), hipein ylisukupolvisuuteen ja taakkasiirtymiin (Siltala 2016;
Maanmieli 2019b). Hoitohenkilskunnan muistoissa hipeikokemuksia
on muisteluaineistossa huomattavasti vihemmin kuin potilaiden tai
omaisten. Henkilskunta kokee hipeii usein osallistumisesta oman hoi-
toetiikan vastaisiin toimenpiteisiin. Tami aihepiiri, kuten myss yhden
hoitajamuistelijan kertomus omasta mielenterveysongelmataustastaan,
ovat esimerkkejd muistitietotutkimuksen avaamista jatkotutkimuskoh-
teista. Toisin kuin esimerkiksi piihdetydssi, hoitoalalla hoitohenkil-
kunnan omat mielenterveysongelmat ovat edelleen tabu pikemminkin
kuin osa kokonaisvaltaista ammatti-identiteettii (Peltoniemi 2017). Yh-
teiskunnallinen ilmapiiri ei vilttimitti tue hoitohenkilskunnan hoitoon
liittyviin hipein tai syyllisyyden kokemusten jakamista.
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Tutkimuksessamme emme kuitenkaan ole halunneet vain toistaa
hipeidiskussia, vaan olemme etsineet keinoja purkaa vaikenemista ja
hipeii tarkastelemalla yhtiiltd kiytinteits, tapoja ja tilanteita, jotka niitd
synnyttivit ja toisaalta ehkiisevit. Hyviksyvd, potilaan itsemidrdamis-
oikeutta kunnioittaen toteutettu psykiatrinen hoito voi vihentii hoi-
dosta ja sairaudesta koettua hipeii yksilotasolla, mutta hipein hilven-
timiseen tarvitaan myos kulttuurista muutosta. Muistoissa korostuu,
miten tirkei rooli sairaalan ulkopuolisella yhteis6lld on toipumisen tu-
kemisessa. Ehdotamme, etti hipeid ei tarvitse tarkastella vain yksilon
ominaisuutena, vaan tekijini, joka syntyy ja muuttuu sosiaalisessa ja
fyysisessi, inhimillisessi ja ei-inhimillisessd ympiristossi.

Monet muistot kuvaavat, miten erityinen ja latautunut eliminkoke-
mus mielisairaalaan hoidettavaksi joutuminen tai piiseminen voi olla.
Psyykkinen kriisi voidaan kokea syvisti traumatisoivaksi, jos tilanteessa
lisni olevat muut ihmiset eivit tarjoa sairastuneelle turvaa. Toisaalta se
voi ainutlaatuisella tavalla mahdollistaa elimin suunnan muuttamisen ja
perusarvojen pohtimisen uudelleen. Monet muistelijat liittdvit sairaala-
kokemuksen johonkin elimin kriisiin, jota he voivat haluta tarkastella
yhdessi luotettavan henkilén kanssa. Monissa muistossa timi toive ei
sairaalassa toteudu, vaan muistoissa korostuu henkilskunnan rutinoitu-
minen ja kiire. Hoidossa koettu epiystivillinen kohtelu voi edelleen
syventii traumaa, kun taas myétituntoinen ja ymmirtimain pyrkivi
kohtaaminen edesauttaa vuorovaikutusta. Hoitoon olisi tirkedi jirjestid
riittdvisti resursseja, koulutusta, kollegiaalista tukea ja lepoaikaa, jotta
potilaiden kuuntelu ja kiireetén kohtaaminen olisi mahdollista. T#ltd
pohjalta tutkimuksemme tukeekin ajatusta traumainformoidun tyé-
otteen tarpeellisuudesta. Siini huomioidaan trauman kokonaisvaiku-
tukset ihmisten vilisessi vuorovaikutuksessa ja pyritidn varmistamaan
toipumisen mahdollistava, turvallinen toimintaympiristo uudelleen
traumatisoitumisen vilttimiseksi. (Sarvela & Auvinen 2020.)

