Osaamista

ja oivallusta
tulevaisuuden
tekemiseen

Sini Helotie ja Miska Reimaluoto

Transsukupuolisten lasten vanhempien kokemuksia
tuen saamisesta

Metropolia Ammattikorkeakoulu
Sosionomi (AMK)

Sosiaaliala

Opinnaytetyd

7.11.2018

metropolia.fi WMEtrOPOIia



Tiivistelma

Sini Helotie ja Miska Reimaluoto

Tek.'Ja(t) Transsukupuolisten lasten vanhempien kokemuksia tuen
Otsikko .
saamisesta
Sivumaara 38 sivua + 2 liitetta
Aika 6.11.2018
Tutkinto Sosionomi (AMK)
Tutkinto-ohjelma Sosiaaliala

Suuntautumisvaihtoehto | Sosionomi (AMK)

Lehtori Ulla Saukkonen

Ohjaaja(t) Lehtori Katja Ihaméki

Opinnaytetyd kasittelee vanhempien kokemuksia tuen saamisesta, kun perheessa on
transsukupuolinen lapsi. Lapsella voi olla ristiriitaisia ajatuksia, tunteita, ulkopuolelta tu-
levia paineita seka tuen tarvetta, jossa vanhempien rooli on merkittava. Lapsen elaman-
tilanne voi nostattaa myds vanhempien mieleen monia kysymyksia, ajatuksia ja tunteita,
jotka voivat nakya erilaisissa perhety6ta tekevissa yksikdissa. Opinnaytetyon tybelama-
kumppani oli Setan Transtukipiste ry. Opinnaytetydn tarkoituksena on tuottaa tietoa
vanhempien sosiaalisen tuen tarpeista yhteisty6taholle ja muille sosiaalialan_ammatti-
laisille, jota he voivat hyédyntaa tydssaan.

Opinnaytetydssa tarkasteltin vanhempien kokemuksia saadusta tuesta sosiaalisen,
emotionaalisen, vuorovaikutuksellisen ja konkreettisen tuen muotojen kautta. Haasta-
telluista vanhemmista suurimmalla osalla oli kokemusta Transtukipisteen toiminnasta,
vaikka vanhemmat eivat valikoituneet yksittdisen toimijan perusteella. Opinnaytetyén
tutkimuskysymykset ovat: Minkalaisia kokemuksia transsukupuolisen lapsen vanhem-
milla on tuen saamisesta ja minkalaista tukea transsukupuolisten lasten vanhemmat
olisivat kaivanneet? Haastattelut toteutettiin puolistrukturoituna teemahaastatteluna ja
haastattelun vastaukset analysoitin teoriaohjaavan sisalldnanalyysimenetelmien
avulla.

Tulokset osoittavat, ettd vanhemmat saivat eniten tukea vertaistuen muodossa. Emo-
tionaalisen ja tiedollisen tuen merkitys nousi isoimmaksi. Konkreettisen tuen saaminen
oli vahaista ja se kasitti kdytannon lastenhoitoapua tarvittaessa. Haastattelussa nousi
esille se, etta luottamuksellinen ja tukeva vuorovaikutus tyontekijan kanssa toteutui yk-
sittaisissa kokemuksissa. Myds tyéntekijdiden tietotaidossa oli suurta vaihtelevuutta eri
kohtaamisten valilla. Suuren vaihtelevuuden my6ta nousi esille tarve siita, etta tyénte-
kijoilla olisi laajempi tietotaito sukupuolen moninaisuuden kysymyksista. Myos alaikai-
sen transsukupuolisen lapsen palveluihin kaivattiin yhtenaisyytta.

Vanhempien saama tuki lisda koko perheen voimavaroja ja turvaa lapsen kasvua. Riit-
tavan laaja tieto, osaaminen, palvelujen saavutettavuus ja perhetta tukeva vuorovaiku-
tus nousevat keskioon tarkasteltaessa vanhemmuuden kokemuksia tuen saamisesta.

Avainsanat Transsukupuolisuus, vanhemmuus, sosiaalinen tuki
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This thesis researches the experiences of how parents with transgender children
receive support. The support of parents is essential when a child may have con-
tradictional thoughts, emotions, pressure, and need of support. The child’s life sit-
uation may raise many questions with the parents, which may show up in units
working with families. The working life partner of this thesis was the Seta’s
Transgender Support Center. The goal of the thesis was to provide usable infor-
mation about parents needs of social support. This information can be used by
stakeholders and social work professionals at their work.

The thesis focused on the parent’s experiences of receiving help in social, emo-
tional, interactive, and concrete support forms. Most of the interviewed parents had
already had an experience of the Transgender Support Center, regardless of they
were not selected by specific support provider. The research questions in the thesis
were as follows: What kind of experiences do the parents of a transgender child
have about receiving help, and what kind of help they would have wanted. The
interviews were half—structured theme interviews, and the answers were analyzed
using theory-quided approach content analysis methods.

The results showed that the parents received most of the help from peer parents.
The effect of emotional and informal support was the greatest. The amount of con-
crete support was the least and consisted mostly of help with childcare when
needed. The interview showed that a confidental and supportive collaboration with
an employee occured in a few cases. The knowledge of employees also varied
significantly between different occasions. The variation raised a question whether
the employees needed more information with questions related to the variation of
genders. Parents also hoped more coherence for the services aimed for underaged
transgender children.

The support that the parents receive increases the family’s assets and secures the
growth of the child. Wide knowledge, accessibility of services and supportive inter-
action with family are core areas when observing the parent’s experiences about
receiving help.

Keywords Transgender, parenthood support, social support
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1 Johdanto

Transsukupuolisen ihmisen identiteetin muovautuminen on seka henkinen, fyysinen etta
sosiaalinen prosessi. Tama muutos vaikuttaa yksilon, [ahiyhteisdn ja ympardivan maail-
man valiseen suhteeseen ja sita kautta se voi saa aikaan myds kulttuurisen muutospro-
sessin. Vastaavasti ympariston negatiivinen suhtautuminen voi vaikuttaa haitallisesti yk-
siléon ja kokonaisiin perheisiin. Lapsen ensimmainen sosiaalistuminen tapahtuu oman
perheen sisalla. Sieltd han saa ne arvot ja varauksettoman hyvaksynnan mallit, jotka
kantavat hantd kohti oman sisaisen identiteettinsd muovautumista. Myds kokonaisen
perheen identiteetti voi muuttua, jolloin perhe tarvitsee ymparoéivan kulttuurin ja yhteis-
kunnan tukea ja hyvaksyntaa. Kun perheessa on transsukupuolinen lapsi, joutuu perhe
miettimaan, kuinka heidat yksilona ja perheend kohdataan ja minkalaista tukea kaiva-

taan. Joskus he voivat tarvita tdhan muutosprosessiin ammattilaisen tukea ja apua.

Ihminen on paitsi yksild, myds osa hanta ympardivaa suurempaa sosiaalista verkostoa.
Yksilon identiteetin kehittymiseen vaikuttaa paitsi suhde itseensa ja laheisiinsa, myos
suhde ympardivaan yhteiskuntaan ja kulttuuriin. Jokainen yksilé on paitsi vallitsevan kult-
tuurinsa tuote myds sen muokkaaja ja kehittaja. (Ronkkd — Rytkénen 2010: 60-62.) Hyva
kasvuymparistd, jossa han saa vanhempiensa taholta rakkautta ja hyvaksyntaa, mah-
dollistaa lapsen persoonallisen kasvun omaksi itsekseen. Perhe auttaa lasta sosiaalis-
tumaan ja olemaan vuorovaikutuksessa ympardivaan yhteisdédn ja kulttuuriin. (Asted-
Kurki — Jussila — Koponen — Lehto — Maijala — Paavilainen — Potinkara 2008: 18.) Per-
heiden sisaltd nousevat tarpeet vanhemmuuden tukemiseen ja perheen hyvinvoinnin li-
saamiseen ovat keskeisia tekijditd perheiden kanssa tyoskennellessa. Sen perusta on
perheista ja perheenjasenista huolehtimista niin, etta heillda on mahdollisuus saada tukea
turvallisuuden tunteeseen ja hyvinvointiin. Se edellyttdd ammattilaiselta perheen nake-
mista kokonaisuutena, silla perhe on yksilén elamaan keskeisesti vaikuttava yhteiso.
(R6nkkd — Rytkdnen 2010: 27.) Kun perhe kohtaa haasteita, perheenjasenet voivat kayt-
taa hyvakseen sosiaalista verkostoa. Sosiaalisen verkoston kautta saatu sosiaalinen tuki
suojaa liialliselta rasitukselta ja antaa mahdollisuuden selviytya vastoinkaymisista. (Ojala
— Uutela 1992: 59-60.) Muilta saatu tuki vaikuttaa perheen kykyyn selviytya erilaisissa
elamantilanteissa. Perheen kuuluu saada riittavasti tietoa siitd, mista voi tarvittaessa ha-
kea ja saada apua. Riittdvan tuen ja tiedon avulla perheenjasenet saavat kokemuksen
hallinnan tunteesta, jonka avulla he pystyvat tekemaan paatoksia, vaikuttamaan ja toi-

mimaan itsendisesti ja aktiivisesti. (Astedt-Kurki ym. 2008: 24—26.)
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2(42)
Perheiden parissa tydskentelevan ammattilaisen tehtavana on auttaa perheitad muutok-

sessa. Tukemalla translasten ja vanhempien valista kiintymyssuhdetta vaikutetaan po-
sitiivisesti lapsen itsearvostukseen ja terveydentilaan. Vanhempien hyvaksynta suojaa
lasta syrjaytymisen riskeiltd ja ympariston kielteisiltd asenteilta. Kun perheen sisdinen
toimintakyky on tasapainossa, auttaa se lasta olemaan sinut oman sisaisen sukupuoli-

kokemuksensa kanssa. (Valojaa 2018: 4.)

Transsukupuolisen lapsen ja nuoren vanhemmat voivat joutua kohtaamaan monenlaisia
tunteita helpotuksen ja hapean valimaastosta. Asian sisaistaminen voi joskus vaatia pit-
kankin ajan. Hyvaksymisensa tueksi he tarvitsevat riittavasti tietoa ja ymmarrysta suku-
puolen moninaisuudesta ja sen mukanaan tuomista kysymyksista. Sosiaalialan ammat-
tilaisten tehtavana on olla tukena tdssa vanhempien ja perheen muutosprosessissa ai-
don kohtaamisen ja vuorovaikutuksen avulla. (WPATH 2017: 12-13.)

Opinnaytetydn tydelamakumppani on Setan Transtukipiste. Seta on seksuaali- ja suku-
puolivdhemmistdjen ihmisoikeusjarjestd, joka on toiminut vuodesta 1974. Seta perusti
Transtukipisteen vuonna 1994 tukemaan transihmisia ja ajamaan sukupuolen moninai-
suuden asiaa (Seta ry. 2014.) Se on asiantuntijajarjestd, joka tarjoaa henkildkohtaista
neuvontaa ja vertaisryhmatoimintaa seka kokoaa uusinta tutkimustietoa ja kouluttaa eri
alojen ammattilaisia kohtaamaan sukupuolen moninaisuutta. Transtukipisteella on ver-
taisryhma perheille, joissa lapsi on sukupuoleltaan moninainen tai pohtii omaa sukupuol-

taan. Ryhmassa on oma vertaisryhma vanhemmille ja lapsille. (Transtukipiste ry. 2017.)

