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s a r a  H e i n ä m a a

sairaus ja sen yMMärtäMinen: 
ruuMiinvaMMojen ja MielenhäiriöiDen 

tutkiMus Merleau-Pontyn
havainnon fenoMenologiassa 

 Phénoménologie de la perception -teoksessa 
Merleau-Ponty hahmottelee ruumiinvammo-
jen ja mielenhäiriöiden filosofisen kuvauk-
sen suuntaviivat. Hänen tutkimuksensa 
keskittyvät niihin vammoihin ja häi riöi hin, 
joiden oireet ilmenevät havainnossa, liik-
keessä ja toiminnassa. Tunnetuin esi merkki 
on ensimmäisen maailmansodan veteraani 
nimeltä Schneider, joka kärsi va ka vista toi-
minnallisista häiriöistä, muun muassa pu-
heen, liikkeen ja seksuaalisuuden alueilla.

Schneider oli saanut sirpaleen aivoihin-
sa, ja otsalohkon vamma selittää kausaali-
sesti hänen moninaiset ongelmansa. Mer-
leau-Pontyn tutkimus ei kuitenkaan koske 
syitä eikä seurauksia vaan pyrkii osoitta-
maan, että ruumiinvammat, mielenhäiriöt 
ja muut sairaudet1 kattavat olemassaolon 
intentionaalisen kokonaisuuden: suhteet 
omaan elävään ruumiiseen, käytännölli-
seen ja esteettiseen ympäristöön sekä toi-
siin kommunikoiviin olentoihin.

Otan tehtäväkseni ekplikaation, pyrin 
selvittämään Merleau-Pontyn häiriön käsit-
teen kaksi tärkeintä elementtiä: holistisen 
tutkimusotteen ja geneettisen kysymyksen-
asettelun. Päämääränä on saavuttaa näke-
mys Merleau-Pontyn pääargumentista ja 
tar jota samalla käsitteellisiä välineitä hänen 
ajatustensa soveltamiseen ja kehittämiseen.

Ruumiinvamma ja mielenhäiRiö 
olemassaolon muotoina

Merleau-Pontyn sairauden filosofian tärkein 
piirre on ajatus ruumiinvammasta ja mielen-
häiriöstä kokonaisvaltaisina intentionaalisi-
na tilanteina; tämä on ainakin kaikkein sil-
miinpistävin osa hänen vamman ja häiriön 
merkitystä koskevista tutkimuksistaan.

Nimitän tätä näkemystä holismiksi. Ter-
mi on oma valintani. Vaikka Merleau-Ponty 
ei itse sitä käytä, se tavoittaa nähdäkseni hy-
vin hänen pääargumenttinsa, jonka mukaan 
vamma ja sairaus ovat kokemuksellisesti 
sie lullisia ja ruumiillisia kokonaisuuksia, 
joita ei tyhjentävästi voi kuvata minkään ob-
jektivistisen tai naturalistisen käsitekehyk-
sen sisällä – ei sen enempää psykologisen 
kuin fysiologisen.2 Vamma ja sairaus kos-
kevat siis ihmistä psyko-fyysisenä olentona 
ja koskevat lisäksi ihmisen psyko-fyysisen 
olemisensa intentionaalista perustaa. Tämä 
näkemys löytyy Phénoménologie de la per-
ception -teoksen ensimmäisestä osasta, kes-
keistä luvusta, joka selvittää elävän ruumiin 
tilallisuutta ja liikettä. Merleau-Ponty kirjoit-
taa seuraavasti:

Sairaus on kokonainen olemassaolon 
muo to, kuten lapsuus ja alkukantainen 
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luonnontila. Niinpä myös ne prosessit, 
joita sairaus käyttää tuhoutuneiden nor-
maalien funktioiden korvaamiseen, ovat 
patologisia ilmiöitä. Pelkästään etumerkkiä 
vaihtamalla ei normaalia voi päätellä pa-
tologisesta eikä puutteita ja vajavaisuuksia 
korvaavista funktioista. Meidän on ymmär-
rettävä korvaavat [funktiot juuri] korvaavi-
na, viittauksina siihen funktioon, jonka 
tehtävää ne pyrkivät toimittamaan ja jonka 
suoraa kuvaa ne eivät onnistu tarjoamaan. 
Varsinainen […] menetelmä […] muodos-
tuu siitä, että ymmärrämme ilmiöt oikein 
ja tavoitamme niiden merkityksen, toisin 
sanoen siitä, että käsittelemme ilmiöitä 
subjektin koko olemisen mahdollisuuksi-
na [modalités] ja muunnelmina. (Merleau-
Ponty [1945] 1993, 125.)

Ensilukemalla Merleau-Pontyn luonneh-
dinta voi kuulostaa vammautuneiden ja 
sairastuneiden ihmisten patologisoimiselta 
ja saattaa herättää epäilyn, että Merleau-
Ponty on valmis jäsentämään sairastuneen 
koko elämää satunnaisten ja tilannesidon-
naisten piirteiden tai prosessien perusteel-
la. Merleau-Pontyn ajatus olemassaolon 
muodon kokonaisuudesta tulee kuitenkin 
ymmärtää kaikkein vahvimmassa merkityk-
sessä, niin että tämä muoto sisältää, ei vain 
sairastuneen kehon tai psyyken ominaisuu-
det, tilat ja prosessit, ja sen suhteet ulko-
maailmaan, vaan myös ne standardit, joilla 
ihmisen terveyttä ja sairautta, normaaliutta 
ja epänormaaliutta arvioidaan. Niinpä jos 
yksilön tila on patologinen, se on patologi-
nen ensi sijassa suhteessa niihin terveyden 
standardeihin, jotka vallitsevat hänen yk-
silöllisen elämänsä kokonaisuudessa, eikä 
ensi sijassa suhteessa ulkoisiin mittoihin ja 
vertauskohtiin.3 Schneider on ensi sijassa 
sairas siinä mielessä, ettei kykene siihen, 
mihin on kyennyt, ei siinä mielessä, ettei 
kykene samaan kuin muut. Vastaavasti Mer-
leau-Pontyn kuvaama syömättömyydestä ja 
puhumatomuudesta kärsivä nuori nainen 
on sairas ensi sijassa siksi, että söi ja puhui 
ennen vaivatta, ei siksi, että poikkeaa yhtei-
sönsä käytännöistä (Merleau-Ponty [1945] 
1993, 187 alkaen).

Merleau-Ponty siis argumentoi, että 

vam  ma ja sairaus ovat kokonaisia tapoja 
olla maailmassa ja omata maailma – koko 
maailma – ja tämä tapa sulkee sisäänsä 
kaikki intentionaaliset suhteet maailmaan: 
suhteet tilaan ja aikaan, suhteet luonnon-
olioihin ja kulttuuriesineisiin, suhteet toi-
siin eläviin ja kommunikoiviin olentoihin ja 
suhteet arvoihin ja päämääriin. Nämä suh-
teet ovat sekä yksilöllisiä että jaettuja, toisin 
sanoen jokainen elämä on ainutlaatuinen 
mutta ilmentää samalla – juuri ainutlaatui-
suudessaan – yleistä inhimillistä tapaa olla 
maailmassa ja omata se.

Lisäksi on painotettava, että elämän ko-
konaisuus – niin terve kuin sairas – ei ole 
staattinen rakenne vaan dynaaminen muo-
to. Se kehkeytyy eli kehittyy ajassa ja suh-
teessa monenlaisiin affekteihin ja motivoi-
viin vaikutuksiin, koettuihin tapahtumiin ja 
tilanteisiin (ei kokemuksen ulkopuolisiin 
syi hin).4 Olemassaolon muoto ei toisin sa-
noen ole suljettu kokonaisuus vaan avoin 
kehittyvä ykseys.

On syytä erottaa kolme Merleau-Pontyn 
holismin ulottuvuutta.