Traumaattisten kokemusten sanallistamisen vaikeus konkretisoituu
lukuisissa muistoissa. Niiden ote kielesti on niin hauras, etti on helppo
kuvitella, miten tuo ote tiysin katkeaa. Kuten Karoliina Maanmieli on
osoittanut, traumaattisia, hipeii aiheuttavia ja pahentavia kokemuksia
on aineistossa usein kuvattu metaforisella kielelli (Maanmieli 2019b).
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Metaforinen kieli on tapa kisitelld tuskallisia kokemuksia ja siksi on tir-
keii pysihtyi niiden merkityksen direlle. Kirjallisuuden tutkimuksen,
kirjallisuusterapian ja taiteellisen tutkimuksen metodit avaavat mah-
dollisuuksia metaforisen ja kuvailevan kielen tulkintaan ja siti kautta
niiden sisiltimin kokemuksellisuuden ymmirtimiseen tai vastaanotta-
miseen. T4t4 voitaisiin hysdyntdi laajemminkin hoidon kehittimisessi
ja jatkotutkimuksessa. Monet muistelijat myos kertoivat taideterapian
ja luovan toiminnan edistineen toipumista ja tuoneen mielekkyytts sai-
raalaelimiin. Paradoksaalista onkin, etti vaikka terapiat ovat sairaalalai-
toksen supistuessa kasvattaneet merkitystiin, on esimerkiksi musiikki-
terapian saatavuus heikentynyt siirryttiessi psykiatrisesta sairaanhoi-
dosta avohoitoon (Tynys 2016).

Yhdessa tutkimisen merkitys

Tidssd tutkimuksessa koimme tirkeiksi avata paitsi aineiston itsensi
moninaisuutta my6s sen tarjoamia tulkintahorisontteja ja -avaruuksia ja
tehdd niin nikyviksi niiti monia tapoja, joilla aineistoa voi lukea, raja-
ta, taustoittaa ja joilla siiti — tai sen kanssa — voi kirjoittaa tieteellisti ja
taiteellista tutkimusta. Muistoja lukiessaan ja tulkitessaan kukin tutkija
alkoi yhi tarkemmin jiljittdd aineistosta niitd johtolankoja, jotka koki
merkittiviksi; yhteiset keskustelut haastoivat pohtimaan ja kontekstuali-
soimaan kunkin omaa lihestymistapaa. Jokaisen tutkijan tausta, tutki-
musala, eetos ja tapa kirjoittaa vaikuttavat siithen, millaisia tulkintoja
muistoista avautuu, miten niistd kirjoitamme ja miten tulkintojamme
perustelemme. Tillainen erilaisten tutkimusmenetelmien ja nikokul-
mien tuominen yhteen saman aineiston ympérille on harvinaista. Tissi
hankkeessa se oli myds tietoinen, poliittinenkin teko, joka mahdollisti
paitsi kriittisen analyysin mielisairaalakokemuksista myds yksittiisten
metodien rajallisuuden osoittamisen tiedon muodostamisessa. Halu-
simme tuoda esille tiedonmuodostukseen ja jopa kirjoittamisen tapoi-
hin liittyvid hierarkioita ei vain muistelijoiden vaan myos tutkimus-
kirjoittamisen vililli. Tahdoimme my6s osoittaa, miten suuri merkitys
erilaisilla kirjoitus- ja lihestymistavoilla on siihen, miti ja miten aineis-
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toa tehdiin nikyviksi. Tuomalla yhteen erilaiset tavat tulkita samaa ai-
neistoa tutkimus tekee nikyviksi myos tutkijoiden aineiston tulkintaan
liittyvia valtaa.