Opinnaytetydn tavoite on selvittda, minkalaista sosiaalista tukea vanhemmat ovat saa-
neet ja minkalaista sosiaalista tukea vanhemmat olisivat kaivanneet, voidakseen tukea
lastaan parhaalla mahdollisella tavalla. Teemahaastattelujen avulla tarkastellaan van-
hempien kokemuksia saamastaan sosiaalisesta tuesta ja vuorovaikutuksesta. Kohde-
ryhmana ovat perheet, joissa on transsukupuolinen lapsi. Tassa tydssa kaytetaan rin-
nakkain kasitteita transsukupuolinen lapsi ja translapsi, koska kasite translapsi on myoés
vanhempien ja kirjallisuuden luontevasti kayttama termi. Opinnaytetyd noudattaa laadul-
lisen tutkimuksen periaatteita. Aineisto koostuu seitsemasta yksildhaastattelusta. Teo-
riapohja kasittelee sukupuolen moninaisuutta, vanhemmuuden tukemista, sosiaalista tu-
kea seka vuorovaikutusta. Trans- ja muunsukupuolisten lasten ja heidan perheidensa
tukemiseen on kiinnittanyt huomiota myés Yhdysvaltalainen Family Acceptance Projekt,

jonka mukaan aiheesta on vahan tieteellisia julkaisuja (Caitlin 2014: 333). Opinnaytetydn
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3(42)
tarkoituksena on tuottaa tietoa siita, minkalaista sosiaalista tukea transsukupuolisten las-

ten vanhemmat ovat saaneet ja minkalaista sosiaalista tukea he olisivat kaivanneet. Am-

mattilaiset voivat hyddyntaa tata tietoa tydssaan.

2 Sukupuolen moninaisuus

Sukupuolella on monia merkityksia erilaisissa kulttuureissa ja kasitykset siita vaihtelevat
niin paikan kuin ajankin mukaan. Suomessa on yleisesti jonkinlainen kasitys naiseudesta
ja miehisyydesta seka siita, mitd normeja ne pitavat sisallaan. Myds tamankaltainen kah-
tiajako vain kahteen muuttumattomaan sukupuoleen ei ole tavatonta Suomessa tai lan-
simaissa. (Rossi 2010: 21-37.) Tata sukupuolittuneisuutta voi havaita monissa asioissa,
vaikka ne eivat kuvaakaan jokaisen yksilon elamaa, katsomusta tai mielipiteitd. Monet
asiat pitavat sisallaan erilaisia kasityksia sukupuolirooleista. Tasta esimerkkina on kasite
aitiys. (Vuori 2010: 109-119.)

Kasitykset sukupuolesta on jo varhain opittuja erilaisten feminististen ja maskuliinisten
roolien ja niihin kuuluvien kayttaytymismallien pohjalta (Rossi 2010: 25-27). Nama su-
kupuolittuneet ilmiét voivat nakya kasvatuksessa esimerkiksi siten, mitka asiat mielle-
taan tyttdjen ja poikien leikeiksi, kayttaytymiseksi ja sosiaalisiksi normeiksi (Aarnipuu
2008: 66). Kuvaa sukupuolirooleista muokkaa ymparisté mediasta koulutukseen ja kas-
vatukseen (Naskali 2010: 277-280; Paasonen 2010: 39-48). Se, minkalaista kuvaa, ker-
rontaa ja todellisuutta ymparilla luodaan, vaikuttaa lapsen kehittyvaan minakuvaan, yk-
silén mielikuviin sukupuolista, niihin liittyvista rooleista ja tapoihin suhtautua erilaisiin ih-
misryhmiin (Paasonen 2010: 39-48). Kuva sukupuolista perustuu pitkalti biologiseen
erotteluun sukupuolista ja monesti ne ajatellaan toisistaan erillisina ja vastakohtina (Aar-
nipuu 2008: 13; Karvinen n.d.: 3—12). Taman jaottelun mukaan on yleista, etta oletetaan
ihmisten kayttaytyvan ns. sosiaalisen sukupuolen mukaisesti. Esimerkiksi anatomisesti
naiseksi syntynyt kayttaytyy sellaisen naisen roolin mukaisesti, joka on kussakin ajassa
ja yhteiskunnassa normin mukaista. (Aarnipuu 2008: 65.) Sukupuoli on kuitenkin moni-
naisempi asia, kuin mita kaksijakoinen mies—nais -jaottelu tarjoaa. Sukupuoli-identiteetti
on ihmisen henkildkohtainen ja vain henkildn itsensa maariteltavissa oleva, ei paallepain
nakyva tunne siita, onko han mies, nainen, kumpaakin vai ei kumpaakaan. (Brill - Pepper
2008: 4.) Sukupuoli-identiteettiin liittyy kasite sukupuolen ilmaisu, joka taas kuvaa sita,
miten ihminen pukeutuu, kayttaytyy ja ilmaisee itseddn kokemansa sukupuolen kautta
(Brill — Pepper 2008: 4).
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Useimmiten lapsella ja nuorella on selked nakemys siita, mita sukupuolta he edustavat.

He voivat olla syntymassa maaritellyn sukupuolensa mukaisia eli cissukupuolisia, vas-
takkaista sukupuolta kuin mita biologisesti on maaritelty eli transsukupuolisia tai he voi-
vat olla muunsukupuolisia. Kasitteena muunsukupuolisuus on laaja ja pitaa sisallaan eri-
laisia variaatioita sukupuolen moninaisuudesta ihmisesta riippuen. (Transtukipiste n.d.;
Brill — Pepper 2008: 4-15.) Sukupuoleen liittyvat kysymykset ovat henkilokohtaisia ja
taman takia esimerkiksi muunsukupuolisuutta ei ole mielekasta lahtea rajaamaan tiuk-

kojen kriteerien mukaan (Aarnipuu 2008: 62; 67—70; Transtukipiste n.d).

Lapsi voi syntya myos ilman selkeitd naisen tai miehen fyysisia ominaisuuksia. Tama
intersukupuolisuus pitda sisallaan laajan maaran erilaisia variaatioita ja aina se ei ole
selkeasti osoitettavissa. Voi olla, etta asia tulee esille vasta aikuisena esimerkiksi lapset-
tomuuden syita tutkittaessa. (Intersukupuolisuus n.d.) Suomessakin intersukupuolisten
lasten leikkauksista on runsaasti keskustelua sen itsemaaraamisoikeuteen ja ihmisoi-
keuksiin puuttuvan luonteen takia. Vallalla on edelleen yleisesti kaytanto, etta lapsille
tehdaan hyvin nuorena leikkaus, jossa fyysiset ominaisuudet muokataan vastaamaan

joko mies- tai naissukupuolta. (Intersukupuolisuus n.d.)

2.1 Transsukupuolisuus

Transsukupuolisuus on yksi sukupuolen moninaisuuden variaatio. Siihen liittyy suku-
puoli-identiteetin ilmaiseminen ulkoisten ominaisuuksien, kayttaytymisen ja tekojen ja
esimerkiksi nimen muodossa. (Alanko 2014: 16.) Transsukupuolisuus identiteettina ker-
too siita, ettd henkild ei koe syntymassa maaraytynytta sukupuolta omakseen (Alanko
2014: 16; Brill — Pepper 2008: 5). Tutkijoiden mukaan kyse on sukupuoliristiridan aari-
muodosta, jolle todenndkdisesti ei voida 16ytad yhta selitysta. Asiantuntijat uskovat bio-
logisten, sosiaalisten ja kulttuuristen tekijdiden yhdessa vaikuttavan yksilén kehittymi-

seen transidentiteetin omaavaksi. (Transtukipiste n.d.)

Samaan aikaan, kun lapsi oppii puhumaan ja ilmaisemaan itsedan, alkaa rakentua kasi-
tys sukupuolista. Vanhemmat eivat valttamatta pitkdan aikaan huomioi, vaikka lapsi toisi
esille olevansa toista sukupuolta, jolla hanta kutsutaan. Sitd saatetaan pitdd ohimene-
vana vaiheena. Lapsen ollessa nuori on vanhemman vaikea tietda tai vetda johtopaa-
toksia lapsen transsukupuolisuudesta. Kuitenkin, jos lapsi tuo voimakkaasti esille ole-
vansa esimerkiksi pojan sijaan tyttd, haluaa kasvattaa pitkat hiukset, pukeutua ja kayt-

taytya seka ilmentaa feminiineja asioita, on hanen todesta ottaminen tarkeaa. Saattaa
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olla, etté kyseessa ei ole vain ohimeneva vaihe. (Brill — Pepper 2008: 15-18.) Varhais-

lapsuuden lisdksi on kaksi muuta tyypillistd ikavaihetta, jolloin transsukupuolisuus voi
nousta esille. Ikavaiheet ovat 9-14 -vuotiaana varhaisessa murrosidssa ja murrosian lo-

pulla varhaisaikuisuudessa. (Brill — Pepper 2008: 16-22.)

Trasekin mukaan transsukupuolisuuden tuleminen nakyvammin yleiseen tietoisuuteen
Suomessa johtuu yhteiskunnallisesta muutoksesta seka informaation lisdantymisesta.
Nykyisin transsukupuolisuutta ei luokitella sairaudeksi, silla kokemus omasta sukupuoli-
identiteetistd on aina henkilékohtainen. (Transsukupuolisuus n.d.) Jos transsukupuoli-
sen nuoren tai aikuisen sukupuoliristiriita iimenee voimakkaana, on hanella mahdollisuus
saada tukea. Voidakseen vaihtaa Suomessa nimensa tai sosiaaliturvatunnuksensa on
kaytava lapi sukupuolenkorjausprosessi. Sen jalkeen on henkildlla mahdollisuus anoa
sukupuolen juridista vahvistamista. Vahvistamisen ehdot tayttyvat, kun kahden eri tutki-
musryhman psykiatrit antavat puoltavan lausunnon. (Sukupuolen vahvistaminen n.d.)
Julkisen terveydenhuollon lahetteen avulla hoitopolku etenee sukupuoli-identiteetin tut-
kimuspoliklinikalle HUSIin tai TAYSiin. (Sukupuolen korjaus n.d.) Psykiatrin lausunnon
lisdksi on henkildn oltava 18-vuotias Suomen kansalainen. Hanen on myds osoitettava
kayttaneensa vuoden ajan hormonihoitoja voidakseen tayttaa ehdon lisdantymiskyvytto-
myydesta. (Sukupuolen vahvistaminen n.d.) Nuoruusikaisten potilaiden arvioinnissa
HUS:n sukupuoli-identiteetin tutkimuspoliklinikka tekee yhteisty6ta myds HYKS:n nuori-

sopsykiatrian kanssa. (HUS n.d.)