Ensinnä holismi sisältää ajatuksen, että 
sairautta ja terveyttä ei voi johtaa toisistaan. 
Tämä ei tarkoita, etteikö patologinen ja 
terve tila, normaali ja epänormaali, jakaisi 
mitään, etteikö niillä olisi mitään yhteistä. 
Päinvastoin Merleau-Ponty argumentoi, 
et  tä voimme ymmärtää molempia tiloja ai-
noastaan, jos ymmärrämme niiden yhteistä 
perustaa. Tämä yhteinen perusta ei kuiten-
kaan ole missään fysiologisessa funktiossa 
eikä missään psyykkisessä prosessissa vaan 
inhimillisen olemassaolon intentionaalisis-
sa ja ajallisissa rakenteissa.

Toiseksi holismiin sisältyy tietty meto-
dinen periaate: filosofinen tapa verrata 
sai raita ja terveitä ja heidän elämänsä osia 
ei ole deduktiivinen eikä induktiivinen, ei 
käsitteellinen eikä empiirinen, vaan  herme-
neuttinen ja egologinen eli etenee ensim-
mäisen persoonan näkökulmassa. Filosofin 
tulee toisin sanoen sitoutua vammoja ja sai-
rautta koskevaan tutkimukseen kokevana 
ja kommunikoivana henkilönä, joka kuvaa 
toisia kokevia henkilöitä ja voi kuvata heitä 
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ainoastaan sen ansiosta, että kykenee kom-
munikoimaan heidän kanssaan ja havait-
semaan sekä heidät että itsensä.5 Filosofi 
ei voi tyytyä tutkimaan vammautunutta tai 
sai rasta ihmistä ikään kuin tämä olisi poik-
keama jostakin yleisestä ja yhteisestä (val-
miiksi annetusta) terveyden normista, vaan 
selvittääkseen sairauden yleisen muodon 
hän joutuu kysymään, miten sairaus, sen 
merkitys, rakentuu käsillä olevassa erityis-
tapauksessa.

Tunnetuin osa Merleau-Pontyn holismia 
on kuitenkin teesi, jonka mukaan mentaa-
linen ja ruumiillinen ilmenevät ensi sijassa 
toistensa kautta, ilmaisusuhteen jäseninä. 
Ilo ja hymy eivät ole kaksi erillistä seikkaa, 
jotka kuuluisivat todellisuuden eri tasoil-
le tai alueille – yksi psyykkiselle ja toinen 
fyysiselle, yksi henkiselle ja toinen mate-
riaaliselle – vaan ilo on annettuna hymyn 
havaittavassa muodossa, ja hymy puoles-
taan ilmenee osana ilon kudelmaa, johon 
kuuluvat myös tietyt eleet ja liikkeet, värit 
ja valot.6 Mentaalista ja ruumiillista ei siis 
pi dä asettaa hierarkkiseen ontologiseen tai 
epistemologiseen suhteeseen, vaan ne on 
nähtävä yhden rakenteen kahtena eri puole-
na. Sairauskäsityksen kannalta tämä on rat-
kaisevaa: kaikilla psyykkisillä häiriöillä on 
ruumiillinen ilmaus,7 ja toisaalta kaikilla or-
gaanisilla häiriöillä on mentaalinen muoto.

Viime vuosina Merleau-Pontyn holisti-
set teesit ovat saaneet konkreettista sisältöä 
antropologisissa, psykologisissa ja psykiat-
risissa tutkimuksissa, jotka ovat koskeneet 
erilaisia mielen sairauksia ja toisaalta fyysi-
siä vammoja. Ensinnäkin on selvitetty, mi-
ten kokemus omasta ruumiista ja sen tilal-
lisuudesta muuttuu psyykkisten häiriöiden, 
muun muassa syömishäiriöiden, autismin, 
masennuksen ja skitsofrenian edetessä.8 
Toi  seksi Merleau-Pontyn filosofista sairaus-
käsitystä on sovellettu ja kehitetty edelleen 
kroonisen kivun tutkimuksessa: tilan ja 
ajan kokemuksen on osoitettu muuttuvan 
radikaalisti kivun kroonistuessa.9 Kolmas 
sovellusalue on koskenut kysymystä toi-
minnallisten ruumiinjäsenten omuudesta 
ja vieraudesta niissä – vielä harvinaisissa 