Nikokulmat ja lihestymistavat eivit sulaudu yhdeksi eiki tutkimuk-
semme ole ollut tarkoitus tuottaa yhti totuutta mielisairaaloiden kult-
tuurisesta merkityksesti tai mielenterveyden jirkkymisen kokemuksesta
vaan osoittaa, miten monilla tavoin niistd voidaan tietdi ja miten erilaise-
na tietimisen kohde, mielisairaalat ja niihin kytkeytyvit kokemubkset, eri
lihestymistapojen valossa niyttiytyvit. Esimerkiksi Kirsi Heimonen on
altistunut muistoille osin vieraan ruumiillisuutensa lipi, joten ne eivit
ole olleet ulkopuolinen kohde tutkimisessa. Timi on tuottanut oman-
laista kirjoitusta seki taidetekoja, kuten aineistoon pohjaavan lyhyt-
elokuvan Tadlld, jotenkin, joissa kussakin hetkessi muotoutuva liike on
tarjonnut yhden keinon lihestyid muisteluteksteissi piilevii sanatonta
kokemusmaailmaa (Heimonen 2019; 2020; 20213; 2021b; 2022). Timi
taiteellisen tutkimuksen lihestymistapa muistuttaa, ettd kaikkia sairau-
den, kokemuksen ja hoidon aspekteja ei voi rationalisoida, kiintii kisit-
teiksi ja sanoiksi. Taiteessa tutkiminen kyseenalaistaa tapojamme nime-
td ja luokitella ilmioitd, kohdata mielen jarkkymisti seki sithen liittyvid
kokemuksia. Ruumiillisen tiedon tunnistaminen seki affektiivisten ja
materiaalisten suhteiden tarkasteleminen osoittaa, miten ihmiset, pai-
kat ja tilallisuudet muokkautuvat yhteydessi toisiinsa. Tutkimustapa
haastaa yksilokeskeisen tarkastelun ja osoittaa kirjoittajien kokemusten
suhteisuuden, niiden jatkuvan kietoutumisen inhimilliseen ja ei-inhi-
milliseen ympiristo6n.

Yhdessi toimiminen mahdollisti my6s uusien menetelmien luomi-
sen ja muistojen itsensi suhteuttamisen toisiinsa. Esimerkiksi Anu
Rissasen tarkastelema, 1930-luvulle sijoittuva muistelmateksti tarjosi
koko tutkijaryhmille arvokkaan vertailukohdan tuoreemmille muistoille
ja valotti osaltaan sitd, miten psykiatrinen hoito on muuttunut — ja toi-
saalta sidilynyt tietyilti piirteiltdin yllittivin samanlaisena. Aineisto
paljastaa mielisairaanhoidossa ja psykiatriassa monia jatkumoita: hoi-
tomuodot ovat kehittyneet, mutta hoidon tavat ja tarkoitus eivit edel-
leenkdin usein kohtaa potilaan tarpeita. Etenkin pakkokeinoihin, liiki-
tykseen sekd henkilskunnan ja potilaiden viliseen vuorovaikutukseen
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liittyy ongelmia, joiden suhteen muistoja voikin tarkastella testimo-
nioina, todistuksina vallankiytosti ja psykiatrisen hoidon epikohdista.
Huomattavaa kuitenkin on, ettd vaikka monissa muistoissa mainitaan
vikivalta tai sen uhka, kerrotaan siitd vain toisten tekeméini, toisiin tai
itseen kohdistettuna. Omasta vikivaltaisuudesta puhutaan vain silloin,
kun vikivalta on kohdistettu itseen. Myos pakon kiytosti puhutaan
usein passiivissa, henkilokuntakin pikemminkin osastolla yleisesti ta-
pahtuvana kuin jonkun toiselle tekemini tekona. Tirkedd on muistaa,
ettd vikivallan uhka voi liittyd my6s sairaalan ulkopuolisiin tiloihin, ku-
ten kotiin. My6s sairaalaan joutuminen voi laukaista laheisissd vikival-
taa ja hipeid. Sairaalan ja kodin vilille rakentuu monenlaisia rajapinto-
ja, joiden tarkastelu voi purkaa mielikuvia molemmista.