Kaikki transsukupuoliset henkilot eivat halua tai eivat pysty aloittamaan lausunnon edel-
Iyttdmia hormonihoitoja. Mikali nimen tai sosiaaliturvatunnuksen, eli sukupuolen juridinen
vahvistaminen ei onnistu ilman hormoneja, voi se osaltaan aiheuttaa voimakasta suku-
puoliristiriitaa eli dysforiaa ja sen my6tad masennusta tai syrjaytymista. Trasek ry:n viral-
linen suositus on, ettd Suomi siirtyisi noudattamaan Norjan lainsdadannén mukaista kay-
tantéa. Siina yli 15-vuotias voisi saada sukupuolensa juridisesti korjatuksi omalla ilmoi-
tuksellaan, jolloin laki ei enda edellyta pakollisia hormonihoitoja. Alle 15-vuotias voisi
huoltajan luvalla vahvistaa juridisen sukupuolensa, kunhan hanta on kuultu ikdnsa ja

kehitystasonsa mukaisesti. (Trasek ry. 2018.)

Lapsiasiavaltuutettu Tuomas Kurttila (Lapsiasia n.d.) ottaa voimakkaasti kantaa siihen,
kuinka alaikaisen lapsen yksil6llinen kokemus ja sukupuolen ilmaisu voidaan ottaa pa-
remmin huomioon yhteiskunnassamme. Hanen asiantuntijoille jarjestamassaan pydrean
poydan keskustelussa nousi esiin se, ettd lapsen hyvinvoinnin tukemiseen voidaan vai-

kuttaa paitsi juridiikalla ja hoidollisilla kysymyksilla myds perheiden ja arjen ymparistojen
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6 (42)
tukemisella. Myos lapsen itsemaaraamisoikeuden lisddminen omaan sukupuoleensa liit-

tyvissa kysymyksissa nahtiin yhtena ratkaisumallina, joka vahentaa lapsen ristiriitaista

sukupuolikokemusta ja pahaa oloa. (Lapsiasia n.d.)

2.2 Transsukupuolisuuteen liittyvat lait Suomessa

Tassa opinnaytetydssa on tarkoitus tuottaa tietoa kokemuksista, joita translasten van-
hemmilla on sosiaalisen tuen saamisesta. Transsukupuolisten ihmisten ja heidan laheis-
tensa sosiaalisen tuen saamista turvaavat monet lait. Perheiden parissa tydskentelevien
ammattilaisten on hyva ymmartaa niiden lakien sisaltd, jotka voivat vaikuttaa translasten

ja -nuorten perheiden arkeen.

Uudistetun tasa-arvolain (1329/2014) eli laki naisten ja miesten vélisestéd tasa-arvosta
annetun lain muuttamisesta, tarkoituksena on estaa sukupuoli-identiteettiin tai sukupuo-
len ilmaisuun perustuva syrjinta. Tasa-arvolain mukaan sukupuoli-identiteetilla tarkoite-
taan henkildn omaa kokemusta sukupuolestaan. Viranomaiset, oppilaitokset ja tybela-
matahot ovat myo6s velvoitettuja ehkaisemaan sukupuoleen perustuvaa syrjintaa tavoit-
teellisesti ja suunnitelmallisesti. Yhdenvertaisuuslain (1325/2014) tarkoituksena on edis-
taa yhdenvertaisuutta ja ehkaista syrjintda seka tehostaa syrjinnan kohteeksi joutuneen
oikeusturvaa. Molemmat lait maarittavat, kuinka torjutaan sukupuoleen liittyva syrjinta
viranomaisten taholta, koulu- ja tydyhteisdissa ja kuinka turvataan syrjintda kokeneiden

oikeudet.

Translapsen perheen jokapaivaiseen elamaan vaikuttaa myds tdmanhetkinen laki trans-
seksuaalin sukupuolen vahvistamisesta (563/2002). Lakia kutsutaan yleisesti myds ni-
melld Translaki. Nykyisessa Translaissa on saadetty, milla edellytyksilla henkilé saa
muuttaa vaestorekisterijarjestelmaan kirjatun sukupuolensa toiseksi. Henkilon taytyy
esittaa ladketieteellinen selvitys siita, ettd han pysyvasti kokee kuuluvansa vastakkai-
seen sukupuoleen ja ettd han elaa tdman mukaisessa sukupuoliroolissa seka siita, etta

hanet on steriloitu tai han muusta syysta on lisdantymiskyvyton. (563/2002: 1§.)

Perustuslaillinen itseméaarddmisoikeus tarkoittaa yksilén vapautta maarata itsestaan, toi-
mistaan ja omaa elamaansa koskevista paatoksista. Itsemaaraamisoikeutta ei sellaise-

naan mainita perustuslaissa, mutta sen on katsottu kuuluvan osaksi perustuslain turvaa-
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maa oikeutta henkilokohtaiseen koskemattomuuteen (731/1999: 7§) seka osaksi yksi-

tyiselaman suojaa (731/1999: 108§). Viranomaisten velvollisuus on myos edistaa kaikkien

ihmisten mahdollisuuksia vaikuttaa itsedan koskevaan paatdksentekoon.

Sosiaalihuoltolaissa saadetaan sosiaalihuollon tyontekijdiden vastuusta toteuttaa raken-
teellista sosiaality6ta. Se tarkoittaa sosiaalista hyvinvointia ja sosiaalisia ongelmia kos-
kevan tiedon valittamista asiakkaiden ja jarjestelman valilla niin, ettd ongelmien ehkai-
seminen ja korjaaminen on mahdollista. (1301/2014: §7.) Myds laki sosiaalihuollon am-
mattihenkilbistad (817/2015) takaa asiakkaalle oikeuden laadukkaaseen sosiaalihuoltoon
ja hyvaan kohteluun. Jokaisen sosiaalialan ammattilaisen on hyva tiedostaa vastuunsa
ja velvollisuutensa, jotta asiakas voi kokea tulleensa kuulluksi ja voi saada tukea ela-

mantilanteeseensa.

Asiakkaan oikeudesta hyvaan palveluun ja kohteluun sosiaalihuollossa on sdadetty asia-
kaslaissa eli laki sosiaalihuollon asiakkaan asemasta ja oikeuksista (812/2000). Lain
tarkoituksena on taata henkilélle tai perheelle mahdollisuus saada sellaisia sosiaalihuol-
lon mukaisia palveluita, jotka edistavat ja yllapitavat heidan sosiaalista turvallisuuttaan
ja toimintakykyaan. Lailla turvataan asiakkaan oikeus hyvaan kohteluun niin, ettei hanen
ihmisarvoaan loukata ja silla taataan jokaiselle laadukasta sosiaalihuoltoa ja kohtelua
ilman syrjintda. Sosiaalihuollon palveluiden on huomioitava jokaisen asiakkaan toivo-
mukset, etu ja yksildlliset tarpeet. Asiakaslailla turvataan se, etta kaikissa sosiaalihuollon

toimissa on ensisijaisesti otettava huomioon lapsen etu.

3 Perhe muutoksessa

Perheelle ei ole yksiselitteistd maaritelmaa. Siihen vaikuttavat seka historialliset etta ta-
man ajan kulttuuriset nakemykset, jotka ovat hyvin moninaisia. Jokainen ihminen on jon-
kun perheen ja suvun jasen. Perhe on paitsi biologiaa, se voi olla myés muuttuva koke-
mus. Nyt elettavalla 2000-luvulla perheiden moninaisuus haastaa viranomaisia ja tyon-
tekijoita miettimaan, miten kohdata tukea tarvitsevien perheiden tarpeet niin, etta he sai-

sivat oikeanlaista apua ja tukea eri elamantilanteissaan. (Rénkkoé — Rytkénen 2010: 9.)

Perheet ovat yksikéitd, joissa lapsia saadaan, hoivataan ja kasvatetaan (Erola — Rasa-
nen 2014: 150). Perhesuhteet vaikuttavat ihmisen elamaan merkittavasti, silla niitd voi-
daan maaritella biologisten, sosiaalisten, taloudellisten sek& moraalisten ja emotionaa-

listen ulottuvuuksien kautta. Yhdistavana tekijana niissa on konkreettiset velvoitteet ja
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vastuut. (Sevo'n — Notko 2008: 13.) Ihmisen omat arvot ja elamantilanne maarittavat

sen, miten han haluaa hahmottaa perheensa. Perheenjasenten valisissa suhteissa voi-
vat juridiset ja biologiset siteet olla vahemmassa arvossa kuin perheenjasenten valinen
emotionaalinen side. Tarkeinta on, ettad jokaisella on mahdollisuus itse maarittaa per-

heensé ja siihen kuuluvat jasenet. (Astedt-Kurki ym. 2008: 5-13.)

Kun perhearvojen ilmenemista ja perheenjasenten valista vuorovaikutusta halutaan tut-
kia, osallistuvat perhesosiologit julkiseen keskusteluun. Perheeltad odotetaan paljon, silla
siihen liittyvat ihanteet ja myytit elavat voimakkaasti yhteiskunnassamme. Perheen odo-
tetaan tarjoavan valittamista ja huolenpitoa seka turvallisuutta ja pysyvyytta. (Erola —
Rasanen 2014: 166—-167.) Perheet elavat yhteiskunnallisten muutosten keskiéssa, siksi
perheiden kokemukset ja ratkaisumallit ovat tarkeita tutkimuskohteita. Kriittisen perhe-
tutkimuksen avulla voidaan vaikuttaa stereotyyppiseen perheajatteluun tutkimalla yhteis-

kunnallisia ja eriarvoistavia prosesseja. (Forsberg — Natkin 2003: 7.)

Perheiden parissa tydskentelevd ammattilainen pystyy paremmin auttamaan ja tuke-
maan perhettd muutoksessa, jos han ymmartaa, miten yksilén identiteetin muutospro-
sessi voi vaikuttaa myds yhteison ja ymparodivan yhteiskunnan muutokseen. Ymparoiva
yhteis6 ja kulttuuri muodostavat yksilén sosiaalisen identiteetin perustan. Lapsen ensim-
mainen sosiaalistuminen tapahtuu oman perheen ja lahiyhteisénsa kulttuuriin vuorovai-
kutuksen avulla. (Rénkkd — Rytkdnen 2010: 62). Lapsen ensimmaiset lahisuhteet kayn-
nistavat prosessin, jonka avulla lapsi pystyy toimimaan yhteiskunnan jasenena. Sosiaa-
listuessaan lapsuuden perheeseensa, lapsi hahmottaa ne arvot, normit ja sosiaaliset toi-
mintatavat, jotka auttavat hanta tulevaisuudessa eteenpain. (Erola — Rasanen 2014:
150.)