– elinsiirtotapauksissa, joissa potilaalle on 
siirretty toisen, menehtyneen ihmisen käsi, 
jalka tai kasvot.10

Uskon, että kaikki nämä sovellusalueet 
hyötyvät, jos kykenemme tarkentamaan 
Mer leau-Pontyn käsitystä sairautta koske-
vasta filosofisesta kysymyksestä. Samalla 
joudumme arvioimaan uudelleen näkemys-
tämme siitä menetelmästä, jolla Merleau-
Ponty pyrkii vastaamaan kysymykseensä. 
Artikkelini loppuosa osoittaa, että kyse 
ei ole vain fenomenologisesta filosofiasta 
vaan tarkemmin geneettisestä fenomeno-
logiasta, joka ottaa kokemuksen ajallista 
muodostumista koskevat ongelmat aivan 
uudella tavalla tehtäväkenttäänsä.

häiRiön alkupeRä

Vakavan onnettomuuden vuoksi ihmisestä 
tulee raajarikko, ja tällä on seuraamuksia 
hänen henkiselle elämälleen: onnettomuu-
desta lähtien tietyt motivaatiot jäävät pois 
[elämästä]. Meitä ei tässä kiinnosta näiden 
seuraamusten reaali-kausaalinen analyysi. 
Lääketieteellinen tieto voi kuitenkin auttaa 
integroimaan oikealla tavalla ne psyykki-
set seuraamukset, jotka koskevat subjektin 
kehitystä, ja näin tarjota lähtökohdan [...] 
subjektin motiivien ja kehityksen selvittä-
miselle. (Husserl Hua4, 276.)

Merleau-Pontyn havainnon fenomenolo-
gian yhtenä lähtökohtana ovat Husserlin 
fenomenologiset kuvaukset ruumiin ra-
kenteista sellaisina kuin ne eletään ja koe-
taan havainnossa.11 On melko kiistatonta, 
että Merleau-Ponty omaksuu Husserlin 
esi tyksen ruumiin perustavasta roolista ja 
havaintokohteen esipredikatiivisesta, aisti-
mellisesta ykseydestä.12 Käsitteet, joita hän 
kehittää omassa ruumiillisuuden kuvauk-
sessaan – muun muassa ruumiinhahmon, 
elemerkityksen ja anonyymin subjektin 
käsitteet – tulee siksi suhteuttaa niihin me-
todologisiin lähtökohtiin, jotka löydämme 
Husserlin teoksista. Näin on myös Merleau-
Pontyn sairauskäsityksen kohdalla: saamme 
lisävalaistusta ainoastaan tutkimalla mene-
telmällisiä yhteyksiä.
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Monet tulkitsijat ovat valaisseet Merleau-
Pontyn havainnon fenomenologian suh-
detta Husserlin perusmetodeihin: transsen-
dentaaliseen reduktioon sekä eideettiseen 
reduktioon.13 Harvemmin on tutkittu, miten 
Merleau-Pontyn työ kytkeytyy Husserlin fe-
nomenologian geneettiseen puoleen. Pyrin 
osoittamaan artikkelini loppuosassa, että 
Merleau-Pontyn koko hanke ja erityisesti 
hänen sairauden filosofiansa tulee ymmär-
tää juuri tätä metodista taustaa vasten.

