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KIRJOITTAJAT

Anduena Ballo, viitoskirjatutkija, Kasvatustieteiden ja psykologian tiedekunta, Jyviskylin
yliopisto, ORCID ID: https://orcid.org/0000-0003-2333-9229

Ballo on viitdskirjatutkija, joka viimeistelee viitoskirjaansa opiskelun tuen kehittdmisestd Jy-
viskylidn yliopiston kasvatustieteiden ja psykologian tiedekunnassa. Hin on erityisen kiin-
nostunut opiskelun kehittimisestd psykososiaalisista ja kampusympiristén kehittimisniko-
kulmista seka siitd, miten nimd tukevat opiskelijoiden akateemista kehittymistd. Usein ndma
kehitysndkokulmat jadvit huomiotta, kun opetusta kehitetdin, eikd timantyyppistd kehitys-
td usein tunnisteta osaksi opintoja. Ballon tutkimusintresseihin kuuluu korkeakoulutuksen
kansainvilistyminen, korkeakoulututkimus ja akateeminen hyvinvointi etenkin siitd nikokul-
masta, miten vaitdskirjatutkijat voitaisiin nihdi oleellisena osana tutkijayhteis6d.

Jari Eilola, F'T, dosentti, yliopistotutkija, Historian ja etnologian laitos, Jyviskylin yliopisto,
ORCID ID: https://orcid.org/0000-0003-1546-4097

Jari Eilola toimii historian yliopistotutkijana historian ja etnologian laitoksella Jyviskylin
yliopistossa. Hin on myos HY T'TI-verkoston koordinaattori. Eilolan tutkimusintressit ovat
varhaismodernin ajan uskomusten tutkimuksessa, vikivalta- ja rikoshistoriassa sekd ldike-
tieteen ja parantamisen historiassa. Eilola tydskenteli vuosina 2013-2018 akatemiatutkijana
hankkeessa Hipeillisen epdsopuisa perhe-elimi 1890-1930.

ohanna Ennser-Kananen, apulaisprofessori, Kieli- ja viestintitieteiden laitos, Jyviskylin
pulaisp J yv
yliopisto, ORCID ID: https://orcid.org/0000-0002-7746-0182

Ennser-Kananen on englannin kielen apulaisprofessori ja akatemiatutkija Jyviskyldn yliopis-
ton kieli- ja viestintitieteiden laitoksella. Hinen tyonsi keskittyy kielellisesti ja kulttuurises-
ti kestivddn (opettajien) koulutukseen ja episteemiseen oikeudenmukaisuuteen koulutuksen
kontekstissa. Hin on kiinnostunut erityisesti valkoisuuden, eurosentrismin ja antroposentris-
min normeista ja niiden purkamisesta. Ennser-Kananen on Routledge Handbook of Educa-
tional Linguistics -julkaisun toinen toimittaja ja hin on julkaissut esimerkiksi The Modern
Language Journal, Apples — Journal of Applied Languages Studies, The International Review
of Education, The Encyclopedia of Applied Linguistics ja The International Journal of Lan-
guage Studies -julkaisuissa.
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Johanna Eronen, TtT, yliopistonlehtori, Liikuntatieteellinen tiedekunta ja Gerontologian tut-
kimuskeskus, Jyviskylin yliopisto. ORCID ID: https://orcid.org/0000-0002-5641-9156

Eronen toimii gerontologian ja kansanterveyden yliopistonlehtorina Jyviskylin yliopistossa.
Hinen tutkimusalueitaan ovat idkkiiden ihmisten terveyden lukutaito, fyysinen aktiivisuus ja
aktiivisena vanheneminen.

Piivi Fadjukoff, F'T, KM, psykologian dosentti, erityisasiantuntija, JYU.Well, Jyviskylin
yliopisto; KEHO:n piillikks. ORCID ID: https://orcid.org/0000-0003-2161-0580

Fadjukoft toimii Jyviskylin yliopistossa hyvinvoinnin tutkimuksen yhteis6d JYU. Wellin
toimintaa ja sen vaikuttavaa sidosryhmityotd kehittivini erityisasiantuntijana sekd Keski-
Suomen hyvinvoinnin osaamiskeskittymd KEHOn paillikk6nd. Hin toimii my6s lukuisis-
sa luottamustehtivissi kuten Keski-Suomen maakunnallisessa hyvinvointiryhmassi, kan-
sallisen HY TE-toimintamallien arviointitoiminnan ohjausryhmissi, Niilo Maki -sdition
hallituksen puheenjohtajana, Haukkalan sditién ja Peurunka Oy:n hallituksissa sekd mo-
nien hyvinvointia edistdvien hankkeiden ohjausryhmissid. Hin on toiminut useissa kan-
sainvilisissd arviointitehtdvissd mm. EU:n puiteohjelmissa. Hinen psykologian piiriin kuu-
luva tutkimusalueensa keskittyy identiteetin kehitykseen ja hyvinvointiyhteyksiin etenkin
aikuisidssd. Lisiksi hin on julkaissut monialaiseen hyvinvointitydhén kytkeytyvid artikke-
leita ja raportteja.

Pilvi Himeenaho, F'T, dosentti, yliopistonlehtori, Historian ja etnologian laitos sekd Yh-
teiskuntatieteiden ja filosofian laitos, Jyviskylan yliopisto, ORCID ID: https://orcid.
org/0000-0003-0272-3838

Himeenaho on koulutukseltaan etnologi ja toimii yliopistonlehtorina Kulttuurit ja yhtei-
s0t muuttuvassa maailmassa -tutkinto-ohjelmassa (KUMU). Hinen tutkimuksensa kohdis-
tuu erityisesti koettuun hyvinvointiin seki sosiaaliseen ja kulttuuriseen kestivyyteen. Viitos-
kirjassaan (2014) hin tutki maaseudulla asuvien perheeniitien kokemuksia arjen hyvinvoinnin
rakentumisesta. Talld hetkelld hin tyskentelee yhdessid Miia Sainion kanssa monitieteisessi
tutkimushankkeessa, jonka tavoitteena on tutkia ja kehittdd suomalaisten koulujen hyvin-
vointity6td. Tutkimus liittyy Suomen Akatemian rahoittamaan Lapset, perheet ja sosiaalinen

kestdvyys -profilointialueeseen (SOSUS 2021-2026).

Saara Jantti, F'T, yliopistotutkija, Kieli- ja viestintitieteiden laitos, Jyviskylin yliopisto. OR-
CID ID: https://orcid.org/0000-0001-8964-0175

Saara Jéntti toimii médrdaikaisena yliopistotutkijana Jyviskylan yliopiston kieli- ja viestintd-
tieteiden laitoksella. Monitieteisessi tutkimustoiminnassaan hin on tarkastellut paikan ja ti-
lallisuuden, erityisesti kodin, merkityksid erilaisissa psykiatrisen hoidon konteksteissa seki
nditd koskevissa representaatioissa. Jantin tutkimusten keskiossd ovat potilaiden ja palvelui-
den kiyttdjien kokemukset, niiden sanallistamiseen ja vilittimiseen liittyvit haasteet sekd
mielenterveyden ja sairauden ajassa ja paikassa litkkuvat kulttuuriset médritelmit. Jintti on
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tutkinut muun muassa englanninkielisid naisten omaelimikerrallisia romaaneja ja suoma-
laisten mielisairaalamuistoja. Taideperustaisissa ja etnografisissa tutkimusprojekteissa Jantti
on paneutunut kodin merkityksiin suomalaisten, tuetusti asuvien mielenterveyskuntoutujien
kokemuksissa sekd kuulumisen ja tiedon legitimointiin maahanmuuttajien kokemuksissa ja
koulutuksessa. Jantti on Kulttuurisen mielenterveystutkimuksen verkoston perustajajasen ja
toimittanut muun muassa teoksen Hulluus ja kulttuurinen mielenterveystutkimus yhdessi
Sari Kuuvan, Kirsi Heimosen ja Annastiina Mikilidn kanssa.

Reeta Karjalainen, FIV, viitoskirjatutkija, Kieli- ja viestintitieteiden laitos, Jyviskylin yli-
opisto. ORCID ID: https://orcid.org/0000-0002-2517-511X

Karjalainen on viitoskirjatutkija Jyviskyldn yliopiston Kieli- ja viestintitieteiden laitoksessa
ja suunnittelija Soveltavan kielentutkimuksen keskuksessa. Hinen tutkimuksellisiin kiinnos-
tuksen kohteisiinsa kuuluvat mm. kieli, mielenterveys, multimodaalisuus ja internethuumorin
sukupuolittuneisuus. Viitoskirjassaan hin tutkii mielenterveyden ja mielenterveysongelmien
esitystapoja internetmeemeiss.

Sari Kuuva, F'T, tutkija, Musiikin, taiteen ja kulttuurin tutkimuksen laitos, Jyviskylin yli-
opisto, ORCID: https://orcid.org/0000-0001-9494-5838

Kuuva on viitellyt taidehistoriasta ja kognitiotieteestd ja keskittynyt tutkimuksessaan eri-
tyisesti taiteen, tunteiden ja mielen suhteeseen. Vuosina 2017-2019 hin tyéskenteli Koneen
sd4tion rahoittamassa monitieteisessi tutkimushankkeessa Muistoihin kaivertuneet tilat: Va-
lotuksia kokemuksiin mielisairaalasta analysoiden suomalaisiin mielisairaalamuistoihin liit-
tyvid tunteita ja ruumiillista tietoa. Parhaillaan Kuuva tutkii suomalaisten mielisairaaloiden
potilastaidetta Suomen Kulttuurirahaston, Ella ja Georg Ehrnroothin seki Signe ja Ane Gyl-
lenbergin sddtién rahoituksella.

Pekka Pietild, FM, viitoskirjatutkija, Historian ja etnologian laitos, Jyviskylin yliopisto,
ORCID ID: https://orcid.org/0000-0003-3582-458X

Pietildn tutkimusteemat ja erikoisosaaminen nivoutuvat terveyden, sairauden ja niihin kyt-
keytyvien politiikkojen (policies) ympirille. Erityisesti mielenterveyden kysymykset seki
psykiatria tieteend ja ammattialana ovat hinen kiinnostuksensa kohteina. Sairauksien syi-
den ymmirrys, niihin kohdistetut merkitysyhteydet seki kansainviliset virtaukset ovat vai-
kuttaneet viimeiset vuosisadat ratkaisevasti sithen, kuinka lddketiede ja politiikka pelaavat
yhteen ja miten hyvinvointivaltiota on Suomessakin rakennettu. Yksi kantavista teemoista
Pietildn tutkimustydssi onkin tietopohjaisen paitoksenteon mekanismien selkiyttiminen.
Terveys ja sosiaalihistoriallisten teemojen lisdksi Pietildn tutkimuksellisina kiinnostuksen
kohteina voi mainita ainakin esoterian ja rajatieteenharjoituksen kulttuurihistorian, kisite-
historialliset lihestymistavat sekd kognitiivisen neurotieteen ja aivokuvantamisen kehitys-
linjat.
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Taina Saarinen, tutkimusproressori, Koulutuksen tutkimuslaitos, Jyviskylin yliopisto, OR-
CID ID: https://orcid.org/0000-0002-5117-2756

Saarinen on Koulutuksen tutkimuslaitoksessa toimiva korkeakoulututkimuksen tutkimus-
professori, joka on erityisen kiinnostunut erilaisista korkeakoulutuksen tasavertaisuuteen liit-
tyvistd teemoista, usein kielen nikokulmasta. Hin on julkaissut etenkin koulutuksen kieli-
politiikasta seki tasa-arvon ja kielen vilisistd yhteyksistd yliopistoissa, viime aikoina esimer-
kiksi aikakausjulkaisuissa kuten Higher Education, Journal of International Students ja Nor-
dic Journal of English Studies. Hinen monografiansa Higher Education, Language and New
Nationalism in Finland: Recycled Histories (2020, Palgrave) analysoi suomalaisen korkea-
koulutuksen historiallisesti kierritettyjd (uus-)nationalistisia kielipoliittisia diskursseja. Vii-
me aikoina Saarinen on kiinnostunut akateemisen ty6én hyvinvointiin liittyvistd teemoista.
Hin nauttii erityisesti monitieteisisti, historiallisista ja vertailevista konteksteista, jotka usein
tekevit nikyviksi olemassa olevan tutkimuksen katvealueita.

Miia Sainio, PsT, yliopistonlehtori, erityispedagogiikka, Kasvatustieteiden laitos, Jyviskylin
yliopisto. ORCID ID: https://orcid.org/0000-0003-4687-1891

Sainio on taustaltaan psykologi ja toimii tilld hetkelld opetus- ja tutkimustehtivissi erityis-
pedagogiikan oppiaineessa. Mielenkiinnon kohteena ovat oppilaitosten kiusaamisen vastai-
sen tyon ja hyvinvointityon kehittdminen ja tavoitteenaan hinelld on tarjota tuleville opetta-
jille kestdvd perusta niihin teemoihin. Viitoskirjassaan (2013, Turun yliopisto) hin perehtyi
kiusaamiseen ja on tyoskenteli pitkddn tutkimus-, kehittdmis- ja koulutustehtivissd perus-
kouluihin suunnatun KiVa Koulu -ohjelman parissa ja toiselle asteelle suunnatun hyvinvoin-
tia edistdvin Opintokamu-ohjelman kehittdmisen parissa. Jyviskyldin siirryttyddn hin aloitti
yhteisty6ssi Pilvi Himeenahon kanssa tutkimus kehittdimishankkeen hankkeen: Yhteistyolld
hyvinvointia kouluyhteis6on, jonka tarkoituksena on tutkia ja kehittdd suomalaisten koulujen
hyvinvointity6td

Anu Salpakoski, TtT, LitM, Terveysteknologian insinéori, tutkimus- ja kehittdmispaallik-
ko, Kuntoutumis- ja litkuntasiitic Peurunka ja Peurunka Oy. ORCID ID: https://orcid.
org/0000-0001-9759-5837

Salpakoski tyoskentelee tutkimus- ja kehittimispaillikkénd Kuntoutumis- ja litkuntasditio
Peurungassa sekd Peurunka Oy:ssi. Hinen tutkimuksellisina kiinnostuksen kohteinaan ovat
terveyden ja hyvinvoinnin tukeminen etenkin kuntoutuksen ja liikunnan nikékulmasta ja
miten teknologian ja digitaalisten palveluiden avulla voidaan tukea ihmisen kokonaisvaltaista
hyvinvointia

Saara Sirmd, Y'I'T, tutkijatohtori (Suomen Akatemia), Informaatioteknologian ja viestinnin

tiedekunta, Tampereen yliopisto. ORCID ID: https://orcid.org/0000-0003-0999-8957

Sirmid on akateeminen sekatydldinen, yhteiskunnallinen keskustelija, taiteilija sekd Femi-
nistisen ajatushautomo Hatun johtaja. Sdrmi on tyoskennellyt tutkijana Maanpuolustus-
korkeakoulussa ja Tampereen yliopistossa. Hinen tutkimuksellisiin kiinnostuksen kohtei-
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siinsa kuuluvat mm. visuaalisuuden politiikka, huumori ja meemit maailmanpolitiikassa ja
taideperustaiset tutkimusmetodit. Talld hetkelld Sirmai tyoskentelee tutkijatohtorina Tampe-
reen yliopistossa. Suomen Akatemian rahoittamassa Making Meaning out of Meme-making
-hankkeessa (2019-2023) hin tutkii meemien merkityksellistimdd maailmanpolitiikkaa.
Sirmi on myo6s tehnyt tydtd sukupuolittuneen nettivihan kitkemiseksi taiteen, tieteen ja yh-
teiskunnallisen vaikuttamisen keinoin. Hénti inspiroi lempeys, rohkeus, feministit seki kai-
kenlaiset inhimillisyyden pilkahdukset. Sirmi uskoo yksisarvisiin ja parempaan maailmaan.

Annika Tammela, FT, yliopistonopettaja, musiikkitiede ja -kasvatus, Musiikin, taiteen ja
kulttuurin tutkimuksen laitos, Jyviskylin yliopisto. ORCID ID: https://orcid.org/0000-
0003-4535-792X

Tammela toimii musiikkitieteen ja -kasvatuksen yliopistonopettajana sekd musiikin tutkijana
Jyviskylin yliopistossa. Viitostutkimuksessaan (2022) hin tarkasteli suomalaisten ikddnty-
neiden kansakouluaikaisia laulukokemuksia ja muistoja seki sitd, kuinka yhdessd laulaminen
ja muistelu ryhmikontekstissa voivat edistdd ikddntyneen osallisuutta ja toimijuutta. Tamme-
lan post doc -tutkimustyé kohdistuu taiteen ja kulttuurin hyvinvointivaikutusten sekd kult-
tuurisen vanhusty6n tutkimusaloille osana Musiikin, mielen, kehon ja aivojen huippuyksik-
kod (SA 2022-2029). Hin kuuluu moniammatilliseen Musiikkitahto-tyoryhmiin, joka edis-
tdd erilaisista muisti- ja aivosairauksista kirsivien oikeutta musiikkiin ja sen tuomiin terveys-
vaikutuksiin. Tammela luennoi ja musisoi ikddntyneille sekd heidin parissaan tyoskenteleville
kohdennetuissa tapahtumissa ja seminaareissa.

Jani Tanskanen, FM, viitoskirjatutkija, Musiikin, taiteen ja kulttuurin tutkimuksen laitos,
Jyviskylan yliopisto, ORCID ID: https://orcid.org/0000-0002-8574-6092

Tanskanen on kirjallisuuden alan viitoskirjatutkija ja kulttuurisen mielenterveystutkimuksen
opettaja Jyviskyldn yliopiston Musiikin, taiteen ja kulttuurin tutkimuksen laitoksella. Ha-
nen tekeilld oleva tutkimuksensa kisittelee kulttuurin diagnostisoitumista eli ilmi6té, jossa
psykiatriset ja neuropsykiatriset diagnoosit saavat yhi keskeisemmain sijan nykykulttuuris-
sa. Tatd aihetta hin on myds popularisoinut Yle Radio 1:n podcast-sarjassa Diagnoosit kes-
kuudessamme (2020). Lisiksi Tanskanen on tutkinut hulluksi nimeimisti Arto Paasilinnan
romaanissa Ulvova mylliri (1982) ja perustanut eri alojen toimijoita yhteen tuoneen ja tuo-
van Mielen kulttuuri -seminaarin vuonna 2014. Suomen Lidkérilehteen hin on kirjoittanut
monitieteisessd joukossa terveyden ja hyvinvoinnin kulttuurisuudesta. Akatemian ulkopuo-
lella Tanskanen toimii freelance-toimittajana ja useissa media-alan keskeisissi luottamusteh-
tavissd. Hin on Radio- ja televisiotoimittajien liiton puheenjohtaja, Julkisen sanan neuvoston
jisen sekd hallituksen jdsen Suomen Journalistiliitossa ja tekijinoikeusjirjesté Kopiostossa.

Minna Tervo, LitT, toimitusjohtaja, Digiterveys.fi. Liikuntafysiologi. ORCID ID: https://
orcid.org/0000-0002-2173-5909

Tervo on kokonaisvaltaisen hyvinvoinnin asiantuntija ja digitaalisen hyvinvointivalmennuk-
seen uranuurtaja. Minnalla on yli 20 vuoden kokemus valmennuksesta seki tieteellisestd tut-
kimustyostd litkuntafysiologian, ravitsemuksen ja ylikuormittumisen sekd hyvinvointitekno-
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logian parissa. Hinet tunnetaan ndiden aiheiden suosittuna luennoitsijana, puhujana ja huip-
puvalmentajana.

Paula Vasara, YT'T, yliopistonlehtori (sosiaalityo), Yhteiskuntatieteiden tiedekunta, Tam-
pereen yliopisto; Ikddntymisen ja hoivan tutkimuksen huippuyksikkd (Suomen Akate-
mia), Jyviskylin yliopisto. ORCID ID: https://orcid.org/0000-0002-5209-7495

Vasara on toiminut tutkijatohtorina Jyviskylin yliopiston Ikddntymisen ja hoivan tutkimuk-
sen huippuyksikossd (CoE AgeCare / Suomen Akatemia 2018-2025), missi hin on tutkinut
erityisesti ikddntyneiden asumiseen liittyvid teemoja. Hén jatkaa yhd huippututkimusyksi-
kon jdsenend, mutta tyoskentelee tilld hetkelld yliopistonlehtorina Tampereen yliopistossa
sosiaalityon oppiaineessa. Hanen nykyiset tutkimusaiheensa liittyvit ikddntymiseen, hoivaan,
hyvinvointiin sekd haavoittuvuuteen ja resilienssiin.
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1. JOHDANTO

Pilvi Hdmeenaho, Annika Tammela, Johanna Eronen & Jari Eilola

Miti tutkimme, kun tutkimme hyvinvointia? Tami on kysymys, johon monitieteistd yhteis-
tyotd tekevit tutkijat joutuvat miettimédn vastausta. Vaikka kaikki tutkisivat hyvinvointia, ei
yksiselitteistd méidritelmad yhteiselle kiinnostuksen kohteelle 16ydy. Eri tieteenalojen niko-
kulmista hyvinvointi merkityksellistyy eri tavoin, eikd sen kaikkia ulottuvuuksia tavoiteta
yhden tieteenalan tai menetelmin avulla. Timin kirjan lihtokohtana on ollut monitietei-
sessd tutkijayhteisssd vuosien kuluessa kiyty keskustelu ja pyrkimys ymmartdd hyvinvointia
sekd ilmiond ettd tutkimuskohteena. Jyviskylin yliopistolla vuodesta 2016 lihtien toiminut
hyvinvoinnin ja terveyden tutkijoiden verkosto HY'T'TT on pohtinut terveyden ja hyvinvoin-
nin suhteita seminaareissa ja kuukausittaisissa tapaamisissaan. Ndissd eri ihmistieteellisid
aloja edustavien tutkijoiden yhteisissd keskusteluissa olemme huomanneet, kuinka tirkeda
on hyvinvoinnin tarkastelu juuri muuttuvana ja moniulotteisena. Timin keskustelun avaa-
minen laajemmalle lukijakunnalle ja ajankohtaisten, eri aloja edustavien tutkimusten esitte-
ly on toiminut perusteena tille artikkelikokoelmalle. Teos on tarkoitettu laajasti tutkijoille
sekd muille ihmistieteisestd hyvinvointitutkimuksesta kiinnostuneille. Teos soveltuu myds
oppikirjaksi.

Kirja esittelee hyvinvoinnin kisitteen ja hyvinvoinnin tutkimuksen moniulotteisuutta ih-
mistieteisen tutkimuksen nidkokulmasta. Kirjan lihtokohtana on monitieteisyys sekd eri alo-
jen ja tutkimusperinteiden tavat ymmartid ja médritelld hyvinvointia erilaisilla tutkimusken-
tilld. Kirjan keskiossd on hyvinvoinnin kokemuksellisuus, seki erilaiset tavat kuvata, tulkita,
selittdd ja ymmartid hyvinvointia. Yksittiiset artikkelit tuovat esiin tietyn, tietyssid konteks-
tissa rakentuvan nikokulman hyvinvointiin ja sen méirittelemiseen. Kirjan ldhtékohtana ei
olekaan ollut yksi, yhteinen kisitys siitd, mitd hyvinvointi on, eikd se my6skdin pyri tuotta-
maan yhteistd tai yksiselitteistd hyvinvoinnin kisitteen mairitelmdd. Pdinvastoin haluamme
teoksella jatkaa eri verkostoissa kiytivid keskustelua siitd, miten eri tavoin hyvinvointia voi
midritelld, ja millaisin kysymyksenasetteluin ja menetelmin voimme sitd tutkia.

Ihmistieteissd hyvinvoinnin moniulotteisuus ja sen joustavuus tutkimuskisitteend nahddin
vahvuutena. Hyvinvointi kiinnittyy yksildiden terveyteen ja sairauteen lipi ihmisen elimin-
kaaren, mutta se tuo yhteen myos yhteiskunnallisen toiminnan: taiteen, talouden, politiikan,
koulutuksen. Niin tarkasteltuna hyvinvointi ndyttiytyy relationaalisena: se rakentuu ja sitd
rakennetaan yhteiskunnallisissa ja kulttuurisissa jirjestelmissi ja diskursseissa (White 2017;
Saikkonen ym. 2021). Timi tekee myos kisitteen madrittymisesti dynaamisen, avoinloppui-
sen prosessin, joka on aina suhteessa aikaan ja paikkaan seki siihen, millaisiin hyvinvoinnin
ulottuvuuksiin tutkimus kohdentuu.
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Ihmistieteiden tutkimuskenttid yhdistdd usein kisitys hyvinvoinnin kokemuksellisuudesta.
Monesti koettua hyvinvointia tarkastellaan suhteessa ajatukseen onnellisuudesta tai hyvisti
elimistd, mutta myos nimi konseptiot rakentuvat kulttuurisidonnaisesti ja niiden miiritel-
mit vaihtelevat ajan, paikan seki sosio-kulttuurisen kontekstin mukaan (Himeenaho 2014;
White 2015). Tami nikyy myds Maailman terveysjirjesto WHO:n miiritelmissi. WHO
miiritteli vuonna 1948 terveyden kiisitteen (engl. sealth) “tiydellisen fyysisen, psyykkisen ja
sosiaalisen hyvinvoinnin tilaksi, ei ainoastaan sairauden tai vaivan puutteeksi”, painottaen sai-
rauden ennaltaehkiisyd ja huomioiden kulttuurisen kontekstin. Hyvinvointia (ja terveyttd)
tarkastellaan siis sekd yksilollisestd ettd sosiaalisesta nikokulmasta. (Fancourt ja Finn 2019,
2.) Miiritelmin mukaan tdydellistd terveydentilaa ei siis voida pitdd ainoana mittarina hyvin-
voinnille. Kuten Fancourt ja Finn (2019) toteavat, krooninen sairaus ei vélttimitti tarkoita,
ettd henkil6 kokisi olevansa sairas, silld sairautta voidaan hoitaa ja sen kanssa voi tulla toi-
meen. Diagnoosit eivit kerro, miten esimerkiksi krooninen sairaus vaikuttaa ihmisen koke-
mukseen omasta terveydestddn ja hyvinvoinnistaan.

Sitd, miten hyvinvointi madrittyy eri ympiérist6issd ja miten se koetaan, ei voi yksiselit-
teisesti mitata. Mittaamisen haasteeksi muodostuu hyvinvoinnin moniulotteisuus ja lukui-
sat, keskeniddn jopa ristiriitaiset tavat médritelld sitd (Aira ym. 2021). Esimerkiksi fyysisen
terveyden mittaaminen voidaan nihdd my6s hyvinvoinnin tutkimuksena, mutta sen kautta
el saada tietoa siitd, miten ihminen kokee terveytensi vaikutuksen omalle hyvinvoinnilleen.
Hyvinvointia voidaan tarkastella my6s erilaisten yhteiskunnallisten ja taloudellisen indikaat-
toreiden nikokulmasta, jolloin voidaan mitata esimerkiksi elintasoa tai eriarvoisuutta (Saari
2011). Silloinkin mittareista — ja mitattavasta hyvinvoinnin ulottuvuudesta — joudutaan te-
kemiin valintaa. Hyvinvointitutkimuksessa korostuukin ero erilaisten tietdmisen tapojen
vilille. Hyvinvoinnin mittaaminen tietyilld kriteereilld pyrkii tuottamaan objektiivista, ver-
tailukelpoista tietoa, jonka lihtokohtana ovat esimerkiksi yhteiskunnalliset laskelmat riitti-
vistd tulotasosta tai lddketieteeseen perustuva kisitys sairaudesta ja terveydestd (Saari 2011;
Lahelma ym. 2012; Honkasalo 2022). Subjektiivinen hyvinvointitieto puolestaan perustuu
ihmisten omalle, yksil6lliseen arvo- ja kokemusmaailmaan kiinnittyville arviolle heidin hy-
vinvoinnistaan ja sitd madrittavistd tekijoistd (Aira ym. 2021; Aholainen ym. 2021; Fancourt
ja Finn 2019).

Koettuun hyvinvointiin keskittyvilli mittareilla (ks. esim. Martela ja Ahokas 2021) voi-
daan tuottaa arvokasta tietoa esimerkiksi padtoksenteon tueksi. Indikaattorien méirittdminen
perustuu kuitenkin aina valinnoille, joita ohjaavat mittaajan asettamat tavoitteet (Aira ym.
2021). Yleisten, kansallisella tasolla toimivien mittarien lisdksi tarvitaankin myds paikkaan ja
tiettyyn kokemusmaailmaan kiinnittyvii tietoa, jonka kerddmiseksi my6s laadulliset, ei mdi-
réllisyyteen perustuvat tutkimusmenetelmat ovat tarpeen. Mittaamisessa olennaista on myos,
mitataanko yksilon kokemusta omasta hyvinvoinnistaan vai tarkastellaanko ulkopuolelta an-
netun hyvinvoinnin kriteeristén tiyttymistd.

Tdmin kirjan fokuksessa oleva ihmistieteinen tutkimus ei pyri kaventamaan hyvinvointia
madrillisesti tarkasteltaviin indikaattoreihin tai 16ytiméin normatiivista tapaa médritelld hy-
vdd elimai, terveyttd tai onnea. Kirjamme tavoitteena on tehdi nikyviksi se, kuinka paljon
tutkijoilla on tapoja, nikékulmia ja vilineitd my6s laadullisen hyvinvointitiedon tuottamiseen.
Mitd moninaisempi keinovalikoima — sisiltien toki myos médrillisen tutkimuksen ja mittaa-
misen — kiytdssimme on, sitd syvillisemmin voimme ymmirtdd hyvinvoinnin rakentumista
ja pohtia edelleen keinoja sen rakentamiseksi. Siksipd kirjamme tarjoilee laajan valikoiman
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erilaisia menetelmid hyddyntivid tutkimusotteita, joilla hyvinvoinnin moninaisuutta voi ku-
vata ja siten padstd kohti ei yhteistd miiritelmad vaan jaettua ymmarrysti siitd, mitd kaikkea
hyvinvointi koettuna, tulkittuna ja kerrottuna voikaan olla?

Teoksen ensimmiinen osio kisittelee hyvinvoinnin késitteen moniulotteisuutta. Jani Tans-
kanen analysoi hyvinvoinnin yhteiskunnallista méiarittymistd artikkelissaan: "Hyvinvointi- ja
terveyspuheen haasteita”, jossa hidn nostaa esiin sen, kuinka hyvinvointiin ja terveyteen liit-
tyvit ideaalit ovat nykykulttuurissa korostuneesti esilld ja ohjaavat ajatteluamme ja tavoit-
teitamme monin tavoin. Hyvinvointia ja terveyttd sekd niihin liittyvid ideaaleja madritellddn
jatkuvasti eri medioissa, eri tieteenaloilla seki esimerkiksi markkinoinnissa ja palvelujen ke-
hittdmisessi. Kdsitteiden médrittely on kuitenkin erittiin vaikeaa eikd neuvottelu niiden mer-
kityksestd ole johtanut yksiselitteisiin vastuksiin. Tdmi vaikeuttaa tiettyind aikoina vallalla
olevien hyvinvointiin ja terveyteen liittyvien ideaalien tunnistamista ja niiden perustana ole-
vien tavoitteiden hahmottamista. Tanskanen tarkasteleekin niditd ideaaleja tuottavaa hyvin-
vointi- ja terveyspuhetta ensisijaisesti kisitteiden madrittelyyn liittyvien merkitysneuvottelu-
jen ja niihin sisiltyvin vallan kidyton nikokulmasta.

Tanskasen toinen artikkeli "Kulttuurin diagnostisoitumisen tutkimus kulttuuriteoreetti-
sesta nakokulmasta — teoreettismetodologisia lihtokohtia” syviluotaa diskursiivista prosessia,
jossa ladketieteen piirissd rakentuneet diagnoosit muuntuvat kulttuurisiksi tavoiksi ymmirtda
ja madritelld hyvinvointia ja sen rajoja. Artikkeli esittelee kulttuurin diagnostisoitumisen tut-
kimusta. Se nostaa esiin hyvinvoinnin méiritelmien konstruktiivisuuden, sen, kuinka ymmir-
timisen tavat rakentuvat aika-, paikka- ja kulttuurisidonnaisesti ja noudattelevat yhteiskun-
nallisia ja kulttuurisia arvoja ja kisityksid hyvinvoinnista ja hyvistd elimistd. Monitieteisen
hyvinvointitutkimuksen lihtékohtana voikin pitdd sitd, ettei yhtd, yksiselitteistd tapaa vetdd
rajoja sairauden ja terveyden vilille ole eikd hyvinvointia voi kaventaa yhden médrittelyn alle.

Kuinka erilaisia hyvinvoinnin méiritelmid sitten voi tarkastella yksittdisessd tutkimukses-
sa? Pilvi Himeenahon ja Miia Sainion artikkeli "Kouluhyvinvointi tieteidenvilisend tutki-
muskohteena” kisittelee eri tieteenalojen nikokulmia yhteen tuovan, monitieteisen hyvin-
vointitutkimuksen tekemisen kiytint6jd ja sitd, miten erilaisia hyvinvointikasityksid ja -ko-
kemuksia voi pyrkid mittaamaan monimenetelmaiisesti. Mairillisid ja laadullisia aineistoja
yhteensovittavaa menetelmatyotd kuvaava artikkeli tekee nakyviksi hyvinvoinnin monimer-
kityksellisyyteen liittyvit tutkimukselliset haasteet ja toisaalta sen tarjoamat mahdollisuudet.
Artikkeli korostaa monimenetelmdisyyden tirkeyttd tutkimuksessa, jossa hyvinvointia halu-
taan ymmartid laaja-alaisesti ja erilaiset nikokulmat huomioiden.

Myés Johanna Erosen artikkeli ”Kadulla, poluilla ja puutarhoissa” tarkastelee hyvinvoin-
nin kisitteen laajuutta. Erosen artikkeli kartoittaa aikaisemman tutkimuksen perusteella iki-
ihmisten hyvinvoinnin ja ulkoilun vilistd suhdetta ja pohtii sitd, miten ndinkin rajatusta ai-
heesta tehtivissd tutkimuksessa hyvinvointi médrittyy lukuisin eri tavoin, liittyen sekd fyysi-
seen, psyykkiseen ettd sosiaaliseen hyvinvointiin tai niiden vajeeseen. Ikdihmisten palvelujen
kehittdmisessi kisitteen moninaisuutta ei kuitenkaan tarvitse nihda ongelmana. Hyvinvoin-
nin eri ulottuvuuksia tukevat ulkoilun ja liikkumisen muodot tarjoavat laajan keinovalikoi-
man edistdd ikdihmisten terveyttd ja hyvinvointia.

Terveyden ja hyvinvoinnin edistimisen kiytinnon toimenpiteet ovat myds Annika Tam-
melan artikkelin "Taide, kulttuuri ja hyvinvointi — kuka maksaa viulut?” keskiossd. Tammela
tarkastelee yhteiskunnallista hyvinvointipuhetta kulttuurihyvinvoinnin nikékulmasta. Artik-
keli osoittaa, kuinka tutkimukseen perustuva tieto taiteen ja kulttuurin hyvinvointivaikutuk-
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sista on tunnistettu diskurssien ja suunnitelmien tasolla ja sithen perustuvia palveluja on kehi-
tetty osaksi hoitopolkuja. Samalla artikkeli kuitenkin osoittaa, kuinka kulttuurihyvinvointiin
liittyvi tieto ei ole riittdvilld tasolla kiinnittynyt terveyden ja hyvinvoinnin edistimisen kay-
tint6ihin. Korona-ajan kulttuuripalveluihin ja kulttuurintuottajiin kohdistuneet leikkaukset
erottivat kulttuuriset hyvinvointia tukevat palvelut terveydenhuollon palveluista ja tekivit ni-
kyviksi arvojen ja kiytintojen vilisen eron.

Hyvinvointitutkimuksen keskiéssd on hyvinvoinnin monimerkityksellisyys ja se, kuinka eri
tavoin hyvinvointia kisitteend rakennetaan ja midritelldin. Toisen osion artikkelit kokoavat
yhteen niitd eri ndkokulmia, joita hyvinvoinnin tutkijan on tiedostettava. Artikkelit osoittavat
hyvinvoinnin kisitteen médrittymisen aika- ja paikkasidonnaisuuden, seki sen, kuinka eri tie-
teenalat tuottavat tietoa hyvinvoinnin eri ulottuvuuksista tavoilla, jotka eivit ole sellaisenaan
yhteensovitettavissa vaan edellyttivit tieteidenvilistd yhteisty6td ja monimenetelmiisyytti.
Osiossa nousee esiin myos se, kuinka yhteiskunnallinen hyvinvointipuhe ja esimerkiksi tut-
kittu tieto taiteen ja kulttuurin hy6dyisti terveyden edistimisessi ei aina ndy kidytdnndissi.
Artikkelien tavoitteena onkin tehdéd nikyviksi sitd ty6td, jota vaaditaan vaikuttavan hyvin-
vointitutkimuksen tekemiseen. Timi tyo on sekd diskurssi- ja kisiteanalyyttistd, metodolo-
gista ettd tutkitun tiedon levittdmistd ja soveltamista kidytinnon tarpeisiin.

Tyon merkitystd ja vaikutusta terveyteen ja hyvinvointiin tarkastellaan historiantutkimuk-
sen nikokulmasta Pekka Pietildn ja Jari Eilolan artikkelissa ”Kuorman suuruus hevoselle tiy-
tyy laittaa sen mukaan, miten se jaksaa vetdd — Tyo, terveys ja kansalaisen hyvinvointi Suo-
messa sotien viliselld ajalla”. Artikkeli valottaa, kuinka ensimmidisessi suomenkielisessd suu-
relle yleisélle suunnatussa valistuslehdessd, Terveydenhoitolehdessd, rakennettiin hyvinvointia
1920- ja 1930-lukujen Suomessa. Kisiteltyjen kirjoitusten ytimessi on kisitys tyostd ithmisen
sisdisend kutsumuksena, jonka toteuttaminen johti hyvinvointiin ja terveyteen. Tétd varjosti
huoli siitd, miten modernisoituva yhteiskunta, lisddntyvd kulutus ja muutokset elintavoissa
vaikuttivat ihmisten jaksamiseen ja lisdsivit etenkin heidin henkistd uupumustaan. Kirjoitta-
jat tarkastelevat sitd, millaisia ratkaisuja lehteen kirjoittaneet ladkirit ja terveysvalistajat ndi-
hin ongelmiin tarjosivat ja kuinka he perustelivat ratkaisujaan.

Sari Kuuvan artikkeli "Mielen maisemia. Luontokuvasto mielisairaalapotilaiden taitees-
sa” kisittelee Nikkildn sairaalan potilastéiden kokoelmaa ja analysoi kokoelmasta valikoitu-
jen maalausten ja piirrosten luontokuvastoa. Artikkelissa kuvataan potilaiden maalauksia ja
erityisesti maalausten luontoaiheita ja eritellddn niissd esiintyvid luontoelementteji ja virien
kayttod. Tekstissd pohditaan maalausten yhtymikohtia potilaiden omaan elimantilanteeseen,
tarkastellaan niistd 16ydettivissd olevaa symboliikkaa ja etsitddn samankaltaisuuksia eri aiko-
jen taidemaalareiden teoksiin. Artikkelissa tarkastellaan teosten luontokuvastoa potilaiden
hyvinvointia edistdvistd nikokulmasta.

Reeta Karjalainen, Saara Sdrmd ja Saara Jéntti tutkivat internetissi ja sosiaalisessa medias-
sa levidvid huumoria hy6dyntivid mielenterveysmeemeji ja niiden tutkimukseen eettisid na-
kokohtia artikkelissaan "Kohti psykoosia ja sen yli! — Mielenterveysmeemit ja hyvinvoinnin
tulkintojen etiikka”. Kirjoituksessa avataan mielenterveysmeemien sisiltod, kiyttod ja niiden
merkitystd osana internetkulttuuria sekd kuvataan mielenterveysmeemeistd tehtdvin tutki-
muksen aineistonkeruun, analyysin ja tulkinnan eettisid nikokohtia. Kirjoittajat tuovat myos
esiin eettisid ja kidytdnnollisid punnintatilanteita liittyen tutkijan asemoitumiseen ja mahdol-
liseen rooliin osana meemiyhteis6jd, sekd aineistoesimerkkien julkaisuun liittyvid tekijinoi-
keudellisia ongelmia.
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Anduena Ballon, Johanna Ennser-Kanasen, Taina Saarisen, Anu Salpakosken ja Minna
Tervon artikkelissa "Akateeminen hyvinvointi mitattavana ominaisuutena ja mittaamatto-
mana kokemuksena” tarkastellaan yliopistossa eri tehtivissd tyoskentelevien henkildiden
tydhyvinvointia. Tekstissd tuodaan esiin eri uravaiheissa tyoskentelevien henkildiden tyo-
hyvinvointiin vaikuttavia tekijoitd akateemisessa kontekstissa. Artikkelissa raportoidaan yh-
den yliopiston kahdelle laitokselle tehdyn hyvinvointikyselyn pilottitutkimuksen tuloksia ja
tulkitaan niitd suhteessa aikaisempiin akateemisesta tyohyvinvoinnista tehtyihin tutkimuk-
siin. Kirjoituksessa nostetaan esiin yliopistoissa tydskentelevien henkildiden tydsuhteiden
erityispiirteitd, kuten médrdaikaisuuksia ja lyhyitd tyosuhteita ja pohditaan niiden merkitysti
eri uravaiheissa olevien tyontekijéiden toisistaan poikkeaviin hyvinvointikyselyn tuloksiin.

Paula Vasaran artikkeli "Osallisuuden kokemuksia seniorikorttelissa” on laadullinen tut-
kimusraportti yhteis6llisen seniorikorttelin asukkaiden kokemuksia osallisuudesta. Tekstis-
si kisitellddn haastatteluaineistoon perustuen idkkdiden ja elikeikdd lihestyvien henkil6i-
den antamia merkityksid osallisuudesta seki yhteisollisestd asumisesta. Artikkeli kuvaa usean
haastateltavan nikokulmasta sitd, miten muut samassa yhteisossi asuvat ihmiset, yhteiset tilat
ja yhteinen tekeminen vaikuttavat heididn hyvinvointiinsa. Artikkelissa osallisuus ja mahdol-
lisuus arkiseen yhdessdoloon toisten kanssa, silloin kun se itselle sopii, ndyttaytyvit idkkdiden
ihmisten hyvin arjen olennaisina elementteina.

Kirjan paittivd Pdivi Fadjukoffin artikkeli poikkeaa toisista artikkeleista keskittyessddn
hyvinvointitutkimuksen painopisteen muutoksiin ja niihin ympiéristoihin, jossa titd tutki-
musta tehdddn. Tekstissd hahmotellaan ulkomaisen ja kotimaisen hyvinvointia koskevan kes-
kustelun ja poliittisen pddtoksenteon piilinjoja ja ndin muodostetaan laajempi tausta timin
kirjan artikkeleille. Fadjukoft' korostaa erityisesti hyvinvointitutkimuksen monitieteisyyt-
td, mikd on myds timin artikkelikokoelman kantava idea: kun yhteniisen ja kaikenkatta-
van midritelmén laatiminen on mahdotonta, on tirkedi, ettd aihetta lahestytddn eri alojen
nikokulmista ja niiden vilille luodaan keskustelua. Kotimaisessa kontekstissa vastikiin ta-
pahtunut sote-uudistus korostaa entisestddn monipuolisen hyvinvointitutkimuksen tarvetta.
Osittain tihdn liittyen Fadjukoff esittelee Keski-Suomessa tehtivid monialaista hyvinvointi-
tutkimusta ja kehitystyotd. Tamai kirjan artikkelit liittyvit tihdn kokonaisuuteen usealla taval-
la. Useimmat kirjoittajista kuuluvat yliopiston sisdiseen HY T'TT-verkostoon, joka kerdnnyt
yhteen eri tieteenaloilla toimivia, 1ahinnd humanistisyhteiskuntatieteellistd hyvinvointitutki-
musta tekevid henkil6itd. Toinen yhteys on JYU.Well-tutkimusyhteiso, joka tekee nikyviksi
eri tieteenalojen tekemii tutkimusta ja koulutusta sekd tukee niiden vaikuttavuutta yhteis-
kunnan eri tasoilla. Niitd viylid my6ten yliopisto tuottaa tutkimustietoa yhteiskunnallisen
arvokeskustelun ja paatoksenteon pohjaksi, mutta myds kehittdd ratkaisuja konkreettisiin hy-
vinvointipalvelujen tuottavuutta ja kohtaavuutta koskeviin ongelmiin.

Toivommekin timin, monitieteisti keskisuomalaista tutkimusta esittelevin kirjan, edistd-
vin hyvinvoinnista kdytavid keskustelua sekd tieteen piirissd ettd laajemmin yhteiskunnan eri
toimijoiden keskuudessa.
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2. HYVINVOINTI- JA
TERVEYSPUHEEN HAASTEITA

)
WAl Jani Tanskanen

Nykykulttuuria voidaan pitii terveys- ja hyvinvointipuheen kylldstiméni. Esimerkiksi me-
diassa vedotaan toistuvasti hyvinvoinnin ja terveyden ideaaleihin, ja myos akateemiselta tut-
kimukselta odotetaan usein terveyden ja hyvinvoinnin edistamisti. Tillaiset odotukset ni-
kyvit esimerkiksi tutkimuksen rahoittajien toiveissa ja yliopistojen sidosryhmity6ssa. Tassd
luvussa analysoidaan ja problematisoidaan hyvinvointi- ja terveyspuhetta ja sen keskeisyyt-
td kulttuuriteoreettisesta nikokulmasta eli merkitysneuvotteluiden ja vallan kysymyksiin
suuntautuen. Olennaisena huomiona esitetdin, ettd vaikka terveys ja hyvinvointi ovat si-
ninsi tavoittelemisen arvoisia asioita, niin nykyisen terveys- ja hyvinvointipuheen riskind
on luoda ulkopuolisuuden kokemuksia niille, jotka joka tapauksessa sairastavat tai voivat

pahoin.

Johdanto

Terveys ja hyvinvointi kiinnostavat ihmisid ja mediaa (Miki-Kuutti 2020). Ne ovat myos kau-
pan, silld niiden nimissi markkinoidaan monenlaisia palveluita ja innovaatioita (esim. Puus-
tinen ja Rautaniemi 2015). Hyvinvointi korostuu my6s nimityksessd hyvinvointialue, joka
viittaa niihin julkisoikeudellisiin yhteis6ihin, jotka jirjestivit alueidensa sosiaali- ja terveys-
huollon seki pelastustoimen (Laki hyvinvointialueesta, 611/2021). Ilmaus hyvinvointialue
kitkee kuitenkin erdin tosiseikan, johon Kotimaisten kielten keskus (2020) kiinnitti nimi-
tystd pohdittaessa huomiota: "Vaikka sosiaali- ja terveyspalveluilla ja pelastustoimella edis-
tetddn asukkaiden hyvinvointia, alueilla tulee asumaan myos ihmisid, jotka eivit voi hyvin.”
Pahoinvointi ja sairaus, joiden ehkdisemiseen ja hoitamiseen hyvinvointialueet on tarkoitettu,
on niiden nimityksessi ikddn kuin siivottu pois nikyvistd. Nimitykseen on jddnyt jiljelle vain
kulttuurinen ideaali: hyvinvointi, jota kaikkien tulisi tavoitella.

Sananvalinnoilla ja kielelld ylipddtddn luodaan sosiaalista todellisuutta eli kisitystd siitd,
millainen maailma on (Berger ja Luckmann 2002). Témi on keskeinen lihtokohta useiden
humanististen ja yhteiskuntatieteellisten suuntausten, kuten diskurssintutkimuksen, kult-
tuurintutkimuksen ja kriittisen psykologian piirissd. Tdtd taustaa vasten se, mitd hyvinvoin-
nilla, pahoinvoinnilla, terveydelld ja sairaudella missikin yhteydessd ymmirretdin ja miten
nditd ymmarryksid tuotetaan, on erityisen kiinnostavaa (vrt. Torkkola ja Miki-Kuutti 2011,
106-107; White 2015, 3). Nima midrittelemisen ja merkityksellistimisen tavat ovat kytkok-
sissd valtaan — ja kulttuuriteoreettisesta nikokulmasta ndistd médritelmistd ja merkityksis-
td kiyddinkin kamppailua tai ainakin jatkuvaa kulttuurista neuvottelua (Hall 1999, 81-82).
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Samalla kyse on kuulumisesta ja ulossulkemisesta. Keistd oikein puhutaan, kun puhutaan
hyvinvoinnista ja terveydestd, ja keitd rajataan hyvinvointi- ja terveyspuheen ulkopuolelle?
Tiéssd luvussa analysoin nykykulttuurissa korostuvaa hyvinvointi- ja terveyspuhetta, joka
ilmenee esimerkiksi median tavoissa vedota terveyden ja hyvinvoinnin ideaaleihin. Ensin sel-
vitdn, miten terveyttd ja hyvinvointia on perinteisesti koetettu mairitelld, ja osoitan kasit-
teenmadrittelyn kompleksisuuden. Sen jilkeen pohdin, mikai selittdd hyvinvointi- ja terveys-
puheen keskeisyyttd osana nykykulttuuria. Viimeiseksi kuvaan, miten hyvinvointi- ja terveys-
puhe nikyy myos tutkimukseen kohdistettavissa odotuksissa, ja problematisoin noita odo-
tuksia. Tarkasti rajatun aineiston analysoimisen sijaan teen synteesid aiemmasta eri aloilla
tehdystd tutkimuksesta ja havainnollistan nykyistd terveys- ja hyvinvointipuhetta ja sen on-
gelmia valikoiduin tekstindyttein. Nakokulmani on kulttuuriteoreettisesti orientoitunut eli

merkitysten ja vallan kysymyksiin suuntautuva (ks. Clarke 2015).!

Terveys ja hyvinvointi, hankalat kasitteet

Terveyttd ja hyvinvointia on pidetty nykymaailmassa tirkeind arvoina (Ryyninen ja Mylly-
kangas 2000, 29). Kuitenkin kummatkin kisitteet ovat hankalasti midrittyvid ja monimer-
kityksisid sekd sidoksissa vallitseviin kulttuurisiin ihanteisiin ja normeihin (Aholainen ym.
2021, 564; Karvonen 2019, 96; Louhiala ja Launis 2009, 46-55; Niiniluoto 1987, 27-28;
Ryyninen ja Myllykangas 2000, 41). Kyse ei ole "vain” kisitteellisestd saivartelusta, silld tavat
miiritelld terveys ohjaavat sitd, miten terveydenhuolto jirjestetdin ja kohdennetaan (Niini-
luoto 1987, 20). Vastaavasti hyvinvoinnin politiikan ja hallinnoinnin piirissi kiytetyt kisitteet
ja niiden merkityksellistimisen tavat vaikuttavat sithen, miten ithmisten hyvinvointia konk-
reettisesti tuetaan — tai jitetddn tukematta (Rajavaara 2009, 346).

Terveyttd ja sairautta on koetettu midritelld monista eri lihtokohdista (esim. Blaxter 2010;
Huber ym. 2011; Sartorius 2006). Erityisen tunnettu ja usein kritisoitu terveyden madritel-
mi sisiltyy Maailman terveysjirjeston WHO:n (1948) perussdintoon: "Terveys on tiydel-
lisen ruumiillisen, henkisen ja sosiaalisen hyvinvoinnin tila eikd ainoastaan taudin tai raih-
naisuuden puuttuminen.” Vain harva, jos lopulta kukaan, on terve sanan tissi merkityksessi
(Huttunen 2020). Toisaalta WHO:n terveyskasitetti ei olekaan tarkoitettu tieteelliseksi mid-
ritelmiksi, vaan pikemminkin ohjelmanjulistukseksi ja utopiaksi. Lisiksi sitd voidaan pitdd
ensimmiisend merkittdvind kannanottona siihen, ettd terveydelld on myds sosiaalinen ulot-
tuvuutensa.’

WHO:n terveyskisite on klassikkoesimerkki terveyden positiivisista mddritelmisti. Vastak-
kaista nikokulmaa edustetaan terveyden negatiivisissa mddritelmissa, joiden mukaisesti terveys
hahmotetaan sairauden puutteeksi. Naitd kumpaakin mdirittelytapaa on perustellusti kriti-
soitu. Lisidksi terveydestd on usein kiytetty funktionaalista mééritelmad, jossa toimintakyvyn
heikkeneminen on merkki sairaudesta (Ryyninen ja Myllykangas 2000, 30). Tatikin maari-
telmid on kuitenkin kritisoitu: ’Onko ihmisen yltikylliinen terveys, tiydellinen pystyvyys toi-
vottavaa vai elimalle vierasta, jopa sairasta?” (Ryyninen ja Myllykangas 2000, 43). On myds
1. Puhe hyvinvointi- ja terveyspuheesta on tissd kohdallisempaa kuin puhe hyvinvointi- ja terveysdiskurssista,

silld diskurssin kisite edellyttiisi tarkempaa jakoa erilaisiin hyvinvointi- ja terveysdiskursseihin. Kuten Antti

Karisto ja Jussi Simpura (2014, 6) kirjoittavat: "On monia kilpailevia hyvinvointidiskursseja, erilaisia tapoja
mieltdd hyvinvointi ja sen lihteet.” Sama huomio koskee terveysdiskursseja.

2. WHO:rn terveyskisitetti koskevasta huomiosta olen kiitollisuudenvelassa Pekka Louhialalle ja vilillisesti Ossi
Rahkoselle.
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huomattava, ettd yksilon toimintakyky voi laskea yhteiskunnallisista tai sosiaalisista syistd, jol-
loin on kyseenalaista, onko kyse sairaudesta (Brinkmann 2016, 58). Jos esimerkiksi ihmisen
toimintakyky alentuu huonosti voivassa tydyhteisossi, kyse ei ole vilttimittd yksilon sairau-
desta. Kyse voi olla terveesti reaktiosta, joka vaatii muutoksia tySyhteison tydskentelytavoissa.

Viime vuosina tutkimuksessa on kiinnitetty yhi enemmin huomiota koettuun terveyteen,
jolla "tarkoitetaan henkilon ilmaisemaa kokemusta omasta yleisestd terveydentilastaan” (Ter-
veyden ja hyvinvoinnin laitos 2022). Terveyden kokemuksellinen ulottuvuus mainitaan kes-
keiseksi tekijiksi jopa lidketieteellisen Terveyskirjasto-sivuston artikkelissa "Mitd on terveys?”
(Huttunen 2020): "Jokainen ihminen madrittid terveytensi omalla tavallaan, ja timd madri-
telmd on lopulta se tirkein. Oma koettu terveys saattaa poiketa paljonkin ladkirin arviosta ja
muiden ihmisten kisityksestd.” Siti, ettd terveyden kokemus ja jokaisen itsemidrittelyn oi-
keus nousevat niin merkittivilld tavalla esiin lidketieteellisen instituution ylldpitimalld viral-
lisella sivustolla, voidaan pitdi historiallisesti suhteellisen tuoreena ilmi6ni. Vield esimerkiksi
1980-luvulla ladketiedettd kritisoitiin siitd, ettd potilaan elimi pelkistyy sen piirissi tautiker-
tomukseksi ilman ettd sairaan omaa kokemusta juuri huomioidaan (esim. Kleinman 1988; ks.
my6s Kangas 2003).

Terveyden kisitteen tapaan myds hyvinvoinnin kisitettd on madritelty ja merkityksellistetty
monin eri tavoin. Esimerkiksi Terveyden ja hyvinvoinnin laitoksen (2016) kotisivuilla todetaan
hyvinvoinnin mittaamisen olevan monimutkaista, koska edes tutkijat eivit ole padsseet yk-
simielisyyteen siitd, mitd hyvinvoinnilla tarkoitetaan. Hyvinvointia pidetdin moniulotteisena
kisitteend, jota "ei voi mitata yhdelld mittarilla” (mt.). Etenkin pohjoismaisessa hyvinvointitut-
kimuksessa hyvinvointi on hahmotettu usein sosiologi Erik Allardtin (1993) teorian mukaises-
ti kolmen ulottuvuuden kautta a) elintasona, b) sosiaalisina suhteina tai psykososiaalisena hy-
vinvointina ja ¢) itsensd toteuttamisena tai mielekkidni tekemisend. Terveyden ja hyvinvoinnin
laitoksen (2020) uudemman verkkokirjoituksen mukaan hyvinvointi hahmotetaan yleensi a)
terveytend, b) materiaalisena hyvinvointina ja c) koettuna hyvinvointina ja eliminlaatuna.

Yleiskielessd hyvinvointi-sanalla on Kielitoimiston sanakirjan (2021) mukaan seuraavat
merkitykset, joiden kiyttoyhteyksistd se antaa myds esimerkit:

1. vauraus, varakkuus, rikkaus.
Aineellinen, taloudellinen hyvinvointi.
2. hyvi terveydentila; hyvi, harmoninen olo.

Huolehtia henkisestd ja ruumiillisesta hyvinvoinnistaan.

Hyvinvointi-sanan ja -kisitteen monimerkityksisyys nikyy kuvaavasti Kotimaisten kielten
keskuksen (2020) sosiaali- ja terveysministeriolle osoittamassa kannanotossa. Ministeri6 oli
pyytanyt lokakuussa vuonna 2020 sosiaali- ja terveydenhuollon sekd pelastustoimen uudis-
tamista pohtiessaan keskukselta lausuntoa uudesta nimityksestd Ayvinvointialue, joka viittaisi
tuleviin ja sittemmin jo perustettuihin julkisoikeudellisiin yksik6ihin. Kiytinnéssi hyvin-
vointialueet jirjestavit alueidensa sosiaali- ja terveydenhuollon seki pelastustoimen. Nimitys
on my6hemmin hyviksytty, mutta Kotimaisten kielten keskus vastusti nimitystd muun muas-
sa seuraavin perustein:

Hyvinvointi on abstrakti ja monimerkityksinen sana, jolla voidaan viitata yhteiskunnan vau-
rauteen tai joko yksilén hyviin terveydentilaan tai henkiseen hyvédin oloon. Nimitys Aywvin-

vointialue ei kuvaa neutraalisti hallinnollisen yksikén tehtdvid, vaan viittaa hallinnon tavoittei-
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siin. Se on sdvyltdin vahvasti markkinointihenkinen ja kielenkiyttdjid suostutteleva ilmaus, jol-
laiset eivit kuulu hyviin virkakieleen. Se voidaan myds kokea savyltiin vihitteleviksi. Vaikka
sosiaali- ja terveyspalveluilla ja pelastustoimella edistetidn asukkaiden hyvinvointia, alueilla

tulee asumaan myos ihmisid, jotka eivit voi hyvin.

Sana Ayvinvointi on laajasti kiytossa kaupallisissa konteksteissa, joissa se saattaa viitata esimer-
kiksi kauneudenhoitoon, litkuntapalveluihin tai luontaistuotteisiin. Kotimaisten kielten keskus
on toistuvasti esittinyt huolensa julkisten terveyskeskusten nimedmisestd hyvinvointikeskuk-

siksi. Kun Ayvinvointikeskus voi olla joko kylpyla tai terveyskeskus, kansalaisten on mahdotonta

erottaa julkisia toimijoita yksityisistd.
(Kotimaisten kielten keskus 2020.)

Kotimaisten kielten keskus pitd siis Ayvinvointialue-nimitystd muun muassa sivyltddn vi-
hittelevind. Onkin mahdollista, ettd sana synnyttdd ulkopuolisuuden kokemuksia. Jos yksilo
ei voi hyvin, onko hinen paikkansa jossain muualla kuin hyvinvointialueella? Toisaalta myos
sairauksia hoidetaan zerveyskeskuksiksi kutsuttavissa laitoksissa, joiden nimitykset viittaavat
terveyteen eivitki sairauteen. Tillainen nimedmisen tapa, joka on mahdollista yhdistdi jopa
George Orwellin uuskieleen (engl. newspeak) hinen romaanissaan Vuonna 1984 (Nineteen
Eighty-Four, 1949), on siis ollut kiytossi jo pitkddn. Kielen- ja kulttuurintutkimuksen niko-
kulmasta kyse on tabuaiheiden kiertimisestd sumealla kielelld (ks. Varis 1998, 175-178). Tl-
lainen tabuiksi katsottujen aiheiden kutsuminen kiertoilmauksin on ikivanha kulttuurinen
kaytinne. Esimerkiksi varhaiset suomalaiset eivit useinkaan kutsuneet verta suoraan vereksi,
vaan verestd kiytettiin muun muassa sellaisia ilmauksia kuin /leppd, punainen ja urosten kulta
(Nirvi 1944, 237-257).

Ongelmallista on myds ehedn, hyvin ja tavoiteltavan mielenterveyden ja psyykkisen hyvin-
voinnin midritteleminen. Kenelld on valta miiritelld hyvd mielenterveys, ja mitkd sen kri-
teerit ovat? Ndmi kysymykset ovat olleet viime vuosina esilld julkisessa keskustelussa (ks.
luku kulttuurin diagnostisoitumisesta tissi kirjassa), mutta problematiikka on huomattavasti
viimeaikaisia puheenvuoroja vanhempaa. Suomessakin filosofi Oiva Ketonen kisitteli aihe-
piirid jo vuonna 1981 kirjansa Ihmisend olemisesta luvussa "Mielenterveys kisitteend”. Hin
kiinnittdd huomiota mielenterveyden mdiritelmien sopimuksenvaraisuuteen ja normatiivi-
suuteen — sithen, ettd niissd on kyse siitd, mitd missdkin yhteis6ssi ja yhteiskunnassa pidetdin
hyvini ja tavoiteltavana. Toki sama huomio koskee terveyden ja hyvinvoinnin yleisempiikin
midrittelyitd. Filosofi Ilkka Niiniluoto (1987, 28) kirjoitti jo 1980-luvulla: "Sen miirittelemi-
nen, mitkd fysiologiset, psykologiset tai toiminnalliset tilat ovat ’terveitd’ ja ’sairaita’, on tdssi
mielessd yksi yhteiskunnallisen vallankdytén muoto.” (Ks. myos Foucault 2013).

Hyvinvointi- ja terveyspuheen yhteiskunnallinen tausta

Hyvinvointiin ja terveyteen fokusoituvan puheen taustalla voidaan nihdi yleisid yhteiskun-
nallisia ja kulttuurisia eetoksia. Tallaisia eetoksia tai ideologioita edustaa esimerkiksi terveys-
aate (engl. healthism), josta on puhuttu tutkimuksessa 1980-luvulta lihtien (ks. Crawford
1980). Terveysaate viittaa ajattelutapaan, joka pitdd terveyttd ja sen tavoittelemista elimin
keskeisimpdni asiana. Suomessa terveysaatteesta on kirjoittanut esimerkiksi kriittiseen yh-
teiskuntatieteelliseen lihavuustutkimukseen erikoistunut Hannele Harjunen (2018, 116).
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Terveysaatteen ohella on puhuttu esimerkiksi terveyskansalaisuudesta (Helén ja Jauho 2003),
terveyskurista (Miki-Kuutti 2020) ja medikalisaatiosta eli yhteiskunnan lidketieteellistymi-
sestd (Conrad 2007). Yhdysvaltalainen Robert Crawford (1980) niki alkuperdisessd méiritel-
mdssddn terveysaatteen yhdeksi medikalisaation muodoksi.

Terveysaatteen, terveyskansalaisuuden ja terveyskurin kaltaiset terveyttd korostavat ilmiot
nikyvit ihmisten arkiajattelussa mutta myds mediassa, jossa rakennetaan ja uusinnetaan ki-
sitystd ideaali-ihmisestd, joka vaalii terveyttddn — ja joka on valmis maksamaan siitd (Maki-
Kuutti 2014, 70). Media ylipadtiin toimii "kunnollisuuskoneena”, joka tuottaa ja yllapitad
kisityksid kunnollisesta ja tunnollisesta kansalaisesta ja ndiden méidreiden kulttuurisista eh-
doista (Lehtonen & Koivunen 2010, 234). Samalla media konstruoi kisityksid siitd, mitd kan-
salaisilta ei toivota eikd haluta. Tuolloin puhutaan normaalin kdintdpuolesta eli siitd konstitu-
tiivisesta ulkopuolesta, johon tehdddn eronteko normaalin ja tavoiteltavan aluetta merkityk-
sellistettdessd.’ Mediassa normaalin ja tavoiteltavan ulkopuolelle asetetaan usein esimerkiksi
lihavuus, jota on pidetty tiedotusvilineissd sairautena ja jopa epidemiana (Jirvi 2011, 97). Titd
lihavuuden patologisointia on kritisoitu voimakkaasti kriittisessd yhteiskuntatieteellisessd li-
havuustutkimuksessa ja kehopositiivisessa litkkeessd, joissa on korostettu, etteivit lihavuus ja
terveys ole toisensa pois sulkevia kategorioita. Median ja mainoksien kuvasto onkin viime
vuosina monipuolistunut siten, ettd mainoksissa nihddin useammin erikokoisia ja -nikoisid
ihmisid. Tutkimuksessa kiddnteen ei kuitenkaan ole nihty muuttavan vanhoja ideaaleja kovin
radikaalisti (Brathwaite ja DeAndrea 2022; Czerniawski 2021).

Toinen keskeinen nykykulttuurin hyvinvointipuheeseen kytkeytyvi eetos on pakonomai-
nen suhde onnellisuuteen ja sen performoimiseen (ks. Ahmed 2010; Brunila ym. 2021; Suo-
janen 2021). Performointi ei viittaa niinkddn tietoiseen esittimiseen kuin suorittamiseen ja
pyrkimykseen lunastaa tiettyji sosiokulttuurisia odotuksia. Esimerkiksi sukupuolta tuotetaan
feministifilosofi Judith Butlerin (1990; 1993) mukaan monenlaisin diskursiivisin ja performa-
tiivisin valinnoin ja toistoteoin. Samaan tapaan tuotetaan monia muitakin asioita, kuten kan-
sallisuuksia (Lempidinen 2002) ja erilaisia terveydentiloja tai sairaana olemisen tapoja (esim.
Brinkmann 2016, 65-66, 120; Mol 2002). Performatiivisuuden ohella yhteiskuntatieteellises-
s tutkimuksessa on puhuttu vaikutelmanhallinnasta, rooleista ja naamioista (Goffman 1971).
Kiytinnossd monenlaiset yhteiskunnalliset, materiaaliset ja psykologiset taustatekijit muo-
toilevat osaltaan kiyttdytymistimme ja sitd, millaisen kuvan annamme itsestimme muille ja
myos itsellemme. Nykyidin tillainen vaikutelmanhallinta nékyy ilmeisimmin niissi tavoissa,
joilla kuvaamme itseimme sosiaalisessa mediassa (Bullingham & Vasconcelos 2013).

Karkeasti sanoen: kun ihmisiltd odotetaan onnellisuutta ja hyvinvointia, he my6s haluavat
vaikuttaa onnellisilta ja hyvinvoivilta. Kuitenkin onnellisuuden kohtuuttomalla tavoittelulla
ja sen liiallisella arvostamisella on jopa yhteys masennusriskin suurentumiseen (Kahriz ym.
2020). Onnellisuustutkijat muistuttavatkin usein Ilona Suojasen (2021) ja Frank Martelan
(2015) tapaan siiti, ettei onnellisuutta ole jirkevia tavoittelemalla tavoitella, vaan pikemmin-
kin onnellisuus "voi tulla merkityksellisen elimin sivutuotteena” (Suojanen 2021, 61). Tallai-
sessa onnellisuuden muotoutumisessa hyvi terveydentila ja hyvinvointi voivat auttaa, mutta
ihmisen ei tarvitse olla terve ollakseen onnellinen — eikd terveys ole lupaus onnesta (Louhiala

& Launis 2009, 55). Terveyden ja hyvinvoinnin ideaalit kuitenkin kytkeytyvit onnellisuuteen
3. Ajatusta konstitutiivisesta ulkopuolesta on kehitelty erityisesti Ernesto Laclaun ja Chantal Mouffen diskurssi-

teoriassa (DT). Terveyden ja sairauden tuottamisen kontekstissa kisitettd ovat hyodyntineet esimerkiksi Anna

Johansson (2011) ja Anna-Maria Miki-Kuutti (2020).
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esimerkiksi median puhetavoissa ja niin sanotussa onnellisuusteollisuudessa (Miki-Kuutti
2020, 70,110). Ndma onnellisuuden, terveyden ja hyvinvoinnin ihanteet voivat olla niin koh-
tuuttomia ja niin etddlld todellisuudesta, ettd ne itsessdin aiheuttavat suorituspaineita ja sitd
kautta pahoinvointia (Cederstom ja Spicer 2015). Ihmisen elimdin kuuluu yleensd viisti-
mittd vastoinkdymisid ja ikdvid tunteita (Galderisi ym. 2017, 408).

Onnellisuuden tavoittelun keskeisyyttd osana nykykulttuuria on selitetty uusliberalistisen
ajattelun yleistymiselld (Kingfisher 2013). Uusliberalismilla tarkoitetaan ideologiaa, joka kut-
suu tai jopa vaatii ithmisid menestymiin, olemaan tuottavia ja ottamaan vastuun itsestdin
sekd tarkkailemaan itsedin tiettyjen kulttuurisesti méérittyvien ihanteiden ja normien kautta
(ks. esim. McGuigan 2016). Alun alkaen uusliberalismi oli vapaita markkinoita ja yksityisen
sektorin keskeisyyttd korostava talouspoliittinen suuntaus, joka yhdistetdin Chicagon koulu-
kuntaan ja taloustieteilija Milton Friedmanin ajatteluun (Harjunen 2017, 23). Uusliberalis-
tiset ajattelutavat ovat kuitenkin levinneet talouspolitiikan ja taloudenharjoittamisen piiristd
osaksi arkiajattelua ja median vilittdmii mielikuvia (Harjunen 2017, 7-10). Tétd tendenssid
voidaan pitdd terveysaatteen ja onnellisuusbuumin ohella kolmantena yhteiskunnallisena ee-
toksena, joka vaikuttaa hyvinvointipuheen korostumiseen.

Terveys ja hyvinvointi kuuluvat uusliberalistisen logiikan mukaisesti yksilon vastuulle. Toi-
sin sanoen sairaus ja pahoinvointi ndhdéin uusliberalismin nikokulmasta itse aiheutettuina
tiloina. Tétd ajattelumallia seuraten terveydenhuollon kustannusten tulisi muodostua ennen
kaikkea sairastaville ja pahoinvoiville yksiloille itselleen, ei yhteiskunnalle (ks. Helén ja Jau-
ho 2003, 32). Suomessa timankaltainen ajattelu on nikynyt esimerkiksi Kauppalehden etu-
sivulla 31.8.2005, kun se otsikoi silloisen Sitran yliasiamiehen ja entisen pddministerin lau-
sunnosta: "Esko Aho vaatii elintaparenttuja maksamaan omat sairastelunsa” (sit. Jarvi 2011,
174). Pohjoismaisissa hyvinvointiyhteiskunnissa terveydenhuolto on suunnattu yhtildisesti
kaikille yksilon tekemistd valinnoista riippumatta, mutta uusliberalistiset kdytinnot muutta-
vat kansalaisten suhdetta tihin ihanteeseen. Samalla terveydenhoito on markkinaistunut ja
se markkinaistuu, kun sosiologi llpo Helénin (2016, 185) mukaan "terveydenhuollon julkiset
instituutiot muovautuvat markkinakilpailun kaltaiseen ympdristéon” ja kun odotetaan, ettd
ihmiset "ajattelevat terveyden ulottuvuuksia ja terveydenhoidon toimintoja tavaroina, jotka
voidaan hinnoitella ja joita voidaan kaupata ja ostaa” (mt.). Niiden ajattelutapojen vallitessa
el vilttdmittd huomioida riittdvisti, ettd erilaiset yhteiskunnalliset tekijit méidrittavit eri ih-
misille erilaisia lihtokohtia oman terveyden ja hyvinvoinnin edistimiseen (ks. Marmot 2020).

Terveysaate, pakonomainen suhde onnellisuuteen ja sen performoimiseen sekd uuslibera-
lismi ovat toisiinsa kytkeytyvid eetoksia. Ne my6s ilmenevit ajassa ja paikassa eri tavoin, eiké
niiden vaikutuksia ja seurauksia voi siis olettaa samanlaisiksi kaikkialla (vrt. Clarke 2015, 53).
Esimerkiksi terveysaate nikyy mitid luultavimmin eri tavoin eteldisessi Yhdysvalloissa kuin
Pohjois-Suomessa. Lisiksi ideologiat ja eetokset muuttuvat prosessinomaisesti, joten niitd
koskevia kisitteenmaidrittelyitd on aika ajoin ja tapauskohtaisesti piivitettivd. Kulttuurin-
tutkimuksessa kisitteisiin ylipddtidn suhtaudutaan vilttden "taipumusta pelkistid projektit tai
suuntaukset johonkin olemukselliseen’ mairitelmaidn” (ks. Clarke 2015, 54).

Hyvinvointi- ja terveyspuheen kaikuja tutkimuskentalla

Hyvinvoinnin ja terveyden vahva eetos nikyy toisinaan myos akateemiseen tutkimukseen
kohdistettavissa odotuksissa. Esimerkiksi taiteentutkimukselta on alettu enenevissi mairin
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odottaa, ettd sen piirissd tutkittaisiin ja osoitettaisiin taiteen hyvinvointivaikutuksia tai luo-
taisiin taideterapeuttisia innovaatioita (ks. Aholainen ym. 2021). Taide ja kulttuuri eivit kui-
tenkaan ole vain hyvinvointityon vilineitd, ja lisdksi taiteentutkimuksella on muitakin re-
levantteja keinoja osallistua hyvinvoinnista ja terveydestd kiytivadn tutkimuskeskusteluun.
On esimerkiksi mielekdstd analysoida sitd, miten terveyttd ja sairautta sekd hyvinvointia ja
pahoinvointia kuvataan kaunokirjallisuudessa, elokuvissa, peleissi ja muissa kulttuurituotteis-
sa (esim. Ahlbeck ym. 2015). Sama havainto koskee luonnollisesti muitakin tieteenaloja. Esi-
merkiksi yhteiskuntatieteiden piirissi tehdddn monenlaista tirkedd tutkimusta pahoinvoin-
nin muodoista ja niiden yhteiskunnallisista taustatekijoistd, kuten myos vaikkapa vaikkapa
sosiaalipolitiikasta ja siitd, millaisilla kisitteilld sitd harjoitetaan (ks. Rajavaara 2009; Saarinen,
Salmenniemi ja Kerdnen 2014).

Hyvinvointiin ja terveyteen fokusoituvat odotukset nikyvit esimerkiksi tutkimuksen ra-
hoittajien toiveissa ja yliopistojen sidosryhmitydssi. Tallaista sidosryhmityotd on tehty ja
koordinoitu monissa verkostoissa, joiden pyrkimyksiin kuuluu usein tutkimustulosten kau-
pallistaminen. Tillaisia verkostoja ovat esimerkiksi Keski-Suomen hyvinvoinnin osaamiskes-
kittymi, TAYS TKI-keskus, Health Campus Turku ja Iti-Suomen Hyvinvointivoimala (ks.
Piirainen ym. 2019, 61). Niiden esitteissi tehtiviksi eksplikoidaan usein terveyden ja hyvin-
voinnin edistiminen, kuten vaikkapa Iti-Suomen hyvinvointivoimalan vaiheet -asiakirjassa:
"Yhteistyoverkoston taustalla on tarve lisitd alueen asukkaiden hyvinvointia sekd huolehtia
osaavan ty6voiman jaksamisesta ja saatavuudesta maakunnassa” (Mikinen 2022, 1). Muo-
toilussa erityistd huomiota kiinnitetdin osaavaan tyovoimaan eli tydikiiseen ja tyokykyiseen
viestonosaan, jolloin aktiivisten veronmaksajien jaksaminen niyttiytyy muiden jaksamista
tirkedmpini tavoitteena (vrt. Ahonen 2020, 5,16, 72, 73,157, 244).

Kun terveys ja hyvinvointi saavat osakseen paljon huomiota, sairaus ja pahoinvointi voi-
vat jaddd vihemmille huomiolle. Ndin ndyttdd kidyvin esimerkiksi Keski-Suomen hyvinvoin-
nin osaamiskeskittymin esitteessd, jonka mukaan Jyviskylin yliopistossa perustetun verkos-
ton keskeisend tavoitteena tai lihtokohtana on "ndkékulman vaihtaminen syrjdytymisen eh-
kdisystd ja sairauksien hoidosta kustannustehokkaampaan ja inhimillisesti arvokkaaseen hy-
vinvoinnin ja toimintakyvyn edistimiseen” (Fadjukoff 2018, 3). Osaamiskeskittymin tavoite
voi olla sindnsd perusteltu, mutta timénkaltaisilla ja useissa yhteyksissd varioitavilla muotoi-
luilla on riskind vihitelld niitd, jotka joka tapauksessa syrjdytyvit tai sairastuvat. Nakokulman
vaihtamisesta puhuminen luo vihintddnkin mielikuvan siitd, ettei syrjdytymiseen ja pahoin-
vointiin tulisi endd kiinnittdd huomiota — tai ettd niistd jopa tulisi vaieta.

Kriittisestd nikokulmasta terveyden ja hyvinvoinnin edistimisen ei tarvitse tarkoittaa kai-
kenlaisen sairastamisen ja kaikenlaisten hiirididen torjumista ja kieltimistd. Sairastamista ei
ole syytd romantisoida, mutta sitd voidaan pitdd reaktiona ja kulttuurisena koodina tai ilmai-
suna, joka esimerkiksi paljastaa yhteiskunnan rakenteellisia ongelmia (ks. Honko 1994, 24).
Niin kisitettyind sairauksilla on tirked rooli epidkohtien nikemisessi ja yksilon elimissd. So-
siaalipsykologi Hannu Rity (1986, 62) kirjoitti jo 1980-luvulla:

”’[M]aailma ilman sairautta on mahdoton, oikeastaan kielteinen utopia. Kysymys olisi yhteis-
kunnasta, jossa kaikki on ennaltamidrittyi, Bastiden kisittein, technen maailman’ tiydellisestd
ylivallasta. Niinpd sairaus asettuu yksilon puolelle, luonnolliseksi reaktioksi, ja terveys abso-

luuttisena vaatimuksena liitetddn ympiristo6n.”™

4. Bastidella Rity viittaa Roger Bastiden teokseen Zhe sociology of mental disorder (1972).
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Ridyn esiin nostama terveyden vaatimus, jonka ympirist6 suuntaa yksilo6n, havainnollis-
tuu kaunokirjallisuuden kuvitteellisten esimerkkien kautta. Ensinnékin Aldous Huxleyn dys-
tooppisessa eli ikivid yhteiskuntaa kuvaavassa romaanissa Uljas uusi maailma (Brave New
World, 1932) ihmiset turrutetaan ihmeaineella nimeltd soma, joka aiheuttaa kehossa mieli-
hyvin tuntemuksia. Onko timi sitd hyvinvointia, jota nykyinen hyvinvointipuhe pitdd ta-
voitteenaan? Toisekseen yhteiskunnassa vallitseva terveyden ja hyvinvoinnin ideaali voidaan
ainakin sen yksinkertaistetussa muodossa rinnastaa romaanihenkilé Candiden ajatusmaail-
maan Voltairen valistusajan satiirissa Candide, ou I’Optimisme (1759). Romaanin pédihenkil6
ajattelee eldvinsi parhaassa mahdollisessa maailmassa. Samalla hinen ympirillddn raiskataan,
soditaan ja petetddn. Pidhenkilod itseddn piiskataan ja piinataan monin tavoin. Romaani he-
ritteleekin pohtimaan, onko tervettd voida hyvin, jos maailma ympirilli on monin tavoin
ongelmia tidynni.”

Hyvinvoinnin ja terveyden tutkimuksella on keinoja osoittaa ja nimetd niitd yhteiskun-
nan viheliditi ongelmia, jotka osaltaan aiheuttavat pahoinvointia ja sairautta. Tami kuitenkin
edellyttdi sité, ettei tutkimuksen piirissid rajauduta vain hyvinvoinnin ja terveyden ideaalien
piiriin, vaan ettd huomiota kiinnitetddn jatkossakin maailmallisiin pulmiin ja yhteiskunnan
rakenteisiin. Esimerkiksi sellaiset yhteiskunnallis-kulttuuriset ilmiot kuin vaikkapa hetero-
normatiivisuus, rasismi, seksismi ja misogynia voidaan nahdd sairauksia ja pahoinvointia
osaltaan selittdvind taustatekijéind. Yhteiskunnan syrjivit rakenteet voivat aiheuttaa muun
muassa seksuaalivihemmistoihin kuuluvien ihmisten elimiin monenlaista haittaa, miki voi
vihemmistostressiksi (engl. minority stress) kutsutun tilan kautta kanavoitua mielen jirkky-
misend tai somaattisinakin reaktioina (ks. Meyer 2003). Lisiksi omaa aikaamme leimaa huo-
li ympiriston ja planeetan kestokyvysti. Onkin puhuttu niin ilmastoahdistuksesta (Pihkala
2019) kuin planetaarisesta hyvinvoinnista (JYU Wisdom Community 2021).

Terveyden ja sairauden kytkoksistd sosiockonomisiin seikkoihin ja yhteiskuntien tilantei-
siin saadaan esiin merkittivid tietoa varsinkin yhteiskuntatieteellisin ja sosiaalilddketieteellisin
menetelmin (esim. Laaksonen ja Silventoinen 2011; Marmot 2020; Sihto ja Karvonen 2016).
On jo pitkddn ymmarretty, ettd esimerkiksi puhdas juomavesi, koululaitos ja muut yhteiskun-
nalliset asiantilat vaikuttavat vdeston terveydentilaan jopa lidketieteen harjoittamista keskei-
semmin (ks. Rosen 1974). Mielenterveysongelmien kontekstissa koyhyys, taloudellinen eriar-
voisuus ja muut yhteiskunnalliset ongelmat on nahty keskeisiksi mielenterveysongelmia muo-
toileviksi voimiksi (esim. Burns 2015; Campion ym. 2013; Picket ja Wilkinson 2010). Maail-
man terveysjirjestd (WHO) kehottaakin raporteissaan edistimdin mielenterveytti sosiaalisen
oikeudenmukaisuuden kysymyksiin keskittymilld (Friedli 2009; World Health Organization
and Calouste Gulbenkian Foundation 2014). Samoin sosiologi Nikolas Rose (2019, 136-137)
on esittinyt, ettd mielenterveysongelmien vihentdminen tapahtuu ennemmin sosiaalipoliitti-
silla reformeilla kuin yksilokeskeiselld psykiatrialla (ks. myds Brunila ym. 2021).

Humanistisen ja yhteiskuntatieteellisen tutkimuksen luonteeseen kuuluu usein tarkastella
eri ilmi6iden kulttuurisia ja yhteiskunnallisia ulottuvuuksia. Ndin on my®s terveyttd ja hyvin-
vointia sekd sairautta ja pahoinvointia tarkasteltaessa. Terveys ja hyvinvointi eivit ole yksin-
omaan yksilén ominaisuuksia, vaan ne ovat monin tavoin kulttuurisesti ja yhteiskunnallisesti
ehdollistuneita (Honkasalo & Salmi 2012). Monilla aloilla titd peruslihtokohtaa on luontevaa
pitdd esilld ja tehdd se muullekin yhteiskunnalle ja muiden tieteenalojen edustajille tiettdviksi.

5. Voltairen teos ivaa filosofi Gottfried Wilhelm Leibnizin ajatusta mahdollisimman hyvisti maailmasta (Utriai-
nen ja Honkasalo 2004, 17-18).
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Paatanto

Hyvinvoinnista ja terveydesti kiyddin jatkuvaa merkitysneuvottelua, ja terveyden ja hyvin-
voinnin kisitteiden miiritteleminen on vaikeaa. Niistd midrittelemisen haasteista huolimat-
ta terveys ja hyvinvointi korostuvat nykykulttuurissa ja -yhteiskunnassa keskeisind arvoina
ja esimerkiksi sellaisina ihmisyyden ihanteina, joita media pitad esilld. Terveys ja hyvinvointi
ovat sinénsi tavoittelemisen arvoisia asioita, mutta nykyisen terveys- ja hyvinvointipuheen
riskind on luoda ulkopuolisuuden kokemuksia niille, jotka joka tapauksessa sairastavat tai voi-
vat pahoin. Humanistisen ja yhteiskuntatieteellisen tutkimuksen on mahdollista monin kei-
noin tuoda esiin nditd hyvinvointi- ja terveyspuheen varjopuolia, seurauksia ja taustoja, kuten
olen tdssd luvussa tarkemmin osoittanut.

Hyvinvointiin ja terveyteen fokusoituvaa puhetta voidaan selittid kolmella oman aikam-
me yhteiskunnallisella ja kulttuurisella eetoksella, jotka ovat 1) terveysaate (engl. bealthism) ja
sen rinnakkaisilmiot 2) pakonomainen suhde onnellisuuteen ja sen performoimiseen seki 3)
uusliberalismi, joka kutsuu ihmisid menestymiin, olemaan tuottavia ja ottamaan vastuun it-
sestddn. Kaikki nimi eetokset on huomioitu aiemmassa hyvinvoinnin ja terveyden tutkimuk-
sessa, jota on tehty useilla eri aloilla. Usein tutkimuksissa on suhtauduttu esilld pidettyihin ee-
toksiin ja ideologioihin kriittisesti ja kyseenalaistaen. Téllaista itsestidnselvyyksiksi muodos-
tuneiden ajattelutottumusten kyseenalaistamista voidaan pitdd humanistisen ja yhteiskunta-
tieteellisen tutkimuksen keskeiseni tavoitteena.

Nykykulttuurissa vallitseva terveys- ja hyvinvointipuhe vaikuttaa my6s niihin odotuksiin,
joita akateemiseen tutkimukseen kohdennetaan. Esimerkiksi erilaisissa tutkimusverkostoissa
ja sidosryhmaity6ssi tutkimukselta edellytetdén terveyden ja hyvinvoinnin edistdmistd, jol-
loin pahointointi ja sairaus saattavat jaidd vihemmaille huomiolle. Tiltd vaikuttaa ainakin
tutkimusverkostojen esitteiden sananvalintojen ja niistd muodostuvien merkitysten pohjalta.
Tutkimusverkostojen tosiasialliset tavoitteet saattavat kuitenkin poiketa niistd merkityksistd,
joita kiytetyt muotoilut konstruoivat.

Kulttuurisesta nikékulmasta sairauksia, mielen pulmia ja pahoinvointia voidaan pitdd reak-
tiona ja viestind, joka paljastaa yhteiskunnan epikohtia (ks. Honko 1994). Niin ajateltuna
sairauksien ja pahoinvoinnin sivuuttaminen voisi vihentdd yhteiskunnan ja tutkimuksen ky-
kyd huomata pahoinvoinnin juurisyitd eli yhteiskunnan rakenteellisia ongelmia — mikd ei
tietenkddn tarkoita sité, ettei apua tulisi suunnata yksil6ille. Niitd lihtokohtia ja kysymyksid
ajatellen terveyden ja hyvinvoinnin tutkimusta on mielekistd harjoittaa jatkossakin monesta
nikokulmasta ja pahoinvointia sekd sairautta unohtamatta. Esimerkiksi sosiaalilddketieteen
piirissi sairauden ja pahoinvoinnin yhteiskunnallisen taustan tutkimuksella onkin jo pitkit
perinteet. Sittemmin esimerkiksi kriittinen humanistis-yhteiskuntatieteellinen lihavuustut-
kimus ja mediatutkimus ovat tarjonneet tutkijayhteisolle uutta pohdittavaa.