Transsukupuolisen ihmisen toive tulla kohdatuksi oman sisaisen sukupuolensa mukai-
sesti vaatii myds hanen lahipiirinsa tukemista. Jotta yksilon sisdinen minuus vahvistuisi
ja hanen kokemuksellinen liikkumatilansa laajenisi, on sosiaalialan ammattilaisilla oltava
valmiudet ymmartaa kokonaisen perheen sisaisia muutosprosesseja. Dialogisen proses-
sin kautta mahdollistuu yksilén sosiaalisen ja persoonallisen identiteetin rakentuminen.
(R6nkkd — Rytkénen 2010: 66—69.)
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4 Vanhemmuuden tukeminen

Perheen hyvinvointi ja tasapaino ovat perhetydn keskidssa ja sitd maarittda perheiden
omasta elamasta kumpuavat tarpeet. Perhetydksi maaritellaan sellainen toiminta, joka
on tavoitteellista ja suunnitelmallista. (Ronkké—Rytkénen 2010: 29.) Perheiden elaman-
tilanne maarittelee sen, minka orientaation kautta perheen tilannetta tarkastellaan. Per-
hekeskeisessa tydorientaatiossa perheen erityistilannetta pohditaan aina perheen koko-
naistilanne huomioiden. Lapsikeskeisessa lahestymistavassa vuorostaan toteutuu lap-
sen paras hanen ainutlaatuisuuttaan tukien. Yhteistd molemmille |ahestymistavoille on
kohtaaminen vuorovaikutuksellisessa suhteessa. (Monkkdnen 2007: 14.) Myds Ronkkd
ja Rytkénen (2010) painottavat perhe- ja lapsikeskeisen nakdkulman eroavaisuuksia.
Lapsella voi olla tarpeita, jotka eivat ole perheen tarpeita, mutta lapsi tarvitsee niiden
nakyville tuomiseen aikuisen tukea. Lapsikeskeisyydessa on paapainona turvata lapsen
kasvu. Perhekeskeisessa tarkastelutavassa on otettava huomioon paitsi perheiden fyy-
sinen ja sosiaalinen ulottuvuus, myds perheenjasenten yhteinen kokemus elettavasta
elamasta. Se haastaa ammattilaisia ndkemaan perheiden moninaisuuden paitsi yksilon,
myds perheen kannalta, jotta heille voidaan taata oikeanlainen tuki ja apu senhetkisessa
elamantilanteessa. Perheiden parissa tehtavassa tydssa tarkeintd on huolehtia perheen
hyvinvoinnista ja toimintakyvysta, jossa peruslahtékohtana on vanhemmuuden tukemi-
nen. (Ronkkd — Rytkdnen 2010: 9; 27-29.)

Perheiden sisainen dynamiikka muodostuu vanhempien parisuhteen hyvasta vuorovai-
kutuksesta. Vanhemman ja lapsen valinen vuorovaikutus onnistuu, mikali vanhempien
parisuhde on tasapainossa. Lapsi on riippuvainen vanhemmiltaan saamasta tuesta ja
roolimallista. Niiden avulla han pystyy kohtaamaan muilta ihmisilta tulevan palautteen,
joka vaikuttaa hanen identiteettinsa muodostumiseen. (Ojala — Uutela 1992: 121.) Trans-
sukupuolisen lapsen vanhemmat joutuvat kohtaamaan monenlaisia haasteita lapsensa
identiteetin kehittymisen tukemisessa. Oikein kohdennetulla perhety6lla voidaan vahvis-
taa vanhemmuutta ja sen kautta koko perhettd. Tassa opinnaytetydssa haastatellaan
transsukupuolisen lapsen vanhempia siita, minkalaista sosiaalista tukea he ovat saaneet

ja minkalaista sosiaalista tukea he olisivat tarvinneet.

Lapsen transsukupuolisuus koskettaa myds lahiymparistéa, etenkin muutoksen aarella
olevia vanhempia ja muuta perhetta. Uusi elamantilanne voi nostaa vanhemmissa esiin
monenlaisia tunteita kuten helpotusta, surua, iloa, pelkoa ja suuttumusta. (Nissinen
2011: 27-28.) Tietoa sukupuolen moninaisuudesta on saatavilla paljon ja useat ovat sille

hyvin avoimia. Monesti isot muutokset ovat perheitd koskettavia kriiseja, jossa lapsen
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lisdksi vanhempien olisi tarkeda saada tukea, silld vanhemmilla on erittain tarkea rooli

lapsen kasvatuksessa. Transsukupuolisuus ei ole valintakysymys eika valttamatta lap-
selle helppo asia. (Brill — Pepper 2008: 22—-23.) Siihen voi liittyd monia haasteellisia asi-
oita, kuten sisainen sukupuoliristiriita eli sukupuolidysforia, muiden ihmisten asenteet ja
ennakkoluulot, sosiaalinen paine seka syrjintéa tai kiusaaminen. Vanhemmuuden tukemi-

nen auttaa koko perhetta ja lisda perheen hyvinvointia.

Transsukupuolisten lapsen vanhempien sisainen prosessi asian hyvaksymisesta ja laa-
jemmasta ymmarryksesta vaatii valilla aikaa (Brill — Pepper 2008: 39-42). Joskus ihmi-
silla voi olla kulttuurisidonnaisia odotuksia sukupuolirooleista ja haasteita ymmartaa tai
hyvaksya sukupuolen moninaisuutta kaikessa laajuudessaan (Caitlin 2014: 3). Yhdys-
valloissa Family Acceptance Projektin perheitd koskevat tutkimukset kuitenkin osoitta-
vat, ettd yleisen tietoisuuden myé6ta vanhempien suhtautuminen on myoénteisempaa kuin
ennen. Saatavilla olevalla tiedolla on iso merkitys ja se voi ehkaistd ymmartamattémyy-
den aiheuttamia haasteita. (Caitlin 2014: 4-5.) Tutkimuksen mukaan vanhempien suh-
tautumisella, hyvaksynnalla ja torjumisella on suora yhteys lapsen hyvinvointiin lapsuu-
desta aikuisikaan saakka. Tutkimus osoitti, ettéd hyvaksyva ja lasta tukeva vanhemmuus
vahentaa itsemurhariskia, lisda hyvinvointia ja yleisesti terveytta seka vahentada masen-

nusta ja paihteiden kayttéa. (Caitlin — Rees 2012: 4.)

Vanhempien suhtautumistapa lapsen sukupuolen moninaisuuteen on henkilékohtaisen
taustan liséksi kulttuurisidonnaista. Vanhemmat saattavat esimerkiksi rajata lapsen kayt-
taytymista tai olemusta sen takia, etta he toivovat lapsen mahtuvan vallalla olevaan he-
teronormatiiviseen muottiin, jossa sukupuolet ovat maaritelty tietylla tavalla. Taustalla voi
olla kiusaamisen ja monenlaisen stigmatisoinnin pelkoa ja hyvaa tarkoittavat vanhemmat
voivat siten joutua ristiriitaiseen tilanteeseen. Taman takia asiantunteva tuen ja tiedon
saaminen on tarkeaa. (Caitlin — Rees 2012: 5-8.) Vanhemmat voivat myds tarvita omaan
tunnetydskentelyyn apua ja tukea niin ammatillisen tuen kuin vertaistuen voimin. Heidan
on tarkeda saada puhua omista kokemuksistaan, tunteistaan, ajatuksistaan ja perheen
tarinasta. (Caitlin — Rees 2012: 8.)

4.1 Sosiaalinen tuki

Sosiaalista tukea voidaan lahestya useasta eri ulottuvuudesta, joiden eroavaisuus nakyy

niiden painotuksissa, lahestymistavoissa seka sisalldissa. Yhteista niille on henkilon
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oma, subjektiivinen kokemus saadusta vuorovaikutuksellisesta tuesta, joka vaikuttaa yk-

silén hyvinvointiin. Sosiaalisen tuen kasitteen maarittely on ollut haaste alan tutkijoille jo
vuosikymmenia. Vuonna 2004 tieteellisista artikkeleista koostetussa kirjallisuuskatsauk-
sessa sille 16ytyi useita kymmenia erilaisia maaritelmia. (Williams, Barclay ja Schmied
2004: 947.) Ydin sosiaalisen tuen maarittelyssa on, ettéd se on toiselta ihmiseltd saatu

voimavara.

Sosiaaliseen tukeen vaikuttaa kolme eri tekijaa, jotka tekevat siitd moniulotteisen pro-
sessin. Prosessiin vaikuttaa yksilon ja yhteison valiset sidokset, jotka muodostuvat vuo-
rovaikutteisessa suhteessa. Sosiaalinen tuki edistda hyvinvointia, kun se syntyy vuoro-
vaikutuksen valittdmien resurssien kautta. Lisaksi sosiaalinen tuki tarkoittaa myds sita

prosessia, jossa tuen muoto alkaa ja valittyy. (Mikkola 2006: 24.)

Vaikka sosiaalista tukea voidaan maaritellda useiden eri painotusten kautta, on William-
sin, Barclayn ja Schmiedin (2004: 950-953) tutkimuksesta 16ydettavissa kolme kayte-
tyinta sosiaalisen tuen maaritelmaa. Tutkimuksen mukaan Cobb (1976) maarittelee so-
siaalisen tuen perustuvan vuorovaikutukseen, jonka kautta yksildé saa tunteen siita, etta
han on ympardivassa verkostossaan arvostettu ja rakastettu. Cohen ja Syme (1985)
puolestaan painottavat sosiaalisen tuen perustuvan tiedon saantiin ja konkretiaan, johon
vaikuttaa yksilon ika ja sen mukanaan tuomat elamanmuutokset. House (1981) taas na-

kee sosiaalisen tuen muodostuvan ihmisten valisesta vuorovaikutuksesta.

Sosiaalisen tuen vuorovaikutukselliseen suhde voi ilmeta myds joko yksilélta saatavana
tai epasuorasti jarjestelman kautta annettavana tukena. Yksilén saamassa tuessa on
hyva erottaa sen subjektiivinen tai objektiivinen luonne. Sosiaalisen tuen verkostot voi-
daan jakaa kolmeen ryhmaan sen mukaan, mille tasolle tuen saajan omat sosiaaliset
suhteet ovat asettuneet. Primaaritasoon lasketaan kuuluvaksi omat perheenjasenet ja
luotettavat ystavat. Sekundaaritaso muodostuu ystavista ja sukulaisista mutta myds tyo-
kavereista ja naapureista. Tertidaritasoon kuuluvat viranomaiset ja muut ulkopuoliset tu-
kirakenteet. (Kumpusalo 1991: 14-17.)