Phénoménologie de la perception -teos 
tunnetaan dialektisesta etenemistavastaan. 
Merleau-Ponty kehittää omaa analyysiaan 
havaintokokemuksesta, sen subjektista ja 
kohteesta, luovimalla – Bergsonin tapaan – 
kahden perinteisen filosofisen paradigman 
välillä: empirismin ja intellektualismin.14 
Hän ei torju kumpaakaan teoriakehystä 
vaan työskentelee osoittaakseen molem-
pien heikkoudet ja vahvuudet, paljastaa 
sitten molempien yhteiset oletukset ja ke-
hittää tältä pohjalta vaihtoehtoista tapaa aja-
tella havaintoa, sen subjektia ja kohdetta.

Kaikki kommentaattorit ovat yhtä miel-
tä Merleau-Pontyn kaksijakoisen kritiikin 
voimasta, mutta harva uskoo, että se johtaa 
varsinaiseen positiiviseen ratkaisuun. Usei-
den kuvausten valossa näyttää siltä, että 
Merleau-Ponty onnistuu tarjoamaan meille 
ajattelun malliksi vain loputonta sik–sak-
liikettä, joka etenee vastakkaisten kantojen 
välillä ja vaihtaa suuntaa aina kun on ajau-
tutunut liian syvälle yhteen paradigmaan.

Tämä ei ole yllättävää, sillä Merleau-
Ponty ei esitä yhteenvetoa menetelmästään 
eikä vedä yhteen myöskään argumenttinsa 
päälinjaa. Havaintomaailman tilallisuutta 
kä sittelevässä luvussa hän kuitenkin kirjoit-
taa varsin suorasanaisesti asettaen työlleen 
aivan uudenlaisen filosofisen tehtävän:

Paluu kausaaliseen ajatteluun ja naturalis-
miin on oikeutettua niin kauan kun meiltä 
puuttuvat keinot kytkeä yhteen häiriön al-
kuperä [yhtäältä] ja sen olemus ja merkitys 
[toisaalta], niin kauan kun meiltä puuttuu 
sairauden konkreettisen olemuksen, sen 
rakenteen määritelmä, joka samalla ilmai-
sisi sen yleisyyttä ja sen erityisyyttä, niin 

kauan kun geneettinen fenomenologia jää 
puuttumaan fenomenologiasta (Merleau-
Ponty [1945] 1993, 146).

Merleau-Ponty ei tässä selvitä empirismin 
ja intellektualismin yhteisiä oletuksia eikä 
myöskään nosta esiin näiden paradigmo-
jen heikkouksia eikä vahvuuksia. Päinvas-
toin hän sanoo, että paluu naturalismiin on 
väistämätöntä, ellei fenomenologia onnistu 
uudistumaan ja etenemään staattisista ge-
neettisiin tutkimuksiin.

Näin Merleau-Ponty kuvaa ratkaisumal-
lin, joka edellyttää aivan erityislaatuista tut-
kimusta sairauden synnystä ja alkuperästä. 
Tämä tutkimus ei jäljitä sairauden etiologiaa 
vaan kysyy sairauden, sairaana olemisen, 
merkityksen lähtökohtia ja merkityksen 
ajallista kerrostumista. Kyse ei ole tauti-
opista eikä sen historiasta. Tarkoituksena ei 
myöskään ole ryhtyä rakentamaan sairau-
den tai terveyden käsitehistoriaa. Merleau-
Ponty haluaa pitäytyä fenomenologisessa 
– siis  transsendentaalisessa ja egologisessa 
– asenteessa mutta ottaa tehtäväksi selvit-
tää sairauden merkityksen muodostumisen 
ajallisena prosessina.

Tarkastelun keskiössä on siis yhä sai-
rauden, sairaana olemisen, merkitys, mutta 
Merleau-Ponty argumentoi, että emme voi 
edetä kuvaamaan tätä merkitystä yleisellä 
tasolla ennen kuin olemme tutkineet sen 
kokemuksellista alkuperää ja historiaa, ja 
tämä on suoritettava erikseen eri tapauksis-
sa, psyykkisissä ja fyysisissä, elimellisissä ja 
toiminnallisissa, akuuteissa ja kroonisissa.