Tutkimushankkeen aikana on myés kehitetty keinoja, joilla kokemus-
ten sanaton ja sanallinen ilmaisu mahdollistuu ja joilla tutkimustietoa
voidaan jakaa, minki voi nihdd metodologisena kontribuutiona mielen-
terveyden ja sen hoidon kulttuurisuuden tutkimukseen. Muistojen lihal-
listaminen liikkeeksi on ollut olennainen osa Kirsi Heimosen taiteellista
tutkimusmetodia, mutta myds keino vilittdd jotain mielisairaalamuis-
tojen ruumiillisuudesta, tilallisuudesta ja ympiristén vaikutuksesta
jarjestimissimme yleisétapahtumissa seki konferensseissa. Taideteot
ja tyopajat ovat keskeisiid tutkimustyémme tuloksia. Esimerkiksi en-
simmadisessi jarjestimissimme tapahtumassa, vuoden 2017 Helsingin
taiteiden yossi, Kirsi Heimonen tarjosi yleisélle tilanteessa muotoutu-
van esityksen, jossa dinimaailmana oli luetut muistot, joita Heimonen
lilkkuessaan kommentoi lisdi. Yleiso kertoi esityksen tehneen muis-
tot elivimmiksi ja herittineen vahvoja tunteita. Timi palaute inspiroi
Karoliina Maanmieltid luomaan muistoihin pohjautuvan kirjoitusty-
pajan, jossa yleiso pystyi eldytymiin muistojen kokemuksiin ja tuntei-
siin. Kirjoitustyépajoja jirjestettiin hankkeen aikana useita ja niiden lo-
puksi pohdimme yleisén kanssa, miti kriisissd oleva yksilo psykiatriselta
hoidolta toivoo ja miten tim3 haluaa tulla kohdatuksi. Tyopajat niyttivit,
miten muistojen lukutapahtuma muuttuu, kun luettua reflektoidaan
kirjoittamalla: toisen kokemukseen on helpompi samaistua, kun niisti
kirjoittaa itse ja kuvittelee itsensid muistelijan asemaan. Titd metodia
voisi soveltaa my6s hoitohenkilskunnan koulutuksessa. (Aiheesta lisdi
Jantti ja muut 2021; Heimonen 2019; 2020; 20213; 2021b).
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Tanssiesitys ja luovan kirjoittamisen tydpaja ovat vain kaksi esimerk-
kid monista luovista ja taiteellisista menetelmisti, joita voidaan kiyttii
psykiatrisen hoidon kehittimiseen ja potilaiden kokemusten tuomi-
seen laajempaan tietoisuuteen. Tillainen keskustelun herittiminen on
tirkedd myos sen vuoksi, ettd psykiatriset sairaudet eletiéin, koetaan ja
todetaan usein juuri sosiaalisessa kanssakiymisessi. Psykiatria ei jah-
taa ihmisii kaduilla, vaan sen hoidon piiriin hakeudutaan ja tuodaan
potilaita usein omaisten, (ty6)yhteistjen ja ystivien toimesta mielen-
terveystoimiston tai terveyskeskuksen kautta. Kaikkien niiden tahojen
mielikuvat, odotukset ja kokemukset vaikuttavat hoitoon hakeutumisen,
vastustamisen tai sitd kohtaan tunnetun epiluulon taustalla. Mielenter-
veysongelmat koetaan ja kohdataan arjessa ja sosiaalisessa kanssakiy-
misessd, minki vuoksi niiti ei voi kisitelld vain lddketieteelliseni vaan
my6s kulttuurisena ja ontologisena kysymykseni.