Eri lahestymistavoilla on my6s merkitystd sosiaalisen tuen maarittelyssa. Mikkolan
(2006) mukaan maarittelyyn vaikuttaa Albrechtin ja Adelmanin (1987) hyvaksyntaa ko-
rostava, hallinnan tunnetta korostava ja sosiaalista vuorovaikutusta korostava lahesty-

mistapa. Han nostaa myos Cobbin (1971) seka Cohen ja Symen (1985) teoriat sosiaali-
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sen tuen maarittelyjen keskidodn, jossa Cobbin maaritelma edustaa hyvaksytyksi tulemi-

sen tunnetta, kun taas Cohen ja Syme korostavat muilta saatujen resurssien lisdavan
yksilon voimavaroja ja sen my6tad oman elaman hallinnan tunnetta. (Mikkola 2006: 24—
25))

Sosiaalisen tuen maarittelyyn vaikuttavat paitsi painotukset ja Iahestymistavat myoés so-
siaalisten suhteiden sisallét. Sisallét House ja Kahn luokittelevat kolmeen erilliseen ka-
tegoriaan, jotka toimivat viitekehyksena useissa uudemmissa tutkimuksissa. (Salmela
2006: 27; House — Kahn 1985.) Housen ja Kahnin mukaan on yksilén sosiaalisen ver-
koston muodostumiseen sosiaalisten suhteiden merkitys kaiken lahtékohta. Sosiaalinen
verkoston vaikutus yksilén saamaan sosiaaliseen tukeen edellyttaa sosiaalisten suhtei-
den olemassaoloa. (House — Kahn 1985: 84-85.) Voidakseen saada sosiaalista tukea
on yksil6lla oltava sosiaalinen verkosto, joka muodostuu hdnen sosiaalisista suhteistaan.
Sosiaalinen tuki voidaan nahda myos suhteiden toiminnallisen sisallon kautta. Silloin so-
siaalisella tuella tarkoitetaan konkreettista emotionaalisen tai informatiivisen tuen saa-
mista. (Salmela 2006: 27-28).

Williamsin, Barclayn ja Schmied (2004: 953) ovat omassa tutkimuksessaan huomioineet,
ettd sosiaalisten suhteiden sisallon lisaksi House (1981) jaottelee sosiaalisen tuen nel-
jaan eri ulottuvuuteen, jotka ovat emotionaalinen tuki, tiedollinen tuki, konkreettinen tuki,
seka arvioiva eli vertaistuki itsearvioinnin tukena. Naista neljasta tuen muodosta House
nostaa tarkeimmaksi emotionaalisen tuen. (Williams ym. 2004: 953.) Opinnaytetydn tar-
koitus on tuoda nakyville vanhempien kokemuksia saadusta sosiaalisesta tuesta, kun
perheessa on transsukupuolinen lapsi. Tassa tydssa kaytetddn Housen sosiaalisen

tuen jaottelua niin, etta arvioiva tuki sisaltyy emotionaaliseen ja tiedolliseen tukeen.

4.2 Vuorovaikutus ja dialogisuus asiakastytssa

Vuorovaikutus tapahtuu aina kahden tai useamman ihmisen valilla, ja siihen vaikuttavat
yhteis6jen ja organisaatioiden eri toimintakulttuurit. Erityisesti asiakastydssa tapahtu-
vassa vuorovaikutuksessa on dialogisuudella suuri merkitys, koska dialogisuuteen vai-
kuttaa molempien osapuolten valinen suhde, ei ainoastaan yksilon ominaisuudet tai ti-
lanteeseen sovelletut tydmenetelmat. Siksi siihen voi liittya paitsi yhteisty6ta ja yhteisia
sopimuksia, myds valtaa ja vallankayttéa. Hyvin toimiva vuorovaikutus vie eteenpain, jos

molemmilla osapuolilla on siina oma tarkea tehtavansa. (Monkkénen 2007: 15-16.)
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Asiakastydssa tapahtuva vuorovaikutus voidaan jakaa kolmeen eri orientaatioon: asian-

tuntijakeskeiseen, asiakaskeskeiseen seka dialogiseen. Asiantuntijakeskeisyydessa
ammattilainen maarittelee asiakkaan avun tarpeen ja toimenpiteet asiakasta kuulematta.
Asiakaskeskeisyydessa otetaan huomioon asiakkaan elamantilanne ja nakdkulmat, jol-
loin ammattilaisen rooli ja panos paatdksentekijana on enemman taka-alalla. Dialogisuu-
dessa puolestaan on jo oletuksena, ettd molemmat osapuolet hakevat tilanteeseen rat-
kaisua yhdessa ja tasavertaisina. Asiakastydssa on tarkoituksenmukaista nostaa esiin

asiakkaan voimavarat eika niinkaan listata ongelmia. (Ménkkénen 2007: 17—18.)

Myds Pohjola (2010) pohtii vuorovaikutuksellista asiakaslahtoista lahestymistapaa ja sen
tuomia haasteita. Vaikka asiakaslahtdisyydessa on tavoitteena painottaa ensisijaisesti
asiakkaan nakokulmia ja oikeuksia, on siind vaarana, ettd asiakaskeskeinen tydntekija
alistuu liikaa asiakkaan paatantavaltaan. Asiakaslahtbisyydessa on tavoitteena keskinai-
nen kunnioitus ja asiakkaan tarpeiden ja tavoitteiden hahmottaminen. Jalustalle nostetun
asiakkaan ehdoilla toimiminen jattda helposti huomioimatta yksilon elamantilanteen

asettamat realiteetit ja asettaa hanelle liian suuren vastuun. (Pohjola 2010: 29-30.)

Asiakastydssa dialogisuuden tarkoituksena on myos tiedon valittdminen. Tiedon saavu-
tettavuuteen voi vaikuttaa myds asiakkaan valikoiva vastaanottaminen. Tiedon on oltava
tasapainossa hanen oman ajatusmaailmansa kanssa niin, etta se ei jarkytd hanen omaa
henkilokohtaista prosessiaan. Asiakas voi myds tulkita sanomaa haluamaansa suun-
taan. Siihen voivat vaikuttaa omat asenteet, odotukset ja aikaisemmat kokemukset ja
tiedot asiasta. Perustana on, ettd luottamusta herattdva kohtaaminen ammattilaisen

kanssa edesauttaa tiedon hyvaksymista. (Ojala — Uutela 1992: 76-81.)

Asiakkaan ja tyontekijan valinen arvokas kohtaaminen ei konkretisoidu pelkastaan dia-
logisen suhteen avulla. Vaikka sosiaalialan ammattilaisten tyéta maarittelee eettiset ja
asiakasta arvostavat tyoskentelytavat, vaikuttaa kohtaamisen toteutumiseen myés yh-
teiskunnassa vallitsevat kulttuuriset, juridiset ja poliittiset tekijat. (Laitinen — Kemppainen
2010: 138.) Asiakkaan ja tydntekijan valisen suhteen muodostumiseen vaikuttaa myés
yhteiskunnalliset reunaehdot. Reunaehtoja voivat olla muun muassa sen hetkiset poliit-
tiset suhdanteet, jotka osaltaan vaikuttavat palveluiden saatavuuteen. (Pohjola 2010:
20.)
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5 Opinnaytetyon toteutus

Tutkimuskysymyksiin on rajattu sosiaalisen tuen muodot. Tavoite on tarkastella transsu-
kupuolisten lasten vanhempien subijektiivisten kokemusten kautta heidan saamaansa
sosiaalista tukea vanhemmuuteen. Perheiden kokoa, muotoa tai sita, minka ikaisten las-
ten vanhempia haastatellaan, ei ole rajattu. Tavoite on saada tietoa ja subjektiivisia na-
kokulmia eri- ikaisten lasten vanhemmilta siitd, minkalaista tiedollista, emotionaalista tai
konkreettista tukea he ovat saaneet ja minkalaista sosiaalista tukea he tarvitsevat. Tut-
kimuskysymykset peilaavat vanhempien omia kokemuksia, tunteita ja ajatuksia tuen tar-

peesta ja oikea-aikaisuudesta.

Tutkimuskysymykset ovat:

1. Minkalaisia kokemuksia transsukupuolisten lasten vanhemmilla on sosiaalisen tuen
saamisesta?

2. Minkalaista sosiaalista tukea transsukupuolisten lasten vanhemmat olisivat kaivanneet?

Opinnaytetydn tarkoitus on tuottaa tietoa vanhempien tarvitsemasta sosiaalisesta tuesta.
Tiedon avulla transsukupuolisten lasten vanhemmille suunnattuja palveluita voidaan pa-

remmin kehittaa.

5.1 Laadullinen tutkimusmenetelma

Opinnaytetydssa selvitetdan transsukupuolisten lasten vanhempien kokemuksia saa-
mastaan tuesta ja siita, minkalaista tukea he olisivat kaivanneet. Tyd on laadullista, el
kvalitatiivista tutkimusta noudatteleva opinnaytetyd, jossa kaytetdan aineistonhankinta-
menetelmana teemahaastattelua. Laadullisen tutkimuksen menetelmat antavat mahdol-
lisuuden moniin erilaisiin lahestymistapoihin ja analyysimenetelmiin, joissa tutkitaan ih-

mista ja hanen ymparistdéansa. (Saaranen-Kauppinen — Puusniekka 2006.)

Kvalitatiivinen teemahaastattelumenetelma sopii opinnaytetyéon menetelmaksi, koska
siina keskitytdan tarkasteltavan ilmién syvallisempaan ja laajempaan ymmartamiseen.
Siind on keskeista aineiston laatu, jolloin suhteellisen pienestakin otannasta voidaan
saada riittdva maara informaatiota. (Tuomi — Sarajarvi 2002.) Opinnaytetydssa haasta-

tellaan seitsemaa vanhempaa eri puolilta Suomea. Tiedonkeruumenetelmiksi on valittu
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haastattelut, koska haastattelutilanteesta haluttiin luottamuksellisen vuorovaikutusta-

pahtuma aiheen henkilékohtaisuudesta johtuen. Haastateltavat perheet on saatu Trans-
tukipisteen ja Translasten ja -nuorten vanhemmat ry:n kanavien seka muiden verkosto-

jen kautta.

Laadullisen tutkimuksen lahtékohtana on pyrkia ymmartamaan ilmiéta ja mista tutkitta-
vassa ilmiéssa on kyse. Tavoitteena siina on tutkittavan ilmién kuvaaminen, sen ymmar-
taminen ja tulkinnan tuottaminen. Laadullisessa tutkimuksessa on tarkoituksenmukaista
kerata aineistoa sen verran, etta tutkija ymmartaa ilmion, jonka avulla tutkimusongelma
ratkeaa. Nain ollen laadullinen tutkimus etenee yksittaisten havaintojen kautta lopullisiin
tuloksiin. Tutkijan havainnot auttavat hahmottamaan sitd, kuinka ihmiset nakevat ja ko-

kevat heitd ympardivan reaalimaailman. (Kananen 2014: 16 — 20.)

5.2 Teemahaastattelu

Teemahaastattelun tarkoituksena on keskustella haastateltavan kanssa ennalta valittu-
jen teemojen avulla. Tutkijalle teemat nousevat tutkittavan ilmién ennakkonakemyksista
seka teoreettisesta tiedosta, jotka toimivat keskustelun aiheina. Tavoitteena on saada
iimié haltuun keskustelemalla haastateltavan kanssa ja sen avulla kasvattaa ymmarrys-
taan tutkittavasta ilmiosta. (Kananen 2014: 70, 76.) Haastattelu toteutetaan siten, etta
kysymysten maara on rajattu. Tarkoituksena on jattda mahdollisimman paljon tilaa kes-
kustelulle ja vanhempien vastauksille. Haastattelun runko on teorialahtéinen ja sisaltaa
avoimia kysymyksia. Avointen kysymysten avulla saadaan laajempaa tietoa ja ymmar-

rysta tutkittavasta aiheesta. (Kananen 2014: 79-81.)