Turhan kapeat kisitykset hyvinvoinnista ja terveydestid seki esimerkiksi kulttuurinen on-
nellisuuden imperatiivi saattavat jopa itsessidn aiheuttaa pahoinvointia (esim. Cederstom ja
Spicer 2015). Tama havainto herdttdd kysymiin, onko yhteiskunnassa kylliksi tilaa pahoin-
voinnille ja sairaudelle ja niiden nikemiselle. Toisaalta medikalisoituneessa yhteiskunnassa
yhi useampia eldmin osa-alueita tarkastellaan sairauksina (Conrad 2007) ja mediassa puhu-
taan nyt 2020-luvun alussa nuorten aikuisten pahoinvoinnin kasvusta toistuvasti (esim. He/-
singin Sanomat 2022; Oksanen 2022; Tuomisto 2022). Pahoinvointia ei siis kaiken kaikkiaan

pyritd piilottelemaan ainakaan mediassa, mutta uusimmatkin uutiset ja paikirjoitukset vai-
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kuttavat yllapitiavin kisitystd hyvinvoinnista ja ehedstd mielenterveydestd kunnollisen kan-
salaisuuden kriteerind seki talouskasvun edellytyksind. Tatd alustavaa arviotani uusimmista
puhetavoista tulisi toki koetella tarkemmin tekstianalyysein.

Terveyden ja hyvinvoinnin edistiminen on tdrkedd. Samalla se on kuitenkin vaikeaa ja
ongelmallistakin, koska itse kisitteiden sisillostd ei ole yksimielisyyttd. Toisin sanoen yksi
voi tarkoittaa terveyden ja hyvinvoinnin edistdmiselld jotain aivan muuta kuin toinen, joka
vetoaa sindnsd samoihin sanoihin. Pohjimmiltaan terveyteen ja hyvinvointiin vetoaminen
onkin politiikkaa — ainakin jos polititkka ymmirretiin kamppailuna merkityksistd. Téllais-
ten merkityskamppailuiden tutkimus on monen humanistisen ja yhteiskuntatieteellisen alan
ydinosaamista, ja toivonkin, ettd eri aloilla heritettdisiin myos jatkossa keskustelua siitd, mitd
yhteiskunnassa, kulttuurissa ja tutkimuksessa hyvinvoinnilla, terveydelld ja normaalilla mis-
sikin yhteydessd ymmirretidn. Tallaisen keskustelun herdttiminen voi olla myos yksi keino
hyvinvoinnin kokemusten lisddmiseen, silld terveyttd ja hyvinvointia ei lisitd vain pillereilld ja
lidketieteellisilld interventioilla, vaan my6s syventimilld ymmirrystd siitd yhteiskunnasta ja
kulttuurista, jossa elimme.
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3. KULTTUURIN DIAGNOSTISOITUMISEN
TUTKIMUS KULTTUURITEOREETTISESTA
NAKOKULMASTA — TEOREETTIS-
METODOLOGISIA LAHTOKOHTIA

)
WA Jani Tanskanen

Kulttuurin diagnostisoituminen on diskursiivinen ilmi6 ja prosessi, jossa lihtokohtaisesti
lidketieteen taudinmairitteiksi tarkoitetut ja spesifit diagnoosinimikkeet saavat yhi kes-
keisemmin sijan kulttuurissa. Erityisesti timéd nikyy psykiatristen ja neuropsykiatristen
diagnoosien levidmisend psykiatrian ja lidketieteen piiristd osaksi muuta kulttuuria. Kult-
tuuri puolestaan hahmottuu tissi yhteydessd kulttuurintutkimuksen piirissi kehitettyjen
kulttuuriteorioiden mukaisesti merkityksenannon jirjestelmiksi. Tita kulttuurin diagnos-
tisoitumisen ilmi6ti analysoidaan monilla humanistisilla ja yhteiskuntatieteellisilld aloilla.
Tiéssi kitjan luvussa saatetaan yhteen aiemman tutkimuksen havaintoja ja katsotaan niitd
kulttuuriteoreettisesti orientoituneen tutkimuksen nikokulmasta. Pyrkimyksend on jisen-
tdd, millaisiin kisitteellistyksiin ja teoreettis-metodologisiin lihtokohtiin kulttuurisesti ja
erityisesti kulttuuriteoreettisesti orientoitunut, kulttuurin diagnostisoitumista kriittisesti
lihestyvi tutkimus pohjaa.

Johdanto

Psykiatriset ja neuropsykiatriset diagnoosit ovat lidketieteen piirissi kehitettyjd taudinmai-
ritteitd eli nimii, joilla jisennetdin ihmisten mielenterveyttd ja kdyttdytymistd tai oikeammin
mielenterveyden ja kiyttidytymisen hiiri6itd. Namd diagnoosit ovat kuitenkin siirtyneet ja
siirtyvit yhi enenevissi midrin lidketieteestd myos arkipuheeseen, taiteeseen ja viihteeseen
sekd ihmisten tapoihin ymmartid itseddn ja muita (Brinkmann 2016, 7, 31, 80; Jintti 2006,
248; Kulmala 2006, 65-66). Titd prosessia, jossa spesifit diagnoosinimikkeet saavat yhi kes-
keisemmin sijan kulttuurissa, kutsutaan ku/ttuurin diagnostisoitumiseksi (Jantti ym. 2019b,
329). Kisitettd on kiytetty erityisesti tarkasteltaessa psykiatristen ja neuropsykiatristen diag-
noosien levidmisti osaksi muuta kulttuuria, mutta sindnsd kulttuuri diagnostisoituu my6s so-
maattisiin eli ruumiin sairauksiin viittaavien diagnoosinimikkeiden kautta. Téssd yhteydessi
rajaan kisittelyni vain mielenterveyden ja kdyttidytymisen hdiriéitd koskeviin jasennyksiin ja
erityisesti niiden arkipdiviistymisen tutkimisen tapoihin.!

1. Dikotomia ruumiin (sooman) ja mielen (psyyken) hiiri6ihin on problemaattinen. Usein timi dikotomia palau-
tetaan kartesiolaiseen dualismiin (Honko 1994, 20).
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Kulttuurin diagnostisoitumista muotoilevana taustavoimana voidaan pitdd yleisempii
medikalisaatiota eli yhteiskunnan lddketieteellistymistd, joka on ohjannut ihmisten itseym-
mirryksen tapoja jo ainakin 1700-luvulta asti (ks. Rose 2007, 700). Tarkemmin ilmaisten
medikalisaatio viittaa prosessiin, jossa yhi useampia ihmisen elimin ongelmia ja osa-alueita
on alettu miiritelld ja kohdella lidketieteellisin luokituksin (Conrad 2007, 4). Lidkari-eetik-
ko Pekka Louhialan (2019, 1355) sanoin "lidketieteen ja lddketieteellisen selittimisen alueet
laajenevat, joskus hyvin perustellusti ja joskus kyseenalaisin perustein”. Sittemmin spesifit
diagnoosinimikkeet ja niiden runsastuminen ovat tarjoutuneet yhdeksi medikalisaation ka-
navoitumisen muodoista. Toisaalta diagnostisoituminen ei ole palautettavissa suoraan medi-
kalisaatioon, vaan medikalisaatio ja diagnoosit asettuvat keskendin monenlaisiin ja molem-
minsuuntaisiin vaikutussuhteisiin (ks. Bryant 2011).

Sekd medikalisaatio ettd kulttuurin diagnostisoituminen kytkeytyvit patologisoinnin kisit-
teeseen. Kun jotain patologisoidaan, se hahmotetaan sairaudeksi tai sairaalloiseksi, ja on huo-
mattu, ettd nykyaikana monenlaisia inhimillisii maailmassa olemisen tapoja, tunteita ja kiyt-
tiytymisen muotoja patologisoidaan (Brinkmann 2016, 90; Conrad 2007, 148-149). Paljon
kaytetty esimerkki patologisoinnista on se, kuinka jopa ldheisen ihmisen kuolemasta johtuva
ja pitkittyvd suru on asetettu yhdysvaltalaisessa DSM-5-tautiluokituksessa (2013) ja Maail-
man terveysjirjeston WHO:n ICDI11-luokituksessa (2019) omaksi tautikategoriakseen (ks.
Kofod 2017). Samoin esimerkiksi sosiaalinen fobia ja sosiaalinen ahdistushdirié ovat diag-
noosinimikkeitd. Niiden diagnoosien on jopa nihty tarkoituksellisesti pyrkivin kaventamaan
normaaliuden kenttdd, jotta mielialalddkkeitd voitaisiin myydd yhi suuremmille viestonosille,
ja on puhuttu ujouden patologisoimisesta (Lane 2007; Scott 2006; Walsh 2002). Kuitenkin ti-
minkaltainen kritiikki voi loukata niitd, jotka kérsivit vakavista sosiaalista peloista ja kokevat
diagnoosin legitimoivan heidin kirsimystdin (Yli-Lanttd 2016). Lisiksi kuolemantapaukseen
kytkeytyvid suru voi olla niin voimakasta, ettd sureva tarvitsee diagnoosia hallinnolliseksi perus-
teeksi jattdytydkseen tyoelimisti kisittelemiin sitd (Saarni ja Martimo 2008). Voidaan kui-
tenkin kysyi, olisivatko yhteiskunta ja sen toimintamallit jirjestettdvissd toisinkin kuin diag-
noosiperustaisesti. Esimerkiksi Uudessa-Seelannissa astui alkuvuodesta 2021 voimaan laki,
joka mahdollistaa lapsensa menettineen didin tydstivapaan ilman diagnoosia (BBC 2021).2

Kiriittisestd nakokulmasta ylenméirdinen patologisointi kaventaa kulttuurisesti ja yhteis-
kunnallisesti jaettua kisitystd siitd, mitd pidetddn terveend ja normaalina (Brinkmann 2016;
Busfield 2011; Conrad 2007; Frances 2013; Jantti ym. 2019a, 14; Pietikdinen 2013, 130-131;
Wakefield 2010). Kaikkea ei kuitenkaan patologisoida, vaan patologisointi on valikoivaa ja
kytkeytyy yhteiskunnassa vallitseviin arvoihin ja normeihin. Jo varhaisessa kotimaisessa teok-
sessa Medikalisaatio — aikamme sairaus todetaan:” Anorgasmiaa eli kyvyttomyytti saada orgas-
mi pidetdin sairautena, mutta kyvyttomyyttd itked ei ndhdi sairaalloiseksi tilaksi. Huumeesta
riippuvainen voidaan lidketieteellisesti katsoa sairaaksi, rahan himon riivaama jii sen sijaan
leimaamatta.” (Tuomainen ym. 1999, 44.) Sama problematiikka koskee paitsi mielenterveytti
ja kiyttiytymisti myos kehon tai ruumiin koon patologisointeja, kuten lihavuuden nikemisti
sairautena (ks. Harjunen 2018) ja tytt6jen pituuteen puuttumista (ks. Louhiala 2007).

2. Patologisoinnin kddntopuolena on se, ettd osa ihmisistd kokee potevansa sairautta saamatta lidketieteellistd
tunnustusta osakseen (Conrad ja Stults 2008, 331; Dumit 2006; Honkasalo 2000, 72; Torkkola ja Miki-Kuutti
2012, 113). Esimerkiksi sihkoallergiasta, kroonisesta kivusta ja sisdilmasairauksista on kiyty merkityskamp-
pailuita, joissa lddketieteen odotetaan midrittelevin sairauksiksi sellaisia tiloja, joilla ei ole tautiluokitusta.

Virallinen diagnoosi koetaan tirkeiksi, koska se on esimerkiksi sosiaaliturvan ja oikeanlaisen hoidon edellytys
(Miki & Ryyninen 2016, 227).
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Tissd luvussa pyrin jisentdmidn, millaisiin kisitteellistyksiin ja teoreettis-metodologi-
siin ldhtokohtiin kulttuurisesti ja erityisesti kulttuuriteoreettisesti orientoitunut, kulttuurin
diagnostisoitumista kriittisesti lihestyvd tutkimus pohjaa. Tarkastelun kohteinani ovat kol-
me alan nikokulmasta keskeistd osa-aluetta, jotka ovat 1) kulttuurin diagnostisoituminen
diskursiivisena tutkimuskohteena, 2) psykiatristen diagnoosien ja inhimillisen kirsimyksen
luonne seki 3) tutkimuksen suhde lidketieteeseen ja mielenterveystyohon. Niiden aihepii-
rien jésentdminen on tirkedi, silld toisinaan kulttuurin diagnostisoitumista koskevia tutki-
muksellisia viitteitd yksinkertaistetaan tai irrotetaan asiayhteyksistdan esimerkiksi mediassa.
Tiedotusvilineissid nihdddn esimerkiksi inhimillistd kirsimystd vihittelevid viitteitd, kuten
Long Play -julkaisun (2019) muotoilu, jonka mukaan nuorten psyykkinen pahoinvointi oli-
si vain "amerikkalaista tuontitavaraa”. Timinkaltaisella kritiikilld on sindnsi asiaperusteensa,
ja usein viitataan tutkimustietoon, mutta kompleksista ilmi6td pelkistetddn kuitenkin koh-
tuuttomasti (vrt. Martela & Tirkkonen 2017). Ennen kuvaamieni aihepiirien kisittelyd ha-
vainnollistan kulttuurin diagnostisoitumista esimerkein, selostan ilmiosté kiytyéd keskustelua,
esittelen kulttuuriteoreettisesti orientoituneen tutkimusperinteen ja kerron, miten kulttuuri
ymmirretddn tdssd yhteydessi.

Kulttuurin diagnostisoituminen
kulttuuriteoreettisesta nakokulmasta

Psykiatri Jouko Lonnqvist (2006, 34) kirjoittaa Psykiatria-késikirjassa: "Eri diagnoosit ovat
perdisin eri aikakausilta ja heijastavat ndin myds erilaisia sairauskisityksid.” Monilla huma-
nistisilla ja yhteiskuntatieteellisilld aloilla onkin kiinnitetty huomiota siihen, kuinka diag-
noosit rakentuvat kulttuurisesti (esim. Pietikdinen 2013). Vihemmin on kuitenkin tutkit-
tu sitd, kuinka myos kulttuuri tai sen erityiset osa-alueet rakentuvat diagnostisesti. Kyse on
molemminpuolisesta vaikutuksesta: kulttuuri osaltaan rakentaa diagnostiikkaa, diagnostiikka
puolestaan kulttuuria. Esimerkiksi kirjailijat kirjoittavat saamistaan diagnooseista ja toimit-
tajat diagnosoivat fiktiivisid henkil6itd (Tanskanen 2022). Vastaavasti niyttelijit rakentavat
henkilshahmojaan diagnoosiperustaisesti, kuten on laita nordic noir -televisiosarjoissa Si/ta
(ruots. Bron, tansk. Broen) ja Sorjonen. Niiden pidhenkil6t ovat ty6lleen omistautuvia poliiseja,
joita esittdvit niyttelijit ovat kertoneet mieltdneensi esittiminsd henkilshahmot Aspergerin
oireyhtymin kautta (Kuosmanen 2018; Palokangas 2013).

Diagnoosien merkittivii sijaa kulttuurissa ja yhteiskunnassa on pidetty esilld jo suhteel-
lisen pitkddn. Toistaiseksi tutkimus on keskittynyt sekd Suomessa ettd muualla todellisten
ihmisten ja diagnoosien viliseen suhteeseen (esim. Brinkmann 2016; Hautamiki 2016; Hon-
kasilta 2019; Kangas 1999; Kulmala 2006; McGann 2011; Rikala 2013; Rose 2019). Kult-
tuurituotteiden ja mediakulttuurin analyysi tistd nikokulmasta on ollut vihiisempii, mutta
Suomessakin titd tutkimuksen linjaa ovat ehtineet edustaa esimerkiksi kielen- ja kulttuurin-
tutkija Saara Jantti (2006; 2012) ja perinteentutkija Anna Kinnunen (2020). He kummatkin
ovat tutkineet paitsi diagnostisia ymmirryksid myos Aulluutta ja sitd, miten kisitykset hul-
luudesta ja mielen poikkeavuuksista muodostuvat ja rakentuvat. Historian-, kirjallisuuden-
ja kulttuurintutkimuksen aloilla kiytettyd Aulluus-Kisitettd ei ole tarkoitettu tillaisessa hu-
manistis-yhteiskuntatieteellisessd hulluustutkimuksessa (engl. Madness Studies) loukkaavaksi,
vaan silld pyritddn olemaan rajoittumatta ladketieteellisesti suodattuneen tiedon piiriin (Kin-
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nunen 2020, 10, 26, 130). Pyrkimykseni ei ole ollut leimata ihmisid "hulluiksi”, vaan pdinvas-
toin hulluustutkimuksessa "hulluutta” on purettu ja avattu kulttuurisena ja yhteiskunnallisena
ilmi6ni ja merkitysneuvotteluiden kohteena.

Tanskalainen psykologian professori Svend Brinkmann on teoretisoinut diagnostisia kult-
tuureja, milld hin viittaa “nithin moniin tapoihin, joilla ihmiset (potilaat, ammattilaiset ja
lihes kaikki muutkin) kéyttdvit psykiatrisia kategorioita ymmirtidkseen, hallitakseen ja
sovitellakseen itsetuntemuksen erilaisia muotoja ja toimintaa” (Brinkmann 2016, 1; suomen-
nos tekijin).* Brinkmann (2016, 13) puhuu monikkomuodossa kulttuureista, silld diagnosti-
nen kielenkiytto ei ole yhteniisti eikd yhdenmukaista. Tamin lisiksi on puhuttu kulttuurin
diagnostisoitumisesta tai diagnosoitumisesta (Jantti et al. 2019b, 329, 330, 334; Kinnunen
2020, 99, 139). Niiden kisitteellistyksien keskindiset suhteet voidaan hahmottaa niin, ettd
erilaiset diagnostiset kulttuurit ovat osa laajempaa kulttuurin diagnostisoitumisen prosessia ja
siis ikddn kuin osakulttuureita. Muita ldhikasitteitd, jotka kuvaavat kulttuurin diagnostisoitu-
misen ja diagnostisten kulttuurien rinnakkaisilmisitd, ovat esimerkiksi ylidiagnosointi, kult-
tuurin psykologisoituminen ja terapeuttinen kulttuuri (Tanskanen 2022, 13).

Kulttuurin diagnostisoituessa sille tapahtuu jotain. Kulttuuri puolestaan hahmottuu tissd
yhteydessi kulttuurintutkimuksen (engl. Cultural Studies) piirissd kehitettyjen kulttuuriteo-
rioiden mukaisesti merkityksenannon jirjestelmaksi (Hall 2003, 85; Karkulehto 2011, 17;
Lehtonen 2014, 10, 304). Kyse ei siis ole vain kulttuurituotteista, vaan merkityksellistimi-
sen tapojen varannoista, jotka “tarjoavat meille tulkintakehykset, joiden kautta tolkullis-
tamme maailmaa” (Hall 2003, 89). Téllainen kulttuurin kisitteellistys on ldhelld esimerkik-
si kulttuuriantropologian mdiritelmid, joissa kulttuurilla tarkoitetaan “arvojen, merkitysten,
normien ja kiytint6jen muodostamaa jirjestelmad, joka muovaa ihmisten elimin tietynlai-
seksi” (Honkasalo 2006, 13).

Oma tapani tutkia kulttuurin diagnostisoitumista paikantuu kulttuuriseksi mielenterveys-
tutkimukseksi (ks. Jantti ym. 2019a) ja kulttuuriteoreettisesti orientoituneeksi kirjallisuuden-
tutkimukseksi, joka toimii mediatutkimuksen ja nykykulttuurin tutkimuksen rajapinnoilla.
Tillaisessa tutkimusotteessa nikyy birminghamilaisen kulttuurintutkimuksen traditio, jossa
analysoidaan vallan ja tiedon yhteenkietoutumisia, merkityksenmuodostumisen prosesseja
sekd erilaisuuden, erojen ja toiseuden representaatioita (ks. esim. Hall 1999; Karkulehto 2011,
Lehtonen 2014). Teoriaperinteessd ajatellaan, ettd merkityksid annetaan ja tuotetaan tietyissi
kulttuurisissa konteksteissa ja ettd niistd kdyddan merkityskamppailua tai kulttuurista neu-
vottelua (Grossberg 1995, 143, 251; Hall 1999, 81-82; Lehtonen ja Koivunen 2011). Niko-
kulmaa hyédynnetidin useilla humanistisilla ja yhteiskuntatieteellisilld aloilla, kuten kielen-
tutkimuksessa, mediatutkimuksessa ja sosiologiassa.

Kulttuuriteoreettisesti orientoitunut tutkimus on teoreettis-metodologisesti monimuotoista
ja avointa, ja siind on mahdollista keskusteluttaa varsin vapaasti keskendin erilaisia tutkimus-
traditioita (Grossberg 1995, 173; Kellner 1998, 45). Tilloin tutkijan on tirkedd pyrkid johdon-
mukaisuuteen, silld erilaisten ajattelutapojen vililld voi olla suuriakin eroja. Usein nimi eroavai-
suudet eivit kuitenkaan ole ylittimattémii, vaan pikemminkin esimerkiksi erilaiset kisitteellis-
tamisen tavat voivat herittd uutta tietoa luovaa keskustelua. Esimerkiksi tissd luvussa rakennan
siltoja kulttuuripsykologian ja kulttuuriteoreettisesti orientoituneen tutkimuksen vilille.

3. ”The concept of diagnostic cultures refers to the numerous ways that psychiatric categories are used by people

— patients, professionals, and almost everyone else — to interpret, regulate and mediate various forms of self-un-
derstanding and activity.” (Brinkmann 2016, 1.)
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Kulttuurin diagnostisoituminen
diskursiivisena tutkimuskohteena

On omalle ajallemme tyypillistd, ettd ihmiset jasentdvit itseddn ja muita diagnostisesti (esim.
Brinkmann 2016). Niin ymmarrettynd diagnostinen puhetapa on kulttuurinen ja vallalla ole-
va kdytinne, joka on muodostunut niin itsestddn selviksi osaksi arkea, ettei sitd vilttimattd
osata kyseenalaistaa eikd nihda historiallisesti madriytyvini asiana. Diagnoosit ovatkin /uon-
nollistuneet (McGann 2011, 333). Kisite viittaa diskursiiviseen prosessiin, jossa sopimuksen-
varaisesta on tullut itsestddn selvdd tai historiallisesti mddrdytyneestd ja muuntuneesta ylihis-
toriallista (Hall 1999, 169; Tanskanen 2022, 9). On myos puhuttu neurokemiallisen minuuden
(Rose 2003) ja biomedikaalisen subjektin (Healy 2002, 7) muodostumisesta eli siité, ettd diag-
nostinen kieli ohjaa minuutta ja itsed koskevia kisityksid. Kuitenkaan ihmiset eivit vain pas-
siivisesti toisinna kulttuurisesti jaettua diagnostista puhetapaa, vaan ihmiset aktiivisesti puhu-
vat diagnostisesti ja my6s luovat uusia tapoja puhua siten. Tamd ihmisten aktiivinen toiminta
huomioidaan kulttuuriteoreettisesti ja laajemmin kulttuurisesti orientoituneessa tutkimuk-
sessa, jossa thminen ymmarretddn kulttuurin ohjailemaksi mutta my6s kulttuuriaan ylldpiti-
viksi ja kehittdviksi toimijaksi (Grossberg 1995, 210; Hinninen 2020, 149).

Thmisen aktiivista roolia kulttuurinsa tuottajana korostaa esimerkiksi kulttuurintutkimuk-
seen keskeisesti vaikuttanut kulttuuriantropologi Mary Douglas. Hin pitdd kulttuuria pitkélti
yrityksend luoda maailmaan jdrjestystd erilaisia erontekoja ja kategorisia malleja hahmotta-
malla (Douglas 2011, 50-51). Nykymaailmassa psykiatriset diagnoosinimikkeet tarjoutuvat
tallaisiksi kategorisiksi malleiksi keskeiselld tavalla. Douglas kuitenkin tarkentaa asiaansa seu-
raavasti: "Kunkin kulttuurin syntyperiinen jisen pitdd luonnostaan itseddn maailmankaik-
keuden voimia ja vaaroja koskevien Kkisitysten passiivisena vastaanottajana eikd pane mer-
kille sitd, miten itse on hienoisesti muokannut niité kisityksid” (Douglas 2011, 51). Filosofi
Michel Foucault’n ajatuksia seuraten kyse on vallan tuottavasta ja kehdmadisestd luonteesta.
Valta ei vain pakota ja estd, vaan se muotoilee tietoa, diskursseja, kdytint6jd ja instituutioi-
ta, eikd valta ole vain yksisuuntaista, vaan kulttuurintutkija Stuart Hallin (1999, 196) sanoin
sen “kierto tempaa mukaan jokaisen — sekd valtaa pitivit ettd siitd osattomat — vaikkakin eri
tavoin” (ks. myds Foucault 2003, 51; 2005, 237; Honkasalo 2000, 56). Ihmisii ei vain medi-
kalisoida ja diagnosoida, vaan ihmiset my6s aktiivisesti tahtovat tulla medikalisoiduiksi ja
diagnosoiduiksi (Brinkmann 2016, 2; Furedi 2006, 15-16). Usein ihmiset myds haluavat it-
selleen jonkin tietyn diagnoosin, jonka he katsovat kuvaavan kiyttaytymistdan (Jarvensivu,
Viininen & Turtiainen 2018, 32).

Diagnostisista kulttuureista kirjoittanut Svend Brinkmann (2016, 15-16) nojautuu kult-
tuuripsykologian traditioon, jossa hdnen mukaansa ihmiselle médritellddn keskeinen toimi-
juus. Hinen mukaansa “kulttuuri ei #ee mitddn” (Brinkmann 2016, 15), vaan pikemminkin
ihmiset tekevit kulttuurin. Toisaalta kaikki inhimillinen on Brinkmannille (2016, 15) kult-
tuurista, ja hdn nikeekin kulttuurin ennemmin prosessina kuin asiana (ks. myds Valsiner
2007, 20). Samaan tapaan myos kulttuuriteoreettisessa metodologiassa kulttuuri ymmairre-
tddn jatkuvassa liikkeessd olevaksi monien kiytinteiden summaksi — sen sijaan ettd kulttuu-
ri ndyttdytyisi yhtend totaliteettina tai monoliittina (ks. esim. Lehtonen 2014, 43, 311-312,
320). Pohjimmiltaan kulttuurin diagnostisoituminen on siis ihmisten toimintaa, jossa tapah-
tuu muutos. On vieldpd huomattava, ettd sananvalintojen tasolla puhe kulttuurin diagnosti-
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soitumisesta korostaa kulttuurin prosessinomaisuutta: verbi diagnostisoitua (<diagnostisoida
<diagnoosi) on muuttumisjohdos, jolla ilmaistaan "lauseen subjektitarkoitteessa tapahtuvaa
muutosta”’ (VISK §333; ks. myos §342). Samantyyppisid johdoksia ovat esimerkiksi automa-
tisoitua, politisoitua ja sammaloitua.

Kulttuuriteoreettista ja kulttuuripsykologista metodologiaa yhdistdd sanalla sanoen dia-
lektinen kulttuurinikemys: kulttuuri muovaa ihmisté ja ihminen kulttuuria (ks. my6s Berger
ja Luckmann 2002, 74). Huomio pitee myds ihmisen luomiin kulttuurituotteisiin. Niitd-
kdin ei ajatella vain oman aikansa ja paikkansa ilmentymiksi, vaan keskeisiksi kulttuuria
rakentaviksi dialogin osapuoliksi, joilla on monenlaisia maailmallisia vaikutuksia. Kriittisen
diskurssianalyysin uranuurtajan Norman Fairclough'n (1997, 51) sanoja lainaten: "Tekstien
ja yhteiskunnan/kulttuurin vélinen suhde tulee ymmirtid dialektiseksi. Tekstit muotoutu-
vat sosiokulttuurisesti, mutta ne my6s muotoilevat yhteiskuntaa ja kulttuuria tavoilla, jotka
voivat olla uutta luovia yhtd hyvin kuin uusintaviakin.” (Ks. myds Lehtonen 2014, 321.) Esi-
merkiksi kaunokirjallisuus ja media eivit vain mekaanisesti heijastele aikansa yhteiskunnal-
lista todellisuutta ja ympirist6d, vaan ne aktiivisesti osallistuvat sosiaalisen todellisuuden ra-
kentamiseen. Vaikkapa diagnoosien runsastuminen runoudessa ilmentia sitd, ettd diagnosti-
nen puhe on ylipditain lisddntynyt yhteiskunnassa, mutta samalla runous itsessdin osallistuu
tahdn kulttuurin diagnostisoitumisen prosessiin ja siihen liittyviin merkitysneuvotteluihin
(ks. Helle 2019).

Kulttuuri ei yksinomaan diagnostisoidu, vaan diagnostisoitumista ja sen rinnakkaisilmioiti
myo6s haastetaan monin tavoin. Esimerkiksi Harry Salmenniemen novelli "Piilodepressio” ko-
koelmassa Uraanilamppu ja muita novelleja (2017) ivaa parodian keinoin sitd, kuinka arvioim-
me toisiamme diagnostisesti. Humoristinen novelli on liioittelua hy6dyntivd uudelleenkir-
joitus sosiologi J. P. Roosin (1999) tieteellisestd artikkelista, jossa timd on tulkinnut kirjailija
Jorn Donnerin tuotannon edustavan piilodepressiota, siis masennusta, jota ei kuitenkaan lau-
suta ddneen. Yksi tapa haastaa kulttuurin diagnostisoitumista on mys pohtia mielentervey-
den ja normaaliuden rajanvetimisen problematiikkaa, kuten on tehty Ylen ajankohtaisoh-
jelma Perjantaissa 2.11.2018. Lihetyksen markkinointitekstissd kysytdan: "Kaventavatko lu-
kemattomat diagnoosit normaaliuden rajoja?” (Caselius 2018). Tillaiset diagnostisoitumi-
sen diskursiiviset haastamiset ja toisin toistamiset ovat kulttuurintutkimuksen nikokulmas-
ta kiinnostavia, ja niihin olisi syytd jatkossa kiinnittdd enemmin tutkimuksellista huomiota
tekstianalyysein.

Diagnooseja, kuten my6s muita ihmiseen liitettavid nimityksié, paitsi haastetaan myos oe-
taan haltuun; niitd merkityksellistetddn vakiintuneista ja esimerkiksi stigmatisoivista merki-
tyksenannoista poikkeavilla tavoilla (ks. esim. Juhila 2004, 29). Esimerkiksi Ylen televisiosarja
Jenny+ pyrki vuonna 2018 tekemiin tilaa psykiatrisille diagnooseille ja psykiatrisesti diag-
nosoiduille jaksossaan "Diagnoosi on uusi normaali”. Tamin yhteydessd Yle jirjesti yhdessi
Suomen mielenterveysseuran kanssa Mind Pride -tapahtuman, jossa mielenterveyden ja sen
ongelmien kirjoon suhtauduttiin ylpeisti. Kulttuurin diagnostisoitumisen nikokulmasta sa-
malla vakiinnutettiin ja arkipiiviistettiin psykiatrisia diagnooseja.

Psykiatristen diagnoosien ja inhimillisen karsimyksen luonne

Kulttuurin diagnostisoitumisen tutkimus ammentaa sen kulttuuriteoreettisesti orientoitu-
neessa muodossaan konstruktionistisista metodologioista. Niissd tutkimusperinteissi ajatel-
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laan, ettei kielenkiytto vain heijasta ja kuvaa maailmaa, vaan my0s luo ja rakentaa sitd tai tar-
kemmin sanoen kokemusta ja ymmirrysti siitd (Berger ja Luckmann 2002; Hacking 2009).
Myos psykiatriset diagnoosinimikkeet ja niihin liittyvit ymmirrykset ovat mitd ilmeisimmin
konstruoituneita ja sopimuksenvaraisuuteen perustuvia. Diagnoosit mairitellddn virallisissa
tautiluokituksissa (DSM: Diagnostic and Statistical Manual of Mental Disorders ja 1CD: In-
ternational Statistical Classification of Diseases), jotka ovat kielen- ja kulttuurintutkimuksen
nikokulmasta tekstejd ja kulttuurisen neuvottelun tuloksia (ks. Kapiala 2003). Usein niiden
sopimuksenvaraisuutta havainnollistetaan muistuttamalla siitd, etti esimerkiksi homosek-
suaalisuutta, masturbaatiota ja drapetomaniaa eli orjien taipumusta karata omistajiltaan pi-
dettiin aikanaan sairauksina (Brinkmann 2016, 101; Conrad 2007, 97; Tuomainen ym. 1999,
42). Niitd entisaikojen patologisointeja on helppoa paheksua omasta ajastamme kisin, mutta
oman ajan ja oman kulttuurin diagnostiikan mahdollisia ongelmia on usein haasteellisempaa
nihdi (Brinkmann 2016, 13).*4

Konstruktionistista ajattelua on kahdenlaista: sellaista, jossa tarkastellaan kaiken tai lihes kai-
ken konstruoituneisuutta, ja sellaista, joka rajaa kohteensa ja viittdd tiettyjd asioita konstruoi-
duiksi (Hacking 2009, 20). Jilkimmiinen niistd on kiinnostunut siit4, kuinka tietyt tuntemam-
me asiat ovat konstruktioita ja kenties "vain” konstruktioita; tilldin puhutaan esimerkiksi kansa-
kunnasta tai vapaudesta konstruktioina — ja saatetaan tarkoittaa, ettei sellaisia asioita kuin "kan-
sakunta” tai "vapaus” ole olemassa sosiaalisen todellisuuden ulkopuolella. Kun titd lihtokoh-
taa sovelletaan psykiatrisiin ja neuropsykiatrisiin diagnooseihin, saatetaan esimerkiksi nimeti
ADHD tai keskivaikea masennus konstruktioiksi. Samalla saatetaan tarkoittaa, etti ADHD
ja keskivaikea masennus ovat oikeastaan vain nimii ja sosiaalisen sddtelyn vilineitd sellaisille
asioille, joita ei todellisuudessa olekaan. Saatetaan myos argumentoida, ettd mielisairauden ja
mielenterveysongelman kategoriat ovat ylipaitddn konstruktioita — ja ettd siitd, mistd yleensd
puhutaan mielisairautena tai mielenterveysongelmana, voisi ja kenties tulisi puhua jostain toi-
sesta viitekehyksestd kisin. Tallaista ldhestymistapaa kutsutaan usein radikaaliksi konstruktio-
nismiksi (esim. Brinkmann 2016, 120), varsinkin silloin, kun siihen tehdiin eronteko.

Vaikka tiettyjen diagnoosien tosiasiallisuudesta ja koko mielenterveyshdirién kategorian
kohdallisuudesta kiistellddn, kulttuurin diagnostisoitumisen tutkimuksessa niihin debattei-
hin ei ole vilttimatontd osallistua. Tutkimuksen aiheeksi on mahdollista rajata vaikkapa se,
miten psykiatrisia diagnooseja kiytetdin nykymediassa tai miten ne ymmirretiin sosiaalises-
sa mediassa — jolloin tutkimuksen ei tarvitse ottaa kantaa sithen, mistd mielenterveyden jirk-
kymisessd pohjimmiltaan on kyse. Ylipaitdin konstruktionistisessa tutkimuksessa viitataan
yleensi asioita koskeviin ideoihin, kisitteisiin ja luokkiin, ei asioihin sindnsi (Hacking 2009,
24-27). Esimerkiksi lapsuuden konstruktion tarkasteleminen ei tarkoita sitd, ettei lapsia olisi
olemassa, vaan kyse on lapsuutta koskevista kulttuurisista kisityksistd — siitd, mitd lapsuudella
missikin ymmirretdin. Vastaavasti psykiatrisia diagnooseja koskeva tutkimuksellinen kritiik-
ki kohdentuu usein ymmirryksiin siitd, miten mielenterveyden hiirididen ajatellaan olevan,
siis eksistoivan, ja sithen, miten hiiri6istd puhutaan. On kritisoitu esimerkiksi diagnoosijir-

4. Myos itse sairauskokemukset, kuten kokemukset ylipddtiin, ovat paitsi kunkin omia myds ajallisille ja pai-
kallisille vaikuttimille alttiita, joten kokemisen tavat ovat ainakin osin kulttuurisesti ehdollistuneita (Torkkola
ja Miki-Kuutti 2012, 112; Tuohela 2008, 29-30; ks. my6s Kleinman 1988, 4-33; 1992, 172; Ovaska 2020,
67). Englanninkielisessi tutkimuskirjallisuudessa sairauskokemuksesta kiytetdin termid i//ness, siind missi
lidketieteellisesti madriteltyyn tautiin viittaa disease (Eisenberg 1977; Torkkola ja Miki-Kuutti 2012, 111).
Sittemmin titd kisitteellisti jaottelua on haastettu, silli se on katsottu turhan dikotomiseksi (esim. Mol 2002,
27,154).
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jestelmin spesifisyysperiaatetta eli ajatusta siitd, ettd diagnoosit viittaisivat joihinkin tarkasti
rajattuihin ja erillisiin entiteetteihinsd (Rosenberg 2002; ks. my6s Brinkmann 2016, 27; Par-
ker ym. 1995, 38; Rose 2019, 81-89).

Konstruktionismiin liittyy joitain kompastuskivid, jotka nakyvit toisinaan titi viitekehystd
koskevissa kisityksissd. Esimerkiksi ruotsalaislddkiri Rolf Ahlzén (2010, 14-15) kirjoittaa:
"Olisi vakavasti harhaanjohtavaa sanoa, ettd konstruoisimme, siis rakentaisimme, maailmaa
ympirillimme. Maailma on olemassa ja me herkeimitti teemme siitd tulkintoja. Samaan ta-
paan taudit ovat olemassa ennen tulkintaamme niistd.” Muotoilu tuntuu implikoivan, ettei
konstruktionistien mukaan olisi todellista maailmaa — miki ei kuitenkaan ole konstruktionis-
tien ajatus (ks. Burr 2003, 81-103). Lisiksi Ahlzénin viite, ettd taudit olisivat olemassa ennen
tulkintaamme niistd, ohittaa kaiken tautien luonteesta kiydyn keskustelun. Voidaan ajatella,
ettd vaikka tietyt taudinaiheuttajat, kuten sy6pdsolut, ovat reaalisen maailman objekteja, niin
se, mistd puhutaan tautina, on kulttuurinen konstruktio ja tapa nimetd monimutkainen asia.
On luonnollisesti sairastamista, mutta ovatko sairaudet entiteetteji? Kysymys on vaikea jopa
somaattisten sairauksien osalta, puhumattakaan psykiatrian piiristd. Toisaalta Ahlzén (mt.)
ymmirtdd taudinnimien kulttuurisuuden: "Tietysti diagnoosit ovat ajallisia ja kulttuurisia:
miten ne voisivat olla olematta?™®

Ovatko diagnoosinimikkeet siis konstruoituneita? Tihin on yksinkertainen vastaus: kyl-
ld ovat, silld ne ovat kieltd ja sanoja, joilla pyritiin luonnehtimaan todellisuutta. Entd onko
psykiatrisella diagnoosilla todellinen viittauskohde? Tami kysymys on hankalampi. Tilat, jot-
ka mielletdin psykiatrisiksi hdiridiksi, eivit ole luonteeltaan sellaisia sairauksia kuin vaikka-
pa suolistosyopd tai luukato. Tdmi ei kuitenkaan mitdtdi mielenterveysongelmien todelli-
suutta sanan siind mielessd, ettd diagnostisilla ymmairryksilld hdiridistd on esimerkiksi monia
kiytinnon vaikutuksia ihmisten elimiin ja yhteiskuntaan (Parker ym. 1995, 123). Olisikin
yksinkertaistus rinnastaa “todellinen” biologiseen”. Sekd psykiatrian ettd kulttuuritieteiden
niakokulmasta mielenterveyden ja kiyttidytymisen hiiriot voivat olla zodellisia, vaikka niiden
neurobiologisia mekanismeja ei tunnettaisikaan (ks. Brinkmann 2016, 38; Hacking 2009,
143-173; Korkeila 2010, 136).”

Psykiatristen hdirididen kulttuurisuudesta puhuttaessa viitataan usein kanadalaisfilosofi
Tan Hackingin ajatteluun (esim. Jntti ym. 2019a, 10). Hinen mukaansa mielisairaudet ja
mielenterveyden hiiriét saavat erilaisia muotoja erilaisissa yhteyksissd, siis esimerkiksi eri-
laisissa historiallisissa vaiheissa ja ympirist6issd (Hacking 1998; 2009, 163). Nyt puhe ei ole
vain mielenterveysongelmia koskevista ideoista ja kisityksistd, vaan yksinkertaisesti hdiriois-
td itsessddn. Filosofin teesi saa tukea antropologien empiirisistd tutkimustuloksista, joiden
mukaan kulttuuri niyttdisi vaikuttavan 4dnid kuulevien ihmisten keskuudessa siithen, miten
danet kohtelevat ihmisid (Luhrmann ym. 2015). Kyseessi ei Hackingin (2009, 163) mukaan
kuitenkaan ole yhdensuuntainen liike — se, ettd yksinomaan yhteiskunta konstruoisi héiriét —
vaan hinestd “kyseessd on kaksisuuntainen katu, tai pikemminkin risteilevien kujien laby-
rintti” (mt.). Kyse on kehi- tai silmukkavaikutuksesta (engl. looping effect), jossa diagnostiset
jasennykset ja diagnosoidut yksilot asettuvat keskindiseen vuorovaikutukseen:

5. 7It s seriously misleading to say that we go about constructing’ the world around us. The world is there and we
incessantly keep on interpreting it. In the same way, diseases are there before our interpretation of them.”

6. "Of course diagnoses are relative to time and culture: how could they be otherwise?”

7. Tosi ja todellisuus voidaan ymmirtid esimerkiksi kriittisen realismin (Bhaskar 1990; Pilgrim ja Bentall 1999)
tai pragmatismin (Brinkmann 2016, 60) viitekehyksissi.
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Miti kerran tiedettiin tiettyyn luokkaan kuuluvista ihmisistd voi muuttua virheelliseksi, kos-
ka tuohon luokkaan kuuluvat ihmiset ovat muuttuneet sen vuoksi, kuinka heiti on luokiteltu,
mitd he uskovat itsestidn, tai sen vuoksi, miten heitd on kohdeltu tuohon tapaan luokiteltuina.
(Hacking 2009, 149.)

Tietylld tavalla luokitellut, kuten tietyn psykiatrisen diagnoosin saaneet, saattavat siis tiedos-
tamattaan ja toisinaan tiedostaenkin muuttaa kiyttdytymistddn luokituksensa seurauksena —
esimerkiksi sitdi mukaillen tai sitd vastustaen. Taustalla voi olla se, etti luokitellut ovat luke-
neet kuvauksen luokituksestaan, mutta luokiteltuihin vaikuttavat my6s ne institutionaaliset ja
maailmalliset kiytinteet, jotka seuraavat luokitusta. Kun kertaalleen tietylld tavalla luokitel-
tujen kidyttdytyminen muuttuu kyllin merkittévisti, kisitystd luokituksesta muutetaan. Niin
ymmirrettyind mielenterveyden hiiriétkin ovat konstruoituneita tai vihintddnkin kulttuuri-
sesti latautuneita. Tamikiin ei kuitenkaan tarkoita siti, etteivit hiiriot olisi todellisia.

Diagnoosien ja diagnostisten ymmirrysten konstruktionististen ja diskursiivisten tasojen
huomioiminen voi herittdi kysymyksid ja jopa huolta ihmisissi, joille diagnoosit ovat osa arkea
ja keino ymmartdd kirsimystd (Ussher 2010). Kérsimystd voidaan pitdd merkityksenantokyvyn
kyseenalaistumisena, mité lddkari-antropologi Marja-Liisa Honkasalo (2004, 54) avaa seuraa-
vasti: "Sellaisena se tarkoittaa olemassaolon ddrirajojen kohtaamista, tilannetta, jossa ja jolle
ihminen ei kykene antamaan mieltd. Kérsimykselld on my6s ajal/inen puolensa — tiytyy ehkd
kestdd madrittomin kauan jotain sietdimitonti.” Diagnooseilla yritetddn merkityksellistdd tuo-
ta muutoin jisentymittomiksi ja hahmottomaksi koettavaa kirsimystid (Brinkmann 2016, 99).
Arjen tasolla moni kokeekin psykiatristen diagnoosien selittdvin ja sanallistavan koettua pahaa
oloa (esim. Kulmala 2005, 291; ks. myds Kleinman 1992, 186). Tarkasti ottaen nykyiset oire-
perustaiset diagnoosit on kuitenkin tarkoitettu ennemmin kuvaamaan kuin selittiméan ihmi-
sen ongelmia (Bergstrom 2020, 69). Esimerkiksi ADHD-diagnoosi voi auttaa ymmirtdmiin
tietynlaista kiyttdytymistd, mutta diagnoosilla itsellddn ei vield selitetd sitd, mitkd vaikuttimet
ovat johtaneet ADHD:ksi nimettyyn kéyttiytymiseen (Honkasilta 2019, 7); ndin on monien
kriittisten tutkijoiden mukaan siitd huolimatta, etti ADHD hahmotetaan nykydin kehityksel-
liseksi neuropsykiatriseksi hiirioksi.

Psykiatrisiin diagnooseihin kriittisesti suhtautuvassa tutkimuksessa ei kiistetd kdrsimystd
(Jantti 2012, 49). Niin ei tehnyt edes antipsykiatrisessa litkkeessi 1960-luvulla vaikuttanut
Thomas Szasc, joka esitti teoksessaan Myth of Mental Illness (1961), etti Kisite mielisairaus
viittaa ennemmin “eldmén ongelmiin” kuin biologisperisiin sairauksiin.? Voidaan kuitenkin
kysyi, ovatko psykiatriset diagnoosit aina mielekkdin tai ainakaan ainoa tapa jdsentdd in-
himillistd kdrsimystd. Tutkimuksessa muistutetaan siitd, ettd kdrsimyksestd voidaan puhua
muillakin tavoilla, kuten vaikkapa eksistentiaalisten, yhteiskunnallisten, uskonnollisten tai
moraalisten kysymysten kautta (Brinkmann 2016, 46). Kirsimysti ei tarvitsisi Svend Brink-
mannin mukaan aina patologisoida, vaan eksistentiaalisessa viitekehyksessi voitaisiin ajatella,
ettd erilaiset ihmiselimin ongelmat ovat inhimillisen olemassaolon vilttimittomid osia. Mo-
raalisesta nikokulmasta tulisi muistaa, ettd ihmiset ovat toimijoita, joiden kaikkia tekemisid
ei voida palauttaa patologioihin. Politiikan huomioiminen on sikili tirkedd, ettd psykiatris-
diagnostinen kieli voi sivuuttaa sosiaaliset tekijit. Uskonnot ovat puolestaan tarjonneet kauan
ennen psykiatriaa tapoja puhua ja selittdd kdrsimystd. Psykiatris-diagnostinen tapa puhua kir-

8. Libertaristisesti orientoitunut Szasc ei itse identifioitunut osaksi antipsykiatriaa (Pietikiinen 2013, 385).
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simyksestd on siis vain yksi tapa muiden joukossa, vaikka silld nykyiin onkin hallitseva asema.
(Brinkmann 2016, 46-56.)

Tutkimuksen suhde ladketieteeseen ja mielenterveystyohon

Kulttuurin diagnostisoitumisen tutkimus asettuu osaksi medikalisaatioon kriittisesti suh-
tautuvaa tutkimuskeskustelua, joka alkoi sosiologian oppialan sisidisend pohdintana 1960- ja
1970-luvun taitteessa (Conrad 2007, 4) ja jo sitd ennen filosofi Michel Foucault'n teoksessa
Klinikan synty (1963, suom. 2013).° Medikalisaatiolla viitataan véljdsti yhteiskunnan lddke-
tieteellistymiseen ja tarkemmin prosessiin, jossa yhd useampia ihmisen elimin ongelmia ja
osa-alueita on alettu mdiritelld ja kohdella lddketieteellisin luokituksin (Conrad 2007, 4).
Muiden tieteellisten kisitteiden tapaan medikalisaatiota on madritelty, jisennelty ja teoreti-
soitu eri aikoina ja eri yhteyksissi eri tavoin, ja my6s psykiatristen diagnoosien kohdalla eri-
laiset medikalisaationikemykset eroavat toisistaan (Busfield 2011, 132-133).

Varhainen medikalisaatiokritiikki kiinnitti huomiota siihen, kuinka lddketieteen ja ladkéri-
kunnan statusta nostetaan yhteiskunnassa samalla kun yhi useammat elimin osa-alueet siir-
tyvit ladketieteellisesti arvioitaviksi. MyShemmin on kuitenkin huomattu medikalisaation
heikentdvin lidkirikunnan asemaa (Ladkiriliitto 2019). Esimerkiksi lisddntynyt kiinnostus
terveysasioita kohtaan lisdd ladkireiden kysyntdd, mutta samalla se kiristdd lidkireiden aika-
taulua. Maallikot myos pyrkivit selittiméin itse omat ongelmansa ja odottavat laakarilti tie-
tynlaista palvelua (esim. Tuomainen ym. 1999, 108, 112). Kulttuurin diagnostisoitumisen
osalta ndma ilmi6t nékyvit ainakin niin, ettd ihmisilld voi olla mielessi itselleen tai lapselleen
jo “valmiiksi” mietitty diagnoosi ennen lddkérin tapaamista (Jarvensivu, Vidninen ja Turtiai-
nen 2018, 32). Timai asettaa lddkirikunnalle uudenlaisia haasteita ja murtaa perinteistd kési-
tystd lddkireiden asiantuntijuudesta (Furedi 2006, 15). Kdinne voidaan nihdi osana laajem-
paa asiantuntijuuden murrosta mydhiismodernina aikana (ks. Jakonen 2017, 46).

Nykyiin lddkirikunta ja lidketieteilijit ovat huolestuneita medikalisaatiosta ja sen monis-
ta rinnakkaisilmioistd, kuten ylidiagnostiikasta ja sairauksien markkinoinnista (Ladkériliitto
2019, 2-3). Huolta ilmentavit esimerkiksi Ladkariliiton medikalisaatioraportti (2019), 1d4-
kiri Iris Pasternackin yleistajuinen teos Tautitehdas — Miten ylidiagnostiikka tekee meisti sai-
raita (2015) ja lisidntyvi tutkimuksellinen mielenkiinto. Esimerkiksi arvostettu lidketieteel-
linen BMJ-lehti (aiemmin British Medical Journal) on julkaissut digitaalista, alati paivittyvid
”Overdiagnosis”™teemanumeroa ja JAMA Internal Medicine "Less is More” -teemanumeroa
(ks. myos Conrad 2007, 5). Humanistis-yhteiskuntatieteellisilld aloilla olisikin mielekéstd ha-
keutua yhteistyohon ladketieteen edustajien kanssa selvittdimiin ja ratkomaan isoja, vihelidi-
td ongelmia yhdessd ja monitieteisesti. Lidketieteilijit ovat esimerkiksi toivoneet laadullis-
ta jatkotutkimusta siitd, milld perusteilla maallikot hahmottavat erilaisia tiloja sairauksiksi
(Tikkinen ym. 2019, 7). Samalla on kuitenkin huomattava, etteivit medikalisaation vaiku-
tukset ole yksinomaan negatiivisia (Ballard ja Elston 2005; McGann 2011, 332). Esimerkiksi

9. Foucault ei juuri kiyttinyt medikalisaation kisitettd, mutta hinen ajatuksensa kliinisesté katseesta ja lidketie-
teen yhteiskunnallisesta merkittidvyydesti ovat olleet huomattavia myds sosiologiselle medikalisaatiotutkimuk-
selle (Conrad 2007, 8). Foucault’laisen tutkimuksen ja medikalisaatiokisitteen suhteesta ks. Lupton 1997.

10. Sosiologi Joan Busfieldin (2011, 132-133) teokseensa Mental Ilness sisillyttima taulukko havainnollistaa
eri medikaaliokisitysten eroja ja yhtaldisyyksid. Se kuvaa, mitd keskeiset medikalisaation tutkijat ovat hahmot-
taneet ilmion syiksi ja ongelmiksi, sekd ilmaisee eri tutkijoiden kiyttdmit esimerkit medikalisaation ilmenty-
misti.
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vanhuuden medikalisointi on tarkoittanut lisidntyneitd kaihileikkauksia ja kuulokojeita, jotka
ovat parantaneet ikdintyneiden eliminlaatua (Ebrahim 2002, 862).

Medikalisaatiotutkimus on edennyt vivahteikkuudessaan kauas sellaisesta kritiikistd, joka
toisinaan pelkistetddn 1960- ja 1970-lukujen auktoriteetinvastaisuudeksi tai jopa tiedeviha-
mielisyydeksi. Tuona aikana ilmestyi filosofi-sosiologi Ivan Illichin populaari ja populistisena
pidetty teos Medical Nemesis (1975). Siind Illich katsoi lddketieteen jopa aiheuttavan enem-
min haittaa kuin hydtyd (ks. Honko 1994, 18-19). Illichin esitys on yksinkertaistava, koska
se ei huomioi lidketieteen ja sen harjoittamisen sisdisti moninaisuutta. Tarkasti ottaen ei ni-
mittdin ole yhti tiedettd, yhtd ladketiedettd tai yhtd psykiatriaa. Ne eldvit ja muuttuvat ajan
mukana, ja niiden sisilld on koulukuntaeroja, nikemyksii ja kiistoja (Atkinson 1995; Berg ja
Mol 1998). Siksi vaikkapa puhe lddketieteellisestd diskurssista tai psykiatrisesta tiedonmuodos-
tumasta voi olla asiayhteydestd riippuen yksinkertaistavaa ja yleistivdd. Tillaisia yleistyksid
pyritddn vilttimddn kulttuuriteoreettisesti orientoituneessa tutkimuksessa. Foucault’n (2005,
208) sanoja soveltaen “tarkoituksena ei ole hévittid diskurssien moninaisuutta ja piirtdd yk-
seyttd jonka tarkoituksena on totalisoida diskurssit, vaan sen tarkoitus on jakaa diskurssien
erilaisuus erilaisiin hahmoihin”.

Erityisen merkittivd ero on nihtivi lddketieteellisten ja lidketieteellistyneiden diskurssien
vililld. Kun vaikkapa juuri psykiatriset diagnoosit siirtyvit osaksi arkipuhetta ja arkiajattelua,
niitd ei yleensd hahmoteta samoin kuin tieteen piirissi. Toisin sanoen diagnoosien siirtyessi
yhdeltd merkityksellistimisen alueelta toiselle niille tapahtuu jotain, ja ne asettuvat uudenlai-
siin yhteyksiin palvelemaan toisenlaisia tarkoituksia (vrt. Moscovici 2008, xxix). Esimerkiksi
median tavoissa hyddyntdd psykiatrisia diagnooseja saattaa olla taustalla tiedotusvilineiden
taloudellinen intressi edistii levikkia (vrt. Kellner 1998, 53; Moscovici 2008, 240-241; Wahl
1995, 110-113). Téstd nikokulmasta medikalisaation keskeisid vauhdittajia eivit ole ladkarit
ja lddketieteen edustajat, vaan ilmi6étd muotoilevat pikemminkin voittoa tavoitteleva ladke-
teollisuus, muuntunut kulutuskulttuuri, uusliberalistinen yksilideologia ja lddketieteellisilld
ymmirryksilld operoiva media (Conrad 2005, 10; Louhiala 2019, 1355; McGann 2011, 335).
Ajatus ei ole aihepiirin tutkijoille uusi, mutta nikékulmasta on syytd muistuttaa poikkitie-
teellisissd yhteyksissi.

Lopuksi

Kulttuurin diagnostisoituminen on diskursiivinen ilmi6 ja prosessi, jossa lihtokohtaisesti
lidketieteen taudinmadiritteiksi tarkoitetut ja spesifit diagnoosinimikkeet saavat yhd keskei-
semmin sijan kulttuurissa. Tdtd ilmiotd analysoidaan monilla humanistisilla ja yhteiskunta-
tieteellisilld aloilla ja usein erilaisin kasitteellistyksin. Tdssd kirjan luvussa olen saattanut yh-
teen aiemman tutkimuksen havaintoja ja katsonut niitd kulttuuriteoreettisesti orientoituneen
tutkimuksen nikokulmasta jisentimilld, millaisiin kisitteellistyksiin ja teoreettis-metodolo-
gisiin ldhtokohtiin kulttuurisesti ja erityisesti kulttuuriteoreettisesti orientoitunut, kulttuurin
diagnostisoitumista kriittisesti ldhestyvi tutkimus pohjaa.

Olen (1) kisitellyt kulttuurin diagnostisoitumista diskursiivisena tutkimuskohteena ja ko-
rostanut sitd, ettd ihmiset itse tuottavat ja yllapitdvit niitd diskursseja, jotka yhteiskunnassa
vaikuttavat. Thmiset mys vastustavat ja uudistavat niitd. Tami on yksi kulttuurintutkimuk-
sen keskeisimmisti metodologisista lihtokohdista. Olen (2) esitellyt psykiatristen ja neuro-
psykiatristen diagnoosien sekd inhimillisen kirsimyksen luonteesta kiytyd tutkimuskeskus-
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telua ja tahdentinyt, ettei tutkimuksessa pyritd mititoiméin kenenkdan kokemaa kirsimysti.
Diagnoosinimikkeet ovat mitd ilmeisimmin kulttuurisesti rakentuneita, mutta on todellista
kirsimystd ja todellisia ongelmia, joiden nimedmiseen diagnoosit on suunnattu. Itse kunkin
diagnoosinimikkeen pitevyydestd ja mielekkyydestd voidaan kuitenkin kdydd omaa kriittistd
keskusteluaan, ja lisiksi voidaan kyseenalaistaa diagnoosien keskeisyys ihmisen ongelmien
nimedmisessi, ymmartimisessi ja hoitamisessa. Olen myos (3) kuvannut kulttuurin diagnos-
tisoitumisen tutkimuksen suhdetta lidketieteeseen ja mielenterveysty6hon avaamalla viime-
aikaista medikalisaatiokritiikkid. Olisi yksinkertaistus ajatella, ettd kulttuurin diagnostisoi-
tumisen tutkimus vastustaisi lidketiedettd tai mielenterveystyotd — kuinka se edes voisi, silld
lidketieteen ja mielenterveystydn muotoja on monia. Kritiikki on syytd kohdentaa tarkemmin
tiettyihin lddketieteellisiin ja lidketieteellistyneisiin tapoihin, ja tatd kritiikkid esitetddn ny-
kydin myos lidketieteen piirissi.

Tissi kirjan luvussa esittelemini teoreettis-metodologiset huomiot palvelevat toivoakse-
ni kulttuurin diagnostisoitumisen moni- ja poikkitieteellistd tutkimusta, jota on mahdollis-
ta harjoittaa esimerkiksi kielentutkimuksen, mediatutkimuksen, kirjallisuudentutkimuksen,
historia- ja perinnetieteiden, kulttuurimaantieteen, sosiaalipsykologian, sosiaalilddketieteen ja
sosiologian aloilla. Lisdksi kulttuurin diagnostisoitumista voi tutkia erilaisia menetelmii, ku-
ten tekstintutkimusta tai etnografiaa, hyédyntden.
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4. KOULUJEN HYVINVOINTITYO
TIETEIDENVALISENA TUTKIMUSKOHTEENA

N

'J Pilvi Hdmeenaho ja Miia Sainio

Tiassd artikkelissa kuvaamme tieteidenvilisen tutkimus- ja kehittimishankkeen suunnit-
telua ja toteutusta. Kdymme lidpi prosessia, jossa eri tieteenalojen tutkijat pyrkivit tuotta-
maan hyvinvoinnista uutta, eri menetelmii yhteen sovittavaa tietoa, ja 16ytimain yhteisid
vastauksia eri alojen nikokulmasta asetettuihin kysymyksiin. Artikkelimme perustuu hank-
keellemme Yhteistyolli hyvinvointia kouluyhteisoon, joka yhdistii etnologian ja psykologian
alan tutkimusta. Kdymme lipi tieteidenvilisen tutkimuksen perusteita ja pohdimme eri tie-
teenalojen nikokulmia ja menetelmid yhteen sovittavan hyvinvointitutkimuksen suunnit-
telun haasteita kiytinnén kokemuksiemme pohjalta. Lisiksi tarkastelemme laadullisten ja
mairillisten menetelmien yhdistimisen hyotyjé ja ongelmakohtia omasta tutkimuksestam-
me nousevan aineiston analyysiesimerkin kautta. Nostamme ndin esiin eri aloja yhdistavin
tutkimuksen mahdollisuuksia tuottaa tietoa kehittimisen tueksi monialaisessa hyvinvoin-
nin tutkimuksessa.

Johdanto

Miten kouluissa toteutetaan oppilaiden hyvinvointia edistivid tyotd? Mitd koulujen hyvinvointi-
ty6 oikeastaan on? Niitd kysymyksid lihdimme pohtimaan kahden eri tieteenalan nikokulmista
kiisin, kun tiemme kohtasivat syksylld 2019. Ty6skentelimme Jyviskyldn yliopistolla tutkija-
tohtoreina, ja tydnkuvaamme oli sisddnkirjoitettu hyvinvoinnin tutkimukseen liittyvi yhteistyo
humanistisyhteiskuntaticteellisen ja kasvatustieteiden ja psykologian tiedekunnan vililld. Tutki-
musyhteisty6 oli luonteva aloittaa aiheesta, josta kumpikin oli kiinnostunut, ja ndin pdatimme
kiynnistdd hankkeen Yhzeistyolli hyvinvointia kouluyhteision. Hankkeen ldhtékohtana on ollut
laaja kisitys hyvinvoinnista, johon kuuluvat seki psyykkinen ja fyysinen terveys ettd sosiaalinen
hyvinvointi. Koska hankkeemme kohdistuu koulujen hyvinvointia edistivddn toimintaan, on
koulun tarjoama oppilaita tukeva toimintakulttuuri tirked tekijd hyvinvoinnin rakentumisessa.
Oppilaiden hyvinvointia edistivin toimintakulttuurin ymmirrimme rakentuvan koulujen hen-
kiloston ja oppilaiden muodostamasta yhteisostd, timin yhteison erilaisista toimintatavoista ja
-malleista sekd tiloista, joissa koulupdivit vietetdin (Hietanen-Peltola ym. 2019).
Tavoitteeksemme asetimme madritelld, mitd on suomalaisissa perusopetuksen kouluissa
tehtdvd hyvinvointityd ja kuvata kiytinndssi, miten sitd toteutetaan. Tamin lisiksi halusim-
me, yhteistydssi koulujen kanssa, 16ytdd erilaisiin kouluihin ja tilanteisiin sopivia keinoja op-
pilaiden hyvinvoinnin edistimiseksi. Lahtokohtanamme oli yhteisollinen oppilashuoltotyo,
jonka perustana on vuonna 2014 voimaan tullut Oppilas- ja opiskelijahuoltolaki (1287/2013).
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Laki painottaa koko oppilaitosyhteisod tukevan ennaltaehkiisevin ja yhteisollisen oppilas-
huollon ensisijaisuutta suhteessa yksil6lliseen oppilashuoltoon. Huomionarvoista on my®s,
ettd laissa ei viitata vain ja ainoastaan oppilaiden tai opiskelijoiden vaan koko oppilaitos-
yhteison hyvinvointiin. Téhin yhteis66n kuuluvat niin oppilaat tai opiskelijat kuin henkilo-
kuntakin. Samalla laissa painotetaan kaikkien kouluyhteisossi tyoskentelevien vastuuta oppi-
laitosyhteison hyvinvoinnista. Yhteis6llisen, ennaltachkiisevin oppilashuoltotydn toteutumi-
nen edellyttdd ndin ollen koko henkilokunnan sitoutuneisuutta ja toisaalta heiddn vélistinsd
yhteisty6td. Halusimme siten my6s ymmirtdd paremmin, miké on tyoyhteisén hyvinvoinnin
merkitys oppilaiden hyvinvoinnin edistimiseen tihtdavissd kokonaisuudessa.

Nidimme vahvuutenamme edustamiemme tieteenalojen, psykologian ja etnologian, me-
todologiset erot, joita yhteen sovittamalla voisimme tavoitella laaja-alaista ja samalla syvil-
le menevdd ymmirrystd moniulotteisesta aiheestamme. Pyrimme mittaamaan hyvinvointia
edistdvien toimintamallien esiintyvyyttd ja tyontekijoiden nikemyksid hyvinvointity6én on-
nistumisesta sekd syventimiin nidin saadun mdirillisen aineiston tuloksia laadullisen, hen-
kilokohtaisia kokemuksia kuvaavan aineiston kautta. Mairillisen ja laadullisen aineiston yh-
teensovittaminen on kuitenkin vaikeaa eikd valmiita malleja monimenetelmdiseen tyohén
ole. Projektimme edetessi kohtasimme my6s paljon syvemmalld, tieteenalojen perusldhto-
kohdissa olevia eroja, joiden yhteensovittaminen ei onnistunut pelkilld hyvilld tahdolla ja yh-
teisen padmidrin mielessi pitimiselld. Tormidsimmekin kysymyksiin, joiden ratkaisu edellytti
meidin tutkijoiden vilisen yhteistydn tarkempaa pohdintaa. Meidin oli ajateltava uusiksi
sekd omat roolimme tutkijoina, ettd se, miten voisimme kiytinnossd tehdd haluamaamme
yhteistyoti. Projektin aikana siirryimmekin monitieteisyydesti tieteidenviliseen ajatteluun ja
piddyimme tutkimaan, miten saamme laadullisten ja maarillisten menetelmien tulokulmat
aidosti yhdistettyd monimenetelmiiseksi tutkimukseksi.

Mité timid koko tutkimushankkeen uudelleen ajattelu kiytinnossi tarkoitti? Tassd artik-
kelissa kuvaamme prosessia, jonka aikana eri tieteenaloja edustavat tutkijat etsivit ja loytivit
keinoja tuottaa uutta, eri menetelmii yhteen sovittavaa tietoa, ja 16ytivit yhteisid vastauksia
eri alojen nikokulmasta asetettuihin kysymyksiin. Kdymme ensin lipi tieteidenvilisen tut-
kimuksen perusteita ja sen eroa monitieteisyyteen, poikkitieteisyyteen tai transdisiplinddri-
syyteen, joissa tieteenalojen yhteistyd rakentuu ja integroituu eri tavoin kuin tieteidenvili-
syydessi. Toiseksi pohdimme eri tieteenalojen nikokulmia ja menetelmid yhteen sovittavan
tutkimuksen suunnittelun haasteita esimerkin avulla, kidytinnon kokemuksiimme peilaten.
Lisiksi tarkastelemme laadullisten ja mairillisten menetelmien yhdistimisen hyétyjd ja on-
gelmakohtia omasta tutkimuksestamme nousevan aineiston analyysiesimerkin kautta. Py-
rimme niin tarjoamaan yleiskuvan tieteidenvilisen tyoskentelyn edellytyksistd, haasteista ja
mahdollisuuksista kdytinnon esimerkkien kautta. Erityisesti pohdimme eri aloja yhdistivin
tutkimuksen hydtyjd ja mahdollisuuksia tuottaa tietoa kehittimisen tueksi monialaisessa hy-
vinvoinnin tutkimuksessa.

Kyselytutkimus yhteisollisesta hyvinvointityosta

Suunnittelimme tutkimushankkeen rakentuvan kysely- ja haastatteluaineistoille sekd kou-
lujen kanssa toteutettaville yhteiskehittdmiseen tihtédville tydpajoille. Niin onnistuisimme
hyddyntdmain kummankin tutkimus- ja menetelméiosaamista kattavasti. Vallitsevan korona-
tilanteen takia aineistomme rajoittui lopulta kyselyaineistoon (kerittiin tammi-helmikuussa
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2020), jota tdydensimme kerddmilld toukokuussa 2020 suppeamman etikouluun liittyvin ky-
selyn. Tavoitteenamme oli seka testata aiempaan tutkimukseen perustuvia ennakko-oletuksia
ettd kerryttid uusia, kentin toimijoiden kokemuksille perustuvia nikokulmia hyvinvointitys-
hon. Aineistonkeruuvaiheessa pidimme avoimena kysymyksen siitd, mitd hyvinvointityo on.

Tammi-helmikuussa toteutetun kyselyn kautta tavoitteemme oli saavuttaa mahdollisim-
man monidininen, koulun koko henkilokunnan kattava nikemys hyvinvointitydsti ja tyo-
hyvinvoinnista. Yhteisollisen hyvinvointityon kuvaaminen kokonaisvaltaisesti ja toiminnan
kehittdminen kouluarjen tarpeisiin vastaamiseksi edellyttdd sitd, ettd saamme kartoitettua eri
ammattiryhmien nikemyksid, koulujen vilisid sekd koulun sisdisid kokemus- ja nikemysero-
ja. Tutkimukseen kutsuimme kaikki Keski-Suomen kunnat mukaan. Kuntien sivistystoimen
kanssa kidytyjen puhelinkeskustelujen perusteella lihetimme saatekirjeen 14 kunnan kou-
luihin. Alkuvuoden kyselyyn vastasi 437 henkilokunnan jisentd 48 koulusta 12 kunnasta.
Huhtikuussa 2020 siirryttiin koronapandemian ehkdisemiseksi etikouluun, ja teimme sithen
liittyvin suppeamman kyselyn, johon saimme 270 vastausta 27 koulusta 10 kunnasta. Kou-
luista vastasi 1-35 henkilékunnan jdsentd eri ammattiryhmistd. Joidenkin koulujen osalta
nikokulma jii ndin ollen hyvin yksipuoliseksi, mutta osasta taas saimme hyvinkin kattavasti
eri henkilostoryhmien nakokulmia.

Lihdimme kartoittamaan hyvinvointityon kuvausta mahdollisimman avoimella kysymyk-
selld. Ensin kysyimme tyytyviisyydestd hyvinvointitydhon viisiportaisella asteikolla (tyyty-
miton — erittdin tyytyviinen), jonka jilkeen pyysimme vastaajia kuvailemaan lyhyesti "Miten
oppilaiden hyvinvointia edistetdan koulussasi: Miten hyvinvointityd nikyy koulusi toimin-
nassa ja omassa tyGssisi?” Kuvailun jilkeen pyysimme vield tdydentdmiin vastausta toiveilla
"Miten toivoisit, ettd koulusi hyvinvointity6td kehitetddn? Erikseen kysyimme my6s hyvin-
vointityon esteistd ("Mitkai tekijit vaikeuttavat hyvinvointitydn toteuttamista?”) ja hyvinvoin-
nin huolista sekd oppilaiden ettd henkilokunnan osalta. Ndihin osioihin oli liitetty vastaus-
vaihtoehtoja sisiltdvid kysymyksid lihtooletuksistamme kisin, mutta my6s avoimia kysymyk-
sid, jotka tarjosivat mahdollisuuden tdydentid ja syventdd vastauksia.

Vasta niiden kysymysten, joissa pyrimme pitimdin hyvinvointityén médrittelyn avoime-
na, jalkeen kysyimme ennakolta médrittimidmme hyvinvointityohon liittyvid tekijoitd, kuten
kidytossi olevia hyvinvointia edistivid toimintamalleja (ohjelmat ja kiytinteet, esimerkiksi
Liikkuva koulu, ProKoulu, KiVa Koulu), hyvinvointiin liittyvien kyselyiden kiyttod seka sitd,
minki tahojen kanssa hyvinvointia edistivid yhteistydtd tehdddn. Hyvinvointia edistdvin toi-
mintakulttuurin rakentumista ldhestyimme kartoittamalla muun muassa arvoihin, yhteisiin
tavoitteisiin, johtamiseen ja yhteistydhon liittyvid tekij6itd sekd tyontekijéiden kokemuksia
tyoilmapiiristd ja tyohyvinvoinnista. Nima asiat olimme maddrittineet ennakolta, aikaisem-
paan tutkimukseen perustuen, oleellisiksi yhteisollisen hyvinvointityon osatekijéiksi.

Lopuksi esitimme vield yhden avoimen kysymyksen, jolla tarjosimme mahdollisuuden tiy-
dentdd aiempia vastauksia koulun hyvinvointity6hon ja omaan tyShyvinvointiin liittyen. Kai-
ken kaikkiaan kysely tarjosi rikkaan ja moniddnisen kuvan koulujen hyvinvointityostd. Vaikka
kysely oli pitkd, myG6s avoimiin vastauksiin tuli paljon pitkid ja huolella mietittyji vastauksia.

Monitieteista vai tieteidenvalista?

Yhteistyomme alussa puhuimme tutkimuksestamme monitieteisend, erilaisia tiedonkeruun
menetelmid yhdistivini hankkeena. Toimme siis yhteen omien alojemme tutkimusperinteille
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tyypilliset lihestymistavat. Toisella on psykologian miirilliseen, hypoteeseja testaavaan tut-
kimusperinteeseen perustuva tutkimusote ja toisella etnologian alalle tyypillinen lahestymis-
tapa, jossa tutkimuskysymykset rakentuvat usein vasta tutkimusprosessin aikana, aiheeseen
liittyvdn ymmarryksen kasvaessa laadullisten aineistojen analyysin edetessd.

Aineistonkeruun jilkeen jouduimme kuitenkin pohtimaan, kuinka erilaiset lihestymista-
vat, aineistot ja analyysimenetelmit kidytinndssd tuotaisiin yhteen. Oman haasteensa tuotti se,
ettd laadullisen aineiston analyysi eteni huomattavasti hitaammin kuin madrillinen analyysi.
Lisiksi ongelmaksi muodostui tieteellisten julkaisujen yleinen kiytint julkaista vain tietylld
tapaa ja tiettyjen tieteenalojen vakiintuneiden kéytinteiden mukaan kirjoitettuja tutkimuksia.
Témi tieteenalojen ero tuli kiytinndssd nikyviin, kun lihdimme kirjoittamaan ensimmadisid
julkaisuja. Kirjoittamistapamme olivat hyvin erilaiset, samoin kuin se, miten olimme tottu-
neet esittelemdin analyysin tuloksia. Pyrkiessimme yhdistimiin eri menetelmilld tuotettua
tietoa, huomasimme my®6s, miten vaikeaa oli yhdistdd madrillistd ja laadullista aineistoa niin,
ettd kumpikin menetelmillinen lihestymistapa piisisi oikeuksiinsa eikd kumpikaan koros-
tuisi toisen menetelmin kustannuksella.

Monitieteisyyden haasteet eivit liittyneet vain kirjoittamisen kéytdnt6ihin. Kuten Don-
na Mertens ja Sharlene Hesse-Biber (2013, 7) ovat huomauttaneet, eri menetelmien yhteen-
sovittaminen edellyttid my6s metodologisia valintoja taustoittavien epistemologisten kysymys-
ten huomiointia ja eri alojen tutkimusperinteiden erojen ymmirtimisti (myos Hesse-Biber
2010). Aineistojemme ja artikkelikisikirjoitustemme adrelld meidinkin oli todettava, ettd vaik-
ka meilli olikin yhteinen kisitys siitd, mihin pyrimme, tydskentelimme molemmat omien tie-
teenalojemme kiytintdjen mukaisesti, emmeki aina edes ymmirtineet, kuinka erilainen toisen
nikokulma ja tekemisen tapa olikaan. Voidaksemme tehdd yhteistydtd, oli meidin 16ydettiva
tutkijoina yhteisymmidrrys tutkimuksen teosta ja siitd, miten tieto tai merkityksellinen tulos
madritelldan.

Mpyra Strober (2011, 4) on kirjoittanut vaikeudesta ymmirtdd toiselta tieteenalalta tule-
van tutkijan tieteellistd ajattelua. Hinen mukaansa yhteistySlle voi olla ongelmana se, et-
tei yhdelle alalle koulutetulla tutkijalla ole tietoa muiden alojen tutkimuskiytinndistd. Vield
isomman haasteen yhteistydlle muodostavat kuitenkin tieteenalojen viliset perustavanlaatui-
set erot suhteessa tietoon ja tiedonmuodostamiseen. Oppialat ohjaavat tutkijoiden ajattelua ja
toimintaa hyvin kokonaisvaltaisesti. Erojen voidaan katsoa perustuvan jopa toisistaan poik-
keaville tieteellisille kulttuureille, joita eri alojen tiedeyhteisot — ja niihin kuuluvat tutkijat —
edustavat (Strober 2011, 13 viitaten Geertz 1983).

Juuri ndiden ongelmien ja tieteenalojen vilisten erojen ylittiminen on tieteidenvilisen tut-
kimuksen idea, lihtokohta ja tavoite. Tieteidenvilisyys (interdisciplinarity) viittaa tutkimuk-
sen teon tapaan, jossa eri tieteenalojen kasitteitd, eri alojen nikokulmista asetettuja kysymyk-
sid sekd aloille vakiintuneita menetelmiid ja metodologioita tuodaan yhteen integroiden. Tal-
lainen tutkimus asettaa tieteenalojen edustajat tavoitteelliseen vuoropuheluun, jossa pyritdin
16ytimiin yhteinen tapa tehdd tiettyd, yhteisty6n alla olevaa tutkimusta. (Davies, Devlin ja
Tight 2010; Strober 2011.)

Tieteidenvilisyys, integroivasta tavoitteestaan huolimatta, perustuu aina erillisille tieteena-
loille eiké vuoropuhelun ja yhteensovittavan otteen tarkoituksena ole luopua alojen erityispiir-
teistd (Mansilla 2006). Integroiva ote kuitenkin erottaa sen monitieteisyydesti (multidiscip-
linary) ja poikkitieteellisyydesti (cross-disciplinary), jotka molemmat perustuvat tutkimuk-
selle, jossa tieteenalat pysyvit erillisind eikd niitd pyritd integroimaan (Davies, Devlin ja Tight
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2010, 10). Monitieteinen tutkimus tuottaa eri alojen omien menetelmien kautta saatua tietoa
yhteisestd aiheesta, mutta ei vilttimittd pyri edes tulosten yhteensovittamiseen. Poikkitieteel-
linen tutkimus puolestaan pyrkii tuomaan tietyn aiheen tutkimukseen aivan uuden nikokul-
man tarkastelemalla sitd eri tieteenalan nikokulmasta. Poikkitieteellisyys perustuu kuitenkin
tieteenalojen erillisind pitimiselle, ja uudet nakékulmat my6s raportoidaan omien tieteenalojen
kiytinteiden mukaisesti. Lisiksi tieteenalojen erillisind sdilyttdminen erottaa tieteidenvalisyy-
den myoés transdisiplindirisyydestd, jossa aiemmin erilliset alat sulautuvat yhteen siten, ettd
ne muodostavat uuden, aiemmista aloista eroavan alan. Téllaisia uusia aloja ovat esimerkiksi
biokemia ja jokapaikan tietotekniikka (ks. Jacobs ja Frickel 2009; Strober 2011; Ylipulli 2018).

Tieteidenvilinen tutkimus pyrkii siis hyédyntiméin eri alojen menetelmii ja kiytinto-
jd harkiten ja suunnitelmallisesti. Tieteenalojen vilisid eroja tai tutkijoiden omalta alaltaan
omaksumia kéytint6jd ei siten tulekaan nihdi ongelmina, vaan ensisijaisesti mahdollisuuk-
sina tuottaa uutta, uudenlaista tietoa ja uudenlaisia tutkimuksen tekemisen tapoja. Uusi tieto
ja uudet tekemisen tavat voivat hyodyttid perustutkimusta, mutta usein tieteidenvilisyys liit-
tyy soveltavan tutkimuksen hankkeisiin. Tieteidenvilinen ote palvelee erityisesti tutkimusta,
joissa pyritddn l6ytimddn kokonaisvaltaisia ratkaisuja monimutkaisiin, ei yhden tieteenalan
keinoin selitettivissd oleviin ongelmiin. Téllaisia tutkimusaiheita ovat esimerkiksi ilmaston-
muutoksen ehkdisy tai vaikkapa terveyden, hyvinvoinnin ja kulttuurin suhteita tarkasteleva
tutkimus (ks. Strober 2011).

Kohti tieteidenvalista yhteisymmarrysta

Tieteidenvilisen tutkimuksen integroiva ote edellyttdd sitd, ettd eri alojen edustajat pyrkivit
ymmirtimédin toista, ja nikemain eri nikokulmien ja lihestymistapojen arvon (Strober 2011).
Timai voi olla vaikeaa, johtuen eri alojen vilisistd tavoista ymmirtid tieto ja tutkimus hyvin eri
tavoin. Eri tieteenalojen erot ovat syvilld tutkimukseen omaksutuissa kisityksissd, jotka ovat
tietylle alalle koulutetuille tutkijoille usein itsestdin selvid, eikd niitd aina kyseenalaisteta oman
alan sisiltd pdin. Jo koulutusvaiheessa opimme ja omaksumme sen, millaista oman alan tutki-
mus on, ja ndmid opit vaikuttavat sekd kasityksiimme tieteen tekemisestd yleensi, ettd esimer-
kiksi sithen, miten alamme hahmotella tutkimusasetelmaa. Emme my6skidn usein tiedi pal-
joakaan muiden alojen tutkimuksesta, sen menetelmistd ja paradigmoista. Tamén vuoksi avoin
vuoropuhelu ja halu oppia ja ymmirtii toista nihddin tieteidenvilisen yhteistyon tirkeimpini
lahtokohtana (esim. Hesse-Biber 2010; Strober 2011; Plano Clark ja Ivankova 2016).

Vaikka timd vuoropuhelu on tirked osa tutkimushanketta, on se samalla ymmairrettiva
taustatyoksi, joka mahdollistaa uudenlaisen tutkimuksenteon mutta ei itsessddn vield tuota
varsinaisia tutkimustuloksia. Tamin vuoksi yhteisymmirryksen luomiselle ei aina jitetd ai-
kaa tai sitd ei pidetd tirkedni. Tieteidenvilistd vuoropuhelua tulisi myos kiydi tavoitteelli-
sena keskusteluna, jotta tuloksena syntyisi yhteisymmarrystd ja konkreettisia vélineitd toimia
erojen kanssa. Kuten Strober (2011, 4) toteaa, riskind on se, ettd keskustelussa nousevat esiin
vain alojen viliset raja-aidat, eroavaisuudet ja mahdolliset alojen viliset arvoasetelmat suh-
teessa tietoon ja tiedon tuottamisen lihtokohtiin. Talléin vuoropuhelu voi pahimmillaan joh-
taa luottamuspulaan ja syvempiin kuiluihin eri alojen edustajien vélilld (my6s Ylipulli 2018).
Alojen erityispiirteiden yhteensovittamiseen ja integraatioon tihtddvin taustatyon tulee siis
olla dialogista, yhteisiin tavoitteisiin sitoutunutta ja jokaista osallistujaa ja tieteenalaa kun-
nioittavaa (Hesse-Biber 2010).
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Omassa hankkeessamme kivimme titd vuoropuhelua alusta lhtien. Innostuksemme tutki-
musta ja aihettamme kohtaan loi vilillemme luontevan, kunnioittavan ja yhteiseen tavoittee-
seen sitoutuneen keskusteluyhteyden. Yhteisty jonkun toisen, aivan erilaisesti lihtokohdasta
samaa aihetta tarkastelevan tutkijan kanssa avaa nikymin seki tieteenalojen moninaisuuteen,
ettd oman tieteenalan rajoituksiin. Alojen vilisid eroja voi hahmottaa esimerkiksi sen kautta,
kuinka "yhteinen” tutkimusaihe tai molemmilla aloilla tuttu késite ndyttiytyy hyvin erilaisena
eri alojen nikokulmista katsottuna. Esimerkiksi Ayvinvoinnin tutkimus edellyttad padtoksid
siitd, millaisin vilinein haluamme aihetta tutkia. Menetelmiin liittyvit valinnat edellyttivit
puolestaan sitd, ettd ensin padsemme yhteisymmairrykseen siitd, mitd tarkoitamme hyvinvoin-
nilla ja miten sitd mielestimme voi ja kannattaa tutkia. Lahtokohtaiset erot voivat olla suuret,
kuten oma kokemuksemme osoittaa (my6s Saikkonen ym. 2021).

Psykologian miirillisessd tutkimusperinteessi, jonka teorioita hyddynsimme kyselymme
rakentamisessa, tausta-ajatuksena on, ettd voimme mdiritelld tutkimuksen kohteena olevan
kisitteen ja sitd kautta tuoda kisitteen mitattavaan muotoon. Hyvinvointia ei yleisesti ottaen
psykologian alalla pideti vain ulkoapiin objektiivisesti mitattavana ominaisuutena, vaan usein
kokemuksellisena tai vahintidnkin osana mairitelmdd on yksilon oma arvio hyvinvoinnis-
ta (ts. subjektiivinen hyvinvointikisitys, esim. Diener 1984; Kahneman, Diener ja Schwartz
1999). Samaan aikaan pyrkimykseni on kuitenkin 16ytdd tietyt hyvinvoinnin ulottuvuudet,
joita voisimme mitata ja ndin saavuttaa vertailtavissa tai yleistettdvissd olevaa tietoa.

Etnologisessa ja antropologisessa tutkimuksessa hyvinvointia tarkastellaan ensisijaisesti
kokemuksellisesti, ihmisten omista nikokulmista ja kulttuurisesti rakentuvista merkitykse-
nannoista kisin. Sen sijaan, ettd ihmisten tai yhteisjen elimii tutkittaisiin valmiiksi valit-
tujen nikokulmien, mittareiden tai indikaattoreiden pohjalta, nousevat hyvinvoinnin mééri-
telmit tutkittavien tavasta merkityksellistdd ja arvottaa esimerkiksi heidin arkeensa kuulu-
via hyvinvointia lisddvid tai sitd vihentdvid tekijoitd (ks. Honkasalo 2008; Ferraro ja Barletti
2016; Himeenaho 2017). Etnologinen tutkimus pyrkii rakentamaan kuvauksen siitd, millai-
sia kokemuksia ihmisille muodostuu ja kuinka he kokemuksiaan merkityksellistivit tietyssi
sosio-kulttuurisessa ympiristossi. Tavoitteena on yleistettivyyden sijaan niyttdd kokemus-
maailmojen moninaisuus ja siten tuottaa tietoa esimerkiksi erilaisten vdestéryhmien erilai-
sista tarpeista ja heidédn tavoistaan arvottaa elimin eri osa-alueita suhteessa koettuun hyvin-
vointiin.