Patologisten tapausten tutkimus on tarjon-
nut mahdollisuuden saada ote uudesta 
analyysitavasta  –  eksistentiaalisesta – joka 
ylittää empirismin ja rationalismin, selittä-
misen ja introspektion, perinteiset vaihto-
ehdot. Jos tietoisuus olisi kokoelma [erilai-
sia] mentaalisia [tosi]seikkoja, niin jokainen 
häiriö olisi selektiivinen eli valikoiva. Jos 
tietoisuus olisi ”representaatiofuntio”, puh-
das merkityksenantokyky, se […] ei voisi 
[…] sairastua […]. [Mutta] jos tietoisuus on 
[…] suuntautuvaa toimintaa, joka jättää 
ympärilleen objekteja ikään kuin jälkinä 
omista akteistaan, niin tulee mahdolli-
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seksi ymmärtää että jokainen patologinen 
rappeutuminen voi saada valtaansa koko 
tietoisuuden, että tietoisuus on haavoittuva 
ja saattaa sairastua. (Merleau-Ponty [1945] 
1993, 158–159.)

Empirismin ongelma on siinä, että se ei salli 
perustavissa selityksissään lainkaan merki-
tyksiä eikä mieliä ja päätyy siksi esittämään 
sairauden tilastollisesti normaalien funktioi-
den satunnaisena vääristymänä. Intellektua-
lismi pyrkii kyllä tavoittamaan sairauden 
olemuksen mutta ei kykene ymmärtämään 
eri sairaustyyppien ja yksittäisten sairastu-
mistapausten eroja. Merleau-Ponty argu-
mentoi, että niin induktiivinen yleistämi-
nen kuin eideettinen tutkimus epäonnistuu 
sairauden mielen käsittämisessä. Kokemus 
on yksilöitävä ja olemus on konkretisoitava, 
ja tämä on mahdollista ainoastaan sijoitta-
malla sairaus ja sairastuminen yksilöllisen 
elämän ajalliseen jatkumoon.

Merleau-Pontyn ratkaisuehdotuksen 
ym  märtämiseksi on tarpeen kerrata Husser-
lin geneettisen fenomenologian pääidea ja 
asema fenomenologisen hankkeen koko-
naisuudessa.

Ensin on painotettava, että Husserl mää-
rittelee fenomenologian merkityksen raken-
tumista eli konstituutiota koskevaksi tutki-
mukseksi. ”Merkityksillä” ei tässä tarkoiteta 
maailmallisia seikkoja, ei niitä kulttuurisia 
eikä historiallisia arvoja ja tulkintoja jotka an-
namme asioille. Fenomenologi ei toisin sa-
noen tutki olioihin kiinnitettyjä mer kityksiä 
vaan selvittää olemisen mieltä eli niitä eri ta-
poja, joilla asiat ovat olemassa meille muun 
muassa esineinä ja arvoina, tapahtumina ja 
tosiasioina, havaittuina ja kuviteltuina.

Husserl argumentoi, että olemisen mer-
kityksen perusta on tietoisuuden akteissa ja 
että nämä aktit puolestaan edellyttävät pas-
siivista aistimellista synteesiä ja sisäistä ai-
katietoisuutta. Husserlin hanke luokitellaan 
usein tietoisuusfilosofiaksi ja torjutaan sillä 
perusteella, että kaikki tietoisuusfilosofia on 
vanhakantaista kartesiolaisuutta. Tässä on 
kuitenkin oltava tarkkana ja mietittävä, mitä 
oikeastaan halutaan kyseenalaistaa. Husserl 
nimittäin korostaa jatkuvasti, että tietoisuut-

ta ei konstituutiotutkimusten alueel la tule 
ymmärtää minkäänlaiseksi olioksi eikä ole-
vaksi, sillä se toimii kaiken olemismerkityk-
sen perustana. Tietoisuus ei siis merkitse 
fenomenologille ajallis-tilallista prosessia 
eikä yliajallista henkeä vaan ilmenemisen 
dynaamista rakennetta, jota pitää kasassa 
kaksi suhdetta: yhtäältä intentionaalinen 
suuntautuminen maailmaan ja toisaalta ko-
kemisen ajallinen jatkumo. Tällainen tie-
toisuusfilosofia on kaukana Descartesin ja 
Kantin teoksista.