Teemahaastattelusta selvitdan harvoin yhdelld haastattelukierroksella, koska saatu ai-
neisto tuo valaistusta asiaan ja ohjaa kysymaan uusia asioita (Kananen 2014: 76). En-
simmaisen haastattelukierroksen jalkeen nousi tarve kysya viela vuorovaikutuksen to-
teutumista. Vanhempien kanssa sovittiin toinen haastattelukierros, jossa kysyttiin uu-
della teemalla lisaa tietoa. Kysymykset ovat: Miten koet, etta sinut on kohdattu vanhem-
pana sosiaali- ja terveyspalveluissa, seka minkalaista vuorovaikutuksellista tukea olisit
kaivannut enemman? Nain haastateltavat saivat mahdollisuuden pohtia edelliselld haas-

tattelukierroksella esiin nousseita teemoja, palata ja tarkentaa aiheita.

Haastattelussa korostettiin eettisyytta siten, ettd vastaajilla oli mahdollista tarkentaa ja

kuvailla laajasti vastauksia kysymyksiin. Taman takia paadyttiin yksildhaastatteluun
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ryhma- tai verkkohaastattelun sijaan. Haastatteluun kaytettdvaa aikaa ei rajattu, jonka

tarkoituksena oli luoda kiireeton ja luottamuksellinen haastattelutilanne. Haastateltavat
asuvat eri puolilla Suomea, jonka johdosta osa toteutettiin videohaastatteluina. Tarkoi-
tuksena on luoda mahdollisimman samanlaiset haastattelutilanteet kasvokkain jokaiselle
haastateltavalle. Osallistujille kerrottiin, mihin tutkimuksen tulokset tulevat, kuinka haas-
tattelun aanimateriaalia kaytetdan ja kuinka se havitetdan opinnaytetydén valmistuttua.

Vastaaminen kaikkiin kysymyksiin oli vapaaehtoista.

5.3 Aineiston analyysi

Aineiston analyysissa kaytetdan teoriaohjaavan sisalldnanalyysin menetelmia. Sen
avulla tavoitellaan tiivistettya kuvausta ja ymmarrysta tutkittavasta asiasta. Tutkimusky-
symykset, seka haastattelun runko noudattelevat teoriapohjaa, mutta analyysimenetel-
maksi on valittu teoriaohjaava. Tama menetelma jattda enemman tilaa haastatteluissa
nousevien, myoés teorian ulkopuolelta, tulevien aiheiden nostamiseen. (Saaranen-Kaup-
pinen — Puusniekka 2006.) Tavoite on saavuttaa kuvaus transsukupuolisten lasten van-
hempien kokemuksesta tuen saamiseen liittyvissa tutkimuskysymyksissa. Sen takia on
valittu teoriaan nojaava, mutta ei siihen taysin sidottu analyysimalli. Yksiléhaastattelujen
nauhoitteet purettiin litteroimalla tekstimuotoon, jotta sisallonanalyysissa pystyttiin nos-
tamaan yhtalaisyyksia ja eroavaisuuksia, seka jasentdmaan tuloksia. Aineiston muodos-
taa seitseman vanhemman haastattelut, jota on aanitallenteena yhteensa 5h 15min 8s.
Analyysin tavoite on saada vastauksia tutkimuskysymyksiin. Opinnaytetydn analyysissa
kaytetdan luokittelua. Tassa haastattelujen aineistoa jasennellaan ja tarkastellaan teori-

asta ja aineistosta nousevien kasitteiden mukaan. (Kananen 2014:108.)

Laadullisessa tutkimusprosessissa aineiston analysointi ja tiedonkeruu monesti vuorot-
televat, silla etukateen ei voi maaritella kuinka paljon tietoa tarvitaan. (Kananen 2014:
99-100.) Opinnaytetydn ensimmaista aineiston analyysia seurasi uusi tiedonkeruuvaihe,
jossa haastateltaville esitettiin uusia kysymyksia syventamaan jo saatua tietoa. Naiden
kahden haastattelukierroksen aineisto jaoteltiin teoriasta ja tutkimuskysymyksista nou-
sevien teemojen mukaan. Vastaukset irrotetaan ja yhdistetaan teemoittain, jotta yhteiset
tekijat ja eroavuudet nousevat kuvaamaan tarkasteltavaa asiaa. Tulosten jasentdminen

auttaa muodostamaan kokonaiskuvan tutkittavasta aiheesta, seka eritteleméaan vastauk-
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sien sisaltéa. (Saaranen—Kauppinen—Puusniekka 2006: 98.) Tavoite on nostaa vanhem-

pien haastatteluista sellaista nakdkulmaa, joka toisi esille heidan kokemusmaailman
mahdollisimman kattavasti. Nain voidaan havainnoida ja ymmartaa tutkittavaa aihetta

laajemmin.

6 Tutkimuksen tulokset

6.1 Haastateltujen taustatiedot

Opinnaytetydssa haastatellaan yhteensa seitsemaa vanhempaa, joista viisi on aiteja ja
kaksi isda. Vastaajat kuuluvat eri kuntien tukimuotojen piiriin. Vastauksia saatiin eri puo-
lita Suomea, enemmistd kuitenkin kuuluu Uudenmaan alueen palvelujen piiriin. Van-
hemmat kertovat lastensa maarittelevan sukupuolensa transsukupuolisiksi. Lasten ika-
jakauma on 10-21-vuotta ja tarkemmin, 12-vuotias transpoika, 11-vuotias transpoika,
16-vuotias transpoika, 21-vuotias transmies, 13-vuotias transpoika, 10-vuotias transtyttd
ja 11-vuotias transpoika. Vastaajien kommentit on nostettu opinnaytetyén tutkimusten
tuloksiin H1, H2, H3, H4, H5, H6 ja H7 tunnuksin. Ne on sattumanvaraisesti arvottu,
eivatka noudata mitdan tiettya jarjestysta. Eettisten syiden takia tuloksissa ei esiinny tar-

kempia tietoja vastaajista, esimerkiksi asuinalueita tai muita tunnistetietoja.

Perheiden osallisuus palveluihin on vaihtelevaa, mutta kaikilla on kokemuksia jostain so-
siaali-, opetus- ja tai terveysalan palveluista liittyen lapseensa tai perheeseen. Kaikille
vanhemmille oli yhteistd kokemukset yhteistydsta lastensa koulun kanssa. Usealla on
myo6s kokemuksia Transtukipisteesta seka Translasten ja —nuorten perheet ry:n toimin-
nasta. Muita palveluja olivat muun muassa paivahoito, nuorisopsykiatrian palvelut ja per-
heneuvola. Saatu tuki on monimuotoista pitaen sisallaan esimerkiksi erilaisia vertaistuen
muotoja seka tiedollista tukea. Kaikki haastatellut vanhemmat kokivat, etta tuen tarpeen
tulisi olla laajempaa. Haastattelulainauksista on poistettu turhia taytesanoja (niinku) ja

epardintia parantaaksemme luotettavuutta.
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6.2 Emotionaalinen tuki

Aineistossa korostuu emotionaalisen tuen merkitys ja se nousee tarkeimmaksi sosiaali-
sen tuen muodoista. Emotionaalinen tuki on hyvin monimuotoista pitaen sisallaan ver-
taistuellista arvioivaa tukea, tukea ystavilta ja perhepiirista seka sosiaali- ja terveysalan
palveluista. Emotionaalisessa ja vertaistuessa korostuu vuorovaikutus. Monet haastatel-
luista vanhemmista kertovat ystavien antavan heille voimavaroja ja emotionaalista tukea.
Aineistosta nousee esille, etta ystavat pystyvat tarjoamaan paitsi henkista kannattelutu-
kea, myds ammatillista osaamista. Luottamuksella on suuri merkitys ystavien kanssa
keskusteltaessa. Erdan haastateltavan kertomuksesta kay ilmi, ettéd lapsen transsuku-
puolisuudesta jaettiin tietoa vain niille ystaville, joiden asenne oli jo valmiiksi ymmartava
ja tukea antava. Aineistosta nousee esille, ettad ystavilta saa tukea ja heille pystyy ker-
tomaan avoimesti ikavistakin tunteista. Haastateltavat kuvaavat ystavilta saatua tukea

seuraavin sanoin:

"Lahipiiris on ystavii, kenen kanssa on voinu puhua asioista ja kertoo, miten asiat
on ja kaikesta oikeestaan. Et niinku, niista ikavistaki tuntemuksista mita itellaan on,
et ei oo tarvinnu silleen niinku, niitd pelata.” H2.

"No sitte yks, joka tassa niinku tan prosessin ymparilla ystavista, jos puhutaan, niin
se on sitte kerran sanonu, etta ei lapsetkaan voi olla prinsessoja, jos aitikaan ei
00." H3.

"...jossa he (transsukupuoliset ihmiset) niinku on tukeneet sita, etta sa teet taysin
oikeen, vaikka yhteiskunta tappelisi vastaan. Etta sa annat sille lapselle sen lap-
suuden, minka he olisivat ansainneet. Se on se semmonen todellinen tuki. Se on
se milla sit niinku jaksaa tiatteko niinku paivasta toiseen." H7.

Viimeisessa sitaatissa kay ilmi, miten iso merkitys transsukupuolisten ystavien tuella on
ollut lapsen vanhemmalle. Transsukupuoliselta ystavaltd saatu tuki antoi nakékulmaa
siitd, kuinka tarkeaa lapsen transsukupuolisuuden hyvaksyminen ja sen tukeminen on.
Tassa muodossa saatu tuki antoi haastateltavalle voimia vieda informaatiota eteenpain
ja puhua transsukupuolisten ihmisten asioiden puolesta. Keskusteltaessa vanhempien
kanssa puolisolta saadusta tuesta nousi esiin yhteisen kokemusmaailman vaikutus jak-
samiseen. Vastauksista nakyi vahvana yhdessa keskustelemisen ja kokemisen merkitys
jaksamisen voimavarana. Sen puuttumisen merkitys korostui, jos toinen vanhemmista ei

ollut tukemassa transsukupuolisen lapsen sukupuoli-identiteettia.

"On ton lapsen isan kanssa aika riitaisat valit. Ja hanen suhtautuminen tahan
asiaan on hyvin erilaista, kun minun (...) on ollut aika rankkaa, kun tavallaan
joutuu (...) perustelemaan sita lapsen oikeutta olla se mika han kokee olevansa."
H5.
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"No se miehen tuki on, et sen kanssa voi sillai puhua niinkun, et se on se,
kokija siina rinnalla. " H3.