Vaikka molemmilla aloilla hyvinvointi on tirked tutkimuskohde, ovat tavat sen tutkimi-
seen hyvin erilaiset. Kuinka siis kdytdnndssi yhteensovittaa hyvin kaukaisilta tuntuvat nako-
kulmat, kisitykset ja menetelmidt samaan tutkimukseen? Kun olimme oppineet toisistamme
ja toisiltamme, tunnistimme alojen vilisid eroja ja niiden tarjoamia mahdollisuuksia. Oli aika
pohtia tieteidenvilisen tutkimuksen tekoa kiytinnon tasolla — miten yhdistdi erilaiset mene-
telmadt ja niiden tuottama tieto? Millaisia kysymyksid esitimme aineistoillemme: haemmeko
vastausta laadullisiin, ilmiétd tai toimintaa selittdviin kysymyksiin vai esitimmeké aiemman
tutkimuksen pohjalta rakennettuja hypoteeseja, joita sitten testaamme aineiston avulla. Miten
sdilyttid tasapaino erilaisten aineistojen vililld ilman, ettd toinen dominoi koko tutkimusta?
Seuraavassa kuvaamme monimenetelmdisen tutkimuksen teon erilaisia malleja ja niiden tar-
joamia mahdollisuuksia toteuttaa tieteidenvalistd tutkimusta. Esimerkin avulla kiymme ldpi
sitd, miten madrallisen ja laadullisen analyysin yhteensovittaminen onnistuu kiytinnossi, kun
tavoitteena on tuottaa tutkittua tietoa kehittimisen tueksi.
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Monimenetelmadinen tutkimus
ja aineistojen yhteensovittava analyysi

Heti hankkeen alkuvaiheessa olimme puhuneet mairillisten ja laadullisten aineistojen tar-
kastelusta rinnakkain ja eri menetelmin tuotettujen tietojen vertailusta ja yhteensovittami-
sesta. Naimmekin monimenetelmaisyyden (mixed-methods research) keinona tuottaa syvil-
lisempid tietoa tutkimusaiheestamme, paikantaa kehittimiskohteita sekd 16ytdd uusia tutki-
muskysymyksid (ks. my6s Creswell ja Plano Clark 2011; Haapakoski ja Akerblad 2018). Eri
menetelmit tuottavat erilaista tietoa, ja halusimme hy6dyntdd molempia seki erikseen etti
yhdessd, tuomalla eri tavoin tuotettua tietoa synteesiin monimenetelmdisen analyysin kei-
noin. Miirillinen aineisto on helpommin yleistettivissi ja palvelee siten yleiskuvan luomista
sekd tutkitun aiheen laajemman vaikuttavuuden ja siten tirkeyden osoittamista. Toisaalta se
testaa valmiita oletuksia mitattavana olevasta asiasta ja aineiston kautta ei pddse kiinni tutkit-
tavien omiin médritelmiin tai nikemyksiin, joita emme ole huomanneet kysyi. Laadullinen
aineisto taas tarjoaa niitd uusia nikokulmia, joita tutkija ei aikaisemmin tunnistanut tai joista
ei ole kattavaa tutkittua tietoa. Laadullinen aineisto voi myos pddstdd lihemmis tutkittavi-
en omakohtaista kokemusta, riippuen siitd, millaisin menetelmin ja kysymyksin aineisto on
keritty. Laadullisen analyysin kautta saatava tieto ei kuitenkaan ole samalla tavalla yleistet-
tivissd kuin médrillisen tutkimuksen kautta saatava tieto. (Esim. Dixon-Woods ym. 2005;
Hesse-Biber 2010.)

Monimenetelmdisen tutkimuksen tavoitteena on tuottaa tutkittavasta ilmidstd tietoa, joka
vastaa sekd teoreettisiin lihtokohtiin ettd antaa tilaa uusille ndkokulmille ja syville menevil-
le kokemustiedolle (Hesse-Biber 2010; Mertens ja Hesse-Biber 2013). Erilaisten aineisto-
jen ja analyysimenetelmien yhteensovittamista voidaan tehdd monella eri tapaa, mutta aina
kyseessi on prosessi, jossa pyritddn hyédyntimiin mahdollisuutta nahdi pidemmille ja sy-
vemmille kuin vain yhtd menetelmidi kiyttden. Monesti tavoitteena onkin my6s tutkimuk-
sen luotettavuuden lisddminen tuottamalla monialaisempaa tietoa ja ymmairrystd (Mertens ja
Hesse-Biber 2013). Monimenetelmdisyys pyrkii vilttiméin tilannetta, jossa yksi menetelma
on selkedsti ensisijainen toisen ollessa vain tiydentivi. Tutkimushankkeen eri vaiheissa eri
menetelmien painoarvo seki integroinnin aste voi toki vaihdella. (Dixon-Woods ym. 2005;
Haapakoski ja Akerblad 2018.)

Tapoja ja tekniikoita, joilla yhdistdd laadullista ja mairallistd aineistoa on runsaasti ja ne
tarjoavat mahdollisuuksia syntetisoida aineistoja hyvin erilaisiin tutkimuskysymyksiin vastaa-
miseksi (ks. esim. Bryman 2007; Dixon-Woods ym. 2005). Monimenetelmdisyys onkin aina
sovellettavissa ja sovitettavissa kdynnissi olevan tutkimuksen tarpeisiin. Valintojen tekemi-
nen omaan tutkimukseen sopivista menetelmien ja vilineiden yhdistelmistd on siten tirked
osa erityyppisid aineistoja ja menetelmid yhdistdvissd tutkimuksessa. Samalla korostuu tut-
kimusongelman midrittelyn ja tutkimusasetelman rakentamisen tirkeys. (Ostlund ym. 2011;
Mertens ja Hesse-Biber 2013; Plano Clark ja Ivankova 2016.) Jotta seki laadullisen ettd mii-
rillisen aineiston ja analyysin yhdistimisen hyodyt voidaan saavuttaa, tulee niiden kéyttota-
pa valita ja siitd tulee sopia jo ennen aineistonkeruuta sekd olla valmis muutoksiin prosessin
kuluessa. Tieteidenviliseen yhteistydhon liittyvin vuoropuhelun tarve korostuu siten myos
monimenetelmiisessi tutkimuksessa. (Hesse-Biber 2010.)
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Yhteensovittavaa menetelmatyota

Keskeinen ero erilaisten monimenetelmiisten tutkimusten suunnittelussa on siini, lihde-
tadnko liikkeelle tavoitteesta tehdi yleistyksid vai siitd, ettd pyritddn 16ytiméin uudenlaisia,
tutkittavien kokemuksiin perustuvia nikokulmia. Tavoitteena voi olla myds keritd kerralla
erilaisia aineistoja, joita analysoidaan rinnakkain. Monimenetelmiinen tutkimus voidaan ra-
kentaa esimerkiksi siten ettd aineistot analysoidaan erikseen ja ne tuodaan yhteen vasta tu-
losten raportoinnin vaiheessa. (ns. parallel-model; ks. Hesse-Biber 2010, 69-70). Tilld tavoin
ei kuitenkaan saavuteta monimenetelmiisyyden todellisia hydtyjd, vaan malli johtaa helposti
sithen, ettd jompikumpi menetelma tulee ensisijaiseksi ja toiselle jad vain tdydentiva tehtivi.
Yleensd onkin hedelmallistd jatkaa tdstd vaiheesta eteenpdin ja etsid analyysien yhdistimises-
td uusia nikokulmia ja tutkimuskysymyksii. Rinnakkaisesti etenevin mallin vaihtoehtona on
vaiheittaisuus (sequential design; ks. Hesse-Biber 2010, 71-72), jossa tutkimus etenee vaiheit-
tain siten, ettd médrillinen tutkimus perustuu ensin tehdylle laadulliselle tutkimukselle — tai
toisinpdin. Prosessi etenee aineistoja ja tuloksia vertailemalla ja yhteen tuomalla ja voi sisiltdd
useita perikkiisid vaiheita. Tdssd mallissa tieto kumuloituu ja eri menetelmin tuotetut tiedot
tiydentivit toisiaan. Erilaisia malleja voi my6s yhdistdd, soveltaa ja pyrkid analyysissi vield

syvempiin integroimiseen. (Ostlund ym. 2011; Plano Clark ja Ivankova 2016.)

Yhteinen tutkimusongelma, aineistojen keruu

Laadullisten aineistojen analyysi ja Maadrallisten aineistojen analyysi ja
tutkimustuloksia tutkimustuloksia

Monimenetelmainen, yhteensovittava analyysi

Uusia tutkimustuloksia, uusia kysymyksia

Laadullinen analyysi jatkuu uusin Maarallinen analyysi jatkuu uusin
kysymyksin kysymyksin

Kuva 1. Esimerkki monimenetelmaisesta tutkimuksesta, jossa eri menetelmia kaytetdan seka rin-
nakkain ettd yhdessa, vaiheittain yhdistden. Maarallista ja laadullista aineistoa analysoi-
daan yhdessa uusien tutkimuskysymysten asettamiseksi. Tutkimus voi jatkua useassa
syklissd, jossa syntyy seka erillisind pidetyille menetelmille perustuvia tutkimustuloksia
ettd tulosten yhteensovittamisen kautta syntyvid, monimenetelmaisia tuloksia.

Monimenetelmiisyys onkin joustava tapa tehdd tutkimusta, ja mahdollistaa sekd uusien ana-
lyysivilineiden kokeilut, ettd tarttumisen uusiin tutkimuskysymyksiin. Edelld kuvatut mallit
ovat siis vain esimerkkeji siitd, miten eri menetelmii voi yhdistdd, missi eri tutkimuksen vai-
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heissa ja miten niiden vilinen suhde ja painotus valitaan. Tutkimuksen joustavuus ja se, ettd
tutkimuskysymykset muokkautuvat matkan varrella, tuo mukanaan tarpeen yhteiselle suun-
nittelulle ja menetelmien vilisiin painotuksiin liittyville tiedostavalle pohdinnalle hankkeen
edetessi, osana tutkimusprosessia. Esimerkiksi omassa tutkimuksessamme, jonka analyysin
aloitimme rinnakkaismallin mukaisesti, oli tarkoituksena jatkaa aineistonkeruuta analyysien
synteesin jilkeen. Suunnitelmana oli tehdi haastatteluja kyselyn monimenetelmiisen analyy-
sin esiin nostamien teemojen pohjalta eli siirtyd vaiheittain etenevdidn malliin. Haastattelu-
jen tavoitteena oli syventid tiettyjen, valitsemiemme teemojen tutkimusta ja samalla 16ytdd
aivan uusia nakokulmia koulujen hyvinvointityohén. Vuonna 2020 kenttitydt ja haastattelut
kuitenkin peruuntuivat Covid-19-viruksen levidmisen vuoksi. Koska haastattelut eivit toteu-
tuneet, jatkoimme syvilliseen integraatioon pyrkivdd monimenetelmaistd analyysid kyselyn
tuottamien miédrillisten ja laadullisten aineistojen pohjalta.

Omassa tutkimuksessamme halusimme selvittdd, kuinka ennalta valitsemamme hyvin-
vointityon osatekijit koetaan yleisesti henkilokunnan keskuudessa. Valmiita mittareita hyo-
dyntien kysyimme henkil6ston kokemusta esimerkiksi johtamiseen, tydmotivaatioon ja osal-
lisuuden kokemuksiin liittyen. Toisaalta pyysimme avovastauksilla laadullista kuvausta esi-
merkiksi siitd, millaisia toimia ja tekoja oppilaiden hyvinvoinnin edistimiseksi tehddin seka
pyysimme vastaajia tuomaan esiin hyvinvointity6hon liittyvid nikokulmia, joita emme mah-
dollisesti olleet huomioineet. Laajan aineiston ja rajallisen tutkimusajan dérelld ensimmai-
set valintamme liittyivit sithen, millaisiin kysymyksiin haemme ensi sijassa vastauksia. Kos-
ka tyotimme ohjannut tavoite oli tuottaa sovellettavissa olevaa tietoa kouluille, heidin kiy-
tinnon tyonsi edistdmisen tueksi, aloitimme etsimilld vastuksia oppilaiden hyvinvointityén
kaytinnoistd sekd niistd huolista, joita henkilokunnalla oli oppilaiden hyvinvointiin liittyen.
Aloitimme eri aineistotyyppien erillisilld analyyseilld, mutta jatkoimme tarkentavien tutki-
muskysymysten esittimistd sitd mukaa, kun eri tavoin muotoiltua tietoa syntyi. Olemme siis
myés palanneet takaisin ja esittineet aineistoille uusia kysymyksid, jotka ensimmiisessd vai-
heessa ovat saattaneet nousta esiin vain toisen menetelmin kautta. Seuraavassa kuvaamme
esimerkin avulla, kuinka tutkimuksemme keskiéssd oleva hyvinvointityén kisite médrittyi
uusiksi monimenetelmiisen, integroivan analyysin edessa.

Hyvinvointityon maarittelya monimenetelmaisesti

Yhteensovittava analyysi johti keskeisen kisitteemme uudelleen méairittelyyn. Alun perin tar-
kastelimme erillisind hyvinvointity6n erilaisia "rakennuspalikoita”, kuten opetuksen sislt6jd,
toimintamallien ja ohjelmien kiytt6d sekd hyvinvointiyotd mahdollistavia tekijoitd, joita ovat
esimerkiksi toimintaa taustoittavat arvot, yhteistyd ja yhteinen suunnittelu sekéd yhteisty6ta
tukeva johtaminen. Eri nikokulmista analysoituina ja uusien kysymystenasettelujen kaut-
ta ndmi osa-alueet kuitenkin kiinnittyivit toisiinsa uudella tapaa, ja aloimme nihdd hyvin-
vointityon prosessina, sen sijaan ettd tarkastelisimme sité erillisten rakennuspalikoiden yh-
teensovittamisena.
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N
oppilaiden hyvinvointi
J
N
henkildkunnan hyvinvointi
J
N
yhteiseen tavoitteeseen
sitoutunut yhteistyo

Johtaminen, jaetut arvot

Kuva 2  Hyvinvointitydn hierarkkinen malli, jossa hyvinvointityon eri osa-alueita tarkastellaan toi-
siinsa liittyvind mutta erillisina.

* Opetus ja pedagogiikka
¢ Ohjelmat ja toimintamallit
* Oppilashuolto ja oppimisen tuki
Konkreottiset [ Yhteisollinen toiminta
hyvinvointi-

toimet

Hyvinvoiva
sitoutunut
tyoyhteiso

T = Yhteisillinen
= Tydhyvinvointi johtaminen
# Yhieistyd, vuorovaikutus

# Sitoutuminen hyvinvointityGhon . -Jaetut arvot ja yhteiset tavoittest
sTydn- Ja vastuunjako

«“Seuranta (mm. kyselyt)

*Resurssien suunlaaminen

Kuva3 Hyvinvointityd prosessina: aineistojen yhteensovittavan analyysin pohjalta rakentunut
tapa kuvata tutkittua ilmiota.

Kisityksemme hyvinvointity6std ndin ollen muuttui, kun vertailimme médrillisen ja laadul-
lisen analyysin tuloksia, ja pyrimme tuomaan niitd synteesiin. Ajatus prosessista hahmot-
tui keskustelussa, jossa kidvimme ldpi eri menetelmin saatuja tutkimustuloksia. Prosessimallin
hahmottumiseen vaikuttivat my6s yhdessi tydstimdmme raportit kouluille. Kukin koulu sai
omat tuloksensa verrattuna muihin kouluihin (keskiarvovertailuna), avoimista vastauksista

59



PiLvi HAMEENAHO jA Miia Sainio

koostamamme yhteenvedon sekd kullekin koululle laatimamme lyhyen yhteenvedon kou-
lun avoimista vastauksista, jotka ndiimme oleelliseksi kehittimisen kohteeksi hyvinvointityén
edistdmiseksi. Timi aineiston lipikdyminen vield uudesta nikokulmasta, eli koulujen vilisid
eroja tarkastellen, tuki ajatusamme hyvinvointityén kokonaisvaltaisuudesta ja siitd, kuinka sen
eri osa-alueet etenevit prosessina, toisistaan riippuvaisina.

Erillisten analyysien synteesi tuotti tuloksen, hyvinvointityén ymmirtimisen prosessina,
joka toimi kouluille suunnatun kehittimistyokalun lahtokohtana. Tama tyokalu rakentuu siten
sekd aiemman tutkimuksen tuomille nikokulmille, ettd tutkimukseen osallistuneiden koulu-
jen henkilokunnan nikemyksille ja heidin esiin nostamilleen hyvinvointityén méiritelmille.
Prosessimalli auttaa my6s hahmottamaan ja tarkastelemaan kouluyhteison toimintakulttuuria
sen sijaan, ettd se korostaisi yksittdisid osa-alueita ja tukee siten kokonaisvaltaista kehittdmista.

Monimenetelmaisen tutkimuksen
raportointi tieteellisissa julkaisuissa

Menetelmid yhteensovittava tutkimusotteemme asettui jilleen kerran uuteen valoon, kun
aloitimme tieteellisten julkaisujen kirjoittamisen. Aloitimme julkaisujen kirjoittamisen etd-
kouluajan tuomien muutosten vaikutuksista kouluyhteiséjen hyvinvoinnille aiheen ajankoh-
taisuuden takia. Ensin kirjoitimme tutkimusartikkelin henkilékunnan nikemyksistd oppilai-
den hyvinvoinnista etikoulun aikana (Sainio ym. 2020), jonka jilkeen tydstimme (osa)tutki-
muksia esimerkiksi henkilékunnan hyvinvoinnista etikoulun aikaan verrattuna alkuvuoteen
sekd tydyhteison hyvinvointia edistivisti johtamisesta (Sainio ym. 2022; Merjonen ym. 2022)
sekd erityisen tuen tarjonnan muutoksista etikouluaikana (Himeenaho ym. 2022). Seuraa-
vassa kuvaamme, kuinka monimenetelmiinen tutkimus ja tulosten raportointi etenivit oppi-
laiden ja henkilékunnan hyvinvointia kuvaavissa artikkeleissa.

Ensimmaisen, oppilaiden hyvinvointia tarkastelleen artikkelin analyysit toteutettiin pitkil-
ti erikseen ja esitettiin myos artikkelissa perdkkdin. Kdvimme jatkuvaa keskustelua eri ana-
lyysien tuloksista, mutta toimme ne yhteen vasta tutkimuksen pdituloksissa pohdintaosiossa.
Tamin tutkimuksen toteutimme rinnakkaisen tutkimusmallin mukaisesti. Henkilokunnan
tydhyvinvointiin liittyvin artikkelin osalta pohdimme alusta alkaen, miten saisimme mene-
telmidt vahvemmin vuoropuheluun jo analyysivaiheessa. Aloitimme kuitenkin analysoimalla
midrillistd ja laadullista aineistoa jilleen erikseen. Kyselyssi kiytettiin tydn vaatimusten ja
voimavarojen mallia (job demands-resources model, Bakker, Demerouti ja Sanz-Vergel 2014,
Demerouti ym. 2001), jonka testaamiseen kiytimme kyselymme mittareita tySuupumuksesta
(Salmela-Aro ym., 2011; Feldt ym. 2014) ja tyon imusta (Schaufeli ym. 2017). Vertasimme
ennen etdkoulua kerittyji alkuvuoden vastauksia etikoulun aikaisiin vastauksiin ja etsimme
mahdollisia tydyhteison voimavaratekij6itd, joilla tyduupumusta voitaisiin ehkdistd ja tyon
imua edistad kriisiaikana.

Samalla lihdimme analysoimaan avoimia vastauksia kysymyksiin: Millaisia muita oppi-
laisiin/tycybteiséon liittyvii huolenaibeita poikkeusolon aikana herisi? Entd minkilaisia hyvid
asioita huomasit oppilaiden ja/tai tydyhteisin kannalta? ja Mitd muuta haluat kertoa tutkijoil-
le poikkeusolojen tyéolosubteista tai sen vaikutuksista oppilaisiin (myénteisia tai kielteisia asioi-
ta)? Laadullinen analyysi eteni siten, ettd aluksi luokittelimme kyselyn avovastaukset laajasti
tydhyvinvointiin liittyvilld teemoilla: henkinen, fyysinen ja sosiaalinen hyvinvointi. Niitd eri
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luokkia lipileikkaaviksi teemoiksi tunnistimme aineiston analyysilld johtajuuden ja tyéyhtei-
son tuen.

Titd laadullista tulokulmaa johtajuuden ja tydyhteison tuen merkityksestd hyddyntien pai-
dyimme tuomaan my6s midrilliseen analyysin mukaan yhteisollisyyden kokemuksen, joka
oli mitattu kummassakin mittapisteessd, molemmissa kyselyissi (sezse of belonging, Karkkola,
Kuittinen ja Van den Broeck 2019; Van den Broeck ym., 2010). Lisiksi valitsimme alkuvuo-
den kyselystd kunnioittavan vuorovaikutuksen tydyhteisossi (respectful engagement, Carmeli,
Dutton ja Hardin 2015) ja johdon tuen mahdollisiksi voimavara- tai suojaaviksi tekijoiksi
etikouluaikana. Niin laadullinen aineisto tuki méérilliseen analyysiin liittyvid valintoja.

Yhteisollisyyttd korostavan nikékulman l6ytymisen lisiksi olimme yllittyneiti siitd, kuinka
moni vastaaja nosti avovastauksissa esiin poikkeusolojen ja etikoulun hyvid puolia. Vastauk-
sissa nikyi innostusta uuden oppimisen ja henkilokohtaisen kasvun osalta. Tami puoli ei
nakynyt madrillisen aineiston tuottamissa tuloksissa, jossa ty6n into oli keskimairin vihii-
sempid etikoulun aikana kuin ennen sitd. Tamdn havainnon jilkeen lihdimme tiiviimmin
yhdistdimidin midrillisen ja laadullisen aineiston tuottamaa tietoa. Luokittelimme laadullisen
aineiston uudestaan teorialdhtoisesti, silld tunnistimme selvdd yhdenmukaisuutta henkil-
kunnan kuvauksissa my6s tyduupumuksen ulottuvuuksien osalta. Niin tehtydmme pystyim-
me kirjoittamaan raportin, joka rakentui laadullisen ja médréllisen analyysin vuoropuheluna.
Eri analyysimenetelmit tukivat ja rikastivat toisiaan ja monipuolistivat késitystimme poik-
keusolojen ja etikouluajan koetuista vaikutuksista henkildstén hyvinvoinnille. Esimerkki eri
analyysien perustuloksista nikyy taulukossa 1. Vastaava analyysin rikastaminen ei olisi onnis-
tunut ilman jatkuvaa vuorovaikutusta tutkijoiden vililla.

TAULUKKO 1  Esimerkki eri analyysien tuottamista tuloksia

Ka (Kh) Sisalto Esimerkkivastauksia etdkoulun ajalta
Uupumusasteinen | Alkuvuosi: | Vasymys, tydkuorma, tyén TyGaika venyi aamusta iltamyohaan, koska
vasymys 2.32(1.05) vaikutus henkilokohtaiseen | tyopaivén aikana oli huolehdittava myos
elamaan, fyysiset, psyykki- perhearjesta, etdeskarista yms. lllat (20-22)
Etakoulu: set ja sosiaaliset kuormitus- | ja viikonloput kdytin seuraavien pdivien
2.71 (2.71) tekijat. suunnitteluun, jotta sain paivat rullaa-
maan. Tyd- ja vapaa-ajan erottaminen oli
t=-4.54, tosi haastavaa. (luokanopettajaa)
p <.001

Opettajana on vaikea irrottautua tydsken-
telysta kotona, koska ty6t ovat koko ajan
ldsna. (aineenopettaja)

Fyysinen kuormitus iso kun on paljon
enemman koneen daressa istumista kuin
normaalisti. Tydergonomia ei niin hyva
kotona. Alussa joutui tekemaan toita 24/7
- eli aivan liikaa. (aineenopettaja)

Tyon henkinen kuormittavuus lisaantyi val-
tavasti poikkeusolon aikana.!” (luokanopet-
taja)
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Ka (Kh) Sisalto Esimerkkivastauksia etdkoulun ajalta
Tyon imu/ Alkuvuosi: motivaatio, innostus, ener- | Stressi vaheni, koska paivittdinen kou-
myonteinen 3.81(0.75) gia, henkilokohtainen kasvu | lutyon hekstisyys ei vaivannut : ). (luo-
kokemus kanopettaja)

Etakoulu:

3.33(0.88) Etaopiskelu toi uutta ja innostavaa haastet-

ta, oppimisen ilo (luokanopettaja)
t=7.32
p <.001 Tama oli raskas, mutta huikea kokemus

(erityisopettaja)

Tosin itse tein megalomaanisia tydpaivia
kirjoittaessani, keksiessani ja etsiessani
sopivia tehtdvid. Kun kumpikin osapuoli oli
sitoutunut omaan osaansa, tulokset olivat
mahtavia ja se tuotti ainakin itselle mieli-
hyvaa. Siind ei sitten enda ajankaytolla
ollut merkitysta... Tallaisenaan tuota ty6ta
ei tosin olisi jaksanut tehda kovin pitkalla
aikavalilla. Tama toi uutta potkua reilusti yli
20 vuotta tyota tehneelle! :) (luokanopet-
taja)

* ka = keskiarvo, kh = keskihajonta; t-testi kertoo, onko alkuvuoden ja etdkoulun keskiarvoissa tilastollisesti
merkitseva ero maarallisessa aineistossa. Tulosten perusteella uupumusasteinen vasymys lisdantyi etakoulun
aikana, mika nakyi selvasti myds avoimissa vastauksissa. Tyon imu taas vaheni, mutta avointen vastausten pe-
rusteella mukana oli selvasti ryhma vastaajia, jotka kokivat etdkoulun innostavana.

Entd millaisia mahdollisia artikkeleja tilld yhteen sovittavalla tyolld voisi tehdd? Olisimme
voineet edeti my0s siten, ettd analysoimme laadullisen aineiston tdysin aineistoldhtoisesti,
rakentaneet kuvauksen siten l6ytyneiden teemojen pohjalta ja tiydentineet niiden teemojen
kuvausta médrallisilld tuloksilla. Toisaalta olisimme voineet kirjoittaa myos eri menetelmille
ja aineisto-osioille perustuvat erilliset artikkelit ja ehkd vield kolmannen, joka toisi tuloksia
yhteen. Kdytinndssi monimenetelmiisyys ja toisaalta menetelmien erillddn pitiminen tuovat
erittdin runsaasti vaihtoehtoja sille, miten tutkimuksen tuloksia raportoidaan. Menetelmien
kiyttoon ja erilaisten tulosten yhteen tuomiseen liittyvit valinnat vaikuttavat siten suuresti
myos sithen, minké alan julkaisuissa tuloksia julkistetaan (ks. myds Mertens ja Hesse-Biber
2013). Monet tieteelliset lehdet ovat alakohtaisia, ja julkaisevat tietylld “mallilla” kirjoitettu-
ja artikkeleita. Valintoja menetelmien kiytostd ja monimenetelmiisyydestd tulee siis miettid
my0s suhteessa toivottuun lukijakuntaan.

Julkaisukanavien valinnat ovat tutkimushankkeen kannalta erittdin tirkeitd. Monitietei-
sessd tutkimuksessa tulokset tulevat raportoitua eri tieteenalojen omissa julkaisuissa, mutta
tieteidenvilinen tutkimus tuottaa tutkimustietoa, jonka yleiso ei vilttdmitti ole niin helpos-
ti médriteltivissi ja julkaisukanavien etsiminen voi olla vaikeampaa. Tami nikyi esimerkik-
si siind, kuinka oma artikkelimme, arvioijien myonteisisti kommenteista huolimatta kiersi
useita lehtid ennen sopivan julkaisukanavan 16ytymistd. Kun kyseessd on myos kehittimiseen
tihtddvd hanke, on vield huomioitava se, etteivit tieteelliset julkaisut ole riittdvi tapa vilittdd
tutkittua tietoa eteenpdin. Tieteidenvilisen oppialojen rajojen ylittimisen lisdksi tutkimus- ja
kehittimishankkeissa on myés tarve ylittdd tutkimuksen ja kentin vilisid rajoja.
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Yhteenveto

Tissi artikkelissa olemme kuvanneet, kuinka monitieteisend alkanut tutkimus- ja kehittdmis-
hanke muuntui tieteidenviliseksi, seki sitd, mitd timi muutos kidytinnossd tarkoitti tutkimuk-
sellemme. Olemme my6s nostaneet esiin niitd hyotyja, joita tieteidenvilisyys ja monimenetel-
miisyys meille toi. Tarkein hyoty liittyi sithen, kuinka pystyimme tarkastelemaan aihettamme
eli koulujen yhteisollisti hyvinvointitydtd laajemmin ja syvillisemmin kuin mihin olisimme
pystyneet ilman yhteistyotimme. Tieteidenviliselld tydskentelylld pddsimme tarkastelemaan
lagjasti hyvinvoinnin edistimisen toimintakulttuuria, eli sitd, miten hyvinvointia rakennetaan
koko yhteison toimintana. Tutkimus osoitti, kuinka erilaiset toiminnot ovat osa vuorovaikutuk-
sellista prosessia, johon liittyvit sekd tydyhteison hyvinvoinnin edistiminen ja yllipitiminen
ettd oppilaiden hyvinvoinnin edistimiseksi tehtdvit toimet. Tamin vuoksi yhteen hyvinvoin-
tityon osa-alueeseen keskittyminen eri riitd, vaan prosessia on tarkasteltava kokonaisuutena.

Ymmirrys hyvinvointia edistividsti toimintakulttuurista rakentui monimenetelmiisesti.
Saimme sekd todennettua kyselylomakkeen mittareiden pohjana olleita aiempaan tutkimus-
tietoon perustuvia hypoteeseja, ettd 16ysimme avoimien vastausten ja laadullisen analyysin
avulla uusia nikokulmia tutkimaamme aiheeseen. Tami kerddmimme tiedon monipuolisuus
vaikutti sekd hyvinvointityon kisitteen madrittelyyn, ettd siihen, miten pystyimme kuvaa-
maan hyvinvointity6n prosessin eri osatekijoiden vilisid suhteita. Tutkimuksemme keskeinen
tulos, hyvinvointity6n laaja mairitelmi, joka samalla antaa yksityiskohtaista tietoa kehittdmi-
sen tueksi on syntynyt monimenetelmiisen otteen ja tieteidenvilisen vuoropuhelun keinoin.
Niin saimme kerittyi ja analysoitua aineistoja, jotka sekd kuvaavat laajasti toimintaympiris-
t6d ja tuovat yleistettdvid tietoa kehitystyon pohjaksi, ettd huomioivat henkil6stén kokemuk-
set ja nikemykset osana tyon tekemisen arkitodellisuutta.

Menetelmien kaytto rinnakkain on vahvuus kehittdmiseen tahtddvissi tutkimuksessa, jossa
aikaisemmasta tutkimuksesta nousevia nikokulmia halutaan viedi eteenpidin hy6dyntimil-
14 my6s kentin toimijoiden kokemuksia. Tutkimuksellisten hy6tyjen lisdksi yhteistydmme
hy6dytti meitd tutkijoina. Kuten tieteidenvilisen ja monimenetelmiisen tutkimuksen tekoa
tarkastelleet selvitykset ovat osoittaneet, uudenlainen yhteisty6 lisdd tutkijoiden ymmarrysta
muiden alojen tutkimuskiytinnoistd ja edistdd siten heidin taitojaan sekd osaamistaan (ks.
Strober 2011). Tieteidenvilisen tutkimuksen yhtend suurena antina voidaankin pitda sitd,
ettd heittdytyessdin yhteistyohon ja vuoropuheluun muiden alojen asiantuntijoiden kanssa,
tutkijat pystyvit helpommin nikemiin seki eri alojen ja menetelmien mahdollisuuksia, ettd
osaavat myos arvioida omien tieteenalojensa vakiintuneiden kiytinteiden toimivuutta ja so-
pivuutta monialaisuutta vaativien tutkimuskysymysten dédrelld. Sen lisiksi, ettd huomasimme
niakokulmien ja menetelmien yhteensovittamisen edistdvin tutkimuksellisia tavoitteitamme,
saimme my9s todeta tieteidenvilisen keskustelun olevan luovaa, innostavaa ja meiti tutkijoi-
na eteenpiin vievid. Kehittdessimme koulujen yhteis6llistd tyotd tulimmekin samalla kehit-
tineeksi omaa yhteisollistd tydtapaamme.

Yhteistydbmme muutos tapahtui ensisijaisesti avoimen keskustelun ja vuoropuhelun kautta,
mitd ohjasivat yhteiset tavoitteet seki sitoutuminen pyrkimykseen tuottaa monipuolista, seka
madrillistd ettd laadullista tutkimusta yhdistdvid tietoa. Hankettamme syvillisesti muutta-
neen vuoropuhelun aikana totesimme usein, ettei koulujen hyvinvointityon kaltaista laajaa
aihetta olisi kannattanut tutkia lilan kapeasti, esimerkiksi vain tietyilli menetelmilld. Ilmei-
sistd hyddyistddn huolimatta monimenetelmdinen tutkimus on kuitenkin myos haasteellista
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toteuttaa, koska se edellyttii tutkijoiden omilta vahvuusalueilta poistumista, uudenlaista tut-
kimuksellista yhteistyotd ja uusien kiytintojen ja ajattelutapojen oppimista.

Hankettamme ja meiti tutkijoita muuttaneen prosessin keskidssi olivat menetelmit, koska
juuri monimenetelmiisen tutkimuksen tekoon liittyvit ongelmat johdattivat meiddt pohti-
maan laajempia kysymyksid monitieteisyydesti ja tieteidenvilisyydestd. Kuten monissa mixed
methods -oppaissa todetaan (esim. Hesse-Biber 2010; Plano Clark ja Ivankova 2016), moni-
menetelmiisyydelle perustuvissa hankkeissa on yleistd, ettd suunnitelmia ja kdytinteitd muu-
tetaan joustavasti tyon edetessd. Oman kokemuksemme pohjalta voimme allekirjoittaa tutki-
joiden vilisen yhteisty6n ja kunnioittavan vuorovaikutuksen vaatimuksen, mitkd niemme eh-
tona prosessin joustavalle hallinnalle. Kuten Hesse-Biber (2010) kuvaa, monimenetelmiinen
tutkimus on matka, jonka vaiheita ja kidnnekohtia ei vilttimattd edes kannata yrittdd nihda
etukiteen. Vaihtoehtoja on paljon, ja usein se, mihin erilaiset, eri menetelmin saadut tiedot
voivat tutkimusta viedd, selvidd vain tekemilld. Kun tutkimuksen tavoitteena on kartoittaa ja
kuvata uutta ilmi6td, ei ole edes mielekistd etukiteen tehdi lilan tarkkoja suunnitelmia siitd,
millaiseksi kokonaiskuva hahmottuu.

Hyvinvointity6n kartoitus monimenetelmadisesti johti tuloksiin, joita emme olleet osanneet
ennakoida. Yksittdiset toimet ja alun perin erillisind tarkastellut tyohyvinvoinnin, yhteistyén
ja oppilasty6n teemat nivoutuivat prosessiksi, joka sekd kuvaa hyvinvointityén kokonaisuutta
ettd antaa konkreettisia vilineitd kehittimiselle. Monimenetelmdisyyden ehkd suurin hydty
18ytyy juuri yllityksellisyydestd, jonka mahdollisuus sekd syville menevin etté laajasti ilmiotd
kuvaavan tiedon yhdistimisestd syntyy. Samalla se vie tutkijat matkalle, jossa on mahdollista
oppia paljon seki toisista tieteenaloista, ettd omastaan.

Monitieteisyys, tieteidenvilinen yhteistyd sekd monimenetelmiisyys ja tutkimusalojen
nakokulmia yhdistavit uudet avaukset ovat ensisijaisen tarkeitd, kun etsimme uusia tapo-
ja tutkia ja ymmartdd hyvinvointia kokonaisvaltaisesti ja ihmisldhtoisesti. Eri tieteenalojen
niakokulmia yhteen sovittava tutkimus tarjoaa mahdollisuuden tutkia terveyteen ja hyvin-
vointiin liittyvid ideoita, mairitelmid, tavoitteita ja kiytinteitd sekd yksiloiden ettd yhteisdjen
tasolla ja tarkastella arjen kéytint6jen suhdetta hyvinvointiyhteiskunnan rakenteisiin ja jdr-
jestelmiin. Kuten kouluyhteiséjen hyvinvointia kartoittanut ja madritellyt tutkimuksemme
osoittaa, eri alojen kéytinteiden ja erilaisten menetelmien yhdistdminen voi tuottaa sekd uutta
tietoa ettd vilineitd kehittdmistydhon.
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5. KADUILLA, POLUILLA JA PUUTARHOISSA.
IAKKAIDEN IHMISTEN ULKONA
LIIKKUMINEN JA HYVINVOINTI

)
WA JohannaEronen

Tamin kirjoituksen tarkoituksena on tuoda esiin iikkiiden ihmisten ulkoilua ja ulkona liik-
kumista kisitelleitd tutkimuksia ja niiden tuloksia. Lisdksi tarkoituksena on tarkastella, mita
kaikkea hyvinvointi-kisitteen alle sijoitetaan idkkéiiden ulkoilua ja ulkona litkkumista kisit-
televissi tutkimuksessa ja kiisitelld sitd, miksi juuri ulkona lifkkumisen sanotaan olevan iak-
kaille ihmisille tirkedd. Mitd on se hyvinvointi, jota ulkoilu ja ulkona liikkuminen tuottavat,
miki rooli ulkona liikkumisen ympiristolld on, entd miki on se mekanismi, jolla ulkoilun
ajatellaan tuovan hyvinvointia idkkiille?

Johdanto

Ulkoilu kuuluu hyviin vanhuuteen. Niin todetaan esimerkiksi Ikdinstituutin julkaisemissa
suosituksissa idkkiiden turvallisen ja sidnnéllisen ulkona liikkumisen edistdmiseksi (Ikéins-
tituutti s.a.). Usein kun julkisuudessa puhutaan esimerkiksi idkkiiden ihmisten hyvisti arjes-
ta, omassa kodissa asumisen rinnalle nostetaan mahdollisuus ulkoiluun. Ulkona litkkumisen
mahdollisuuksiin, ympiristdjen esteettomyyteen ja erilaisiin ulkoiluun ja ulkona liikkumiseen
kannustaviin ratkaisuihin johtavia ohjeita on sisillytetty useaan suositukseen ja ohjelmaan.
Esimerkiksi Laatusuositus hyvin ikddntymisen turvaamiseksi ja idkkididen ihmisten palve-
lujen parantamiseksi 20202023 (Sosiaali- ja terveysministerio 2020), joka tdhtad idkkdiden
toimintakyvyn, terveyden, hyvinvoinnin ja osallistumisen edistdmiseen, korostaa ettd "hyvin-
vointiin ja osallisuuteen tihtddvien tavoitteiden tdyttymiseksi palveluiden, kuten litkkumispal-
veluiden ja kively-ympiristéjen, tulee olla suunniteltu ja jirjestetty siten, ettd liikkuminen on
mahdollisimman esteetontd ja turvallista”. Ulos padsemisesti ja ulkona liikkumisesta puhutaan
usein my®s silloin, kun mietitddn keinoja edistdd idkkiiden ihmisten terveyttd ja hyvinvointia.

Menetelmat

Téhin kuvailevaan kirjallisuuskatsaukseen otettiin mukaan sellaisia 2000-luvulla julkaistuja
tieteellisid artikkeleita, joissa oli tarkasteltu idkkaiden ihmisten ulkona liikkumista ja ulkoilua
erilaisissa ympéristoissd. Artikkeleita haettiin PubMed-tietokannasta ja lisdksi niitd poimit-
tiin jo mukaan valikoituneiden artikkeleiden lihdeluetteloista. Artikkeleista suurin osa oli
julkaistu englannin kielelld ja muutamia myds suomeksi.
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Ulkona litkkuminen saattoi olla mitd tahansa ulkoilmassa tapahtuvaa olemista, tekemistd
tai toimintaa: pelkkii oleilua tai sisdltdd jonkinlaista fyysistd aktiivisuutta, kuten esimerkiksi
kivelyd, pyoriilyd, laskettelua, treenaamista ulkokuntosalilla tai puutarhanhoitoa. Katsauk-
seen valikoitiin mukaan artikkelit, joissa tutkittavat olivat pddsddntoisesti vihintddn 60-vuo-
tiaita. Mukana oli tutkimuksia, joihin osallistuneet henkil6t asuivat itsendisesti omissa ko-
deissaan sekd tutkimuksia, joiden osallistujat olivat laitoshoidossa asuvia henkil6itd. Lisaksi
tarkastelussa on mukana muutama laajemmin aikuisviest6d kisitellyt tutkimus, joissa kasitel-
tiin ulkona liikkumisen ja hyvinvoinnin vilisii mekanismeja.

Kasitteiden maarittely

Tissi kirjoituksessa tarkastellaan idkkididen ihmisten ulkona olemista ja ulkona liikkumista
laajasti. Useissa tutkimuksissa ulkoilusta ja ulkona litkkumisesta on kattokdsitteind kiytet-
ty englanninkielisid termejd outdoor activity tai nature-based activities, joilla voidaan kisittdd
monenlaista toimintaa, johon kuuluu enemmin tai vihemmin fyysistd aktiivisuutta (Cleary
ym. 2017). Yleisin ja suosituin idkkdiden ihmisten ulkona litkkumisen muoto on kively (M-
kild, Hirvensalo ja Parkatti 2010), mutta ulkona harrastetaan myos monia eri litkuntalajeja,
kuten pyoriilyd (Minello ja Nixon 2017) ja laskettelua (Miller ym. 2011). Kaikki litkunta ei
ollut liikunnan harrastamista vaan my®6s erilaista arkiaktiivisuutta: esimerkiksi puutarhan ja
kasvimaan hoito voidaan perustellusti lukea kohtuukuormitteiseksi fyysiseksi aktiivisuudeksi
(Park, Shoemaker ja Haub 2008; Park ym. 2012). Mukana oli my6s tutkimuksia, jossa ulkona
liikkumisen muotoa ei midritetty nimenomaan litkunnaksi, ja sen vuoksi tekstissi puhutaan
ulkona litkkumisesta ja ulkoilusta.

Iso osa mukaan valikoituneista tutkimuksista kisittelee ulkoilua nimenomaan luonto-
ympiristoissd ja viheralueilla olemisena ja litkkumisena. Mukana on myds tutkimuksia, jois-
sa ulkoaluetta ei ole tarkemmin mdiritelty tai sen on todettu olevan kaupungin keskusta tai
muu rakennettu ympiristd, joka ei suoraan pidi sisillddn luonto- tai viherelementteji. Usein
esimerkiksi kaupunkialueiden luontona pidetyt piirteet ovat ihmisten omia tulkintoja: jotkut
pitivit ihmisten rakentamia viheralueita luontona, kun taas toisille luontoa on se, mihin ih-
minen ei ole puuttunut (Cleary ym. 2017). Kuitenkin ulkona liikkumista on myés litkkumi-
nen kaupunkiympirist6issd, kuten esimerkiksi kotoa kauppaan kévely kaupungin keskustassa
tai ldhiossd. Talloin ulkona litkkuminen on tyypillisesti osa arkilitkuntaa ja keino hoitaa arjen
askareita, kuten kaupassa kiyntii tai tuttavien luona vierailua.

Hyvinvoinnille ei ole yhti yleisesti hyviksyttyd mairitelmad ja kenties juuri sen vuoksi sitd
kaytetddn niin laajasti ja niin monessa merkityksessi. Joidenkin mairitelmien mukaan terveys
on yksi hyvinvoinnin osatekijd psykososiaalisen ja taloudellisen hyvinvoinnin ja eliménlaadun
ohella (esim. Saikku, Kestild ja Karvonen 2014) ja samoin esimerkiksi laissa ikddntyneen vi-
eston toimintakyvyn tukemisesta seki idkkiiden sosiaali- ja terveyspalveluista (980/2012) hy-
vinvoinnin edistdmisen katsotaan sisdltdvin myos terveyden edistdmisen, tavoitteena painottaa
ndin lailla siddettyjen toimintojen laaja-alaisuutta (HE 160/2012). Joskus taas terveydesti ja
hyvinvoinnista puhutaan erikseen. Toisinaan hyvinvointi jaetaan subjektiiviseksi hyvinvoinnik-
si ja psykologiseksi hyvinvoinniksi (Cleary ym. 2017): ndistd ensimmdiselld tarkoitetaan on-
nellisuutta, myonteisen tunteiden lisnioloa ja kielteisten tunteiden poissaoloa (Ryan ja Deci
2000), ja jalkimmaiselld puolestaan itsensd toteuttamista ja elimin mielekkddksi kokemista
(Deci ja Ryan 2008). Tissi kirjoituksessa hyvinvointina tarkastellaan sitd, mitd idkkddn ihmi-
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sen elimalle myo6nteisid merkityksii ja vaikutuksia eri tutkimukset ovat osoittaneet ulkoilun ja
ulkona litkkumisen tuovan. Tavoitteena on péisti kisiksi sithen, mitd kaikkea hyvinvoinnilla
voidaan kisittdd ja miten se linkittyy ulkona olemiseen ja ulkona litkkumiseen.

Kavely on liikuntaa

Kivelylld on todettu olevan useita myonteisid vaikutuksia idkkdiden ihmisten terveyteen sekd
psyykkiseen ja sosiaaliseen hyvinvointiin (Duvall 2011; Simonsick ym. 2005). Ulkona kévely
voi lievittdd kaatumisen pelkoa, vihentdd masennusoireita ja parantaa fyysistd toimintaky-
kyi (Kerr ym. 2012) ja lisidksi sen on raportoitu olevan yhteydessid parempaan koettuun ter-
veyteen, kipujen vihenemiseen sekd parempaan itsetuntoon ja coping-keinoihin (Bergland,
Thorsen, ja Loland 2010). Muistisairailla ikdihmisilld luonnossa kivelemisen on todettu vi-
hentidvin levottomuutta ja masentuneisuutta, parantavan mielialaa, ja yleisesti vaikuttavan
heidin hyvinvointiinsa positiivisella tavalla (Bossen 2010). Ulkona kivelyyn kannustaa sen
helppous: monelle idkkiille ihmiselle kodin ldhiympiristdssd kdveleminen on helpompi tapa
lisdtd fyysistd aktiivisuutta kuin esimerkiksi kuntosalille meno tai ohjattuun ryhmiliikuntaan
osallistuminen (Calogiuri ja Elliott 2017). Kivelyd on myos kiytetty onnistuneesti osana
hyvinvoinnin paranemiseen tihtddvid interventioita: esimerkiksi kivelyohjelma, johon oli in-
tegroitu mindfulness-harjoitteita, auttoi vihentimiin kielteisid tunteita ja oli siten yhteydes-
sd mielen hyvinvointiin (Yang ja Conroy 2018).

Kotona itsendisesti asuvalle ja vaikeuksitta litkkuvalle idkkiille ihmiselle ulkona kively on
helppo ja vaivaton tapa liikkua, ja ehki jopa itsestddn selvd osa arkea. Kavelykyvyn heiketessi
idkkait ihmiset tekevit kivelyynsd muutoksia, kuten ottavat kiyttoon apuvilineitd tai kivele-
vit hitaammin, jotta he voisivat jatkaa ulkona liikkumista omassa elinpiirissddn (Skantz ym.
2020; Rantakokko ym. 2017). Liikkumiskyvyn heiketessi edelleen kotoa ulos padseminen voi
hankaloitua, mutta esteettdmissd ympiristossi (Herbolsheimer ym. 2020) tai toisen ihmisen
avustamana (Rantanen ym. 2015) ulkoilua on mahdollista jatkaa.

Kivelyn vaikutukset terveyteen ja hyvinvointiin ovat tutkimusndytén valossa valtaosin po-
sitiivisia. Ulkona kively voi kuitenkin aiheuttaa epdvarmuutta: erityisesti liukkaat ja epita-
saiset tiet ja muut huonokuntoiset kulkuviylit voivat aiheuttaa kaatumisen pelkoa ja olla
kaatumisen riskitekijoitd (Lee ym. 2018; Duckham ym. 2013). Kaatumiset ja kaatumisen
pelko johtuvat kuitenkin usein siitd, ettd idkkddn ihmisen toimintakyky ei vastaa ympiristén
vaatimuksiin: kun oma toimintakyky koetaan liian heikoksi ja ympirist6 liian haastavaksi, on
todennikdistd, ettd ulkona liikkumista aletaan viltelld, jolloin fyysinen aktiivisuus vihenee ja
kivelykyky voi heiketd entisestiin (Eronen ym. 2014; Rantakokko ym. 2009). Seurauksena
voi olla hyvinvointia heikentivin kierteen alku: vihentynyt liikunta voi johtaa huonompaan
litkkumis- ja toimintakykyyn ja edelleen yhi vihiisempdin liikkkumiseen ja suurempaan kaa-
tumisen riskiin (Curl, Fitt ja Tomintz 2020). Vaikutukset ulkona liikkumisen vihenemisesti
ja elinpiirin kaventumisesta voivat nikyd myds psyykkisen hyvinvoinnin heikkenemisend, ku-
ten esimerkiksi masennusoireina (Polku ym. 2015). My6s korona-ajan rajoitukset ovat saat-
taneet tuottaa tillaisia vaikutuksia (Burtscher, Burtscher ja Millet 2020).

Ulkona liikkumisessa, oli se sitten kévelyd tai muuta ulkoilua, on monesti kyse liikkumi-
sesta yhdessd toisen ihmisen, kuten puolison, ystivin, liikuntaryhmin tai joukkueen kans-
sa. Ulkona liikkuminen on tirkedd paitsi fyysisen aktiivisuuden, myos sosiaalisten kontak-
tien vuoksi ja voikin olla, ettd ulkona litkkumisen tuottama hyvinvointi on merkittiviltd osin
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sosiaalisten kontaktien tuomaa hyvinvointia (Gonyea ja Burnes 2013). Esimerkiksi idkkaitd
pyoriilijoitd tarkastelleessa tutkimuksessa tutkittavat toivat hyvinvointiin liittyen esiin har-
rastamiseen liittyvin toveruuden, yhteisollisyyden ja ystivyyden (Minello ja Nixon 2017). Ul-
kona litkkumista lisddvit interventiot voivatkin tdhditi litkunnan hy6tyjen lisiksi lisddmain
mielen hyvinvointia ja sosiaalista yhtendisyyttd (Leavell ym. 2019). Sosiaalisten kontaktien
lisaksi ulkona liikkuminen voi tuoda idkkaille ihmiselle tunteen siitd, ettd on kykeneva hallit-
semaan omaa arkeaan ja elimiinsd, kiymilld esimerkiksi itsenidisesti kaupassa tai kirjastossa
(Mollenkopf ym. 2004).

Ulkoilua luonnossa ja kaupungeissa

Viheralueet ja muut rakennetut ymparistt ovat kaupungeissa asuville idkkiille ihmisille tar-
keitd paikkoja omatoimiselle liikkumiselle ja sosiaalisille kontakteille (Macintyre ym. 2019).
Mitid enemmin kaupunkien asuinalueilla on viheralueita ja idkkdiden ulkoilua helpottavia
elementteji, kuten penkkeji tai muita levihdyspaikkoja, sitd enemmin idkkédt ihmiset vietta-
vit ulkona aikaa ja harrastavat ulkoliikuntaa (Akinci ym. 2020). Lihelld sijaitsevat kivelyrei-
tit, viheralueet ja ulkona litkkumiseen soveltuvat paikat voivat yllipitdd kivelykykyd (Eronen
ym. 2014) ja vaikuttaa lisidntyneen fyysisen aktiivisuuden my6td kehon rasvakudoksen vihii-
sempidn midrdin ja vihentdd ylipainoa (Teixeira ym. 2021).

Kaupunkien viheralueet eivit kuitenkaan aina ole jakautuneet siten, ettd ne olisivat tasa-
puolisesti kaikkien asukkaisen saavutettavissa: esimerkiksi Yhdysvalloissa ja Kanadassa on to-
dettu, ettd sosioekonomisesti vauraimpien alueiden asukkailla on kéyhempien alueiden asuk-
kaisiin verrattuna enemmin mahdollisuuksia viheralueiden kiytt66n ja niistd nauttimiseen
(Winters ym. 2015; Nesbitt ym. 2019; Wolch, Byrne ja Newell 2014). Tama alueiden eriar-
voisuus voi vaikuttaa myds idkkdiden ihmisten ulkona kivelyn miirdin (Zandieh ym. 2017
Zandieh, Martinez ja Flacke 2019). Erityisesti alueen sosioeckonominen rakenne, eikd niin-
kddn yksiléiden sosioekonominen asema, on yhteydessi kivelyaktiivisuuteen (Winters ym.
2015).

Ulkona liikkumiseen voidaan kannustaa myds rakennetuilla ulkoliikuntapaikoilla (Lok
Chun Lee ja Tin Hung Ho 2021; Herbolsheimer ym. 2020). Iikkaiti liikkujia varten toteu-
tettavissa ulkoliikuntapaikoissa tai ulkokuntosaleissa tulee niiden sijainnissa ja vilineistossd
tulee ottaa huomioon erityisesti timin kohderyhmin tarpeet, kuten turvallisuus, esteettdmyys
ja riittavé valaistus (Levinger ym. 2018). Puistoihin tai kivelyreittien varrelle rakennetuissa ul-
kokuntosaleissa voidaan tehdi paljolti samanlaista harjoittelua samanlaisin tuloksin kuin sisd-
kuntosaleissa: esimerkiksi Australiassa toteutetussa tutkimuksessa ulkokuntosalilla ohjattuun
harjoitteluun osallistuneiden idkkiiden henkildiden alaraajojen voima, toimintakyky ja tasa-
paino paranivat 18 viikkoa kestdneen harjoittelun jilkeen (Sales ym. 2017). Ulkona sijaitse-
vien kuntoilupaikkojen ero sisilld oleviin kuntosaleihin on usein siini, ettd ulkokuntosalit ovat
maksuttomia, niihin voi mennd milloin tahansa ja erityisesti lihelld asuinalueita sijaitseville
ulkokuntosaleille meneminen on alueiden asukkaille helppoa (Lok Chun Lee ja Tin Hung
Ho 2021). Lisdksi puistoissa olevat ulkokuntoilupaikat mahdollistavat fyysisen harjoittelun,
mutta ne ovat myos paikkoja toisten ihmisten tapaamiseen ja ne voivat siten tukea idkkdiden
ihmisten keskindistd huolenpitoa ja lisitd yhteenkuuluvuuden tunnetta (Lok Chun Lee ja Tin
Hung Ho 2021). Sosiaalinen hyvinvointi kytkeytyykin monesti paikallisiin olosuhteisiin ja nii-

den tarjoamiin tai estimiin toimintamahdollisuuksiin (Yang, H. ja Stark 2010).
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Luontoa ja luontoympiristojd pidetdin olennaisena osana ikdihmisten hyvinvointia (Gag-
liardi ja Piccinini 2019). Tité korostavat lukuisat viime vuosina tehdyt tutkimukset, joissa on
tarkasteltu erityisesti metsdssd olemisen vaikutuksia terveyteen ja hyvinvointiin. Tutkimuk-
sissa on painottunut nimenomaan metsissi vietetty aika, josta on kéytetty englanninkielistd
nimitysta forest bathing, suomeksi metsikylpy. Metsikylvylld tarkoitetaan metsdssd olemisen
kokemista eri aistien (niko, kuulo, tunto, maku, haju) vilitykselld. Useissa, pddosin japani-
laisissa, tutkimuksissa metsikylvyn on todettu vaikuttavan seki fyysiseen ettd psyykkiseen
terveyteen (Wen ym. 2019). Eri tutkimuksissa on raportoitu metsikylvyn vaikutuksiksi mm.
verenpaineen laskua (Mao ym. 2012), sykkeen laskua, stressin vihenemisti (Jia ym. 2016) ja
elimiston puolustusjirjestelmin vahvistumista (Mao ym. 2018).

Puutarhanhoitoa tarkastelleissa tutkimuksissa sekd puutarhanhoidolla ettd myos puutar-
hoissa liikkumisella ja oleskelulla on todettu olevan myonteisid vaikutuksia idkkdiden ihmis-
ten hyvinvointiin. Puutarhanhoidon on raportoitu olevan yhteydessi parempaan unirytmiin,
vihentdvin ahdistusta ja parantavan kognitiota (Sia ym. 2020). Puutarhoissa kuljeskelu puo-
lestaan oli yhteydessd parempaan eliminlaatuun ja sen kuvailtiin mahdollistavan eri aistien
aktivointia (Leaver ja Wiseman 2016). Vastaavasti erilaiset puutarha-aktiviteetit toivat osal-
listujien eldmadin lisdd fyysistd aktiivisuutta, mahdollisuuksia kuntoiluun, sosiaalisia suhteita
ja kokemubksia siitd, ettd on saanut aikaan jotain (Scott, Masser ja Pachana 2015; de Bell ym.
2020). Ryhmissi toteutetun puutarhaterapian, johon sisiltyi mm. ohjattua puutarhassa kive-
lyd, kasvisten viljelyd, kitkemistd ja kompostointia, todettiin lisddvin osallistujien keskindistd
vuorovaikutusta ja siten parantavan sosiaalisia suhteita (Ng ym. 2018). Puutarhoissa liikku-
misesta on todettu olevan hydtyi erityisesti muistisairaiden henkildiden kiytosoireiden, ku-
ten levottomuuden, hoidossa (Whear ym. 2014).

Tiukimpien koronarajoitusten aikaan ulkona litkkuminen oli monelle litkuntaa harrasta-
valle ainoa mahdollisuus litkuntaan sekd myos keino selviytyd erikoisessa ja vaikeassakin ti-
lanteessa (Cheng ym. 2021; Finlay ym. 2021). Korona-ajalla oli kuitenkin yhti aikaa seki
ulkoilua ja ulkona liikkumista vihentivi, ettd lisddvi vaikutus: he, jotka tarvitsivat ulkona liik-
kumiseen apua, pddsivit ulos harvemmin (Kehusmaa, Siltanen ja Leppdaho 2021), kun taas
he, joilla oli mahdollisuus itsendiseen ulkoiluun, saattoivat lisitd ulkona liikkumista ja kor-
vata silld sellaisia sisilld tehtdvid aktiviteetteja, joihin osallistuminen oli mahdotonta korona-
rajoitusten vuoksi (Portegijs ym. 2021; Finlay ym. 2021). Koronarajoitusten aikana iakkail-
le ihmisille soveltuvien turvallisten, esteettomien ja helposti saavutettavien luontoympiris-
tojen, puistojen ja viheralueiden merkitys korostui ja esimerkiksi oma puutarha ja julkiset
kaikkien kiytossi olevat puistot ja viheralueet tukivat hyvinvointia ja lisdsivit onnellisuutta
(Lehberger, Kleih ym. Sparke 2021; Cheng ym. 2021). Vaihtelevat mahdollisuudet ulos pii-
semisen korostivat kuitenkin idkkididen ulkona liikkumiseen liittyvid eriarvoisuutta (Levinger
ym. 2021). Vaikka vihiisid ulkona liikkkumisen mahdollisuuksia oli mahdollista kompensoi-
da riittavalld litkunnalla sisdtiloissa (Ghram ym. 2020), useiden idkkididen ihmisten kohdal-
la ulkoilumahdollisuuksien viheneminen vihensi myos litkuntamahdollisuuksia (Burtscher,

Burtscher ja Millet 2020).

Miksi juuri ulkona, miksi juuri liikunta?

Ulkona, luonnossa ja viherympiristoissi oleilun ja liikkkumisen hyvinvointia tuottavia meka-
nismeja on tarkasteltu useita tutkimuksia yhteen koonneissa katsauksissa. Esimerkiksi laa-
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jassa Cochrane-katsauksessa, jossa tarkastelun kohteena olivat ulkona luonnossa tehdyt ym-
paristonhoito- ja luonnonsuojelutehtivit (Husk ym. 2016) kisiteltiin yhteensd 19 eri tutki-
musta. Katsaus sisilsi sekd kvantitatiivisia ettd kvalitatiivisia interventiotutkimuksia, joissa
tutkittavat olivat olleet aikuisia, ja siini tarkasteltiin edelld mainittujen toimintojen vaikutusta
fyysiseen ja psyykkiseen terveyteen sekd sosiaaliseen toimintakykyyn. Katsauksen kirjoitta-
jien kehittdmin kasitteellisen mallin mukaan osallistujien motivaatio, paikka, jossa toiminta
suoritetaan seki itse toiminnan tarkoitus vaikuttavat sithen, minkilaisia tuloksia toimintaan
osallistumisella saavutetaan. Ympiristonhoito ja luonnonsuojelu voivat vaikuttaa yksiléiden
hyvinvointiin esimerkiksi lisddmalld fyysistd aktiivisuutta tai sosiaalisia kontakteja, paranta-
malla itseluottamusta, ja antamalla mahdollisuuden olla lisni luonnossa ja poissa stressid ai-
heuttavien tekijéiden luota. Lisdksi kyseiset toiminnot voivat tuoda tunteen siitd, ettd osal-
listumisella saa aikaan konkreettisia tuloksia ja itselle merkittivid asioita (Husk ym. 2016).

Suurin osa ulkona ja luonnossa olemisen vaikutuksista on positiivisia. My6s negatiivi-
sia vaikutuksia, kuten pelkoa ja ahdistusta, on raportoitu, mutta lihes aina vaikutukset ovat
myonteisid (Cleary ym. 2017; Husk ym. 2016). Ulkoilua ja ulkona litkkumisen merkitystéd on
selitetty paitsi litkunnan ja sosiaalisten kontaktien, my6s luontokokemusten kautta (Calogiu-
ri ja Elliott 2017). Luonnossa oleilun on ajateltu vaikuttavan hyvinvointiin koetun luonto-
yhteyden kautta: luonnossa liikkuessaan ihminen voi kokea yhteenkuuluvuutta luonnon
kanssa, olevansa osa ympir6ivid maisemaa ja olevansa paremmin tasapainossa oman sisdisen
arvomaailmansa kanssa (Cleary ym. 2017). Positiivisia vaikutuksia on selitetty esimerkiksi
biofilia-hypoteesilla: ihmisen ajatellaan hakeutuvan luonnostaan sisdisen vietin ohjaamana
luonnon tuomaan suojaan (Cleary ym. 2017; Gullone 2000).

Perusteita sille, miksi juuri ulkona litkkuminen edistdisi hyvinvointia, on etsitty tutkimuk-
sissa, joissa on verrattu ulkona ja sisilld litkkumista. On néyttod siitd, ettd ulkolitkunta voi pa-
rantaa itsetuntoa ja mielialaa sisilitkuntaa enemmin (Pretty ym. 2005; Sugiyama ja Thomp-
son 2006). Ulkona litkkumisen on todettu vihentivin sisiliikuntaa tehokkaammin jannitysti,
ahdistusta ja masennusta ja litkkujat ovat kokeneet ulkoliikunnan olevan elvyttivimpai, vir-
kistdvimpdi ja tuovan enemmin energiaa (Thompson Coon ym.2011; Sievinen ja Neuvonen
2011, s. 87-88). Lisiksi nuoria ihmisii tarkastelleessa tutkimuksessa metsissi litkkumisen to-
dettiin vaikuttavan madaltavasti verenpaineeseen ja sykkeeseen, mutta vastaavaa vaikutusta ei
havaittu kaupunkiympiristossi litkkumisella (Song, Ikei ja Miyazaki 2015).

Fyysisen aktiivisuuden irrottaminen ulkona olemista ei ole yksiseitteistd. Tutkimuksissa,
joissa on verrattu ulkona olemisen ja fyysisen aktiivisuuden vaikutuksia, on todettu, ettd ma-
sennusoireiden lukumairilld mitattuna pelkalld ulkona oleilulla voidaan tuottaa parempia tu-
loksia kuin fyysiselld aktiivisuudella (Eigenschenk ym. 2019), mutta pelkkidn ulkona vietet-
tyyn aikaan verrattuna ulkoilmassa toteutettu fyysinen aktiivisuus puolestaan on yhteydes-
si parempaan kivelykykyyn (Kerr ym. 2012). Toisaalta on ndyttéd myos siitd, ettd ulkoilun
terveyshyddyt tulevat sittenkin lisddntyneen fyysisen aktiivisuuden my6ti: japanilaisessa tut-
kimuksessa pelkkd ulkona vietetty aika ei ollut yhteydessd parempaan fyysiseen kuntoon tai
psyykkiseen hyvinvointiin, kun taas suurempi askelmiiri oli yhteydessd molempiin (Harada
et al. 2017). Esimerkiksi eliménlaadun osalta seki ulkoilu ettd fyysinen aktiivisuus voivat joh-

taa yhtd hyviin tuloksiin (Kerr et al. 2012).
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Yhteiskunta mahdollistaa ulkona liikkumisen

Ulkona liikkumisesta on todettu olevan lukuisia hyotyjd yksiloille, ja sen vuoksi esteettémyy-
teen ja ulkona litkkumisen mahdollistaviin tekijéihin on tarpeen panostaa myds yhteiskun-
nan taholta (Manferdelli, La Torre ja Codella 2019). Esimerkiksi Isossa-Britanniassa monien
suurten kaupunkien keskusta-alueet sopivat hyvin kivelyyn, mutta 1ahidissi ja kaupunkien
laita-alueilla kivellen tai pyorilld liikkkuminen on hankalaa tai jopa mahdotonta kevyen lii-
kenteen viylien puuttumisen ja runsaan autoliikenteen vuoksi (Zandieh ym. 2017; Zandich
ym. 2016). Ulkoliikuntapaikkojen ja kivelyyn soveltuvan infrastruktuurin ylldpito voi kuiten-
kin olla kustannustehokas tapa lisitd kunnan tai kaupungin asukkaiden litkuntaa ja tehos-
taa siitd saatavia hyotyjd (Eigenschenk ym. 2019). Esimerkiksi Suomessa idkkdiden ihmis-
ten ulkona liikkumiseen kannustaviksi tekijoiksi on tunnistettu sopiva infrastruktuuri, kuten
rauhalliset ja tasaiset kivelytiet ja hyvd ulkovalaistus, sekd viherympdrist6t ja vesialueiden
laheisyys (Keskinen ym. 2019; Keskinen ym. 2018). Liikuntamahdollisuuksia lisittiessd on
huomiota kiinnitettidvd myos sisitiloihin, silld iakkailld ihmisilld, jolla on liikkkumisvaikeuksia,
uloslidhtd voi estyd myos rakennusten sisilld ilmenevien esteiden vuoksi (Portegijs ym. 2017).
Ulkoilun mahdollistavat rakenteelliset ratkaisut, kuten matalat kynnykset tai kynnyksett-
myys, luiskat, portaattomuus, kaiteet, hyvi valaistus ja automaattisesti avautuvat ovet ovat
siten my6s hyvinvointitekoja.

Useissa tissd tekstissd tarkastelluissa tutkimuksissa korostui luonnon ja viherympiristjen
merkitys idkkiiden henkiliden hyvinvoinnille (esim. Bossen 2010; Gagliardi ja Piccinini
2019). Tutkimuksissa tuotiin esiin paitsi luonnossa liikkkumisen tirkeys, myos mahdollisuus
“vain” oleskella metsdssd, puistossa tai puutarhassa. Ndiden mahdollisuuksien lisdidmiseksi
viheralueita ja puutarhoja on perustettu myds hoivakotien yhteyteen. Niiden merkityksestd
idkkiiden asukkaiden hyvinvoinnille on niytt6d (Whear ym. 2014), mutta pelkki puutarhan
olemassaolo ei riitd, niitd tiytyy myos kéyttdd. Edellytyksind hoivakotien omille pihoille ja
puutarhoille on esimerkiksi sopivien tilojen, riittivin rahoituksen ja toimintaan sitoutuneen
henkil6ston saaminen, mutta kaikkien niiden saatavuus voi olla hankalaa (Hassink ym. 2019).

Lopuksi

Ulkoiluun ja ulkona liikkumisen katsotaan olevan tuottavan lukuisia my6nteisid vaikutuksia,
jotka voidaan lukea hyvinvoinniksi. Késitettd hyvinvointi kiytetiin tissi kirjoituksessa tarkas-
telluissa tutkimusartikkeleissa usein kattokdsitteend kuvaamaan erilaisia ulkona litkkumiseen
ja ulkoilun aikaansaamia positiiviseksi tulkittavia muutoksia. Usein idkkdiden ihmisten ter-
veyttd kasittelevissd tutkimuksissa korostuvat negatiiviseen suuntaan tapahtuvat muutokset,
kuten sairastuminen ja toimintakyvyn heikkeneminen, mutta litkuntaan keskittyvit tutki-
mukset tuovat usein esiin terveyttd edistdvit vaikutukset (McPhee ym. 2016).

Tihin katsaukseen valikoituneiden tutkimusten tuloksista voi péitelld, ettd ulkoilun ja ul-
kona liikkumisen tuottama hyvinvointi on monenlaista: se on esimerkiksi fyysisen voiman,
tasapainon ja toimintakyvyn paranemista (Sales ym. 2017), ahdistuneisuuden vihenemist,
kognition ja unirytmin paranemista (Sia ym. 2020), yhteenkuuluvuuden kokemista toisten
ihmisten kanssa (Minello ja Nixon 2017) seki eliminlaadun paranemista, hetkessi elimis-
td ja eri aisteilla nauttimista (Leaver ja Wiseman 2016). Ulkona litkkumisen muotoa ja sen
merkitystd hyvinvoinnille tarkastellaan usein toimintakyvyn tason mukaan. Silloin, kun liik-
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kuminen ja ulkoilu on helppoa ja ulkona liikkuminen on osa arkea, ulkona liikkumisella tar-
koitetaan usein paikasta toiseen litkkumista kivellen (Herbolsheimer ym. 2020) tai kuntoilua
(Sales ym. 2017; Levinger ym. 2018) ja siitd raportoidaan fyysisid terveys- ja hyvinvointi-
vaikutuksia (Harada ym. 2017). Kun ulkona liikkuminen muuttuu enemmin toisten avulla
tapahtuvaksi, siitd puhutaan enemmin ulkoiluna tai asioiden tekemisend ulkona (Hassink
ym. 2019) ja ulkona liikkumisen hyvinvointivaikutukset raportoidaan psyykkisind ja elimin-
laatuun liittyvind vaikutuksina (Whear ym. 2014).
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6. TAIDE, KULTTUURI JA HYVINVOINTI:
KUKA MAKSAA VIULUT?

N

'J Annika Tammela

Kisilld olevassa artikkelissa tarkastellaan taiteen ja kulttuurin asemaa kotimaisella tiede-
kentilld ja suomalaisessa yhteiskunnassa; erityisesti niiden aikaansaamaan hyvinvointiin
kytkeytyvin tutkimuksen ja sen kisitysten valossa. Artikkeli esittelee taiteen ja kulttuurin
hyvinvointivaikutusten tutkimusta, sen kentti ja kulttuurireseptin kiytt66noton mahdol-
lisuutta. Kulttuurireseptilld esimerkiksi mielenterveyden ongelmista tai syrjdytymisesti kir-
sivd henkil6 voidaan ohjata yhteisollisen taide- ja kulttuuritoiminnan pariin. Samalla tar-
kastellaan koronapandemian vaikutuksia taide- ja kulttuurialaan ja sen taloudelliseen ti-
lanteeseen. Artikkelin lopuksi pohditaan, kuinka akateemiseen tutkimukseen olennaisesti
kuuluvaa yhteiskunnallista vuorovaikutusta voitaisiin hyodyntéd tutkimustulosten esittelys-
sd niin, ettd tulokset tavoittaisivat rahoittajat ja paittdjit entistd tehokkaammin.

Johdanto

Taiteen ja kulttuurin hyvinvointivaikutuksista on kiyty viime vuosikymmenini runsaasti kes-
kustelua niin tieteelliselld kuin julkisella kentall, ja keskustelu on kiihtynyt 2020-luvulle tul-
taessa uuden monipuolisen tutkimusndytén myotd (ks. esim. Aholainen ym. 2021; Fancourt
ja Finn 2019; Laitinen 2017b.) Taide ja kulttuuri tunnistetaan entisti paremmin osaksi ko-
konaisvaltaista hyviid elimdd. Suomen Kulttuurirahaston (2015) selvityksessi taiteen rahoi-
tuksesta muistutetaan, ettd historiallisesti tarkasteltuna taiteella on ollut keskeinen merkitys
suomalaisessa yhteiskunnassa: se on ollut olennainen osa kansallista herdimistd ja tukenut
suomalaisen omaleimaisen kulttuurin kehittymisti. Ensisijaisesti taiteen arvo ei ole rahalli-
nen eikd sen merkityksid voida aina mitata rahassa, mutta sen asemaa yhteiskunnassa on alet-
tu puolustaa sen vilineellisilld vaikutuksilla. (Suomen Kulttuurirahasto 2015, 3, 40.)

Opetus- ja kulttuuriministerion (2017) laatimassa, vuoteen 2025 asti linjaavassa strate-
giassa todetaan, ettd kulttuuriset oikeudet turvataan jo Suomen perustuslaissa osana sivistyk-
sellisid oikeuksia, ja ndiden oikeuksien toteutuminen vahvistaa demokratiaa. Samalla strate-
giassa huomioidaan, ettd kulttuurin aloilla tulotaso on matala koulutukseen nihden ja monen
valtionosuutta saavan teatterin, orkesterin ja museon toimintaedellytykset ovat vaikeutuneet
viime vuosina sddstéjen myoti. (Opetus- ja kulttuuriministeric 2017, 15, 20-21.) Suomessa
kulttuurialan perusrahoituksesta yli puolet on tullut Veikkauksen tuotoista, joiden vihetes-
sd my0s avustusten médrd vihenee. Koronaviruksesta aiheutunut Covid-19-pandemia ja sen
aiheuttamat rajoitukset ovat monin tavoin vaikeuttaneet kulttuurialan tilannetta entisestdin
(ks. Ruusuvirta ym. 2021, 109) seki herittineet keskustelua taide- ja kulttuurialan arvostuk-
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sesta. Syksylld 2021 kulttuurialan rahoitukseen liittyvi leikkausehdotus nosti kiivasta julkista
keskustelua ja arvostelua, ja hallitus perui leikkaukset (ks. esim. Nalbantoglu 2021). Jos taiteen
itseisarvo ei avaa rahoittajien kukkaronnyorejd, onko kulttuuripoliittisia pddtoksid perustelta-
va jatkossa taiteesta ja kulttuurista saatavilla hyvinvointivaikutuksilla?

Musiikin tutkijana olen verkostoitunut eri tieteenaloilla ja havainnut, kuinka eri aloilla voi
olla hyvin eridviisid kasityksid siitd, mitd hyvinvoinnilla tarkoitetaan ja miten sitd voidaan tut-
kia. Ongelmaksi keskusteluissa saattaa muodostua kisitys siitd, miten taidetoiminnasta saa-
dut kokemukset ja elimykset voivat edistdd yksilon hyvinvointia ja miten niitd hyvinvointi-
vaikutuksia voidaan mitata. Koska hyvinvoinnin kisitettd voidaan tulkita monella eri tavalla,
on tirkedd ymmirtdd eroavaisuudet hyvinvoinnin ja sen osatekijéiden mairittelyssd. Miten ja
keiden ehdoilla hyvinvointia mairitellddn, tuotetaan ja rahoitetaan?

Tissi artikkelissa tarkastelen sitd, millaisia potentiaaleja taiteella ja kulttuurilla on
2020-luvun Suomessa hyvinvoinnin nikékulmasta. Millaista julkista keskustelua ja tieteellis-
td tutkimusniyttod tarvitaan, ettd taide ja kulttuuri nihtiisiin laajemmin kannattavana inves-
tointina niin taloudellisesti, kansanterveydellisesti kuin monitahoisena henkiseni pddomana?

Kulttuurin ja taiteen hyvinvointivaikutusten
tavoittaminen tutkimuksella

Hyvinvointi on kisitteend kulttuurisesti ja sosiaalisesti sitoutunut ja sen madritteleminen pe-
rustuu aina joihinkin arvoihin ja normeihin. Tutkittaessa hyvinvointia on otettava huomioon,
ettd eri tutkimusaloilla on keskendin hyvin erilaisia kisityksid siitd, mitd terveys ja hyvinvointi
ovat tai miten ja kuka niitd méirittelee. Ndkokulmat hyvinvoinnin tarkasteluun voivat olla re-
surssiperustaisia, jolloin tarkastellaan yksilon tyohon, asumiseen tai terveyteen liittyvad elin-
tasoa, tai subjektiivisuuteen perustuvia, jolloin painotetaan yksilén kokemuksia. Kokonaisval-
taisesti tarkasteltuna hyvinvointi nahddin koostuvan subjektiivisten kokemusten lisdksi ym-
piroivistd sosiaalisista, poliittisista, kulttuurisista ja taloudellisista resursseista. Kun tutkitaan
sitd, millaisia hyvinvointivaikutuksia taide ja kulttuuri voivat saada aikaan, on huomioitava eri
tieteenalojen kisitykset siitd, millaisilla keinoilla taiteen voidaan nihdi edistdvin yksilon ja
yhteis6jen hyvinvointia ja terveyttd. (Laitinen 2017b, 6,20-21.)

Taidetoiminnat voivat tutkitusti edistdd terveyttd ja hyvinvointia sekd ehkiistd, hoitaa ja
hallita sairauksia (Fancourt ja Finn 2019, 8). Niité hyvinvointivaikutuksia voidaan tutkia esi-
merkiksi kerddmalld osallistumiseen liittyvdd kokemustietoa haastattelemalla, hankkimalla tie-
toa tilastoista tai tekemdlld kliinisia tutkimuksia taiteen vaikutuksista. Taiteen tekeminen ja
kokeminen aiheuttavat ihmiselle reaktioita eli waszeita, joita tarkastelemalla voidaan selvittdd
taidetoiminnan vaikutuksia. Psykologinen vaste voi esimerkiksi nikyd parantuneena tunteiden
sddtelynd ja vastaavasti fysiologinen vaste tehostettuna immuunitoimintana. Sosiaalinen vaste
saattaa nikyd yksindisyyden ja eristyneisyyden vihenemiseni ja kiyttiytymiseen liittyvit vas-
teet esimerkiksi litkunnan lisddntymiseni. Se, miki tekijd taiteessa lopulta vaikuttaa ja miten
timd voidaan todentaa, on riippuvainen siitd, mitd taiteenlajia tarkastellaan ja millaisia vai-
kutuksia toiminnasta pyritdin havainnoimaan. (Houni, Turpeinen ja Vuolasto 2020, 38-41.)

Etenkin musiikin tutkimuksessa on runsaasti madrillistd tutkimusnéyttod, kuten musiikki-
terapian alan aivotutkimuksissa, joissa musiikilla on todettu olevan positiivisia ja kuntoutta-
via vaikutuksia aivotoimintoihin erilaisista muisti- ja aivohdiridistd kirsivien tai masennus-
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potilaiden hoidossa (ks. esim. Erkkild ja Tervaniemi 2012; Sirkimo ja Huotilainen 2012;
Sirkimé ja Sihvonen 2018). Ikdihmisiin liittyvissi gerontologisessa tutkimustraditiossa ja
lidketieteellisilld aloilla kisitykset hyvinvoinnista ja sen mittaamisesta perustuvat useimmi-
ten médrallisiin, standardoituihin mittareihin ja malleihin, joilla pyritddn todentamaan muun
muassa toimintojen kausaalisuutta eli syy-seuraussuhdetta (ks. Laitinen 2017b, 23).

Taiteen vaikutuksia tutkittaessa on usein kiinnostuttu emotionaalisesta ja sosiaalisesta ta-
sosta, jolloin kliinisten mittarien kiytto ei vélttimitti ole mielekisti (Aholainen ym. 2021,
45). Siind korostuvat usein laadulliset menetelmit, kuten kokemuksellisuus, joka on yksi laa-
dullisen tutkimuksen tapa tuottaa tutkimustietoa. Esimerkiksi omassa viitostutkimuksessani
(Tammela 2022) tarkastelin ikddntyneiden kokemuksia osallisuudesta ja toimijuudesta lau-
lamiseen ja yhdessd muisteluun liittyvissd ryhmatoiminnassa. Kuten myos Lee, O’'Neill ja
Moss (2020) toteavat, ryhmidmuotoinen laulutoiminta voi edistd ikddntyneiden hyvinvointia
lisddmilld tunnetta yhteydestd ja kuulumisesta. Yksilon kokeman hyvinvoinnin tutkiminen
vaatiikin siis timén subjektiivisen kokemusten ja niitd kautta saatujen merkityksenantojen
tarkastelua.

Laitisen (2017b, 25) mukaan taiteen ja hyvinvoinnin vilisten yhteyksien tavoittamiseksi
olisi hy6dyllisintd kiyttdd rinnakkain erilaisia tutkimusmetodeja, silld médrilliselld ja laadul-
lisella tutkimuksella on kummallakin omat vahvuutensa, eiki niiden tarvitse sulkea toisiaan
pois. Laadullisen tutkimuksen keinoin on mahdollista tavoittaa ilmi6 erilaisissa konteksteis-
sa, jolloin kriteerit tutkimuksen tdsmillisyydestd ovat erilaisia kuin méérillisessd tutkimuk-
sessa (Laitinen 2017b, 25; ks. myos Himeenaho ja Sainio tissd julkaisussa). Valitettavasti
Suomessa on pitkddn vallinnut tilanne, jossa valtava madrd tutkimustietoa valuu hukkaan
sen kokemusperiisen, laadullisen luonteen vuoksi ja on padtoksentekijéiden midritteleméssi
tutkimustiedon hierarkiassa "alempana” kuin méirillinen tieto. Téssd asetelmassa ongelmaksi
muodostuukin taiteen ja kulttuurin parissa tehtivien laadullisten tutkimustulosten kadntimi-
nen helposti vertailtavissa olevaan muotoon. (Sosiaali- ja terveysministerio 2015, 35-38; ks.
myos Hayrynen 2005.)

Nouseva kulttuurihyvinvointiala

Suomessa on muotoutumassa monitieteinen ku/tfuurihyvinvoinnin ala, jonka kisitteistod
edelleen midritellddn. Tiiviisti avattuna kulttuurihyvinvoinnista puhuttaessa tarkoitetaan tai-
teen, kulttuurin, luovan toiminnan ja itseilmaisun huomioimista osana hyvinvointia ja ter-
veyttd niin yksilon, yhteis6jen kuin yhteiskunnankin tasolla. Kisitteen alla tapahtuva toiminta
on kuitenkin varsin monisyistd, joten on syytd avata timanhetkistd tilannetta tarkemmin. Esi-
merkiksi Lilja-Viherlampi ja Rosenl6f (2019) sanoittavat kulttuurihyvinvoinnin keskeiseksi
tekijiksi ihmisen oman taide- ja kulttuurisuhteen. Kirjoittajien mukaan timi konkretisoituu
arjen vastavuoroisissa tilanteissa ja kokemuksissa, erilaisissa taide- ja kulttuuriharrastuksissa
sekd taiteen ja kulttuurin kokemisessa vastaanottamalla, kuten konsertissa tai museossa. Sa-
malla kulttuurihyvinvointiin liittyy vahvasti alan tutkimuksen, toiminnan, koulutuksen ja ke-
hittimisen kenttd, jolla rakennetaan yhteyksii eri taiteenalojen ja sosiaali- ja terveysalojen vi-
lille. Taidetta pyritdin tuomaan myos osaksi ympiristsjd, minkd ansiosta muun muassa uusien
sairaaloiden tiloihin on tuotu taide- ja luontoelementteji edistimadn toipumista ja kuntou-
tumista. (Lilja-Viherlampi ja Rosenl6f£2019,20-21, 34.) Huhtinen-Hildénin (2021) mukaan

Suomessa on erinomainen mahdollisuus eri alojen yhteistyond rakennettavalle kulttuuri-
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hyvinvointialalle, jossa tuotetaan yhteiskunnallista hyvinvointia ja luodaan kestévii tulevai-
suutta. Alaa rakennettaessa moniammatillinen yhteistyd niin kulttuurin, taiteen, sosiaali- ja
terveysalan sekd taidepedagogisten alojen vililli mahdollistaa parhaiten kulttuurihyvinvoin-
nin kdsitteen alla tapahtuvan toiminnan edistimistd. On tirked, ettd alojen asiantuntijoiden
vilinen keskustelu voi olla molemmin puolin ymmirrettivid ja tunnustettua. (Huhtinen-Hil-
dén 2021,103.)

Puhuttaessa taiteen ja kulttuurin hyvinvointivaikutuksista tai kulttuurihyvinvoinnista on
selvitettdvi, mitd késitteilld "kulttuuri” ja "taide” oikeastaan tarkoitetaan. Aiheeseen kytkey-
tyvissi keskustelussa kulttuuri médritellidn yleensi taiteeksi ja sen tekemiseksi (Aholainen
ym. 2021, 565). Syksylld 2019 julkaistussa, yli 3000 alkuperiistutkimusta kattavassa raportis-
sa koskien taiteen hyvinvointivaikutuksia Maailman terveysjirjest6 WHO mairittelee tai-
teen perustuen sen itseisarvoon: taide tuottaa tekijilleen ja kokijalleen esteettisid elamyksid,
tunne-elimyksid ja mielikuvia sekd luo uusia oivalluksia. Raportissa taide on jaettu viiteen eri
kategoriaan; (1) esittdvit taiteet, (2) visuaaliset taiteet sisiltien designin ja kisityon, (3) kir-
jallisuus, (4) kulttuuritapahtumissa ja museoissa kiyminen seki (5) elektroninen ja digitaa-
linen taide. (Fancourt ja Finn 2019, 1.) Taide voidaan siis kisittdd "kulttuuriharrastuksiksi”,
jollaisiksi Liikanen (2010, 44) luokittelee monipuolisesti niin erilaiset kisitydhon kuin sivel-,
ndyttdmo-, tanssi- ja kuvataiteeseen sekid kirjallisuuteen liittyvit harrastustoiminnot, kuten
myos kulttuuritilaisuuksissa ja -tapahtumissa kdymisen. Taiteen hyvinvointivaikutuksia tut-
kittaessa se, miten taide ymmirretddn ja miti taiteelliseen toimintaan liittyvdd piirrettd tar-
kastellaan, rajaa osaltaan niitd potentiaalisia vaikutuksia, joita taiteella voidaan havaita olevan
(Laitinen 2017b, 20).

Taide voidaan toisaalta midritelld hieman laajemmin ihmisen erityiseksi tavaksi ilmaista
itseddn ja toteuttaa luovuuttaan (Liikanen 2010, 36). Luovuus ja itseilmaisu auttavat elimin
merkityksellistimisessd ja toimivat vilineind eteen tulevien vastoinkdymisisten ratkaisemi-
sessa (Huhtinen-Hilden 2020, 56). Taide voi auttaa kokemaan empatiaa, hyviksymiin in-
himillistd moninaisuutta seki sietimdin elimin epdvarmuutta (Aholainen ym. 2021, 566).
Covid-19-pandemiatilanteen mydtd on huomattu, kuinka luovuus ja taide voivat tuoda tun-
netta yhteisyydestd silloin, kun konkreettinen fyysinen yhdessid oleminen on mahdotonta,
muistuttaa Huhtinen-Hildén (2020, 61-62) ja suosittelee, etti luovuutta ja taidetta hyddyn-
nettéisiin systemaattisemmin hyvinvoinnin tukemisessa.

Luovaa taidetoimintaa laajempana kisitteend kulttuurilla viitataan kaikkeen sithen, miti
ihminen tekee ja on tehnyt maailmanhistoriassa tai mitd merkityksid ihminen toiminnoissaan
tuottaa, ymmirtdd ja vilittdd. Tdstd nikokulmasta kulttuuria ovat myos yksiloiden ja yhtei-
sojen elimintavat, joissa ihminen toteuttaa itseddn ja vaikuttaa oman toimintaympéristonsa
ja yhteiskuntansa kiytintéihin ja arvoihin. (Liikanen 2010, 36.) Kulttuuri voidaan siis késit-
tdd laaja-alaiseksi, yhteiskunnallisesti vaikuttavaksi ja jatkuvasti muuttuvaksi eliménalueeksi,
jonka ilmididen kautta tapahtuu jatkuvaa kommunikaatiota, keskustelua ja yhteiskunnallista
itseymmirrystd (Opetusministeric 2009, 9).

Kulttuuristen oikeuksien turvaaminen ennaltachkiisee syrjaytymistd ja yksindisyytti, voi aut-
taa mielenterveydellisissi haasteissa ja lisitd elimdn merkityksellisyyden tunnetta. Kansalaisten
kulttuuriset oikeudet turvataan jo Suomen perustuslaissa, YK:n ihmisoikeuksien julistuksessa
(1948) ja kuntien kulttuuritoimintalaissa (2019), jonka vuoksi on tirkedd huolehtia siitd, ettd
namd oikeudet voivat toteutua riippumatta yksilon asuinpaikasta, sosiaalisesta tai etnisestd taus-
tasta, varallisuudesta tai terveydentilasta. (Houni, Turpeinen ja Vuolasto 2020,17,19.) Lehikoi-
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nen ja Vanhanen (2017) uskovat, etté osallistavan taiteen hyvinvointivaikutuksien jalkauttami-
nen yhteiskuntaan voisi vahentdd ikddntyneiden yksindisyydesti ja nuorten sosiaalisesta eriar-
voistumisesta johtuvaa epitasa-arvoa ja pahoinvointia. Yhdenvertainen saavutettavuus taiteisiin
osallistumisessa ja timin aikaansaamat hyvinvointivaikutukset eivit pelkdstiin kohentaisi yksi-
16n elimidnlaatua, vaan niilld olisi taloudellisia vaikutuksia terveys- ja sosiaalipalveluiden kustan-
nussidstoind ja kansantalouden tuottavuutena. (Lehikoinen ja Vanhanen 2017, 7-8.)