Husserl aloitti omat fenomenologiset 
tutkimuksensa analysoimalla niitä tekijöitä, 
jotka sisältyvät kokemuksesta löytyviin ole-
misen eri merkityksiin. Hän aloitti valmiiksi 
rakentuneista kohteista ja eteni analyytti-
sesti niihin akteihin ja prosesseihin, jotka 
antavat kohteille muotoa.

Suorittaessaan tällaisia ”staattisia ana-
lyyseja” Husserl tajusi, että fenomenologia 
ei voi välttää kysymystä olioiden ajallisesta 
muodostumisesta ja olemisen mielen synty-
historiasta. Ei riitä, että aloitetaan valmiiksi 
rakentuneista kohteista, vaan on tutkitta-
va myös, miten merkitykset kasautuvat ja 
kerrostuvat ajassa muodostaen juuri näitä 
koettuja kohteita juuri tässä elämässä ja 
tietoisuuselämässä ylipäätään. Geneettisen 
fenomenologian päämääränä on selvittää 
olemismerkitysten ja kokemuksen muoto-
jen ajallinen järjestyminen.15

Sairauden kohdalla tämä tarkoittaa, että 
ei riitä analysoida niitä olemismerkityksiä, 
jotka sisältyvät sairaana olemisen koke-
mukseen. On selvitettävä myös sairauden 
ja eri sairauksien kokemuksellista alkupe-
rää ja sairastumisen seurantoa, sitä ajal-
lista prosessia, joka johtaa kokemukseen 
terveyden menettämisestä. Ratkaisu, jota 
Merleau-Ponty hahmottelee empirismin ja 
intellektualismin kaksoisongelmaan, ei toi-
sin sanoen edellytä vain fenomenologista 
asennetta vaan vaatii etenemään fenome-
nologian geneettiseen vaiheeseen.

Kun Merleau-Ponty kehottaa meitä tut-
kimaan sairauden alkuperää – tai minkä 
tahansa elämismuodon alkuperää – hän ei 
siis ehdota että palaisimme historiatieteisiin, 
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antropologiaan tai empiiriseen kehityspsy-
kologiaan. Hän ei luovu transsendentaali-
sesta otteesta vaan pyrkii sen sisältä käsin 
asettamaan joukon uusia kysymyksiä, jotka 
koskevat merkitysten ajallista kerrostumista 
ja alkuperää.

Jos käyttäytyminen on muoto, jossa […] 
aistimellisuus ja liike toimivat ainoastaan 
toisistaan riippuvaisina momentteina, jää se 
kausaalisen ajattelun ulottumattomiin. Vain 
toisenlainen ajattelu voi käsittää käyttäyty-
misen – ajattelu, joka tavoittaa kohteensa 
sen syntymisen tai tulemisen tilassa, sellai-
sena kuin kohde ilmenee sille [henkilölle] 

joka elää sen, [tavoittaa kohteen] niiden 
merkitysten kanssa, jotka ympäröivät sitä. 
Tämä toisenlainen ajattelu pyrkii pääsemään 
sisään niiden merkitysten kokonaisuuteen 
[jotka ympäröivät toimintaa] löytääkseen 
hajanaisten tosiasioiden ja oireiden takaa 
subjektin koko olemisen silloin kun kyse on 
normaalista henkilöstä ja perustavan häiri-
ön silloin kun kyse on potilaasta. (Merleau-
Ponty [1945] 1993, 139–140.)

Sairauden filosofia on siis holistista  ja her-
meneuttista tutkimusta, ja sairauden feno-
menologia on olemuksellisesti geneettistä 
fenomenologiaa.

v i i t t e e t

1. Käytän tässä sairauden käsitettä laajassa mer-
kityksessä, jossa se kattaa kaikki terveydestä 
poikkeavat tilat: ruumiinvammat, mielenhäi-
riöt ja elimelliset sairaudet.