Aineistosta kay ilmi vanhempien kokemukset siita, ettd asioista puhuminen ja puolisolta
tuen saaminen edellyttda keskinaista luottamusta. Keskinaista luottamusta ei synny, jos
molemmat vanhemmat eivat yhdessa tue lapsen identiteetin kehittymista. Keskustelta-
essa vanhempien kanssa muiden sukulaisten antamasta tuesta, nousee aineistosta
esiin myds isovanhempien erilaiset suhtautumiset perheiden tilanteeseen. Isovanhem-
pien tuesta on haastateltavilla erilaisia kokemuksia. Aineistosta kay ilmi, ettd joidenkin
isovanhempien on vaikeaa ymmartaa perheen muuttunutta tilannetta. Myds toisenlaista
suhtautumista on isovanhempien keskuudessa. Osalla haastateltavista on kokemuksia

isovanhempien hyvaksyvasta ja ymmartavasta tuesta.

"Molemmat isovanhemmat omilla tahoillaan ymmartaa. Mun vanhemmat ehka
paremmin, kun mun puolison vanhemmat, mut kyl nekin niinku on sisaistany, et
nain taa on ja, ja silleen ettei tarvii niinku, et ei sielt tuu sellast negatiivista." H2.

Aineistosta nousee vahvasti esille verkossa kokoontuvan vertaisryhman tuki. Emotio-
naalinen tuki ja vertaistuki kulkevat keskusteluissa tiiviisti rinnakkain. Aineistossa nakyy,
ettd vanhemmat ovat saaneet kannattelevia kokemuksia verkossa toimivasta suljetusta
vertaisryhmasta. Haastateltavilla on kokemus siita, ettd he ovat saaneet eniten emotio-
naalista tukea samassa elamantilanteessa olevilta vanhemmilta. Aineistosta nousee
vahvasti esille, ettd vertaistuki koetaan erittdin merkitykselliseksi sosiaalisen tuen muo-
doksi. Suljettu Facebook-ryhma koetaan turvalliseksi ja asialliseksi keskustelufooru-

miksi, jossa pystyy purkamaan mieltd askarruttavia asioita.

"Kyl se suurin tuki varmaan on sielta vertaisryhmasta, et meil on facebookissa
semmonen suljettu ryhma. Sita kautta ja sit meil on muutamii kertoi vuodessa
niinku semmoset tapaamiset. Ne on kyl ollu semmonen isoin, ehdottomasti isoin
niinku tuki." H2.

"Se (facebook-ryhma) tuntuu olevan myoéskin semmonen fiilisten purkauspaikka"
H6.

Vanhempien kanssa keskustellessa vertaistuen eri muodot nousivat yhtena isona teki-
jana esille tiedollisen ja emotionaalisen tuen saamisessa. Vertaisia vanhemmille ja per-
heelle 16ytyy niin olemassa olevasta ystavapiiristd ja laheisistd kuin myo6s translasten

vanhemmille suunnatuista vertaisryhmista. Transtukipiste jarjestaa vertaisryhmia van-
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hemmille ja heidan transsukupuolisille lapsilleen noin kerran kuussa. Naissa tapaami-

sissa vanhemmat kokoontuvat samanaikaisesti omaan vertaisryhmaansa ja lapset
omaansa. Neljalla haastatelluista vanhemmista on kokemus Transtukipisteen vertaisryh-
masta. Kaikki kokivat rynman positiivisena ja hyvana kaytannon tiedonlahteena ja kes-
kustelufoorumina. Transtukipisteen ryhmissa kayneillda vanhemmilla on kokemusta myos

Translasten ja —nuorten perheet ry:n toiminnasta.

"Vertaistuki on semmonen mika auttaa tosi paljon" H4.

"Sit ehka parhaimmat tuuletukset ite on saanu siella (Transtukipisteen) vertaisryh-
massa, et ku sielld on pystyny sanoon negatiivisia asioita, semmost niinku
ku kokee et on tehny vaarin tai et niinku...et miks me ei tajuttu jotain tarpeeks
aikasin tai miks me ollaan sanottu hanelle nain, vaik meijan ois pitany siin vaihees
tajuta, et tas voi olla kyse tallasesta asiasta.” H2.

Aineistosta nousee nakyviin, ettd kaikki vanhemmat eivat ole jarjestetyn vertaistuen pii-
rissa. Emotionaalista tukea he ovat saaneet omien ystaviensa ja l[aheistensa kautta. Ker-
tomuksissa kay ilmi, etta heilla ei ollut tarvetta hakeutua ulkopuolisen vertaistuen piiriin.

Eras vanhemmista kertoo asiasta seuraavasti:

"...enkd niinkun menny sinne netin ihmeellisen maailmaan, enka hakeutunu
mihkaan vertaisryhmaan tassa vaiheessa." H3.

Oheisen vanhemman kertomuksesta kay ilmi, etta vertaisryhmissa toimiminen edellyttaa
omaa halua ja motivaatiota tuen vastaanottamiseen. Haastattelussa keskusteltiin van-
hempien kanssa myds heidan kokemuksistaan lapsen diagnosointiin ja hoidon saami-
seen liittyvissa asioissa. Useissa kertomuksissa nousee esiin, ettd vanhemmat toivoisi-
vat julkisen terveydenhuollon tarjpavan ammatillisempaa ja laajempaa tukea vanhem-
muuteen. Aineiston mukaan monet vanhemmat painottavat, etta julkisessa terveyden-
huollossa keskityttiin lapsen diagnosoimiseen ja tukemiseen, mutta vanhempien jaksa-
misesta ei kysytty eika heille tarjottu mahdollisuutta hakea neuvoa tai apua. Yhdella van-
hemmista on positiivisia kokemuksia myo6s sosiaalitoimesta. Aineistosta kay ilmi haasta-
teltavan kokemus siita, etta sosiaalitoimi on suhtautunut lapsen transsukupuolisuuteen
taysin neutraalisti. Haastateltava on saanut sieltd my6s kokemuksen onnistuneesta koh-
taamisesta yksittdisen ammattilaisen kanssa. Vanhemmat kertoivat kokemuksistaan

seuraavasti:
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"Heilla (sosiaalitoimessa) on hyva asenne (...) meilla tosi monta vuotta varmaan
niinku viis vuotta, oli sama sosionomi sosiaalityOntekijan parina, ni se oli semmo-
nen mihin sai (...) vaikkei hanella ollu tietoo, ni hanelt sai kuitenkin tukea, niinku
semmosta peilaamiskeskustelua." H7.

"Oikeestaan vois sanoo silleen, et julkiselta organisaatiolta tai terveydenhuollosta
ei kylla vanhemmille oo oikeestaan tarjottu mitdan. Et 1ahinna se on ollut sen
lapsen saamaa tukea." H5.

"Jossain kohtaa rupes tuntuun vahan raskaalta, niin kavin sitten pyytamassa,
saisinko psykiatriselle sairaanhoitajalle ajan. Sain mutta tota sitte se seuraava
aika niin se, tai han joutu perumaan sen ja sovittiin, etta soittelee myéhemmin ja
soitti sitten neljan kuukauden paasta." H3.

Aineistosta kay ilmi vanhempien kokemus siita, etta sosiaali- ja terveysalalla on liian va-
han tietoa transukupuolisuudesta ja siihen liittyvista teemoista. Vanhemmuuden tukemi-
seen ei julkisessa terveydenhuollossa ole haastateltavien mukaan valmiuksia eika mie-
lenkiintoa. Eras vanhemmista kertoo kokemuksistaan sukupuoli-identiteetin tutkimuspo-
liklinikalta. Alaikaisen nuoren saaman diagnoosin jalkeen on vanhempien tukeminen tun-
tunut haastateltavasta riittdmattomalta.

"...et he (sukupuoli-identiteetin tutkimuspoliklinikalla) eivat hoida meita. Etta hei-
dan niinku asiakkaansa on vaan taa lapsi." H3.

"Ja vaikka ne ei vois antaakaan tai vaikka ne ei vois ottaa mua helldan huo-
maansa, niin siina tilanteessa mentais sitte, ettd nyt kuulostaa silta, etta sun kan-
nattais hakeutua tuohon tai sitten taa vois olla ehdottoman hyva palvelulinja
sulle. Et ne ei jattais sillai et "lukekaa se" tai siis sillai, etta lue ne (A4:set)." H3.

Aineistosta nousee esiin, etta heita ei ole kohdattu perheena tai vanhempina, vaan ai-
noastaan lapsen diagnoosin vastaanottajina. Tama omalta osaltaan on aiheuttanut van-
hemmassa tunteen tuen riittamattémyydesta ja hanen kohdallaan kokemus kohtaami-
sesta oli epaonnistunut. Muutamien vanhempien kanssa keskusteltiin myos heidan ko-
kemuksistaan perheneuvolan palveluista. Aineistosta nousee esille, etta perheneuvolan

tarjoamasta avusta on vanhemmilla hyvin erilaisia kokemuksia.

"Sitte kaytiin siella (perheneuvolassa) keskustelemassa ja jossa ekan kerran ol
sillai koko tan prosessin aikana joku, joka katsoi asiaa mydskin niinku vanhem-
pien kannalta. Et siella niinku eka kerran joku sanoi, etta (...), et mina kuulen
tassa, etta sinun vanhempasi rakastavat sinua, etta ei tama olekaan niin (...)
ja sit ma itkin siind." H3.

"Ei ne (perheneuvolassa) nahny, et niista ois mitdan hyotyy meille. Mika oli tosi
ihmeellistd mun mielesta. Kuitenki siis ollaan tilanteessa missa lapselle, haetaan

metropolia.fi WMetropO“a



22 (42)
lastenpsykiatriseen lahetettd, niin mun mielest olis kyl ollu ihan hyédyllista. Just
tavallaan siina, miten ois vanhempana voinu sita lasta tukee." H2.

Kertomusten perusteella kdy ilmi molempien vanhempien tarve saada tukea vanhem-
muuteensa yleisesti, ei ainoastaan transsukupuolisen lapsen vanhempana. Aineistosta
kay ilmi vanhemman kokemus pettymyksesta, kun apua vanhemmuuteen ei oltu tarjottu
perheneuvolassa, vaan hanet oli ohjattu suoraan Transtukipisteen palveluiden piiriin. Ai-
neistosta nousee esiin myds vanhempien kokemukset koulun suhtautumisesta translap-
seen. Lahes kaikki vanhemmat kokevat lapsen koulun ammattilaisten asenteen olleen
positiivista. Heille on muodostunut positiivinen kokemus tuen saamisesta opettajien ja

rehtorin ammattillisesta asenteesta johtuen.

"...hanelle (opettajalle) taa oli tuttu asia. Ei ollu ensimmainen translapsi niinku
heidan koulussaan. Taa oli aivan tuttu asia ja han tuki siind." H7

"Koulu on suhtautunu positiivisesti ja silleen tukevasti." H2.

Aineistosta nousee esiin myds erdan vanhemman negatiivinen kokemus lapsen kou-

lusta. Han kertoo kohtaamisestaan koulupsykologin kanssa seuraavasti.

”...josta (lapsen transsukupuolisuudesta) koulupsykologin kommentti minulle oli,
etta todella kiinnostavaa, koska han ei ollut koskaan aikasemmin tallasta tavan-
nut." H3.