Pitkéin erilaisten hankkeiden varassa ympiri Suomen tapahtunut taiteen ja kulttuurin ter-
veys- ja hyvinvointivaikutuksiin keskittyvd toiminta sai oman yhteyspisteen vuonna 2015, jol-
loin Taiteen edistimiskeskuksen tuella syntyi taiteen, kulttuurin ja hyvinvoinnin valtakunnal-
linen yhteyspiste Taikusydin. Taikusydin vilittdd tietoa erilaisista projekteista, tutkimuksista
ja kiytinteistd sekd edistid taiteilijoiden tyollistymistd sosiaali- ja terveydenhuollon sektorille
seki kokoaa yhteen niin tutkijoita, oppilaitoksia, kuntien toimijoita kuin sosiaali- ja terveys-
alan henkilostod. (Ks. Taikusydidn 2022a; 2022b.) Taikusydin vaikuttaa myds aktiivisesti sosi-
aalisessa mediassa ja tekee samalla tutkimustietoa kaikkien ymmarrettiviksi ja saavutettavaksi.

Kulttuuriresepti

Taikusyddmen kannanotossa ”"Kulttuurihyvinvointi hallitusohjelmaan” (2019) huomioidaan,
ettd kulttuurin asemaa terveyden ja hyvinvoinnin edistimisessd Suomessa tulisi vahvistaa ja
ettd kulttuuriresepti tulisi ottaa kdytt66n osana kulttuurihyvinvoinnin toimenpideohjelmaa.
Kulttuurireseptilli (engl. arts on perscription) tarkoitetaan laakiriltd tai sosiaalipalveluista saa-
tavaa lihetettd, jolla esimerkiksi yksindisyydestd tai lievisti mielenterveysongelmista kirsi-
vi potilas voidaan ohjata ryhmidmuotoisen taide- ja kulttuuritoiminnan pariin. (Kulttuuri-
hyvinvointi hallitusohjelmaan 2019.) Kulttuurireseptistd on saatu hyvii kokemuksia Isossa-
Britanniassa, Ruotsissa ja Tanskassa. Esimerkiksi Ruotsissa ja Tanskassa 10-viikkoinen kult-
tuurireseptiohjelma tarjoaa masennuksesta ja ahdistuksesta kirsiville tyoikiisille henkilsille
mahdollisuuksia osallistua taiteen ja kulttuurin ryhmitoimintoihin. Tutkimusten mukaan
kulttuuriresepti- ja taidetoiminta on kohentanut osallistujien psyykkistd terveyttd ja hyvin-
vointia usealla eri tavalla. Lapset ja nuoret hyotyivit erityisesti osallistumisesta tanssi-, mu-
siikki- ja teatteriaktiviteetteihin, tyGikiiset luontoaktiviteeteista, kuorolaulusta ja lukupiireis-
td, ja ikddntyneet klovneriasta dementiaosastolla, muistelutanssista, teatterista ja musiikki-
pohjaisesta toiminnasta, mutta myds museovierailuista. (Jensen, Torrissen ja Stickley 2020,
196-197.) Isossa-Britanniassa lihetteelld taidetoimintaan osallistuneiden henkiléiden on ha-
vaittu kokeneen terveydentilan ja hyvinvoinnin kohentumista seki yhteiséjen kautta koettua
sosiaalista osallisuutta (Bungay ja Clift 2010, 280). Taideresepteistd on ollut hyotyd myos ta-
loudellisesta nikokulmasta Isossa-Britanniassa, silld niitd kéyttineiden henkildiden ladkari-
kiynnit olivat vihentyneet ja osallistujat kokivat saaneensa kykyji, jotka auttaisivat heitd tyol-
listymain jatkossa (Jensen ym. 2017, 272).

Suomessa Turun kaupunki kokeili kulttuuriresepteja Euroopan kulttuuripdakaupunkivuo-
tena 2011 jakamalla palvelusetelejd, joilla pddsi osallistumaan Turussa kulttuuripddkaupunki-
tapahtumiin (Turku 2011 -sditio, 14). Sen jilkeen vuonna 2013 otettiin kiyttoon Turussa
kehitetty Kimmoke-ranneke, jolla Kelan tiettyjd ty6ttomyyteen ja tyokyvyttémyyteen liitty-
vid tukia saaneet turkulaiset saavat mahdollisuuden harrastaa 39 eurolla erilaisia liikunnan ja
kulttuurin lajeja kerran péivissd puolen vuoden ajan. Rannekkeen asiakastyytyviisyyskyselyn
mukaan suurin osa sen kiyttijistd koki, ettd Kimmoke-ranneke lisisi omaa liikkumista ja
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lisddntyneet kulttuuripalvelut koettiin positiivisena lisdnd. (Sosiaali- ja terveysministerio
2015, 30-31; ks. myds "Kimmoke-ranneke” 2021.) Vastaavia menetelmid on otettu kiyttdon
muuallakin Suomessa, kuten Tampereella Aktiivipassi ja Espoossa ja Kainuussa Kaikukortti,
joka edelld mainituista poiketen ei tarjoa litkuntapalveluja, vaan ainoastaan kulttuuripalveluja
(Ristimiki ja Samppala 2017).

Rosenlof (2019) pohtii Taidetutka-lehdessi, millainen suomalainen yhteiskunta voisi olla
vuonna 2030, mikili taiteen potentiaali otettaisiin tdysmittaisesti kdytt6on osana sosiaali-
ja terveydenhuollon palveluja ja koulutusta. Koulutuksessa ja hoivatydssi tydskentelevit
yhteisotaitelijat ja -pedagogit olisivat opettajien ja hoivahenkilokunnan tukena tuomassa eri-
laisia taiteen ja kulttuurin toimintakédytinteitd opetus- ja soteympdrist6ihin. Kulttuurireseptin
kayttdonotto voisi sairaala- ja lddkdrikdyntien vihentymisen lisiksi vihentdd sairaspoissaolo-
ja tyostd, mikd aikaansaisi yhteiskunnalle huomattavia siidst6jd. (Rosenlof 2019.) Kulttuuri-
reseptin laajempi kiyttéonotto kuitenkin edellyttid tutkimusniyttod, jolla on vahva vaikutus
julkisen rahoituksen saamiseen, esittivit Jensen ja kumppanit (2017). Ongelmaksi saattavat
tiassakin muodostua liiketieteen tutkimusmallissa vaadittavat satunnaistetut kontrolloidut
tutkimusasetelmat, millaisia ei kulttuurihyvinvointiin liittyvissd tutkimusinterventioissa ole

helppo toteuttaa (Jensen ym. 2017, 273).

Kulttuurin arvo ja rahoitus

Kulttuurin arvo on hyvin vahvasti sidoksissa siihen, kuka sitd madrittelee ja missi viite-
kehyksessd se nihdddn. Jeannotte (2020) tarkastelee kulttuurin arvoa neljin eri viitekehyksen
kautta: kestdvyys, talous, yhteiskunta ja luovuus. Kulttuurin kestivyydelld tarkoitetaan yhtei-
sojen kestivyyttd, ei siis ainoastaan ekologisesta kestdvin kehityksen nikokulmasta vaan myos
taloudellisesti ja sosiaalisesti. Kulttuurinen kestivyys arvostaa erilaisten kulttuurien ja kult-
tuuriperintdjen sdilymistd ja sukupolvelta toiselle siirtymistd. Taloudellisessa viitekehyksessi
kulttuuri saa arvonsa objektina tai hyddykkeend eli kulttuuri toimii yleishyodyllisend véli-
neend taloudelle. Yhzeiskunnallisessa viitekehyksessa kulttuuri nihddin sen sosiaalisen hyddyn
kautta; kulttuuria arvostetaan sen tuottaman yksil6llisen ja yhteisollisen hyvinvoinnin kautta.
Sen sijaan kulttuurin luovuudellista arvoa on vaikea madritelld, silld taiteellisilla tuotoksilla on
symbolinen arvo, joka on keskeistd sekd yksilon ettd yhteisojen identiteeteille ja jota ylldpide-
tddn usein jopa vaikeuksia kohdattaessa. Syméboliseen arvoon liittyvit politiikan kiytinnot ovat
joskus kiistanalaisia, silld niissd kisitellddn identiteetin, yhteyden ja kuulumisen kysymyksia.
(Jeannotte 2020, 2-3.)

Suomessa taidetta ja kulttuuria on perinteisesti rahoitettu julkisin varoin ja titd julkista
rahoitusta on perusteltu etenkin niiden saatavuudella sosiaaliryhmisti riippumatta. Suomes-
sa taiteen julkinen rahoitus on lakiperustaista, minki ansiosta esimerkiksi kirjastot, taiteen
perusopetus ja yleinen kulttuuritoimi sisdltyvit kunnan peruspalveluiden valtionosuuteen.
Toinen vahva suomalaisen taiderahoituksen peruspilari on ollut uhkapelituotoista saatava
tuki. (Suomen Kulttuurirahasto 2015, 9-11.) Kulttuuripolitiikan professori Miikka Pyykko-
sen (2020) mukaan Suomessa taiteeseen kohdistetun julkisen rahan tarve johtuu yksinker-
taisesti siitd, ettd markkinat ovat rajalliset harvinaisen kielen vuoksi ja kuluttajamairit ndin
ollen vihiisid. Esimerkiksi Yhdysvalloissa tilanne on tdysin toinen, silld taiteilijoiden saama
ansiotulo perustuu lihinnd markkinoilta saatavaan myyntituloon. Aiemmin julkisen rahan
arvoa ei ole juuri kyseenalaistettu, mutta koronakriisin aikana se on noussut puheeksi. Perin-
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teisesti kulttuurin rahoitusta on perusteltu sivistykselld, mutta nyt kunnat ovat entistid enem-
min alkaneet ajatella kulttuurin tuomia taloudellisia vaikutuksia; kulttuuritoiminta voi luoda
kaupungista houkuttelevamman ja niin tuoda alueelle veronmaksajia. Pyykkonen kuitenkin
muistuttaa, ettd valtio tuottaa koko ajan enemmin velkaa ja timin vuoksi kulttuuri ei ole
koskaan kovin korkealla siini listassa, mitd julkishallinnossa rahoitetaan. (Pyykkonen 2020.)
Suomessa kulttuurin toimialasta huolehtii opetus- ja kulttuuriministerié. Vuoteen 2025
asti ulottuvassa kulttuuripolitiikan strategiassa nostetaan esiin aineettoman ja aineellisen
kulttuuriperinnon vaaliminen, eldvini pitiminen ja karttuminen sekd kulttuuriympiristdjen
hoitaminen. Tavoitteiksi vuoteen 2025 asetetaan, ettd “taiteellisen ja muun luovan tyon teke-
misen edellytykset ovat parantuneet ja tuotannon ja jakelun muodot monipuolistuneet, osalli-
suus kulttuuriin on lisddntynyt ja eri viestdryhmien erot osallistumisessa ovat kaventuneet seki
kulttuurin perusta on vahva ja elinvoimainen”. (Opetus- ja kulttuuriministeric 2017, 19, 34.)

Kulttuuriala yhteiskunnan kriisitilanteessa

Kevialld 2020 maailmanlaajuiseksi levinnyt Covid-19-pandemia ja siitd johtuvat rajoitustoi-
menpiteet lisisivit mielenterveysongelmia, silld sairaudesta ja eristyksestd johtuva kontaktien
puute saattaa lisdtd stressikuormitusta, toteavat Jensen ja Torrissen (2020, 5). Samoin WHO:n
tammikuussa 2021 julkaisema raportti koskien Covid-19-pandemian vaikutusta mielentervey-
teen huomioi, ettd koronaviruksen levidmistd rajoittavat toimenpiteet ja kontaktien vihenti-
minen aiheuttivat jo valmiiksi eristdytyneille mielenterveysongelmista kirsiville syrjdytymis-
td ja ahdistusta. On todennikoéistd, ettd sosiaalisten kontaktien rajoitustoimenpiteet lisddvit
alkoholin ja muiden pdihdyttivien aineiden kiytt6d sekd verkkopeli- ja uhkapeliriippuvuuksia
tietyissd vieston osissa. (WHO EB148/20 2021.) Etenkin ikdihmiset ja erilaisissa laitoksissa
asuvat eivit pystyneet tapaamaan lainkaan ldheisiddn, miki saattaa johtaa hyvin voimakkaisiin
erityksen, ahdistuksen ja masennuksen kokemuksiin (Gricio 2020, 314).

"Jos edellytykset ovat surkeat, mahdollisuudet hyviin elimiin tai hyvinvointiin ovat ra-
jalliset”, toteavat Raatikainen, IThamiki ja Konkka (2020) ja midrittelevit, ettd lihtokohtana
sosiaaliselle hyvinvoinnille on pidetty henkilén tydkyvyn ja toimintakyvyn yllipitimistd ja
niiden edistimistd. Niin subjektiivisten kuin objektiivisten eliminlaatuteorioiden mukaan
hyviin elimdin kuuluvat terveys, psyykkinen ja koettu hyvinvointi sekd sosiaaliset suhteet.
Se, mistd hyvi elimi koostuu voi vaihdella sen mukaan, keneltd ja miti kysytdin. Kuitenkin
hyvin elimin osatekijit ovat samat my6s poikkeusoloissa, mutta silloin niiden toteutumisen
mahdollisuudet vain ovat erilaiset. Sosiaalinen eristdytyminen aiheuttaa haasteita ihmisen so-
siaaliselle hyvinvoinnille, silli kokemukset osallisuudesta, osallistumisesta ja kuulumisen tun-
teesta saattavat jaddd arjesta kokonaan pois. (Raatikainen, Thamiki ja Konkka 2020, 17-21.)

Koronapandemian aikana WHO ja useat terveysjirjestt tunnistivat taiteiden, kulttuu-
rin ja kulttuuriperinnén positiiviset vaikutukset hyvinvointiin, silli ne auttavat selviytymiin
sosiaalisesta eristdytymisestd (Gracio 2020, 314-315). Jo ennen koronapandemiaa palvelu-
taloissa asuville ikddntyneille jirjestetyt laulu- ja musiikkituokiot tuntuivat olevan elintirkei-
td. Keviilld 2020 alkanut useamman kuukauden kestinyt tauko kulttuurivierailuissa katke-
si samana kesind erddssi jyviskylildisessd palvelutalossa vetimaini juhannuslaulutuokioon.
Palvelutalon asukkaat olivat silminnihden mielissddn saadessaan laulaa ja kuunnella tuttuja
lauluja, ja samalla hoitohenkilokunta sai hetken hengihtii ja huomata, kuinka muistisairaat
vanhukset virkistyivit tuokiosta. Tapahtumasta laskutin toiminimelld normaalin keikkapalk-
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kion, kuten ammattimuusikkona teen muissakin vastaavissa yhteyksissd, eikd timd ollut pal-
velutalolle mikddn ongelma. Viitoskirjani aineistonkeruuseen osallistuneet ikdihmiset olivat
myo0s erittdin mielissddn maksuttomasta laulamiseen liittyvistd harrastustoiminnasta, jollai-
seksi he aineistonkeruun tuokiot kokivat. Tarjotessani laulutuokioita tutkimuksen jilkeiselle
ajalle he eivit olisi kuitenkaan olleet valmiita maksamaan ammattimuusikolle kuin "pennosia
kahvikassasta”. Samoin eriille elikeyhdistykselle laulutuokiota tarjotessani kommenttina oli,
ettei pienyhdistykselld ole varaa maksaa musiikista. Onko kyse varojen puutteesta, priorisoin-
nista tarpeiden mukaisesti vai asenteesta?

”Jo ennen koronaa taiteen ja kulttuurin rahoitus oli kriisissd. Nyt koronan my6ti se on ka-
tastrofaalinen”, kirjoitti teatteri- ja mediatydntekijoiden liiton verkkolehti Metelin padtoimit-
taja Anne Saveljeff (2020). Tilanteessa ei ole kyse ainoastaan siitd, ovatko elidkepiirin mum-
mot ja vaarit valmiita maksamaan heille jirjestetystd musiikkituokiosta. Kyse on siitd, miten
yhteiskunnassamme taiteeseen ja kulttuurin suhtaudutaan. Se, minkélaista kulttuuripolitiik-
kaa kriisitilanteissa tehddén, vaikuttaa yhteiskuntaamme monen vuoden padstikin.

Covid-19-pandemian aiheuttamat yhteiskunnalliset ja taloudelliset haasteet saavat pohti-
maan, kuinka hyvin kulttuuripolitiikan strategia 2025 lopulta toteutuu. Poikkeustila vaikutti
erityisesti taiteisiin sekd viihde- ja virkistyspalveluihin, joiden parissa tyoskentelevisti moni
jai lomautetuksi tai kokonaan tyottomiksi (ks. Weckstrom 2020; Kuntaliitto 2020). Moni
tapahtuma-alalla tyoskentelevi otti kantaa siihen, ettei kulttuurialaa tunnuta otettavan to-
desta. Muusikko Anssi Kela kirjoitti sosiaalisessa mediassa kevddlld 2021, ettd pelkistddn
kansantaloudellista taustaa vasten on nihtivissd, ettd musiikki- ja tapahtuma-ala hyodyttai
monia muitakin aloja, mutta korona-aika on valaissut sen, ettei kulttuurialaa juurikaan arvos-
teta. Kelan mukaan keskikokoisen suomalaiskaupungin yokerhossa tiydelle tuvalle soitettu
keikka ty6llistdd itse muusikon ja bandin lisiksi useita teknikkoja, autovuokraamoja, taksi-
yrittdjid, panimoita, ravintoloita ja hotelleja. (Kela 2021.) Olen kuullut pohdittavan, olivatko
tapahtuma-alaa kohdanneet rajoitukset liian rajuja.

Alkuvuodesta 2021 opetus- ja kulttuuriministerion teettdmistd kyselystd kulttuurialojen
toimijoille ilmenee, ettd kaikista vastaajista (n=2028) jopa 55 % katsoi toimintansa vaarantu-
neen oleellisesti vuoden 2020 aikana koronapandemian vuoksi. Saman kyselyn muille kuin
kunnallisille toimijoille osoitettu osio paljastaa, ettd koronatukien jaosta huolimatta 41 %
osion vastaajista (n=1538) ei saanut mitidn koronatukia. Kulttuuri- ja tapahtuma-alan tule-
vaisuutta saattaakin uhata pula tekijoistd: vaikka pandemian jélkeen kunnat olisivatkin val-
miita ostamaan kulttuuripalveluita, ei ole vilttimitti endd tekijoitd. (Valtioneuvosto 2021a
17, 24, 33.) Toisessa tapahtuma-alan tyontekijéille, muusikoille ja yrittijille suunnatussa ky-
selyssd (n=320) lihes puolet vastaajista raportoi vakavista mielenterveyden ongelmista ja yli
70 % koki pandemiatilanteen henkisesti raskaaksi. Alan tydntekij6issd on siis havaittavissa
valtava uupumus, joka johtuu omien tdiden vihyydestd. Sosiaaliturva on olematonta, silld
TE-toimisto laskee usein muusikot yrittdjiksi, vaikka he olisivat tehneet t6itd verokortilla
eri ty6nantajille ja ndin he putoavat tyottdmyysturvan piiristi. (Presshopper 2021.) Huhti-
kuussa 2021 hallitus linjasikin 230,86 miljoonan euron tukipaketin tukeakseen kulttuurin,
taiteen, liikkunnan ja tapahtuma-alan toimijoiden elpymistd pandemiasta. Tukipaketissa huo-
mioitiin erityisesti alan moninaisuus ja tyén eri muodot, kuten freelancerit, toiminimiyrittajit
ja keikkatyoliiset. (Valtioneuvosto 2021b.) Pandemia on ollut monin tavoin rasite, mutta sen
myo6td kulttuurialan puolesta on rummutettu sitdkin enemmin, mikd on saattanut havahdut-
taa paittdjit huomaamaan alan arvon.
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Muutoksesta on toisaalta sekin hydty, ettd se pakottaa luovaan ajatteluun ja uusiin ratkai-
suihin, vaikka se voi olla vaativaa, visyttivii ja edellyttdd ongelmanratkaisukykyjd (Huhtinen-
Hildén 2020, 60). Sosiaalinen eristdytyminen ja mahdottomuus osallistua fyysisesti kulttuuri-
tapahtumiin aiheuttivat niin kutsutun digiloikan, jolloin taiteen sislt6jd vietiin uuteen ym-
paristoon eli digitaalisesti verkkoon. Taiteilijat ympari maailman ovat 16ytineet erilaisia uusia
tapoja tuottaa ja jakaa taide-elimyksid, silld sulkujen aikana virtuaaliesitysten ohella muusikot
esiintyivit esimerkiksi parvekkeilta. Pyykkonen (2020) huomauttaa, ettd kulttuuripoliittisesta
nikokulmasta kulttuurin kuluttaminen on nihty kodin ulkopuolella tapahtuvana toimintana,
mutta pandemiatilanteessa kuluttaminen siirtyikin ensisijaisesti koteihin, kun palveluja katso-
taan ja kuunnellaan suoratoistona. Kriisiaikana kirjojen lukeminen, musiikin kuuntelu tai teat-
teriesitysten katsominen verkosta ovat luoneet mielekisti tekemistd arkeen.

Kuntaliiton (2020) mukaan uudet digitaaliset kanavat lisddvit taiteen saavutettavuutta,
tarjoavat ammattitaiteilijoille uusia yleis6jd ja tySllistid kunnissa tyoskentelevid taiteilijoita
haastavana aikana. Teknologia-avusteisesti toteutetut kulttuuritapahtumat eivit silti kykene
samaan kuin esimerkiksi paikan pailld toteutettu teatteriesitys (Jeannotte 2020, 4). Tayttdiko
striimin kautta katsottu musiikkikeikka tai teatteri sen tyhjion, jonka paikan piilld koetun
elimyksen puute jittda? Ohjaaja ja kisikirjoittaja Tiina Lymi (2021) muistuttaa teatterin ole-
van suunniteltu livetilanteeseen, jossa ndytelmin aikaansaama taidekokemus on optimaalisin.
Kameran kautta vilittyville teatteri-ilmaisulle, kuten elokuville, on omat optimaaliset kiytin-
teensd. (Lymi 2021.) Myos taidehistorioitsija Anita Seppd (2021) avaa, etti teknologiavilit-
teisesti kaikki taide-elimykseen liittyvit elementit eivit vility ruudun toiselle puolelle, miki
tekee esimerkiksi kuvataiteen kokemisesta haastavaa.

Moni taiteilija pitdd digitaalisia alustoja epdoikeudenmukaisina, silld niistd saatava talou-
dellinen korvaus on hyvin alhainen verrattuna keikkamyynnisti saatavaan tuottoon (Jeannot-
te 2020, 4). Esimerkiksi Spotifyn kaltaisten striimipalvelujen kautta soitetun musiikin tuotto
riippuu siitd, kuinka paljon kyseistd kappaletta on kuunneltu suhteessa palvelussa soitettujen
kappaleiden kokonaismiiriin kuukauden aikana. Niin ollen palvelu suosii musiikkia, jota
striimataan paljon. (Aura 2020.) Lisiksi verkkoon siirtyneet kulttuuripalvelut korostavat epi-
tasa-arvoa ja sulkevat taiteiden piiristd sellaiset asiakkaat, joilla ei ole vélineitd tai kykyi kiyt-
tad nykyteknologioita, kuten tietty osa ikdihmisistd (Gracio 2020, 315).

Jensen ja Torrissen (2020) uskovat, ettd se, miten uudenlaiset toimintatavat on otettu vas-
taan, kertoo taiteen merkityksestd ihmiselle: se auttaa meiti olemaan inhimillisid ja 16ytiméin
tapoja merkityksellistid elimddamme. Taide on auttanut ihmisid lisidmiin tunnetta etenkin
yhteydesti ja tarkoituksellisuudesta poikkeusoloissa. (Mt. 5-6.) Suomalaisen Tiedeakatemi-
an kannanotto Suomen kriisinkestivyydestd koronapandemiassa ehdottaa, ettd koska taide
vahvistaa erilaisista kriiseistd toipumiseen tarvittavia henkistd huoltovarmuutta ja luovuutta,
tulisi taidetta tarjota eri alojen opetuksen lisdnd kaikilla asteilla ja lisitd sen saatavuutta myGs
aikuisille (Mauranen ym. 2021).

Tutkimustiedon jalkauttaminen yhteiskuntaan,
paattajille ja rahoittajille

Koronaviruspandemian kaltaisen kriisin vaikutukset yhteiskunnan tasolla laajemmin ovat
arvioitavissa vasta vuosien kuluttua. Kuitenkin erityisesti luovat ja kulttuurialat ovat jo nyt
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kirsineet huomattavasti. Koronakriisi onkin paljastanut rakenteellisia ongelmia kulttuuri-
alojen politiikkatoimissa, joihin tulisi puuttua: kriisi ndhddin mahdollisuutena kéytintojen
systeemiseen muutokseen, kuten kansalaispalkan kiytt6nottaminen kulttuurityntekijéiden
epivarmassa tilanteessa. (Karttunen ja Mienpdi 2020, 48.) Muutos vaatii tutkimustietoa ja
sitd kautta tehtyjd toimenpide-ehdotuksia ennaltachkiisemdin vastaavia alan ahdinkoja tu-
levaisuudessa. Jakonen ja kumppanit (2020) hahmottelevatkin tulevia tutkimustarpeita koro-
nan jilkeiselle ajalle kysymalld muun muassa, millaisia ovat koronan aiheuttamat pitkikes-
toiset vaikutukset toimintaedellytyksiin taiteen ja kulttuurin eri aloilla. Vaikka pitkdjinteinen
tutkimus kriisin vaikutuksista ei ole vield ollut mahdollista, keskeinen kysymys tulevaisuudes-
sa on, miten tiede kykenee vastaamaan nopeatahtiseen tiedonjulkaisun tarpeeseen niin, etté
tieteen luotettavuus ei kirsi. (Jakonen ym. 2020, 56.)

Tieteellisen tutkimustiedon tuottamisen ohella akateemisen yhteison on kyettdvi tuomaan
tutkimustuloksensa suuren yleison tietoon. Tami edellyttdd hyvid yhteiskunnallisen vuoro-
vaikutuksen (YVV) taitoja eli kykyd keskustella eri yhteiskunnan sidosryhmien, paittijien ja
mediasisilt6jd tuottavien tahojen kanssa. Julkisesta keskustelusta parhaita esimerkkejd ovat
medialausunnot, haastattelut, yleistajuiset julkaisut, luennot ja esitelmit sekd nykyajassa hy-
vin keskeiseksi muodostunut sosiaalinen media. Fingerroos, Kumpulainen ja Vierimaa poh-
tivat Jyviskyldn yliopiston JYUnity-lehdessi kevidalld 2019, ettd yliopisto on rakentanut suh-
teita lihinnd liike-eldmin suuntaan, eikd tutkimustieto tavoita ruohonjuuritason kansalais-
toimijoita. Heistd yliopiston tulisi keskittyd aitoon vuorovaikutukseen sidosryhmien kanssa
ja etsid yhteistyokumppaneita julkisen sektorin ja kansalaisyhteiskunnan aloilta. (Fingerroos,
Kumpulainen ja Vierimaa 2019.) Kaksi vuotta kannanoton jilkeen Jyviskylin yliopisto ldpai-
si hyviksytysti Kansallisen koulutuksen arviointikeskuksen (Karvi) toteuttaman kolmannen
kierroksen auditoinnin ensimmiisend yliopistona Suomessa (Suomen Tietotoimisto 2021).
Auditointiraportin mukaan Jyviskyldn yliopisto kiinnittd jatkossa tiedeviestintddn huomio-
ta vahvistaakseen tutkimustoiminnan yhteiskunnallista vaikuttavuutta ja edellyttdd tutkijoilta
ja tutkimusryhmiltd aktiivisuutta jakaa ja popularisoida tuloksiaan seki osallistumista yhteis-
kunnalliseen keskusteluun. Raportissa huomioidaan, ettd tutkimushenkiléston tulee kyetd
hallitsemaan sosiaalisen median alustojen kdytt6 sekd kdydad aktiivista ja aloitteellista keskus-
telua eri kanavissa. (Hentild ym. 2021, 43-44.)

Samaan aikaan, kun tutkijat jalkautuvat popularisoimaan tiedettd sosiaaliseen mediaan,
uudeksi ongelmaksi nousevat sielld levidvit valeuutiset, jotka "rapauttavat tutkimustiedon
merkitystd ja vihittelevit asiantuntijoiden osaamista”, huomauttaa Tampereen yliopiston
yhteiskunnallisen vuorovaikuttamisen neuvoston puheenjohtaja Antti Lonnqvist (2020).
Loénnqgvistin mukaan akateemisen yhteis6n tehtivi on puolustaa totuutta ja tieteellisen tie-
don merkitystid. Vaikka suomalaisten luottamus tieteen toimijoita kohtaan on edelleen kor-
kea, pieni tiedekriittinen joukko saattaa saada yhteiskunnassa runsaasti nikyvyyttd (Mau-
ranen ym. 2021, 17). Hyvini esimerkkini valeuutisia vastaan taistelusta on Oulun yliopiston
tutkijatohtori Pauli Ohukainen, joka piti jo ennen pandemiaa Terverti skeptisyyttd -tiedeblo-
gia ja vaikuttaa edelleen aktiivisesti sosiaalisen median kanavissa (esim. Twitter, Instagram).
Kroonisten sairauksien epidemiologiaa tutkiva Ohukainen yrittdd vapaa-ajallaan kumota ter-
veyteen liittyvdd huuhaatietoa. Hinen mukaansa viiri tieto levidd sosiaalisessa mediassa kuin
tarttuva tauti, kun ihminen levittdd huuhaata yhteis66nsi tykkddmalld ja kommentoimalla.
Usein viitteet pohjautuvat yksittiisiin irrallisiin tutkimustuloksiin, graafeihin tai tilastoihin.
(Salmi 2021.) Juuri timin kaltaisten ilmididen vuoksi yhteiskunnallinen vuorovaikutus on
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ajassamme erittdin tirkedd, silld tutkimustieto 16ytyy nykyddn helposti internetistd ja kuka
tahansa voi lukea ja tulkita tuloksia — ja yleensi joko tahallaan tai tahattomasti vddrin. Avoi-
men tieteen periaatteiden mukaan avoimuus ja yhdenvertainen piisy tutkittuun tietoon mah-
dollistavat niin tutkimuksen paremman vaikuttavuuden kuin tasa-arvoisuuden lisidntymisen
sekd tiedeyhteisossi ettd yhteiskunnassa (Avoin tiede 2020, 4), mutta tutkimukseen liittyvid
lainalaisuuksia tai tutkimuskentin kokonaisuutta hahmottamatta tulkinnat voivat olla hyvin-
kin harhaanjohtavia. Tutkimusjulkaisujen ohelle olisi siis hyodyllistd tuottaa yhi enemmin
kansantajuisia julkaisuja, jotka olisivat helposti kaikkien saatavilla. Ndin tiedon sisdistdminen
ei jdisi ei-akateemiselle lukijakunnalle ainoastaan usein vaikeaselkoisten tekstien ja taulukoi-
den tulkinnan varaan.

Tutkitun tiedon saavutettavuutta arjessa onkin pyritty edistimdin esimerkiksi hankkeella
"Tutkitun tiedon teemavuosi 20217, jonka toteuttajia olivat opetus- ja kulttuuriministerio,
Suomen Akatemia ja Tieteellisen seurain valtuuskunta. Hanke jirjesti erilaisia tapahtumia
ympiri Suomea pitkin vuotta ja se toimi aktiivisesti eri medioissa. Kohderyhmiksi valittiin
erityisesti lapset ja nuoret, mutta tutkittua tietoa on pyritty viemédan myos muille kansalaisille,
piittijille ja elinkeinoeldmin toimijoille. Hankkeen tekijoitd ja yhteistydkumppaneita ovat
olleet lukuisat Suomessa toimivat akateemisia tai tieteellistd tutkimustietoa tuottavat yhtei-
s0t, seurat, korkeakoulut ja rahoittajat sekd useat elinkeinoeldmin ja politiikan alan vaikutta-
jat mukaan lukien eduskunta, Viestoliitto, aluehallintovirasto ja Elinkeinoeldmin keskusliit-
to. (Ks. Tutkitun tiedon teemavuosi 2021.)

Hyvi esimerkki tieteen popularisoimisesta on myos jo aiemmin mainittu Taikusydin-
yhteyspiste, joka on onnistunut tavoittamaan hyvin ei-akateemista lukijakuntaa. Taikusydin
tekee taiteen ja kulttuurin hyvinvointivaikutusten tutkimusta ymmarrettaviksi poliittisille
paattdjille, jotta taidetta ja kulttuuria tuettaisiin jatkossakin julkisin varoin. Lisiksi vuonna
2020 perustettu Kulttuurihyvinvointipooli pyrkii vahvistamaan kulttuurihyvinvoinnin merki-
tystd osana kokonaisvaltaista hyvinvointia. Kulttuurihyvinvointipooliin kuuluu muun muas-
sa erilaisia taide- ja kulttuurialan jirjest6jd sekd mielenterveyden jérjestojd. Pooli tavoittelee
kulttuurihyvinvoinnin sisillyttimistd osaksi tydeldimai, koulutusta, ennaltachkiisevid palve-
luja, hoitoa ja kuntoutusta. (Ks. Kulttuurihyvinvointipooli 2022.) Taiteen ja kulttuurin hyvin-
vointitutkimuksen saralla erilaisten toimijoiden yhteisty6 vaikuttaa lupaavalta.

Keski-Suomessa toimii Keski-Suomen hyvinvoinnin osaamiskeskittymd KEHO, joka ko-
koaa yhteen alueen sairaanhoitopiirin, korkeakoulut ja toisen asteen koulutuskuntayhtymin
sekd erilaisia yhdistyksid ja tutkimuskeskuksia, kuten muun muassa Kilpa- ja huippu-urheilun
tutkimuskeskus KIHU:n ja Keski-Suomen liiton. (Keho 2021; ks. my6s Fadjukoff tassé jul-
kaisussa). KEHO on ideoimassa monialaista asiantuntijuutta yhdistdvaa toimintamallia Casa
Salutista — hyvinvoinnin taloa, jossa kliininen toiminta, tutkimus ja kehittiminen toimisivat
yhdessi, miki tehostaisi toimintamalleja ja hoitomenetelmii sekd sitd kautta alentaisi hoidon
kokonaiskustannuksia ("Hyvinvoinnin talo Casa Salutis” 2021). Taiteen ja kulttuurin sisillyt-
timinen osaksi toimintamallia antaisi signaalin péittijille, kuinka kliininen tutkimus ja toi-
minta seka taide ja kulttuuri voivat yhdessi toisiaan tukien edistdd ihmisen kokonaisvaltaista
hyvinvointia. Yhteisty6ssd rakennetuilla tutkimusasetelmilla saataisiin sekd madrillistd ettd
laadullista dataa esimerkiksi siitd, millaisia vaikutuksia sairaalamuusikon vierailuilla on vuo-
deosastopotilaiden mielialaan tai miten tanssia voidaan hyédyntii fysioterapeuttisessa kun-
toutuksessa. Samalla eri oppilaitosten opiskelijat voisivat toteuttaa monialaisia harjoitteluja
sairaalaympdristossd saaden asiantuntevaa ohjausta. Nien valtavan potentiaalin esimerkiksi
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hoitoalan ja musiikin alan opiskelijoiden ja oppilaitosten yhteisty6ssd, jolloin kummankin
alan opiskelijat oppisivat toisiltaan. Hoitoalalle suuntautuvat oppisivat hyddyntimiin mu-
siikkia tyGssddn ja muusikot padsisivit tutustumaan sosiaali- ja terveysalan kentille ja ymmir-
timédn sairaalaa toimintaympdristond ilman, ettd heiddn pitdd kidydd esimerkiksi sairaala- tai
hoivamuusikon erikoistumiskoulutus®.

Lopuksi

Vaikka taiteen ja kulttuurin hyvinvointivaikutuksista on jo runsaasti ndyttdd, sen vaikuttavuu-
desta kiytivi keskustelu kohdistuu yleensi sithen, kuka mairittelee hyvinvoinnin, millaiseksi
se madritellddn ja miten sitd voidaan mitata. Keskusteluun kytkeytyvin ongelman ydin saattaa
piilld siing, ettd taidetoiminnan vaikutuksia on vaikea ennustaa ja mitata. Tamin lisiksi taide-
toiminnan vaikutukset voivat olla epasuoria (Ansio ym. 2017, 2) ja toimintaan osallistuminen
voidaan kokea omaa kuntoutumista edistdvind my9s silloin, kun sille ei ole mairitelty tera-
peuttisia tavoitteita (Laitinen 2017a, 91).

Suomessa kulttuurireseptin laajempi kiytté6notto ja kulttuuritoimijoiden palkkaus sosi-
aali- ja terveydenhuollon ympirist6issd vaativat edelleen eri tieteenalojen vililld sekd ym-
mirrystd erilaisista nikokulmista hyvinvointiin ettd ymmarrysti taiteen ja kulttuurin vaikut-
tavuudesta. Tarvitaan tutkimustietoa, rakenteita, hankkeita ja koulutusta siitd, ettd “taiteesta
ja kulttuurista hyvinvointia” -ajattelutapa ja toimintatavat jalkautuvat myos sellaisille aloille,
joissa sitd vierastetaan (vrt. Sosiaali- ja terveysministeric 2015, 48—49). Samalla taidetoimin-
nan kohdentaminen uudenlaisille yleisélle haastaa rahoittajat pohtimaan, kenelle esimerkiksi
sosiaali- ja terveyssektorilla toimivien yhteisotaiteilijoiden rahoitus kuuluu (Rosenlof 2016,
7), tai voisiko kulttuuri- ja taidetoiminnasta saada Kela-korvausta ja jos, niin minkilaisilla
ehdoilla.

Ylipddnsi kulttuurin ja taiteen arvostus voisi lisdénty4, jos niihin liittyvdd tutkimusta teh-
tiisiin entistd monipuolisemmin ja monenlaisilla tulokulmilla ja jos titd tutkimustietoa saa-
taisiin popularisoitua ja kddnnettyi helposti vertailtavaan muotoon. Koska yhteiskunnallinen
vuorovaikutus on tirked osa etenkin kulttuurihyvinvoinnin tutkimusta, olisi tirkedd, ettd aka-
teemiset taustatahot huomioisivat YVV:n kentilld tehdyt panostukset tutkijan rahoitukses-
sa ja tyoajassa. Mitkd meriitit tutkija voi kirjata ansioluetteloonsa niin, ettd ne huomioidaan
merkittivind? Voisiko sosiaalisessa mediassa tai blogissa julkaistun tutkimusta avaavan videon
tekemiseen kiytettyi aikaa laskea tyGajaksi? On pohdittava, millaisia muutoksia akateemisen
maailman rakenteissa tarvitaan, ettd tiedon jalkauttaminen ruohonjuuritasolle nihtdisiin aka-
teemisesti merkittavana.

Koronatilanne niyttdd hellittdvin, mutta siitd toipuessamme on pohdittava, olisiko jatkossa
vastaavissa kriisitilanteissa mahdollista ylldpitdd taide- ja kulttuuritoimintaa monipuolisem-
min kuin mitd pandemian aikana sitd on hyddynnetty. Jid nihtiviksi, kuinka kauaskantoiset
vaikutukset mielenterveyteemme sosiaalisella eristdytymiselld ja rajoituksilla on (vrt. Hautala
2021). Kulttuuricocktail Live -ohjelman haastattelussa taidehistorian professori Anita Sep-
pd (2021) muistuttaa, ettd koronapandemia ei ole ainoa aikamme kriisi: ilmastonmuutos on
saanut aikaan poikkeuksellisen murrostilan. Seppd antaa esimerkiksi itdisen Vilimeren alueen

1. Hoivamusiikki on hoivaa musiikin keinoin. Esimerkiksi hoivamuusikon tyénkuvaan kuuluvat musiikillisen
toiminnan ohella toisen tarpeen huomioiminen, tunnetyd, kohtaamiset, katseet ja kosketukset. (Ks. Koivisto ja
Lilja-Viherlampi 2019, 16-17.)
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korkeakulttuurin tuhoutumisen noin 1100 eaa., jolloin syynd oli silloisen ilmaston muutos,
miki ajoi liikkeelle ihmismassoja. Sepén arvio on, ettd olemme nyt tilanteessa, joka saattaa
enteilld linsimaisen korkeakulttuurin alasajoa, mikili miljardit ihmiset lihtevit liikkeelle ja
yhteisojen rakenteet menevit uusiksi. (Seppd 2021.)

Anita Sepin ehdottama uhkakuva tuntuu utopistiselta. Samalla on muistettava, ettd ko-
ronapandemia on kytkoksissd ilmasto- ja ympiristokriisiin. Olemme myés varsin tietoisia
Ukrainassa tapahtuvasta sotatilanteesta ja sen vaikutuksista yhteiskuntaamme ja sen toimin-
toihin. Suomalaisen Tiedeakatemian kannanotossa (Mauranen ym. 2021) huomioidaan, etti
eri vaiheissa kriisid tarvitaan tutkimusta ja tietoa eri tieteenaloilta sekd vahvaa yhteistyotd niin
tutkimusalojen kuin paitoksentekijoiden ja valtioiden kesken: “tutkittu tieto, vuorovaikut-
teinen viestintd, yhteiskunnallinen herkkyys, kasvatus, koulutus, litkunta ja taide muodosta-
vat kriisinkestivyyden edellytykset”. Kriisitilanteissa on siis huolehdittava, ettd materiaalisen
huoltovarmuuden ohella siilytetddn henkinen hyvinvointi, jota voidaan pitdd ylld huolehti-
malla yhteisoistd ja yksiloistd. (Mauranen ym. 2021, 14.) Juuri kriisien keskelld tarvitsemme
taidetta, tiedettd ja vuorovaikutusta.
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7. "KUORMAN SUURUUS HEVOSELLE TAYTYY
LAITTAA SEN MUKAAN, MITEN SE JAKSAA
VETAA.' TYO, TERVEYS JA KANSALAISEN
HYVINVOINTI MAAILMANSOTIEN
VALISESSA SUOMESSA

N

'J Pekka Pietila & Jari Eilola

Terveydenhoitolehdessi, joka oli ensimmiisen suurelle yleis6lle suunnattu suomenkielinen
terveysvalistuslehti, otettiin kantaa ty6n ja hyvinvoinnin, tai tarkemmin sanottuna, hyvin ja
onnellisen elimin viliseen suhteeseen. Lihtokohtana oli, etti ty6 oli kutsumus, jonka to-
teuttaminen lisdsi hyvinvointia. Joutilaisuus oli puolestaan terveydelle haitaksi. Yhteiskun-
nan modernisoituminen synnytti kuitenkin olosuhteita, joissa kutsumus ei padssyt kunnolla
toteutumaan. 1920-luvulla lehdessi oltiin huolissaan fyysisisti tydolosuhteista, seuraavalla
vuosikymmenelld ihmisten henkisestd uupumuksessa. Kuormitusta lisdsivit my6s kulutta-
minen ja kiivastahtinen kaupunkielimi. Terveydenhoitolehti tarjosi neuvoja tybeldmin jir-
jestimiseen, mutta kertoi myos siiti, kuinka vapaa-aika voitiin suunnitella niin, etté lepo ja
ty6tehon palautuminen maksimoituisivat.

Johdanto

Tyo, tyontekiji ja tyontekijyys erilaisina ihanteina ja elettyni todellisuutena ovat olleet yhteis-
kunnallisten toimijoiden intressikamppailun ytimessd. Tdstd syystd tyontekijyyden muodot ja
ihanteet ovat aina yhteydessi tydelimin valta-asetelmiin. Ndma asetelmat tulevat esille esi-
merkiksi virallisissa keskusteluissa tyoterveydestd. Koska kentdlld on useita tahoja, kdsitykset
ja painotukset tyOstd ja tyontekijyydestd painottuvat eri tavoilla ja niiden vililld saattaa olla
ristiriitaisuuksia, sekd ajallisia muutoksia (Vidnianen & Turtiainen 2014, 19-20).

Tutkimme tdssd luvussa sitd, miten asiantuntijat kisittelivit Terveydenhoitolehdessi tyon
ja vapaa-ajan merkitystd ja mitd sisdlt6jd he niille antoivat 1920- ja 1930-lukujen Suo-
messa. Olemme kiinnostuneita siitd, miten lehdessd nihtiin tyén merkitys ja vaikutus ter-
veyteen ja hyvinvointiin. Ladkirit ja terveysvalistajat ymmarsivit terveyden itseisarvoksi,
onnellisen elimin edellytykseksi, joka konkreettisesti merkitsi sairauden poissaoloa sekd
toiminta- ja tyokyvyn siilymistd. (Lehtonen 1995, 21-31). Hyvinvointi on selvisti ongel-

1. Artturi Salokannel, 1918, Terveydenhoitolehti, nro.12,s. 183.
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mallisempi kisite jo siksi, ettd sana ei kiytdnnossd esiinny aineistossa lainkaan. Kuitenkin
tyontekoon ja terveyteen liitetddn kirjoituksissa joukko oletuksia ja kisityksid tavoitelta-
vasta hyvistd elimistd. Tarkastelemme sen pohjalta sitd, millaista hyvinvointia Terveyden-
hoitolehdessi rakennettiin.

Kisittelyn rajaaminen maailmansotien viliseen aikaan on perusteltavissa yhtdiltd Suomen
yhteiskunnallisen ja sosiaalipoliittisen kehityksen, toisaalta ty6td ja sen tutkimusta koske-
vien muutosten perusteella. Suomi muuttui voimakkaasti 1800-luvun jilkipuoliskolta lihtien.
Saity-yhteiskunnan mureneminen ja kansalaisyhteiskunnan rakentuminen, viestomédrin ja
-rakenteen muutokset, nopea taloudellinen kasvu, teollistuminen sekd siihen liittynyt kau-
pungistuminen ja teollisuustaajamien synty loivat uusia olosuhteita, joissa perinteiset yksi-
16iden ldhipiiriin tai lailliseen suojeluun perustuvat tukiverkostot eivit endi pystyneet tarjoa-
maan kaikille toimeentuloa ja turvaa esimerkiksi tydkyvyttdmyyden, sairauden tai vanhuuden
uhatessa. Elintason nousu ei jakautunut tasaisesti, vaan erdiden sosiaalisten ryhmien alttius
maatalouden sato- ja teollisuuden suhdannevaihteluiden vaikutuksille oli suuri. Erot ja vas-
takkainasettelut kirjistyivit sisillissotaan. (Alestalo 1990, 339-341; Halmesvirta 1998, 127-
128; Hikkinen ja Tervonen 2005.)

Sosiaalipolitiikka ymmirrettiin jo varhaisessa vaiheessa keinoksi vastata sosiaalisiin ja yh-
teiskunnallisiin haasteisiin. Se nikyi 1800-luvulla pyrkimykseni uudistaa lainsdadint6d ja
luoda institutionaalinen pohja terveys- ja sosiaalihuollolle. Sisillissotaa seurasi aktiivinen, vii-
meistdin suureen lamaan pysihtynyt sosiaalipoliittisten uudistusten kausi. Seuraava aktiivi-
sempi kausi koitti 1930-luvun jilkipuoliskolla, jolloin korostettiin valtion roolin ja sosiaali-
poliittisen suunnittelun merkitystd. Ndin 1930-luvulla luotiin perusta yhtéiltd yhteiskunta-
suunnittelulle, toisaalta keskitetylle kansanterveystyolle, jonka syventdminen ja laajentami-
nen johti toisen maailmansodan jilkeen suomalaisen hyvinvointivaltiomallin syntyyn. (Haimi
2000; 95-99; Harjula 2007, 57-58; Hannikainen 2019, 318-320, 325-326; Hilson 2008, 91.)

Tyon tutkimuksen ja siihen liittyvin tehokkuusajattelun kannalta maailmansotien vélinen
aika on tirked siksi, ettd taylorismi ja scientific managemens* tulivat tuolloin Suomeen ja alkoi-
vat ainakin keskustelun tasolla vaikuttaa sithen, miten ty6td tahdottiin organisoida, miten sen
merkitys ymmarrettiin ja millaiseksi sen yhteys ja vaikutus tyontekijoiden muuhun elimiin
ja hyvinvointiin nihtiin. Suomessa timén “tyon tieteeksi” kutsutun nikékulman ytimeni oli,
ettd jokaisen tyStehtdvin suorittamiseen mahdollisimman tehokkaalla tavalla oli vain yksi
keino. Sen 16ytdminen oli taas tieteellisen tutkimuksen ja sitid tekevien asiantuntijoiden teh-
tivd. Niin tydn suunnittelu erkaantui ja siirtyi toisille henkilille kuin ty6suorituksen toteut-
taminen. Suomessa 1920- ja 1930-luku olivat maataloudessa ja tietyilld teollisuuden aloilla
aikaa, jolloin tyontutkimusmenetelmid ja niistd saatuihin tuloksiin perustuvaa ty6n rationa-
lisointia kehitettiin. (Kettunen 1994, 208-215; Kettunen 1997, 11-14, 16-17, 21-26; Man-
nevuo 2020, 18-19.)

2. 1800-luvun viimeisiltd vuosikymmenilti lihtien kirjoitettiin runsaasti tydnteon rationalisoimisesta ja tehosta-
misesta. Niiden painopiste oli yleensi koneistukseen liittyvissi ongelmissa, kun siirryttiin kisityosti tehdas-
tydhon. Yhdysvaltalaisen Fredrick Wislow Taylorin ja hiinen seuraajiensa fokus oli kuitenkin koneen suoran
kontrolloinnin ulkopuolelle jddvissi tuotannon tyGssi — siis "eldvin tyon” taloudellistamisessa. Kantavana ajatuk-
sena oli, ettd kullekin tydsuorituksen tekemiselle oli yksityiskohtaisten tyotutkimuksien avulla 16ydettivissi one
best way. Objektiivisen tieteellisen tiedon tuli madrittdd myds tyontekijin ja tydnantajan vilistd suhdetta eikd
se saanut endd perustua patriarkaalisiin, henkilékohtaisiin luottamussuhteisiin. Taylor alkoi kehitelld oppiaan
1880-luvulla ja seuraavalta vuosikymmenelti lihtien hin levitti nikemyksidin luennoimalla ja julkaisemal-
la. Suomessa taylorismin sanansaattajana toimi erityisesti geologian professori Jakob Johannes Sederholm
1910-luvun alkupuolelta lihtien. Kettunen 1994, 101-104; Kettunen 1997, 11-14.
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Ladkarit osallistuivat tydtd koskevaan keskusteluun useasta syystd. "Uusi ladketiede” eli bio-
lidketiede oli saavuttanut 1800-luvun jilkipuoliskolta lukuisia lipimurtoja ja taustalla oli vah-
va oletus, ettd se pystyisi auttamaan tissakin. Toisaalta kysymys oli ladkireiden ja lidketieteen
asemasta yhteiskunnassa. Vaikka lipimurrot olivat lisdnneet arvostusta, biolddketiede oli ver-
rattain nuori tieteenala, jonka edustajat kokivat tehtdvikseen ponkittdd asiantuntijuuttaan.
He tahtoivat tarjota tieteellistd tietoa ja osaamistaan terveydellisten ja sosiaalisten ongelmien
ratkaisemiseen ja yhteiskunnallisen pédtoksenteon pohjaksi. (Hansen 1999; Leichter 2003,
612-613; Mackenbach 2009.) Lidkirikunta pyrki myos aktiivisesti tekemédin eroa muun
muassa kansanparannukseen, luonnonldiketieteeseen ja erilaisiin puoskareihin. Rajanvetoa
suoritettiin osittain my6s lidkdrikunnan sisilld. (Piirainen 2013; Rytty 2021; Ignatius 2012,
632-633; Kananoja 2021.)

Liakirit kertoivat tieteenalansa nakokulmasta, millainen oli “normaali” kansalainen ja miti
hineltd saattoi odottaa ja edellyttid. Tyon ja levon suhteesta puhuttaessa oli kysymys siitd,
missi useimmilla meni kohtuullisen ja liiallisen tydmédrin vilinen raja. Toisaalta selitystd
vaati se, miksi joidenkin suorituskyky ja kestdvyys jdivit normaalin alapuolelle. Keskiarvoihin
perustuva normaalius ei jattinyt tilaa persoonallisuuden moniulotteisuudelle tai yksilokohtai-
sille taipumuksille ja tarpeille, vaan johdatti puhumaan yksildissd olevista vioista, heikkouk-
sista ja puutteista. (Mannevuo 2020.)

Tima kertoo lidketieteen laajentumisesta uusille alueille. Kun terveys ja sairaus oli vuosi-
satojen ajan ymmirretty yksilolliseni tasapainotilana ja sen jirkkymisend, alettiin 1700-luvun
lopulta ldhtien kiinnittdd huomiota ihmisjoukkojen mahdollisuuksiin saada hoitoa. Taustalla
oli ymmirrys siitd, ettei pelkkd sairauksien ennaltachkdiseminen ja hoito riittinyt, jos kansan
terveyttd tahdottiin kohentaa viestotasolla. Muutos edellytti puuttumista ihmisten asuin- ja
tydolosuhteisiin, ravintoon, elimantapaan ja pukeutumiseen — siis kysymyksiin, jotka kuu-
luivat yleisen ja sosiaalihygienian aloihin. Etenkin jilkimmdinen korosti yhteiskunnallisten
olojen ja kéyhyyden yhteytti terveyteen ja lidkdreiden merkitysti muutoksen kiynnistdjind.
(Harjula 2007, 29-38; Mackenbach 2009; Fairchild ym. 2010.) Témi johti sittemmin kriti-
soituun medikalisaatioon, eli lidketieteen laajentumista sellaisille eliminaloille, joilla se ei ole
perinteisesti toiminut. Sen seurauksena aikaisemmin sosiaalisina ja yhteiskunnallisia pidet-
tyjd ongelmia alettiin tarkastella lidketieteen kisitteistlld ja ratkoa sen tarjoamin keinoin.
(Lahelma 2003.) On olennainen kysymys, pidetidnko esimerkiksi aggressiivisuutta ongelma-
kiyttiytymisend vai sairautena, koska ensin mainitussa tapauksessa se on yhteiskunnallinen
ongelma ja jilkimmadisessd yksiloon patologisoitu hoitoa vaativa hiiriotila (ks. Esim. Kirk,

Gomory ja Cohen 2013).

Terveydenhoitolehdella kansalaista sivistamaan

Ladkdrit tarvitsivat kanavia tietimyksensd jakamiseen. Terveydenhoidollisten pienpainat-
teiden julkaisu ja lehtien perustaminen oli vilkasta 1800-luvun loppu- ja 1900-luvun al-
kukymmenind, mutta etenkin viimeksi mainituista monet kuolivat muutaman vuoden jil-
keen (Rajaniemi 1988; Lehtonen 1995; Kivisté & Riikonen 2013). Lihdeaineistona kiyt-
timimme, vuonna 1889 perustettu Terveydenhoitolehti® poikkeaa joukosta jo siini, ettd sen

3. Lehti perustettiin nimelld Suomen Terveydenhoitolehti. Vuonna 1896 nimi muutettiin Terveydenhoitolehdeksi ja

vuodesta 1975 lihtien se on ilmestynyt nimelld Kozilidkdri. Lehden alkuperdiseni esikuvana oli ruotsalainen
Hilsévinnen. (Ignatius 2012, 618-619).
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kustantamisen aloitti suomenkielistd lidketieteellistd julkaisemista tukeva ja tiedon tasoa val-
vova lddkiriseura Duodecim. Lehti sai aluksi suuren suosion. Sen levikki laski 1910-luvulla
noin kolmeen tuhanteen, mutta alkoi jilleen nousta 1920- ja varsinkin 1930-luvulla. Vuoteen
1946 mennessi levikki oli jo 65 000. (Rajaniemi 1988, 67-68, 74; Ignatius 2012, 634, 637).
Lehdelli oli siis laaja lukijakunta eikd silld ollut endd 1930-luvulla haastajia.

Terveydenhoitolehti oli siis ensimmiinen suomenkielinen suurelle yleisélle suunnattu valis-
tuslehti, mistd syystd monet siind julkaistuista kirjoituksista olivat normatiivisia. Lehden en-
simmdinen pddtoimittaja Konrad ReijoWaara (vuoteen 1906 Relander) piti tirkednd kohde-
ryhmind kansanvalistusta tekevid ihmisid, erityisesti kansakoulunopettajia. Tdrkein tavoite
oli oikean terveydellisen tiedon levittiminen helposti vastaanotettavassa muodossa. Se kat-
tol muun muassa elimintavat, kisitykset terveyden ehdoista, asuinolosuhteet ja vaatetuksen.
Lukijoita tutustutettiin yleisen sairaanhoidon pédperiaatteisiin, ohjeistettiin vastasyntynei-
den, mutta myds vanhempien lasten terveydenhoidossa seki kerrottiin vaarallisimpien tar-
tuntatautien levidmisestd, torjumisesta ja sairastuneiden hoidosta. (Ignatius 2012; Rajaniemi
1988.) Lehti ajoi selkeisti kahta aikakauden tirkeinti terveyspoliittista tavoitetta: lapsikuol-
leisuuden alentamista ja tartuntatautien kukistamista (Lehtonen 1995; Harjula 2007, 16-26,
57-65). Tarkoituksena oli saada kansa liikkeelle ja muuttamaan valistajien vddrind pitdmit
elimidntapansa, jotta luotaisiin voimakas ja terve kansakunta ja nostettaisiin "rahvas alennus-
tilastaan”. Tdssd mielessd lehden linja oli optimistinen: degeneroituneetkin pystyttiin voimis-
tamaan eli palauttamaan tyokuntoisiksi. (Halmesvirta 1998; Ignatius 2012.)

Maailmansotien vililli suuri osa lehdessi julkaistuista kirjoituksista oli pidtoimittajien
kyndsti tai ainakin suomentamia, ja ne ilmensivit heiddn erikoisalojaan. Molemmat tutki-
musjaksolla toimineet pddtoimittajat olivat koulutukseltaan ladkareitd, mutta myos kokeneita
kansan terveysvalistajia. Armas Ruotsalaisen aikana (1919-1933) korostui lasten terveys ja
Artturi Salokanteleen kaudella (1934-1946) tuberkuloosin torjunta (Ignatius 2012).

Valistustekstien rinnalla oli lyhyitd uutisia tieteen saavutuksista, kirjaesittelyjd ja suosi-
tuksia, raportteja ulkomaille suuntautuneilta opinto- tai tutustumismatkoilta, suomennok-
sia ulkomaisista lddketieteen julkaisuista sekd ainakin osittain fiktiivisid kertomuksia, joiden
avulla terveydenhoidollisia asioita konkretisoitiin. Jo lehden ensimmiisessi numerossa ollut
uusi innovaatio oli lukijoille tarkoitettu kyselypalsta. (Ignatius 2012; Rajaniemi 1988; Hal-
mesvirta 1998.) Myos asennekasvatus kuului Zerveydenhoitolehden tehtiviin (Ignatius 2012,
625). Osittain tistd syystd lehteen kirjoittaneiden asiantuntijoiden puhe heijastaa yhtdalti
kirjoittajien omia, toisaalta yhteiskunnassa laajemmin vallitsevia kisityksid, arvoja ja nor-
meja, jotka eivit vilttimittd olleet lihtokohdiltaan lddketieteellisid, mutta vaikuttivat siihen,
mitd lidketieteen perusteella suositeltiin ja pidettiin oikeana — ja mistd syystd. Ndmi lddketie-
teen ulkopuolelta tulleet vaikutteet liittyivit usein siveellisyyteen, moraaliin, perheeseen sekd
sukupuolirooleihin perustuviin odotuksiin ja tyénjakoon.

Terveydenhoitolehdessi esitetyt kisitykset tyosti ja sen merkityksestd nousivat kristillises-
td maailmankuvasta ja liittyivit vahvasti luterilaiseen kisitykseen kutsumuksesta. Sen mu-
kaan kutsumus ei koskenut vain pappeja, vaan kaikki ammatit olivat Jumalan silmissd saman-
arvoisia. Tama méiritteli ihmisen paikan ja tehtivin yhteiskunnassa, mutta silld oli merkitystd
myos tyotd tekevin yksilon kannalta. Kutsumus merkitsi tunnepohjaista suhdetta — rakkautta
— ty6hon, joka koettiin tirkedksi henkilon identiteetin siilyttimiselle. Kutsumustyo6ti teke-
vi koki ty6n itsessddn palkitsevaksi, iloa ja tyydytystd tuottavaksi. (Markkola 2002, 17-20,
32-33.) Lisaksi kutsumukseen sisiltyi ajatus tyon pyyteettdmyydestid. Tyotd tehtiin yleisen
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hyddyn saavuttamiseksi — ja tarpeen tullen ilman korvausta ja oman edun kustannuksella.
Maailmansotien vilisessid kansallisessa ajattelussa yleinen hyéty liitettiin kansakunnan par-
haaseen. Rakkauden tunteen kiytt viestinnillisend keinona voidaan nihdi tunteiden histo-
riantutkimuksen kannalta emotionaalisten yhteisojen (emotional communities) tarkoitukselli-
sena sidnnostelynd tai hienosddtond (regulation), joka tuo omalta osaltaan esiin kirjoittavien
lidkdreiden valta-asemaa suhteessa lehden lukijoihin (Scheer 2012, 216).

Olemme keridnneet aineistomme etsimilld lehdistd systemaattisesti kirjoituksia, jotka k-
sittelevit tavalla tai toisella tydtd ja vapaa-aikaa. Olemme hahmotelleet 16ydetyn pohjalta
toistuvia teemoja ja kontekstoineet niitd laajempaan oman aikansa keskusteluun tutkimus-
kirjallisuuden avulla.

Aineistomme kisittely jakautuu karkeasti kolmeen analyyttiseen kategoriaan, jotka myds
muodostavat alalukujen teemoituksen. Ensinnakin ty6n valttimittomyys ja sitd kohtaan tun-
nettu rakkaus olivat lahtokohta, jota kukaan Terveydenhoitolehden Kirjoittajista ei kyseenalais-
tanut. Kun asetelma toteutui ja ihmiskone toimi, siitd seurasi monenlaista hyvii ihmisen
terveydelle ja hyvinvoinnille. Toiseksi kirjoittajien oma aika ja muuttuva yhteiskunta loivat
kuitenkin olosuhteita, jotka uhkasivat ja estivit timin "luonnollisen” olotilan toteutumisen.
Terveydenhoitolehdessi tehtiin selkoa naistd tekijoistd ja niiden vaikutuksista, mutta esitettiin
myés keinoja niiden korjaamiseksi ja ennaltachkdisemiseksi. Kolmantena teemana kasitte-
lemme ndiden korjausliikkeiden toivottua luonnetta.

Tyo, tyottomyys ja sairaus

Teollistuvissa yhteiskunnissa vakiintui 1800-luvun lopulla tieteiden rajat ylittivi késitys ih-
misruumista koneena, joka noudatti samoja fysiikan lakeja kuin muutkin mekaaniset koneet
(Mannevuo 2020, 14-15). Vaikka vastuu oman koneen hoitamisesta oli viime kidessi ihmi-
selld itsellddn, ohjeistukset sen kiytostd ja huollosta tulivat eri alojen asiantuntijoilta, jotka
yrittivit herittdd ihmiset tiedostamaan ja toimimaan ohjeiden mukaisesti. Terveydenhboito-
lehdessd korostettiinkin, ettd ladkarit ja lidketiede olivat selvittineet "luonnonlait”, joista poik-
keaminen johti sairastumiseen. (E.H. 1932a).

Ihmiskone oli aiheena Artturi Salokanteleen pidikirjoituksessa vuodelta 1935. Hin tote-
si ladkarind nihneensd monenlaista tietiméttomyydesti ja vilinpitiméttdmyydestd johtuvaa
ihmiskoneen kiytt6d ja laiminlydntid. Ihmiset eivit ymmirtineet, ettd "timi kone on hei-
din kallein omaisuutensa”. (A.S. 1935.) Salokanteleen pidsanomana oli sidnnollinen huolto.
Niin kuin hdyryveturit tarkastettiin kerran vuodessa, niin tuli ihmisenkin hakeutua vuosit-
tain lddkarintarkastukseen. Salokanteleen mukaan Yhdysvalloista oli saatu hyvid tuloksia, kun
osa vakuutusyhtitistd ja liikeyrityksistd oli tarjonnut asiakkailleen ja tyontekijoilleen ilmaisia
terveystarkastuksia, tosin unohtaen mainita, ettd lidkirintarkastuksessa annettujen ohjeiden
“vapaachtoisella” noudattamisella oli vaikutusta vakuutusmaksujen suuruuteen.

1920-luvulla tydsuojelua, tyboloja ja tydtapaturmia kasiteltiin aineistossa runsaasti vuo-
desta toiseen. Useimmiten suurimpana vaaratekijini pidettiin ilmanlaatua (A.R. 1919; K.R.
1918b), sekd erilaisten sidhkoisten laitteiden aiheuttamia tapaturmavaaroja tottumattomille
kiyttdjille (Y.K. 1922; J.A.P. 1926; T.L. 1928). Ajattelun taustalla leijui nikemys, ettd nyky-
aikaisten koneiden ja kemikaalien tapaturmariskeistd valistettiin, koska lddkarit olettivat teh-
dastySldisen maalta muuttaneeksi ja ymmirtimattomiksi yksiloksi, joita tdytyi ylhéiltdpdin
valistaa heiddn oman tyonsi vaaroista (Y.K. 1925). Terveydenhoitolehdessi tosin kritisoitiin
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myoés tydantajia tietimattomyydestd tai haluttomuudesta pitdd huolta tyontekijoidensi ter-
veydestd (A.R. 1927b).

Puheenvuorot liittyivit kiintedsti 1920-luvun aikana yleistyneisiin vaatimuksiin kattavan
tySturvallisuuslainsdddinnon luomisesta (Y.K. 1924). Periaatteessa kysymyksessi oli kaksi
ulottuvuutta, tytapaturmat ja ammattitaudit, mutta koska ensin mainittujen yhteys ty6hon
oli selkeimmin osoitettavissa, toiminta kanavoitui niihin. Tyosuojelua ryhdyttiin toteutta-
maan safety first -liikkeen hengessi, mutta samalla korostettiin kaikkien asianomaisten ym-
mirrystd asiasta. Tavoitteena oli tyontekijoiden kasvatuksen ja tyonantajan kanssa tehtivin
yhteisty6n turvin vahvistaa tyontekijéiden henkilokohtaista varovaisuutta, lisitd turvallisuus-
toimenpiteitd ja turvallisuuslaitteita. Tavoitteet olivat saavutettavissa, kun tyotd organisoitiin
oikealla tavalla ja osapuolet saatiin ymmartimiin, ettd kyse oli yhteisestd edusta. (Kettunen
1994, 46-47, 149-150, 153-162.) Kun toiminnan puitteet midriteltiin lainsiddinnollisesti
vuoden 1927 ammattientarkastuslaissa ja 1930 tyoturvallisuuslaissa (Hoskola 1989, 37-40),
lihes kaikki aiheeseen liittyvit kirjoitukset karsiutuivat lehdestd.

Vaikka Terveydenhoitolehdessa kirjoitettiin 1920-luvulla paljon ruumiillisesta tydstd (A.R.
1919; Y.K. 1924), painopiste siirtyi 1930-luvulla ihmisen ruumiista tyon henkisiin vaikutuk-
siin, jotka tekivit ihmiskoneesta arvaamattoman (Mannevuo 2020). Liht6kohtana oli kui-
tenkin se, etti ty0 itsessddn oli arvokasta. Se oli henkisen ja ruumiillisen terveyden ja hyvin-
voinnin perusta:

Joka tyotd tekee voimaperiisesti otsansa hiessd ja visymykseen saakka ponnistaa voimiaan vel-
vollisuuksien tdyttimisessd, vaikkapa ty6taakka joskus tuntuu hyvin raskaaltakin, hin saa usein
tuntea sellaista todellista elimin iloa ja tyydytystd sekd tyyneyttd ja rauhaa mielessidn, jom-
moista ei koskaan laiskuri ja vastentahtoisesti tyoskentelevi eikd reuhaava ajan tuhlari voi sy-

ddmessddn ja omassatunnossaan kokea.

Niin kirjoittaa lehden ideoija ja perustaja, lidkintoneuvos Konrad ReijoWaara (K. R. 1931)
ja midrittdd samalla tydteon merkityksen eettismoraalista pohjaa. Tyonteko antoi ihmisel-
le ja hinen elimilleen merkityksen ja tiytti hinet tyytyviisyydelld. Ty oli Jumalalta saatu
kutsumus, tehtivi ja velvollisuus, jonka suorittaminen oli siksi ihmiselle pyhid ja sitovaa.
Tarvetta tehdi tyotd ja liikkua kuvattiin myos ihmisen synnynniisend ominaisuutena, "kor-
keammalla kannalla olevien olentojen tietoisuutena” (E.H. 1933). Artturi Salokannel (A.S.
1933) todisteli sen sisisyntyisyyttd lasten avulla: "Jos ei niilld ole muuta tekemistd, ne tekevit
pahaa.” Lapset tuli siksi opettaa jo varhaisella idlld suuntamaan toiminnantarpeensa tyonte-
koon. Ruumiillinen kunto ja sen ylldpito oli siis aina Terveydenhoitolehdessi etusijalla, koska
sen ymmirrettiin olevan perusta kestévyydelle, tautien vastustuskyvylle, vahvalle tahdolle ja
henkiselle terveydelle. (K.R. 1918a; E.H. 1932b.)

Jako ruumiilliseen ja henkiseen ty6hon oli sddty-yhteiskunnan aikana keino tehdd eroa rah-
vaan ja sddtyldiston elimintavan ja olemuksen vililld. Jaottelua uudistettiin Terveydenhoito-
lehdessd niin, ettd henkisen tydn ongelmat nahtiin nimenomaan sivistyneiston ongelmana. Toi-
saalta hermofysiologiaan kuuluva ajattelu yksilokohtaisesta voimatasapainosta murensi tité
jaottelua. (Uimonen 1999, 102; Rytty 2018, 99-100.) Niinpi ruumiillista askartelua suosi-
teltiin henkisen tyon tekijoille ja painvastoin. Menettelystd ja sen eduista vallitsi kirjoittajien
kesken laaja konsensus. Niin eldmiéin saatiin vaihtelua ja torjuttiin tyén monotonisuuden ai-
heuttamaa ikdvystymistd. Samalla harjaannutettiin myos sitd kapasiteettii, joka jii tyossd vi-
hemmalle.
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Ty6 oli jokaiselle mahdollinen itsehoidon ja terveyden ylldpitimisen muoto. Lisdksi se oli
hermoparantoloissa ja mielisairaaloissa sekd 1920-luvun lopulta myds keuhkotautiparanto-
loissa kiytetty hoitomuoto, tyoterapia (R.E. 1928). Sitd kiytettiin etenkin niissd tapauksis-
sa, joissa "psyykillisiin ja hermosairauksiin” ei liittynyt tyonteon estdvid fyysistd heikkoutta.
Potilasta ei kuitenkaan tullut pakottaa ty6hdn, jotta tyé ei vahvistaisi sairaudentunnetta.
(E.H. 1933.) Terapian tarkoituksena oli siis palauttaa tyon avulla potilaan kadonnut yhteys
yhtailti rationaaliseen ajatteluun ja toimintaan, toisaalta ympirdividn todellisuuteen. Tyo-
terapiassa korostettiin, ettd potilaan omanarvontunnon palautumisen kannalta oli tirked,
ettd tyotd tehtiin sen yhteison — siis sairaalan — hyviksi, johon potilas kuului. (Rissanen 2018,
200-210.)

Sairaustilaa muistuttava lamaannus uhkasi myos silloin, kun ei voinut tehdi ty6td. Vding
Mikeld (V.M. 1935) kirjoitti suuren laman jilkitunnelmissa, ettd "tyottdmani ollessa ithmi-
sen sielun valtaa toivottomuus, eldmi kdy hinelle jirjettomiksi, ja hin voi eksyd alkoholin
pauloihin tms.”. Maatalouden vuotuiskiertoon kuulunutta kausitydttomyyttd tai suhdanne-
tyottomyyttd ei ollut pidetty Suomessakaan sosiaalisena ongelmana, mutta 1930-luvun laman
aikana tajuttiin, kuinka suuri joukko suomalaisista oli riippuvaisia palkoista ja nihtiin, mité
saattaa seurata, kun tydttomyydeltd suojaavat mekanismit pettivit (Pohjola 1998, 5-7). Siksi
Mikelidn tekstistd on 16ydettivissd samankaltaista tyrmistystd kuin 1990-luvun lamaa koske-
vissa aikalaiskirjoituksista. Kummankin taantuman vaikutuksesta suhtautuminen ty6ttémiin
ja kisitys ty6ttomyydestd muuttuivat.

Tyhjyys ja pddmadrittomyys saattoivat Julia Sucksdorffin (J.S. 1937) mukaan tdyttdd ih-
misen tdmin jaddessi elikkeelle, etenkin jos ty6 oli ollut kaikki kaikessa. Artikkeli peilaa
vuoden 1937 kansanelikelain sddtimisen ajankohtaistamaa keskustelua (Hannikainen 2014,
211-216). Sucksdorflin mukaan eldkettd tuli maksaa tyokyvyttomyyden, ei idn perusteella.
Hinen nikdkulmastaan valtion virkamiehet eldkkeelle 63 vuoden idssd pakottava laki oli epi-
kohta, joka johti elikeldisen terveyden murtumiseen muutamassa vuodessa. Lisiksi Sucks-
dorff muistuttaa toimintakykyisyydesta: korkea iki ei ollut itsessddn tavoiteltavaa, vaan se, ettd
oli hyddyllinen mahdollisimman pitkdin.

Ruumiillinen ja henkinen ty olivat siis yhteiskunnallisen osallisuuden edellytys. Toisaalta
tyonteko nihtiin vilttdiméttomani siunauksellisenakin aktiviteettina, jota ilman ihmiskone
ei pysynyt kunnossa ja jolla ihmisid kyettiin jopa parantamaan. Tarkastelujaksolla kansalais-
ta itseddn vastuutettiin yhi enenevissd mairin koneen ylldpitoon. Kaikkein pahinta oli jaddi
kokonaan ilman tyénteon mahdollisuutta, johtui timi sitten yhteiskunnallisista olosuhteista
tai vain yksilon korkeasta idstd. Seuraavaksi siirrymme tarkastelemaan yleisimpid tydnteon
sisdltimid haasteita, joihin lehden huomio oli keskittynyt.

"Kulttuuriyhteiskunnan” haasteet ja uhat:
epasaannonmukaisuus, uupumus ja kiivas elamanrytmi

Mika sitten kalvoi ithmisen vointia ja sai aikaan edelldkin mainittuja oireenkuvia? Esimerkiksi
Konrad ReijoWaara (K.R. 1932) paheksui 1930-luvun alussa havaitsemaansa muutosta. Viki

oli hinen mukaansa veltostumassa, koska vuosikymmenten kuluessa lypsyajat olivat my6hen-
tyneet usealla tunnilla. ReijoWaaran mukaan se kertoi ruumiin varustuksen rapautumisesta ja
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selitti "hermostuneisuuden” yleistymistd potilaissa. Tdssd hin viittaa 1880-luvulla kiynnisty-
neeseen keskusteluun tyostid johtuvan hermoheikkouden lisddntymisestd perinteisesti henki-
sesti terveeni pidetyssd maalaisviestossi (Uimonen 1999).

ReijoWaaran ajattelun kulmakiveni oli sidnnéllinen eliminrytmi ja tehokkuus. Téssd suh-
teessa hin edustaa tieteellistd ajattelua, jossa kisiteltdvi ilmi6 hajotettiin osiin ja koottiin sit-
ten jasennetyksi ja hallituksi kokonaisuudeksi (Mannevuo 2020). Riittdvi lepo ja uni olivat
osa titd hallintaa. Taustalla oli erityisesti teollisuustydn piirissd tehty huomio, ettd visymys
heikensi tydtehoa ja lisisi tyGtapaturmien riskid. Vuonna 1917 siddetystd kahdeksan tunnin
tydaikalaista huolimatta ongelma néytti sdilyvin akuuttina. (Kettunen 1994, 150-153, 218-
220; Hoskola 1989, 31-35.)

Varhaisen herddmisen ja aikaisen nukkumaanmenon perusta oli siis perinteisessd agraari-
elimissi. Esikuvien hakeminen maaseudulta selittyy silld, ettd se ymmarrettiin kaupunkiin
verrattuna alkuperdisemmiksi ja luonnollisemmaksi ja siksi myds terveemmiksi elinympiris-
toksi ja elimédntavaksi. (Rytty 2018, 95-100.) Kisitystd maaseudun terveydestd tukivat laaka-
reiden omat havainnot kaupungeista, mutta myos tilastot. Sosiaaliset ja terveydelliset ongel-
mat, tartuntataudit, huonot asuinolot keskittyivitkin kaupunkeihin vield 1800- ja 1900-lu-
vun taitteessa, mutta 1920-luvulta lihtien muutos alkoi kiddntyd kaupunkien eduksi. (Harjula
2007,19-21, 30, 35.) Niin ikddn ladkirit olivat kiyneet 1880-luvulta lihtien keskustelua maa-
seutuvieston liiallisesta tydnteosta johtuvista hermosairauksista. Nama seikat néyttivit siir-
tyneen hitaasti Terveydenhoitolehden kirjoituksiin — ja kuitenkin saatavilla oli ja oli koko ajan
ollut piiri- ja kunnanlidkireiden maalaiskansan likaisia asuinoloja, puutteellista hygieniaa ja
terveydenhoitoa koskevaa piittaamattomuutta kisittelevid kirjoituksia ja raportteja. (Uimo-
nen 1999, 102-105, 124-125; Halmesvirta 1998.)

Niinpé tydpdivin ja eldmin jirjestimistd ja suunnittelua koskevaa ohjeistusta toistettiin
Terveydenhoitolehdess jatkossakin. Se, joka nousi aikaisin, voitti pdivin itselleen, kun pitkddn
maannutta painoi "tyhjintoimittajan tyytymittémyys” (Anom. 1937.). Myos unettomuuden
hoidossa aikainen nukkumaanmeno nihtiin ensiarvoisena (E.T. 1925). Vain Unettomuuden
pelko -artikkelissa (Anom. 1933) asetuttiin kriittisemmalle kannalle, mutta se jii ainoaksi
kerraksi eiki yksilollisille ominaisuuksille 16ytynyt tilaa endd mychemmissi unta ja lepoa kos-
kevissa kirjoituksissa:

Varhain nousemista pidettiin vield joitakin aikoja sitten miehisend ominaisuutena. Unen tarve
on kuitenkin, ellei yksil6llistd, niin ainakin hyvin erilaista. On lyhyt-, pitki-, ilta- ja aamu-uni-
sia. Mutta ennen kaikkea unen tarve riippuu idsti. Vanhemmat ihmiset vihine unentarpeineen
ovat ennen saarnanneet nuorille viirii 'unimoraalia’. He koettavat siti vieldkin toisinaan teh-

di. Mutta sithen on sanottava, ettd antakaa lasten nukkua.

Maaseudun ihannoinnista huolimatta tyoelimin vaatimusten muuttuminen ja tySrytmin
kithtyminen koettiin lehdessi vakavina terveydellisind ongelmina. Lehden sivuilla valiteltiin
kansan vilinpitimittomyytti "terveyspidoman” vaalimista kohtaan. Lisiksi lehdessi nousi
esille my6s “kulttuuriyhteiskunnan terveyttd uhkaava vaikutus, koska eristdd luonnosta ja sa-
malla tuo sellaisia tydmuotoja, joihin on vaikea kiintyd ja raskauttaa tilld tavalla hinen ole-
massaolon taisteluaan, joka paimentolaisiin verrattuna tapahtuu kylld mukavassa elinympa-
ristossd”. (Y.K. 1931; Ks. my6s O.H. 1933.) Kun lehdessi yksilitiin ryhmid, joihin nykyajan
mukanaan tuomat ongelmat keskittyivit, esille nousivat litkemiehet ja johtajat, opettajattaret
ja toimistoty6td tekevit naimattomat naiset sekd opiskeleva nuoriso.
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Liikemies tai johtaja oli vaatimattomista olosuhteista lihtenyt mies, joka oli ty6llddn luo-
nut itselleen menestyvin yrityksen. Terveydelliset ongelmat liittyivit kiireeseen ja jatku-
vaan suorittamiseen. Koko ajan tiytyi olla menossa eikd omaa rauhaa ollut edes aterioidessa.
Arki-illat venyivit pitkiksi tyopaikalla, kokouksissa tai “seuraelimin riennoissa”, eikd unikaan
myShemmin endd tullut. Kirjoittajan mukaan kiireisiin painosti elintason mukaisen asun-
non hankkiminen ja sisustaminen, pukeutuminen sekd osallistuminen kulttuuritapahtumiin.
(Anom. 1934; A.S.1937a.)

Johtajia koskeva kirjoittelu laajentui 1930-luvun mittaan yleisemmaiksi modernin ja urba-
nisoituneen keskiluokan pinnallisen ja materialistisen eliméntavan kritiikiksi. Johtajiin kes-
kittyessi se opponoi teollisen ajan tehokkuusajattelua, jossa ylpeiltiin silld, kuinka paljon aikaa
kului hyoédylliseen tydntekoon ja kuinka vihidn sitd tdrvidntyi vapaa-ajan laiskotteluun tahi
turhana pidettyyn nukkumiseen. (Mannevuo 2020.) Timi voidaan nihdi jatkumona johta-
jien 1920-luvulla saamalle kritiikille siitd, ettd modernisoituneessa ympiristossd ja eliméin-
rytmissd unohdettiin huolehtia tydympiriston terveellisyydesti (A.R. 1927b). Johtajakritiik-
ki voidaan liittdd myds sotienviliselld ajalla tapahtuneeseen yleisen elintason nousuun, joka
mahdollisti uudenlaisen aineellisen hyvinvoinnin ja kuluttamisen, joiden koettiin olevan ris-
tiriidassa vaatimattomuutta ja sddstelidisyyttd koskevien kristillismoralististen arvojen kanssa
(Heinonen 1998, 32-35).

W.A. Rublen alun perin yhdysvaltalaisessa Life (& Health -lehdessi ilmestyneen artikke-
lin kddnnostiivistelmidn mukaan sukupuolten vilinen epitasa-arvo tydelimissi periaattees-
sa altisti naiset terveysongelmille. Pienempi palkka rajoitti naisten mahdollisuuksia hankkia
kunnollinen asunto, terveellistd ruokaa, osallistua urheiluun tai "terveelliseen seuraelimiin”.
Sosiaalinen pakko eldd sosiaalisen aseman edellyttimalld tavalla pakotti naisia tinkimédn ter-
veydelle vilttimattomastd. (W.A.R. 1935.) Kirjoitus edustaa Suomessa 1800-luvun viimei-
silld vuosikymmenilld alkanutta naisten elimintapaa ja terveyttd koskevaa keskustelua, jonka
mukaan lilan vaativa opiskelu tai liian raskas ty0 selittivit hermosairauksien yleistymistd tie-
tyssd asemassa olevien naisten keskuudessa (Uimonen 1999, 103-113). Rublen mukaan artik-
kelissa esitetyt seikat kuitenkin todistivat, ettei itsendisten nuorten naisten heikkohermoisuus
johtunut lijasta tyonteosta, vaan naisten valinnoista sen suhteen, mihin he kiyttivit palkkansa
ja vapaa-aikansa. Niinpi terveysongelmien poistaminen ei edellyttinyt sukupuolten vilisten
erojen korjaamista, vaan naisten kdyttdytymisen muutosta. Vaikka kirjoitus painokas olikin,
se ei ollut Terveydenhoitolehden linjassa poikkeustapaus. Jo 1920-luvulla nuorten naisten her-
mostuneisuusvaivat paikallistettiin heiddn liian aktiiviseen ja jotenkin epdilyttdvid piirteitd
saavaan ilta- ja seuraeldmiin (L. T. 1922.; L.T. 1926).

Kaiken keskiossd oli heikkohermoisuus, jolle naisten ajateltiin olevan miehid alttiimpia.
Sitd luonnehdittiin nykyajan eliminvisymykseksi ja heikkoudeksi. Heikkohermoisuuden
oireiksi kuvattiin uupumusta, mielenkiinnon katoamista tyontekoon, itseluottamuksen ja
omanarvontunnon heikentymistd, ahdistusta, uniongelmia sekid omien ajatusten vangiksi jaa-
misti. Oireiden taustalta saattoi 16ytyd tyén tuoman hermorasituksen lisiksi rakkaan henki-
16n kuolemaa ja pettymysti toisiin ihmisiin. Rublen ohjeiden toimivuutta todennettiin leh-
dessi kolmessa kertomuksessa, joista kaksi oli minimuotoisia ("Ope” 1931; T.R. 1932; K.V.
1937). Kussakin tarinassa ratkaisut 16ytyvit sieltd, mistd asiantuntijat tahtoivat naisten niitd
etsiviin. Esimerkeissd kerrottiin avun 18ytyvin niin Jumalasta ja uskonnosta ("Ope”), turhasta
seuraeldmistd luopumisesta kuin ulkoilusta ja litkunnastakin (T.R. & K.V).
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Viimeisen ryhmin muodostavat heikkohermoisuudesta kirsivi nuoriso, jonka tila oli leh-
den mukaan sen itsensd aiheuttama. Jos vield 1920-luvun puolella oli "nykyaikainen kou-
lu yksi pahimpia hermoston raakkadjia” (L.T. 1926), oli seuraavalla vuosikymmenelld avain-
asemnassa aikatauluttamisen, suunnittelun ja tismallisyyden puute. Joka aamu oli kiire, koska
vuoteessa lojuttiin lilan pitkddn. Kun nuori havahtui kiireeseen, hin tinki kunnollisen aa-
miaisen kiireettdmistd syomisestd ja aamupesusta. Koska liikkeelle lihdettiin viime hetkel-
14, raitiovaunusta tai linja-autosta myShéstyminen johti koulusta tai toistd mydhdstymiseen.
Viivyttelyn vuoksi sama kiire toistui ruokatunnilla. Illalla taas oli huvituksia, jotka veivit aikaa
paremmilta harrastuksilta ja riittiviltd levolta. Ajan myo6td jatkuva turha kiire alkoi kuluttaa
hermoja ja johti hermostuneisuuteen. (V. N-nen 1933.)

Pidpiirteittdin voidaankin todeta lidkireiden ndhneen nykyajan tai modernin yhteni suu-
rimmista tyGssdjaksamista rapauttaneista tekijoistd. Kun yhteiskuntamaantiede oli muuttu-
massa, urbanisaatio kiihtyvii ja kollektiiviset aikataulut toisistaan poikkeavia, oli syyttivid
sormea yksinkertaista osoittaa menneen maailman ja ennen kaikkea maaseutueliman ryhtid
tuovan miljoon puutteeseen. Pastoraalista romantiikkaa viljeltiin kirjoituksissa, vaikka toi-
saalta kirjoittajat itsekin sortuivat vililli tehokkuusajattelun ihannointiin, ja vilistd kritisoi-
vat yhti lailla maaseudun huonoja ja epapuhtaita asuinoloja. Varsinkin unen, ja sen puutteen,
merkitys korostui kautta ajanjakson. Tama kiy my6s ilmi kaikkien kolmen suurinta huolta
aiheuttaneiden ihmisryhmien elintapoja ja rasittuneisuutta kommentoineissa kirjoituksissa.
Jotta iltariennoissa juoksevat opettajattaret, kaupunkilaisnuoriso ja kiireiset johtohenkil6t-
kin oppisivat pitimédn huolta jaksamisestaan, tiytyi heiddn osata viettdd tyon lisiksi vapaa-
aikaansa oikein. Viimeisessd luvussa tarkastelemme tdstd annettuja ohjeistuksia.