Tuomalla mielisairaalamuistot ja -kokemukset osaksi julkista keskus-
telua ja arkistoitua kansallista historiaa tutkimushankkeemme ja kirjam-
me tekevit usein vaiettuja kokemuksia nikyviksi niin, ettd ne voisivat
osallistua yhteisen todellisuuden rakentamiseen. Niin tutkimuksemme
liittyy trendiin, jossa kokemuskertomuksia ja marginaaliin jiineiden
ihmisten nikékulmia pyritiidn nostamaan esiin. Arkistoitu aineisto on
myés toisten tutkijoiden kiytettivissi ja tarjoaa niin lukuisia mahdolli-
suuksia jatkotutkimukseen erityisesti yhdistettyni toisenlaisiin aineistoi-
hin, kuten jatkohaastatteluihin, mielisairaalakokemuksia ja psyykkisii
ongelmia kisitteleviin kirjallisuuteen, kriittiseen historiankirjoitukseen
ja historiikkien tutkimukseen. My6s esimerkiksi omaisten ja henkilo-
kunnan kokemuksiin paneutuvaa tutkimusta tarvitaan edelleen.

Ihmisten ja kokemusten arvo

Mielisairaalamuistojen julkinen kisitteleminen on tirkeis, silli muistot
korostavat mielenterveysongelmien kanssa elivien ihmisten inhimilli-
sen ja arvostavan kohtaamisen tirkeytti. Kuten Hannah Arendt toteaa:
julkisen alue “yhteisenid maailmana kokoaa ihmiset yhteen ja samalla
niin sanoakseni estii heitd kiymisti toistensa piille” (Arendt 2017, 62).
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Kuitenkin teologian tohtori Karoliina Ahosen (2019) mukaan mielisai-
raalalaitoksen purkamisen jilkeen mielenterveyspolitiikassa ei ole kyetty
tukemaan mielenterveyskuntoutujien kansalaisuutta, ihmisoikeuksia,
osallisuutta tai osallistumista yhteiskuntaan. Mielenterveyspolitiikka
on keskittynyt palveluiden kehittimiseen ja syyllistynyt kuntoutujien
nienniisosallistamiseen kokemusasiantuntijoina ja palvelunkehittijina.
Ahosen mukaan julkinen valta on keskittynyt hoitamaan tyossikiyvien
kansalaisten hyvinvointia, jolloin ei-hyvinvoivien kansalaisten asioiden
ajaminen on jiinyt kansalaisjirjestdjen vastuulle ja ”[s]airaaloista kotiu-
tetut potilaat jaivit vaille sitid tukea, jota sairaalat olivat kyenneet tarjoa-
maan: asuntoa, tekemists, toimeentuloa ja hoitoa.” (Ahonen 2019, 106.)

Toisaalta, vaikka niiden elimin perusasioiden turvaamisessa avo-
hoidossa ei olisi onnistuttu, ei sairaalaympiristo ole ihanteellinen paik-
ka hoitaa eliminkriiseji (vrt. esim. Cullberg 1999; Rasimus 1999, 53).
Tamin vuoksi avohoidon, kotiin tarjottavien palveluiden ja erilaisten
avohoidon ja sairaanhoidon vilimaastoon sijoittuvien innovaatioiden
kehittiminen on tirkeii myos aineistomme valossa. Kohdennettujen
palvelujen tarjoaminen edellyttii avohoidon ja sairaalan vilisen rajan
madaltamista ja yhteistyén tiivistimisti, henkilskunnan koulutusta,
monitieteisti nikokulmaa ja psykoterapeuttisen hoidon parempaa saa-
tavuutta (Alanen 1999, 49-51). Psykoterapian parempaan saatavuuteen
onkin kiinnitetty huomiota esimerkiksi Terapiatakuu-kansalaisaloitteen
my6td. Kun niitd palveluja luodaan, on kiinnitettivi huomiota tera-
pioihin kytkeytyviin vallankiyttoon. Kuten Brunila ja muut (2021) ovat
osoittaneet, kulttuurimme on merkittivissi méairin terapisoitunut. Vaik-
ka seinii on purettu, vallankiytto ei ole poistunut, vaan niiden tilalle on
tullut yhi enemmin suostutteluun ja ohjaukseen pikemminkin kuin
pakkoon, kieltoihin ja kiskyihin perustuvaa terapeuttista valtaa.