2. Vrt. Lanzoni 2004.
3. Standardien ja normien fenomenologises-

ta analyysista, ks. Steinbock 1995, Taipale 
2009.

4. Motivoimisen fenomenologisesta analyysista, 
ks. Husserl Hua4 §54–61, Heinämaa ja Taipale 
2007.

5. Tulkitsevasta otteesta lääkärin ja muun hoi-
tohenkilökunnan työssä ks. Svenaeus 2003.

6. Wittgenstein 1968.
7. Merleau-Pontyn sairauskäsitystä jäsentää hä-

nen personalistinen tulkintansa ruumiista il-
mauksellisena kokonaisuutena. Tämä käsitys 
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digmalle, jossa ruumis käsitetään välineeksi 
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Heideggerilaisesta paradigmasta ks. Svenaeus 
2000.

8. Esim. Parnas 2000, Sass ja Parnas 2002, 2003, 
Fuchs 2005, 2007, Murakami 2009. Psyyken 
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rinne on suhteellisen pitkä ulottuen viime 
vuosisadan alkupuolelle. Monet psykologit 
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1920-luvulla ja sovelsivat fenomenologisia 
tuloksia ja menetelmiä muun muassa autismin 
ja skitsofrenian tutkimuksessa. Tunnetuim-
pia näistä ovat Karl Jaspers (1913), Eugene 
Minkowski (1927) ja Ludwig Binswanger 
(1930). 1950- ja 1960-luvuilla Heidegger itse 

osallistui sveitsiläisen psykiatrin Medard Bos-
sin järjestämiin seminaareihin Zollikonissa 
(Heidegger 1987). Louis Sass (2001) tarjoaa 
hyvän historiallisen johdatuksen skitsofrenian 
fenomenologiseen tutkimukseen ja esittelee 
myös kaksi 1970-luvun klassikkoa: Wolfgang 
Blankenburgin ja Bin Kimuran (Kimura Bin 
japanilaisittain). Suomessa Lauri Rauhala on 
käsitellyt mielen häiriöitä lukuisissa feno-
menologisissa teoksissaan, joista kaksi kes-
keistä työtä Henkinen ihmisessä ja Ihmisen 
ainutlaatuisuus on juuri julkaistu uudelleen 
niteessä Henkinen ihminen (2009).

9. Esim. Honkasalo 1998, 2000, 2001.
10. Esim. Slatman ja Widdershoven 2009, 2010.
11. Merleau-Ponty lähteenä tässä oli ennen muu-

ta Husserlin Ideen-teoksen toinen osa, joka 
käsitteli mm. elävän luonnon konstituutiota 
(Hua4).

12. Vrt. Heinämaa 2003, 27 alkaen, 2010.
13. Esim. Toadvine ja Embree 2002. 
14. Vrt. esim. Bergson 1896.
15. Husserl selvittää geneettisen fenomenolo-
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nomenologische Psychologie (Hua9, §41–43), 
Cartesianische Meditationen (Hua1, neljäs 
meditaatio), Formale und transzendentale 
Phenomenologie (Hua17, §86, liite II §2b) ja 
Analysen zur passiven Synthesis (Hua11, osa 
4). Logiikan perustaa valottava Erfahrung 
und Urteil tarjoaa konkreettisen esimerkin 
Husserlin geneettisistä tutkimuksista. Juuri 
nämä teokset ovat keskeisiä lähteitä Mer leau-
Pontyn havainnon ja ruumiin filosofial le. Hyvä 
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dental Logic (1957, 143–151). Tietoisuusvirran 
erilaisia katkoksia tutkivasta generatiivisesta 
fenomenologiasta ks. Steinbock 1995.

tiivistys geneettisen fenomenolo gian kysy-
myksenasettelusta löytyy Suzanne Bachelar-
din teoksesta A Study of Husserl’s Transcen-
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