Kuinka vapaa-aika vietetaan levaten?
Olipa kysymys henkisesti tai ruumiillisesta tyostd, kaikki Terveydenhoitolehden Kirjoittajat oli-

vat sitd mieltd, ettei koko elimi voinut eikd saanut olla pelkkii tyotd. Oli muistettava, ettd
ihminen oli kone, joka ei toiminut ilman lepoa. (Ks. esim. V.M. 1935.) Jos sen unohti, her-
mosto rasittui ja silld oli terveydellisid seurauksia. Niinpd tyo tarvitsi vastapainoa, toimintoja,
jotka toivat arkeen vaihtelua. Niinpé lehdessid kommentoitiin my6s vapaa-aikaa, jota ei sopi-
nut viettdd miten lystési, vaan asiantuntijoiden neuvoja seuraten.

Vapaa-aika oli ongelmallinen, koska ty6 ei ollut sitd jisentimissd. Etenkin vanhemmis-
sa artikkeleissa korostettiin, ettd arjen aikatauluja oli syytd noudattaa lomallakin: Aikainen
heritys, aamupesu ja -kively, kenties lyhyet torkut iltapdivilld, liikkumista luonnossa ja nuk-
kumaan jo varhain (K.R. 1922; A.S. 1927). Oli olemassa vaara, ettd ihminen vajoaisi jouti-
laisuuteen ja silld saattoi olla monia tuhoisia vaikutuksia, kuten tydmoraalin heikkeneminen
ja vaikeus palata loman jilkeen tydhon. Joutilas ihminen ehti ajatella liikaa, joka johti sisddn
kidntymiseen ja sitd kautta hermostuneisuuteen ja masennukseen.

Vuonna 1935 Terveydenhoitolehdessd julkaistiin kidnnosartikkeli, jonka mukaan "kotiaskareet
ovat oikein suoritettuina erinomaista ruumiinliikuntaa terveelle perheeneminnille ja auttavat
hinti pysymiin hyvintuulisena”. Toki ditien tarve padstd paivittiin ulkoilmaan tunnustettiin ja
heille suositeltiin muun muassa puutarhatéitd. Tamén lisiksi heitd kehotettiin rationalisoimaan
kotity6nsi niin, ettd keskityttiin vain perheen kannalta tirkeimpiin asioihin. (Anom. 1935.)

Lehdessi nihtiin myos toisenlaisia kannanottoja. Oskari Heikinheimo (O.H. 1934) rinnasti
kodin ulkopuolisen palkkatydn ja kotity6n toisiinsa ja katsoi, ettd dideilld oli sama oikeus lo-
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maan kuin palkkatyontekijoilld, vaikka sité ei ollut lakiin kirjattu. Muutamaa vuotta mychem-
min Artturi Salokannel (A.S. 1937b) suositteli painokkaasti lyhyttikin lomaa kylpyldssd, missi
diti saattoi heittdd arkihuolet mielestddn, hoidattaa tydn uuvuttamaa ruumistaan ja laittautua
kauniiksi. Jos perheelld ei ollut varaa kylpyl6ihin, pelkkd ympiriston vaihdos saattoi auttaa.

Lehdessi alettiin 1930-luvun jalkipuoliskolla huolestua "perheenvastaisesta ajanhengestd”:
vilttimaton tyd, mutta myds yhdistysaktiviteetit ja huvielima pitivit vanhempia poissa kotoa.
Sen seurauksena kodista tuli ankea paikka, jossa lapsetkaan eivit vithtyneet, vaan hakeutuivat
kaduille maleksimaan ja omiin harrastuksiinsa. (K.B. 1937.) Huoli nikyi myos perhetti kos-
kevien kirjoitusten lisddntymisend, miki heijasteli yhteiskunnallista tilannetta. Sosiaalipoliit-
tinen suunnittelu ja uudistaminen aktivoitui Suomessa ja se kohdistui nimenomaan viesto- ja
perhepolitiikkaan (Urponen 1994, 192-195, 200-203; Haimi 2000, 96-97). Lehdesti loytyi
tarkempia madrityksid siitd, mitd perhe oli ja miten sen tuli toimia, jotta se palvelisi jisentensd
terveyttd ja jaksamista ja palvelisi ndin myos isinmaata eli yleistd hyotyd.

Perhetti terveelld tavalla yhdistiaviksi ty6- ja harrastusmuodoksi tarjottiinkin kotipuutarhan
hoitoa, jonka terveydelliset ja hyvinvointia lisddvit vaikutukset olivat moninaisia. Se tuotti tuo-
retta ja terveellistd ravintoa. Puutarha antoi yksitoikkoista ty6ti sisitiloissa tekeville vanhem-
mille mahdollisuuden ty6skennelld ulkotiloissa ja lapset oppivat ahkeraan tyontekoon. Kirjoit-
taja piti omakotialueiden ja siirtolapuutarhojen lisddntymistd positiivisena kehityksend, mut-
ta kaipasi valtion panostusta yleiseen liikenteeseen, jotta vihivaraisetkin voisivat helpommin
kityda etdilld olevilla puutarhatilkuillaan. (K.W.T. 1938.)

Perhetti ja perhe-elimidi laajemmin kisittelevit ja mddrittelevdt kirjoitukset kertovat
terveysvalistuksen laajenemisesta sosiaalisen alueelle ja ne ilmentivit kotitalousideologiaa.
Samalla ne paljastavat, kuinka suuri merkitys perheelle annettiin yhteiskunnallisena perus-
yksikkond, turvapaikkana, sekd yhteiskunnallisiin arvoihin, normeihin ja rooleihin sosiaalista-
jana. Naisilla ja dideilld oli tdssd suuri ja vastuullinen tehtivi. (Heinonen 1998, 30-31, 35-39;
Eilola & Valtonen 2014.)

Tarve “sivuharrastuksiin” tyon ohessa, lomalla ja tySuralta vetiytymisen jilkeen tunnis-
tettiin nimenomaan kodin ulkopuolisessa palkkatyossd olleiden terveyden ja hyvinvoinnin
ehdoiksi. Tdssd yhteydessd paluu luontoon ymmirrettiin hyvin konkreettisesti loma-aikojen
viettimiseksi maalla, aurinko- ja ilmakylvyiksi, paivikivelyiksi luonnossa, mutta myos vaelta-
miseksi ja retkeilyksi (A.R. 1927a). Kisitys ilmentdd paratiisimyyttitraditiota, jossa luonnos-
ta puuttuivat kaikki negatiiviset puolet ja se oli olemassa vain ihmisen tarpeita varten (Ryt-
ty 2018, 96-98). Urheilulajeista aamurutiineihin luetulla voimistelulla oli vanhastaan vahva
asema. Sen ajateltiin kehittivin lihaksia, norjentavan nivelid sekd parantavan ryhtii. Silld oli
my6s henkisid vaikutuksia, kuten kuriin ja jarjestykseen kasvattaminen sekd rohkeuden ja toi-
mintatarmon kaltaisten luonteenpiirteiden vahvistaminen. (Itkonen 1996, 162.) Myos hiih-
toa suositeltiin ponnekkaasti — etenkin 1930-luvulla, kun koululaisten hiihtoloma vakiintui.

Aidosti uupuneiden lomailua koskevat kirjoitukset osittain tdydensivit, osittain opponoi-
vat edelld esitettyd. Yhteistd oli kammo joutilaisuutta kohtaan, erona taas se, ettd yhteyden
katkaisemista arkeen ja sen rutiineihin pidettiin niissi erittdin tirkedni. Kirjoittajat my6n-
sivit, ettd todellisen uupumuksen hoidossa vain ehdoton lepo oli toimiva hoitokeino. Pelk-
ki muualle matkustaminen ei ollut ratkaisu, koska se toi mukanaan vaivansa ja rasituksensa.
(A.R1927a; A.S. 1937b.)

Suunnitelmallisuus oli avainsana lomienkin kohdalla ja suunnittelu piti aloittaa jo talvel-
la. Loma tuli jakaa kahteen jaksoon. Ensimmaisend oli lepovaihe, jossa suositeltiin "ulko- tai
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hallimakuuta” eli vietettiin aikaa ulkoilmassa lepotuolissa.”Muista, ettd loma-ajan lyhyet, kal-
liit pdivit ovat kokonaan sinun omiasi. Sinun on riistiydyttivé kaikesta vapaaksi. Toisia kir-
joja, toisia ajatuksia, toisia vaikutelmia, enemmin ‘hiljaisia hetkid’, enemmin yksiniisyyttd,
sopusointua ja syvid eliminiloa.” (A.S. 1937b.) "Treenaus” muodosti loman toisen vaiheen.
Alkuun suositeltiin pienid kivelyitd, voimistelua tai urheilua. Samoin ilma- ja aurinkokylvyt,
uiminen ja retkeily olivat suositeltavia. Luontoon hakeutuminen kuului nimenomaan tihin
vaiheeseen.

Terveydenhoitolehdessi annettu ohjeistus lomien, vapaa-ajan ja perhe-eldmin jisentdmisestd
seurasi ty6n tutkimuksesta tuttua tehokkuusajattelua. Lehdessi korostettiin asiantuntijatietoa
lomailijan oman kokemuksen ja mieltymysten sijasta. Sen tiedon mukaisesti oli asetettava sel-
vd padmidra: lepo, virkistyminen, tyokyvyn ja -tehon palauttaminen. Siihen tidhtdavi toimin-
ta oli asetettava etusijalle ja kaikki muu karsittava yliméddrdisend pois. Toiseksi, kuten Pauli
Kettunenkin (1997, 17) on todennut, tillaisen levon ja huvitustenkin tehostamisen ajateltiin
tuottavan maksimaalisen “virkistymisen” ja lisddvin “elimin nautintoa”.

Ty tarvitsi siis strukturoitua vastapainoa ja arjen aikataulutetun elimin noudattaminen
oli tihidn paras valinta; johtihan rakenteeton oleilu helposti sisddnpiin kddntymiseen ja sitd
my6ten hermostuneisuuteen. Kirjoittajakunnan kontrolloiva huomio kohdistui tissikin ta-
pauksessa erityisesti naisten toimintaan ja titd kautta koko perheen arvoa alleviivaavaan ajat-
teluun. Perhe oli levon ja palautumisen paikka, jonka jdsenten tuli my6s harrastaa yhdessi,
ja samalla vilttyd henkilokohtaisten iltarientojen tuomilta huonoilta vaikutteilta. Varsinkin
tarkastelujakson loppua kohden perhetti koskevien kirjoitusten midrd lisddntyi viesto- ja
perhepolititkan muutoinkin ollessa valtakunnallisessa muutoksessa: perheen terveys oli yh-
teiskunnan etu ja titd tekstitkin heijastelivat. My6s lomat tuli suunnitella huolella ja rytmittaa
ne asiantuntijoiden ohjeiden mukaan, jotta ihmiskone perheineen elpyisi mahdollisimman
tehokkaaksi yhteiskunnan toimijaksi. Urheilua tuli harrastaa, luontoon ja maalle pyrkii, sekd
irrottaa itsensi tehokkaasti suorittavan ty6n paineesta. Muutoin saattoi palata vihintdin yhtd
uupuneena takaisin tyohonsd ja siten olla kykenemiton tiyttimiin kutsumusvelvollisuuttaan
isinmaalleen.

Tyon, terveyden ja levon rajat

Kuten olemme tissid luvussa esittineet, sotienvilisen ajan viestintd tyon ja siithen liittyvin
terveyden ympirilld oli omalla tavallaan ehdotonta. Ty6 ja sitd kohtaan tunnettava rakkaus
toimivat kaiken ajattelun taustavoimina ja niiden mukanaan tuoma hyoéty yksilolle ja isdn-
maalle laitettiin muun edelle. Konservatiivisessa ajattelussa usein uhaksi mielletty muutos
kyseenalaisti ideaalin toteutumista. Terveydenhoitolehden sivuilla titd kartoitettiin sekd tehtiin
korjausesityksid lipi tutkimusjakson. Kokonaisuudessaan tarkasteltavat vuosikymmenet pei-
laavat meille ilmi6itd ja ajatusmalleja, joiden varaan hyvinvointia ja sen ymmirtdmistd on ra-
kennettu koko kulttuurimme olemassaolon ajan nykypiividn asti; vaikka Ayvinveinti termini
loistaakin poissaolollaan kisiteltdvissi teksteissd.

Vaikka ty6 saattoi olla monella eri tapaa tekijoilleen raskasta, silld oli kuitenkin aina mo-
raalinen merkitys ja tarkoitus. Tami tarkoitus oli eksplisiittisesti hy6ty. Tyostd, ja sen mukana
saavutetusta hyvinvoinnista hyotyivit niin tekijd, laheiset ja yhteiskunta kuin isinmaakin. Ja
jos kiinnitimme huomiomme terveysvalistajien perusteluihin, myos henkinen terveys. Oli-
han tyo kutsumukseen verrattava, oikea tapa kiyttdd aikansa maan pdilld. Tdten niin lasten
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kuin aikuistenkin tuli vaalia korkeamoraalista tyon kulttuuria ja vilittdd se seuraaville suku-
polville. Pahinta kykeneville ihmiselle oli jiddd ilman ty6td ja timién tilanteen varalta ohjeita
annettiin eri ammattiryhmien itsestidn huolehtimiseen, vilistd voimakkaalla, saarnastuolin
mieleen tuovalla retoriikalla. Tdlld, hyvinkin ainutlaatuisella aineistolla, 1900-luvun ensim-
miisen puoliskon terveysvalistajien argumentaation ei voidakaan sanoa perustuneen pelkkiin
ajan lddketieteelliseen néyttdon, noudattaen ajalle tyypillistd globaaliakin kommunikaatiota-
paa (Leichter 2003, 618-620).

Tyossi jaksamista ja sithen kykenemistd hiritsivit kuitenkin useat tekijit. Suurimpana
taustavaikuttajana esiin nousi nykyaika, urbanisaation, kollektiivisen aikataulun ja elimin-
rytmin rikkoutumisen muodossa. Oli kyse sitten kaupunkeihin muuttaneista nuorista nai-
sista tai nousukiidossa olevista litkemiehistd, tasaisen unirytmin ja moraalisesti oikeaoppisen
kotielimin laiminlyonti johtivat aineiston kirjoituksissa suureen osaan henkil6kohtaisista
jaksamisen ongelmista. Vaikka kisiteltdvin ajanjakson ensimmaiselld puoliskolla teksteis-
s esiintyi laajamittaista fyysisen tyGympiristén ongelmiin puuttumista, vuoden 1930 laki-
muutokset siirsivit paradigmaattisesti lddkdrikunnan huolen yksilon toimintaan ja kiyttéy-
tymiseen. Vaikka kyse oli osaltaan sosiaalipoliittisista realiteeteista, timd kuvastanee omalta
osaltaan useasti esiin nostamaamme mekanistista ja ongelmanratkaisuun keskittyvdd maa-
ilmankuvaa, jossa probleema on kisittelyn jilkeen ratkaistu, ja siirtymd seuraavaan ainoa
luonnollinen askel.

Ratkaisuja siis aina tarvittiin ja niiti myds lddkarit lukijakunnalle tarjosivat. Jotta tyon
tuomista rasituksista toipuisi, vapaa-aika ja lomat tuli suorittaa oikealla tavalla. Vapaa-aika
tuli viettdd ennen kaikkea perhepiirissd, jo edelld mainittuja iltarientoja karsien ja jlkikasvua
oikeanlaiseen elimintapaan koulien. Jos lomamatkat olivat mahdollisia, ne tuli strukturoi-
da mahdollisimman utilitarisesti levon tehokkuus ja hyoty mielessd. Ajanjakson realiteetit
huomioiden tulee kuitenkin kiinnittid huomiota siihen, ettd lomamatkailu ja tydstd tdydel-
linen irrottautuminen oli mahdollista ainoastaan tietylle osaa viestdd (Markkanen 1987,
253-256). Terveydenhoitolehden viestinndn logiikkaa tarkasteltaessa ei voidakaan vilttyi
johtopiitokseltd, ettd valistajien odotettu ja saavutettavissa oleva kohdeyleisd, sekd sitd myo-
ten kirjoittajien argumentaatio, oli suunnattu demografisesti kapealle sektorille. Ndin my6s
"koko kansalle” suunnattu media operoi kohtuullisen pienessi ja gentrifikoituneessa seuras-
sa.

Tissi luvussa sotien vilisen Suomen lddkireiden kirjoituksien tarkastelu tydhyvinvoinnin
nykyisen ymmarryksen kautta tarjoaa kiintoisia nikékulmia myos moniin taustailmioihin ja
niiden piirteisiin. Yhtend selkeimmistd ja tirkeimmistd haluamme nostaa esiin ajatusmal-
lien ja oirekuvien ajallisen pitkikestoisuuden ja resilienssin. Tami voidaan toisaalta havaita
ajanjakson teksteissd voimakkaana taustavaikuttimena toimineeseen tasapainon hakemisen
ja 16ytimisen eetoksena, jonka voidaan johtaa 1800-luvun alkuun, 1700-luvun fysiologiseen
mekaniikkaan tai jopa antiikkiin (Uimonen 1999; Rytty 2018).

Toisaalta lihes identtiset visymyksen ja loppuun palamisen oirekuvat piinasivat niin so-
tien vilisen ajan ihmistd kuin timén pdivin patkdtyoldistd, ja niihin tarjotut, lepoa korostavat
toimenpiteet eldvit edelleen. Tdssd materialisoituu my6s lidketieteen profession kahtaalle
kurottuva perusluonne praksiksen ja teorian rinnakkaisuudesta: hyviksi todetut kdytinnot
kestivit aikaa, vaikka ympiroivi tietopohja saattaa kokea suuriakin muutoksia (De Sio &
Fangerau 2019, 13). Vaikka hyvinvointi ei eksaktisti termind siis ajan kirjoituksissa esiinty-
nytkddn, tulee sithen liittyvit ilmiot nihdd timinkin todistusaineiston valossa voimakkaita
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toimenpiteitd vaatineina yhteiskunnallisina teemoina. Sanojen muuttuessa ongelmat kesti-
vit, ja niiden ratkaisut vaativat ilmididen pitkdn aikavilin kehitysprosessien ymmairtimisti
meiltd kaikilta.
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8. MIELEN MAISEMIA — LUONTOKUVASTO
MIELISAIRAALAPOTILAIDEN TAITEESSA

N\
'J Sari Kuuva

Artikkeli kisittelee suomalaisten mielisairaalapotilaiden piirrosten ja maalausten luonto-
kuvastoa. Tutkimusaineistoa ovat Helsingin kaupunginmuseon hallinnoimat Nikkildn sai-
raalan potilastaiteen kokoelman kuvat. Kuvien diagnostisen tulkitsemisen sijasta Nikkilin
kokoelmaa ldhestytddn kuvastona selvittien, millaista luontoon liittyvid symboliikkaa ko-
koelman teokset sisiltivit. Teosten luontokuvastoa peilataan suomalaisten mielisairaalapo-
tilaiden kirjallisiin muistelmiin, kansainvilisen potilastaiteen luontokuvastoon ja taiteen
historiaan. Kun aikaisempi mielisairaaloiden potilastaiteen tutkimus on usein keskittynyt
siithen, kuinka potilaiden tekemit kuvat ilmentivit heidin sairauttaan, timin artikkelin ta-
voitteena on selvittid, millainen luontokuvasto on ndyttiytynyt potilaille merkityksellisend,
mahdollisesti jopa toipumista ja hyvinvointia edistivina. Artikkelissa pohditaan my6s poti-
lastaiteen tutkimukseen liittyvid eettisid kysymyksid.

Luontokokemusten merkityksellisyys mielisairaalapotilaille

Kiinnitin huomiota mielisairaalapotilaiden mainintoihin merkityksellisistd luontokokemuk-
sista jo osallistuessani tutkimushankkeeseen "Muistoihin kaivertuneet tilat” (2017-2019),
jonka yhteydessd tutkimme suomalaisten muistoja ja kokemuksia mielisairaaloista (ks. Jantti
ym. 2022). Muistelmakirjoituksissaan potilaina olleet viittasivat luontokokemuksiinsa usein
melko lyhyesti, korostaen niiden tirkeyttd, mutta erittelemittd tarkemmin, millaisista asiois-
ta kokemuksen merkityksellisyys rakentui. Osa kirjoittajista mainitsi kuitenkin esimerkkejd
sairaalaympiristossi tirkeiksi kokemistaan asioista, kuten metsin, jirvimaiseman, ulkoilu-
mahdollisuudet, ulkoilman tuoksut, keviin valon, syksyn virit ja lumisateen. Luonnon tirke-
ys korostui niin ulkoilun yhteydessi kuin maisemia ikkunan ldpi havainnoidessakin:

Mielisairaala sijaitsi maalla, kaukana kaikesta. Rakennus oli vanha ja sielld oli paljon ikkunoi-
ta, joiden syvennyksissd saattoi istua ja katsella ikkunasta ympirdivad luontoa. Ympirilld oli
paljon metsii ja hiekkateitd, joissa vapaakivelyilld voi lenkkeilld. [...] Onneksi pdisin hoitoon

sairaalaan. Tarvitsin juuri silloin sen ympiristén. (MKM 502.)

Pitkiniemen sairaala on todella kauniilla paikalla, luonnon ddrelld ja Pyhdjirven liheisyys
houkutti minut kivelemiin péivittdin jirven rantaan ja toipumaan sairaudestani (MKM 353—

354).
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Atrium-piha on toimiva ratkaisu psykoosipotilaille. Sinne on helppoa menni “haistelemaan”
niin talven tuloa kuin kesdaikanakin. Jos ei jaksa menni lenkille sairaalaympirist6on, on mah-
dollista péisti haistelemaan ulkoilmaa... (MKM 394-395.)

Nautin omasta rauhastani ja ikkunastani nikyvistd kauniista syysmaisemasta (MKM 348).

Istuin huoneessani ikkunalaudalla, pidin siitd; se oli valkoiseksi maalattu, leved betoninen sy-
vennys ikkunan direlld. Katselin myohddn aamuydhin asti ulkomaailmaa. Lumisateen katsele-

minen toi jotain kaunista tyydytysti, rauhoitti sisimmdssini kiertivid ahdistuksen keskittymaa.

(MKM, 483.)

Luonnosta kumpuavat kokemukset nousevat merkityksellisiksi paitsi suomalaisten mielisai-
raalapotilaiden muistelmakirjoituksissa, myos potilaiden sairaala-aikanaan tekemissé kuvissa.
Artikkelissa tarkastelen luontokuvastoa Nikkildn mielisairaalan potilaiden 1900-luvulla teke-
missé piirroksissa ja maalauksissa, joista kdytin jatkossa myGs nimityksid potilastaide ja poti-
lastyot.! Tavoitteenani on selvittdd, millaisia luontoaiheita ja luontosymboliikkaa potilaiden
teokset sisiltdvit ja millainen luontokuvasto on niyttiytynyt potilaille tirkedni. Koska kirjal-
liset muistelmat sisaltivit vain melko niukasti kuvauksia luonnon voimauttavista vaikutuk-
sista, pohdin kuvien mahdollisuuksia valottaa potilaiden kokemuksia. Esittelen valitsemiani
teemoja potilastaiteen luontokuvastossa tarkastellen kuvia myds suhteessa teorioihin, jotka
voisivat selittdd luontokokemuksen merkityksellisyyttd mielen hyvinvoinnin kannalta.

Tutkimusaineisto ja menetelmat

Sipoossa sijaitseva Nikkildn mielisairaala perustettiin 1910-luvulla helsinkildisille potilaille. En-
simmdinen potilas saapui sairaalaan vuonna 1914 ja viimeinen lihti vuonna 1999, jolloin sairaa-
la suljettiin. Nikkildssd taidetta alettiin hydyntdd osana potilaiden kuntoutusta jo 1930-luvulla,
ylilddkiri Sven Donnerin (1890-1970) aikana. My6s sairaalan myohemmit ylilddkarit, kuten
Johan Runeberg (1903-1961), Erkki Lehtosuo (1912-1997) ja Oscar Parland (1902-1990) oli-
vat kiinnostuneita taiteesta ja jatkoivat Donnerin viitoittamalla tielld. Aluksi potilaille annettiin
mahdollisuus piirtdd, maalata ja tehdi savitoiti tarjoamalla heille tyoskentelytila ja materiaaleja
taiteen tekemistd varten. Taiteilija Rafacl Wardi (s. 1928-2021) veti Nikkildn sairaalan taide-
kerhoa vuosina 19591986 vapaachtoisty6ni tavoitteenaan kehittdd potilaiden mahdollisuuksia
itsensd ilmaisemiseen. Varsinaista taideterapiaa Wardi ei mieltinyt tekevinsi. (Elovirta 2005,

13; Tikka ja Tukia 2020, 314-315; Tuovinen 2009, 188-190, 328-333.)

1. Artikkelissaan "Potilaiden kidenjilkid. Potilastaide ja potilastyot terveysalan kokoelmissa” Helena Himildi-
nen midrittelee termeji potilastaide ja potilastyot toteamalla, ettd potilastdilld viitataan sekd kuvataiteellisiin
téihin ettd muihin potilaiden valmistamiin esineisiin, kuten kisitoihin, kun taas nimitysti potilastaide voidaan
kiyttdd kuvataiteellisesta aineistosta. Himildisen mukaan terveysalan kokoelmissa ja museoissa potilastoilld
ja potilastaiteella tarkoitetaan esineitd, jotka henkil6 on valmistanut sairaalassaoloaikanaan ja jotka usein ovat
jadneet sairaalan haltuun. Kuten Himailidinen toteaa, voi termid potilastaide kritisoida, koska se typistdd ihmisen
potilaaksi, mutta toisaalta se toimii tyovilineeni, joka erottaa samankaltaisissa olosuhteissa tehdyt tyét omaksi
kokonaisuudekseen ja mahdollistaa siten my6s timénkaltaisen aineiston keruun, sdilytyksen ja tutkimuskéyton.
(Hémildinen 2020, 308-309.) Potilastaiteen yhteydessi myds termin toiseen osaan on suhtauduttu kriittisesti.
Esimerkiksi Hans Prinzhorn kiytti potilaiden tekemisté kuvista kirjoittaessaan termii Bildnerei, joka viittaa
pikemminkin kuvantekemiseen kuin taiteeseen. (Prinzhorn 1922/1972). Laajemmassa yhteydessiin potilastai-
detta voidaan tarkastella myos osana outsider-taidetta eli taidekentin ulkopuolella tehtyi taidetta. Toisaalta on
muistettava, ettd esimerkiksi osa Nikkilin potilastaiteen kokoelmasta on ammattitaiteilijoiden kisialaa.
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Nikkildn sairaalan potilastéiden kokoelma on laajin mielisairaaloiden potilastaiteen ko-
koelma Suomessa (ks. esim. Tuovinen ja Aronsson 2018).2 Kokoelma kisittid noin 5000
teosta — padasiallisesti piirroksia, maalauksia ja muita kisitoitd, kuten keramiikkaa. Digitoitu
osa kokoelmasta, joka sisiltdd noin 2000 valokuvaa teoksista ja teoksiin liittyvid tietoja, on
tutkijoiden kiytettivissi Helsingin kaupunginmuseossa, ja varsinaiset teokset on tallennettu
museon sdilytystiloihin.

Luontokuvaston keskeisyys Nikkildn potilaskuvien joukossa vaikutti ilmeiseltd jo tutus-
tuessani ensimmiistd kertaa digitoituun kuva-aineistoon. Havaintoni perusteella valitsin
luontoaiheet yhdeksi tarkemman analyysin kohteeksi. Luontoaiheilla tarkoitan tissd yhtey-
dessi kuvia, joissa esiintyy luonnonobjekteja, kuten puita, kukkia ja muita kasveja, aurinkoja,
kuita ja tdhtid, sddilmioitd, luonnonmuotoja, luonnonvaraisia lintuja tai eldimii. Ndmi ele-
mentit saattavat olla joko kuvien padaiheita tai osa laajempaa nikymai tai maisemaa.

On kuitenkin muistettava, ettd jaottelu luonnon ja kulttuurin vililld muistuttaa veteen piir-
rettyd viivaa. Luonnonobjektien ja maisemien kuvaamiseen liittyy monenlaisia kulttuurisia kon-
ventioita, ja maisemandkymiin sisiltyy usein myos jotain ihmisen muokkaamaa. Analyysini pii-
huomio on niissd kuvien visuaalisissa elementeissi, jotka yleisesti assosioidaan osaksi luontoa,
vaikka esimerkiksi maljakkoon asetellut kukat ovat toisaalta luonnollisia, toisaalta kulttuurisia.

Nikkildn kokoelmassa on runsaasti kuvia paitsi kukista, puista ja laajemmista maisemista,
myos erilaisista luonnonilmioisti. Luontoaiheet ovat keskeisid my6s muissa eurooppalaisissa
mielisairaalataiteen kokoelmissa — esimerkiksi Prinzhornin kokoelmassa Heidelbergin yli-
opistoklinikalla (ks. esim. von Beyme ym. 2019, 115). Artikkelissani peilaan Nikkildn potilas-
téiden luontokuvastoa paitsi kansainvilisissd potilastoihin liittyvissd julkaisuissa esiteltyihin
teoksiin, myds yleisemmin 1800- ja 1900-lukujen vaihteen suomalaiseen ja eurooppalaiseen
taiteeseen. Verratessani mielisairaalapotilaiden teoksia varhaisempaan taiteeseen tarkoituk-
seni ei kuitenkaan ole osoittaa, ettd tietyn tekijin yksittdinen teos olisi suoraan kytkoksissd
tiettyyn esimerkkiin varhaisemmasta taiteesta, vaan pikemminkin pyrin rinnastusten kautta
nostamaan esiin yleisempid, yhteisid teemoja.

1900-luvun alkupuolella, jolloin Nikkilin potilastaiteen kokoelma alkoi kehkeytyd, niin
sanottu kultakauden taide runsaine luontokuvastoineen oli hyvin edustettuna suomalaisessa
taidemaailmassa ja se on todennikoéisesti vaikuttanut myos mielisairaalapotilaiden taidekasi-
tyksiin. Osalla kultakauden taiteilijoista, kuten Akseli Gallen-Kallelalla (1865-1931), Pek-
ka Halosella (1865-1933) ja Eero Jirnefeltilld (1963-1937), oli symbolistinen vaiheensa ja
heididn luontokuvastossaan on siikeitd, joista osa on tulkittavissa suhteessa eurooppalaiseen
symbolismiin ja osa esimerkiksi vuosisadanvaihteessa keskeisiin kansallisiin aatteisiin. Vaik-
ka luontokuvastolla on lasten taiteesta lihtien keskeinen roolinsa taiteen eri suuntauksissa, ja
Nikkildn kokoelman teoksissa on kosketuspintaa moniin eri tyylisuuntauksiin, on varsinkin
symbolistisen taiteen luontokuvasto kiinnostava vertailukohta mielisairaalataiteelle. Symbo-
listitaiteilijat pyrkivit usein luontokuvaston avulla kuvaamaan vuorovaikutusta ihmisen ja hi-
nen ympiristonsi vililld, ja he olivat myds kiinnostuneita erilaisista henkisistd ilmioistd, to-
dellisuuden ja ihmismielen kerroksisuudesta.

2. Suomessa on Helsingin kaupunginmuseoon tallennetun Nikkilin sairaalan kokoelman lisiksi noin 15 muuta
museota, joiden kokoelmiin kuuluu mielisairaaloiden esineistdd ja osaan myos potilastaiteen kokoelmia. Nami
museot ovat Ekdsens sjukhusmuseum/Tammiharjun sairaalamuseo, Harjavallan sairaalan museo, Harjaméen
sairaalamuseo, Kellokosken sairaalamuseo, Rauhan kylpyli- ja sairaalamuseo, Tornivin sairaalamuseo, Turun

terveydenhuoltomuseo, Turun lasarettimuseo, Keski-Suomen sairaanhoitopiirin sairaalamuseo, Pohjois-Pohjan-
maan museo, Helsingin yliopistomuseo ja Turun vankimielisairaala. (Tuovinen & Aronsson 2018).
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Tutkimukseni asemoituu osaksi kulttuurista mielenterveystutkimusta, jonka yhteydessi
mielenterveyteen ja sairauteen liittyvid kysymyksid tarkastellaan kulttuurisessa viitekehykses-
si (ks. esim. Jantti ym. 2019). Kuvantutkimuksen yhteydessi timi tarkoittaa sitd, ettei kuvia
tulkita diagnostisesti, sairauden oireina, vaan niitd lihestytdan kuvastonikokulmasta, suhteut-
taen yksittdiset kuvat osaksi laajempaa visuaalista aineistoa (ks. esim. Hayrynen 2005; Val-
lius 2012). Tutkimusmenetelmini on visuaalinen analyysi, ja luontoteemaa analysoidessani
olen ryhmitellyt kuvia niiden aiheiden ja symboleiden mukaisesti etsien niille vertailukohtia
muusta taiteesta. Tavoitteenani on ollut selvittdd, mitd ja miten kuvat kertovat suomalaisten
potilaiden luontosuhteesta, ja miki on tyypillistd erityisesti suomalaisen potilastaiteen ilmen-
timille luontokokemuksille. Suomalaista mielisairaalapotilaiden tekemadi taidetta on toistai-
seksi tutkittu melko niukasti, vaikka aihetta on esimerkiksi sivuttu muutamissa opinniyte-
toissd sekd sairaaloita ja taideterapiatoimintaa kisittelevissi julkaisuissa (ks. esim. Cadogan
2008; Elovirta 2005; Haveri 2010; Hiamildinen 2018; Miettinen 2000; Liippo 2011; Parland
1991; Sinisalo ym. 2020; Tolvanen 2006; Tuovinen 2009).

Nikkildn potilaskuvien tutkimukseen liittyy seikkoja, jotka puoltavat kuvien tutkimusta
laajempana kuvastona pikemmin kuin yksittdisind kuvina tai yksittdisen potilaan tuotoksina.
Tietosuojasyistd Nikkilin sairaalan kuva-aineisto on pyritty pseudonymisoimaan siten, etteivit
yksittdiset tekijdt olisi tunnistettavissa. Mikali kuvat on signeerattu, allekirjoitukset on mah-
dollisuuksien mukaan peitetty. My6skiin tekijoiden sukupuoli, ik ja teosten valmistumisvuosi
eivit yleensi ole kuva-arkiston kéyttdjien tiedossa. Pyrkimys pseudonymisoida kuvat on eet-
tisesti perusteltu potilaiden identiteetin suojaamiseksi, mutta on muistettava, etti potilaiden
joukossa on todennikoisesti ollut myds tekijoiti, jotka olisivat halunneet nimensi mainittavan,
kun heidin teoksistaan kirjoitetaan. Myos taiteilija Wardi pahoittelee haastattelussaan sité, et-
tei potilaiden nimid mainittu potilastaiteen néyttelyiden yhteydessi (Tikka ja Tukia 2020, 315).

Koska mielisairaaloiden potilastaidetta on perinteisesti tutkittu diagnostisesta nikokul-
masta, on sitd havainnollistettu usein esimerkein, jotka tulkitsijoiden mielestd ovat kuvan-
neet tekijinsi sairauden laatua ja tilaa. Tdssd mielessd tulkitsijat ovat kuvavalintojensa avulla
ikddn kuin vahvistaneet mielen sairauksiin liittyvdd stigmatisaatiota. Kun potilastaiteen ko-
koelmaa analysoidaan kokonaisuutena, erottuu kuvien joukosta luontokuvien rinnalla myGs
teoksia, jotka voi tulkita kuviksi tekijinsd kirsimyksestd. Tutkimuseettisesti on kuitenkin tir-
kedd tuoda esiin se, ettd kokoelmaan sisiltyy runsaasti myGs tavanomaisempia aiheita, jotka
ovat saattaneet olla hyvin merkityksellisid tekijoidensd hyvinvoinnin kannalta. Siksi keskityn
tissd artikkelissa potilaiden pahoinvointia kuvaavien teosten sijasta neutraalimpaan luonto-
kuvastoon, joka on jopa saattanut viitoittaa osaa potilaista kohti toipumista.

Elamanilmiot peilind omalle tilanteelle

Psykoanalyyttinen lihestymistapa on ollut potilastaiteen tutkimuksessa keskeinen 1900-luvun
alkupuolelta lihtien. Psykoanalyyttiset ideat ja terapeuttinen toiminta limittyivit vihitellen
osaksi psykiatrista sairaanhoitoa myds Nikkildssi (Tuovinen 2009, 194-197). Heijastumia
psykoanalyyttisesta ajattelusta voi siten olettaa kulkeutuneen myos Nikkilin 1900-luvun al-
kupuolelta liahtien kehkeytyneeseen taidekokoelmaan. Esimerkiksi Wardin taidekerhoa Nik-
kildn sairaalassa ei kuitenkaan taiteilijankaan mielestd pidd kutsua terapiaksi sanan varsinai-
sessa merkityksessd, huolimatta siitd, ettd toiminnalla saattoi olla terapeuttisia vaikutuksia
potilaille (Elovirta 2005, 13).
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Psykoanalyyttisessa viitekehyksessi muun muassa Carl Gustav Jung (1875-1961) tar-
kasteli kiinnostuneena, kuinka potilaat peilasivat omaa tilannettaan luonnonolioihin (Jung
1964/1997). Vaikka Jungin psykoanalyyttisia ideoita ja erityisesti hinen mairitelméinsi
arkkityyppisistd symboleista ja kollektiivisesta alitajunnasta on mychemmin kritisoitu paina-
vasti, hyédynnetddn hinen avaamiaan nik6kulmia kuvien tulkintaan edelleen terapeuttisessa
kontekstissa (ks. esim. Bolle 2006/2012, 130-144). Jungin esimerkit ovat kiinnostavia myds
Nikkilin kokoelman runsaslukuisten luontoaiheiden kannalta. Vaikkei teosten luontosym-
boliikkaa tarvitse Jungia mukaillen nimetd kollektiivisen alitajunnan tuotteeksi, on ilmeisti,
ettd monet potilaat ovat tydstineet omaa tilannettaan luontosymboliikan keinoin, esimerkiksi
puita ja muita kasveja kuvaamalla — usein hyvin samankaltaisesti kuin Jungin potilaat.

Oman tilanteen peilaamista luonnonobjekteihin ja -ilmioihin on pohdittu psykoanalyysin
lisdksi my6s muiden tieteenalojen piirissi. Esimerkiksi filosofi, fenomenologi Edith Stein
(1801-1942) Kkisitteli eliminilmi6iti empatiateoriansa yhteydessi. Hinen ajattelussaan
eliminvoimaa tai vitaalisuutta ilmentivit elimanilmiot (Lebensphinomene) rakentavat yh-
teyttd ihmisten, eldinten ja kasvien vilille. Eliménilmi6 voi viitata esimerkiksi yksilon eld-
mdin, kuolemaan, kasvuun, kehitykseen, ikddntymiseen, sairauteen, terveyteen, innostukseen
tai visymykseen. Vitaalisuus ilmenee havainnoijalle toisen kehon kautta, ja vaikkapa toisen
ihmisen asennosta ja liikkeistd voimme tehdd piitelmid hinen olotilastaan. (Stein 1916/1989,
68-71.) Esimerkiksi masentuneen tai kivuista kirsivin ihmisen asento ja olemus voi olla ku-
maraisempi ja kipertyneempi kuin itsensd energiseksi kokevan, tai asiastaan innostunut saat-
taa liikkua ja elehtid dynaamisemmin kuin varautuneempi tai kylldstyneempi ihminen. Stei-
nin empatiakasitystd tulkinnut filosofi Jaana Parviainen on pohtinut eliméinilmiéiden suh-
detta empatiaan my6s kasvimaailman nikokulmasta toteamalla, ettd esimerkiksi veden puut-
teesta nuutuneet huonekasvit tai puut voivat herittdd empatiamme:

Vaikka emme voi olettaa puun tuntevan mielihyvia tai kipua, voimme kuitenkin tuntea em-
patiaa puuta kohtaan sen elimin liikkeiden johdosta: kuinka se ty6ntdd juuriaan syvemmille
maahan, kuinka sen suonistossa virtaa mahla, kuinka se kidntyy valtavalla ruhollaan kohti va-
loa, pudottaa lehtensi joka syksy, tydntid uusia lehdensilmuja esiin oksistossa joka keviit, tai-
puu hitaasti natisten syysmyrskyssi. Voimme eldytyd puun elimin liikkeisiin, vaikka sydimen
sykkeen tunteminen ja veren liike suonistossa onkin ruumiillisesti varsin erilaista verrattuna
puun mahlan ja pihkan virtaukseen. [...] (Parviainen 2002, 336-338.)

Psykoanalyyttisista ja fenomenologisista selityksistd itsen ja luonnonobjektien suhteeseen
avautuu kiinnostavia ndkékulmia potilastaiteessa esiintyvin luontokuvaston tarkastelulle.
Hieman vastaavanlaisia ajatuksia on esitetty myos taiteentutkimuksen ja uskontotieteen yh-
teydessi. Esimerkiksi luonnon sielullisuutta pohtinut ruotsalainen taiteilija Richard Bergh
(1858-1919) on todennut, ettd ihminen sijoittaa luonnon ulkoisen elimin vaihtelevien dd-
riviivojen taakse omaa sisdistd elimiinsi muistuttavan elimin (Lukkarinen 2004, 156). Sa-
mansuuntaisesti taidehistorioitsija Annika Waenerberg esittdd Jirnefeltin taiteen yhteydessd,
ettd luontoa kuvatessaan taiteilija oikeastaan kuvaa usein itseddn (Waenerberg 2004, 302).
Kirjassaan Gransskogsfolk. Hur naturen blev svenskarnas religion (2020) uskontotieteili-
ja David Thurfjell puolestaan pohtii luontokokemuksen yhteyttd sairauden kisittelemiseen.
Eris hinen haastatelluistaan kertoo kokevansa luonnon lohdullisena, koska se muistuttaa
hinti siitd, ettd my0s epitiydellinen ja epdsymmetrinen voi olla kaunista. (Thurfjell 2020,
"Kapitel 2: Kinslan av en grans”). Uskontotieteiliji Maija Butters taas on esittinyt huomioita
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sairastumiskokemuksen ja lahestyvin kuoleman kisittelemisestd estetiikan ja luontokuvas-
ton avulla (Butters 2016; Butters 2021). Seki Butters ettd Thurfjell nostavat esiin ajatuksen,
ettd luontokokemus ja sithen liittyvi estetiikka voisivat helpottaa oman sairastumiskokemuk-
sen kisittelyd. Toisten etsiessd lohtua esimerkiksi uskonnoista toiset kddntyvit kohti luontoa.
Luontokokemusten on arveltu ruokkivan ihmisen henkistd potentiaalia. Kuten psykologian
ja yhteiskuntatieteiden maisteri Marita Niemeld artikkelissaan "Luonto puhuttelee ihmisen
sielua” (2019, 4-5) toteaa, luonto mahdollistaa ihmisen yhteyden omaan sisimpiinsi tatjoten
vertauskohtia, yhteyksid ja vastaavuuksia omaan elimintilanteeseen. Luontoon liitetyt voi-
mauttavat mielikuvat ja luontokokemusten tuottama lohtu ovat kiinnostavia myds pohdit-
taessa luontokuvaston merkityksid Nikkildn kokoelmassa.

Sosiaalityon viitoskirjassaan Tuide kohtaa eliman (2003) Hanna-Liisa Liikanen kasitte-
lee Arts in Hospital -hanketta itisuomalaisissa sairaaloissa ja pohtii samalla luontoteemojen
merkityksellisyyttd sairaalataiteessa. Kuten Liikanen tiivistdd, aikaisempi tutkimus on osoit-
tanut luontokuvien auttavan stressinhallinnassa, ja potilaiden on jopa havaittu toipuvan leik-
kauksista nopeammin silloin, kun heilld on ikkunastaan luontonikymi. Luontonikymien
ja luontokuvaston on muun muassa huomattu alentavan verenpainetta ja vihentdvin lihas-
jannitystd ja ihon sihkonjohtokykyi. (Ks. Liikanen 2003, 4445, 61-62, 93-94, 97.) Luonto-
teemojen merkityksellisyys potilaiden kuntoutumisen kannalta on huomioitu hyvin myés
suomalaisten yleissairaaloiden taidekokoelmissa, jotka sisiltivit paljon luontokuvastoa (ks.
esim. Bergstrom 2020, 46; Isohauta 2020, 117; Murros 2020, 67; Terho 2020, 72). Suomessa
sekd keuhkotautiparantoloita ettd psykiatrisia sairaaloita on perinteisesti rakennettu kaupun-
kien ulkopuolelle — metsien, peltojen ja vesistdjen ddrelle. Toisaalta taustalla on ollut tarve
turvata sairaalan omavaraisuus ja toisaalta luonnonympiristéjen on ajateltu edesauttavan seki

fyysistid ettd psyykkistd hyvinvointia.

Teemoja Nikkilan potilastaiteen kokoelman luontoaiheissa

Nikkildn potilastaiteen kokoelmassa on runsaasti maisemandkymii eri vuoden- ja vuorokau-
denaikoina. Muita suosittuja aiheita ovat erilaiset luonnonilmiot, puut ja kukat. Artikkelissa
esittelen Nikkilin kokoelman aiheita teemoitellusti, edeten maisemakuvista kohti luonto-
kuvaston muita keskeisid teemoja ja lopulta pohtimaan kuvien tekemisen mahdollisia tera-
peuttisia vaikutuksia. Koska kiytettdvissini ei ole tarkkaa tietoa tekijéiden taustoista, hei-
din sairaudestaan tai elimintilanteestaan, tarkastelen yksittiisid kuvia suhteessa muihin tul-
kintoihin samankaltaisista aiheista pyrkimyksenini hahmottaa Nikkilin kokoelman luonto-
kuvaston ddriviivoja ja yleisid piirteitd.

Variaatioita maisemista

Suuri osa Nikkilin kokoelman luontoaiheisista teoksista on luonnonelementtien hallitsemia
maisemia, mutta kokoelmaan sisiltyy my6s kuvia rakennetuista ympiristoistd. Joskus maise-
missa on myos ihmisii, eldimii tai lintuja. Suomalaisia piirteitd potilaiden teoksissa ovat esi-
merkiksi jirvimaisemien runsaus, koivujen, mintyjen ja kuusien hallitsemat metsimaisemat,
pellot ja vaarat. Suosittuja aiheita ovat my6s maaseutukylien maisemat rakennuskannallemme
tyypillisine piirteineen puukirkoista latoihin ja kesimokkeihin. Nikkildn sairaalan milj66td
on kuvattu vain melko harvoissa teoksissa, ja vaikuttaakin silt, ettd sairaalaympiriston sijasta
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Kuva1 Korkealta ndhty jarvimaise-
ma. Helsingin kaupunginmuseo, Nik-
kilan sairaalan kokoelma, NSMI121 -
3965, 1958.

potilaina olleet ovat halunneet keskittyd oman eliminsi kannalta merkityksellisiin maise-
miin — todellisiin, muistettuihin tai kuviteltuihin. Kuvantekeminen saattaakin liittyd tarpee-
seen irtautua sairaalaympdristostd ja kurottautua kohti sitd, mikd itselle niyttiytyy tirkeind
ja voimauttavana.

Useimmiten maisemat on kuvattu horisontaalisesti suoraan edestd piin, mutta toisinaan
niitd on myds havainnoitu ylh4altd késin, korkealta paikalta, kuten lukuisissa Suomen taiteen
kultakauden maisemamaalauksissa. Kuten taidehistorioitsija Ville Lukkarinen toteaa, on osa
kotimaisesta maisemataiteesta selkedsti omaan historialliseen aikaansa sitoutunutta, mutta
kuvastolle on ominaista myds tietty pysyvyys ja jatkuvuus (Lukkarinen 2015,13). Nikkildn
kokoelman teoksissa on aiheidensa ja esitystapojensa puolesta yhteyksid esimerkiksi Albert
Edelfeltin (1854-1905), Gallen—Kallelan, Halosen ja Jarnefeltin maisemamaalauksiin, mut-
ta toisinaan myos syntetistisid ja sinisdvyisid ydomaisemia maalanneiden symbolistitaiteilijoi-
den teoksiin, kuten Edvard Munchin (1963-1944) kuutamomaisemiin. Taidehistorioitsija
Anna-Maria von Bonsdorffin mukaan 1800- ja 1900-lukujen vaihteen maisemakuvat luota-
sivat usein ihmismielen syvyyksid. Tidssd yhteydessi erityisesti iltahdmirin hetket ja yomai-
semat olivat suosittuja aiheita tarjotessaan mahdollisuuksia erilaisten tunteiden ja mielialojen
ilmaisemiseen. Esimerkiksi laajoja nikoalamaisemia, metsin sisustaa, luoksepdisemittomid
erdmaita, vuoria ja jarvid kuvattiin runsaasti vuosisadan vaihteen taiteessa. Niiden aiheiden
kautta saatettiin kisitelld sekd kansallista identiteettid ettd henkilokohtaista yhteyttd luon-
toon. (von Bonsdorff 2014, 168.)

Nikkildn maisemakuvien joukossa on jonkin verran romanttisia, kuutamon valaisemia
yomaisemia. Monissa Nikkilin kokoelman kuvissa kuu loistaa kirkkaana ja dramaattisena
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horisontin takaa tummien sdvyjen hallitsemassa maisemassa — metsikossi tai vesiston ddrelld.
Joskus kuun kuvajainen heijastuu vedesti ja muodostaa pylvismiisen kuvion. Vastaavanlaisia
pylvismiisid kuukuvauksia my6s voi kohdata myds monien pohjoismaisten symbolistitaitei-
lijoiden, esimerkiksi Munchin ja Gallen-Kallelan teoksissa. Nikkilin teoksissa kuutamoiden
virisivyt vaihtelevat valkoisesta keltaiseen, punertavaan, vihertiviin ja siniseen, mikd voi vii-
tata paitsi vaihteleviin sddoloihin, myds erilaisiin tunnetiloihin.

Kuva2 Kuutamo metsikdssa. Helsingin kaupunginmuseo, Nikkilan sairaalan kokoelma,
NSM 1121 - 449.

Kuusymboliikka herittid assosiaatioita sykliseen aikaan, kuukausien ja vuodenaikojen vaihte-
luun, luonnon ja elimin kiertokulkuun. Niemeld on kuvannut syklisyyden merkitystd ihmisen
hyvinvoinnille muun muassa seuraavasti:

Jokaisen elimddn kuuluu luonnostaan sykleji, joissa vaihtelevat uuden syntyminen, loistami-
nen, lakastuminen ja syvi hiljaisuus, jolloin ei tunnu tapahtuvan mitidn. [...] ihmisen elimin
uudet unelmat ja toiveet ovat vasta versoja, pienid, hauraita ja vaikutuksille alttiita. Silti niihin
on sisddnrakennettu voima, joka pitdd sisillddn kaikki mahdollisuudet tiyteen kukoistukseen.
[...] Luonnon syklisyys muistuttaa ja opettaa ihmiselle hitauden arvostamista ja kirsivllisyyt-
td. [...] Luonnon syklisyys tarjoaa siten ihmiselle rauhallisen ja levollisen nikoalan elimiin.
(Niemeli 2019, 6-8.)

Mielisairaalakokemusten yhteydessd sairaus ja sairaalajakso saattavat niyttiytyd poikkeama-
na arkisesta, lineaarisesti etenevistd aikakokemuksesta ja siirtymisend erddnlaiseen liminaali-
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tilaan (ks. esim. Heimonen ja Kuuva 2020, 344). Luonnon havainnointi ja vaihtelevien vuo-
den- ja vuorokaudenaikojen tarkkailu on voinut herkistdd potilaan pohtimaan omaa tilannet-
taan, sairauden vaihetta ja toipumismahdollisuuksia.

Joskus kuun rinnalle on Nikkildn teoksissa asetettu mys tihtid tai planeettoja, joista var-
sinkin jalkimmiiset ovat suomalaisessa taiteessa suhteellisen harvinaisia aiheita. Erddssd Nik-
kilin kokoelman teoksessa planeetta renkaineen hohtaa metsdn rajassa, ja taustalla nikyy
tahtitaivasta. Planeettasymboliikka herittdd assosiaatioita esimerkiksi astrologiasta ja spiri-
tuaalisuudesta.

Kuva3  Abstrahoitu maisema. Helsingin kaupunginmuseo, Nikkildn sairaalan kokoelma,
NSM 1121 - 3240, 1970.

Suomalaisten maisemien lisiksi potilaat ovat kuvanneet my6s eksoottisempia kohteita, kuten
aavikoita, tulivuoria, lumihuippuisia vuoria ja maisemia tuulimyllyineen tai itimaisine uskon-
nollisine rakennuksineen. Enimmikseen maisemakuvat ovat tyyliltddn melko realistisia, mut-
ta teosten joukossa on esimerkkejd myds maiseman abstrahoitumisesta — luonnonmuotojen
muuntumisesta viivojen halkomiksi virikentiksi, joissa on silti yhi havaittavissa maisemaksi
jasentyvid piirteitd. Niissi teoksissa voi nihdé yhtymikohtia esimerkiksi Wassily Kandinskyn
(1866—1944) ja muiden kohti abstraktiota edenneiden taiteilijoiden tuotantoon.

Juurtuvia ja juuriltaan irtautuvia puita

Laajempien metsimaisemien lisiksi yksittdiset puut ovat tihedsti toistuvia kuvauskohteita
Nikkildn sairaalan potilastoissd. Niissd teoksissa yksittiiset puut nousevat kuvan hallitse-
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vimmaksi hahmoksi laajemman maiseman asettuessa taustaksi. Toisinaan puiden muotoja
on abstrahoitu voimakkaasti ja puunlehdet on véritetty kirkkain satukirjakuvituksista muis-
tuttavin sdvyin. Joskus taas taustamaisemien virit ovat korostuneen voimakkaita ja dramaat-
tisia, jolloin mustanpuhuvat puut piirtyvit selkedrajaisina esiin taustaa vasten, mikd herittdd
muistumia esimerkiksi Hugo Simbergin (1873-1917) virienkiytostd. Yksindisid, kiemuraisia
ja murtuneita puita ovat kuvanneet paitsi potilastaiteilijat, myos monet kultakauden taiteili-
jat, kuten Gallen-Kallela, jonka erimaakuvauksia on usein tulkittu suomalaisuuden nikokul-
masta.

Kuva 4-5 Variaatioita puuteemasta. Helsingin kaupunginmuseo, Nikkildn sairaalan kokoelma;
NSM 1121 - 1472; NSM 1121 - EiNo.

Puuaiheisissa teoksissa voi toisinaan nihdd kosketuskohtia myds Jungin potilastoiden ana-
lyyseihin, joissa puut on tulkittu symboleiksi tekijinsi tilanteesta. Jungin mukaan potilaiden
puuaiheiset teokset kuvaavat usein itsen kasvuprosessia. (Ks. esim. Jung 1967/1978, 253, 258,
272.) Jungilainen tutkija Joseph Henderson on korostanut erityisesti vanhojen puiden tai
kasvien usein edustavan psyykkisen elimin kasvua tai kehitysti, vastakohtana eldinten edus-
tamalle vaistoelimille (Henderson 1964/1997,153).

Erids Nikkildn teoskokoelmaan kuuluva kuvasarja sisiltid useita versioita aiheesta, jossa
yksindinen koivu hallitsee kuvan etualaa ja taustalla nikyy vesisto- ja vaaramaisema. Samaa
maisemaa miltei identtisine sommitelmineen on kuvattu eri vuoden- ja vuorokauden aikoina
— keviisti syksyyn. Vuoden- ja vuorokaudenaikojen kierto voi heijastella ihmisen eldiménvai-
heita. Esimerkiksi syksyn kellastuvat ja lakastuvat lehdet saattavat viitata paitsi elinvoiman
hiipumiseen ja lihestyvdin kuolemaan, myds vanhasta luopumiseen ja tilan avautumiseen
uusille mahdollisuuksille (ks. esim. Lahelma 2014, 153). Aiheen variaatiot voi tulkita seki
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maiseman muutoksen tarkkailuna ettd oman tilanteen kisittelynd etddnnytetysti luonnon-
symboleiden kautta. Aina ei kuitenkaan ole selvii, onko tietty kuva tarkoitettu tulkittavaksi
symbolisesti vai onko kyse puhtaasti luontokuvista vailla syvempid symbolista merkitysta.

Kuva 6 Suora ja kaareva puu. Helsingin kaupunginmuseo,
~| Nikkilan sairaalan kokoelma, NSM 1121 - 2053, 1977.

Eraissd Nikkildn kokoelman akvarellissa on asetettu rinnakkain kaksi puuta, joista toisella on
suora ja vankka runko ja toinen on kitukasvuisempi, rungoltaan kiemuraisempi. Kiemurainen
puu tuo asetelmaan ornamentaalisuutta. Valon siivildityminen oksien vilistd luo miltei mono-
kromaattiseen teokseen vaikutelman merkityksellisyydestd ja herittid mielleyhtymii identi-
teetin pohdinnasta vastakohtaisten puiden rinnastamisella. Toisessa teoksessa rankka sade-
kuuro taas erottaa kaksi méinty toisistaan. Kummassakin teoksessa puuhahmot muistuttavat
symboliikkansa kautta jannitteisistd suhteista thmisten vélilld.

Kuva?7  Puuirtautumassa juu-
riltaan. Helsingin kaupunginmu-
seo, Nikkilan sairaalan kokoel-
ma, NSM 1121 - EiNo.
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Monissa potilastéissid puiden maahan kuroutuvat juuret on kuvattu tarkasti, kuten myés kohti
taivasta kurottelevat oksanhaarat. Ndimd kuvat muistuttavat toisaalta ihmisen juurtuneisuu-
desta ympiristo6nsi ja toisaalta halusta irtautua siitd. Joskus niyttddkin siltd, ettd puut ovat
repimissd juuriaan irti maasta. Osalle potilaista sairaalajakso on saattanut merkiti etdisyytti
haasteelliseen elinympiristoon ja mahdollisuutta keskittyd omaan tilanteeseen neutraalissa
ympiristossd ja sitd kautta my6s muutosta, irtautumista aiemmasta eldmisti ja kiinnittymisté
johonkin uuteen.

Kuva8  Ihmisid juurtumassa maahan. Helsingin kaupunginmuseo, Nikkilan
sairaalan kokoelma, NSM 1121 - 1431.

Ikddn kuin juuriltaan itsedédn irti repivin puun vastakuvana Nikkilin kokoelmassa on teos,
jossa rantamaisemassa seisoskelevien ihmishahmojen kaapumaiset vaatteet ndyttavit juurtu-
van maahan puunrunkojen tapaan. Samakaltaisia kaapumaisiin asuihin pukeutuneita ihmisid
ovat kuvanneet myds monet symbolistitaiteilijat, ja tissd yhteydessd asusteet on usein liitetty
esoteerisuuteen, totuuden ja salaisen tiedon etsintddn (ks. esim. Kokkinen 2020, 13).

Niin suomalaisessa kuin kansainvilisessikin potilastaiteessa on runsaasti esimerkkejd ant-
ropomorfismista eli inhimillisten muotojen yhdistimisestd luontoaiheisiin. Nikkildn teoksis-
sa luonnonobjekteja on elollistettu muun muassa ihmiskasvoin ja thmishahmoihin on puo-
lestaan liitetty puihin tai muihin kasveihin liittyvid osia. Erdissd teoksessa mystisen, hieman
utuisen maiseman taustalla on tumma kukkula, jonka voi hahmottaa myds jittimiisiksi kas-
voiksi, ja toisessa teoksessa naishahmo on asetettu maisemaan siten, ettd vihreit oksat hinen
taustallaan vaikuttavat kasvavan hidnen ruumiistaan puunoksien tavoin. Jalkimmadinen aihe
herdttdd ajatuksia kasvusta ja uusiutumisesta, elinvoiman herddmisesta.

Joskus Nikkildn potilastaiteen luontokuvasto myds nivoutuu uskonnollisen taiteen vakiin-
tuneisiin aiheisiin. Syntiinlankeemusaiheisessa teoksessa ihmishahmot Aatami ja Eeva on
asetettu omenapuun katveeseen ja valtava kddrme kiemurtelee heiddn ympdrilldan.
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Kuva9 Aatamija Eeva omena-
puiden katveessa. Helsingin
kaupunginmuseo, Nikkilan sairaa-
lan kokoelma, NSM 1121 - 3674.

Myrskyn enteista kohti valoa

Mielen sairastuminen ja sairaalaan joutuminen merkitsee useimmille potilaille katkosta nor-
maalielimdin. Sairaus voi ndyttdytyd paitsi lamaantumisena ja sosiaalisena vetiytymisend,
my0s maanisena toimintana, jopa myrskyyn vertautuvana tilana. Nikkilin potilastaiteen ko-
koelmassa on paljon erilaisia myrskykuvia. Suosittuja aiheita ovat esimerkiksi myrskyiselld
merelli ajelehtivat veneet ja laivat. (Ks. Kuuva 2021, 146-147.) Joskus myrskyn ennusmerk-
keind niyttdytyvit maiseman tummanpuhuvat sivyt, korkeat pilvimuodostelmat tai taivaalla
kaartelevat tummat linnut.

Teoksessa, jonka aihetta tekiji on kuvaillut sanalla turbulenssi”, pyorremyrsky on parhail-
laan kehkeytymissi ja taivaalla leiskuu salamoita. Toisessa saman tekijin teoksessa myrsky on
tuhonnut rakennuksia ja kaatanut puita. Vaikka myrskyaiheilla voi olla kosketuskohtia esi-
merkiksi ajankohtaiseen uutiskuvastoon, voivat ne potilaiden kokemusmaailmassa yhdistyd
myds omaan sairauteen, esimerkiksi sithen, millaisena psykoosi ndyttdytyy, kun kokemusta
tarkastellaan jilkikiteen, tilanteen rauhoituttua. Pyorremyrsky voi kuvata niitd muutosvoimia,
joita potilas kohtaa sairauden my6td. Mielen sairaus ei kosketa vain sairastunutta yksilod, vaan
usein se vaikuttaa laajemmin koko myos hinen ldhipiiriinsa.
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Kuva 10-11 Pydrremyrsky. Helsingin kaupunginmuseo, Nikkilén sairaalan kokoelma, NSM 1121 -
2394,1976; NSM 1121 - 2393.

Myrskyaiheiden lisaksi Nikkildn teoksissa on kuvattu myds seesteisempid luonnonilmiditi ja
-objekteja, kuten sateenkaarta ja aurinkoa. Teoksessa, jonka yhteyteen on liitetty sanat "Nik-
kilin sateenkaari”, sateenkaaren virien jdrjestys ei tdysin vastaa luonnossa ilmenevin sateen-
kaaren virijdrjestystd, minkd voi mahdollisesti tulkita viittauksena Nikkildn sairaalaympi-
rist6ssi tehtyihin poikkeuksellisiin havaintoihin ja niiden pohjalta syntyneisiin uudenlaisiin
viriyhdistelmiin.

Myos aurinkosymbolilla on tirked roolinsa Nikkildn kokoelmassa. Aurinko ndyttdd useim-
miten symboloivan valoa, elinvoimaa, ja toivoa pimeyden voittamisesta. Ajatus valon tarpeel-
lisuudesta mielen hyvinvoinnin kannalta nousee esiin my9s suomalaisissa mielisairaalamuis-
telmissa. Kuten eris sairaalassa potilaana ollut kuvailee kokemustaan:
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Piivittdin kivin tekemissd yli puolen tunnin kivelyretken. [...] Pimeytti oli vaikea kestdi. En-

simmadistd kertaa helmikuun valtava valo tuntui lihes vilttimittomaltd, koskaan aiemmin en
ollut siiti niin iloinnut. (MKM 255-256.)

Kuva 12 Utuinen aurinko. Hel-
singin kaupunginmuseo, Nikkilan
sairaalan kokoelma, NSM 1121 -
EiNo.

Nikkildn kokoelman kuvissa aurinko on usein sijoitettu laagjemman maiseman taustalle, mut-
ta toisinaan se on myos kuvan pidaihe. Aurinko niyttiytyy kuvissa yleensi voimana, joka saa
luonnon herddmiin, kasvit kasvamaan ja kukat kukkimaan. Joskus koko kuvaa hallitsee pu-
nertavana hehkuva, utuinen aurinko pilvien keskelld ja toisiaan auringon kuvajainen vedessi
taas muistuttaa veden yll palavaa tulta. Taménkaltaiset kuvat saavat katsojan pohtimaan nii-
hin mahdollisesti sisiltyvid uskonnollisia tai spirituaalisia merkityksid. Monissa kulttuureissa
kuvat auringosta ovat kytkeytyneet ideoihin valaistumisesta ja uskonnollisesta kokemuksesta
(ks. esim. Jung 1964/1997, 22).

Nikkildn kokoelman aurinkosymboliikasta avautuu kiinnostavia nikékulmia 1900-lu-
vun alkupuolen pohjoismaiseen taiteeseen, jonka keskidssi olivat usein vitalismi, ulkoilma-
elimi ja aurinko. Aurinkosymboliikka on ollut hyvin merkityksellistd esimerkiksi Vincent
van Goghin (1853-1890), Jens Ferdinand Willumsenin (1863-1958) ja Edvard Munchin
taiteessa. Aurinkosymboli on usein liittynyt terveyden ja sairauden suhteeseen. Esimerkik-
si Munch kisitteli teoksissaan huomattavan paljon sairauden tematiikkaa ja sairaiden per-
heenjdsentensd kaipausta valoon, kohti aurinkoa. Hin on itse luonnehtinut aurinkosym-
boliikkaa varhaistuotantoon kuuluvassa Kewvdz-teoksessa ja Oslon yliopistoon tekemissdin
aulamaalauksissa seuraavasti:

131



Sar1 Kuuva

Aulamaalauksista on suora yhteys Kevddseen. Aulamaalaukset kuvaavat ihmisii, joita loistava
aurinko vetdd puoleensa, kirkas valo pimeyden aikana./ Kevdr kuvaa kaipausta valoon ja lim-
poon ja elimidn, parantumattomasti sairaan ihmisen tuntemana. Aurinko Aulasarjassa on
sama aurinko nihtyni ikkunan ldpi Kewvddssi. Se on Osvaldin aurinko [...] Mini, ja koko per-
heeni, didistini lihtien, olemme istuneet siind samassa tuolissa, jota kiytin Kewddssd. Me is-
tuimme siind talvi toisensa jilkeen, kaivaten aurinkoa. (Edvard Munch, teoksessa Tojner 2000,

170-171, suom. Sari Kuuva.)

Munchille liheisessi Henrik Ibsenin (1828-1906) Kummittelijat-niytelmassi (1881) aurin-
ko on toistuva symboli, jota parantumattomasti sairas Osvald kaipaa ja jota hin katselee myos
kuolemansa hetkelld. Munchin aurinkosymboliikassa on nahty kosketuspintaa paitsi Ibsenin
Kummittelijoibin, my6s Friedrich Nietzscehen (1944-1900) teokseen Niin pubui Zarathustra
(1883-1885), August Strindbergin (1849-1912) teokseen Auf zur Sonne (1892) ja Johann
Wolfgang von Goethen (1749-1832) optiikkaa kisitteleviin teokseen (Prideaux 2005/2007,
276). Kuten Munchin tuotannossa, myos Nikkilin teoksissa aurinkosymboli niyttiytyy
yleensi elinvoimaa tuottavana, joskus jopa spirituaalisena tai uskonnollisena ilmi6n.

Kuva 13 Aurinko riippu-
vine sdteineen. Helsingin
kaupunginmuseo, Nikki-
Ian sairaalan kokoelma,
NSMI121 - EiNo, 1979.
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Nikkildn kokoelman yksittiisissd kuvissa aurinkosymboliin on kuitenkin yhdistetty my6s ne-
gatiivisia merkityksid. Joskus auringon siteet riippuvat raskaina ja alakuloisina kohti maata,
mikd herittid mielikuvia syvisti masennuksesta. Erddssi teoksessa taas on kuvattu ihmis-
kasvoinen aurinko, joka levittad ympirilleen siniviolettia vahingoittavaa siteilya. Vililld aurin-
ko my6s paahtaa kuivaa hiekka-aavikkoa. Paitsi vitaalisena ja henkisend elementtini, aurinko
toimii siis Nikkildn kuvissa my6s vahingoittavana ja melankolisena elementtind. Myos filosofi
ja psykoanalyytikko Julia Kristevan teksteissd musta aurinko on toiminut vertauskuvana ma-
sennukselle ja melankolialle (esim. Kristeva 1987/1998).

Kukat, ornamentaalisuus ja piirtamisen ilo

Yksi keskeinen kuvaryhmi Nikkildn potilaskuvien kokoelmassa ovat kukkakuvat, jotka ovat
olleet keskeisid aiheita my6s kansainvilisessd potilastaiteessa. Esimerkiksi vuonna 2019 Sak-
sassa jirjestetyssi Gewdchse der Seele -kiertondyttelyssd oli mukana runsaasti kukka-aiheita
(ks. Beyme ym. 2019). Potilastaiteessa kukkien muotokieli on vaihdellut naturalistisesta ku-
vaustavasta voimakkaasti tyyliteltyihin ja abstrahoituihin ornamentinomaisiin muotoihin.
Toisinaan kukka-aihetta on lihestytty myos hyvin ekspressiivisesti, mikd on kuitenkin harvi-
naisempaa kuin naturalismi ja tyylittely.

Seki suomalaisessa ettd saksalaisessa potilastaiteessa kukka- ja kasviaiheisiin on liitetty
mielikuvia kasvusta ja elinvoimasta, mikd on korostunut, kun aiheisiin on yhdistetty esimer-
kiksi aurinkosymboliikkaa. Kun osa Nikkildn kuvista perustuu tekijéidensd omiin tulkintoi-
hin kasviaiheista, on osa teoksista kopioita tunnettujen taiteilijoiden teoksista. Teoksissa on
selkeita kosketuskohtia esimer-
kiksi Vincent van Goghin kuk-
ka-aiheisiin — auringonkukkiin ja
kirsikkapuun kukkiin.

Monesti kukat ovat osa laa-
jempaa maisemakuvausta, mutta
kuvauskohteena on myds yksit-
tdisid kukkia ja kukka-asetelmia,
toisinaan maljakkoon aseteltuina.

Erdidssi teoksessa lasivaasiin
on aseteltu punaisia ja valkoisia
kukkia, ja maljakosta on varis-
sut poydille kuihtuneita kukkia.
Teos muistuttaa katoavaisuu-
desta vanitas-aiheen tapaan (ks.
esim. Konttinen ja Laajoki 2005,
483-484).

Katoavaisuuden  symboliik-
kaan liittyy my6s Nikkilin ko-
koelman teos, jonka yhteyteen

on liitetty sanat "Vedenalainen

Kuva 14 “Vedenalainen kukkaistyttd” Helsingin kaupungin-  kukkaistytto”. Teos nostattaa
museo, Nikkilan sairaalan kokoelma,NSM 1121 - 3163, 1980. muistumia symbolistisen taiteen
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yhteydessi suosituista elimin ja kuoleman kiertokulkuun liittyvistd aiheista, jotka kuvaavat,
kuinka kuollut ruumis toimii kasvualustana uudelle elimille, kuten kukille ja puille. Kyse on
metabolismista, aineenvaihdunnasta ihmisen ja luonnon vililli. Esimerkiksi Munch on ka-
sitellyt aihetta tuotannossaan Charles Baudelairen (1821-1867) runojen innoittamana (ks.
esim. Cordulack 2002, 97-106; Kuuva 2010, 100).

Kuten Nikkildn taidekerhon vetdjd Rafael Wardi on haastattelussaan todennut, hin koki
toisinaan pédsevinsi kuvien kautta hyvin lihelle potilaita, koska kuvat puhuivat omaa kiel-
tadn tekijéidensd tunnetiloista (Tuovinen 2009, 189). Toisinaan potilastaiteilijat ovat tehneet
useita erilaisia versioita kukkateemasta. Vertaillessani Nikkilin kokoelman kukka-aiheita
huomioni kiinnittyi erddn potilaan piirtiméddn kuvapariin, jonka ensimmiistd kuvaa hallitsee
musta kukka terdvine lehtineen ja toista kirkasvirinen kukka pehmeine muotoineen. Vaikka
teosten asetelma kukka péddaiheena on molemmissa kuvissa hyvin samankaltainen, on niissd
tdysin erilainen tunnelma — ensimmdisessd painostava ja uhkaava ja toisessa kevei ja levolli-

Kuva 15-16 Kukkatulkintoja samalta tekijélta. Helsingin kaupunginmuseo, Nikkilan sairaalan ko-
koelma, NSM 1121 - EiNo; NSM 121 - EiNo.

Nikkildn kokoelman teoksissa esiintyvit kukkalajit eivit liheskddn aina ole yksiselitteisesti
nimettivissi, mutta selkedsti eniten teoksissa on kuvattu ruusuja ja onnen symboleina tunnet-
tuja neliapiloita. Ruusuaiheissa huomiota kiinnittdd usein piikkien tarkka kuvaus, miki voi-
mistaa vaikutelmaa ruususymboliikan kaksinaisesta luonteesta — kauneutta ja kipua.

Seki suomalaisessa ettd kansainvilisessi potilastaiteessa kukka-aiheiden rinnalle on usein
asetettu ihmisid. Erityisesti nuoria naisia, toisinaan myos lapsia, on kuvattu kukkien ympa-
r6imind tai pitelemissd niitd kisissddn. Joskus kuvat toisiinsa kietoutuneista kasveista herit-
tivit myos mielikuvia toisiinsa kietoutuneista ihmisistd. Toisinaan kukkien symboliikka ker-
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Kuva 17  Ruusut. Helsingin kaupunginmuseo,
Nikkildn sairaalan kokoelma, NSM 1121 - EiNo,
1976.

too tunteista ihmisten vililld. Erddssd Nikkilin kokoelman teoksessa tyylitelty nais- ja mies-
hahmo on asetettu vastatusten keskelldin punertava kukka. Kuvaustapa muistuttaa Johannes
Linnankosken (1869-1913) teosnimestd Laulu tulipunaisesta kukasta (1905) ja Munchin Si/-
matysten-teoksesta (1899-1900), jossa hahmojen viliin on asetettu puunrunko. Niissa kaikis-
sa teoksissa ihmisten keskindistd vetovoimaa kuvataan luonnonsymboliikan avulla.

Kuva 18 Kukka ihmisten vadlilla. Helsingin
kaupunginmuseo, Nikkildn sairaalan kokoel-
ma, NSM 1121 - 3593.
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Toisinaan ihmishahmojen rinnalle sijoitetut kukat ja muut luonnonelementit niyttivit or-
namentaalisilta yksityiskohdilta pikemmin kuin merkityksellisiltd symboleilta, mutta vililld
tekijd on halunnut kasvikuvaston avulla selkeisti korostaa tiettyjid merkityksii. Esimerkiksi
tummasivyiseen kuvaan, vakavien ihmiskasvojen rinnalle on asetettu violetti kukka, jonka
voi mieltdd esimerkiksi tuskan vertauskuvaksi. Nikkildn kokoelman kuvissa voi kohdata myds
naishahmon ympirillddn sinisid kukkia, jotka romantiikasta lihtien ovat symboloineet kai-
puuta. Joskus ihmishahmo taas on sijoitettu aavikolle, kaktusmaisten kasvien rinnalle, kuu-
maan auringonpaahteeseen. Nimi kaikki kukkasymboliikkaa hyédyntivit teokset on mah-
dollista ymmartid kuviksi tekijoidensd menneistd tai ajankohtaisista tunnekokemuksista.

Kuva 19 Kasvikuvion varioiminen. Helsingin kaupunginmuseo, Nikkildn
sairaalan kokoelma, NSM 1121 - 2003, 1977.

Kuten maisemakuviin, my6s kasviaiheisiin liittyy abstrahointia. Joskus kasvikuviot peittd-
vit ornamentaalisesti koko kuvapinnan ja toisinaan kukan tai lehtikuvion muoto varioituu
kuvapinnan eri osissa. Samankaltaista aiheen kisittelyd on esitelty my9s aikaisemmissa mieli-
sairaalataiteeseen keskittyneissd tutkimuksissa (ks. esim. Prinzhorn 1922/1972; von Beyme
ym. 2019). Saman kuvion toistaminen ja varioiminen saattaa liittyd piirtimisprosessin tera-
peuttisuuteen, katseen ja kiden yhteistoimintaan, liikkeen virtaan ja tekemiseen uppoutumi-
seen. Sairaalaympiristdssd mahdollisuus havaita oman aktiivisen toiminnan konkreettisia jil-
kid paperilla voi olla hyvin merkityksellistd, eikd merkityksetontd ole my6skddn halu koristaa
laitosmaista sairaalaympiristod virikkiin, luontoaiheisin kuvin.

Niin suomalaisessa kuin kansainvilisessikin potilastaiteessa on kiytetty usein voimakkai-
ta virejd. Syynd voivat olla paitsi tekijoiden mieltymykset, myGs saatavilla olleet materiaalit.
Potilaiden tekemit kuvat muistuttavat usein lasten tavoista kuvata maisemia kirkkain virein
ja perusmuotoja hyodyntien. Toisinaan kasvien kuvauksessa korostuu symmetrisyys ja sdan-
nénmukaisuus ja toisinaan taas niiden orgaanisuus, episiinnonmukaisuus, jopa epimuotoi-
suus. Useimmat kasvi- ja luontoaiheet ovat tunnelmaltaan positiivisia tai neutraaleja, mutta
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toisinaan kuviin sisiltyy myos tietynlaista uhkaavuutta, joka syntyy esimerkiksi synkistd vi-
reistd, voimakkaista kontrasteista ja piikikkdiden, terdvien ja kulmikkaiden muotojen hallitse-
vuudesta. Toisinaan kuvissa on myds erikoisia perspektiiveji, ja joskus kuvapinta on téytetty
kuvioilla kokonaan, miké on kuitenkin ominaisia vain osalle potilastaiteilijoista. Kuten tie-
tynlaisella virienkaytolld, myds paperin tiyttimiselld reunasta reunaan saattaa olla yhteyksia
paitsi tyoskentelyn terapeuttisuuteen, my0s kiytettdvissd olevien materiaalien niukkuuteen.

Lopuksi

Tutkimukseni yhteydessi kivi ilmeiseksi, ettd suomalaisten mielisairaalapotilaiden teoksissa
on runsaasti luontokuvastoa. Keskeisid aiheita Nikkilin kokoelmassa ovat erilaiset jirvi- ja
pelto- ja vaaramaisemat sekd koivujen, mintyjen ja kuusien hallitsemat metsikot. Teosten
joukossa on my6s paljon kuvia erilaisista luonnonilmidistd ja -objekteista, kuten myrskyis-
td, sateenkaarista, auringoista, puista ja kukista. Mainitut aiheet toistuvat usein niin lasten
piirroksissa, kansalaisopistojen kevitniyttelyissd kuin eri aikakausien taiteessakin. Taman-
kaltaista luontokuvastoa on kaikkialla ympirillimme — niin kuvissa kuin kirjallisuudessakin.
Suomalaisten potilaiden kuvat ovat suurelta osin melko realistisia ja maanliheisid suhteessa
kansainvilisiin vertailukohtiinsa. Suomalaisuus nikyy etenkin maisemakuvauksissa, joissa eri
vuodenajat ja suomalaisille maisemille tyypilliset piirteet rakennettuine ympdristdineen ovat
monipuolisesti edustettuina.

Tassid artikkelissa olen etsinyt Nikkilin kokoelman luontokuvastolle vertailukohtia muun
muassa symbolistisesta kuvataiteesta. Sekd symbolistisessa taiteessa ettd mielisairaalapotilaiden
taiteessa sieluntiloja ja psyykkisid ilmioitd kasitellddn luontokuvaston kautta hahmottaen vas-
taavuuksia itsen ja maailman, mikrokosmoksen ja makrokosmoksen vélilld. Symbolistisen kuva-
taiteen kukoistuskautena 1800-luvun lopulla psykologia tieteenalana oli kehkeytymiisillddn ja
aikakauden taiteilijat keskustelivat innokkaasti psykologisista ilmioisti. My6hemmin esimer-
kiksi Jung analysoi, millaisissa merkityksissi luontokuvasto néyttiytyi potilaiden unissa ja ku-
vissa. Vaikkei Nikkilin kokoelman kuvia olekaan mielekistd nimeti yksioikoisesti kollektiivisen
alitajunnan tuotteiksi, on Nikkildn tekijoiden tavoissa hyédyntid luontokuvastoa paljon keski-
ndisid yhteyksid, yhteyksid kansainviliseen potilastaiteeseen ja taiteen historiaan yleisemminkin.

Suomalaisten mielisairaalamuistelmien yhteydessi monet muistelijat ovat kertoneet ko-
keneensa sairaalaa ympér6ivin luonnon hyvin terapeuttisena, ja sen merkityksellisyys néytti
toisinaan nousevan jopa sairaalahoitoa ja sairaalan ihmiskontakteja tirkedimmiksi. Vastaavan-
lainen ajatus tulee esiin myds mielisairaalahoidossa olleen kirjailijan Leif Firdingin (1951-
1983) runossa, jossa luonto niyttiytyy tirkedni keskustelukumppanina:

Menin rannalle. Pubuin kiville
Ja kylmissi tuulessa vérdjoiville lehdille
koska oli syksy.
Pubuin myos kivien ja kaarnojen ja sammalten samoayille:
hyonteisille.
Pubuin linnuille ja levottomalle tai tyvenelle merelle,

pubuin auringolle.

Ja koko ajan tuntui kuin ihminen kuuntelisi. (Firding 1984, 41.)
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Kuvien kautta potilaiden luontosuhde avautuu eri tavoin kuin heidin kirjallisissa muistelmis-
saan, joissa luonnon merkityksellisyys toipumiselle usein mainitaan, mutta aihetta ei avata
sen tarkemmin. Nikkildn kokoelman avulla voi péitelld, millaisia asioita potilaat ovat koke-
neet merkityksellisiksi: maisemien valon ja virit, vuodenaikojen vaihtelun, luonnonvoimien
ja -ilmioiden ja -objektien symboliset ulottuvuudet. Aineiston analyysissa merkityksellisiksi
nousi potilaiden tapa reflektoida omaa tilannettaan luontokuvaston avulla. Esimerkiksi tois-
tuvat myrskyaiheet, synkit yomaisemat, kuvat juuriltaan irtautuvista ja juurtuvista puista,
auringon valosta ja voimasta ovat rinnastettavissa sairauden vaiheisiin — sairastumiseen, sai-
raalaan joutumiseen ja lopulta toiveeseen toipumisesta, itseluottamuksen lisidntymisestd ja
identiteetin selkiytymisestd ja elaimintarkoituksen kirkastumisesta ja oman paikan 16ytimi-
sestd kriisivaiheen jilkeen.

Nikkildn kuvaston synkkasdvyisimmissid luontoaiheissa on kosketuspintaa myds potilai-
den kirsimystd heijastaviin omakuviin ja tiettyihin uskonnollisiin aiheisiin, mutta myrskyn ja
pimeyden vastaparina teoksissa on my9s uskoa tulevaisuuteen (ks. esim. Kuuva 2021). Toi-
sinaan kuvat kertovat myos tekemisen ilosta. Mahdollisesti osa kuvista on syntynyt koris-
tamaan anonyymia, ankeana ndyttiytyvid laitostilaa. Esimerkiksi kukkia ja muita luonnon-
objekteja kuvaamalla sairaalaympiristostd ehkd haluttiin tehdéd vihemmin laitosmainen. On
kiinnostavaa, etteivit potilaat kuvanneet kovinkaan paljoa Nikkildn sairaala-aluetta ja sen
lihiympiristod, vaan useimmiten he néyttivit 16ytineen kuvauskohteensa muistikuviensa
joukosta. Esimerkiksi tutut kotimaisemat ja muut merkityksellisiksi koetut ympdristét ovat
mahdollisesti tuoneet lohtua sairaalaelimain.

Koska itsellini ei ole ollut tietoa yksittdisten potilaiden taustoista, heiddn sairauksistaan,
toipumisestaan tai eliménkohtalostaan yleisemmin, en ole pystynyt esittimiin pitkalle viety-
j tulkintoja heiddn hyddyntiminsi luontokuvaston suhteesta sairauden vaiheeseen. Tarkas-
telemalla suhdetta eri tekijoiden kuvien vililld olen sen sijaan pyrkinyt hahmottamaan poti-
lastaiteen luontokuvaston yleisid piirteitd olettaen, ettd kuvat kokonaisuutena voivat valittdd
potilaiden kokemuksesta jotain sellaista, mitd kirjallisissa mielisairaalamuistelmissa ei suo-
rasanaisesti kasitelld — kurottautumista niitd asioita kohti, jotka tuovat pilkahduksen toivoa
laitosmaiseen, usein kirsimyksen ja epavarmuuden sivyttdimdin sairaalaelimain.

Myoés Edith Steinin ajatukset luonnon kautta kohdattavista elimanilmioistd auttavat osal-
taan selittimain, miksi luontokuvasto on niin keskeistd potilaiden taiteessa. Esimerkiksi vuo-
denaikojen vaihtelu, kukkien kasvu, kukoistus ja kuihtuminen voivat paitsi tuoda etéisyyttd
sairaalaelimiin, my0s elvyttid aisteja, tarjota peilauspintoja omille kokemuksille ja auttaa
kokemusten jakamista muiden ihmisten kanssa. Toisinaan potilastoiden luontokuvasto vai-
kuttaa my6s heijastelevan tietynlaista henkisyyttd, hengellisyyttd tai uskonnollisuutta. Kuten
David Thurfjell (2021) on esittinyt, ovat luontokokemukset hyvin merkityksellisid pohjois-
maisessa spirituaalisuudessa. Luonto on monille nykyihmisille uskonnollista kuvastoa neut-
raalimpaa ja vapaampaa maastoa, ja sen avulla voi olla helpompaa kisitelld henkilokohtais-
ta tilannetta. Luontokuvaston hyddyntiminen potilastaiteessa kytkeytyy siis monin tavoin
hyvinvoinnin aihepiiriin: luontokuvasto voi toimia paitsi esteettisten ja sitd kautta mahdol-
lisesti hyvinvointiakin edistdvien kokemusten lihteend, my6s muistojen ja oman identiteetin
ylldpitdjind, peilikuvana omalle tilanteelle ja tulevien mahdollisuuksien hahmottamiselle.