Lisiksi on tirkeid huomioida tutkimuksessamme korostuva (sairaus)
kokemusten suhteisuus. Sairauskokemukset kietoutuvat erottamatto-
masti sosiaaliseen ja fyysiseen, inhimilliseen ja ei-inhimilliseen ym-
piristodn riippumatta siitd, missi sairastuminen ja hoito tapahtuvat.
Niinpi hoidon painottuessa kotihoitoon ja kehitettiessi kotona asumi-
sen tueksi erilaisia mobiilipalveluita, terapeuttien ja hoitajien virtuaali-
vastaanottoja seki nettiympéristossi toimivia oma-apuohjelmia (esim.
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Muukka 2019) on muistettava, ettd mys koti voi olla ihmisille vaikea ja
jopa vaarallinen paikka. Pyrittiessd lyhentimiin hoitoaikoja on tirkeii
muistaa tekijit, jotka kotioloissa tukevat tai ehkiisevit toipumista ja tur-
vata riittivd tuki ja tiedonsaanti sekd kuntoutujille ettd heistd huolehti-
ville omaisille. Psykiatristen palvelujen rinnalle olisi kehitettivi myos
muita palveluita, jotka mahdollistaisivat avun saamisen eliminkriisissa.
Esimerkiksi vapaaehtoisvoimin yllipidetyt tai yhteisorahoitetut viliaikai-
sen asumisen tai oleskelun mahdollistavat yksikot voisivat sopia joillekin
ihmisille mekaanista osastohoitoa ja pakkoliikitysti paremmin. Monet
potilasmuistoistaan kirjoittaneet toivoivat ennen kaikkea saavansa leviti
sairaalassa. Myos useissa timin hankkeen aikana pidetyissi tydpajoissa
on toistunut yleisén vahva toive siiti, etti olisi olemassa lepopaikkoja,
joihin voisi rauhassa menni ilman pelkoa pakkoliikityksesti tai leimaa-
van diagnoosin saamisesta. Vaikeana hetkeni ihminen kaipaa usein en-
nen kaikkea vierelld kulkijaa ja kuuntelijaa seki paikkaa, minne voisi
menni yoksi silloin, kun yksin omassa asunnossa oleminen pelottaa.’
Kysymys psykiatrisen sairaanhoidon tiloista on edelleen ajankohtai-
nen. Vaikka psykiatria on jo pitkdin painottunut avohoitoon, Suomeen
ollaan 2020-luvun taitteessa rakentamassa useita uusia psykiatrisia yksi-
koitd. Mielisairaalamuistot korostavat paitsi asianmukaisten tilojen, my6s
ihmisarvoisen kohtelun tirkeytti. Yhteinen tutkimustyémme on tihdin-
nyt mielisairaalakokemuksiin liittyvin ymmairryksen laajentamiseen ja
mielisairaalan potilaiden kokemusten esiintuomiseen. Potilaiden ihmis-
arvon korostaminen tihtii globaalisti kaivattuun psykiatrian paradigman
muutokseen, jossa potilaiden ihmisoikeuksien toteutuminen nostettai-
siin hoidon ja sen suunnittelun tirkeimmiksi prioriteetiksi, kuten YK:n
ihmisoikeuslihettilis Dainius Piras (2018) on esittinyt. Yksi keskeinen
kysymys, johon osaltamme toivomme teoksemme antavan pohdittavaa
on se, miten psykiatrinen sairaanhoito ja sen materiaalinen ympiristo
voitaisiin jirjestii siten, ettd ne tukisivat potilaiden, omaisten ja henkils-
kunnan jaksamista jopa niin, ettd ne voitaisiin tulevaisuudessa muistaa
yhteisollisyytti ja yksilollisyytti tukevana ja jopa valoisana, kuten joiden-
kin potilaiden ja mielisairaala-alueella kasvaneiden lasten muistoissa.

1 Tillaista toimintatapaa noudatetaan esimerkiksi Triesten kaupungin psykiatrisessa hoidossa Italiassa.
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