Kansainvilinen potilastaiteen tutkimus oli varsinkin alkuvaiheessa psykiatrivetoista ja kes-
kittyi padasiallisesti tutkimansa kuvaston poikkeuksellisuuteen ja patologisuuteen, silld kuvia
hy6dynnettiin pédasiallisesti diagnostiikan apuvilineend. Mydhemmin potilastaiteeseen on
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avautunut uusia ndkokulmia ja esimerkiksi taiteilijat ovat hyédyntineet niitd omien téidensd
virikkeind (ks. esim von Beyme ym. 2019). Mielisairauteen liittyvin stigmatisaation purka-
miseksi olisi tirkedd nostaa potilastaiteen yhteydessi esiin myos tavanomaisempaa kuvastoa.
Vaikka osa Nikkildn potilastaiteesta on selkedsti ammattitaiteilijoiden késialaa, muistuttavat
kuvaston aiheet suurissa linjoissaan esimerkiksi tyovden- ja kansalaisopiston kevitndyttelyi-
den aiheita. Mielisairaalapotilaat ovat valinneet kuvauskohteikseen aiheita, jotka ovat merki-
tyksellisid tekijoille itselleen ja on tirkedd tiedostaa, ettd he ovat etsineet hyvinvointia hyvin
samanlaisista asioista ja aihepiireistd kuin muutkin ihmiset.
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9. KOHTI PSYKOOSIA JASEN YLI! -
MIELENTERVEYSMEEMIT JA HYVINVOINNIN
TULKINTOJEN ETIIKKA

N

WM Reeta Karjalainen, Saara Jantti ja Saara Sarma

Sosiaalisessa mediassa viraalisti levidvissi huumorikuvissa eli meemeissi kisitellian yhd
enenevissd mairin myds mielenterveytti. Meemit heijastelevat ja tuottavat kulttuurisia ki-
sityksid mielenterveydesti, sen hoidosta ja merkityksistd. Tdssd artikkelissa paneudutaan
mielenterveysmeemien tutkimiseen liittyviin tutkimuseettisiin ja metodologisiin kysymyk-
siin erityisesti etnografian ja multimodaalisen diskurssianalyysin nik6kulmasta. Erilaiset l4-
hestymistavat tuottavat erilaista tietoa meemeisti ja niiden tekemiseen ja jakamiseen liitty-
vistd tekijoistd, ja asettavat erilaisia haasteita tutkimukselle ja aineistosta tehtaville tulkin-
noille. My6s meemeissi viljelty usein mustakin huumori liséd niiden monitulkintaisuutta.
Erilaisten tulkintojen mahdollisuuksien avaaminen tutkimuksen kontekstissa antaa myos
laajemmalle yhteiskunnalle ja esimerkiksi sosiaalisen median ja terveydenhuollon toimijoil-
le pohdittavaa mielenterveyteen liittyvien representaatioiden tulkinnan rajoista ja tavoista.

Johdanto

Otetaan timin artikkelin alkuun pieni ajatusleikki. Jos joku ldheisesi tai tuttavasi lihettdisi
sinulle alla olevan kaltaisen meemikuvan, miki olisi reaktiosi? Nauraisitko? Samaistuisitko
kuvaan? Olisitko huolestunut kyseisen ihmisen terveydentilasta ja hyvinvoinnista? Pohtisitko
kuvan soveliaisuutta? Pahoittaisitko mielesi siitd, miten kuvassa vitsaillaan vakavalla aiheel-
la ja psykoosin kokeneiden ihmisten kustannuksella? Mahdollisia tapoja reagoida kuvaan on
lukemattomia, ja titd meemid voi tulkita monin eri tavoin riippuen omista kokemuksista ja
nikemyksistd mielenterveyteen liittyen, ja siiti miten omassa kulttuuripiirissi keskustellaan
mielenterveydestd. Mielenterveys itsessddnkin on hyvin laaja kisite, jonka alla voidaan kisi-
telld niin psykoosisairauksia, neuroepityypillisyyttd, kansantaudeiksi muodostuneita masen-
nusta ja ahdistusta tai nimedmitontéd pahaa oloa ja poikkeavuutta normeista. Internetkulttuu-
rille tyypilliset meemit esittdvit nditd mielenterveyden eri puolia luovasti ja humoristisesti,
miki tulkinnasta riippuen voi ndyttiytyd esimerkiksi samaistuttavana tai mauttomana.
Mielenterveysmeemien tulkintoihin ja tutkimiseen liittyy monitahoisia eettisid kysymyk-
sid, jotka tutkimuksessa kietoutuvat liheisesti metodologiaan. Tdssd artikkelissa avaamme
mielenterveysmeemien maailmaa ja erilaisia lihestymistapoja, joilla mielenterveysmeemeji
voi tutkia. Pohdimme niiden mahdollistamia tulkintoja meemeistd tutkimuseettisesti ni-
kokulmasta. Pohdimme myds tutkijan positiota meemitutkimuksessa ja sitd, miten mielen-
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terveysmeemit vaikuttavat mielenterveyden kulttuuriseen kisittelyyn ja haasteita, joita se aset-

taa niiden tulkinnalle niin tutkimuksessa kuin yleisestikin. Siis kohti psykoosia — ja sen yli.

T0 PSYCHOSIS

Tausta

Terveydestd ja hyvinvoinnista keskustellaan yhd enemmin internetin vilitykselld. Virallista,
hoitavien tahojen ja esimerkiksi mielenterveysjirjestdjen tarjoamaa tietoa mielenterveydesti,
psyykKkisistd sairauksista ja niiden diagnosoinnista on nykyédin laajasti saatavilla internetis-
sd, ja aikaisemmin tabuna pidetty mielenterveys on piivittdin esilli myos sosiaalisen median
sisilloissd ja keskusteluissa. Sosiaalisen median on peldtty vaikuttavan negatiivisesti erityi-
sesti nuorten mielenterveyteen (Kelly 2019), ja sosiaalisen median eri alustat pyrkivit jossain
mdirin rajoittamaan mielenterveysongelmiin ja itsetuhoisuuteen liittyvad sisdlt6d esimerkik-
si kannustamalla kayttdjid raportoimaan huolestuttavia paivityksid. Mielenterveysongelmista
keskustelu sosiaalisessa mediassa on kuitenkin kiyttdjien kokemusten mukaan tirkedi, ja se
voi edistdd hyvinvointia: internet-yhteisoistd voi saada vertaistukea ja jopa konkreettista apua
erityisesti tilanteissa, jolloin virallisen hoitotahon apu on riittimitonti tai saavuttamattomis-
sa (Lavis ja Winter 2020, 846). Toisaalta, koska ihmiset viettdvit yhd enemmin aikaa sosiaa-
lisen median parissa on osa mielenterveystydsti siirtynyt sinne’, kun monet mielenterveyden
ammattilaiset, kuten terapeutit, ladkarit ja jirjestot ovat alkaneet tuottaa aktiivisesti sisdltojd
sosiaalisen mediaan.

1. Joitakin esimerkkitilejd Instagramista: Mieli ry 35,600 seuraajaa; nuorten aikuisten mielenterveysaktivismi
Koala-ryhmi n. 900 seuraajaa; ‘uuden sukupolven terapeutit’ mm. Emilia Kujala tunteellaemiliakujala 14,300
seuraajaa, Katarina Meskanen psykat_fi n. 7,000 seuraajaa; mielenterveyden professori Anna Keski-Rahkonen
n. 2,600 seuraajaa; ladkari Anni Saukkola (késittelee mielenterveytti muiden terveysaiheiden ohella) 40,500
seuraajaa. Mielenterveysvaikuttajiksi nimeimamme tahot saattavat kertoa hyvinkin avoimesti mielenterve-
ysongelmistaan tai mielenterveyshistoriastaan ja heidin sosiaalisen median kanaviinsa kommenttikenttineen
muodostuu myds vertaistukiverkostoja. Myds useat muut somevaikuttajat kertovat avoimia mielenterveysongel-
mistaan julkisesti.
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Sosiaalisessa mediassa mielenterveyttd kisitellddn tekstien lisdksi yhd enemmin kuvien
avulla. Erityisesti Instagramin lisidntyneen suosion my6td kuvallinen viestinti selfieistd teksti-
perustaisiin mutta kuvamuotoisiin julkaisuihin on havaintojemme perusteella muodostumassa
merkittiviksi mielenterveysviestinndn tavaksi. Kuvallisen viestinnin mééri on ylipaatdan kas-
vanut rdjahdysmaiisesti kuluvalla vuosituhannella. Kuvat kiertdvit maailman laidalta toisel-
le ennennikemittdmilld nopeudella ja volyymilla. Téhin visualisoituvan sosiaalisen median
ja internetin viestintikulttuuriin kuuluu merkittivind osana meemit. Termi “meemi” viittasi
alun perin ajatusten viraaliin levidmiseen ja muuntautumiseen ihmisten ja yhteisojen vililld
(Dawkins 1976), mutta nykypiivind meemit mielletiin useimmiten internetissi levidvik-
si humoristisiksi videoiksi, vitseiksi tai kuviksi (Shifman 2013, 2). Meemi voi yhtiilti olla
mitd vain informaatiota, joka viraalisti levitessddn muuttaa muotoaan, jolloin kyse on laajem-
min koko viestintikulttuurin rakenteellisesta muutoksesta memeettiseksi (Kien 2019). Kuva-
muotoinen viestintd on tehty jaettavaksi ja sosiaalisen median sisill6t levidvit myos alustalta
toiselle. Mielenterveysvaikuttajien someviestintdd voisikin tutkia memeettisend viestintini,
mutta tissd artikkelissa keskitymme tarkastelemaan erityisesti huumoria hyddyntavid mielen-
terveysmeemeja.

Tyypillisimmin ja erityisesti arkiymmarryksessd meemi on valokuvan tai piirroksen ja teks-
tin yhdistelmastd syntynyt multimodaalinen huumorikuva, joka levidd ja muokkautuu inter-
netin yhteis6issi ja levidd alustalta toiselle. Saman kuvan, tekstin, vitsin tai teeman pohjalta
vol syntyd satoja, jopa tuhansia eri meemejd.? Keskitymme tissd artikkelissa tillaisiin arki-
ymmirryksen mukaisiin humoristisiin meemeihin, silli huumori on yleisemminkin tirked
osa mielenterveysaiheiden kisittelyid internetissd. Esimerkiksi kulttuurintutkimuksessa mie-
lenterveydestd saatetaan puhua laajemmalla, mielen poikkeuksia my6s muista kuin terveys-
nikokulmasta lihestyvin hulluuden ja hulluustutkimuksen kisitteilld. Hokkanen (2020) esit-
tadkin, ettd hulluudesta on vitsailtu suomalaisissa internet-ymparist6issd jo 2000-luvun alusta
lihtien, ja ettd absurdilla hulluushuumorilla on ollut tirked rooli seki yksilotason hulluttelus-
sa ettd yhteiskuntakritiikissd. Ennen sosiaalisen median aikakautta hulluushuumoria levitet-
tiin esimerkiksi sihképostin kiertokirjeind ja printteind tydpaikkojen kahvihuoneessa. (Hok-
kanen 2020.)

Levinneisyyden ja huumorin lisiksi meemit todentavat sosiaalisessa mediassa yleistd uudel-
leen merkityksellistimisen prosessia (resemiotization, Leppinen ym. 2014, 7), jossa kulttuurin
palasia kontekstualisoidaan uudelleen muodostaen uusia merkityskokonaisuuksia. Meemeissi
uudelleenmerkityksellistimisestd itsestddn syntyy usein huumoria, silli meemeissi tyypillises-
ti yhdistellddn toisistaan alun perin hyvinkin irrallisia mutta toistuvia kuvia, tekstejd, vitseji,
teemoja, konsepteja ja populaarikulttuurin viittauksia; ja lopputulos on usein pelkissd absur-
diudessaan naurettava. Tami on yleistd myds tarkastelemissamme mielenterveyttd kuvaavissa
meemeissd, joissa mielenterveysongelmia ja niihin liittyvid synkkid aiheita ja konsepteja yh-
distetddn esimerkiksi lastenohjelmista otettuihin kuvakaappauksiin. (Esimerkkikuvat 1 ja 5).

2. Tissi artikkelissa kdytimme meemin kisitettd kuvaamaan niin yksittdisti meemikuvaa kuin yksittiisistd kuvista
muodostuvaa suurempaa kokonaisuutta. Toistuva elementti voi olla esimerkiksi aihepiiri, lausahdus, kisite tai
kuvan muoto. Esimerkiksi yhdysvaltalaispoliitikko Bernie Sandersista presidentti Joe Bidenin virkaanastujaisti-
laisuudessa otetusta lakonisesta kuvasta tehdyt muokkaukset ovat kaikki omia meemejiin yksittdin, mutta tie-
tyn toistuvan elementin mukaan voidaan mddritelld kaikkien niiden kuvien yhdessi muodostama kokonaisuus
Bernie-meemiksi. Tietty toistuva elementti, tissd tapauksessa Bernien kuva, yhdistid yksittiiset meemikuvat
saman meemikategorian alle.

145



ReeTa KARJALAINEN, SAARA JANTTI JA SAARA SARMA

Mielenterveysmeemien mdiri ja suosio on kasvanut viime vuosina. Koronapandemian ai-
kana psykososiaalisia ongelmia kisittelevit meemit alkoivat yhd useammin péityd myos val-
tavirran viestintikanaviin perinteisen median nostaessa aiheita sosiaalisesta mediasta. Ny-
kyisessd hybridissi mediaympiristossi sosiaalinen media ja perinteinen media muodostavat
huomiokoneen, joka kierrdttdd materiaalia ja keskustelunaiheita alustalta toiselle kiihtyvalld
vauhdilla samalla kasvattaen niiden huomioarvoa (ks. esim. Uusitalo ja Valaskivi 2020). Esi-
merkiksi Suomessa Helsingin Sanomien Nyt-liite tekee toistuvasti juttuja meemeistd. Muun
muassa maaliskuussa 2021 siind julkaistiin artikkeli ylioppilaskirjoituksia kisittelevistd Insta-
gram-meemitilistd, jonka ylldpitdji toteaa meemien toimivan vertaistukena, piristdjin ja ka-
navana pahan olon kisittelylle (Jokinen 2021).

Meemit tavoittavat pdivittdin miljardeja ihmisid, eivitkd mielenterveysmeemit ole tdssd
poikkeus. Esimerkiksi Instagramissa aihetunnisteen (hashtag, #) #mentalhealthmeme alla
on timin artikkelin kirjoittamisen hetkelld yli 81 000 julkaisua® ja eri mielenterveysteemai-
silla Instagram-tileilld on yhteensid miljoonia seuraajia. Sosiaalisen median alustojen lisiksi
mielenterveysmeemit ovat suosiossa etenkin anonyymeilld internet-alustoilla (Shelton ym.
2015, 8). Esimerkiksi kuvanjakopalvelu Imgurissa jaetaan lastenohjelmista ja piirretyisti otet-
tujen kuvakaappausten pohjalta luotuja meemejd. Julkaisuja "upvotetaan” (peukutetaan), jae-
taan ja kommentoidaan laajasti eri alustoilla ja eri alustojen vililli. Mielenterveysmeemien
huumori, luovat intertekstuaaliset eli muihin teksteihin kulttuurin osasiin nojaavat viittauk-
set, mielenterveysongelmien esitystavat sekd yhteiskunnallinen kritiikki tuovat meemeihin
samaistumispintaa. Mielenterveysmeemit eivit kuitenkaan ole yhtendinen genre, silld huu-
mori, mielenterveysongelmat seki sosiaalisen median kiytto ja osallisuus internetissi ovat
monitasoisia ja sukupuolittuneita ilmi6itd (Jantti ym. 2018, 890).

Téssd artikkelissa avaamme mielenterveysmeemeihin, niiden jakamiseen, tulkitsemi-
seen ja tutkimiseen liittyvid eettisid kysymyksid aiemman tutkimuksen, Reeta Karjalaisen
viitoskirja-aineistosta esiin nostamiemme esimerkkimeemien sekd Saara Sirmin MEME-
POL-tutkimushankkeessaan tekemien Instagram-kenttityohavaintojen avulla. Sivuamme
my6s mielenterveysaiheiden ja sosiaalisen median sisillén tutkimukseen sekd tutkimuksen
julkaisuun liittyvid ongelmia yleensd. Tama liittdd artikkelimme tutkimuseettisistd kysymyk-
sistd Suomessa parhaillaan kiytiviin vilkkaaseen keskusteluun, jossa haetaan rajoja ja peli-
sddntojd aineistojen kokoamista, saatavuutta ja jaettavuutta, sdilytystd ja julkaisemista kos-
keviin, mm. uudistuneeseen tietosuojalainsiidint66n ja tutkimuksen eettiseen ohjeistukseen
liittyen (TENK 2018; Euroopan parlamentin ja neuvoston asetus (EU) 2016/679, yleinen

tietosuoja-asetus).

3. Timi luku on vain yhdenlainen indikaattori mielenterveysmeemien suosiolle, se ei kerro mitiin kovin definiti-
visti tai tarkkaa, silld Instagram sekd poistaa sisilt6jd ettd estdd niiden nidkyvyyttd ns. shadow ban -tekniikalla,
jolloin tietyt tilit tai julkaisut eivdt ndy missdin haussa. Tamin vuoksi sosiaalisen median aineistoista voi olla
hankala tehdi kovin pitivid johtopditoksid, mutta tarkastelemalla eri aihetunnisteilla 16ytyvien julkaisujen
miirad, voidaan niiden suosiosta sanoa jotain. Esimerkiksi #mielenterveys 54 000, #mielenterveysmeemi alle
100, #mentalhealth 28,6 milj., #mentalheatlhawareness 12,8 milj., #mentalhealthmatters 5,3 milj. Toisaalta,
kun kirjoittaa hakukenttiin #depressionmeme, ei saa tuloksia vaan: "Can we help? Posts with words you're
searching for often encourage behavior that can cause harm and even lead to death. If youre going through
something difficult, we'd like to help.” jonka alla vaihtoehdot Get support ja See results. Tuloksia melkein 75
000, #depressionmemesarethebest 57 000, #depressionmemes4life 24 000
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Meemit ja mielenterveyden kulttuurisuus

Koska meemit ovat yhi keskeisempi osa internetkulttuuria ja digitaalista viestintdd, niiden
merkitys mielenterveyden kulttuurisina esitysmuotoina kasvaa. Tavat ilmaista, kategorisoi-
da, hoitaa ja kohdata sairauksia ja mielenterveysongelmia ovat sidoksissa aikaan, paikkaan
ja kulttuuriin (esim. Hacking 1998; Honkasalo 2008, 12; Rose 2019). Mielenterveytti ja sii-
hen liittyvid ilmioitd tutkitaan yhd enemmin my6s historian, kirjallisuuden ja kulttuurin-
tutkimuksen kentilld, mikd on tuonut uusia nikoékulmia mielenterveysongelmien kokemi-
sen, hoidon ja kohtaamisen kiytint6ihin, kulttuurisuuteen ja historialliseen muotoutumiseen
(esim. Ahlbeck ym. 2015; Jdntti ym. 2019; Kinnunen 2020; Ovaska, 2020; Pietikdinen 2013,
2020). Myos diagnoosien miird kasvaa, ja mielenterveysongelmia diagnosoidaankin jatku-
vasti enemmin, mika liittyy nykykulttuurin ilmiéihin kuten diagnostisoitumiseen, medikali-
saatioon, terapisoitumiseen ja yksilollistymiseeen (Brunila, 2014; Brunila ym. 2021; Conrad
2007, Ecclestone ja Brunila 2015; Brinkmann 2016, 7; Rose 2003, 47). Meemit osallistuvat
ndihin prosesseihin ja heijastelevat niitd. Mielenterveysaiheisia meemeji tutkimalla voidaan-
kin saada tirkedi tietoa mielenterveyteen liittyvistd ilmioistd, kokemuksista, kdytanteistd seké
instituutioista.

Mielenterveysmeemin keskiossi on usein minikertoja ja hinen kokemuksensa ristiriidasta
tilanteen vaatimien tai itselle asetettujen odotusten kanssa. Esimerkiksi masennusta ja ahdis-
tusta kisittelevissa meemeissi aiheena on usein niiden tunteiden kokeminen erilaisissa tilan-
teissa. Usein vastakkain ovat reipas, aikaansaava ja sosiaalinen ideaalimini sekd masentunut,
saamaton, ujo, vetdytyvi ja pelokas todellinen mind. Masennus ja ahdistus voidaan esimerkik-
si personoida julkisuuden henkil6ksi tai eldimeksi, joka hyokkdd meemin mindkertojan kimp-
puun. Mielenterveysmeemien huumori syntyy aiheen synkkyyden ja kisittelytavan interteks-
tuaalisten eli tekstien tai muiden semioottisten merkkien vilisten viittaussuhteiden luomasta
ristiriidasta, ja se kutsuu samastumaan minékertojan tilanteeseen. Meemeissd my6s kommen-
toidaan esimerkiksi terapeutteja ja terapiatilanteiden aiheuttamia suorituspaineita ja odotuk-
sia sekd sitd, miten terapeutteja voidaan haluta esimerkiksi miellyttdd tai suojella. Jonkin ver-
ran meemeissi kommentoidaan myés yhteiskunnan aiheuttamia suorituspaineita. Meemeis-
sii siis kdsitellddn huumorin avulla niin mielenterveysongelmien kokemuksellisuutta, hoitoa
kuin kulttuurisuuttakin. Multimodaalinen esitystapa mahdollistaa niiden teemojen kisitte-
lyn ruumiillisina ja tilanteisina kohtaamisina, joissa meemien tekeminen on yksi tapa kasitelld
mielenterveysongelmia — ja joskus jopa vaihtoehto terapialle. Mielenterveysaiheiset sosiaali-
sen median pdivitykset saavat my6s osakseen enemmin kommentteja, positiivista palautetta,
neuvoja ja tukea osoittavia reaktioita muilta kiyttajiltd kuin muut paivitykset (Nicholas, San-
dersan ja Larsen 2020, 2-3). Tima voi osaltaan selittid mielenterveysmeemien suosiota ja sitd,
ettd meemien ympirille muodostuu usein tiiviitd yhteis6jd ja jopa tukiverkostoja.

Mielenterveysmeemit ovat my0s yksi selked osoitus julkisen intiimin (public intimacy, Ber-
lant 2008) alueen kasvamisesta, silld niissi kisitelldin julkisesti aiemmin hyvin yksityisini ja
stigmatisoivina pidettyjd kokemuksia. Toisaalta internetin anonyymit alustat mahdollistavat
arkojen asioiden jakamisen ja paljastamisen (disclosure, Shelton ym. 2015, 5) jaoteltuna ja pa-
lasteltuna monen eri anonyymin tilin ja persoonan alle.
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em: Why cant you just express
yourself in healthy ways that don't
involve memes
Me:

Look at me. _ h
Psychological damageé up to here.

Esimerkki 2 meemien kautta tehdysta paljastuksesta. Ylla olevassa meemissa todennetaan inter-
tekstuaalisuutta ja uudelleenmerkityksellistamista yhdistamalla ylin teksti pysdytyskuvaan yhdys-
valtalaisesta It's Always Sunny In Philadelphia -komediasarjasta. It's Always Sunny in Philadelphia
on erddnlaisessa kulttimaineessa internetissd, ja sarjasta otettuja kuvakaappauksia, vuorosanoja ja
vitseja kiertadkin meemimuodossa. Kyseisessa 2000-luvun puolivélissa alkaneessa sarjassa on pal-
jon mustaa ja absurdia huumoria, ja henkildshahmot ovat usein kdytokseltaan hyvin epamiellyttavia
ja irrationaalisia. Sarjan hahmoista Charlie esiintyy meemissa vasemmalla. Tassa esimerkissa kasitel-
ladn myds mielenterveysmeemien kanssa kommunikointia laajemmin. Meemissa nimeamatoén he
(them) kysyy meemin ns. paahenkil6lta, miksi tama ei ilmaise itsedadn terveellisilla tavoilla, joihin ei
liity meemid. Meemin puhuja vastaa kuvalla, jossa Charlie sanoo olevansa korviaan myoten psyykki-
sesti vaurioitunut. Mys ilman tv-sarjan kontekstia meemissa kdy selvéksi, mitd meemin puhuja tar-
koittaa; meemissa esiintyva henkil6 kokee olevansa liian rikki kommunikoidakseen ja ilmaistakseen
tunteitaan ns. normaalilla ja terveelld tavalla. Charlien hahmon tunteminen kuitenkin tuo meemiin
lisdtasoja. Charlie on kenties It's Always Sunny in Philadelphian traagisimpia ja sympaattisimpia hah-
moja — ironisesti Charlie on se, jota sarjan muut hahmot jatkuvasti piinaavat ja pilkkaavat. Meemiin
on siis valittu hahmo, johon mielenterveysongelmia kokevat ihmiset voivat todella samaistua.

Mielenterveysmeemien ja mielenterveysaiheiden tutkimiseen sosiaalisessa mediassa yleensd,
tutkimustulosten raportointiin ja julkaisuun, jakamiseen ja tulkitsemiseen liittyy monia eettisid
kysymyksid. Ndma liittyvit tutkimusasetelmaan ja erilaisiin aineistonkeruumenetelmiin sekd
analyysimetodeihin. Meemeji on tutkittu monien laadullisten ja méirillisten aineistonkeruu-
ja analyysimenetelmien avulla ja myds mielenterveysmeemien ja mielenterveysaiheisten
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sosiaalisen median péivitysten kohdalla tutkimusasetelmia on ollut monia. Esimerkiksi Ask
ja Abidin (2018) tutkivat Facebookista kerittyji opiskelijoiden ongelmiin liittyvii meemeji
sisillonanalyysin avulla ja Hokkanen (2020, 7) kerisi aineistonsa laajasta digitaalisesta arkis-
tosta eri hakusanoja kokeilemalla ja kehittdmailld, analysoiden muodostunutta aineistoa sitten
sisidllonanalyysilla.

Tissd artikkelissa tarkastelemme meemitutkimuksen kvalitatiivisia menetelmii keskit-
tyen multimodaaliseen diskurssianalyysiin (Kress 2014) ja internetetnografiaan/digitaaliseen
etnografiaan (esim. Varis 2016) ja selvennimme niihin liittyvid eettisid ongelmia. Keskeinen
ero lihestymistapojen vililld on, ettd etnografisessa tutkimuksessa mielenkiinnon kohteena ja
tutkimuksen fokuksessa ovat yhteisot ja niiden toimintatavat sekd yhteis6jen jisenten toimin-
nalleen antamat merkitykset, kun taas multimodaalinen diskurssianalyysi keskittyy lihinna
representaatioiden laajemmassa kulttuurisessa kontekstissa tuottamiin merkityksiin kasitel-
tavistd ilmiostd, kuten tissd mielenterveydestid. Meemien analyysimetodina multimodaali-
sessa diskurssianalyysissa siis keskitytddn kuviin ja teksteihin ja niiden muodostamaan ko-
konaisuuteen (Yus 2019), kun taas internetetnografiassa tutkimuskohteina ovat usein myos
laajempi internetalustan konteksti, yhteisd, kommentit ja viestintd. Nditd kahta metodia voi
tosin kiyttdd myds limittdin ja erottelu on usein haastavaa; esimerkiksi internetetnografian
avulla kerittyd aineistoa voi analysoida myés MCDA:n avulla. Kuten Pink ym. (2015) totea-
vat, etnografia lihestymistapana on kuitenkin aina kytkoksissé tutkimusta ohjaavaan, tausta-
tieteenalaan kytkeytyviin teoreettiseen viitekehykseen. Tdssd artikkelissa nivomme meemien
tulkinnan erityisesti huumoria kdsitteleviin teorioihin.

Aineiston keruu

Se, miten, mistd ja mitd tietoja tallentaen aineistoa keritddn alati muuttuvasta sosiaalisen me-
dian kentistd, on keskeinen tutkimuseettinen ja metodologinen kysymys. Esimerkiksi mie-
lenterveysmeemeji Kkisittelevdssd viitoskirjatutkimuksessaan, josta aineistoesimerkkimme
ovat periisin, Reeta Karjalainen kerdd aineistoa Instagramista eri mielenterveyteen keskit-
tyvien Instagram-tilien ja aihetunnisteiden alta sekd kuvanjakopalvelu Imgur.comin most
popular” -sivulta mielenterveysmeemeji paikantaen. Aineiston keruussa hyédynnetdin myos
“kidnteistd lumipallometodia” (Sirmé 2014, 99), jonka mukaan aineistonkeruu aloitetaan
yhdelti alustalta, mutta linkkejd toisiin sivustoihin seurataan lumipallomaisesti. Kdanteise-
nd lumipallona aineisto tulee tutkijan luo, kun sosiaalisen median kontaktit jakavat sisdltojd
omissa kanavissaan seki tutkijalle suoraan pyynndsti tai pyytimittd. Aineisto eli eri alustoilta
kerdttyjen meemien kokonaisuus on heterogeeninen, ja kun analyysimetodina on multimo-
daalinen diskurssianalyysi, tutkimuskohteena on meemien sisilt6. Niiden suhde tekij6ihin,
julkaisijoihin, alustaan, internetyhteis66n tai meemien kommentteihin ei ole tutkimuksen
keskidssd. Multimodaaliseen diskurssianalyysiin liittyy esimerkiksi tekijdnoikeuksia koskevia
tutkimuseettisid ongelmia, mutta esimerkiksi henkildtietoihin liittyvid ongelmat eivit ole sa-
malla tavalla ldsnd kuten esimerkiksi internet-etnografiassa, jolloin my6s meemien komment-
tien tunnistamisen mahdollisuuden minimointi on otettava huomioon. Aineistonkeruussa
kuitenkin véistimattd syntyy tietoa myos tileistd, joilla meemejd julkaistaan ja kisityksid nii-
den ylldpitdjistd. Valaisemme menetelmien ominaisia eettisid kysymyksid seuraavan esimerk-
kimeemin avulla.
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un_ﬁﬁlé to enjoy anything

Esimerkkikuva 3 on erdiltd suositulta Instagram-tililtd, jonka piivitykset keskittyvit mie-
lenterveysongelmia kuvaaviin meemeihin. Tilin meemeissi esiintyy usein kuvia 80- ja 90-lu-
kujen vaihtoehtorock-muusikoista (esimerkissikin Nick Cave and the Bad Seeds -yhtyeen
keulakuva Nick Cave), joiden tummanpuhuvat tyylit liitetdin humoristisesti mielenterveys-
ongelmiin, arjen hankaluuksiin ja koronapandemian tuomaan yksindisyyteen. Vaikka ky-
seinen tili on julkinen, on Karjalainen viitoskirjatutkimustaan varten kysynyt tilin luojalta
lupaa kéyttdd hinen meemejiin tutkimusaineistona. Tili on tutkimuskohteena ainoastaan
meemien ja niiden mielenterveytti koskevien esitystapojen osalta, ja niiden suhdetta mielen-
terveyteen kulttuurisena ilmiond analysoidaan multimodaalisen diskurssianalyysin avulla.
Tietoja meemien tekijdstd ja tilin ylldpitdjdstd ei tarvitse kerdtd eikd niitd kiytetd analyysissa.
Meemien tekijin mahdollisia diagnooseja, henkil6kohtaisen elimin yksityiskohtia tai edes
muuta somepersoonaa ei myoskdin pohdita tutkimuksessa, eivitkd meemijulkaisujen kom-
mentit tai meemitilin ympirille muodostunut yhteis6 ole osa aineistoa tai tarkastelun koh-
teina. Analyysi keskittyy ainoastaan kuvaan ja sen sisilt66n, ja sithen, miten meemin kuvat ja
tekstit itsessddn kuvaavat mielenterveysongelmia ja niiden kanssa elimistd ilman, ettd tuotai-
siin esiin meemin tekijdn tai jakajan diagnooseja, henkilokohtaisen elimin yksityiskohtia tai
asemaa sosiaalisessa mediassa. Koska my6skddn meemipdivityksiin liittyvid kommenttikent-
tid ei tutkita tai tuoda julki, ei kommenttikenttien arkaluontoiseen sisdlt66n liittyvid eettisid
yksityisyyskysymyksid tarvitse pohtia.

Multimodaalinen diskurssianalyysi ei kuitenkaan ole menetelmini ja lihestymistapana
ongelmaton. Tekijinoikeudet ja aineistoesimerkkien niyttiminen ovat ilmeisimpid kysymyk-
sid sekd multimodaalisessa diskurssianalyysissd ettd internet-etnografiassa, ja ndistd kysymyk-
sistd keskustelemme tarkemmin myShemmin tdssd artikkelissa. Keskittyminen meemeihin
ei anna koko kuvaa mielenterveysmeemien merkityksestd kayttdjien hyvinvoinnille. Jos tul-
kitsemme meemejd ja niiden tapoja kuvata mielenterveyttd, mielenterveysongelmia ja koke-
muksia niistd ilman niitd tuottavan internet-yhteisén, meemin tekijin ja meemien komment-
tien tuomaa kontekstia, voimme tulkita meemejd "véidrin”. Talld lihestymistavalla jad mee-
mien rooli meemejd ympiroivin internetyhteisén rakentumisessa tai meemien merkityksestd
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internetkiyttijien identiteetin muodostumisessa huomioimatta. Erityisesti Instagramissa eri
meemitilien vilille syntyy yhteis6jd, ja joskus meemeissakin on havaittavissa erddnlaisia sisi-
piirivitsejd. Naissd tapauksissa pelkidn yksittdisen meemikuvan huumoria tai tarkoitusta ei
vilttimittd osaa tulkita ilman meemitilin ja yhteisén tuomaa kontekstia. Onko eettistd tutkia
meemejd, jos niitd ei ymmadrra? Voiko timi ldhestymistapa johtaa vddrin- tai ylitulkintoihin?

Internetnografian avulla tutkitaan erityisesti sitd, miten internetissi muodostetaan yhtei-
$6jd ja online-lokaliteetteja sekd miten nidma eri yhteisot koetaan (Hine 2000, 5). Internet-
etnografinen lihestymistapa vaatii meemien ympdrilld olevien vuorovaikutuksen, yhteiséjen
ja onlinen” ja "offlinen” vilisen hiilyvin suhteen tarkempaa tutkimista. Internet-etnografises-
sa tutkimuksessa kyseinen meemitili voisi toimia kokonaisuudessaan pédasiallisena tutkimus-
aineistona kommentteineen, tekijadn liittyvine sisdltoineen ja yhteiséineen, ja tilloin tekijaan
ja tutkimuseettisiin kysymyksiin tulee kiinnittdd eri tavalla huomiota. Varis (2016, 7) toteaa-
kin, ettd jopa anonyymit nimimerkit ja profiilikuvat tulee tutkimusraportoinnissa peittdd tai
anonymisoida uudelleen alustojen kiyttijien yksityisyyden suojelemiseksi.

Anonymisointi ei kuitenkaan ratkaise sitd, ettd internet-aineiston 16ytid yleensd helposti
hakukoneilla; aineistoesimerkin tekstin voi kopioida ja syottid hakukoneeseen ja siten 16ytdd
tietoa tekstin alkuperisti ja julkaisijasta (emt., 59). Myos itse meemikuvan voi laittaa kddn-
teiseen kuvahakuun ja siten paidstd kisiksi alkuperdiseen julkaisuun ja sen kommenttiketjuun.
Koska meemien itsessddn kuuluukin médritelmillisesti olla jaettavia ja muokattavia, vahinkoa
hakukoneella etsimisestd ja tunnistamisesta ei valttimitti ole, mutta meemipiivitysten alla
olevat alustojen kiyttijien ja tilien seuraajien kommentit on otettava huomioon. Mahdollisen
vahingon minimoimiseksi erityisesti sensitiivisid aiheita tai ihmisryhmid, tdssi tapauksessa
mielenterveyttd ja mielenterveysongelmien kanssa kamppailevia ihmisid, kisittelevien kom-
menttien néyttimisti aineistoesimerkkeini tulee harkita. Tutkija voi joko muokata tekstid tai
olla niyttimittd aineistoesimerkkejd tietyissd tapauksissa (emt., 59-61). Timi kuitenkin sul-
kee pois monet, esimerkiksi kielentutkimuksessa keskeiset analyysitavat, joissa tekstistd teh-
ddin hyvin yksityiskohtaista analyysid. Esimerkki 3:n kommentteja ei ndy, mutta alkuperiisen
Instagram-piivityksen alla kommentteja on satoja, ja niiden aiheet vaihtelevat seksuaalisesta
kuvailusta vakavien mielisairauksien kanssa painivien ihmisten avautumiseen. On muistetta-
va, ettd meemitilien julkaisuja kommentoivat ja niistd tykkiddvit ovat oikeita ihmisid. Toisin
kuin multimodaalisessa diskurssianalyysissa, joissa tutkimuskohteina ovat julkisuuden henki-
16iden kuvista, piirretyistd, fiktiivisistd hahmoista tai Googlen arkistokuvista luodut meemit,
internetetnografisessa tutkimuksessa tutkijat saattavat ainakin huolimattomilla varotoimilla
aiheuttaa vahinkoa oikeille ihmisille.

Varis esittdd myos erindisid internet-aineiston tuomia haasteita etnografiselle tutkimuksel-
le. Etnografian tavoitteena on tutkia ihmisten toimintaa ja vuorovaikutusta yhteisossi, mutta
internet-etnografiassa on otettava huomioon, ettd ihmisten online-identiteettien ja vuorovai-
kutuksen "aitoutta” ja totuudenmukaisuutta on lihes mahdotonta selvittdd (emt., 65). Viitte-
lyltd vaikuttavan keskustelun on saattanut luoda vain yksi ihminen eri tilien avulla; aineiston
analyysissa on siis kenties varottava tilanteiden kuvaamista eri ihmisten viliseksi vuorovaiku-
tukseksi. Instagramissa on yleistd, ettd yksi henkil pyorittid useampaa meemitilid. Esimer-
kiksi Esimerkki 3:sen meemitilin ylldpitdjilld on Instagramissa kaksi muuta meemitilid ja yksi
oheisprojektiin keskittyvi tili.

Perinteiseen etnografiseen tutkimukseen kuuluu, ettd tutkija on osallisena ihmisten ja yh-
teisdjen vilisessd vuorovaikutuksessa reaaliajassa. Internetin jatkuvuuden, muovautuvuuden ja
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muokattavuuden sekd aikaerojen takia tutkija kuitenkin pdityy kerddmiin aineistoja ja teke-
midn muistiinpanoja ”lopputuotteista” eiki reaaliajassa kiytivistd vuorovaikutuksesta, vaikka
myoés prosessit tallentavia tutkimustyokaluja on nykyiin kiytossd (emt., 64—65). Muovau-
tuvuus ja muokattavuus ovat kuitenkin hyvin keskeistd meemien tutkimisessa, ja meemien
muokkautuvuus kommenteissa ja yhteis6issd on huomioitava erityisesti etnografisessa tutki-
muksessa. Jopa internetetnografisessa tutkimuksessa tutkija turvautuu aina jonkinlaisen "py-
sdytyskuvan’ analysointiin, silld keskustelu saattaa jatkua myShemmin, vuosienkin kuluttua.

Kuten kulttuurintutkimuksessa ja etnografiassa yleensi, myos sosiaalisen median tutkimuk-
sessa tutkimuksen kenttd ja kohde ovat jatkuvan muutoksen alaisia, jolloin my6s tuotettu tieto
on aikasidonnaista, hetkellistd ja sellaisenaan merkityksellistd. Nykyisen kaltaisessa hybridissa
mediaympirist6ssd timd koskee myos sosiaalisen median kiyttdjien yksityisyysasetuksia, joita
kiyttdjit voivat muuttaa aineiston keruun aikana. Samoin alustojen kiyttéehtoihin voi tulla
muutoksia, jolloin tutkijan on oltava hereilli my6s ndiden osalta (Kosonen ym. 2018, 119).
Aineiston keruussa onkin tarvittavien lupien ohella huomioitava, ettd koska akateemiset jul-
kaisuprosessit ovat hitaita, tutkimusaineistoa ei internetissd vilttimaittd julkaisuhetkelld ole
endd olemassa siind muodossa, mihin tutkimus on keskittynyt. Kienin (2019) mukaan analyy-
si voidaan kohdistaa jollekin seuraavista tasoista: sisdltd, viline eli esim. internet-alustat, yleiso
ja sosiokulttuuriset vaikutukset. Nama tasot luonnollisesti limittyvit toisiinsa, mutta analyy-
sin voi fokusoida johonkin ndistd. Kun kaikki liittyy kaikkeen, kaikenkattavaa kokonaiskuvaa
jatkuvasti muovautuvasta mediakentdsti on mahdoton saavuttaa. Tutkijan tulee olla tarkkana,
ettd johtopddtokset ja tutkimusasetelma on suhteutettu alati muuttuvaan ympiristoon, josta
aineistoa poimitaan ja jossa huomioita tehdidin. On syytd vilttdd liian yleistavid vitteitd, mut-
ta sosiaalisen median aineistosta voi kuitenkin 16ytdd ilmién pysyvimpid ja muuttumattomia
puolia (Kien 2019, xiv). Esimerkiksi mielenterveysmeemeji voi tarkastella suhteessa aiem-
paan mielenterveyshuumoriin ja tunnistaa mielenterveyshuumorista jatkumoja.

Aineiston tulkintaan liittyvat kysymykset

Olemme tihin mennessi esittineet joitakin tutkimusmenetelmin valinnasta riippuvaisia eet-
tisid kysymyksid mielenterveysmeemien tutkimuksesta; multimodaalisessa diskurssinanalyy-
sissa tutkimuksen kohteena ovat pelkit meemikuvat ja niiden esitystavat mielenterveysongel-
mista tai mielenterveysongelmiin liittyvistd haasteista, kun taas internetetnografiassa tarkas-
telun kohteena on myds meemien ulkopuolinen elimi ja vuorovaikutus aina meemiyhteisdjen
vuorovaikutukseen ja meemin tekijin ulostuloihin. On kuitenkin jossain médrin epirehellistd
viittid, ettd tietyssd metodissa tietimyksemme meemien tekijistd ja kontekstista ei vaikuttaisi
edes alitajuntaisesti tulkintaamme meemisti ja siten myos analyysiimme. Meemin tekijd jakaa
ja haluaa viistimittd valittid omia kokemuksiaan meemien avulla ainakin jollain tasolla, ja
timin sivuuttaminen analyysissa vihittelee meemien merkitystd oman kirsimyksen kuvauk-
sena ja ilmaisukeinona. Vaikka meemien muodostamat yhteisot ja vuorovaikutukset eivit oli-
sikaan tutkimuksen pddasiallisina kohteina, meemien merkitystd yhteis6llisyyden ja identitee-
tin muodostamisessa ei sovi unohtaa. Meemeissd on intertekstuaalisia viittauksia populaari-
kulttuuriin, ja yleisestikin meemit osoittavat kulttuurista tietimysti, joten niiden tarkoituskin
on tavoittaa ja titen vaikuttaa meemien kuluttajiin.

Mielenterveysmeemien tulkitsemisessa on kuitenkin omat riskinsi, ja meemeistd tehdyt
vidrintulkinnat voivat olla jopa vahingollisia, silld tulkinnat mielenterveysmeemien tekijéiden
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ja/tai jakajien terveydellisestd tilasta voivat johtaa hankaliin tilanteisiin jopa hoitavan tahon
kanssa. Aikaisemmin olemme jo todenneet, ettd meemien jakajat varmasti samaistuvat mee-
meissd esitettyihin tuntemuksiin jollain tasolla, mutta kuinka pitkélle tdstd voi tehdd tulkin-
toja itse ihmisestd meemin takana? Tai vaikka tutkijan ei olisi tarkoituksena esittdd tulkintoja
tekijdstd, voiko hin pdityi tahattomasti niin tekemdin haitallisin seurauksin?

Vaikka mielenterveysmeemit ovat useimmiten sivyltiin humoristisia, liioiteltuja ja tyyli-
teltyjd, niiden pohjalta tehddin tulkintoja "oikeasta” hidistd. Lehavot ym. (2012) kuvailevat
tutkimuksessaan tapausta, jossa mielenterveysongelmista kérsivit potilas asetettiin pakko-
hoitoon sen jilkeen, kun hoitavalle taholle paljastui potilaan julkisella Facebook-tililld jae-
tut itsetuhoisuuteen liittyvit pilakuvat ja pdivitykset. Potilas itse koki tilanteen ylldttivini,
ndyryyttivind ja hinen itsemddrddmisoikeuttaan rikkovana ja painotti, ettd jaetut paivityk-
set olivat hinelle tapa kisitelld mielenterveysongelmiaan eivitkd kuvanneet varsinaisia itse-
tuhoisia aikomuksia.

Kuten Feuston ja Piper (2018, 17) toteavat, mielenterveyden ja mielisairauden suhde on
hiilyvi eikd sosiaalisen median pdivityksistd voida aina pidtelld, kisitellddnko niissi mie-

lenterveytti ja hyvinvointia

when you make a joke about your mental vai mielisairautta. Sosiaalisen
illness and a helpful stranger appears to median perusteella ei voi ve-
inform you that your joke Is insensitive to
people with mental iliness

tdd johtopddtoksid kenenkdin
elimisti. Emme edes etno-
grafisen tutkimuksen kei-
noin voi ilman haastatteluja
tietad varmasti, ettd meemit
kuvastavat oikeiden ihmisten
kokemuksia mielenterveys-
ongelmista tai olettaa ettd
meemin alkuperidinen tekijd
kamppailee mielenterveyten-
sa kanssa.

Meemeihin ei kohdistu sa-
manlaista autenttisuuden il-

luusiota kuin muunlaiseen ku-
vamateriaaliin, erityisesti va-

@ O ? m lokuviin, joten ne eivit myos-

kidin ole samalla tavoin todis-

tusvoimaisia (Bleiker 2018). Viime vuosina on sosiaalisessa mediassa nihty joitakin tapauksia,
joissa on yritetty kiinnittdd huomiota vakaviin ongelmiin, esimerkiksi koulukiusaamiseen
tdysin fiktiivisten sometilien avulla (esim. ns. Enkeli-Elisan tapaus Nikkanen ja Silfverberg
2013). Tillaiset hyvissi tarkoituksessa luodut valetilit ovat saaneet paljastuessaan paljon kri-
tiikkid osakseen,; toisaalta jotkut ovat puolustaneet niitd silld, ettd ne nostavat tirkeitd asioita
julkiseen keskusteluun. Vaikka meemit eivit kenties pyri kertomaan totuutta tekijinsa tai le-
vittdjinsd mielenterveydesti tai mielenterveysongelmista ylipdatddn, ne ovat relevantti kent-
td, jossa tuotetaan kulttuurisia merkityksid aiheesta.

Miten tutkijan tulisi huomioida se, ettd pelkin online-etnografian ja multimodaalisen dis-
kurssianalyysin keinoin saa tietoa tekijéiden intentioista? Onko toimintamme eettistd, jos
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tutkimamme ja mustaksi huumoriksi tulkitsemamme aineisto paljastuukin vaikkapa mielen-
terveysongelmaisten kustannuksella trollaukseksi eli tahalliseksi provokaatioksi ja hiirikdin-
niksi, jonka tarkoitus on mustamaalata heitd? Toisaalta trollitilien tarkoituksena on yleensi
kiusata, drsyttdd, levittdd vidrdd tietoa tai esittdd jotain muuta henkilod. Anonyymeilld, nimi-
merkeilld esiintyvilldi mielenterveysmeemeihin keskittyvien tilien tarkoitus niyttdisi olevan
olla hauskoja ja samaistuttavia. Hokkanen (2020, 19) toteaakin, ettd tulkitsemme hulluuteen
liittyvien vitsien kertojien aikomuksia ja taka-ajatuksia usein liikaa; vitsilld ei aina ole muuta
tavoitetta kuin olla hauska, vaikka vitsi sisiltdisikin arkoja aiheita. On kuitenkin tirked tie-
dostaa, ettd tutkimuksen aikana kertynyt tietomme meemin tekijisti ja esimerkiksi Instagra-
min meemitilin luojasta kuitenkin vaikuttavat suhtautumiseemme itse tuotokseen. Tausta-
tieto toisaalta myds auttaa tutkijaa tekemdin luotettavampia tulkintoja tutkimuskohteesta,
vaikka tutkimus ei kohdistuisikaan tekijoihin.

Tulkinnat voivat erota myds monin muin tavoin meemin tekijin aikomuksesta. Huu-
mori on tunnetusti monitulkintaista ja meemien usein absurdin huumorin tulkitseminen
on sekd haastavaa etti moniulotteista. Meemin tekijd voi esimerkiksi ajatella purkavansa
mielenterveysongelmiin liittyvdd stigmaa, mutta katsoja taas tulkita mielenterveysmeemin
haitalliseksi ja pilkkaavaksi (Feuston ja Piper 2018,11).

Erilaiset naurun ja huumorin teoriat antavat avaimia humorististen aineistojen tulkintaan.
Lyhyesti voidaan todeta huumorin teorioiden jakautuvan perinteisesti kolmeen kategoriaan:
ylemmyysteoriaan, huojennusteoriaan ja yhteensopimattomuusteoriaan (Hietalahti 2018,
38). Ylemmyysteoria kuvaa ylhiiltd alaspdin suuntautuvaa naurua, vahvemman pilkkaa hei-
kompia kohtaan. Viime aikoina julkisuudessa tutuksi tulleesta keskustelusta stand up -kome-
dian kontekstissa tillaisesta naurusta puhutaan punch down -huumorina, jonka vastakohtana
on yléspiin vallanpitijille ja valtarakenteille naurava punch up -huumori. Jalkimmaistd lajia
pidetiin yleisesti eettisempani vaihtoehtona.

Ylemmyyden tunteeseen perustuva nauru tuottaa ja yllipitdd yhteiskunnallisia hierarkioita
ja luo ulossulkevaa sisipiirildisyyttd, meemikentilld esimerkiksi rasistiset ja seksistiset mee-
mit perustuvat usein ylemmyysteorian mukaiseen huumoriin (Sundén ja Paasonen 2020, 12;
Hakokongis, Halmesvaara ja Sakki 2020). Toisaalta erilaiset meemiyhteisot rakentavat usein
sisdpiiri-identifikaatiota huumorin avulla, ja niissd erottaudutaan jostakin normaaliksi mad-
ritellystd omaa erilaisuutta korostaen. Mielenterveysmeemien kohdalla timi ei kuitenkaan
perustu ulossulkevaan ylemmyyteen, vaan esimerkiksi kokemuksen jakamiseen siitd, etteivit
kulttuuriset odotukset, vaikka reippaudesta, minipystyvyydestd ja suorituksista téyty.

Huojennusteoria perustuu alun perin ajatukseen, ettd nauru vapauttaa kehossa jumissa ole-
vaa energiaa (Hietalahti 2018, 44). Huumori toimii jonkinlaisena sosiaalisten paineiden lau-
kaisijana ja lievittdjind epimukavassa tai vaikeaksi koetussa tilanteessa (Sundén ja Paasonen
2020, 12). Hietalahden mukaan huojennusteorian varsinainen isi Sigmund Freud nikee til-
laisen naurun parhaimmillaan kumouksellisena, kun sen kritiikki kohdistuu johonkin suu-
rempaan entiteettiin, johon naurava ihminen itse kuuluu ja samastuu (Hietalahti 2018, 48).
Mielenterveysmeemeissi esiintyvad kritiikkid esimerkiksi pakkopositiivisuutta ja terapisoitu-
nutta kulttuuria kohtaan voidaan tulkita huojennusteorian avulla yhtéilta tarkastellen yksilon
saamaa hetkellistd huojennusta ja toisaalta sitd, miten meemit pyrkivit purkamaan vallalla
olevia yhteiskunnallisia instituutioita ja totuuksia. Voidaan ajatella, ettd ylipddtdin nykymaa-
ilmassa eliminen tuottaa jatkuvaa epimukavuutta, jota mielenterveysmeemeilld pyritiin edes
hetkellisesti helpottamaan.
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Yhteensopimattomuusteorian mukaan huumorin ytimessi on aina jonkinlainen ristiriita.
Meemien huumori perustuu hyvin yleisesti yhteensopimattomien elementtien yhdistelmiin,
jotka yllattdvyydessddn saavat naurun kuplimaan. Laajemminkin suurin osa huumorin tutki-
joista nojaa inkongruenssi- eli yhteensopimattomuusteoriaan, jonka eri muodoille on keskeis-
td kulttuuristen kategorioiden yhteentérmadys ja omaksuttujen mallien nyrjihtiminen pois
paikoiltaan (Hietalahti 2018, 49-50).

Jenny Sundén ja Susanna Paasonen (2020, 12-13) esittivit, ettd erityisesti sosiaalisen me-
dian humoristisille feministisen aktivismin muodoille keskeistd on absurdismi. He argumen-
toivat Lauren Berlantiin nojaten, ettd tavanomaiset huumorin teoriat nojaavat strukturali-
smin joko/tai -logiikkaan, mutta absurdismin avulla binaarisia logiikoita voidaan murtaa.
My6s mielenterveysmeemien kohdalla onkin muistettava, ettei kaikki nauru ole iloista ja on-
nellista, kuten Sundén ja Paasonen muistuttavat, eikd kaikki nauru synny huumorista. On
olemassa peléstynyttd naurua, vihaista, hipedvad, yllittynyttd, innostunutta naurua, itkun kor-
vaavaa naurua ja niin edelleen. Huumori ei ole joko valtarakenteita haastavaa tai yllipitavii,
vaan potentiaalisesti molempia yhtd aikaa. Naurun seuraukset ovat epavarmoja niin affektii-
visesti kun poliittisestikin. (emt. 14) Erilaisia mielenterveysmeemien tuottamia nauruja oli-
si mahdollista tutkia esimerkiksi yleis6tutkimuksen menetelmin tai etnografiaan yhdistetyin
haastatteluin. Tutkijan oma nauru meemille ei ole universalisoitavissa. Kuvat ja huumori ovat
aina monitulkintaisia.

Naurun itsessddn voi nihdd metologisena vilineend, seki aineistojen valinnassa ettd tutki-
muskysymysten ja teemojen valinnassa. Kuten Sundén ja Paasonen, tutkija voi valita aineis-
tot sen perusteella, mikd herdttdd tunteita: naurattaa, drsyttdi, vetdd puoleensa, tyontid luo-
taan. Tutkimusta ohjaamaan voi kiyttdd kysymyksid kuten: kenelle nauretaan, kuka nauraa,
milloin ja mille sopii tai ei sovi nauraa, kuka saa nauraa ja kenelle, mitd naurulle tapahtuu, kun
sislto leviad viraalisesti, mikd on naurun rooli viraalisuudessa. (Sundén ja Paasonen 2020, 3).
Tutkimuksessa huumorin tulkinta voi siis olla my6s aineiston keruun lihtdkohta, metodolo-
ginen valinta ja muodostaa tutkimuksen teoreettisen viitekehyksen.

Tutkijan asema/positio

Huumorin tulkintaan liittyy my6s tutkijan vastuu erityisesti etnografiassa puuttua tutkimas-
saan yhteisGssi tai tietyn tilin kohdalla mahdollisesti huolta aiheuttavaan kiytokseen. Esi-
merkiksi Reece ja Danforth (2017) havaitsivat, ettd tietynlaisten kuvien julkaiseminen Ins-
tagram-tileilld indikoi masennusta. Mielenterveysmeemien julkaisemisesta tai jakamisesta ei
voida tehdd suoria johtopddtoksid siitd, ettd julkaisija tai jakaja pyrkisi valittimdin meemeilld
juuri omaa kokemustaan. Toisaalta mielenterveysongelmista kirsivid voidaan pitid haavoittu-
vina, jolloin tutkijan erityisesti esimerkiksi itsen vahingoittamiseen liittyvien julkaisujen koh-
dalla on kysyttivi itseltddn, piteeko verkossa tapahtuvaan kommunikaatioon samat eettiset
ohjeet kuin sen ulkopuolella, jossa tutkijan on pohdittava luottamuksellisuuden ja ilmoitus-
velvollisuuden rajaa — ja olisiko puuttuminen edes mahdollista. Kyse on my®s siitd, kokeeko
tutkija hoidollista velvollisuutta — vai mahdollisesti vertaisuutta, jolloin nauretaan (oletetulle)
yhteiselle ja jaetulle tai ainakin tunnistettavalle kokemukselle.

Tieteessd ja taiteessa kiydddn my6s kiivasta keskustelua tutkijan tai tekijin asemas-
ta suhteessa aiheeseen. Erityisesti kirjallisuuden, sekd elokuva- ja teatteritaiteen kentil-
14 julkisuudessa viime aikoina kiyty keskustelu ndyttdd osin vahvasti nojaavan standpoint-
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epistemologiaan®, jolloin tekijyys ja tekijin henkilokohtaiset kokemukset kietoutuvat tiukasti
toisiinsa. Joissakin tapauksissa timd on johtanut tekijdd paljastamaan eldmistddn asioita, joita
timd ei ole alun perin halunnut tuoda julkisuuteen (ks. esim. Shapiro 2020).

Samaan tapaan mielenterveyden ja mielenterveysongelmien tutkiminen ilman omakoh-
taista kokemusta aiheesta voidaan nihdé tunkeutumisena tai epdoikeutettuna omistajuutena,
periaatteena ettd ilman omaa kokemusta mielenterveysongelmien kanssa kamppailusta ei voi
mydskiin aihetta tutkia ja tulkita (vrt. Rose 2019, 148-150). Mielenterveyspuolella kokemus-
asiantuntijadiskurssin voimistuessa (Beresford ja Salo 2008) timi voi johtaa ongelmalliseen
tunnustuksellisuuden vaatimukseen, jossa tutkija potentiaalisesti joutuu uskottavuuden nimissi
paljastamaan oman mielenterveyshistoriansa. Koska mielenterveysongelmiin yhi liittyy stig-
maa, timi voi kuitenkin olla ongelmallista ja haitata esimerkiksi tydelimissd. Myos artikkelin
alussa mainittu mielenterveysvaikuttajien kasvava miird somessa saattaa vaikuttaa sithen mil-
laisia vaatimuksia tutkijaan kohdistuu, jos mielenterveysvaikuttajat avaavat omia mielentervey-
songelmiaan ja niihin liittyvid historioita hyvin avoimesti, voi synty4 normi, jossa mys somessa
lisnd olevan aihetta tutkivan tutkijan odotetaan tekevin samaa. Varsinkin internet-etnografiaa
tehtdessd ja meemiyhteisoihin osallistuttaessa on syytd punnita tillaista avautumista koskevat
mahdolliset hy6dyt ja haitat tarkasti. Vaikka ajattelisi jakavansa vain pienelle yhteis6lle jotain
itsestddn, tiedot voivat aina levitd, vaikka kuinka laajalle ja tulla vastaan vuosia mydhemmin. On
tirkedd muistaa, ettd lisndolo sosiaalisessa mediassa ei ole palvelulupaus (Kosonen ym. 2018,
119), eiki tutkijalla ole velvollisuutta avata yleisolle itsestddn mitddn henkilokohtaista.

Toisaalta tutkijan omat kokemukset voivat toimia tulkinnan tukena — tai ohjata sitd. Mie-
lenterveysongelmia kokenut tutkija voi olla herkempi huomaamaan, miten samaistuttavia ja
hauskoja meemit ovat mielenterveysongelmaisille katsojille. Oma tilanne ja mielenterveys-
historia voivat vaikuttaa tulkintaan ohjailevasti. Toisaalta oman kokemuksen puuttuminen
voi kapeuttaa ymmirrystd ja tulkintaa, joka ei koskaan ole tiysin objektiivista. Omasta ase-
masta, ennakkoluuloista ja kokemuksista meemeihin liittyen onkin hyvi olla tietoinen. Myos
tutkijan oman aseman suojeleminen on eettinen kysymys: vaikka jonkinlaista painetta avata
suhdettaan mielenterveyteen esiintyykin tutkimuksen ja taiteen kentilld, on tutkijan oikeus ja
etu itse pddttid oman eliminsd avaamisesta suhteessa tutkimusaiheeseen.

Kun tutkijoita kannustetaan yhi voimakkaammin olemaan ldsni sosiaalisessa mediassa ja
tekemidn tutkimustaan sitd kautta tutuksi suurelle yleisolle, ovat monet meemitutkijoiden
kohtaamat eettiset kysymykset relevantteja laajemmallekin tutkijayhteisélle. Kun tutkija on
lisni sosiaalisessa mediassa ja tuottaa sinne sisdltojd, hin tulee viistimitti osaksi virtuaalis-
ta kulttuuria ja on sisdllon tuottaja-kuluttaja (prosumer — Kien 2019, 7) siind missi muutkin
sosiaalisen median kiyttdjit. Taminkin tutkimusprosessin aikana huomattiin, ettd erdit suo-
malaiset Instagramin meemitilit alkoivat piivittdd meemitutkimukseen ja meemitutkijoihin
liittyvid parodisoivaa sisdlt6d; meemitilit voivat siis olla tutkimuksesta tietoisia ja tdmi voi
vaikuttaa aineistoon hyvinkin paljon.

Tutkijalla voi ty6roolissaan olla myds erityinen somesisillontuottajan rooli tieteen yleis-
tajuistajana sekd sosiaalisen median pelisidntdjen ja niihin liittyvien eettisten kysymysten

4. Tai oikeastaan jonkilaiseen standpoint-epistemologian vidrentymiin, jolloin ajatellaan, ettd vain ne, joilla on
kokemusta tietystd asiasta (esim. seksuaalinen hiirinti tai vikivalta) tai kokemusta tietyssi positiossa elimisesti
(sukupuoli, rodullistettu yms) voivat tuottaa tietoa tai taidetta tihin positioon tai kokemukseen liittyen. Vaik-
ka standpoint-epistemologian teoreetikot pikemminkin ovat esittineet, ettd marginalisoiduista kokemuksista
nouseva tieto on tiydentivii ja sen huomioiminen tuottaa vahvempaa objektiivisuutta (esim. Harding 1992).
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avaajana. Kuten Kosonen ym. (2018, 122) esittivit, tutkijan sosiaalisen median kiytossd on
olennaista saada tutkimustieto virtaamaan ja tavoittamaan uusia yleisoj, joita tutkimusjulkai-
sut tai perinteisen median tiedeuutisointi ei tavoita. ”Parhaimmillaan osallistuminen sosiaali-
sessa mediassa kasvattaa kuitenkin my6s ymmarrysti itse tieteestd —sen tavoitteista, menetel-
mistd, kiytinnon tyotavoista ja tekijoistd. Tutkija ei pelkistddn vilitd tietoa. Hin tekee tieteen-
alansa kiytint6jd lipinikyviksi, laajentaa verkostojaan ja oppii samalla itsekin uutta.” (ibid.)

Etiikassa ei vilttimattd ole kyse suurista periaatteista tai perimmadisistd sddnnoistd vaan
jatkuvasta arkisesta arvioinnista (Keisalo 2021). Voidaan ajatella, etti osa tutkijan yleis-
tajuistamistehtivdd meemitutkimuksessa on esittid kysymyksii, jotka auttavat nettikansalai-
sia parempaan itseymmirrykseen ja memeettisen viestinnidn haltuunottoon sekd eettisem-
pidn kiyttoon (ks. myos Kien 2019, xvi). Nidin tutkijan tehtdvini ei ole esittid yleispatevid
eettisid ohjeita meemien tuottamiseen, jakamiseen ja kuluttamiseen liittyen, vaan nostaa esiin
erilaisia ndkokulmia, joiden avulla sekd tutkijat ettd muut netinkéyttdjit voivat arvioida oman
toimintansa eettisid ulottuvuuksia.

Aineiston esittaminen — tutkimusjulkaiseminen

My6s tutkimuksen julkaisemiseen ja raportointiin liittyy monia eettisid ongelmia, joiden rat-
kaisut kytkeytyvit tutkimusasetelmiin ja -menetelmiin ja osin julkaisupolitiikkaan ja -juri-
diikkaan. Aineistoesimerkkien eli meemikuvien kéyttiminen julkaisuissa kytkeytyy tekijin-
oikeuksiin ja niihin liittyviin juridisiin kysymyksiin, ja eri maissa toimivien kustantajien kiy-
tinteisiin, jotka eivit vilttimittd tunnista tai tunnusta meemien ominaislaatua alati muut-
tuvina entiteetteind. Vaikka meemit voidaankin tulkita taiteellisiksi teoksiksi, meemit ovat
luonteeltaan muokkautuvia ja muokattavia, ja ne sisiltivit kuvia seki tekstejd useista eri kult-
tuurin osasista. Voidaankin kysyd, kenelle tekijinoikeudet siis kuuluvat? Jos meemin osana
on kuvakaappaus Paavo Pesusieni -ohjelmasta, kuuluvatko tekijinoikeudet Paavo Pesusienen
tekijoille vai sille henkil6lle, joka lisdsi Paavo Pesusienen kuvaan mielenterveysongelmia ku-
vaavan tekstin? Onko kyse itsendisestd, teoskynnyksen ylittivistd kollaasintapaisesta taidete-
oksesta? Lisiksi, jos emme voi edes mairittdd, mikd on kunkin “meemiketjun” alkuperiinen
meemi, kuinka voimme sitten tietdd meemin alkuperiisen tekijan? Vaikka tutkimamme mee-
mit ovatkin internetissd vapaasti saatavilla ja avoimia kaikille katsojille (esimerkiksi Imgurin
kiyttoehdoissa sallitaan sisillon kiytto tutkimustarkoituksiin fair use -periaatteella), avoi-
muus ei ole sama asia kuin tutkimukseen suostumus, saati sitten lupa julkaista. Jos emme voi
tavoittaa meemien tekijoitd, emme voi tietdd, haluavatko he meemejdin tutkittavan. Talldin
myos julkaisuluvan pyytiminen kiy mahdottomaksi. Toisaalta voidaan ajatella, ettd juuri timi
tekee meemeisti julkisia ja vapaasti tutkittavaa aineistoa, media-aineistoa siind missi vaikka-
pa sanomalehtiartikkelit tai uutiskuvatkin — ainakin siind tapauksessa, ettd keskitytdin mee-
mien mielenterveysongelmia koskevien kisitysten tarkasteluun.

Etnografisen tutkimuksen kohdalla tulee miettid meemin ja meemin tekijin tai meemitilin
lisaksi myo6s julkisten kommenttien ja meemitilid ympiréivin someyhteison esittimistd ai-
neistoesimerkeissi ja tutkimuksen raportoinnissa. Fordin ja Hassanin (2021, 10) haastattele-
mat osallistujat toteavat, ettd avoimen ja julkisen sometilin sisilto ja paivitykset ovat myds jul-
kisia, joten niitd tulisi voida kiyttdd tutkimusaineistona; poikkeuksena he pitivit haavoittuvis-
sa asemissa olevia ithmisryhmid kuten lapsia. Meemeissi alkuperidinen tekijd tai tekijan oikea
henkilSys on harvemmin tiedossa, joten vahingon minimointi tulee varmistaa muilla tavoin,
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esimerkiksi kdyttdjanimen ja profiilikuvan piilottamisella®. Ford ja Hassan toteavat myos, ettd
tutkimuksessa ja tutkimuksen raportoinnissa tulee hyddyntii sosiaalisen median eri kanavien
asiantuntijoita (2021, 16). Myos Nicholas ym. (2020, 84) yhtyvit tihin ja painottavat jopa
mielenterveyteen liittyvien sosiaalisen median aineiston aineistoesimerkkien muokkaamista
niin, ettei alkuperdisid julkaisijoita voida kartoittaa esimerkiksi hakukoneen avulla. Timin
artikkelin aineistoesimerkeissd mahdolliset meemien tekijoiden, julkaisijoiden ja sometilien
tiedot sekd kommentit on rajattu pois, mutta kuvia ei ole muuten muokattu.

. _ . Warfield ym. (2019) taas ki-
When you're trying to take a depression nap sittelevit artikkelissaan sosiaa-

during the day and you hear people doing lisen median péivityksid, jotka

normal daily activities sisiltivit kuvia ihmiskehois-
ta ja pohtivat, tulisiko ihmis-
kehoja esittdvid kuvia kisitelld
samoin kuin ihmisid tutkimus-
kohteina. Meemien kohdalla
tulee nihdiksemme huomioi-
da, keitd meemeissi esiintyy.
On eri asia pohtia yksityis-
henkil6n somessa julkaisemien
kuvien kasittelyd tai meemien,
joissa esiintyy yksityishenki-

16itd tai heiddn kehojaan, kun

meemien, joissa on fiktiivisid
henkil6itd tai julkkiksia. Esi-
merkiksi meemit, joiden ai-
noana tarkoituksena on nauraa
huonosti tai hassusti pukeutu-

neille tai lihaville ihmisille jul-
kisella paikalla voi olla syytd jttdd pois tutkimusjulkaisuista, silld niiden toistaminen voi lisitd
niiden kohteelle koituvaa harmia entisestdan.

Esimerkki 3:n meemissi, kuten kyseisen tilin ldhes kaikissa muissa meemeissi, hyddyn-
netddn julkisuuden henkildistd, kuten Nick Cavesta, tuotettua kuvamateriaalia. Talloin voi
syntyid ajatus, ettel meemeissi esiintyvid henkil6itd ole tarvetta kohdella ihmisaineistona ja
etteivit meemiytyminen aiheuta heille haittaa. Toisaalta myos julkisuuden henkil6illd on oi-
keus yksityisyyteen. Nick Cave julkisuuskuvaltaan teatraalisen synkkind hahmona on kenties
looginen valinta mielenterveysongelmia kisitteleviin meemeihin, mutta onko oikein kayttia
todella traagisia eliminvaiheita lipikdyneen ihmisen kuvaa vaikeista aiheista vitsailuun? Li-
siksi on syytd kysyd, missi menee raja fiktiivisen hahmon, julkisuuskuvan ja julkisen henkil6n
oikean eldmin vililld.

Yhtiidltdi meemit voivat olla olennainen osa joidenkin tosi-tv:std julkisuuteen nousseiden
henkildiden julkisuuskuvaa ja -asemaa (Mercer ja Sarson 2020), ja erilaiset mielentervey-
teenkin liittyvit teemat voivat olla osa heidin meemiytymispotentiaaliaan. Jotkut julkisuuden

5. Toisaalta, jotkut meemintekijit upottavat nimimerkkinsi vesileimamaisesti meemikuvaan, jolloin voidaan

tulkita heiddn haluavan siilyttdi tekijyyden itsellddn, joten tekijyyteen ja tekijinoikeuksiin liittyvit kysymykset
saattavat joskus olla ristiriidassa anonymisointitarpeen kanssa.
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henkil6t osallistuvatkin itse kuviaan hy6dyntivien meemien jakamiseen, kommentointiin ja
merkityksellistimiseen. Esimerkiksi néytteliji Kyle MacLachlan jakaa sosiaalisen median ti-
leillidn meemeji, joissa hin itse esiintyy. Toisaalta joistakin tosi-tv-osallistujista tulee tahto-
mattaan meemeji. Téllaisten erilaisten meemien kisittelyd on syytd arvioida eri kriteerein.

Kosonen ym. (2018, 120) muistuttavat, ettd haittojen minimointi on keskeinen ja ehki
tirkein eettinen nikokulma sosiaalisen median tutkijalle. Aineiston konteksti on tunnettava
hyvin, jotta sen pohjalta voi arvioida millaista haittaa kerddmisestd ja julkaisemisesta voi ai-
heutua. Meemitutkijan tulee arvioida, miti yksityisyys tarkalleen ottaen tarkoittaa meemien
kontekstissa, miten yksityisyys voi rikkoutua ja miti rikkoutumisesta voi seurata. Meemit ovat
yksi tapa purkaa ja kisitelld vaikeita kokemuksia anonyymisti, joten tutkimusaineiston kerdd-
minen, analysointi ja raportointi voi rikkoa meemin tekijin ja jakajan turvallisuuden tunnetta
sosiaalisessa mediassa.

Kuvallisten aineistoesimerkkien niyttimiseen tutkimusjulkaisuissa kytkeytyy my6s lukijoi-
den ja yleis6n asemaan liittyvid eettisid kysymyksid. Kuvamateriaalin uudelleen esittdmisestd
tutkimuksessa on keskusteltu paljon esimerkiksi kidutuskuvien ja kirsimysti ja kuolemaa ku-
vaavien humanitidristen kuvastojen kohdalla (ks. esim. Dauphinee 2007). Kuvat toimivat eri
tavoin kun teksti, ne ovat usein monimerkityksellisempid ja kantavat mukanaan emotionaa-
lista latausta, jonka vuoksi usein ajatellaan, ettd kuvasisilloistd varoittaminen on tirkedmpdd
kuin tekstisisillistd (Bleiker 2018). Mielenterveysmeemit aineistoesimerkkini ja mielenter-
veyden esitystavat linkitettynd mustaan huumoriin voivat my6s jarkyttdd herkempid lukijoi-
ta tai ahdistaa niitd lukijoita, joilla on omakohtaisia kokemuksia mielenterveysongelmista.
Kuvamateriaalien kiytossd on syyti kayttdd harkintaa myds tutkimusjulkaisuissa, mutta sisil-
tovaroituksia tirkedimpai lienee avata tutkimuksen aihe ja aineisto jo tutkimusraportin tiivis-
telmassd, perustella valinnat ja esitelld tutkimuksen konteksti tarkasti.

Lopuksi

Mielenterveysmeemit ovat nykyisin yksi keskeinen tapa tuottaa ja kisitelld mielenterveyteen
liittyvid kokemuksia ja representaatioita, ja niiden tutkimuksen metodologiset kysymykset
liittyvit niin mielenterveyteen ja sosiaaliseen mediaan tutkimusaiheena kuin huumoriin tul-
kinnan etiikkaan ja tutkijan omaan positioon suhteessa aiheeseen ja meemeji jakaviin yhtei-
soihin. Tissd artikkelissa emme niinkiin ole antaneet suoria vastauksia vaan nostaneet esiin
mielenterveysmeemien tutkimiseen ja arkiseen jakamiseen ja tulkitsemiseen liittyvid eettisid
kysymyksid. On tarkedd pohtia, kenen ja millaisia kuvia meemeihin ja niitd késitteleviin jul-
kaisuihin liitetddn ja mitd niilld tehdddn. Kuka nauraa huumorikuvissa kenelle, ja miten nauru
tulkitaan? Kierratetidnké kdrsimysspektaakkeleita, tehddink6 mielenterveydestd vithdettd?
Kenen kirsimystd kuvataan? Miten ja miksi?

Mielenterveysmeemit ja niiden tutkiminen tuovat uusia nidkokulmia mielenterveyden
kulttuurisuuteen, silli ne kuvaavat ja tekevit nikyviksi netinkdyttijien arjen tapoja kisitelld,
kokea ja sietdd mielenterveyteen liittyvid kasityksid ja kiytinteitd. Esimerkiksi terapiakritiik-
ki, nauru terapiakiytinnoille ja avunhakemiseen liittyville ongelmille ja terapian “suorittami-
seen” liittyvit kysymykset eivit vilttimittd niy esimerkiksi mielenterveysalan ammattilaisille,
joiden avusta potilaat ja asiakkaat ovat my0s riippuvaisia. Yhteni populaarikulttuurin ilmen-
tymind mielenterveysmeemit muodostavat yhden tirkedn osan mielenterveyden diskurssien
ja kiytidnteiden ympdrille syntyneistd moninaisista kulttuurituotteista ja ilmidisti. Ne myos
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kuvaavat kulttuurista kehitystd, jossa mielenterveysongelmia kasitellddn yhd julkisemmin ja
siten hiivytetiin stigmaa ja toisaalta uudelleentuotetaan anonymisointikdytinteit, jotka pi-
tavit ylld ajatusta mielenterveyden ongelmista yksityisasioina — mitd ne toki saavatkin olla
niin netin kayttéjille kuin tutkijoille. Mielenterveysongelmat, vakavatkin, ovat nykydin suu-
relta osin hoidettavissa ja siten ohimenevid, kun taas jotkut internetiin viedyt asiat ovat "ikui-
sia” ja seuraavat ihmisid vield, kun itse ongelmat saattavat olla jo ohitettu.
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Tarkastelemme tissd luvussa akateemista hyvinvointia kahdelle monitieteisen yliopiston
laitokselle tehdyn Wellness 360°indeksi -hyvinvointikartoituksen avulla. Peilaamme kar-
toituksen tuloksia laitosten tyohyvinvointikyselyihin ja akateemista hyvinvointia koskevaan
tutkimukseen. Tarkastelemme tuloksia eri uraporrasvaiheiden seki tuki- ja hallintohenki-
16st6n hyvinvoinnin nikokulmasta. Etenkin viitoskirjatutkijoiden ja tutkijatohtoreiden hy-
vinvointi oli heikompaa kuin muiden. Tuki- ja hallintohenkilostén palautuminen oli muita
heikompaa. Muun tutkimuksen perusteella tiedimme, etti hyvinvointi on yhteydessi eri-
laisiin resursseihin, joita akateemisessa tyossi ovat esimerkiksi pysyvi tai pitkdaikainen ty6-
suhde tai paikka ylemmilld uraportaalla. Mikili tillaisia rakenteellisia tekijoitd ei huomioi-
da, yksilollistavalld hyvinvointipuheella paadytdan vain uusintamaan akateemisen hyvin- ja
pahoinvoinnin eriarvoistavia rakenteita. Esitimme lopuksi aiheita jatkotutkimukselle, joka
huomioi tyosuhteiden, akateemisen tyon luonteen ja korkeakoulupolitiikan vaikutukset
akateemiseen hyvinvointiin.

Johdanto

Hyvinvoinnista on tullut viime vuosina yksi keskeisisti tyéelimiteemoista. Sen ajatellaan vai-
kuttavan seki yksiloon ettd yhteiskuntaan monin tavoin (ks. Martela 2021). Samalla hyvin-
vointipuhe on kuitenkin osa yhteiskunnallisen hallinnan mekanismeja, jossa erilaiset psykolo-
gisoivat toimintatavat ja arvot ovat siirtyneet osaksi yhteiskunnallista vallankédytt6d; Brunila,
Harni, Saari ja Yl6stalo (2021) puhuvat zerapeuttisesta vallasta.

Hyvinvointikirjallisuudessa hyvinvointi médritellddn teoriaperinteestd riippuen eri tavoin,
ja nimi teoriat palautuvat viime kddessd ihmiskésityksiin. Hirvilammin mukaan hyvinvointi-
tutkimusta on viime vuosiin saakka hallinnut melko kapea homo economicus -thmiskuva, joka
perustuu ajatukselle omaa etuaan maksimoivasta ihmisestd. Nyttemmin yhteisti etua koros-
tava ihmiskésitys on vallannut sijaa hyvinvointitutkimuksessa (Hirvilammi 2015, 22-23).

Koulutuksen tutkimuslaitos, Jyviskylin yliopisto
Kieli-ja viestintitieteiden laitos, Jyviskylin yliopisto
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Yleensi hyvinvoinnin ajatellaankin nykyddn kattavan aineellisten tekijéiden lisiksi tervey-
teen, sosiaalisiin suhteisiin ja sosiaaliseen identiteettiin liittyvid tekij6itd. Ndiden erilaisten
ulottuvuuksien nihddin summautuvan tyytyviisyydeksi elimiin tai onnellisuudeksi. (Kar-
vonen 2019, 96).

Hyvinvointia on kisitteend kuitenkin luonnehdittu "monimieliseksi ja liukkaaksi” (Karisto
2016), eiki se helposti antaudu miiriteltiviksi. Yksinkertaisimmillaan hyvinvointi voidaan
ajatella yhtddlld mitattavissa olevina asioina (kuten vaikkapa ansiotulot toimeentulon ja tur-
vallisuuden osoittajana tai vaaleissa dinestiminen osallisuuden ilmaisijana) ja toisaalta vastaa-
jan omina subjektiivisina kisityksind hyvinvoinnistaan.

Perinteisesti yhteiskunnan yhden tehtivin on ajateltu olevan kansalaisten onnellisuuden
takaaminen (Martela 2021, 139). Hyvinvointia ajatellaan voitavan edistid esimerkiksi talou-
den, terveyden, turvallisuuden, ja koetun hyvinvoinnin nikokulmista (Martela 2018). Edel-
leen hyvin tyypillinen on Allardtin (1993) klassikkotutkimukseen perustuva baving - loving
- being -jaottelu. Tissd having tarkoittaa erilaisia yksilén olemassaololle tarpeellisia resursseja;
loving suhdetta muihin ihmisiin; ja being itsensd toteuttamista. Akateemisen hyvinvoinnin
nikokulmasta nimi palautuvat kdytossd oleviin resursseihin kuteen tyGsuhteeseen, tyGoloi-
hin, koulutukseen ja palkkaan (baving), yhteis6on kuulumiseen ja yhteyksiin tydtovereihin
(loving) seki tyon merkityksellisyyteen ja osallisuuteen (deing).

Yhti lailla on pidetty tirkedni tarkastella hyvinvoinnin puutetta sekd psykologiseksi toi-
mintakyvyksi nimettyi tekijad, joka sisiltid itseméddrdamisen, kokemuksen omasta osaamises-
ta seki erilaisten ihmissuhteiden kaltaiset tekijit (Martela 2018, 335).

Esimerkiksi Ryanin ja Decin (2000) yksilén motivatioon ja persoonallisuuteen keskitty-
vi itseohjautuvuusteoria (Self~Determination Theory, SDT) tarkastelee hyvinvointia omaeh-
toisuuden (autonomy), kyvykkyyden (competence) ja yhteisollisuuden (relatedness) tarpeille.

Hyvinvointi on kuitenkin nykyéin terapeuttisen vallan (Brunila ym. 2021) yhteni osateki-
jind my6s mitd suurimmassa midrin poliittinen ja ideologinen kysymys. Edelld esitettyjd itse-
ohjautuvuusteorian piirteitikidn ei voi tarkastella irrallaan yhteiskunnasta, pelkistdin yksilon
ominaisuuksiin tai kokemuksiin liittyvinid. Hyvinvointipolitiikkaa tehddin usein talous- ja
terveyspolitiikka edelld, mutta yhti lailla tirkedd on huomioida hyvinvointiin liittyvit tasa-
arvoerot paitsi yksilollisind, my6s yhteiskunnallisina ja rakenteellisina kysymyksina.

Hyvinvoinnin seurantaa ja mittaamista on viime vuosina lisitty, koska hyvinvoinnin ajatel-
laan hyddyttivin seka yksilod itseddn ettd hinen yhteisojddn ja laajemmin yhteiskuntaa (Mar-
tela 2021). Terveyden ja hyvinvoinnin laitoksen Hyvinvointikompassin (s.a.) aineistossa koet-
tua hyvinvointia tarkastellaan sosiaalisten suhteiden, turvallisuuden ja elimanlaadun nikékul-
mista sekd osallisuuden ulottuvuudella. Tétd aineistoa kiyttineen Karvosen (2019) mukaan
vajaa kaksi kolmasosaa ty6ikiisistd ja noin puolet eldkeldisistd arvioi elimanlaatunsa hyviksi.
Alueelliset erot olivat kuitenkin suuria. Sosiaalisissa suhteissa ei juuri ollut ikdluokkakohtaisia
eroja, vaan noin kymmenesosa kaikista vastanneista kokee itsensi yksindiseksi. Turvallisuutta
tarkasteltiin koulukisaamisen tai asuinalueellisen turvallisuuden avulla. Kuusi prosenttia yli-
kouluikiisistd vastaajista ilmoitti tulleensa kiusatuksi vihintddn kerran viikossa. Asuinalueensa
koki turvalliseksi 92 prosenttia vastanneista. Osallisuutta mitattiin jirjestétoimintaan osallis-
tumisella sekd poliittisella aktiivisuudella (kuntavaaleissa ddnestiminen). Noin joka neljis ai-
kuisvastaaja osallistui jdrjestétoimintaan, ja hieman alle 60 prosenttia ddnesti kuntavaaleissa.
(Karvonen 2019, 97-98.) Tiivistien ndyttdd siltd, ettd sosiaalisten suhteiden ajalliset muutok-
set ovat 2000-luvulla olleet verrattain pienid (s. 98); ja koettu eliminlaatu niyttdd parantu-
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neen muilla paitsi tydikiisilld miehilld. Turvallisuuden nikymit eivit olleet 2000-Iuvun alusta
myo6skidn juuri muuttuneet. Suomalaisia pidetidn yleisesti ottaen kansainvilisessd vertailussa
onnellisina (ks. esim. Martela 2018).

My6s akateeminen hyvinvointi on viime vuosina noussut pinnalle paitsi kiytinnollisen seu-
rannan kohteena yliopistojen sidnnollisissd tyShyvinvointikyselyissd, my6s useiden yliopisto-
jen strategioissa sekd yliopistojen henkiloston ettd yliopistojen yhteiskunnalle ja globaalille
yhteisolle tuottaman hyvinvoinnin kautta. Hyvinvointipuhe on keskeinen osa korkeakoulu-
politiikkaa ja yliopistojen henkildstopolitiikkaa, ja sellaisenaan myds viistimittd ideologista
kytkeytyessiin yliopistojen strategiseen kehittimiseen.

Akateemiselle hyvinvoinnille ei kuitenkaan ole mitdin yleisesti hyviksyttyd médritelmai.
Silld on perinteisesti viitattu erityisesti opiskelijoiden kokemaan tai mittareilla havaittuun
opintoihin liittyvddn hyvinvointiin (ks. esim. Tuominen-Soini 2012; Hietajirvi ym. 2019).
Akateemisen henkilostén hyvinvointi on puolestaan suomalaisessa kontekstissa useimmiten
liittynyt tyohyvinvointiin akateemisessa tyoympiristossd (ks. esim. Puhakka ja Rautopuro
2014; Puhakka 2020). Ty6terveyslaitoksen médritelmd heijastaa ajatusta hyvinvoinnista osa-
na tuottavan ja itse itseddn johtavan tydntekijin eetosta: sen mddritelmin mukaan tyén on

oltava (TTL, s.a.)

* turvallista, terveellistd ja tuottavaa
* mielekdstd, palkitsevaa ja eliminhallintaa tukevaa
* omaa osaamista vastaavaa ja hyvin johdettua

Kokemus ty6hyvin- ja pahoinvoinnista on myos yhteis6llistd. Yhteisollisid ndkokulmia on
tutkittu tyoyhteisoissi etenkin negatiivisten stressin ja tyduupumuksen nakokulmasta, mutta
positiivisena pidettyd ty6én imua eli ty6hon liittyvdd myonteistd tunne- ja motivaatiotilaa on
tutkittu vihemmin (ks. Hakanen 2018).

Tarkastelemme tissd luvussa akateemista hyvinvointia erilaisista koetun ja mitatun hyvin-
voinnin ndkdkulmista, analysoiden tuloksiamme kriittisen korkeakoulututkimuksen kisittein.
Luku raportoi pilottitutkimusta, jossa hyvinvointia tarkastellaan terveyden, organisaatiotutki-
muksen, professiotutkimuksen ja kommunikaatiotutkimuksen ldht6kohdista. Kdyttimdmme
hyvinvointikartoitus (Rask 2015) keskittyy erityisesti yksilon kokemukseen omasta tervey-
destdin, litkunnasta, palautumisesta, ravinnosta sekd omasta kisityksestd mielen voimavarois-
ta. Kyselyn ty6hon liittyvissd osiossa on myds yhteisod koskevia kysymyksii. Pilotissa kah-
den laitoksen henkilostolle ja vaitoskirjatutkijoille' tehtiin marraskuussa 2020 eli COVID-19
-etityosulun aikana hyvinvointikysely, jonka tuloksia tulkitsemme erilaisista kriittisistd lih-
tokohdista. Hyddynnimme olemassa olevaa tutkimuskirjallisuutta, osallistuneiden laitosten
henkil6stokyselyjd, sekd hankkeen piirissi tehtyjen haastattelujen alustavia tuloksia. Sitd en-
nen tarkastelemme akateemiseen tydhon ja akateemiseen tyShyvinvointiin liittyvid aikaisem-
paa tutkimusta.

Akateemisen tyon ja akateemisen hyvinvoinnin kipukohtia

Akateeminen tyé ndyttid olevan enenevisti polarisoitunutta sukupuolen, sukupolvien, posi-
tion ja identiteettien nikokulmasta (Siekkinen ym. 2016, 21-22). Timin vuoksi myos akatee-
misen hyvinvoinnin kysymyksii pitdd tarkastella erilaisten ryhmien ja monesti yhteen kietou-
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tuneiden ja ristedvien tarpeiden nikokulmasta. Akateemista hyvinvointia tarkastellaan usein
uravaiheeseen ja bindirisesti ymmarretyn sukupuolen pohjalta. Tilloin nikymattomiksi jadvat
usein esimerkiksi kieleen, sosiaaliluokkaan, etnisyyteen, rotuun, uskontoon, sukupuolen mo-
ninaisuuteen, seksuaalisuuteen tai muuhun vihemmistostatukseen liittyvit hyvinvointitekijit.

Viime vuosien muutokset akateemisessa tyossi, kuten lisddntyvi kansainvilistyminen, haa-
voittuvien tydsuhteiden suhteellinen pysyvyys ja rahoituksen lyhytjanteisyys ja hankepainot-
teisuus saattavat osaltaan my0s vaikuttaa akateemiseen hyvinvointiin (Pekkola ym. 2020).
Tistakin on toistaiseksi lihinnd viitteellistd tutkimusta ja anekdootinomaista tietoa.

Tyohyvinvointiselvityksissi akateemista hyvinvointia on yleensd operationalisoitu palk-
kauksen, ty6ajan, tydhyvinvoinnin kokemuksen ja tulevaisuuden ennakointien kautta (ks.
esim. Puhakka ja Rautopuro 2014). Yliopistot seuraavat henkildstonsd hyvinvointia erilaisin
menetelmin, usein sddnnéllisin tydhyvinvointikyselyin, joiden pohjalta myds tissi luvussa tar-
kastelemiemme laitosten on suunniteltava erilaisia seuranta- ja kehittimistoimia.

Yliopistojen henkilston tychyvinvointi ei néytd tehtyjen tutkimusten perusteella viime
vuosina selvisti parantuneen. Puhakan (2020) tutkimuksessa tyouupumusta oli kokenut 13-
hes puolet vastanneista. Tyduupumusta kokeneiden osuus on vaihdellut vuodesta 2001 alkaen
kolmen vuoden vilein tehdyissd Tieteentekijoiden liiton tutkimuksissa 43 ja 52 prosentin
vililld. Erot eivit niinkéddn liity sukupuoleen tai koulutustasoon, vaan jonkin verran ammatti-
ryhmiin: yli puolet tieteentekijoiden liiton jdsenopettajista koki vastaushetkelld uupumusta,
kun taas asiantuntijanimikkeilld toimivien vastaava lukema oli 42 prosenttia.

Stressin kokemukset olivat sen sijaan Puhakan tutkimuksessa nousseet selkedsti kaikissa
ryhmissi. Kasvu oli suurinta tutkijoiden ryhmissd: kun vuonna 2001 vajaa kolmannes (30 %)
tutkijoista ilmoitti kokeneensa stressid, vuonna 2019 tuo luku oli 56 prosenttia. Tdssikin am-
mattiryvhmien erot niakyvit: tutkijoista ja opettajista 56 prosenttia ja erilaisilla asiantuntijani-
mikkeilld (erityisasiantuntija, tietoasiantuntija) toimivista 40 prosenttia ilmoitti kokeneensa
vastaushetkelld stressid. Ilta- ja viikonlopputdiden tekemiselld on selked yhteys tyduupumuk-
sen ja stressin kokemiseen. Kansainvilistaustaiset kokivat suomalaistaustaisia selvisti useam-
min stressia (Puhakka 2020, 93).

Tyypillisesti kuormittumista aiheuttavat tyosuhteiden madriaikaisuus (etenkin alemmilla
uraportailla®), urakehitykseen liittyvit kysymykset, tyon miidrd sekd tySurien katkonaisuus
(Puhakka 2020). Ty6n imu ja tydn valuminen vapaa-ajalle on tyypillisti paitsi akateemisessa
tyossd, myos laajemmin tietotydssd. Tyon imu nihdidn yleensi positiivisena, motivaatioon ja
omien vahvuuksien toteuttamiseen liittyvini asiana (ks. esim. Kumpulainen 2013). Puhakan
(2020) tutkimuksessa se ndyttiytyy myos haitallisen stressin aiheuttajana.

Kovin selked tietoa ei ole siitd, onko akateeminen hyvin- tai pahoinvointi kytkeytynyt sa-
moihin tekij6éihin kuin muilla vastaavan tyyppisilld aloilla (Salmela-Aro ja Upadyaya 2018).
Kaikkiaan niyttdd siltd, ettd akateemista tyohyvinvointia on tutkittu suhteellisen kapeasti
yksilon terveyteen ja tyohon liittyvistd ndkokulmista, emmeki tiedd tarkkaan, onko nimen-
omaan akateemisessa tydssd hyvinvoinnin nidkékulmasta jotain erityistd verrattuna tietoty6-
hon yleensd. Kuitenkin Puhakan (2020) selvityksessd asiantuntijanimikkeilli toimineiden
stressi- ja tyduupumustasot olivat alempia kuin opettajien ja tutkijoiden.

Hallinto- ja tukitehtévissd olevien tychyvinvointia ei ole tutkittu liheskdin yhtd paljon
kuin akateemisen henkiloston. Yhdysvaltalaisessa tutkimuksessa (Ablanedo-Rosas ym. 2011)
niin sanotun akateemisen ja hallinnollisen henkil6ston stressikokemusten vililld ei ollut suu-
ria eroja, vaan sielldkin akateemisen henkiloston stressid selitti lihinnd suuri tydmidrd. Kal-
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kidjan (2014) pro gradu -tyossi tarkasteltiin kyselylld Helsingin yliopiston hallinto- ja tuki-
tehtdvissi toimivien tyShyvinvointia. Keskeiset tulokset olivat, ettd henkil6ston hyvinvointia
voidaan parantaa tyopaikan ilmapiirin ja tyon merkitystd parantamalla. Kilkéjin ty6ssd myos
korostettiin esimiehen tydtyytyviisyyden tirkeyttd, se kun heijastuu koko tydyhteis66n.

Oman viimeaikaisen lisinsd akateemisen tyon kuormitukseen on tuonut vuoden 2020
alussa maailmanlaajuiseksi levinnyt Covid 19 -pandemia ja sen aiheuttama laajamittainen
etityo. Kartoituksemme toteutettiin marraskuussa 2020, jolloin yliopistojen sulku oli kestinyt
noin kahdeksan kuukautta. Etity6 on luonnollisesti saattanut vaikuttaa kyselyn tuloksiin. On
kuitenkin mahdollista, ettd niin sanottuun vanhaan normaaliin ei endi palata, vaan erilais-
ten toistuvien kriisien ja tydn uudenlaisen hallinnoinnin seurauksena jonkinlainen hybridityo
saattaa jaddd pysyviksi osaksi myOs akateemista asiantuntijatyotd (Nokkala, Aarnikoivu ja
Saarinen 2023). Yleisesti ottaen niyttdd siltd, ettd suomalainen yliopistolaitos julkisrahoittei-
sena jirjestelmind on ainakin lyhyelld tihtdimelld selvinnyt pandemiasta kohtuullisesti (Pek-
kola ym. 2021; Kivisto & Kohtamiki 2022) verrattuna lukukausimaksurahoitteisiin jirjestel-
miin (esim. Ross 2020).

Myés suomalaisten yliopistojen verrattain korkeaa autonomiaa on pidetty yhtend syyni
sithen, ettd ainakin yliopistojen hallinnon nidkékulmasta pandemian hoito on onnistunut hy-
vin (Pekkola ym. 2021). Pekkola ym. esittivit, ettd timi yliopistojen luonne auttaa niité sel-
viytyméin my6s koronapandemian tyyppisistd kriiseistd. Kddntopuolena on, etti yliopistojen
autonomia ei vilttimittd ole kaikkien eduksi samalla tavalla. Kansainvilisistd tutkimuksista
ilmenee, etti myos pandemian aikana muutenkin haavoittuvassa asemassa olevat, kuten vi-
hemmistéihin kuuluvat, prekaareissa tyosuhteissa olevat ja rodullistetut henkiléston ja opis-
kelijakunnan jisenet, ovat olleet heikoimmassa asemassa (esim. Blackmore 2020; Carr ym.
2021). Etenkin tiukalla aikataululla ja mairiaikaisella rahoituksella toimivat viitoskirjatut-
kijat ovat olleet ahtaalla pienenkin aineistonkeruun estymisen, yhteisén puuttumisen, litkku-
vuuden estymisen ja rahoituksen keskeytymisen vuoksi (Le 2021).

Toisaalta pandemian on arveltu voivan tarjota my6s mahdollisuuden tyén muutokseen esi-
merkiksi etd- ja lihityon joustavamman yhdistimisen ja sitd seuraavan paremman tyon hal-
linnan ja mielekkyyden avulla. Tima joustokin on kuitenkin sidoksissa tyontekijin asemaan
organisaatiossa. Esimerkiksi Martela (2021) on todennut, ettd tyontekijin itseohjautuvuus
on merkittivi tekija: valta paittid oman tyon tekemisestd ja osallisuus organisaation kehitti-
miseen ovat yhteydessi ainakin suurempaan tydn imuun ja alhaisempaan tyduupumukseen ja
sitd kautta tyShyvinvointiin. Etenkin korkeammassa asemassa olevat, enemmin palkkaa saa-
vat ja korkeammin koulutetut tyontekijit kokivat enemmain itseohjautuvuutta. Hyvinvointi
onkin kytkoksissi tyontekijin (valta-)asemaan organisaatiossa.

Aineisto ja menetelmat

Tami tutkimus on osa laajempaa kokonaisuutta, jossa hyvinvointia tarkastellaan erilaisista
terveyden, organisaatiotutkimuksen, akateemisen professiotutkimuksen ja kommunikaatio-
tutkimuksen lihtokohdista. Luvussamme esitelty pilottitutkimus sisélsi kahden laitoksen
henkil6stélle ja viitoskirjatutkijoille suunnatun hyvinvointikartoituksen. Kartoituksen tulok-
sia analysoitiin sekd tilastollisesti ettd laadullisesti keskusteluttamalla sen tuloksia laitosten
tyopaikkakyselyihin sekd akateemista hyvinvointia koskevaan kirjallisuuteen. Tulosten tulkin-
nassa hyodynnettiin monitieteisen (korkeakoulupolitiikka, muuttoliikkeet, kansainvilistymi-
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nen, monikielisyys ja -kulttuurisuus, terveys- ja liikuntatieteet ja hyvinvointiteknologia), eri
uravaiheissa (vaitoskirjatutkijasta professoriin) ja eri sektoreilla toimivien kirjoittajien asian-
tuntemusta. Lisiksi hankkeen ohessa kerittiin haastatteluaineistoa kansainvilisten vaitoskir-
jatutkijoiden (N=14) hyvinvoinnista, mutta tistd aineistosta on kiytossd vasta alustavia tulok-
sia Anduena Ballon ja Melina Aarnikoivun tekeilld olevassa tutkimuksessa.

Sihkodinen kyselylomake lihetettiin linkkind marras-joulukuussa 2020 osallistuvien laitos-
ten henkilostdlle, apurahatutkijoille ja viitoskirjatutkijoille. Tatd ennen molempien laitosten
henkil6stélle ja viitoskirjatutkijoille oli kiyty esittelemissd tutkimusta. Kaikkiaan kysely 1d-
hetettiin 147 vastaanottajalle. Yhden muistutuskierroksen jilkeen vastauksia saatiin 64 kap-
paletta. Vastausprosentti oli siis 44, mitd voi pitdd sihkdiselle kyselylle vihintddn tyydyttavi-
nd. Vastaajat jakautuivat seuraavasti (taulukko 1):

Taulukko 1 Vastaajat henkilostoryhmittdin

n=10 n=23 n=17 n=4 n=10 n=64

Vaitoskirjatutkija= uraporras 1 Nuorempi tutkija= uraporras 2 Senioritutkija = uraporras 3 ja 4

Alkukartoitus toteutettiin Wellness 360°indeksi -kyselylld, jossa keritddn tietoa viidelld hyvin-
voinnin osa-alueella: mieli, palautuminen, ty6, litkunta ja ravitsemus. Kukin osa-alue sisiltdd
7-10 kysymysti ja kysymyksid on yhteensi 40. Kartoitusta on kiytetty pddsdantoisesti toimi-
henkil6illd osana Digiterveys oy:n hyvinvointiohjelmaa, ja sen avulla on tuettu yrityksen pal-
veluiden ja toimenpiteiden kohdentamista. Kyselyd on tehty kaikkiaan noin 200 000 kertaa.
Wellness 360° indeksi -kyselyn on kehittinyt ActPro Oy, jolta suomalainen terveysalan yritys
Digiterveys on lisensoinut kiyttéoikeuden sekd kehittinyt raportointia Digiterveyden tarpei-
siin. Hyvinvointikartoituksen tavoitteena on pysdyttid hetkeksi tarkastelemaan oman koko-
naisvaltaisen hyvinvoinnin tilaa. Kartoituksen on ollut tarkoitus toimia ennen kaikkea itse-
reflektoinnin vilineend. Sitd voidaan siis hyvilld syylld pitdd osana yksilollistavdd hyvinvointi-
kaytinnettd ja -politiikkaa.

Organisaatioille suunnatuissa palveluissa koetun hyvinvoinnin ja toimintakyvyn tilaa kar-
toittavan kartoituksen on tarkoitus olla tehokas, jotta yksiléd ja/tai organisaatiota rasitetaan
mahdollisimman vihin tarvittavan tiedon saamiseksi. Tuloksellisuuden takaamiseksi vas-
tausasteet tulisi saada korkeiksi. Tehokkaan kartoituksen tulee olla kiytettdvyydeltdin helppo
sekd riittdvin kevyt, mutta samalla kyetd erottelemaan vastaajajoukkoa. Tulosten anonyymi
yhteenvetoraportti antaa kuvan henkildston hyvinvoinnin ja voimavarojen nykytilasta. Tami
antaa kartoituksen tekijille mahdollisuuden kohdentaa ja mitoittaa mahdollisia tukipalvelui-
ta.

Tissd luvussa kiytetty Wellness 360° indeksi -kartoitus ei perustu yhteen teoriaan, eiki
kartoituksen nikokulmasta sellaista teoriaa kiytinndsi ole, joka selittiisi yksilon kokonaisval-
taisen hyvinvoinnin. Kyselyn kehittdjien kokemus on myds osoittanut, ettd hyvinvoinnin eri
osa-alueiden vililla ei 16ydy yleistettivid yhteyksid, vaan kartoituksen nikokulmasta yhteydet
ovat yksilollisid. Hyvinvoinnin viidelle osa-alueelle (mieli, palautuminen, tyd, liikunta ja ra-
vitsemus) valitut kysymykset sen sijaan pohjautuvat terveys- ja hyvinvointiteorioihin ja tutki-
mustietoon. Kartoituksen kysymyksid on validoitu vertaamalla tuloksia muiden menetelmien
tuloksiin seki haastattelemalla kartoitukseen osallistuneita.
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Kartoitus on menetelmillisesti subjektiivinen painottaessaan vastaajan henkil6kohtais-
ta kokemusta hyvinvoinnin tilasta. Subjektiivisen kokemuksen voidaan terapeuttisen vallan
nikokulmasta katsoa toimivan yhtend motivaattorina hyvinvoinnin kehittdmiselle tai ylld-
pitimiselle. Kartoitus onkin silli tavalla jinnitteinen, ettd se yhtddlld painottaa ajatusta itse-
ndisid valintoja tekevistd yksilostd, mutta se saattaa samalla antaa mahdollisuuden reflektoida
nditd toimia kriittisesti (ks. Brunila ym. 2021, 14-15).

Ammattiryhmien vilisid tilastollisia eroja eri hyvinvointikartoituksen osa-alueissa analy-
soitiin Wellness 360° indeksi -kartoituksella saatavien hyvinvointiprofiilien lisiksi kartoituk-
sen raakadatan avulla. Ryhmien vilisid eroja tarkasteltiin T-testin sekd Mann-Whitney U tes-
tin avulla. Kvantitatiiviseen analyysiin kéytettiin SPSS 27.0.1 -ohjelmistoa (IBM, NY, USA).

Wellness 360° indeksi -kartoituksen lisdksi kiytossimme oli kohdeyliopiston henkil6sto-
kyselyt kahdelta tapauslaitokseltamme vuosilta 2017 ja 2019. Henkilostokyselyn osio “ty6-
olot” kertoo spesifisti koetusta hyvinvoinnista, mutta myds yhteis6llisyyteen ja oman ty6n
sisdltoon liittyvit kysymykset ovat luvussamme oleellisia. Henkilostokyselyjd on hyodynnetty
laitoskohtaisesti, eikd saamissamme aineistoissa ole eritelty tyontekijaryhmii.

Tulokset

Kartoitukseen osallistuneiden laitosten henkiléstokyselyissd vuosina 2017 ja 2019 molempien
laitosten tydhyvinvoinnin taso on yleisesti ollut vihintddnkin kohtuullisella tasolla. Yliopiston
ohjeiden mukaan laitoksia on pyydetty suunnittelemaan kehittdmistoimia kysymyksiin, joi-
den vastausten keskiarvo on ollut 3,7 tai alle, kun korkein mahdollinen on 5. Tyshyvinvoin-
tiin liittyvistd kysymyksistd molempien laitosten keskiarvot esimerkiksi yhteisollisyydestd tai
oman tydn sisillostd ja osaamisesta olivat yli 3,7 keskiarvon. Ndmi koostuvat elementeistd
kuten yhteis6llinen tuki ja vaikeiden asioiden kisitteleminen (yhteisollisyys), tai mahdollisuus
vaikuttaa omaan tydhon ja mahdollisuus kehittidd osaamista (tyon sisilto).

Sen sijaan tyGoloihin liittyvit kysymykset ovat olleet lihempini 3,7 keskiarvon toimenpide-
rajaa. Ensimmiisessi laitoksessa ty6olojen keskiarvo oli noussut vuosina 2017-2019 3,7:std
3,8:aan; toisessa keskiarvo samoina vuosina nousi 3,6:sta 3,7:ddn. Erityisen negatiivinen oli
kokemus siitd, ettd toitd ei saa tehtyd tydaikana, mikd vastaa Puhakan (2020) tuloksia tyon
midristd stressin ja tyduupumuksen aiheuttajana. My6s mahdollisuus keskittyd tydhon il-
man hiiriétd koettiin suhteellisen pienend. Sen sijan tyon ja muun elimin tasapaino koettiin
vihintddn kohtuullisena. Laitoksessa 1 tyon ja muun elimin koettu tasapaino nousi vuosina
2017-2019 keskiarvosta 3,8 keskiarvoon 4,0. Laitoksessa 2 samalla aikavililld ty6n ja muun
elimin vilinen tasapaino pysyi lukemassa 3,7. Molemmilla laitoksilla kokemus siitd, ettd vas-
taaja ei ollut kokenut epiasiallista kohtelua oli aikavililld 2017-2019 myénteinen (laitoksen 1
muutos 4,3 => 4,7 ja laitoksen 2 muutos 4,2 => 4,2). Kaikkiaan edelld mainitut laitosten hen-
kilostokyselyjen tulokset vastaavat aiemmissa tyShyvinvointitutkimuksissa esitettyjd tuloksia
(esim. Puhakka ja Rautopuro 2014; Puhakka 2020).

Hyvinvointikartoituksen tulokset

Taulukossa 2 on esitetty Wellness 360° -kyselyn ammattiryhmien viliset keskiarvot seki kes-
kihajonnat eri hyvinvoinnin osa-alueissa. Maksimilukema kaikissa osa-alueissa on 100.
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Taulukko 2 Wellness 360 -hyvinvointikartoituksen eri osa-alueet ryhmittdin (mean + SD)

Mieli 73.0+13.1 71.1+£145 80.8 +8.2 775+153 75480 75.0+£123
Palautuminen 683 +17.0 655+17.4 734+£156 77167 584+19.5 67.7+17.2
Tyo 784+104 73.7+16.9 86.6 +59 829+128 80.2+16.0 79.5+14.0
Liikunta 63.5+16.5 61.2+14.6 66.7+109 688127 683%109 64.6+133
Ravitsemus 84.1+10.1 79.6£135 81.8+11.0 725+185 784+14.2 80.3+12.7

Kokonais-

. L 732114 70.0+12.1 775+7.1 756 £10.9 72.1£6.5 73.2+£10.2
hyvinvointi

Vaitoskirjatutkija= uraporras 1 Nuorempi tutkija= uraporras 2 Senioritutkija = uraporras 3 ja 4

Keskimidrin laitosten kokonaishyvinvointi kartoituksen perusteella oli keskitasoa eli 73 as-
teikolla 0-100. Ty6n mielekkyys koettiin kohtuullisen korkeaksi, kun taas kokemus palau-
tumisesta ja litkunnasta oli alemmalla tasolla. Palautumisessa ja liikunnassa oli myos suurta
hajontaa.

Wellness-kartoituksessa nuorempien tutkijoiden hyvinvointi ndytti heikoimmalta, kun taas
senioritutkijat (uraportaat 3 ja 4) ja johtajat ndyttivit keskiméddrin voivan parhaiten. Erityi-
sesti palautumisen nikokulmasta tuki- ja hallintohenkil3st voi erityisen huonosti, kun taas
pieni johtajaryhma niytti palautuvan erityisen hyvin. Ravitsemukseen ja tydhon liittyvit osa-
alueet olivat erityisen hyvilld tasolla, kun taas liikunta ja palautuminen ndyttivit heikoim-
milta.

Tyon osa-alueella etenkin nuoremmat tutkijat olivat heikoimmilla, kun senioritutkijoiden,
johtajien seki tuki- ja hallintohenkil6ston tydn osa-alue oli hyvilld tasolla. Ravitsemukselli-
sesti viitoskirjatutkijat ja senioritutkijat olivat vastausten perusteella hyvilld tasolla, kun taas
johtajien kohdalla ravinnon tarkasteluun perustuva hyvinvoinnin osatekijd niytti heikoim-
malta.

Taulukossa 3 on esitelty tarkemmin eri osa-alueiden tilastolliset merkitsevyydet ryhmien
valilla.

Taulukko 3 Wellness 360 -hyvinvointikartoituksen eri osa-alueet tilastolliset merkitsevyydet
ryhmien valilla

Mieli Vaitoskirjatutkijat - 0.727 0.069 0.588 0.623
Nuoremmat tutkijat ~ 0.727 - 0.011 0.427 0.284
Seniori tutkijat 0.069 0.011 . 0.551 0.113
Johtajat 0.588 0.427 0.551 - 0.741
Tuki ja hallinto 0.623 0.284 0.113 0.741 -

Palautuminen  Vditoskirjatutkijat - 0.677 0.438 0.342 0.244
Nuoremmat tutkijat  0.677 - 0.150 0.037 0.306
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Senioritutkijat 0.438 0.150 - 0.469 0.038
Johtajat 0.342 0.037 0.469 - 0.091
Tuki ja hallinto 0.244 0.306 0.038 0.091 -
Tyd Vaitoskirjatutkijat - 0.338 0.014 0.511 0.761
Nuoremmat tutkijat ~ 0.338 - 0.002 0317 0.307
Senioritutkijat 0.014 0.002 - 0.371 0.253
Johtajat 0.511 0.317 0.371 - 0.780
Tuki ja hallinto 0.761 0.307 0.253 0.780 -
Liikunta Vaitoskirjatutkijat - 0.739* 0.562* 0.581 0.458
Nuoremmat tutkijat ~ 0.739* - 0.170* 0.489* 0.290*
Senioritutkijat 0.562* 0.170* - 0.857* 0.860*
Johtajat 0.581 0.489* 0.857* - 0.942
Tuki ja hallinto 0.458 0.290* 0.860* 0.942 -
Ravitsemus Vaitoskirjatutkijat - 0.352 0.595 0.147 0313
Nuoremmat tutkijat ~ 0.352 - 0.583 0.363 0.819
Senioritutkijat 0.595 0.583 - 0.194 0.491
Johtajat 0.147 0.363 0.194 - 0.527
Tuki ja hallinto 0.313 0.819 0.491 0.527 -
Kokonais- Vaitoskirjatutkijat - 0.481 0.297 0.730 0.788
hyvinvointi  \\ sremmat tutkijat  0.481 - 0.018 0.397 0615
Senioritutkijat 0.297 0.018 - 0.652 0.057
Johtajat 0.730 0.397 0.652 - 0.464
Tuki ja hallinto 0.788 0.615 0.057 0.464 -

p-arvot T-testi (* Mann-Whitney U testi), tilastollisesti merkitseva p < 0.05

Ryhmien vilisten tulosten vertailu osoitti, etti nuorempien tutkijoiden (uraporras 2) koko-
naishyvinvointi ndytti olevan tilastollisesti merkitsevisti heikompi (p=0.018). Heilli myos
sekd mielen (p=0.011) ettid tyon (p=0.002) osa-alueiden hyvinvointi oli heikompaa kuin se-
nioritutkijoilla (uraportaat 3 ja 4). Lisiksi nuoremmat tutkijat erosivat tilastollisesti mer-
kitseviisti johtajista huonomman palautumisen suhteen (p=0.037). Viitoskirjatutkijat ero-
sivat muista ryhmisté tilastollisesti merkitsevisti vain huonomman ty6 osa-alueen suhteen
(p=0.014). Tuki- ja hallintoryhmin vastaajien palautuminen oli heikompaa kuin senioritut-
kijoilla (p=0.038). Lisiksi tuki- ja hallintoryhmin kokonaishyvinvoinnin pisteet olivat mata-
lammat, mutta ero ei ollut aivan tilastollisesti merkitsevi (p=0.057) (Taulukko 3).

Tulosten tulkintaa

Hyvinvointikyselyn tulokset ovat yleisesti ottaen linjassa ailemman tutkimuksen kanssa. Myos
Ballon ja Aarnikoivun alustavat tulokset ndyttivit tukevan késitystd alempien uraporrasvai-
heiden ongelmista. Vaikuttaa siltd, ettd tutkijayhteis66n kuuluminen on hyvinvoinnin niko-
kulmasta merkityksellisempid kuin esimerkiksi ohjaajan tuki. Téssd mielessi Wellness 360°
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indeksi -kartoituksen tulokset ensimmadisen ja toisen uravaiheen tutkijoiden verrattain hei-
kosta hyvinvoinnista voisivat selittyd yhteison tuen puutteena erityisesti korona-aikana (ks.
my6s Nokkala ym. 2023). On mahdollista, ettd koronapandemia on vahvistanut yhteisén tuen
tarvetta ja tehnyt nakyviksi opiskelija- ja henkiléstoryhmin viliin sijoittuvien vaitoskirja-
tutkijoiden yhteis66n kuulumisen ongelmia pidemmillikin aikavililli (ks. Le 2021; Black-
more 2020).

Nuoret tutkijat eli uraportaalla 2 olevat tutkijatohtorit ja vastaavat ovat yleensd midriai-
kaisissa ja lyhyissi tydsuhteissa, mitkd ovat tyopahoinvointia aiheuttavia tekijoitd (Puhakka
2020). Myos timd korostaa akateemisen hyvinvoinnin eriarvoisuutta sekd Suomessa (Puhak-
ka 2020) etti muualla (esim. Blackmore 2020).

Toisaalta senioritutkijat eli uraportaiden 3 ja 4 tutkijat ja professorit tekevit eri tutkimus-
ten mukaan pitkdd pdivdd, minkd on todettu tuottavan tydpahoinvointia (esim. Puhakka
2020; Ablanedo-Rosas ym. 2011). Myos laitosten henkilostokyselyissd henkilostén yleinen
kokemus oli, ettd toitd ei saa tehtyd tydajalla. Tilastokeskuksen jo ikddntyneen (2006) tyo-
aikaselvityksen mukaan professorit tekevit keskimdirin 600 ylitydtuntia vuodessa. Kuitenkin
tekemdssimme hyvinvointikartoituksessa uravaiheen 3 ja 4 vastaajat sekd laitosten johtopor-
ras ndytti voivan yleisesti ottaen keskimidrin paremmin kuin uraportaan 2 nuoret tutkijat.
Heiti ilmeisesti suojaavat tutkimusten mukaan uupumukselta paitsi tyon tietynlainen itsendi-
syys (ks. esim. Martela 2021), vakituinen tydsuhde ja hyvit tulot, myds positiivinen ty6n imu
(Kumpulainen 2013), innostavuus ja merkityksellisyys (esim. Professoriliitto 2012).

Ballon ja Aarnikoivun alustavien tulosten mukaan myos kansainviliset viitoskirjatutkijat
ndyttdisivit nimedvin hyvinvointia lisddvind tekijoind tasapainoisen elimin, resurssien (tie-
don, ohjaajan ja taloudellisten resurssien) saatavuuden seki akateemisen vapauden. Kuitenkin
akateemisen vapauden (joissakin konteksteissa "joustavuus”) toteutuminen edellyttid resurs-
seja, joita viitoskirjatutkijoilla ei vilttimattd ole. Kaikkiaan kuulumattomuuden aiheuttamat
tyopahoinvoinnin tekijit keskustelevat yleisemminkin akateemisten valtarakenteiden kanssa:
stressi, paineet ja kuulumisen puute ovat helpommin hoidettavissa, kun henkilé on asemassa,
jossa hinelld on (aineellisia, asemaan, palkkaan, arvostukseen ja tydsuhteeseen liittyvid) re-
sursseja kisitelld tuota stressi.

Keskustelu

Tarkastelemme lopuksi tuloksiamme eri tyontekijiryhmien nikokulmasta, sekd esitimme ai-
heita jatkotutkimukselle.

Ensinnikin; nuorten tutkijoiden ja viitdskirjatutkijoiden asema niyttid systemaattisesti
heikolta. Hyvinvointikartoituksen mukaan nuoremmilla tutkijoilla (uravaihe 2) néyttdd ole-
van muita ammattiryhmid heikompi hyvinvointi useammalla eri osa-alueella. Vastaavasti se-
nioritutkijoiden eli uraportaan 3 ja 4 vastaajien hyvinvointi vaikuttaisi olevan parempi kuin
muilla uraportailla tai ammattiryhmilld. Olemassa olevan tutkimuksen lisdksi Ballon ja Aar-
nikoivun sekid Nokkalan, Aarnikoivun ja Saarisen (2023) tutkimusten tulokset tukevat kési-
tystd osallisuuden ja yhteison merkityksestd nuorten tutkijoiden tydlle.

Toiseksi; akateeminen(kaan) hyvinvointi ei ole pelkistdin henkilokohtainen tai yksilol-
linen kysymys. Hyvinvointidiskurssit ovat osa poliittisia hallinnoinnin mekanismeja, jossa
yhteiskunnallisten ilmididen tarkastelu rajautuu yksil6llistividn ja psykologisoivaan puhee-
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seen (Brunila ym. 2021). Samoin hyvinvoinnin kokemukset kytkeytyvit erilaisiin ristedviin
tekijoihin, vastaajien asemaan ja resursseihin. Hyvé esimerkki tdstd on usein kuultu ehdotus
litkunnan tai levon lisidmisestd hyvinvoinnin edistimiseksi: kehotus leviti tai liikkua kohdis-
taa katseen (sinidnsi tdrkeisiin) yksil6llisiin tekijoihin, miki ei riitd, ellemme samalla ymmir-
rd, mitd rakenteellisia esteitd yksilon hyvinvoinnin edistimisestd olisi poistettavissa, tai mitké
muut tekijit hyvinvointiin liittyvit. Pienen tapausaineistomme perusteella ei voi tehdi voi-
makkaita yleistyksid, mutta me ndemme viitteitd siitd, ettd prekaareissa (lyhyt- tai osa-aikai-
sissa) tyosuhteissa olevien sekd hallintotehtivissi toimivien hyvinvointi ndyttdd muita ryhmid
heikommalta esimerkiksi palautumisen nikokulmasta tarkasteltuna.

lan nikokulmia ovat ongelmallisia siind mielessd, ettd ne uusintavat epioikeudenmukaisia ra-
kenteita. Esimerkkind tdstd toimii taannoinen JYUNITY-blogi, jossa tutkimukseen vedoten
todettiin, ettd tavoitettavuus tyoajan ulkopuolella ei ole pelkistiin negatiivista lisddntyneen
stressin tai puutteellisen tyostd irtautumisen nikokulmasta, vaan voi myos “auttaa vihenti-
miin tyouupumusta’ (Kananen 2021) mikili tavoitettavuus liittyy suurempaan autonomiaan.
Lyhyesti blogikirjoituksesta ei kiynyt ilmi, oliko tutkimuksessa huomioitu kysymys siiti, ke-
nelld on mahdollisuus hyddyntii titd joustoa ja saada siitd tukea tyGssiin, ja kenelld ei. Nayt-
tad siltd, ettd mahdollisuus organisoida tydpdivi yksilollisesti voi lisitd hyvinvointia, mutta
talléin on kysyttivi, kenelld on tihin mahdollisuus. Tyontekijin valta pdittid omasta tyos-
tddn ja sen kehittdmisestd on resurssi, joka ei ole kaikkien kiytettdvissd, vaan joka vaihtelee
esimerkiksi uravaiheen, tytehtivien ja -aseman sekd perhetilanteen mukaan. Yksilollistdvi
hyvinvointipuhe héivyttid nima tekijdt.

Jatkotutkimuksen aiheina tutkimuksemme tarjoaa eri ryhmiin kuuluvien tarkempaa ja
nyansoidumpaa tarkastelua laadullisia ja maarillisid menetelmid hyddyntimalld. Hyvinvointi-
kartoituksemme vastaajajoukko oli kohtuullisen pieni kvantitatiivista tarkastelua varten, ja
suurempi vastaajajoukko saattaisi tuoda lisid tarkkuutta ja eroja ammattiryhmien sisille ja vi-
lille. Varsinkin tuki- ja hallintohenkilostén hyvinvointia on tutkittu huomattavasti vihemmin
kuin opetus- ja tutkimushenkiléstén hyvinvointia.

Avoimia kysymyksid riittdd. Onko prekaareissa tyosuhteissa tyosuhteen keston lisiksi mui-
ta hyvinvointiin vaikuttavia tekijoita? Akateemisella koulutuksella paadytdin usein tutkimus-
ja opetustehtivien lisiksi mys hallinnollisiin (johto-)tehtéviin. Vaikuttaako timi tydntekijin
tai hidnen yhteisénsi hyvinvointiin? Miten sellaiset tydhon ja koulutukseen varsinaisesti kuu-
lumattomat tekijit kuten oman tyén markkinointi tai itsebrinddys vaikuttavat hyvinvointiin?
Mitka tekijit suojelevat senioriasemassa olevien hyvinvointia? Onko akateeminen hyvinvoin-
ti jotenkin erityislaatuista suhteessa tietotyohon yleensi? Miten urakehitysmallien olemassa-
olo tai puuttuminen, tai koulutuksen ja urakehityksen yhteensopimattomuus vaikuttavat hy-
vinvointiin? Akateeminen tyo on myos luonteeltaan kommunikatiivista ja yhteisollistd: moni-
kieliset ja monia kielellisid repertuaareja vaativat tydymparistot sekd tietotydn tekstuaalinen ja
kielellinen luonne asettavat vaatimuksia tyonteolle. Kaikella tilld on moninaiset vaikutukset
myos akateemiseen hyvinvointiin (Angouri, 2014).

Naiihin kysymyksiin vastaamiseksi tarvitaan monitasoista laadullista analyysia, joka huomioi
yksilotekijoiden lisiksi yliopistotyon ja yliopiston sosiokulttuurisen ja rakenteellisen luonteen.
Tami tarkoittaa katseen kohdistamista esimerkiksi sithen, miten erilaisten resurssien, infor-
maation tai henkilésuhteiden saavutettavuus vaikuttaa hyvinvoinnin kehittymiseen, tai mil-
laista valtaa yliopistoissa tyoskentelevilld on tehdd pditoksid, tulla nihdyksi tai kuulluksi, tai
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tyoskennelld itsendisesti. Kyse onkin siis siitd, miten hyvinvointi ymmirretddn yhteiskunnalli-
sesti, historiallisesti ja institutionaalisesti. Akateemisten tydldisten ja heiddn yhteisojensi niko-
kulmasta tirkedd on, miten niitd hyvinvointikésityksid siirretddn osaksi akateemisen yhteison
hyvinvoinnin seurantaa ja kehittimistd, ja kuka ndmi hyvinvointitavoitteet padsee esittimain.
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11. OSALLISUUDEN KOKEMUKSIA
SENIORIKORTTELISSA

)
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Osallisuus voidaan ymmirtdd kokemuksena mukana olemisesta, vaikuttamismahdolli-
suuksista, huolenpidosta ja yhteisesti osallisena olemisesta. Se on tirked osa kokonais-
valtaista hyvinvointia, my6s vanhemmalla idlld. Tassé artikkelissa tarkastellaan osallisuu-
den kokemusta yhteisollisen senioritalon asukkaiden kertomuksissa: millaisena ilmi6ni se
ndyttdytyi ja millaisia merkityksii siihen liitettiin. Aineiston pohjalta osallisuus hahmottui
kokemuksena toimijuudesta ja mahdollisuudesta tehdd omaa elimii koskevia ratkaisuja.
Se merkitsi myos aitoja kohtaamisia: omana itsend nidhdyksi ja kuulluksi tulemisen koke-
musta. Kolmanneksi osallisuus oli tunnetta siitd, ettd oli osa jotain itsed suurempaa ja kuu-
lui yhteis66n. Kokonaisuudessaan tulokset osoittavat osallisuuden merkityksellisyytta hy-
vin vanhenemisen kokemuksen kannalta.

Johdanto

Suomalaiset ovat tutkimusten mukaan maailman onnellisinta kansaa (Helliwell ym. 2022).
Universalismin periaatteet ja hyvinvointivaltio ovat pitineet huolta siitd, ettd ainakaan peri-
aatteessa kukaan ei jad ilman tarvitsemaansa tukea ja huolenpitoa maantieteellisestd sijainnis-
ta, sosioekonomisesta asemasta tai vastaavista seikoista riippumatta (Anttonen ja Sipild 2012;
Suomen perustuslaki 731/1999, 19 §). Suomalaiset luottavat yhi monin tavoin toisiinsa seki
yhteiskunnan toimivuuteen ja ovat valmiita toimimaan yhdessi. Eriarvoistumiseen liittyvit
mekanismit eivit silti ole kadonneet; yksindisyyden, turvattomuuden ja pahoinvoinnin koke-
mukset ovat yleistyneet (Koponen ym. 2018).

Osallisuus voidaan ymmartia laajasti kisittimain mukanaoloa, vaikuttamista seki huolenpi-
toa ja yhteisesti rakennetusta hyvinvoinnista osalliseksi padsemisti (STM 2021). Syrjiytymisestd
ja pahoinvoinnista puhutaan usein nuoriin liittyen, mutta yhtd tirkedd on pohtia kansalais-
ten osallisuutta ja hyvinvointia kaikissa eldiménvaiheissa — my6s elimin jilkipuoliskolla. Koti
on kehys, joka midrittdd monella tapaa arkea: hyvin asumisen merkitys korostuu silloin, jos
jokapiiviisessi elimissd kohdataan erilaisia haasteita ja puutteita. Suomalaisessa yhteiskun-
nassa korostetaan paikoillaan vanhenemisen periaatetta; vahva painotus omassa pitkdaikaises-
sa kodissa vanhenemisesta ja kotiin tuotavista palveluista eri toimijoiden yhteistyéni on hal-
linnut politiikkasuosituksia jo pari vuosikymmenti (Laki ikddntyneen viestén toimintakyvyn
tukemisesta seki idkkdiden sosiaali- ja terveyspalveluista 980/2012; STM 2017; STM 2020).
Politiikkasuosituksen mukaisesti erityisesti laitosasumista mutta my6s muita kevyemmain tuen
erityisid asumismuotoja on ajettu alas lihivuosina (Kuronen ja Mielikdinen 2019).
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Viime aikoina on havahduttu siihen, etti omassa kodissa vanheneminen ei valttimitti ole-
kaan aina onnistunut ratkaisu, ja uudemmissa linjauksissa puhutaan jo erityisesti idkkdiden
asumisen monimuotoistamisen tarpeesta (Huhta ja Karppanen 2020; STM 2020). Irtaantu-
misteoria ja kisitys ikddntymisestd raihnaistumisena ovat tuottaneet kuvastoa, jonka mukai-
sesti idkkddn viistimittomini kohtalona ovat erilaiset sairaudet ja toimintakyvyn vajeet seka
voimien hiipuminen. Tdmin seurauksena ikddntyvit helposti nihddin passiivisena homogee-
nisena joukkona, joka vetdytyy hiljaiseloon. Uudemmat ikddntymisteoriat, kuten aktiivinen
ikddntyminen, puolestaan liputtavat aktiivisen vanhenemisen ja osallisuuden puolesta. Tami
tulkitaan pyrkimykseksi olla aktiivinen yksil6llisten tavoitteidensa, kykyjen ja mahdollisuuk-
sien mukaan, miké asettaa uudenlaisia vaateita niin ikddntyville itselle kuin ikddntymisen pai-
koillekin. (Bengtson ja Settersten 2016; WHO 2002.)

Hyvinvointia tarkasteltaessa puhutaan usein aikuisten, erityisesti ikddntyvien, osalta ter-
veyden, perheen ja ldheisten sekd turvatun toimeentulon merkityksestd, mutta erilaiset lu-
ettelot piirtdvit melko kapeaa kuvaa ikddntyvin elimistd. Hyvinvointia tulisikin tarkastella
laajemmasta nikokulmasta, ei vain fyysiseni terveytend ja pahoinvoinnin poissaolona (Kai-
nulainen 2014; OECD 2017). Sen lihteet ovat usein seki aineellisia mahdollisuuksia, esi-
merkiksi kohtuullista toimeentuloa, hyvii ja sopivaa asumista ja harrastuksia, mutta ne voivat
olla myds aineettomia tai ndiden vilimuotoja kuten turvallisuuden tunnetta, luottamusta tai
toimivia palveluja (vrt. Isola ym.2017). Uudenlaiset yhteisolliset senioriasumisen muodot no-
jautuvatkin kisitykseen monimuotoisemmasta ja aktiivisemmasta hyvinvoinnista vanhuudes-
sa ja korostavat idkkddn mahdollisuutta olla aidosti osa ympiroivid yhteisod ja yhteiskuntaa
(Golant 2015; Lampinen 2021; Oosi, Koramo ja Sadeoja 2019; Oosi ym. 2020; Paavolainen
2021a; Paavolainen 2021b; WHO 2002).

Timin artikkelin tarkoituksena on tarkastella uudenlaista ikddntyville tarjolla olevaa vili-
muotoisen asumisen ratkaisua, yhteisollistd seniorikorttelia, hyvin elimisen ja osallisuuden
kokemuksen paikkana. Keski6ssi ovat asukkaiden kisitykset osallisuudesta: millaisena ilmic-
nd se koetaan ja millainen merkitys sille annetaan oman hyvinvoinnin tekijini.

Osallisuuden kasite

Osallisuuden kisitettd voi pitdd sateenvarjokisitteend eikd sille ole yksiselitteistd vakiintu-
nutta madritelmdi. Ajattelua jasentdvit usein lihikésitteet ja niihin liittyvit yhteiskunnalli-
sen keskustelun teemat, esimerkiksi ekskluusio, syrjaytyminen, huono-osaisuus tai toisaalta
sosiaalinen pddoma, yhteiskunnan solidaarisuus, sosiaalinen tasa-arvoisuus tai palvelujirjes-
telmén tavoitettavuus ja kattavuus. (ks. esim. Jaimsén ja Pyykkonen 2014; Walsh ym. 2021a.)
Osallisuutta on myos ajateltu liittymisend, suhteissa olemisena, kuulumisena, yhteisyyteni ja
mukaan ottamisena. Yhteiskuntatieteellisend kisitteend sen juuret ovat pitkdt, ja merkittivit
yhteiskuntateoreetikot kuten Emil Durkheim, Michel Foucault, Pierre Bourdieu ja Thomas
H. Marshall ovat monella tapaa vaikuttaneet kisitteen médrittelyyn. Uudemmista teoreeti-
koista Amartya Senin ja Martha Nussbaumin kirjoitukset ovat merkittivélld tavalla vaikut-
taneet kisitteestd kdytyyn keskusteluun (ks. esim. Leemann, Kuusio ja Himildinen 2015.)
Kansainvilisten klassikoiden lisiksi usein viitataan Erik Allardtin (1976) jaotteluun hyvin-
voinnin ulottuvuuksista, joita ovat aineellinen hyvinvointi, ihmissuhteet seki itsensi toteutta-
minen. Isola ja kumppanit (2017, 5) méirittelevit osallisuuden seuraavasti:
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Osallisuus on kuulumista sellaiseen kokonaisuuteen, jossa pystyy liittymédn erilaisiin hyvin-
voinnin ldhteisiin ja elimin merkityksellisyytti lisddviin vuorovaikutussuhteisiin. Osallisuus on
vaikuttamista oman eldminsi kulkuun, mahdollisuuksiin, toimintoihin, palveluihin ja joihin-
kin yhteisiin asioihin. Sosiaalipoliittisesti osallisuuden voi ndhdi kiinnittymisend hyvinvoinnin

lihteisiin ja vapautena tavoitella asioita, joita itse tai ldhiympirist6 arvostaa.

Ajatus osallisuudesta aaltoilevina sisikkdisind kehind on oivaltava: osallisuus ei ole jiykkadd ja
tarkkarajaista (Isola ym. 2017, 23). Jimsén ja Pyykkonen (2014) kuvaavat myds osallisuutta
monitahoiseksi tuntemisen, kuulumisen ja tekemisen kokonaisuudeksi, jolle on olennaista
luottamus, sitoutuminen ja kuulluksi tuleminen. He ovat kuvanneet kisitettd erddnlaisen por-
taikkomallin avulla, missi osallisuus jakautuu kolmelle tasolle: Osallisuus yhteiskunnassa liittyy
mahdollisuuteen osallistua péitoksentekoprosesseihin, osaflisuus yhteiséissi puolestaan mer-
kitsee kiinnittymistd johonkin sekd yhteenkuuluvuuden, turvallisuuden ja oikeudenmukai-
suuden tunnetta. Osallisuus omassa elimdssi rakentuu tissd voimaantumisesta, identiteetistd ja
eliminhallinnasta. Portaikkomallissa kiinnitetiin huomiota omakohtaiseen sitoutumiseen,
toimintaan ja vaikuttamiseen omaa elimai koskeviin asioihin, mutta myds vastuun ottami-
seen omien toimien seurauksista.

Osallisuuden kisitteen ymmartimiseen tuo tirkedn nikékulman myo6s sosiaalisen ekskluu-
sion médritteleminen. Kieran Walsh, Thomas Scharf, Sofie Van Regenmortel ja Anna Wanka
(2021b, 11-12) painottavat sen relationaalista ja dynaamista luonnetta ja méirittelevit sitd
seuraavasti:

Old-age exclusion involves interchanges between multilevel risk factors, processes and outco-
mes. Varying in form and degree across the older adult life course, its complexity, impact and
prevalence are amplified by old-age vulnerabilities, accumulated disadvantage for some groups,
and constrained opportunities to ameliorate exclusion. Old-age exclusion leads to inequi-

ties in choice and control, resources and relationships, and power and rights in key domains
of neighbourhood and community; services, amenities and mobility; material and financial
resources; social relations; socio-cultural aspects of society; and civic participation. Old-age

exclusion implicates states, societies, communities and individuals.

Timi sosiaalisen ekskluusion mairitelmi tarjoaa kiinnostavaa tarttumapintaa osallisuuden
monitahoiseen ilmié6n, mutta viittaa myos sen merkitykseen yhteiskunnallisen eriarvoisuu-
den suhteen laajemmalla tasolla.

Osallisuuden edistimisen periaatteissa on nihty tirkeiksi osallistumisen vapaaehtoisuus,
toimijoiden keskindinen kunnioitus, yksilollisten ratkaisujen etsiminen ja yhdessd tekeminen

(ks. esim. THL 2021). Pajulan (2014, 11) mukaan osallisuus syntyy esimerkiksi

[...] tyon, harrastusten, kansalaisjirjestotoiminnan tai muun vaikuttamisen kautta. Osallisuus
merkitsee omakohtaisesta sitoutumisesta nousevaa vaikuttamista asioiden kulkuun ja vastuun

ottamista seurauksista. Osallisuus voidaan nihdi syrjiytymisen vastavoimana.

Sirkeld-Kukko puhuu osallisuudesta kiinnittymisend johonkin. Se, mihin kiinnitytddn, voi
olla yhteiso, ympirist6 tai yhteiskunta. Kiinnittymisen lisdksi kyse on yhteenkuuluvuuden
tunteen syntymisestd, turvallisuudesta ja oikeudenmukaisuudesta eli tunneperustaisesta ko-
kemuksesta: olennaista ei ole sininsi sen aktualisoituminen vaan kokemus siitd, ettd mahdol-
lisuus osallistumiseen on olemassa. (Sarkeli-Kukko 2014; Rouvinen-Wilenius 2014.) Mah-
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dollisuuden lisiksi osallisuudessa on keskeistd vapaus toimia (Mintyld, Nousiainen ja Isola
2019, 9). On ongelmallista, jos osallisuus médritetdin vain syrjdytymisen vastakohdaksi ja sen
torjuminen marginaalissa olevien ihmisten osallistamiseksi. On tirkedd ymmirtii, ettd osal-
lisuuteen kuuluu myds oikeus olla osallistumatta ja olla omissa oloissaan eiki osallistumisen
médrd sininsd kerro paljoakaan osallisuuden kokemuksesta (ks. esim. Leemann, Kuusio ja

Himaildinen 2015, 2-3; Leemann & Himildinen 2016, 590).

Ikaantyvan osallisuus hyvinvointiyhteiskunnassa

Suomalaisessa kontekstissa usein puhutaan kdyhyyden ja syrjaytymisen torjumisesta sekd
oikeudenmukaisuuden, yhdenvertaisuuden ja tasa-arvoisen yhteiskunnan edistimisestd. Eu-
roopan tasolla kdyhyyden ja sosiaalisen syrjdytymisen torjunta on unionin sosiaalipoliittisia
erityistavoitteita (Euroopan parlamentti 2021) ja heijastuu siten myos suomalaisiin kiytintoi-
hin. My6s Maailman terveysjirjesto (Werld Health Organization, WHO 2002) on ottanut kan-
taa hyviin ikddntymiseen ja osallisuuteen, mutta kansainvilisessd tutkimuksessa ja politiikka-
dokumenteissa painoarvo on jddnyt vihdisemmaksi (ks. esim. Walsh ym. 2021b). Sosiaali- ja
terveysministerio (2021) liittdd osallisuuden vaikuttamiseen, huolenpitoon ja hyvinvoinnista
osalliseksi pidsemiseen. Tavoitteeksi on asetettu eriarvoisuuden, kéyhyyden, syrjiytymisen ja
syrjinnin vihentdminen: ministerion vastuulla on huolehtia sosiaalisen hyvinvoinnin ja turvaa-
misen mahdollisuudesta.

Lait, erityisesti laki ikddntyneen viestdn toimintakyvyn tukemisesta seki idkkdiden sosiaa-
li- ja terveyspalveluista (980/2012), perustuslaki (731/1999) ja sosiaalihuoltolaki (1301/2014),
mutta myos erilaiset laatusuositukset (STM 2017; myds vanhemmat) ja ikdohjelmat (STM
2011; STM 2020) ovat tirkeitd, silli niiden avulla voidaan luoda keinoja tukea idkkdiden
mahdollisuuksia itsendiseen elimiin ja osallisuuteen yhteiskunnassa. Vaikka ikddntyneet tun-
nistetaan erityisryhmaksi esimerkiksi asumisen ohjelmissa (YM 2013; myds vanhemmat),
huomio kiinnittyy usein hauraimmassa asemassa olevien huono-osaisuuteen, yksindisyyteen,
kéyhyyteen ja pahoinvointiin (ks. esim. Machielse ja Duyndam 2020; Niemeld 2010; Saari
2015). Toisaalta erilaisten riskien kasautumisen merkityksen ymmirtdminen jo eliminkulun
eri vaiheissa ja taitekohdissa on tirkedd ikddntyneiden osallisuuden kannalta: niin erilaisia
toimia ja interventioita voidaan suunnitella ja kohdentaa riittivin ajoissa (vrt. Walsh ym.
2021b).

Hyvinvointivaltion palvelujen laajentuminen ja materiaalisen hyvinvoinnin lisidntyminen
nikyvit nykypdivin ikddntyneissd. On silti tdrkedd huomata, ettd vaikka elinikd on kasvanut ja
terveiden vuosien mdira lisddntynyt, jokainen ikdantyy omalla tavallaan: kronologisen idn li-
sddntyminen voi tuoda mukanaan erilaisia toimintakyvyn vajeita, jotka vaikeuttavat osallistu-
mista ja osallisuutta. (Kokkonen 2019; Kulmala, Lisko ja Im 2021; Komp-Leukkunen 2021b;
Rantanen 2021; Rotkirch 2021; STM 2020; vrt. Jylhd 2015.)

Kiytinnossd toimintakyvyn vajaukset lisddntyvit merkittivisti 75 ikdvuoden jilkeen
(Komp-Leukkunen 2021a; Kulmala ym. 2021) — tissid eliminvaiheessa valtaosa suomalaisis-
ta asuu tavanomaisissa kodeissa (Lintunen 2019; Mikkola & Hinninen 2021; Tilastokeskus
2019). Avun ja tuen saaminen ei vilttimittd ole helppoa, ja syrjissi asuminen ja sosiaalis-
ten verkostojen ohuus voivat vaikuttaa osallisuuden kokemukseen ja toteutumiseen. Toisaalta
idkkddt ovat usein aktiivisia erilaisissa yhdistyksissd, jirjestoissd ja vapaaehtoistoiminnassa.
Kansalaisyhteiskunnan merkitysti osallisuuden vahvistajana ei tule unohtaa: kansalaisjirjes-
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tot tarjoavat monenlaisia mahdollisuuksia sosiaalisiin suhteisiin ja vuorovaikutukseen myoti-
vaikuttaen ndin monella tapaa osallisuuden kokemuksen syntymiseen (Sirkeld-Kukko 2014,
39).

Kaiken kaikkiaan osallisuuden kokemuksen rakentumiseen vaikuttavat yhteiskunnan ra-
kenteet, vallitseva asenneilmapiiri sekd yksilon omat kiytettivissd olevat voimavarat, minké
vuoksi on tirkeid miettid osallisuuden tukemista monimuotoisesti niin mikro-, meso- kuin
makrotasollakin. Rakenteet voivat tukea tai estdd yksilon osallisuuden toteutumista, mutta
myo6s yksilén voimavarat voivat vaihdella eri elimintilanteissa: jos omien resurssien hyédyn-
timinen on mahdotonta, aitoa osallisuuden kokemusta on vaikea tavoittaa. (Sirkeli-Kukko
2014, 39; Walsh 2021b.) Timin vuoksi olisi hyvi huolehtia mys esteettdmistd ympiristoistd
ja saavutettavuudesta, jotta hauraammissakin asemissa olevilla ikddntyneilld olisi paisy itselle
mielekkdiden osallisuuden lihteiden ddrelle. Tdssd ovat erityisen tirkedssd, mutta usein unoh-
detussa, roolissa erilaiset ikdystavillisten ympiristéjen painotukset (ks. esim. Rappe ym. 2018;
Rajaniemi & Rappe 2020; WHO 2007).

Aineisto: yhteisollisen seniorikorttelin asukkaiden kertomukset

Tutkimuksen aineisto koostuu Suomen Akatemian rahoittaman Ikdantymisen ja hoivan tut-
kimuksen huippuyksikin (CoE AgeCare, 2018-2025, nro 312303) Ahava-tutkimuksessa keri-
tyistd ikddntyneiden kartta-avusteisista elimakertahaastatteluista, jotka tehtiin talvella 2018—
2019 keskisuomalaisessa yhteisollisessd seniorikorttelissa. Yhteisolliselle senioriasumiselle ei
ole olemassa virallista médritelmad, ohjeistusta tai kriteerejd, mutta ikdraja asettuu yleensd 55.
ikdvuoden kohdille. Senioriasuminen saattaa olla esimerkiksi kaupungin tukemaa vuokra-
asumista, yhdistyspohjaista toimintaa tai tdysin vapaarahoitteisia asuntoja. (Vasara 2020, 27—
28.) Suomessa erityisid elikeldiskylid ei ole perustettu, mutta muutoin erilaisille vaihtoehdoil-
le alkaa olla sekd kysyntidid ettd tarjontaa, joskin alueelliset vaihtelut ovat suuria (vrt. Golant
2015; Huhta ja Karppanen 2020; Oosi, Koramo ja Sadeoja 2019; Oosi 2020 ym; Paavolainen
2021b).

Ikadntyneiden asumisesta kiydyssd keskustelussa on noussut esiin niin kutsuttu véilimuo-
toinen asuminen (Huhta ja Karppanen 2020), jolla kaikessa epimiirdisyydessdin tarkoitetaan
sitd erilaista asumisen kirjoa, joka asettuu tehostetun palveluasumisen (eli ympirivuorokau-
tisen hoivan) ja tavanomaisessa kodissa asumisen viliin. Kdytinnossi vilimuotoista asumista
on esimerkiksi senioriasuminen, jonka uusimuotoisia vaihtoehtoja, kuten erilaisia palvelu- ja
yhteis6kortteleita, voi pitdd reaktiona yksipuoleiseen paikoillaan vanhenemisen politiikkaan.
Julkisin varoin tuotettua palveluasumista on vihennetty ja tehostettu palveluasuminen ja ko-
tipalvelu ovat kohdistuneet vain niitd eniten tarvitseville, ja tima on osaltaan lisinnyt kysyn-
tad uusille asumista ja palvelua yhdistiville ratkaisuille (Kuronen ja Mielikdinen 2019; Oosi,
Koramo ja Sadeoja 2019; THL 2017; Vasara 2020).

Senioriasumisen yksi tirkeistd nikokulmista on mahdollistaa itsendistd asumista ikddnty-
neille, minkd vuoksi esimerkiksi keskeinen sijainti ldhelld palveluita asioinnin helpottamiseksi
on tyypillinen piirre. Tutkimuskohteessamme keskisuomalaisessa yhteisollisessid seniorikort-
telissa oli 55. vuoden alaikiraja, ja asukkailla oli muuttohetkelld valittavissa joko vuokra-,
asumisoikeus- tai omistusasuntoja. Yhteis6llisyyden edistiminen on selkedsti nimetty kortte-
lin tavoitteisiin, ja kdytdnnossi asukkaiden vilistd yhteistoimintaa ja vuorovaikutusta pyritdin
tukemaan ja edistimiin monin tavoin. Lisdksi korttelissa toteutuu muita senioriasumiselle
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tyypillisid piirteitd, esimerkiksi asuminen on esteetontd, palvelut ovat saavutettavia ja lihiym-
pariston viihtyisyyteen, turvallisuuteen ja hyviin kulkuyhteyksiin on panostettu. (vrt. Paavo-
lainen 2021a; Oosi, Koramo ja Sadeoja 2019.) Yhdessi tekeminen ei tissd korttelissa ollut
velvoittavaa, mutta sithen rohkaistiin ja yhteiset tilat (esimerkiksi kortteliravintola, olohuone,
kuntosali, harrastehuoneet, palvelutila) mahdollistivat monenlaista tekemistd. Lisiksi talos-
sa oli toiminnanohjaaja, jonka tehtivini oli avustaa asukkaiden toiminnan jarjestelyissi sekd
tarjota henkilokohtaista ohjausta ja neuvontaa.

Haastattelujen tekemiseen osallistui yhteensi kolme tutkijaa, kaksi Jyviskylin ja yksi Tam-
pereen yliopistosta. Teimme yhdessi kaiken kaikkiaan 36 haastattelua, joista tein itse 15. Va-
litsin niistd tihdn 21 yksinasuvan yli 55-vuotiaan kertomusta. Haastattelupaikkoina olivat
asukkaiden kodit muutamaa poikkeusta lukuun ottamatta, ja ne kestivit keskimaérin 72 mi-
nuuttia, kaiken kaikkiaan 1537 minuuttia. Haastattelut on tallennettu ja litteroitu sanatar-
kasti; tdhin valikoituneita aineistolainauksia olen luettavuuden parantamiseksi muokannut
hieman, esimerkiksi turhia tdytesanoja kuten "tota” tai haastattelijan vahvistavia kommentteja,
kuten ’mmm”, on poistettu.

Taulukko 1. Kertojien perustietoja

Nimi Syntymavuosi Asumismuoto Siviilisaaty Lasten Ikm | Pituus (min)
1 Anneli 1940-1944 aso leski 2 89
2 Aune 1940-1944 omistus leski 2 36
3 Eeva 1925-1929 vuokra naimaton 1 53
4 Elina 1945-1949 aso eronnut 1 58
5 lida 1930-1934 aso naimaton 0 119
6 Hannu 1950- aso eronnut 2 24
7 Linnea 1950- aso naimaton 0 68
8 Mikko 1945-1949 vuokra naimaton 0 54
9 Olavi 1935-1939 aso leski 2 64
10 | Pekka 1940-1944 aso leski 2 56
11 Raimo 1945-1949 vuokra eronnut 2 35
12 | Rauha 1945-1949 vuokra eronnut 1 72
13 | Ritva 1940-1944 aso naimaton 0 83
14 | Sandra 1945-1949 aso eronnut 2 66
15 | Seija 1945-1949 aso naimaton 0 67
16 | Senni 1940-1944 omistus leski 2 60
17 | Siiri 1940-1944 aso leski 2 73
18 | Soile 1950- omistus eronnut 2 59
19 | Timo 1950- vuokra eronnut 2 59
20 | Tuulikki 1950- vuokra eronnut 3 118
21 | Vieno 1935-1939 vuokra leski 3 199

Timin luvun aineiston kertojista 15 on naisia ja kuusi miehii. Valtaosa kertojista (12) oli
syntynyt 1940-luvulla; vanhin 1920-luvun lopulla ja nuorin 1960-luvun alussa, miki kuvastaa
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osaltaan asukkaiden ikdjakaumaa. Aineisto kuvastaa monin tavoin suomalaisten ikddntynei-
den joukkoa, mutta poikkeuksellisesti tissi aineistossa naisleskien osuus (5) on tavanomaista
pienempi, ja koko eliminsd ilman virallista parisuhdetta asuneiden osuus suurempi (kuusi)

(vrt. Higglund ja Rotkirch 2021).

Osallisuuden tarkastelun menetelma

Aineiston kerronnallisissa haastatteluissa hahmoteltiin kertojan asumispolkua ja eliménkul-
kua yleensi sekd pohdittiin nykyistd elimintilannetta eri nikokulmista, esimerkiksi koke-
musta muutosta, nykyisestd kodista, sosiaalisista verkostoista, avun ja tuen tarpeista. Perus-
ajatusta kehystdvit Glen H. Elderin (1994) eliminkulun periaatteet sekd David Claphamin
(2005) asumispolun lihestymistapa; yhdessd nimd muistuttavat historiallisen ajan ja paikan
merkityksistd, yksiloiden vilisistd linkittymisistd ja elimantapahtumien ajoittumisen mer-
kityksestd. Kertomus ymmirretdin tdssi kokemuksen tulkinnan vilineeksi (Bruner 1990;
Riessman 2008): yksilon kokemukselle antamat tulkinnat ja merkitykset ammentavat kult-
tuurisesti jaetusta, mutta ne ovat aina subjektiivisia, ja ne voivat muuttua ajassa. Narratiivien
analyysin kautta tarkastelen sitd, millaisena osallisuuden kokemus ndyttiytyy asukkaiden ker-
tomuksissa.

Tissd artikkelissa kiinnostuksen kohteena ovat seniorikorttelin asukkaiden kokemuk-
set osallisuudesta. Sen mittaaminen objektiivisin kriteerein on mahdotonta, mutta sitd voi
tavoittaa peilaamalla kertomuksia osallisuuden kokemusta koskeviin viittdmiin (Isola ym.
2017, 53-55). Aihepiiriltddn ne kisittelevit piivittiisten tekemisten merkityksellisyyttd ja
elimin tarkoitusta, myonteisen palautteen saamista, luottamuksen kohteena olemista, avun
saantia sitd tarvitessa, tarpeellisuuden tunnetta, itselle tirkeddn ryhmain kuulumista ja tér-
keiden asioiden tavoittelemista sekd omaan elinympariston ja elimin kulkuun vaikuttamista.
Lisiksi olen hyddyntinyt Jimsénin ja Pyykkosen (2014, 9) portaikkomallia tdydentivini ke-
hikkona. Mallin jisennys on kehitetty oSallisuushanke Sallissa; sen pohjana ovat Mona Sir-
keld-Kukon (2014) ja Piivi Rouvinen-Wileniuksen (2014) osallisuuden ja sen lihikisittei-
siin liittyvit madritelmit. Ajatuksen ytimessd on nikemys osallisuudesta moniulotteisena ja
-tasoisena ilmiona: osallisuus voi toteutua omassa eldmassi, yhteisoissi tai laajemmin yhteis-
kunnan tasolla.

Kiinnostus kohdistuu yksilon kokemukseen ja sille annettuihin tulkintoihin seki kerto-
mukseen, joka rakentaa ja vilittdd niitd tulkintoja. Aluksi koodasin aineiston Terveyden ja hy-
vinvoinnin laitoksen (2021) mallia ja Jimsénin ja Pyykkosen (2014) osallisuuden portaikko-
mallia mukaillen kolmeen pdiluokkaan Atlas.ti-ohjelmassa. Osallisuus omassa elamdssid mer-
kitsi kuvauksia osallistumisesta, omannakoisen elimian mahdollisuudesta seka omana itse-
nd nihdyksi ja kuulluksi tulemisen kokemuksista. Osa/lisuus yhteiséissi koostui kertomuksista
kuulumisen tunteesta itselle tirkeisiin ryhmiin ja yhteiséihin sekd mahdollisuudesta vaikuttaa
niissd, mukaan lukien osallistumisen politiikkaan seki erilaiseen jdrjest6-, yhdistys- ja muu-
hun vapaaehtoistoimintaan. Osa/lisuus yhteisesti hyvésti -kategoriaan luokittelin kertomukset
mahdollisuudesta tehdi asioita yhdessd muiden kanssa, kertomukset kuulumisen ja arvostuk-
sen tunteesta ja oman ponnistelun antimista nauttimisesta. Lopullisessa analyysissa osallisuus
tiivistyi kertomuksiksi valinnan mahdollisuuksista ja omannikéisestd elimisti, kohdatuksi
tulemisesta omana itsend sekd yhteis66n kuulumisen tunteesta.
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Osallisuus asukkaiden kertomuksissa

Osallisuus néyttdytyi monitahoisena ilmioni asukkaiden kertomuksissa. Se rakentui erilai-
sissa arjen kdytinndissd, ja linkittyi usein erilaisiin osallistumisiin niin talon sisdisissd akti-
viteeteissa kuin talon ulkopuolisessakin toiminnassa. Usein asukkaat luettelivat monenlaisia
tapahtumia, harrastuksia ja tekemisen mahdollisuuksia, mutta osallisuuden kokemuksesta ra-
kentuvat kertomukset olivat jotain enemmin kuin mekaanisia kuvauksia toiminnasta ja tar-
jonnasta — osallistuminen oli toki tirked osanen, jonka kautta osallisuuden kokemusta raken-
nettiin, mutta ei sen ainoa ulottuvuus.

Tdmin aineiston puitteissa ei ole mahdollista tarkastella korttelia osana lahiymparistoddn,
vaan tarkastelu keskittyy korttelin sisille sen asukkaisiin. On silti hyvd huomata, etti yhteis6
avautui my6s ulospdin: esimerkiksi kortteliravintola oli avoinna alueen asukkaille ja asukkailla
oli mahdollisuus hyddyntdd yhteisid tiloja erilaisiin tapahtumiin.

Valintoja: oman nakoinen elama

Yksilon kannalta osallisuuden kokemuksen voi yksinkertaisimmillaan kuvata mahdollisuu-
deksi tehdd omaa elimdd koskevia padtoksid, miki sisdltdd ajatuksen yksilén toimijuudesta.
Kiytinnossi se ilmeni niissid kertomuksissa mahdollisuutena madritelld oman elimén perus-
asioita, esimerkiksi sitd, missd asuu tai mitd palveluita kdyttdd, millaiseen toimintaan osallistui
ja kuinka usein.

Asuminen on yksi niistd keskeisistd kehyksistd, jotka médrittivit monin tavoin arkea ja
sen erilaisia ratkaisuja. Nykyisin vaade omasta varautumisesta ja ennakoinnista mahdollisiin
tuleviin toimintakyvyn vajeisiin korostuu monissa iki- ja asumisohjelmissa (Huhta ja Karp-
panen 2020; STM 2017; STM 2020). Muuttaminen mydhemmilld idlld usein kehystetddn
ikdviksi viistimittomyydeksi, ja sen syyt jdljitetddn erilaisiin ikddntymismuutoksiin, joiden
my6td asumisen jatkaminen entisessid kodissa tulee mahdottomaksi (Mikkola ja Hinninen

2021; Vasara 2015).

Mikko: Ja nyt oon sitte asunut tdsséd néin. Pakko oli tulla sieltd tdhén.
H: No pakko, niink6? [...]

Mikko: No, kato mité tuolla, tuolla noin ja..

H: Ai meinaatko toi, toi, pyoratuoli? [...]

Mikko: Ei siind voinu ku ei se, mé en paéssyt ulos.

Mikon kertomuksessakin puhutaan pakosta: ilmitasolla hin kertoo joutuneensa muuttamaan
nimenomaan terveydentilaan liittyvien muutosten vuoksi. Osallisuuden toteutumisen ja ko-
kemuksen kannalta kiinnostavampaa on kuitenkin kertomukseen sisiltyvd samanaikainen
nikokulma toimijuuteen ja itseniiseen elimidn. Monelle ikddntyville on Mikon tavoin su-
juva arki ja ilman avustajaa suoriutuminen ddrimmadisen tirkedd omanarvontunnon kannalta
eikd apua vilttimattd haluta ottaa vastaan, vaikka sitd olisi tarjollakin. Muuttaminen voi til-
16in kehystyi positiivisesti osallisuuden, valinnanmahdollisuuksien ja oman nakdisen eldiméin
mahdollistajana pakon sijasta (vrt. Vasara 2015).

Osassa aineiston kertomuksista muuttaminen juonellistettiin terveydentilaan ja toiminta-
kyvyn muutoksiin liittyviksi kausaaliseksi tapahtumaketjuksi, mutta muutto saattoi olla myos
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aktiivista toimijuutta: harkintaa ja varautumista tulevaan, mitd nykyiset ikdpoliittiset ohjel-
mat korostavat (ks. esim. STM 2020). Riittivin ajoissa toteutettu muutto oli yksi tapa pyr-
kid varmistamaan sitd, etti omaan elimdin vaikuttavia valintoja pystyttiin tekemiin. Toisin
sanoen, jos muuttamisen ajankohtaan tai sen taustalla oleviin perussyihin ei ehki koettukaan
pystyttiavin vaikuttamaan, niin vihintdin kertojalla oli ollut valtaa tehdd pdités siitd, mihin
hin lopultakin muutti.

Timo: Aa, siind vaihees, en mé niinku miettiny yhtdan etté niin, mihinkd ma muuttasin. Mut
kun ma kuulin tésti, niin..

H: Niin sit oli..

Timo: Niin tota mi aattelin ettd, toi on mun juttu. En méd muuta ajatellu.

Claphamin (2005) asumispolun lihestymistapa muistuttaa siitd, etti pddtoksid asuinpaikas-
ta ei tehdd universaalien preferenssien pohjalta vaan ne perustuvat subjektiivisiin kasityksiin
siitd, mikd itselle ja omaan elimintapaan koetaan sopivaksi. Usein ikddntyneiden asumisrat-
kaisuja keskitytddn pohtimaan tulevaa mahdollisesti tarvittavan avun ja tuen nikokulmasta,
ja ne ovatkin usein tirkeitd, mutta my6s kokemus kodin sopivuudesta nykyhetkessd on tirked.
Muutama asukkaista viittasi sithen, etté ei vield ikdnsd ja terveytensi puolesta olisi tarvinnut
erityistd senioriasumista, mutta muuttoon oli paadytty esimerkiksi siksi, ettd haluttiin asua
lihempini lapsenlapsia eikd useampia muuttoja koettu houkuttelevaksi.

Muuton ajoittuminen oli yksi keskeisistd teemoista, jotka toistuvasti nousivat esiin.
Muuttoprosessi kuvattiin usein raskaaksi tehtiviksi, niin fyysisesti kuin henkisestikin. Tyy-
tyviisyyttd kuitenkin tunnettiin siitd, ettd urakasta oli selvitty. Lisiksi useimmat kokivat, ettd
heilld oli vield mahdollisuus rakentaa uudesta asunnosta koti sanan tdydessid merkitykses-
si (Mallett 2004; Johansson ja Saarikangas 2009) ja kotiutua uuteen paikkaan (vrt. Golant
2015). Taman aineiston kertomuksissa muutosta ja arjesta uudessa paikassa korostuivat osal-
lisuuden ja itseniisen elimin kannalta merkityksellisini tekijoind oma valinnan mahdollisuus
sekd riittdvit voimavarat sekd lihiympiriston hyvit palvelut helpon asiointimatkan pédssd,
erilaiset ulkoilu- ja harrastusmahdollisuudet sekd esteeton ympiristé hyvine kulkuyhteyksi-
neen. Oman kodin sijoittuminen tillaiseen lahiympirist66n turvasi mahdollisuuksia toteut-
taa tarvetta itsendiseen ja omannikoéiseen eldmiin jatkossakin — toisin sanoen se koettiin
osallisuutta mahdollistavaksi ja edistdviksi lahiympiristoksi itselle.

Kohtaamisia: omana itsendan nahdyksi ja kuulluksi tuleminen

Nahdyksi ja kohdatuksi tulemisen kokemukseen myoétivaikutti paljon talossa muotoutunut
tapa tervehtid toisia asukkaita, mikd koski my0s talossa vierailevia. Yhid enemman puhutaan
siitd, miten yhteiskunnassa luonnollisten ja satunnaisten kohtaamisten paikat ovat katoamas-
sa. Tdssd talossa jokainen asukas tuli nihdyksi ja kohdatuksi liikkuessaan yhteisissé tiloissa:
kaikki tervehtivit toisiaan ja vaikkei nimid muistettu, niin kasvot ja rutiinit oli opeteltu tun-
nistamaan.

Tervehtiminen oli sujuvaksi muotoutunut arkinen tapa, jonka mydti oli helppo antautua
keskindiseen rupatteluun ja jutteluun (vrt. Paavolainen 2021a). Yhteiset tilat olivat myds mer-
kityksellisia tassd: kun viihtyisid ja oleskeluun kutsuvia tiloja ja tilaisuuksia oli tarjolla lihelld,
helpon ja esteettdmin matkan piidssi, niiden hyddyntdminenkin oli suosittua. Lisiksi kort-
telin rakennukset oli kytketty yhteen kiytavilld, mikd mahdollisti helpon litkkumisen huo-
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noissakin sddoloissa, mutta myos toi asukkaat sopivalle kohtaamisetdisyydelle toisistaan. (vrt.
Lampinen 2021, 4-5.)

Osallisuudessa on aina kyse myos resursseista. Erids toistuva piirre kertomuksissa oli niin
sanottu huolipuhe. Yleensd sana ymmarretdin huolestumisen ja huolehtimisen kontekstissa
enemmin negatiivisesti latautuneeksi termiksi, mutta niissd kertomuksissa silld oli useammin
positiivinen konnotaatio: puhuttiin huolista vapautumisesta. Kun raskaaksi ja vaivalloiseksi
koettuja tehtivid, esimerkiksi huolto- ja ylldpitotoit, ei endd ollut omalla vastuulla, aikaa ja
voimavaroja voitiin keskittdd johonkin itselle mieluisaan, johon ei ehkd aiemmin ollut jadnyt
aikaa tai tilaa.

Menneen asumis- ja elimishistorian kertaaminen antoi laajempaa perspektiivid, jonka
avulla tuli ymmirrettivimmiksi se, miki kullekin kertojalle oli tirkedd, ja miten sitd koskevat
mieltymykset olivat eliminkulun aikana muovautuneet. Nimenomaan omana itsendin nih-
dyksi ja kuulluksi tulemisen kokemus ja mahdollisuus olla sellainen kuin on ilman ulkoa ase-
tettua roolia tai ennalta miiriteltyji sdintéjd, on tirkedd osallisuuden kokemuksen kannalta.
(vrt. STM 2021.) Jokaisella oli tilaa olla oma itsensi ja valita oman osallisuuden toteuttami-
sen tapaa itselle mieluisalla tavalla.

Anneli: On. Ja sit se ettd, mdhdn oon aina ollu aktiivi-, aktiivinen niinku kaikissa jarjestdissé
ja seuroissa ja ndin.
H: Mm.

Anneli: Et mi oon ollu, et paljon ohjelmaa ollu aina eldméssa.

Yhtiiltd omat mieltymykset saattoivat Annelin tavoin liittyd aktiiviseen elimintapaan ja sii-
hen, ettd oli totuttu olemaan monessa mukana. Jokaisella on tarve luoda positiivinen kisitys
itsestd; nditd mielikuvia rakennettiin tyypillisesti viittaamalla yleisesti yhteiskunnassa arvos-
tettuihin toimintatapoihin. Monilla asukkailla oli selkeitd yhteiskunnallisen vaikuttamisen
rooleja, kuntapolitiikasta erilaisiin tehtdviin ja vastuisiin jirjestoissd ja yhdistyksissd. Ndiden
osallisuuksien kuvaamisen avulla tuettiin kisitystd itsestd aktiivisena toimijana ja kansalaise-
na, joka osallistui yhteisen hyvin tuottamiseen, ja oli siten oikeutettu my6s nauttimaan tuon
yhteisen ponnistelun hedelmist.

Korttelin erilaiset jarjestelytoimikunnat, ja esimerkiksi talotoimikunta, olivat mahdollisuus
saada arvostusta. Vaikka toiset hieman vitsailivatkin toimikuntien ty6ldydestd Timon tavoin
— pyydettiin niin oli pakko — mutta jisenyyden mukanaan tuomasta asemasta nautittiin, vaikka
tehtivi olisikin tullut kaiken pédille. Osallisuuden kokemus ei nouse vain osallistumisesta ja te-
kemisestd vaan my6s mahdollisuudesta nauttia yhteisten ponnistelujen my6ti saavutetusta ja
saada arvostusta vertaisiltaan omana itsendin (ks. esim. Isola ym. 2017; STM 2021). Kéytin-
nossd vastuuta omasta lahiymparistostd, tapahtumien jirjestimisestd ja nididen kehittdmisestd
otettiin mielellddn vastaan ja se koettiin mielekkaiksi tekemiseksi, joka toi eldmidn sisiltod.

Monet asukkaista kuvasivat olevansa monessa mukana, mutta yhti tyypillistd oli kuvata
itseddn enemminkin yksinidisyyteen vetdytyviksi, jopa erakkoluonteeksi. Siiri kuvasi oivalta-
vasti sitd, ettd uusi koti tuntui itselle soveliaalta, mutta sopeutuminen vei vield aikaa. Puolison
kuoleman jilkeen hin oli jatkanut asumista perheen yhteisessi kodissa, mutta vastuun kanta-
minen omakotitalosta ja yksinasuminen hieman syrjissi ei endd tuntunut mieluisalta. Siiri oli
myo6s erakoitunut suruaikana niin, ettd hdnen ainoana sosiaalisena verkostonaan olivat kéy-
tinnossi aikuistuneet lapset. Muutto merkitsi hénelle paitsi arkisista huolista vapautumista
mutta my6s mahdollisuutta uudenlaiseen sosiaalisempaan elimiin.
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Siiri: Mm. Ni tuota, ettd, tohon kun sa-, sanoin siitd et ma olen niin erakoitunu...ollut tuolla,
kaikkinensa. Ni tuota, nyt on ollu niinkun, se on hirveen iso askel niinkun 1&hted sitte jonne-
kin.

H: Niin.

Siiri: Todella iso. Et ku mé ndén jonkun mainoksen jossain, ni mé ajattelen joo, etti tonne,
tonne mé 1dhden, tohon konserttiin..tai teatteriin.. ni, sitte ku tulee se aika ettd pitds ruveta
niinku ldhtemé&én..ni 414 unta ndd. En varmastikaan..

H: Niin.

Siiri: ..1dahde. Ettd, et mul on, se on sellanen, mut se on niinkun ldhinnd mun..

H: Niin.

Siiri: ..mun, musta itsesténi kiinni. Etté, ettd, et talon néitd tapahtumia ja kaikkii tommosii ni
ma en niinkun, juurikaan, ole sitten niinkun vield, vield menny. Mut mé voisin kuvitella..

H: Joo.

Siiri: ..ettd, td4l on hirvedn mukavia ihmisié, ja se ettd timé ilmanala ja -piiri talld lailla...

Osallisuuden kokemus on aina subjektiivinen eikd sitd voi mitata objektiivisin mittarein: esi-
merkiksi osallisuuden tunne saattoi syntyd pelkisti tietoisuudesta, ettd osallistumiseen ja yh-
teisessd mukana olemiseen oli aina matalan kynnyksen mahdollisuus, jota voisi hyodyntid
milloin tahansa. Asukkaista muutama kuvasi vaikeaa eldmintilannettaan, jonka vuoksi he ei-
vit olleet kokeneet jaksavansa ottaa osaa oman kodin seinien ulkopuoliseen elimiin. Vaikka
arki tilld hetkelld oli sisddnpiin kiddntynyttd ja kidpertynytti, he kuvasivat elimiinsi osalli-
suuden kehin reunalla, misti olisi mahdollisuus ponnistaa keskemmille. (vrt. Sdrkeld-Kukko
2014; Rouvinen Wilenius 2014.) Osallisuudelle tyypillisti onkin se, ettd sen muodot ja ko-
kemuksen syvyys voivat vaihdella eldimintilanteen mukaan; tilléin tirkeintd on se, ettd osalli-
suudesta ei pysyvisti syrjaydytd vaan paluureitin 16ytiminen tehdédin luontevaksi.

Se, miten vahvaa tunnetta osallisuudesta kukin missikin elimin vaiheessa kaipaa, on hyvin
vaihtelevaa. Osallistumisen ja osaa ottamisen miirin ja tavan sdintely ndyttdytyikin yhtend
avaintekijani tyytyviisyyden ja hyvinvoinnin kertomuksissa: mahdollisuus osallistua silloin
kun siltd tuntui ja sellaisiin aktiviteetteihin, jotka itselle tuntuivat sopivilta, oli tirkedd. Muu-
tama asukas kuvasi sitd, miten oli huomaamattaan ajautunut jo liiankin sosiaaliseen elimdin
pdityen viettimain lihes kaiken aikansa yhteisissd riennoissa, mutta heillekin oli sallittua ot-
taa omaa aikaa ja askeleita taaksepiin yhteisestd olemisesta. Toisaalta oli myds niité, jotka oli-
vat kokeneet yksindisyyttd entisessi kodissaan esimerkiksi hauraiden sosiaalisten verkostojen
ja litkuntavaikeuksien vuoksi: heille uusi koti saattoi merkitid my6s uudenlaisen eliméntavan
16ytimisen riemua syrjddn jadmisen kokemuksen sijaan.

Korttelissa jirjestetty toiminta pohjautui asukkaiden omiin toiveisiin, toiminnanohjaajan
tehtdvind oli auttaa heitd jirjestimiin sellaista toimintaa, jota he itse toivoivat. Mahdolli-
suuksia osallistua oli paljon: oli askartelua, yhteistd ruoanlaittoa, yhteislenkkejd, harrastus-
piirejd ja kuntosalia jumppineen. Toisaalta oli monenlaisia esittelyjd, luentoja ja vierailevia
esityksid sekd kausijuhlia myyjdisineen. Tdmi toiminnan muotojen kirjo osaltaan oli tirked,
silld se mahdollisti osallistumista — tilaisuuksia ja itselle mieluisia tapoja olla mukana 16ytyi
vaivattomasti (vrt. Isola ym. 2017, 25). Toisaalta taloon oli my6s muovautunut erilaisia roole-
ganisoijia, mutta myos niitd, jotka olivat pikemminkin ottaneet piipahtajan, vieraan tai tark-
kailijan roolin. Esimerkiksi yksi asukkaista kuvasi sitd, miten hin oli aina kokenut sosiaaliset
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tilanteet jollain tapaa stressaavina, mutta oli nyt 16ytinyt luontevan paikan ja tavan olla osa
muodostunutta yhteisod.

Hannu: [...] No emméa muutenkaan tykkaa..paivakahvit on just semmonen, josta mé en tykén-
ny tyopaikoillakaan koskaan.

H: Mm.

Hannu: M4 oon véhén timmdonen, huono sosiaalisessa.. eldiméssi. Se on jotenki stressaava tilanne.
H: Joo.

Hannu: Enkd mé itse asiassa misséén harrasteryhmaissa.

H: Niin.

Hannu: Kéyn ma téssé yhteisissé tilaisuuksissa ja tommosta.

H: Niin, joo tdilld oli, nyt on, itsendisyyspéivéjuhlat tais olla ja..

Hannu: Niin, joo.

H: ..timmosissi.

Hannu: Siel oli pikkujoulut.

H: Joo. Niin niissé..[...]

Hannu: Ja sit mé kuvailen sielld ettd, mut viralliseks.. valokuvaajaks ylennettiin.

Kohtaamisen ja osallistumisen tavoissa oli paljon liikkkumavaraa, mutta taustalla néytti silti
vaikuttavan jaettu ymmdrrys siitd, ettd taloon muuttanut asukas olisi halukas omalla tavallaan
ottamaan osaa yhteiseen.

Kotiutumisia: kokemus yhteison kuulumisesta

Asukkaiden lihtokohdat olivat erilaisia: osalle yhteis6llinen asuminen oli tutumpaa, mut-
ta monelle se oli jotain uutta, johon oli ehkd vasta pidsty perehtymiin. Tdstd huolimatta
suhteellisen lyhyessi ajassa seniorikortteliin oli rakentunut omanlaisensa yhteiso, jolla oli jo
vakiintuneita tapoja ja kdytint6jd. Samaan aikaan muuttaminen uuteen vastarakennettuun
taloon oli luonut ensimmadistd yhteistd kokemuspohjaa asukkaille: kaikilla oli oma muutto-
prosessinsa takana ja kotiutuminen alkamassa. Toisaalta osalle asukkaista alue oli jo ennestédn
tuttu, miki saattoi vahvistaa tunnetta tuttuudesta ja paikkaan kuulumisesta. Vaikka yksilon ja
paikan vilinen suhde viistimittd muuttuu ajan kuluessa, usein ajatellaan, ettd yksilot oppi-
vat luovimaan ja sopeuttamaan omaa toimintaansa tutun ympiristdn vaateisiin (vrt. Golant
2015; Peace, Holland ja Kellaher 2011; Scharlach ja Diaz Moore 2016). Esimerkiksi yksi
asukkaista kuvasi sitd, miten lihiseutu ja metsit olivat hinelle niin turvallisia, ettd hin ei epi-
roinyt hetkedkddn lihted yksin luontoon.

Aineiston kerddmisen hetkelld yhteiso oli siis vield varsin nuori ja yhteisen tekemisen muo-
dot hakivat vasta muotoaan. My6s asukkaiden kirjo oli melko suurta: osa oli vield mukana
tydeldmissd, osa hyvin aktiivisia talon ulkopuolisissa ajanvietoissa, kun taas osalle kortteli
muodosti arjen ja sosiaalisen keskipisteen. Kaikesta huolimatta asukkaita tuntui yhdistivin
jonkinlainen kisitys siitd, ettd asumiselta toivottiin vihintddnkin jotain muuta kuin perinteis-
td tavanomaista asumista yksin omissa asunnoissa. (vrt. Paavolainen 2021a.)

Korttelissa oli kolmen tyyppistd asumista: vuokra-, asumisoikeus- ja omistusasumista, jotka
jakautuivat vield eri osiin korttelia. Puheen tasolla korostettiin sitd, ettd kaikki me ollaan samaa
porukkaa, mutta jotain muodoltaan enemmin tai vihemmidn kiinteitd jakolinjoja asukkaiden
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keskuuteen niytti muotoutuneen. Esimerkiksi iki ja terveydentila olivat sellaisia tekijoitd, jot-
ka helposti médrittivit sitd, milld tapaa ja miten usein yhteiseen osallistuttiin. Korttelissa oli
myo6s vakiintunut joitakin pienempid ryhmittymid, joilla oli omat rientonsa: esimerkiksi osal-
la asukkaista oli tapana kerdintyd kahvittelemaan ja pelailemaan iltapdivisin yhdess, toisessa
ryhmissi taas kiytiin yhdessi lenkilld tai kauppa-asioilla.

Pienemmit ryhmat ndyttivit muovautuneen luontevasti yhteisten kiinnostusten ja saman-
kaltaisten eldmintilanteiden my6ti. Osallisuuden kokemuksen kannalta ne olivat tirkeitd: ne
tarjosivat mahdollisuuksia tehdd yhdessi asioita ja kuulua vertaisena jdseneni ryhmittyméan.
Vastuutehtivissd toimiminen antoi tilaisuuksia ottaa osaa yhteiseen, mutta myds saada kii-
tosta hyvin hoidetuista tehtévistd. Taloon oli muovautunut 7ze: usein kertomuksissa viitattiin
implisiittisesti yhteis6on toteamalla meilli on tapana tehdi, meille tulee vieraaksi ensi viikolla,
meilld on tuolla kerhobhuoneessa. Me-muodon kiyttiminen kuvasti kokemusta siitd, ettd oltiin
osa jotain yhteistd ja siitd oli opittu ammentamaan. Yhteistd taitovarantoa myos osattiin jo
hyddyntii: oli se mies, jolta saattoi kysyéd kyytid kauppaan tai se, joka lyhensi lahkeet kiden
kadnteessd ja se, joka osasi auttaa verkkopankkiasioinnissa.

Osallisuuden kokemus on vahvasti ldsnd monessa kertomuksessa: elimantarinoita, hyvii ja
huonoja taitekohtia ja arjen iloja voitiin jakaa toisten kanssa. Yksi sydantdlimmittdvimmistd oli
Vienon kuvaus siitd, miten taloon muuttaminen oli mullistanut hinen koko eliminsi. Hinen
sosiaalinen verkostonsa oli varsin hauras eikd hin litkuntavaikeuksien vuoksi ollut oikeastaan
litkkunut oman kodin ulkopuolella. Uusi koti oli merkinnyt vanhojen rutiinien murtumista ja
uudenlaisen aktiivisen elimin alkua, miki oli vaikuttanut myonteisesti myos hinen fyysiseen
terveydentilaansa psyykkisen lisiksi. Juurtumista yhteis66n ja vahvaa osallisuuden kokemusta
kuvasti se, ettd hyvid uutisia saatuaan hin halusi ensisijaisesti jakaa riemunsa toisten asukkaiden
kera ja padtyi juhlistamaan tilaisuutta tarjoamalla leivonnaisia iltapéivikahvien vakiojoukolle.

Vieno: Ni mind lennétin sen ja hihkasin tonne pdytdan, mi sanoin etté ja nyt, nyt tuli niin hy-
vid uutisia ettd nyt sydodddn lentipullaa.

H: Mm, joo, joo [nauraen]

Vieno: Etti tdi on kaikki teidn ansiota ku aina tuli néitd, oikein, ni m4 sanoin, ettd timi on

ihan teidn ansiota.

Vienon kertomus alleviivaa tarvetta voida jakaa elimin iloja ja suruja toisten kanssa. Ystivien
liséksi hinelld oli paikkoja mihin mennd, mihin hin halusi menni ja mitki tarjosivat miele-
kistd tekemistd. Asukkaiden keskuudessa oli ystavystytty, opittu loytiméin mieluisia keskus-
telukumppaneita ja yhteisid tekemisen ja kiinnostuksen kohteita: yhteisen tekemisen direlle
oli helppo kokoontua.

Kaikki aineiston kertojat olivat muuttaneet seniorikortteliin tavanomaisista asunnoista,
useimmat omista tilavista kodeistaan. Muuttaminen ja kotiutuminen, muutokseen sopeutu-
minen, vaativat aikaa ja voimavaroja. Osa kertoi, kuinka he ensin pysyttelivit oman asuntonsa
sisdpuolella itselle tuttuun ja totuttuun tapaan. Elina kertoi siitd, miten hidnen oli aluksi vai-
keaa ajatella asuvansa niin kovin pienessi kodissa, kun hin oli tottunut viljddn asumiseen.

Elina: Tietenkin se oli alkuun, se tuntu vahin siltd. Ni méi ku olin sielld pyykkituvalla ja sit-
te ku méa tulin sieltd illalla, oli jo ettei ollu ihmisid missdén eik4, ni kdvelin tota kdytavaa ni
mulle yks kaks tuli semmonen aha-eldmys etté, ai mullako pieni koti ettd, mullahan on néin
iso koti. Ettd tdd kaikkihan on mun kotia.
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H: Niin.

Elina: Niin ku td4lld on sanottu... ettd ndd kaikki tilat on teiddn kotia. Muistakaa, te voitte taal-
14 ihan, olla niin kun kotona. Ettd né4, td4 on nyt teijén kotia.

K: Joo.

Elina: Ni mulla tuli se siiné kaytévalld ett, ai nii ettd ndd on kaikki mun kotia.

Elinan kuvaus avaa hyvin sitd, ettd korttelin tilat eivit olleet vain miti tahansa paikkoja vaan
ne olivat merkityksellisid paikkoja ja osa omaa kotia. My6s lidan kokemus olohuoneeseen
piipahtamisesta kuvastaa vastaavaa tuntemusta, samoin my6s hinen toteamuksensa siité, ettei
yhteisissd tiloissa ollut tarvetta arastella: saunavuorollekin naisjoukko kulki yhdessi kylpy-
takeissa yhtidn kursailematta. Harvalla oli omaa saunavuoroa, vaan moni kertoi nauttivansa
yhteisestd vakiovuorosta, johon oli muodostunut viikoittainen saunaparlamentti. Siiti oli tul-
lut merkittivi vertaisverkosto monelle talon asukkaalle, ja kokemuksia eldmin varrelta arjen
kiemuroista jaettiin vakiokavijoiden kesken.

Paikkaan ja yhteis66n kuulumisen tunteen merkitysti ei voi vihitelld. Moni asui yksin jo
ennen taloon muuttoaan, ja oli saattanut tuntea olonsa yksindiseksi ja ehképd turvattomaksi-
kin. Selvisti huolta oli kannettu siitd, saisiko apua hilytettyi paikalle tarvittaessa, huomaisiko
kukaan katoamista tai kuinka selviytyd arjen askareista yksin (vrt. Vasara 2015). Yhteisolli-
sessd seniorikorttelissa oli syntynyt luottamus siihen, ettd jokainen asukas oli omalla tavallaan
merkityksellinen eikd katoaminen jiisi huomaamatta. Erddn asukkaan sanat minusta pidetiin
tadlld huolta kuvastavat osuvasti sitd tunnetta turvallisesta ja hyvistd asumisyhteisostd ja van-
henemisen tilasta, minkd monet kertojista jakoivat.

Lopuksi

John Donnen (1988) sikeet Yksikddin ihminen ei ole saari, tiydellinen itsestidn, kuvastavat hyvin
osallisuuden kokemuksen merkitysti. Osallisuus on osa inhimillistd hyvinvoinnin kokemusta
eikd se menetd merkitystdin elimin missdin vaiheessa. Se, ettd on osa jotain itsed suurempaa ja
ettd on jotain yhteistd jaettua, on ensiarvoisen tirkedd elimin mielekkyyden kokemuksen kan-
nalta. Thmisyyteen kuuluu yhteys toisiin elimédnkulun eri vaiheissa: jos emme tavoita toistem-
me kokemusta millddn tasolla, jidmme vieraiksi toisillemme ja empatiasta tulee mahdotonta.

Ikidpolitiikassa on korostettu ikddntyneen oikeutta jiddd asumaan omaan kotiinsa. Se on
hyvintahtoinen periaate, mutta viime vuosikymmenten kokemukset ovat osoittaneet, ettd idn
karttuessa eldmdnpiiri alkaa eri syistd usein kaventua ja oma jaksaminenkin saattaa olla koe-
tuksella. Ladkkeeksi on usein tarjottu aktiivista ikddntymistd: omaa vastuunkantoa siitd, ettd
pysyy kiinni eldimin pyorteissi.

Aktiivisen ikddntymisen ja paikoillaan vanhenemisen politiikat ovat kaksiterdisid miekkoja.
Parhaimmillaan ne voivat tukea hyvin vanhenemisen kokemusta, mutta kaikessa vilpittomyy-
dessidn ne saattavat olla juuri niitd tekijoitd, jotka murentavat osallisuutta. Jos kodista ulos
lihtemisestd tulee liian vaivalloista tai itselle mieluisia ja mielekkéitd menemisen paikkoja ei
16ydy, saattaa oma eldmi kipertyi seinien sisddn niin, ettd ajaudutaan marginaaliin ja mene-
tetddn yhteys maailmaan. Yhteisollinen seniorikortteli oli tdstd pdinvastainen esimerkki: aito
osallisuuden kokemus syntyi kohtaamisissa, omannikéisessd eldmissd ja sen valinnoissa sekd
jaetuissa kokemuksissa.
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Hyvinvoivan yhteiskunnan liimaksi tarvitaan jotain yhteistd ja jaettua, mutta siti ei synny,
jos toisen kohtaamiselle omana itsend ei varata tilaa, aikaa ja tahtoa — aitoa osallisuutta ei ole
ilman yhteis64.

Lahteet

Allardt, Erik. 1976. Hyvinvoinnin ulottuvuuksia. Helsinki: WSOY.

Anttonen, Anneli ja Jorma Sipild. 2012. Suomalaista sosiaalipolitiikkaa. Helsinki: Vastapaino.

Bengtson Vern L. ja Richard A. Settersten, Jr., toim. 2016 Handbook of Theories of Aging. 3.
painos. New York: Springer.

Bruner, Jerome. 1990. Acts of Meaning. Cambridge, MA: Harvard University Press.

Clapham, David. 2005. The Meaning of Housing. A Pathways Approach. Bristol: Policy Press.

Donne, John. 1988. Rukouksia sairasvuoteelta (Devotions upon Emergent Occasions 1642,
suom. Paavo Rissanen). Helsinki: Kirjanelio.

Elder, Glen H., Jr..1994. Time, human agency and social change: Perspectives on the life
course. Social Psychology Quarterly 57 (1): 4-15.

Golant, Stephen M.. 2015. Aging in the Right Place. Baltimore: Health Professions Press.

Huhta, Jaana ja Satu Karppanen. 2020. Kobti ikdystivillisti yhteiskuntaa. Iikkiiden henkiléi-
den palvelujen uudistamistyéryhmdén raportti. Sosiaali- ja terveysministerién raportteja ja
muistioita 16. Helsinki: Sosiaali- ja terveysministerio.

Higglund, Anna Erika ja Anna Rotkirch (2021) "The family situation across the life course.”
Teoksessa Life-Histories in Finland: First Results from the Survey of Health, Ageing and Re-
tirement in Europe, toim. Kathrin Komp-Leukkunen, 62-74. Helsinki: Viestoliitto.

Helliwell, John F., Richard Layard, Jeffrey D. Sachs, Jan-Emmanuel De Neve, Lara B. Ak-
nin ja Shun Wang. 2022.”World Happiness Report 2022.” 13.12.2022. https://happi-
ness-report.s3.amazonaws.com/2022/WHR+22.pdf.

Hubhta, Jaana ja Satu Karppanen 2020. Kobzi ikiystivillisti yhteiskuntaa. Likkiiden henkiloi-
den palvelujen uudistamistyorybmdin raportti. Helsinki: Sosiaali- ja terveysministerio.

Isola, Anna-Maria, Heidi Kaartinen, Lars Leemann, Raija Ladperi, Taina Schneider, Salla
Valtari ja Anna Keto-Tokoi. 2017. Miti osallisuus on? Osallisuuden viitekehysti rakenta-
mista. Tyopaperi 33. Helsinki: Terveyden ja hyvinvoinnin laitos.

Johansson, Hanna ja Kirsi Saarikangas. 2009. Homes in Transformation: Dwelling, Moving,
Belonging. Helsinki: Suomalaisen Kirjallisuuden Seura.

Jylhd, Marja. 2015. Vanhuus pitenee, hoiva vihenee? Talous ja Yhteiskunta 1, 40—45.

Jimsén, Arja ja Anne Pyykkonen, toim. 2014. Osallisuuden jaljilli. Saarijirvi: Pohjois-Karja-
lan Sosiaaliturvayhdistys ry.

Kainulainen, Sakari. 2014. Raha ja rakkaus hyvinvoinnin lahteind. Yhzeiskuntapolitiikka 79
(5): 485-497.

Kokkonen, Jouko. 2019. Professori Taina Rantanen: Ei kannata jiddd vanhanakaan makaa-
maan. Liikunta ja tiede 5,4-7.

Komp-Leukkunen, Katrin, toim. 2021a. Life-Histories in Finland: First Results from the Sur-
vey of Health, Ageing and Retirement in Europe. Helsinki: Viestoliitto.

Komp-Leukkunen, Kathrin (2021b) "Health care across the life-course.” Teoksessa Li-

Jfe-Histories in Finland: First Results from the Survey of Health, Ageing and Retirement in
Europe, toim. Kathrin Komp-Leukkunen, 30-39. Helsinki: Viestéliitto.

192


https://happiness-report.s3.amazonaws.com/2022/WHR+22.pdf
https://happiness-report.s3.amazonaws.com/2022/WHR+22.pdf

OSALLISUUDEN KOKEMUKSIA SENIORIKORTTELISSA

Koponen, Pidivikki, Katja Borodulin, Annamari Lundqvist, Katri Sddksjirvi ja Seppo Kos-
kinen, toim. 2018. Terveys, toimintakyky ja hyvinvointi Suomessa. FinlTerveys 2017 ~tutki-
maus. Raportti 4. Helsinki: Terveyden ja hyvinvoinnin laitos.

Kulmala Jenni, Inna Lisko ja Zhen Im. 2021.”Health and disability across the life-course.”
Teoksessa Life-Histories in Finland: First Results from the Survey of Health, Ageing and Re-
tirement in Europe, toim. Kathrin Komp-Leukkunen, 18-29. Helsinki: Viestdliitto.

Kuronen, Raija ja Lasse Mielikdinen.2019. Kotihoito ja sosiaalibuollon laitos- ja asumispalve-
tut 2018. Tilastoraportti 41. Helsinki: Terveyden ja hyvinvoinnin laitos.

Euroopan parlamentti. 2021. ’Koyhyyden, sosiaalisen syrjdytymisen ja syrjinnin torjun-
ta 2021.” Faktatietoja Euroopan unionista. 28.4.2021. https://www.europarl.europa.eu/
factsheets/fi/home.

Laki ikddntyneen vieston toimintakyvyn tukemisesta sekd idkkdiden sosiaali- ja terveyspal-
veluista. 980/2012.

Lampinen, Sari. 2021. Monisukupolvisen yhteiséllisen asumisen hyvit kiytinndt ja solmukobdat.

Jyviskyla: Keski-Suomen sosiaalialan osaamiskeskus Koske.

Leemann, Lars ja Riitta-Maija Himaldinen. 2016. Asiakasosallisuus, sosiaalinen osallisuus
ja matalan kynnyksen palvelut. Yazeiskuntapolitiikka 81 (5): 586-594.

Leemann, Lars, Hannamaria Kuusio ja Riitta-Maija Himildinen. 2015. Sosiaalinen osalli-
suus. Sosiaalisen osallisuuden edistimisenkoordinaatiohanke (Sokra). Helsinki: Tervey-
den ja hyvinvoinnin laitos.

Lintunen, Jenni. 2019.”Yhi useampi ikdihminen asuu kotona — yli puolet pientaloissa.”
22.2.2021. http://www.tilastokeskus.fi/tietotrendit/artikkelit/2019/yha-useampi-ikaih-
minen-asuu-kotona-yli-puolet-pientaloissa/.

Machielse, Anja ja Joachim Duyndam. 2020. Strategies of socially isolated older adults: Me-
chanisms of emergence and persistence. Journal of Aging Studies 53.28.4.2021. https://
doi.org/10.1016/j.jaging.2020.100852.

Mallett, Shelley. 2004. Understanding home: a critical review of the literature. The Sociologi-
cal Review, 52 (1): 62-89.

Mikkola, Henri ja Juha Hinninen. 2021. "Housing and geographical differences across the
life-course.” Teoksessa Life-Histories in Finland: First Results from the Survey of Health,
Ageing and Retirement in Europe, toim. Kathrin Komp-Leukkunen, 76-87. Helsinki:
Viestoliitto.

Mintyli, Erika, Marko Nousiainen ja Anna-Maria Isola. 2019.”Keitti6t ilman rajoja. Yhtei-
nen keitti -hankkeen osallisuusvaikutusten arviointi.” Tyépaperi 10. 27.4.2021. https://
www.julkari.fi/bitstream/handle/10024/137967/URN _ISBN 978-952-343-304-5.pd-
f?sequence=1&isAllowed=y.

Niemeld, Mikko. 2010.”Paljon puhetta, vihin tekoja? Kéyhyyden ja sosiaalisen syrjaytymi-
sen torjunnan teemavuosi 2010.” Kelan blogi. 28.4.2021. https://tutkimusblogi.kela.fi/
arkisto/152.

OECD. 2017.”How’s life? Measuring Well-Being.” 22.2.2021. http://dx.doi.org/10.1787/
how life-2017-en.

Oosi, Olli, Marika Koramo ja Samuli Sadeoja. 2019. Ikdintyneiden palvelu- ja yhteisikortte-
lin toteuttaminen. Lahti: Asumisen rahoitus- ja kehittdmiskeskus.

Oosi, Olli, Jeremias Kortelainen, Tuomas Luukkonen ja Katri Haila. 2020. Tkidntyneiden
vdlimuotoisen asumisen tilanne ja tulevaisuuden tarpeet. Helsinki: Ympiristoministerio.

193


https://www.europarl.europa.eu/factsheets/fi/home
https://www.europarl.europa.eu/factsheets/fi/home
http://www.tilastokeskus.fi/tietotrendit/artikkelit/2019/yha-useampi-ikaihminen-asuu-kotona-yli-puolet-pientaloissa/
http://www.tilastokeskus.fi/tietotrendit/artikkelit/2019/yha-useampi-ikaihminen-asuu-kotona-yli-puolet-pientaloissa/
https://doi.org/10.1016/j.jaging.2020.100852
https://doi.org/10.1016/j.jaging.2020.100852
https://www.julkari.fi/bitstream/handle/10024/137967/URN_ISBN_978-952-343-304-5.pdf?sequence=1&isAllowed=y
https://www.julkari.fi/bitstream/handle/10024/137967/URN_ISBN_978-952-343-304-5.pdf?sequence=1&isAllowed=y
https://www.julkari.fi/bitstream/handle/10024/137967/URN_ISBN_978-952-343-304-5.pdf?sequence=1&isAllowed=y
https://tutkimusblogi.kela.fi/arkisto/152
https://tutkimusblogi.kela.fi/arkisto/152
http://dx.doi.org/10.1787/how_life-2017-en

PaurLa Vasara

Paavolainen, Taru. 2021a. Yhzeinen arki. Opas ikidntyneiden yhteisolliseen asumiseen. Jyviskyla:
Asumisen rahoitus- ja kehittdmiskeskus (ARA) & Keski-Suomen sosiaalialan osaamis-
keskus Koske.

Paavolainen, Taru. 2021b. Yhzeisollisyys asumisessa. Katsaus ikidntyneiden yhteisolliseen asumi-
seen. Raportteja 51. Jyviskyld: Keski-Suomen sosiaalialan osaamiskeskus Koske.

Pajula, Elina. 2014. " Tositarinoita osallisuudesta.” Teoksessa Osallisuuden jaljill, toim. Arja
Jimsén ja Anne Pyykkonen, 11-21. Pohjois-Karjalan Sosiaaliturvayhdistys ry.

Peace, Sheila, Caroline Holland ja Leonie Kellaher. 2011.”Option recognitior in later life:
variations in ageing in place.” Ageing and Society 31 (5): 734-757.

Perustuslaki. 731/1999.

Rajaniemi, Jere ja Erja Rappe. 2020. "Ikiystavillisyyden edistiminen asuinalueilla ja taaja-
missa.” Ympiristdministerion julkaisuja 2. 11.3.2021. https://julkaisut.valtioneuvosto.fi/
bitstream/handle/10024/162050/YM 2020 2.pdf.

Rantanen, Taina. 2021.”Vanhuus siirtyy yhi kauemmaksi.” Vanbustys 2: 10-11.

Rappe, Erja, Helini Kotilainen, Jere Rajaniemi ja Piivi Topo. 2018.” Muisti- ja ikéystalli-
syyttd asuinympdristoihin.” Ikdinstituutti. 29.4.2021. https://www.ikainstituutti.fi/con-
tent/uploads/2018/11/Muisti-ja-ikaystivillinen-ympiristo-pikaopas www.pdf.

Riessman, Catherine Kohler. 2008. Narrative Methods for the Human Sciences. Los Angeles,
CA: Sage.

Rotkirch, Anna, toim. 2021. Syntyvyyden toipuminen ja pitenevd eliniki. Linjauksia 2020~Iu-
vun véestopolititkalle. Helsinki: Valtioneuvoston kanslia.

Rouvinen-Wilenius, Piivi. 2014.”Kohti osallisuutta — miki estdd, mikid mahdollistaa.” Teok-
sessa Osallisuuden jaljilla, toim. Arja Jimsén ja Anne Pyykkonen, 51-68. Pohjois-Karja-
lan Sosiaaliturvayhdistys ry.

Scharlach, Andrew E. ja Keith Diaz Moore. 2016.”Aging in place.” Teoksessa Handbook
of Theories of Aging, toim. Vern L. Bengtson ja Richard A. Settersten, Jr, 497-425. New
York: Springer.

Saari, Juho. 2015. Huono-osaiset. Elimdn edellytykset yhteiskunnan pohjalla. Helsinki: Gaude-
amus.

Sosiaalihuoltolaki. 1301/2014.

Sosiaali-ja terveysministerio (STM).2011.” Aina on oikeaikd! Aktiivisen ikddntymisenjasuku-

povien vilisen solidaarisuuden eurooppalainen teemavuosi 2012. Suomen kansallinen toi-
mintasuunnitelma.”Sosiaali- ja terveysministerién raporttejaja muistioita 20.28.4.2021.fi-
le:///D:/PAULA%202021/Pime%C3%A4_040121_M%C3%A4yris_0121/280421%20
matskuja/Kansallinensuunnitelma_2012URN_NBN_fi-fe201504223619.pdf.

Sosiaali- ja terveysministeric (STM). 2017. Laatusuositus hyvin ikidntymisen turvaamiseksi
Ja palvelujen parantamiseksi. Sosiaali- ja terveysministerion julkaisuja 6. Helsinki: Sosiaa-
li- ja terveysministerio ja Kuntaliitto.

Sosiaali- ja terveysministeric (STM). 2020. Kansallinen ikiohjelma vuoteen 2030. Tavoitteena
ikikyvykds Suomi. Helsinki: Sosiaali- ja terveysministerio.

Sosiaali- ja terveysministeric (STM). 2021.”Osallisuuden edistiminen.” 23.3.2021. https://
stm.fi/osallisuuden-edistaminen.

Sarkeld-Kukko, Mona. 2014.”Osallisuuden eriarvoisuus ja eriarvoistuminen. Mistd puhum-
me, kun puhumme osallisuudesta.” Teoksessa Osallisuuden jaljilla, toim. Arja Jimsén ja
Anne Pyykkénen, 35-40. Pohjois-Karjalan Sosiaaliturvayhdistys ry.

194


https://julkaisut.valtioneuvosto.fi/bitstream/handle/10024/162050/YM_2020_2.pdf
https://julkaisut.valtioneuvosto.fi/bitstream/handle/10024/162050/YM_2020_2.pdf
https://www.ikainstituutti.fi/content/uploads/2018/11/Muisti-ja-ikäystävällinen-ympäristö-pikaopas_www.pdf
https://www.ikainstituutti.fi/content/uploads/2018/11/Muisti-ja-ikäystävällinen-ympäristö-pikaopas_www.pdf
file:///D:/PAULA%202021/Pimeä_040121_Mäyris_0121/280421%20matskuja/Kansallinensuunnitelma_2012URN_NBN_fi-fe201504223619.pdf
file:///D:/PAULA%202021/Pimeä_040121_Mäyris_0121/280421%20matskuja/Kansallinensuunnitelma_2012URN_NBN_fi-fe201504223619.pdf
file:///D:/PAULA%202021/Pimeä_040121_Mäyris_0121/280421%20matskuja/Kansallinensuunnitelma_2012URN_NBN_fi-fe201504223619.pdf
https://stm.fi/osallisuuden-edistaminen%2023.3.2021
https://stm.fi/osallisuuden-edistaminen%2023.3.2021

OSALLISUUDEN KOKEMUKSIA SENIORIKORTTELISSA

Terveyden ja hyvinvoinnin laitos (THL). 2017. Sosiaalibuollon laitos- ja asumispalvelut 2015.
Helsinki: Terveyden ja hyvinvoinnin laitos.

Terveyden ja hyvinvoinnin laitos (THL). 2021.”Osallisuuden osa-alueet ja osallisuu-
den edistdmisen periaatteet.” 23.3.2021. https://thl.fi/fi/web/hyvinvoinnin-ja-tervey-

den-edistamisen-johtaminen/osallisuuden-edistaminen/heikoimmassa-asemassa-ole-

vien-osallisuus/osallisuuden-osa-alueet-ja-osallisuuden-edistamisen-periaatteet.
Tilastokeskus. 2019. Asunnot ja asuinolot. Suomen virallinen tilasto SV'T. Yleiskatsa-

us 2019. 28.4.2021 http://www.stat.fi/til/asas/2019/01/asas 2019 01 2020-10-14
tie 002 fi.html.

Wialsh, Kieran, Thomas Scharf, Sofie Van Regenmortel ja Anna Wanka, toim. 2021a. Socia/
Ewxclusion in Later Life. Interdisciplinary and Policy Perspectives. New York: Springer.

Wialsh, Kieran, Thomas Scharf, Sofie Van Regenmortel ja Anna Wanka. 2021b. ”The Inter-
section of Ageing and Social Exclusion.” Teoksessa Socia/ Exclusion in Later Life. Inter-
disciplinary and Policy Perspectives, toim. Kieran Walsh, Thomas Scharf, Sofie Van Regen-
mortel ja Anna Wanka, 3-18. New York: Springer.

Vasara, Paula. 2020.”Viistimittomyyksid ja valintoja. Kertomuksia ikdihmisten asumispo-
lulta.” Vditoskirja, Jyviskyldn yliopisto. http://urn.ifURN:ISBN:978-951-39-8132-7.

Vasara, Paula. 2015.”Not ageing in place. Negotiating meanings of residency in age-related
housing.” Journal of Aging Studies 35: 55-64.

World Health Organisation (WHO). 2002.”Active Ageing: A Policy Framework.”

9.3.2021. https://apps.who.int/iris/bitstream/handle/10665/67215/WHO NMH
NPH 02.8.pdf;jsessionid=CC523A0BA4DI7E70ED653FC69FB7AF8A P sequen-
ce=1-.

World Health Organisation (WHO). 2007.”Global Age-friendly Cities: A Guide.”
28.4.2021. https://www.who.int/ageing/publications/Global age friendly cities Gui-

de English.pdf.
Ympiristoministerié (YM). 2013. Tkddntyneiden asumisen kebittamisohjelma vuosille 2013~

2017. Helsinki: Ympiristoministerio.

195


https://thl.fi/fi/web/hyvinvoinnin-ja-terveyden-edistamisen-johtaminen/osallisuuden-edistaminen/heikoimmassa-asemassa-olevien-osallisuus/osallisuuden-osa-alueet-ja-osallisuuden-edistamisen-periaatteet
https://thl.fi/fi/web/hyvinvoinnin-ja-terveyden-edistamisen-johtaminen/osallisuuden-edistaminen/heikoimmassa-asemassa-olevien-osallisuus/osallisuuden-osa-alueet-ja-osallisuuden-edistamisen-periaatteet
https://thl.fi/fi/web/hyvinvoinnin-ja-terveyden-edistamisen-johtaminen/osallisuuden-edistaminen/heikoimmassa-asemassa-olevien-osallisuus/osallisuuden-osa-alueet-ja-osallisuuden-edistamisen-periaatteet
http://www.stat.fi/til/asas/2019/01/asas_2019_01_2020-10-14_tie_002_fi.html
http://www.stat.fi/til/asas/2019/01/asas_2019_01_2020-10-14_tie_002_fi.html
http://urn.fi/URN:ISBN:978-951-39-8132-7
https://apps.who.int/iris/bitstream/handle/10665/67215/WHO_NMH_NPH_02.8.pdf;jsessionid=CC523A0BA4D97E70ED653FC69FB7AF8A?sequence=1-
https://apps.who.int/iris/bitstream/handle/10665/67215/WHO_NMH_NPH_02.8.pdf;jsessionid=CC523A0BA4D97E70ED653FC69FB7AF8A?sequence=1-
https://apps.who.int/iris/bitstream/handle/10665/67215/WHO_NMH_NPH_02.8.pdf;jsessionid=CC523A0BA4D97E70ED653FC69FB7AF8A?sequence=1-
https://www.who.int/ageing/publications/Global_age_friendly_cities_Guide_English.pdf
https://www.who.int/ageing/publications/Global_age_friendly_cities_Guide_English.pdf

12. KESKI-SUOMI HYVINVOINNIN TUTKIMUKSEN
KANSAINVALISESTI MERKITTAVANA
TOIMINTAYMPARISTONA

N

'J Paivi Fadjukoff

Tissd artikkelissa kuvataan hyvinvoinnin tutkimuksen ajankohtaista yhteiskunnallista tar-
vetta sekd Jyviskylidn ja Keski-Suomen vahvuuksia ja mahdollisuuksia monialaisen hyvin-
voinnin tutkimuksen toimintaymparisténd. Hyvinvointi on 2000-luvulla noussut talouskas-
vun rinnalle yhi selvemmin sanoitetuksi erilliseksi yhteiskunnalliseksi tavoitteeksi, ja perin-
teisten talousindikaattorien rinnalle on etsitty kansakuntien ja alueiden vertailuun soveltu-
via hyvinvointi-indikaattoreita. Uusia hyvinvointia edistivii ja ihmisten terveyskiyttayty-
miseen vaikuttavia toimintamalleja kehitetddn monialaisessa tutkijayhteisossi, ja niille on
kansainvilisesti kasvavaa kysyntdd. Myonteinen elimintapoihin vaikuttaminen kestivalld
tavalla on maailmanlaajuinen haaste, joka edellyttid ihmisen, yhteison ja yhteiskunnan sy-
villistd ymmairtimistd. Suomella on hyvit edellytykset toimia hyvinvoinnin ja terveyden
edistimisen sekd hyvinvointialan kestidvin kasvun mallimaana. Keski-Suomessa on sekd
kansallisesti tunnustetut edellytykset etti yhteisesti ilmaistu ja tahtotila toimia hyvinvoin-
nin tutkimuslihtoisen kestivin kehittimisen mallimaakuntana ja edelldkavijini. Jyvisky-
lin yliopisto tukee titd ty6ti strategiansa ”Osaava ja hyvinvoiva ihminen” mukaisella profi-
loitumisella.

Hyvinvointi ja elinvoima — muna vai kana?

Hyvin elimin turvaaminen kansalaisille on demokraattisen yhteiskunnan perustehtivi.
Suomenkin perustuslaissa (1999) nimetdin valtiosidnnon tarkoitukseksi turvata ihmisarvon
loukkaamattomuus, yksilon vapaus ja oikeudet sekd edistid oikeudenmukaisuutta yhteis-
kunnassa. Vastaavasti Euroopan unionin (2012) peruskirjassa kuvataan unionin piamairiksi
edistdd “rauhaa, omia arvojaan ja kansojensa hyvinvointia”. Nitd arvoja kuvataan Euroopan
unionin perusoikeuskirjassa (2012), jossa todetaan, ettd "Unioni perustuu ihmisarvon, vapau-
den, yhdenvertaisuuden ja yhteisvastuun jakamattomiin ja yleismaailmallisiin arvoibin, ja se on
tietoinen henkisestd ja eettisesti perinndstidn. Se rakentuu kansanvallan ja oikeusvaltion periaat-
teille. Se asettaa ihmisen toimintansa keskipisteeksi ottamalla kiyttéon unionin kansalaisuuden ja
luomalla vapauden, turvallisuuden ja oikeuden alueen’.

Vaikka ihmisten hyvinvointi on siis ollut yhteiskuntien perimmiinen tavoite, valtioiden ja
alueiden menestystd on perinteisesti arvioitu ja vertailtu taloudellisen menestyksen mittarein.
Taloudellinen kasvu on nihty avaintekijiksi, joka mahdollistaa yhteiskuntien elinvoimaisuutta
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ja myos kykyd tuottaa hyvinvointia kansalaisilleen. Titd kuvaa joulukuussa 1960 allekirjoitettu
OECD:n perustamisasiakirja, joka painottaa, etti: "economic strength and prosperity are essential
Jor the attainment of the purposes of the United Nations, the preservation of individual liberty and
the increase of general well-being”.

Toisen maailmansodan jilkeinen vahva taloudellisen kasvun aikakausi mahdollisti resurs-
sit julkisen sektorin kehittymiselle hyvinvointivaltioksi kaikissa OECD-maissa (Heiskala
2006a). 1970-luvun taloutta kurittava 6ljykriisi seki sen jilkeen yhid vahvemmin globalisoitu-
va talouselimi muuttivat kuitenkin valtioiden toimintaa. Ne alkoivat yhid enemmin kilpailla
resursseista ja etsid keinoja maksimoida taloudellista toimintaansa ja resurssien virtaamista
omalla alueellaan, siis kilpailukykydin. Heiskala (2006a) kuvaa prosessia, jossa aiemmasta
hyvinvointioikeuksia laajentavasta ajattelumallista siirryttiin hyvinvointioikeuksien karsin-
taan ja "kannustavaan” sosiaalipolitiikkaan, jonka ensisijaisena tarkoituksena on tukea talous-
politiikkaa ja yhteiskunnan taloudellista kilpailukykyi esimerkiksi kansalaisten tydkykyd vah-
vistamalla. Téllaisessa ajattelussa vaikkapa koulutus ja terveydenhuolto kuvataan talouspoli-
tiikan termein yhteiskunnan kilpailukykytekijéind, siis keinoina ylldpitad tirkedksi tuotanto-
tekijiksi tunnistettua inhimillistd padomaa (esim. Schwab & Zahidi 2020). Niin oli paddytty
tilanteeseen, jossa kansalaisten hyvinvointi oli vaihtunut yhteiskunnan perimmiisestd tavoit-
teesta sen yhdeksi keinoksi tukea kilpailukykyiin ja taloudellista menestystian.

Taloudellisesta hyvinvoinnista kohti elamanlaatua

Kuten Heiskala (2006b) huomauttaa, yhteiskunnan muutokset, jopa resursseja lisidvit muu-
tokset, johtavat useimmiten my®s jakosuhteiden muutoksiin. Kaikki yhteiskunnan ryhmit ja
yksilot eivit siis yhtildisesti hyody esimerkiksi bruttokansantuotteella kuvatusta kansallisesta
vaurastumisesta. Globaalin talouden rakennemuutoksen aikana onkin yhi korostuneemmin
havahduttu tarpeeseen kuvata yhteiskuntien kehitystd ja menestystd sekd kansalaisten eld-
minlaatua aiempaa monipuolisemmin. Taloudellinen hyvinvointi ei vaurastuneissa valtiois-
sa endd riitd hyvinvoinnin mittariksi, ja perinteisten talouden tilaa kuvaavien indikaattorien
rinnalle on etsitty kansakuntien ja alueiden vertailuun soveltuvia hyvinvointi-indikaattoreita.
Kehittdmistyon hankaluudeksi on kuitenkin tunnistettu hyvinvoinnin késitteen ja mittaami-
sen ongelmallisuus: hyvinvointi koostuu monenlaisista osatekijoistd, jotka ovat osin kulttuuri-
sesti médrittyvid, eikd yleispitevid madritelmid tai yhdenmukaisia mittaustapoja ole kehitetty
(Boarini ja D’Ercole 2013).

Hyvinvointi on noussut 2000-luvulla talouskasvun rinnalle yhi selvemmin sanoitetuksi
erilliseksi yhteiskunnalliseksi tavoitteeksi ja tarkastelukohteeksi. Tatd kuvaa, ettdi OECD jul-
kisti "paremman eldmin aloitteen” (Better Life Initiative) viisikymmenvuotisjuhlavuonnaan
2011 — siis keskityttyddn 50 vuotta taloudellisen kasvun tarkasteluun. Tamin aloitteen lih-
tokohtana oli tarve kiinnittdd aiempaa enemmin huomiota kansalaisten hyvinvointiin ja sen
indikaattoreihin, jotka tunnustettiin alemmin ensisijaisesti tarkastellun ja tavoitellun terveen
yhteiskuntatalouden perimmadiseksi ja merkitsevimmiksi tavoitteeksi (Boarini ja D’Ercole
2013). Aloitteeseen liittyi keskeisend osana myds uuden eliminlaatumittariston kehittdmi-
nen (ks. Better Life Index; http://www.oecdbetterlifeindex.org/) mahdollistamaan kansain-
vilistd hyvinvoinnin vertailua OECD-maiden kesken.

Hyvinvoinnin mittareiden ja indikaattoreiden kehittdminen on ollut ratkaisevan tirkedi
hyvinvointinikokulmien painoarvon nostamiselle yhteiskunnallisessa padtoksenteossa. Indi-
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kaattorit mahdollistavat hyvinvoinnin nousun kansainvilisestikin seurattavaksi ja tilastoita-
vaksi tarkastelukohteeksi, ja kasvava joukko valtioita kiyttidkin nykyisin talousindikaattorei-
den lisiksi myds hyvinvointi-indikaattoreita ohjaamaan poliittista pditoksentekoa ja budje-
tointiprosesseja (Llena-Nozal, Martin & Murtin 2019). Eurooppa-neuvosto hyviksyi loka-
kuussa 2019 hyvinvointitaloutta koskevat padtelmit, joiden tavoitteena oli siséllyttad hyvin-
vointitalouden nikékulmat horisontaalisesti kansallisiin ja EU:n politiikkoihin sekd asettaa
ihmiset ja heiddn hyvinvointinsa politiikan suunnittelun keski66n. Pditosasiakirja muistuttaa,
ettd thmisten hyvinvointi on yksi Euroopan unionin pditavoitteista, ja kytkee talouskasvun ja
hyvinvoinnin toisiinsa seuraavasti (kohta 1):

“Hyvinvointitalous on politiikkalinjaus ja hallinnon malli, jonka tavoitteena on asettaa ihmiset
ja heidin hyvinvointinsa polititkan ja pddtoksenteon keskipisteeseen. Vaikka ihmisten hyvin-
vointi on itseisarvo, hyvinvointitalous korostaa hyvinvoinnin ja talouskasvun toisiaan vahvista-
vaa luonnetta. Hyvinvoinnin huomioon ottaminen kaikissa politiikoissa on ratkaisevan tirkeda
unionin talouskasvun, tuottavuuden, julkisen talouden pitkin aikavilin kestdvyyden ja yhteis-

kunnan vakauden kannalta.”

Euroopan unionin neuvosto (2019) tihdentda jisenmaiden allekirjoittamassa paiatoksessdin,
ettd ihmisten hyvinvointi ja talouskasvu ovat toisistaan riippuvaisia ja toisiaan vahvistavia. Sa-
malla se painottaa, ettd tietoon perustuva pidtdksenteko edellyttdd paitsi selkeitd tavoitteita,
myo6s laadukkaita indikaattoreita joilla voidaan mm. toteuttaa kattavia vaikutustenarviointeja.
Sen mukaan tarvitaan lisdd ja tehokkaampia yhteistyGtoimia, jotta voidaan kehittdd uusi yh-
teinen malli hyvinvointitalouden eri ulottuvuuksien mittaamiseksi. Samoilla linjoilla on Yh-
distyneiden kansakuntien (YK) kestivin kehityksen Agenda 2030 -toimintaohjelma, jossa
tarkastellaan hyvinvointia ja hyvinvointitaloutta hyvin monista nikokulmista. Kestivyys ym-
mirretidn agendassa laajasti ja tasavertaisesti ihmisen, talouden ja ympiriston ndkokulmista.
Myés ihmisten ja yhteiséjen hyvinvointi on siten kestavin kehityksen keskiossd. Agenda aset-
taa koyhyyden ja nilidn poistamisen lisiksi tavoitteeksi mm. terveellisen elimin ja hyvinvoin-
nin takaamisen kaiken ikiisille, eriarvoisuuden vihentimisen ja ihmisarvoisen tyon (United
Nations 2015). Kyse ei ole pelkistidn taloudellisesta hyvinvoinnista, ei mydskdin pelkistd
lidketieteellisin keinoin edistettivistd terveydesti. Laajemmin ymmirrettyni tavoitteena on
rakentaa sosiaalisia ja kulttuurisia ympirist6jd, joissa ithmisten hyvinvointi vahvistuu kesti-
visti luonnon kantokyvyn rajoissa jattimittd ketddn kehityksessd jilkeen. Tahidn agendaan
kaikki YK-jdsenvaltiot ovat sitoutuneet. Jyviskylin yliopistossa ratkaisuja agendan esittdmiin
kehitystarpeisiin etsitiin monialaisissa JYU.Well' ja JYU.Wisdom? -yhteisdissi.

Vahva tarve saada entistd monindkoékulmaisempaa hyvinvoinnin osaamista ja tietopohjaa
yhteiskunnallisen kehityksen ja pditoksenteon tueksi on siis ilmaistu painokkaasti ja kan-
sainvilisesti. Poliittiset pditoksentekijit tarvitsevat edelleen parempaa ymmirrystd siitd,
miten hyvinvointi ja taloudellinen kasvu sekd niitd edesauttavat tekijit linkittyvit toisiin-
sa (Llena-Nozal, Martin & Murtin 2019). Tamin ymmarryksen ja osaamisen kasvattami-
nen edellyttid varsin monialaista tutkimus- ja kehittimistydti, jossa aiemmin melko erillidn

1. JYU.Well eli School of Wellbeing on monialainen hyvinvoinnin tutkimuksen yhteisd, joka tekee nikyviksi eri
tieteenalojen tekemid tutkimusta ja koulutusta ja tukee niiden vaikuttavuutta ihmisten, yhteisjen ja yhteiskun-
nan hyvinvointiin. https://www.jyu.fi/fi/tutkimus/jyuwell.

2. Resurssiviisausyhteisé JYU.Wisdom on monitieteinen tutkija- ja asiantuntijaverkosto, joka analysoi yhteiskun-
nan ja talouden kestivyysongelmien syiti ja etsii niihin ratkaisuja. https://www.jyu.fi/fi/tutkimus/wisdom.
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toimineet yksil6-, yhteis6-, ja yhteiskuntatason hyvinvoinnin tutkijat ja talouseldmin tutkijat
ja kehittdjit tuovat omat nikokulmansa yhteiseen tarkasteluun.

Indikaattoreiden lisaksi tarvitaan keinoja
hyvinvoinnin edistamiseksi

Hyvinvoinnin aiempaa laajemman ymmirryksen ja tietopohjan kehittdmiselld tavoitellaan
paitoksid ja tekoja, jotka edistivit kansalaisten, yhteisGjen ja yhteiskuntien hyvinvointia. Poli-
tiikalla, joka tarjoaa ihmisille mahdollisuuksia lisitd hyvinvointiaan ja auttaa heitd hyddynti-
mdin nimi mahdollisuudet, ei ainoastaan edistetd kansalaisten hyvinvointia itsessddn arvok-
kaana tavoitteena, vaan my9s investoidaan ihmisten potentiaaliin yhteiskunnallisen kasvun ja
kehityksen liikkeellepanevana voimana. Kuten OECD (2019) painottaa, kiinnittimalld pai-
toksenteossa huomiota hyvinvoinnin ja hyvinvointityén kestivyyteen, voidaan maksimoida
pitkdn aikavilin talouskasvun mahdollisuudet ja suojata taloutta hiiriciltd. Niin edistetdin
kestivid pitkdn aikavilin talouskasvua, yhteiskunnan selviytymiskykyd ja vakautta. Hyvin-
vointitaloudella pyritddn siten luomaan ja pitimain ylld positiivista kierrettd, jossa molemmat
osatekijit — kestivi talouskasvu ja hyvinvointi — toimivat yhdessd ihmisten ja yhteiskunnan
hyodyksi.

Terveys- ja hyvinvointialat ovat arvokas yhteiskunnan tehtivikenttd myds suurena ja mer-
kittdvind tyollistdjand, ja ne ovatkin yksi maailman nopeimmin kasvavista toimialoista. Ter-
veydenhuoltoon suuntautuu tyypillisesti yli 10 % kehittyneiden maiden bruttokansantuot-
teesta, USAssa jopa 18 %, ja sen kokonaisarvon arvioidaan kasvavan yli kahdeksaan tuhanteen
miljardiin euroon vuonna 2022 (Stasha 2021). Vahvaa kasvua selittivit muun muassa yhteis-
kuntien vaurastumisen my6td kasvanut mahdollisuus panostaa terveyteen ja hyvinvointiin
sekd vieston ikddntyminen kaikissa kehittyneissd maissa. Lisdvaikuttajana on lidkeyhtididen
vahva ja vaikuttava markkinointity sekd medikalisaatio, jossa yhid useampia ihmisten on-
gelmia ja kdyttidytymisen piirteitd on alettu ndhdd lidketieteen kautta hoidettavina ongel-
mina (Kaczmarek 2019). Tamai kehityskulku kytkeytyy terveyden laajan mééritelmin levia-
miseen. Maailman terveysjirjest6 WHO miaritteli jo 1946 perustamisasiakirjassaan tervey-
den "tiydellisen fyysisen, psyykkisen ja sosiaalisen hyvinvoinnin tilaksi” (WHO 2006). Kuten
Kaczmarek (2019) toteaa, niin laajasti ymmirretty ja méiritelty terveys on johtanut myds
ylimedikalisaatioon ja ajatteluun, etti jokainen inhimillisen eliman osa-alue niin yksilén kuin
yhteis6jenkin osalta on lddketieteellisesti arvioitavissa ja hoidettavissa oleva terveyskysymys.
Niin lddketieteen tehtivikenttd laajenee: sen tehtdvini ei endi ole tuottaa ihmisille vain ter-
vettd, vaan myds hyvii elimii, ja tarjota heille mahdollisuutta tiydelliseen onnellisuuteen
(Kaczmarek 2019).

Ihmisen hyvinvoinnin tarkastelun lddketieteellistyminen on tuonut mukanaan paljon hy-
vid, mutta myds ylidiagnosointia, turhaa lidkkeiden kiyttod ja niiden sivuvaikutuksia, lei-
mautumista sekd julkisten ja yksityisten menojen kasvua tavalla, joka ei ole aina optimaa-
lista (Kaczmarek 2019). Medikalisaatiotrendistd ollaankin jo siirtymissd monialaisempaan
suuntaan, jossa my0s lidketieteen ulkopuolisille ja sitd tidydentiville hyvinvointia tukeville ja
sairauksia ennaltaehkiiseville uusille kokonaisvaltaisille toimintamalleille on kasvavaa kan-
sainvilistd kysyntdd. WHO:n raportti (2018) tihdentid, ettd jopa 78 % EU:n terveydenhuol-

tokustannuksista syntyy ihmisten omien valintojen, kdyttiytymisen ja elimintapojen kautta;
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erityisen suuria pulmia Euroopassa ovat tupakointi, piihteiden kiytto sekd litkkumaton eld-
mintapa ja ylipaino. Lisiksi sosiaalinen tuki ja yhteenkuuluvuus ovat vihentyneet (WHO
2018). Myonteinen elimintapoihin vaikuttaminen kestivilld tavalla onkin maailmanlaajui-
nen haaste, joka edellyttdd ihmisen, yhteisdjen ja yhteiskunnan syvillistd ymmartamista.

Suomi suunnannayttdjana

Suomella on hyvit edellytykset toimia hyvinvoinnin ja terveyden edistimisen sekd hyvinvointi-
alan kestivin kasvun mallimaana. Titd tukee se, ettd kansainvilisissd maavertailuissa Suomi
on usein hyvinvointi- ja terveysindikaattorien kirkijoukossa (Tilastokeskus 2019). Yhdek-
si tunnetuimmaksi hyvinvointivertailuksi on noussut 156 maan kansalaisten onnellisuutta
vuosittain raportoiva World Happiness Report. Se pohjautuu vahvasti suoraan kansalaisille
suunnattuihin gallup-kyselyihin, joissa pyydetdin noin tuhatta asukkaalta arvioimaan nykyis-
td elimainsi (Helliwell ym. 2021). Suomi on saanut mydnteistd globaalia huomiota saavu-
tettuaan ensimmdisen eli maailman onnellisimman maan aseman téssi vertailussa jo viidesti.

Suomi on toiminut yhtend suunnanndyttijistd hyvinvointikysymysten esiin nostamises-
sa poliittiselle agendalle. Hyvinvointitalouden edistiminen oli yksi Suomen prioriteeteista
maamme Euroopan Unionin puheenjohtajakaudella 2019, jolloin hyviksyttiin edelld kuvatut
hyvinvointitalous-péitelmit (Euroopan unionin neuvosto 2019). Paitelmissd korostetaan,
ettd hyvinvointitalouteen pyrkiminen ei edellytd uusia toimivaltuuksia tai rakenteita unionin
tason toimille, vaan pikemminkin tarvitaan aiempaa paremmin koordinoitua ja tehokkaam-
paa toimivaltuuksien kdytt6d ja huomion kiinnittimistd tirkeimpiin hyvinvointia edistiviin
tekijoihin kaikilla padtoksenteon tasoilla. Samalla kun ihmisten hyvinvointi on itseisarvo, se
on myds ratkaisevan tirkedid talouskasvun, tuottavuuden, julkisen talouden pitkin aikavilin
kestivyyden ja yhteiskunnan vakauden kannalta. Timi pitee myds kansallisella ja alueellisella
tasolla.

Myés Sanna Marinin hallitusohjelma (Valtioneuvosto 2019) korostaa hyvinvointia: sen
mukaan taloutta hoidetaan ihmistd varten, ei pdinvastoin. Hyvinvoinnin ja talouden vuoro-
vaikutusta ja kiintedd suhdetta korostaen hallitusohjelma mairittdd hyvinvoinnin perustaksi
osaamisen, tyon ja yrittdjyyden. Se nostaa tavoitteeksi maailman parhaan tyéelimin ja onnel-
listen ja hyvinvoivien ammattilaisten Suomen, missi jokaisen tiedot ja taidot ovat tydeldiméin
kiytdssi. Titd taustoittaa sosiaali- ja terveysministerion tulevaisuuskatsaus (STM 2018). Hy-
vinvointi kytkeytyy hallitusohjelman viitoittamana kansallisissa strategioissa my6s elinkeino-
elimin uudistumiseen; hyvinvointi- ja terveysalan innovaatiot nihddin yhdeksi Suomen kes-
keiseksi kasvualaksi. Suomen terveysalan tutkimus- ja innovaatiotoiminnan kasvustrategian
tiekartta 20202023 esittad tavoitteeksi nostaa Suomi kansainvilisesti tunnetuksi terveysalan
tutkimuksen ja innovaatiotoiminnan, investointien ja uuden liiketoiminnan edelldkavijaksi
(Valtioneuvosto 2020). Terveysalan kasvustrategian keskioon on mairitelty lidketeollisuus ja
terveysteknologia, niihin olennaisesti liittyvi bioteknologia sekd lisiksi terveysalalla kiytetti-
vit digitaaliset sovellukset, palvelut ja tietojdrjestelmit. Hyvinvointiala tarjoaa siten innovaa-
tioiden viennin ja liiketoiminnan kasvun mahdollisuuksia suomalaisyrityksille, jotka saavat
lisdarvoa ja uskottavuutta tuotteilleen Suomen kansainvilisesti arvostetusta hyvinvointipal-
veluiden korkeasta tasosta.

Kapeasta terveysala-termisti huolimatta poikkihallinnollisesti ja yhdessi sidosryhmien
kanssa laadittu Terveysalan kasvustrategian tiekartta (Valtioneuvosto 2020) korostaa monia-
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laisen osaamisen, verkostojen ja kumppanuuksien merkitystd. Sen monialaisuutta osoittaa,
ettd myos jo kdynnistynyt sosiaalihuollon tutkimus- ja kehittimisrakenteen rakentaminen
ja rahoittaminen ovat nimenomainen osa titi kasvustrategiaa. Tiekartta pyrkiikin luomaan
hallinnon sektorirajat ylittivit ja yli hallituskausien kestivit puitteet laajasti ymmarretyn
terveysalan innovaatioekosysteemin systemaattiselle kehittimiselle (Valtioneuvosto 2020).

Kuten hallitusohjelma toteaa, Suomella on hyvit edellytykset kansainvilisen osaamisen ja
innovaatioiden kirkimaaksi monien vahvuuksiensa vuoksi (Valtioneuvosto 2019). Suomi me-
nestyy hyvinvoinnin osaamisyhteiskuntana myos taloudellisessa vertailussa: terveydenhoidon
kulut ovat maassamme linsimaisessa vertailussa tuloksellisuus huomioiden maltillista tasoa,
noin 9,5 % bruttokansantuotteesta vuonna 2020 OECD-maiden keskiarvon ollessa 9,7 %
(THL 2020). Erikoissairaanhoidon kulut ovat terveydenhuollon suurin yksittiinen menoeré
(THL 2020) ja kustannukset ovat vuosittain nousevia. Sosiaali- ja terveydenhuollon raken-
netta on pyritty uudistamaan jo pitkddn kustannuspaineiden ja my6s eriarvoistumisen hillit-
semiseksi.

Vuonna 2023 toteutuneen, historiallisen sosiaali- ja terveyspalveluiden rakenneuudistuk-
sen (sote-uudistus, hyvinvointialueuudistus) keskeiseksi tavoitteeksi asetettiin hyvinvointi- ja
terveyserojen kaventaminen sekid samanaikaisesti yhdenvertaisten ja laadukkaiden palvelui-
den turvaaminen seki kustannusten hillitseminen (Valtioneuvosto 2019; HE 241/2020). Uu-
distuksen tavoitteena on myos "turvata ammattitaitoisen tyévoiman saanti, vastata yhteiskun-
nallisten muutosten mukanaan tuomiin haasteisiin, kuten viestén ikddntymiseen ja huolto-
suhteen heikkenemiseen, ja hillitd osaltaan julkisen talouden kustannusten kasvua”. Ndmi
vaativat tavoitteet voidaan yhtdaikaisesti saavuttaa vain uudistamalla palvelujirjestelmén toi-
mintamalleja tukemaan johdonmukaisesti my6s hyvinvoinnin yllipitoa seki palvelutarpeiden
varhaista tunnistamista ja ennaltaehkiisyd pelkin ilmenneiden ongelmien hoitamisen sijaan.
Lain perusteluissa linjataankin painokkaasti sosiaali- ja terveydenhuollon toiminnan paino-
pistettd siirrettdviksi perustason palveluihin ja ennaltaehkiisevddn ja ennakoivaan toimin-
taan (HE 241/2020). On selvii, etti tillainen uusi hyvinvointia tukeva ja sairauksia ennalta-
ehkiisevi tyskentelytapa edellyttidkin huomattavasti monialaisempia toimia ja asiantunte-
musta kuin sairauksien hoito (Mecklin & Fadjukoft 2020).

Uudistuva sosiaali- ja terveysalan kentté tuo uusia kehittymisen haasteita paitsi entistd laa-
jemmalle joukolle kiytinnén toimijoita, my6s yliopistoille ja muille oppilaitoksille terveyden
ja hyvinvoinnin edistdmiseen liittyvin koulutuksen, tutkimuksen ja kehittdmisen sitomiseksi
tiiviisti uudistuksen toteuttamiseen ja tulevaisuuden monialaisen sote-tyon tutkimuspohjai-
seen rakentamiseen. Yhdistettynd edelld kuvattuun alan innovaatioekosysteemien kehittimi-
seen, timi kokonaisuus luo erinomaiset edellytykset tutkijoille ja kouluttajille viedd ty6tddn
eteenpdin edellikivijind monialaisesti ja kiytintoliheisesti, vielipd kansainvilisesti kiinnos-
tavassa edellikivijind etenevissi toimintaympiristdssd. Ennakkoluulottomaan yhteistychon
kannustaa myos valtioneuvosto (2021, 7) kiteyttien osuvasti:

Hyvinvointiin, terveyteen, turvallisuuteen ja eriarvoisuuteen liittyvit ongelmat ovat merkitti-
vid, eikd niihin ole yksinkertaisia ratkaisuja. Ongelmien ratkaisu edellyttdd rahaa, rakenteel-
lisia muutoksia ja isoja seki pienid arjen tekoja. Rakenteelliset muutokset tarkoittavat myos
ajattelutavan sekd toiminnan rohkeaa muutosta, mika ei onnistu ilman hallinnonalojen yhteisid

tavoitteita ja yhteistyota.
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Keski-Suomesta hyvinvointiosaamisen mallimaakunta?

Monitoimijaiset rakenteet ja yhteinen tahtotila

Suomen eri kaupunkiseuduille ja maakuntiin on 2010-luvun lopulla alkanut kehittyd omia
terveyden ja hyvinvoinnin kehittimisen ja alan tutkimus-, kehittimis- ja innovaatio (tki)-toi-
minnan profiileja (esim. Piirainen ym. 2019; TEM 2021). Niitd alueellisia ekosysteemeji ha-
lutaan yhi enemmin hyddyntdd myos kansallisessa kehittimistydssi ja tukea edelleen niiden
profiloitumista (Laasonen ym. 2020).

Keski-Suomessa on pitkiin tehty laajaa ja monialaista yhteistyotd ihmisliht6isen hyvin-
vointiosaamisen edistimiseksi (Fadjukoff 2018; Piirainen ym. 2019). Hyvinvointitalous nos-
tettiin strategiseksi painopisteeksi jo Keski-Suomen maakuntaohjelmassa 2018-2021 (Kes-
ki-Suomen liitto 2017) ja my6s Keski-Suomen strategia 2025—-2050 painottaa hyvii vointia
ja etenkin mielen hyvinvointia osana Keski-Suomen kehitysti (Keski-Suomen liitto 2021).
Hyvinvointitalouden nostaminen maakunnallisen kehittimisen keskiéén on eurooppalais-
ten hyvinvointitalouspiitelmien ja suositusten (Euroopan unionin neuvosto 2019) mukaista,
mutta tehtiin jo ennen niitd pdatelmid, mikd on huomioitu mydnteisend poikkeuksena aluei-
den kansallisessa vertailussa (Piirainen ym. 2019). Alueen vahvuuksiin perustuva hyvinvointi-
talous yhdistettiin osaamistalouteen tavoitteella, ettd Keski-Suomeen rakentuu yksi maamme
vahvimmista ihmisldhtoisen hyvinvoinnin koulutus-, tutkimus- ja innovaatiokeskittymista.
Keski-Suomen keskeiset terveys- ja sosiaalialan, kuntoutuksen, litkunnan seki urheilun tut-
kimus-, kehitys-, innovaatio- ja koulutustoiminnan organisaatiot ovat muodostaneet Keski-
Suomen hyvinvoinnin osaamiskeskittymin KEHOn?® edistimiin titd tavoitetta. KEHO on
18 Keski-Suomessa toimivan sosiaali- ja terveysalan, hyvinvoinnin, seké litkunta- ja urheilu-
alan organisaation yhdessi rakentama monialainen verkosto, jonka yhteiseni tavoitteena on
hyvinvoinnin lisddminen niin yksiléiden, yhteisdjen kuin yhteiskunnankin tasolla (Fadjukoff
2018; KEHO 2021). KEHOn yhteistydsopimuksessa (KEHO 2021) keskisuomalaisiksi vah-
vuuksiksi on tunnistettu monitoimijainen yhteisty6, tutkimuksen ja kiytdnnon kohtaaminen,
ainutlaatuinen osaamis- ja koulutusympiristo, rakentuvat tulevaisuuden kehitysymparistot
sekd tutkimus- ja kehittimistyén kannalta optimaalinen viestdpohja. KEHO-toimijoiden
yhteisend padmidrini on ihmisten terveyden ja hyvinvoinnin edistiminen sekd kansainvi-
lisesti tunnetun suomalaisen hyvinvointiosaamisen ekosysteemin rakentaminen. KEHO on
tunnistettu yhdeksi kansallisesti merkittaviksi sote-kehittimisen hyviksi kiytinnoksi ja toi-
mintamalliksi (Piirainen ym. 2019).

Fadjukoff (2018) on tiivistinyt keskisuomalaisen hyvinvointiosaamisen vahvuuksia ja nii-
hin pohjaavia mahdollisuuksia kuviossa 1 esitettyyn muotoon. Tutkimuksen, koulutuksen,
elinkeinoeldmin ja kansalaisten hyvinvoinnista huolehtimisen nikokulmat ovat eri painotuk-
sin mukana toimijoiden omassa ja yhteisessi kehittimistyGssa.

3. Keski-Suomen hyvinvoinnin osaamiskeskittymd KEHO: https://kehofinland.fi/fi/.
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Proaktiivinen uudistuva Kunnianhimoinen
koulutus kansainvalinen liike-
toimintaymparisto

Tieteen vaikuttavuus Ainutlaatuinen Monitoimijainen Tunnistettu alan
ja uusiutuminen monialainen innovaatio- ja yritys- keskittyma
oppimisymparistd keskittyma
Ainutlaatuinen Nakyva ja vaikuttava
poikkitieteellinen hyvinvointityd

tutkimusymparistd

HYVINVOINTITEKOJA
KOKO MAAILMALLE

KE

HO

Kuvio 1 Keskisuomalainen hyvinvointiosaaminen tuottaa hyvinvointitekoja ja hyvinvointiosaami-
seen pohjaavaa kasvua hyvinvointitalouden toimintamallin mukaisesti. (Kuvio julkaisusta
Fadjukoff 2018, 25)

Omaleimainen, moninakokulmainen tutkimusprofiili

Monialainen kansainvilisesti korkeatasoinen tutkimus on keskisuomalaisen hyvinvointiosaa-
misen ekosysteemin keski6ssd ja vilttdimitontd sen onnistumiselle (Fadjukoff 2018). Jyvisky-
lin yliopisto onkin nostanut hyvinvoinnin strategiansa ytimeen (Jyviskylidn yliopisto 2018).
Erityisesti yliopiston, mutta my6s ammattikorkeakoulun ja Keski-Suomen sairaanhoitopiirin
(vuoden 2023 alusta Keski-Suomen hyvinvointialueen) monipuolisen ja laajakirjoisen tut-
kimustoiminnan ansiosta Jyviskylin vahvuutena on mahdollisuus kytked eri tieteenalojen
tutkimusta ja kidytdnnon eri toimijatasoja yhteen hyvinvoinnin kompleksisten kysymysten
tarkastelemiseksi sekd yksilon, yhteison ja yhteiskunnan tasoilta ettd fyysisen, psyykkisen ja
sosiaalisen hyvinvoinnin nikdkulmista. Titd ainutlaatuista monitieteistd tutkimusymparistod
ja sen vaikuttavuutta on kehitetty kiynnistimilld Jyviskylin yliopistossa monialaista hyvin-
vointitutkimusta ja koulutusta tukeva School of Wellbeing, lyhyemmin JYU.Well, vuonna
2021. JYU.Well on monialainen hyvinvoinnin tutkimuksen yhteis, joka tekee nikyviksi eri
tieteenalojen hyvinvoinnin alueella tekemii tutkimusta ja koulutusta ja tukee niiden vaikut-
tavuutta ihmisten, yhteiséjen ja yhteiskunnan hyvinvointiin. Sen tavoitteena on koota eri tie-
dekuntien ja tieteenalojen nikokulmia aiempaa kokonaisvaltaisemman ymmirryksen kehit-
timiseksi ja hyvinvoinnin pulmien ratkaisemiseksi. Keski-Suomen hyvinvointialueen toimin-
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nan kdynnistyttyd vuoden 2023 alussa aiempi Jyviskylin yliopiston ja Keski-Suomen sairaan-
hoitopiirin vilinen yhteistysopimus monipuolistuu yliopiston ja Keski-Suomen hyvinvoin-
tialueen viliseksi. Samalla mahdollistuu entistd kokonaisvaltaisempi ja vaikuttavampi yhteis-
ty6 myos hyvinvoinnin, terveyden ja turvallisuuden edistimisen seka sosiaalihuollon alueilla.
Kuten Piirainen ym. (2019) muistuttavat kiydessidn lipi keskisuomalaisen hyvinvointiosaa-
misen historiaa, monitieteisid ja thmisen eri ikdvaiheisiin liittyvid osaamisen keskittymii on ol-
lut Jyviskyldssi varsin pitkdin. Yliopistossa on kansainvilisesti korkeimmalle huipulle arvioi-
tua seki lasten ettd ikiddntyneiden tutkimusosaamista. Poikkeuksellisen laajat ja pitkit, maail-
manlaajuisesti tunnetut monipuoliset pitkittdistutkimukset kattavat ihmisen koko eliménkaa-
ren lapsuudesta vanhuuteen. Suomen ainoa litkuntatieteellinen tiedekunta yhdistii liikuntaan
ja terveyteen liittyvid tieteenaloja kansainvilisissd yliopistovertailuissa menestyksekkadsti (45.
sija, QS-ranking 2021). Se edistdd vieston hyvinvointia tuottamalla korkealaatuista tutkimus-
tietoa ja asiantuntijuutta lilkunnan ja terveyden vaikutusmekanismeista, edistimiskeinoista ja
vaikutuksista. Yhteisty6 Keski-Suomen hyvinvointialueen, erityisesti Sairaala Novan seki siel-
14 toimivan litkuntaldiketieteen poliklinikan kanssa on pitkéjinteistd ja tiivistd. Hyvinvoinnin
ja terveyden tutkijaverkosto (HY'T'TT)* tuo taiteen- ja kulttuurintutkimuksellisen nikokulman
hyvinvointiin pohtien hyvinvointialan kiytintdjen ja rakenteiden kytkeytymistd yhteiskunnal-
lisiin ja kulttuurisiin prosesseihin. Osaamisen kehittymistd tukee monipuolinen menetelma-
osaaminen laadullisista tutkimusmenetelmistd kehityksen ja prosessien tutkimukseen, aivo-
tutkimukseen, matemaattiseen mallintamiseen sekd I'Tin ja tekoilyn hyodyntimiseen.
Jyviskylan yliopiston profiloitumisalueet eli yliopiston strategiansa mukaan valitsemat ja
Suomen Akatemian (2023) tukemat temaattiset tutkimuskokonaisuudet vahvistavat ja moni-
puolistavat yliopiston perinteisid vahvuuksia. Hyvinvoinnin tutkimuksen yhteis6 JYU.Well on
vasta toimintansa aloitettuaan noussut yliopiston profilointialueeksi, jota Suomen Akatemia
tukee vuodesta 2023 alkaen. JYU.Well kokoaa ja vahvistaa aiempia, edelleen jatkavia hyvin-
vointiin kytkeytyvid profilointialueita ja niiden vaikuttavuutta. Liikunta- ja terveystieteiden
johtamana profiloitumisalueena on kiyttidytyminen, terveys ja hyvinvointi kautta elimin, kun
kasvatustieteiden ja psykologian tiedekunnan johdolla selvitetiin monialaisesti sitd, kuinka
lapset, nuoret ja perheet menestyvit ja kuinka erilaiset ympirist6t ja mahdollisuudet vaikutta-
vat kasvuun ja kehitykseen. Sosiaalinen kestivyys nihddin yhtildisind mahdollisuuksina kai-
kille, moniarvoisuuden edistdmiseni sekd hyvinvoinnin lisddmisend. Profilointikokonaisuuk-
sina jatkavat myos aivojen toiminnan muutoksia eliméinkulun aikana selvittivi tutkimusalue
sekd aktiivisen ikddntymisen ja hoivan teemallinen kokonaisuus (Suomen Akatemia 2023).
Keski-Suomen vahvan monialainen ja -tieteinen profiili poikkeaa muista kansallisista vah-
voista hyvinvointisektorin alueellisista osaamisprofiileista. Ennen kaikkea maamme viiden
yliopistosairaalan yhteyteen on noussut terveysalan toimijoita kokoavia osaamiskeskittymia
ja ekosysteemeji, jotka painottuvat lddketieteen ja sitd tukevan teknologian ja innovaatioi-
den kehittimiseen (HealthCapitalHelsinki®, HealthHub Tampere®, HealthTurku’, Kuopio-

Health®, OuluHealth?). Keski-Suomessa onkin haluttu korostaa, etti erikoissairaanhoidon

4. Jyviskylin yliopiston hyvinvoinnin ja terveyden tutkijaverkosto HYTTT: https:/www.jyu.fi/hytk/fi/tutkimus/
tutkimusverkostot/terveyden-ja-hyvinvoinnin-tutkijaverkosto.

Health Capital Helsinki: https://healthcapitalhelsinki.fi/.

HealthHub Tampere: https://www.healthhub.fi/.

HealthTurku: https://www.healthcampusturku.fi/ ja https://turkubusinessregion.com/en/healthturku/.
KuopioHealth: https://kuopiohealth.fi/.

OuluHealth: https://ouluhealth.fi/.
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kehittdmisen ja yliopistosairaaloiden tukemisen rinnalla on kansallisesti tirkedd painottaa
ihmisldhtoistd ja kokonaisvaltaista hyvinvoinnin ja terveyden tukea monialaisesti ja tutkimus-
perusteisesti. Tahdn tehtivdin Keski-Suomi on suuntautunut (Fadjukoff 2018). Kokonais-
valtainen, ihmisldhtoinen lahestymistapa seki terveyden ja hyvinvoinnin yllipidon nidkékul-
mat painottuvat myds uudistuneen sote-lainsiddidnnon tavoitteissa, (HE 241/2020), vaik-
kakin yliopistollista sairaalaa yllipitavit hyvinvointialueet ovat laissa saaneet erityisaseman
(Laki sosiaali- ja terveydenhuoltoa ja pelastustoimea koskevan uudistuksen toimeenpanosta
ja sitd koskevan lainsddddnnon voimaanpanosta 616/2021).

Jyviskylddn on kehittynyt my6s merkittivd kuntoutuksen osaamiskeskittymd. Jyviskylin
ammattikorkeakoulu on vuoden 2021 alussa avannut kuntoutusalan osaamista kokoavan ja
kehittivin, kansallisesti merkittdvin monialaisen asiantuntijakeskuksen Kuntoutusinstituu-
tin!®. Monialaisen kuntoutuksen kansallinen kehittimisfoorumi!! on luonut suunnitelmaa
kuntoutuksen koulutuksen ja tutkimuksen kehittimiseksi vuosille 2024-2030. Sen viitoitta-
mana Jyviskylin yliopisto on nimetty koordinoimaan kaikkien Suomen yliopistojen muodos-
tamaa monitieteisen kuntoutuksen verkostoa. Verkosto tekee yhteisty6td kuntoutuksen tut-
kimuksen ja koulutuksen kehittimisessd, muiden alan verkostojen kanssa, edistdd kuntoutus-
alan valtakunnallista nikyvyyttd sekd kdynnistdd yliopistojen vilistd tohtorikoulutusyhteis-
tyotd kuntoutusalalla.

Monipuolinen tutkimusosaaminen kytkeytyy osaamiseen sekd koulutukseen eri sektoreilla ja
koulutusaloilla. Mys koulutustoimijoiden vilinen yhteistyd on tiivistymissi. Etenkin sote-alan
koulutuksellisen yhteistydn kehittimiseksi Jyviskyldn koulutuskuntayhtyma Gradia, Jyviskylin
ammattikorkeakoulu ja Jyviskyldn yliopisto osana EduFutura-oppilaitosyhteistyond rakenta-
massa yhteisen sote-strategian pohjalta oppilaitosten sosiaali- ja terveysalan yhteistyon tule-
vaisuuskuvaa tavoitteineen ja kehittimiskohteineen. Kéytinnon ja jatkuvan oppimisen kentilld
toimiva, Keski-Suomen sairaanhoitopiirin perustama Tietotaitokeskus on terveysalan henki-
16ston pedagogiikan ja simulaatio-oppimisen kehittdjd ja ainutlaatuinen terveydenhuollon op-
pimisympiristd, jolla on eurooppalainen laatusertifikaatti (Peltola 2018). Simulaatiokoulutusta
kehitetddn yhteistyossi Jyviskylin yliopiston ja ammattikorkeakoulun kanssa. My6s Iti-Suo-
men yliopisto ja Pohjoisen Keski-Suomen ammattiopisto POKE ovat aktivoituneet tutkimuk-
sen ja koulutuksen kehittdmisyhteistyohon KEHO-kumppaneina (KEHO 2021).

Vaikuttavuutta ja hyvinvointitekoja

Hyvinvointialan kehittdmis- ja innovaatiopotentiaalin edistiminen kuuluu Suomen litkunta-
padkaupungiksi'? profiloituvan Jyviskyldn kaupungin prioriteetteihin. Tyo- ja elinkeinomi-
nisterién Jyvaskylin kaupungin kanssa vuosille 2021-2027 solmimassa innovaatiotoiminnan
ekosysteemisopimuksessa strategisen tason painopisteeni on litkunta, terveyden edistdminen
ja hyvinvointi (ja toisena alueena uudistuva teollisuus; TEM 2021). Valtion ja yliopistokau-
punkien vilisissi sopimuksissa sovitaan kaupunkiseutujen profiileista, lihivuosien strategisis-
ta kasvun kdrjistd ja innovaatiotoiminnasta. Ekosysteemisopimusten kumppaneina on usei-
ta kaupungin kannalta keskeisid toimijoita, ja tavoitteena on tukea kaupungin innovaatio-

10. Kuntoutusinstituutti: https://www.jamk.fi/fi/Tutkimus-ja-kehitys/vahvuusalat/monialainen kuntoutus/kun-

toutusinstituutti/.
11. Kuntoutuksen koulutuksen ja tutkimuksen kehittimisfoorumi: https://okm.fi/kunfo.

12. Suomen liikuntapdikaupunki Jyviskyld: https://www.jyvaskyla.fi/liikuntapaakaupunki.
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vetoista kasvua, kansainvilistymistd, kilpailukykyi ja elinvoimaa sekd tyollisyytti ja osaamista.
Sopimuksen avulla my6s vahvistetaan Jyviskylin mainetta kansainvilisesti vetovoimaisena
korkean osaamisen koulutuskaupunkina ja tutkimuksen keskuksena. Samaan aikaan suun-
nitellaan maakunnallisia sote-tkki-rakenteita (tutkimus-koulutus-kehitys-innovaatiot) myos
osana Keski-Suomen sote-uudistusta's.

Kiytinnon hyvinvointity6td viedddn Keski-Suomessa vahvasti ja ndkyvisti eteenpdin. Suu-
rin toimija on Keski-Suomen hyvinvointialue (HyviKS). Sen yllipitimi, tammikuussa 2021
avattu uusi keskussairaala, Sairaala Nova on Keski-Suomen maakunnan suurin koskaan teh-
ty julkinen investointi, ja ensimmadinen vuoden 1980 jilkeen rakennettu kokonaan uusi sai-
raala Suomessa. Se onkin herittinyt myos kansainvilistd kiinnostusta (KSSHP 2020). Sen
rakentamisessa on huomioitu sote-kehittimisen uudet suunnat: lihtokohtana on ihmiselle
tarjottava terveydenhuollon kokonaispalvelu, ja jossa ennaltachkdisy ja hyvinvointi ovat mer-
kittdvissi roolissa (KSSHP 2020). Sairaalan siirtyminen kokonaan uusiin tiloihin entisten
tilojen viereen on avannut uusia kehittimismahdollisuuksia sairaalan alueelle, jota kutsutaan
Kukkulaksi. Sairaalan rinnalle on ideoitu liike-, tutkimus- ja tuotantotilaa tuomaan uusia
mahdollisuuksia terveys- ja hoiva-alojen sekd vanhusasumisen liiketoimintojen kehittdmi-
seen. Alueelle rakentuu uusi kaupunginosa, johon rakennetaan paitsi asuntoja, myds kyber-
turvallinen toimintaympdrist6 terveyden, hyvinvoinnin ja terveysteknologia-alan yrityksille
(Business Jyviskyld 2021).

Keski-Suomi on tunnistettu laajapohjaisen, eri sektoreiden asiantuntijoita yhdistdvin tyon
lisiksi my0s kansalaisten osallistamisen edellikavijiksi (Piirainen ym. 2019). Keski-Suomes-
sa toimii noin 5300 yhdistystd, seuraa ja jirjest6d, joista sosiaali- ja terveysalalla on useita
satoja, ja niiden toimintaa tukee jdrjestdjen ja kansalaistoiminnan yhteistyorakenne, Keski-
Suomen Yhteisojen Tuki ry. (Kiveld 2018). Lakisddteinen erityistehtivi sosiaalialan osaa-
mista vahvistavana ja kehittivinid maakunnallisena organisaationa ja verkostona on oman
kannatusyhdistyksen yllipitimilld Keski-Suomen sosiaalialan osaamiskeskuksella (Koske!®).
Keski-Suomen erityisvahvuutena ovat lisdksi useat kansallisesti merkittivit sditiot, jotka
toimivat liikkunnan ja hyvinvointialan tutkimuksen ja kiytinn6n yhdyspinnalla (Fadjukoff
2018). Keski-Suomessa toimiva kolmas sektori on siten poikkeuksellisen hyvin jirjestynyt
ja vahva, ja kansalaisjdrjest6t muodostavat koko maakunnan kattavan kansalaisten sosiaalis-
ta pidomaa kasvattavan ja hyvinvointia tukevan verkoston (Fadjukoff 2018), vaikkakin vah-
vimmat jirjestotoimijat keskittyvit Jyviskyldn seudulle (Keski-Suomen sote-uudistus 2021).
Keski-Suomessa on noin 18 600 terveys- ja sosiaalipalveluyritysti, joista tismallisemmin hy-
vinvointialalla yli 2400. Niistd suuri osa on kasvuyrityksii, esimerkkini kansainvilisesti tun-

nettu Firstbeat Oy (Fadjukoft 2018).

Keski-Suomi on Suomi pienoiskoossa

Kuten Fadjukoff (2018) on tuonut esiin, Keski-Suomi on kuin Suomi pienoiskoossa mo-
nipuolisen kaupunki- ja maaseuturakenteensa ja noin 5 % viestGosuutensa ansiosta, mika
tekee siitd ihanteellisen kansallisen kehittdmisen pilottimaakunnan. Eri selvityksissi Keski-
Suomen viestdd ja hyvinvointia kuvaavien tilastojen maakunnalliset keskiarvot vastaavat koko
Suomen tilastoja (Fadjukoff 2018; Keski-Suomen sote-uudistus 2021). Toisaalta kuntien ja

13. Keski-Suomen sote-uudistus: https://www.jyvaskyla.fi/hankkeet/keski-suomen-sote-uudistus.
14. Keski-Suomen sosiaalialan osaamiskeskus Koske: https://koskeverkko.fi/etusivu/.
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asuinalueiden vilinen viestorakenteen ja palvelurakenteen heterogeenisuus on maan suurinta,
miki tarjoaa mahdollisuuden testata ja todentaa erilaisten interventioiden vaikutusta yleis-
tettdvilld tavalla. Maakunnan asukasluku 275 000 on sopivan kokoinen viestopohja tieteel-
lisesti luotettavien tutkimusseurantojen ja johtopditosten tekoon (Fadjukoff 2018). Useissa
kansainvilisesti merkittdvissd tutkimuksissa on koottu laajoja aineistoja ja seurattu keskisuo-
malaisten elimii (eri ikdkausista mm. Lukivaikeuden pitkittdistutkimus syntymaisti alkaen®,
Lapsesta aikuiseksi', ja Ikivihreit'?).

Keski-Suomen hyvinvointikertomuksen 2017-2020 mukaan keskisuomalaiset ovat keski-
madrin tyytyviisid asuinalueeseensa ja kokevat itsensd onnelliseksi. Vaikka suurin osa siis ko-
kee terveytensd ja elimdnlaatunsa hyviksi, terveyden ja hyvinvoinnin pulmina ovat ylipaino,
piihdehaitat, mielenterveysongelmat, tydttomyys ja taloustilanne sekd toisaalta tydssd jak-
samisen haasteet (Keski-Suomen sote-uudistus 2021). Ongelmat ovat siis paljolti samoja,
joita on tunnistettu kansainvilisesti mm. Yhdistyneiden Kansakuntien Agenda 2030-ohjel-
massa (United Nations 2015) sekd eurooppalaisten terveyttd kuvaavassa WHO:n raportissa.
(WHO 2018). Siten "mallimaakunta” -ajattelua ja asemaa on mahdollista tavoitella myds
kansainvilisesti tutkimuksen, koulutuksen ja kdytinnon yhteisty6td kehittamalld.

Kuvio 2 osoittaa, miten keskisuomalainen tutkimusta ja kiytint6d yhdistivd ekosysteemi
vol toimia myonteisend terveyttd ja hyvinvointia sekd niitd tukevaa osaamista ja palvelujdr-
jestelmid vahvistavana kehdnd tuottaen lisdarvoa ja hyvinvointia omaan maakuntaan. Samalla
tutkimusndytoin osoitetut kdytdnndn onnistumiset ja menestystarinat voivat tuottaa uutta
tietoa, osaamista ja innovaatioita laajemmin kansalliseen kiyttoon seki mahdollistaa myds
hyvinvointiosaamiseen perustuvan viennin.

Esitetty "hyvinvoinnin kehd” kuvaa hyvinvointitalouden ideaa (Euroopan unionin neuvosto
2019; OECD 2019), joka samanaikaisesti tuottaa ja vahvistaa alueellista vieston hyvinvointia
ja sen elinvoimaisuutta, sekd edesauttaa taloudellista menestysti ja uutta liiketoimintaa. Ndin
kuvattu vahva hyvinvointitalous perustuu erilaisten toimijoiden yhteisty6hon ja synergiaan.
Sote-kiytint6jen voimakkaasti digitalisoituessa datan midrd ja kéytettivyys kasvavat, miké
tuo uusia mahdollisuuksia seki tiedolla johtamisen ja toimimisen kehittimiseen, ettd kiytdn-
toihin vaikuttavan tutkimuksen kiyttoon. Tietoperusteinen, jatkuvasti paivittyvd monialainen
koulutus tuottaa uusia osaajia ja osaamista, jolloin kiytintdjen kehittyminen lujittuu. Tutki-
muksen ja kdytinnon yhteistyon kautta ja tuloksena voidaan edelleen jalostaa uusia toiminta-
malleja, innovaatioita ja myos liiketoimintaa. Niin edistetddn ihmisten, yhteis6jen ja yhteis-
kunnan hyvinvointia ja elinvoimaa monitasoisesti.

Kohti tulevaa

Terveys- ja hyvinvointiala eldd kansainvilistd huomioarvon, odotusten ja myos taloudellisten
panostusten nousun aikaa. Hyvinvointi ymmidrretdin yhi useammin monitahoiseksi kokonai-
suudeksi, ja lidketieteen rinnalle ja tiydentdjiksi inhimillisen hyvinvoinnin kehittimiseksi on
noussut nikékulmia hyvin monenlaisten tieteenalojen piiristd. Niin kansainvilisesti (United

15. Professori Heikki Lyytisen kidynnistima Lapsen Kielen Kehitys -pitkittdistutkimus ja Minna Torpan johtama

kouluidn jilkeinen seuranta: https://www.jyu.fi/edupsy/fi/tutkimus/tutkimushankkeet/jld23.
16. Professori Lea Pulkkisen kiynnistimi ja Katja Kokon johtama Lapsesta aikuiseksi -pitkittiistutkimus: https://

www.jyu.fi/sport/fi/tutkimus/hankkeet/laku.
17. Professori Taina Rantasen johtama Ikivihredt-pitkittdistutkimus: https://www.gerec.fi/tutkimus/arkistoi-

dut-tutkimukset/evergreen-project/.
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Kuvio 2 Keski-Suomeen tavoiteltu itseddn vahvistava hyvinvoinnin kehittamisen
ekosysteemi (mukaeltu julkaisusta Fadjukoff 2018)

Nations 2015) kuin kansallisesti (Valtioneuvosto 2021) painotetaan aiempaa kokonaisvaltai-
semman toiminnan merkitystd. Suomalainen sosiaali- ja terveydenhuolto on uudistumassa
timédn mukaisesti, kun uudet monialaiset hyvinvointialueet ovat kidynnistidneet toimintan-
sa 1.7.2021 soteuudistuksen (Laki sosiaali- ja terveydenhuoltoa ja pelastustoimea koskevan
uudistuksen toimeenpanosta ja sitd koskevan lainsdddinnén voimaanpanosta 616/2021) lin-
jaamin tehtdvin. My6s maailmanlaajuinen koronakriisi ja sitd seurannut Euroopan vakaut-
ta uhkaava Ukrainan sota ovat lisinneet yleistd ymmirrysti siitd, ettd hyvinvoinnin yllipito
edellyttid monindkokulmaisuutta ja my6s monialaista tutkimusta sekd hyvinvoinnin arvioi-
miseksi ettd sitd tukevien menetelmien kehittimiseksi.

Keski-Suomeen kehittyneelle monialaiselle, eri tieteenalojen tutkimusta ja kiytinnén eri
toimijatasoja yhdistdville ldhestymistavalle on siis ajankohtaista vahvaa tarvetta sekd maa-
kunnan omassa hyvinvointityossd ja sote-kehittimisessi ettd kansallisesti ja kansainvilisesti.
Hyvinvoinnin monialainen tarkastelu yksilon, yhteison ja yhteiskunnan tasoilta sek fyysisen,
psyykkisen ja sosiaalisen hyvinvoinnin nikékulmista antavat maakunnalle erinomaisen mah-
dollisuuden kehittid omaleimaista ja kansainvilisesti kiinnostavaa hyvinvoinnin osaamispro-
fiilia. Tyossd voidaan hyodyntid Suomen hyvii mainetta terveyden ja hyvinvoinnin kirkimaa-
na. Uusien hyvinvointialueiden toiminnan muotoutuessa ja uudistaessa sosiaali- ja terveyspal-
veluita on vilttimitonti rakentaa tutkimuksen, koulutuksen ja kiytinnon yhteistydlle kestavit,
nykyiset hallintorajat ylittavit rakenteet kansallisten suositustenkin mukaisesti (mm. Konkola
ym. 2021; Valtioneuvosto 2020, Valtioneuvosto 2021). Niin voidaan ottaa jo aiemmin (ks.
Fadjukoff 2018) yhteiseksi tavoitteeksi asetettu "ilveksenloikka” professio-, palvelujirjestelma-
ja organisaatiokeskeisestd toimintamallista kohti mallia, jonka keski6ssd thminen itse ja yhtei-
sonsi jasenend rakentaa omaa ja liheistensd hyvinvointia ja toimintakykya.
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