Kertomuksesta kay ilmi epdammatillinen kohtaaminen transsukupuolisen lapsen van-
hemman kanssa. Keskustelu heratti vanhemmassa sisaisen vihan ja pettymyksen tun-
teen, silld kokemus kohtaamisesta ja tuen saamisesta ei toteutunut. Aineistosta nousee
esiin my0s paivakodista saatu tuki. Eras vanhemmista kertoo paivakodin opettajalta saa-
dun tuen olleen olennaista lapsen itsetunnon kehityksen kannalta. Yksittaiselta tyonteki-
jaltéa saatu hyvaksyva tuki on kannatellut lasta kouluun siirtymiseen asti. Talla saadulla

tuella on ollut vahva merkitys my6és vanhemmalle.

6.3 Tiedollinen tuki

Aineiston perusteella vanhemmat kokevat tiedollisen tuen merkittavaksi. Lahes jokainen
pohtii sitd, miten oman lapsen tuki- ja hoitopolku etenee, mita asioita ja milloin tapahtuisi.

Aineistossa korostuu nakoékulma siitd, miten he voivat lastaan auttaa ja tukea. Taman
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takia tiedollisen tuen merkitys on suuri. Tiedollisen tuen saamisesta on vanhemmilla mo-

nia erilaisia kokemuksia. Kaikki vanhemmat tuovat esille, etta tietoa on joutunut itse ha-
kemaan muualtakin kuin sosiaali-, opetus- ja terveyspalveluiden ammattilaisilta. Monet
vanhemmista kertovat, ettd he ovat etsineet tietoa verkosta ja julkaistuista tutkimuksista,
sekad saaneet lisda informaatiota vertaisilta. Aineistosta nousee yhteisena tekijana se,
ettd vanhemmat eivat ole saaneet laajempaa palveluohjauksellista tukea. Tiedollisen
tuen muodoista juuri palveluohjauksellinen tuki on yksi puhuttavammista. Esille nousee

se, miten vanhemmat ovat saaneet koostaa itse tiedot palveluista.

“Niin, ettd oonhan ma saanu tietoo, mutta en varsinaisesti niin, ettd mulle oltais
sanottu niinku "Istu ma kerron sulle". Vaan itse haparoiden sielta taalta." H3.

"Et kylla tieto on tullu sita kautta, mita on ite ettiny. Et niinku Iahtien googlettami-
sesta ja sit oikeestaan Transtukipisteen sivujen kautta” H2.

"Ma en oo mitaan sellasta yhta ainoaa sellasta selkeetad opusta kasiini saanu. Ja
sitten mydskin koko se (...) et se kasitys siitd, ettd mihinka nyt mennaan ja mita
pitda tehda. Ni tda on koottu kaikesta kuraattorin antamasta pamfletista huhupu-
heitten tAmmasiin juttuihin.” H1.

"Tota, ei mulle tuu mitdan muuta mieleen, ku Transtukipiste. Varmaan ainoo, mista
voi sanoo et on saanu sellasta tietoo, mita ei oo ite ottanu selvaa” H6.

Alaikaisten transsukupuolisten lasten vanhemmat tuovat esille sen, etta selvaa hoitopol-
kua tai kdypahoitosuositusta ei ole. Aineistosta nousee esille vanhempien ajatukset siita,
ettd he kokevat olevansa oman alueensa sukupuolentutkimuksia tekevan tai lahettavan
yksikdn, etsimansa kirjallisen ja laheisiltd saadun tiedon varassa. Heille on osittain epa-
selvaa se, mita asioita hoitoon konkreettisesti voi sisaltya ja milloin palvelujen piiriin paa-
see. Suomen kaytannoét transsukupuolisten lasten palveluista poikkeavat osin muista
maista. Ns. blokkerihoito, eli hormonaalinen ladkitys murrosian kehollisten muutosten
viivastyttamista varten on yksi puhuttava aihe. Useat vanhemmat toivat esille sita huolta,
ettad lapsen kehollinen muutos murrosiassa hanelle vaaraan sukupuoleen voi aiheuttaa
voimakasta dysforiaa ja sitd kautta muita haasteita. Yleisen hoitokaytannén epamaarai-

syys nousi esille, kun kyseessa olivat lapset.

"lhan kauheeta, et yritdt saada lapselle henkea saastavaa hoitoa. Siis se todella
on henkea saastavaa, koska puolet niistd nuorista ajattelee itsemurhaa, joilla ei
ole bloggereita. Ni, se on henkea saastavaa hoitoo. Pakko saada sita, mutta ihan
mahdotonta kun sitd ei ole mitddn mahdollisuutta saada." H7.

"Blokkereiden kaytosta vois esimerkiks olla eri mielta, kun mita talla hetkella ilmei-
sesti valtakunnassa ollaan, etta kuitenkin tollai murrosikaan tuleva lapsi ni ei, ei se
oo ihan helppo.” H5.
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"Virallisestihan ne sanoo, etta esimerkiks blokkerihoitoja olis saatavilla, todellisuu-
dessa ei ole” H6.

Tutkimuksissa kerrotaan, ettd sukupuolen kokemus on todennakoéisesti sita pysyvampi,
mitd nuorempana lapsi tuo asian esille ja elaa sen kautta. Sukupuoliristiriidan aiheuttama
dysforia omaa kehoa kohtaan voi olla hyvin vaikea ja aiheuttaa muita ongelmia. Trans-
sukupuoliset lapset karsivat normaalia enemman mielenterveyden ongelmista. Keholli-
sen ristiriidan aiheuttamat kysymykset, murrosika ja hormonaalinen murrosikaa viivas-
tyttava hoito ovat monien syiden takia vanhempien mielessa. Tarkkaa hoitopolkua ei ole
ja psykiatrinen puoli katsoo asiaa tapauskohtaisesti. Aineistosta nousee esille, etta ke-
nenkaan lapset eivat ole nuorena saaneet hormonaalista murrosikaa viivastyttavaa laa-
kitysta. Asia on hyvin puhututtava vanhempien keskuudessa. Tiedollisen tuen tarvetta

iimenee myds koskien hoitokaytantoja.

"Et mul on edelleenki vahan epaselvaa (...) tai no kyl ma suunnilleen tiedan miten
prosessit menee, mutta. Tai siis ku eihan lapsille oo mitdan. Jos sun lapsi on trans-
sukupuolinen, ei sitd missaan niinku diagnosoida. Vasta 13 on se raja, milla paa-
see tonne sukupuolen tutkimukseen, missa sitten voi saada sen transdiagnoosin.
Mutta lapsille ei oo mitdan” H2

"Aikuisille on samas tilantees kaikki tota, mitd naa on, kaypahoitosuositukset ja
muut. Ni eihan lapsille oo. Ne on tavallaan ihan nakymattomia” H2.
Keskusteltaessa siita, mistd vanhemmat ovat saaneet mielestdan hyvaa tiedollista tu-
kea, vastaukset vaihtelivat. Yhtenainen piirre niille yleisesti kuitenkin oli kokemus ver-
taisten antamasta tiedollisesta tuesta ja vaihtelevasti eri toimialojen ammattilaisten tie-
dollisesta tuesta. Erityisesti esiin nousi konkreettisen tiedon tarve arjen kaytanteista ja

siitd, miten omaa lasta voi tukea.

"lhan semmosissa just, ettd mista |6ydat bindereita, mista tilataan ja uima (...). Ja
miten ihmiset on pystyny arjessa selviytyyn tietyis tilanteissa ja semmosta. Ihan
sellast tietoo. Miten Wilman saa muutettuu ja kaikkee semmosta. Ja nimenvaihto
prosessit ja kaikki semmoset niinku. Ni se on oikeestaan se kaikkein tarkein tiedon
lahde tallasis arkikaytanteissa. (Vertaisilta)” H2.
Osa vanhemmista kuvailee sita, kuinka he ovat kertoneet itse henkilokunnalle, mita tar-
koittaa translapsi ja mita siihen liittyy. Saattoi olla, etta tydntekijalla ei ollut lainkaan ko-
kemusta sukupuolen moninaisuudesta tai transsukupuolisuudesta. Aineiston mukaan
tassakin vanhempien kokemukset poikkeavat toisistaan. Jossain tapauksissa perheiden
lapset olivat esimerkiksi koulunsa ensimmaisia tunnetusti transsukupuolisia nuoria. Toi-
silla taas oli kokemus, etta juuri koulu oli se paikka, jossa henkilokunnalla oli kokemusta

transsukupuolisista oppilaista.
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"Mun piti kertoa ensin mika on translapsi ja transsukupuolisuudesta kaikki faktat.
Joka paikkaan pitaa tulostaa ja joka paikkaan pitaa kertoa” H7.

"Mut enemman ma oon se informaatiolahde niille ollu (koulussa)” H2.

Aineistosta nousee, ettd vanhemmat ovat saattaneet joutua itse suunnittelemaan esi-
merkiksi koululle sen, miten lapsensa transsukupuolisuus huomioidaan. Esimerkkeina
likuntatuntien, wc tilojen ja kutsumanimen huomioiminen. Vanhempien on pitanyt esi-
tella, mita transsukupuolisuus tarkoittaa, mita vaikutuksia silla on henkilokohtaisesti nuo-
relle ja miten hanta voisi tukea. Talla hetkella perheitad koskevissa palveluissa on sellaisia

sukupuolittuneita kaytanteita viela, minka johdosta tarvitaan suunnittelua.

6.4 Konkreettinen tuki

Aineistosta kay ilmi, ettd vanhemmilla on vahiten kokemuksia konkreettisen tuen saami-
sesta. Vanhempien kuvaukset konkreettisen tuen saantiin liittyvat useimmiten lastenhoi-
don kysymyksiin, jossa esimerkiksi perheen muut lapset saavat hoitoa samalla kun van-
hemmat ja transsukupuolinen lapsi ovat vertaistuellisessa tapaamisessa. Tallaista tukea

on yksittaisissa tapauksissa saatu laheisilta.

"Onks se nyt sit konkreettista etta, etta sinne transtukipisteen vertaisryhmaan on
voinu ottaa sisarukset mukaan? Et se ois ollu hankalaa, jos ois pitany niinku val-
kata, et kumpi jaa pois sielta ryhmast ja sit pienempien kaa kotiin.” H2

"Meilla on sikali kiva tilanne, et meidan vanhin lapsi on jo niin iso, et se voi hoitaa.
Nykypaivana se hoituu aika pitkalle jo niilla voimin. Meidan aiska on auttanu, mutta
tosin se, sen auttaminen on vahan sellasta nihkeeta. On se sita tehny.” H4

Aineiston mukaan Transtukipiste on ainoa ammatillinen taho, joka tarjoaa konkreettista
tukea liittyen sukupuolen kysymyksiin. Tarjolla on lastenhoidollista apua sisaruksille ver-
taisryhmien kokoontumisen aikana. Tama mahdollistaa sen, etta koko perhe voi osallis-
tua vertaistapaamiseen. Aineistosta nousee esille se, etta konkreettiselle tuelle on myods

vahiten kysyntaa ja tuen tarpeen painopiste on muissa tuen muodoissa.

6.5 Vuorovaikutus

Aineiston perusteella vanhemmilla on positiivisia ja negatiivisia kokemuksia vuorovaiku-
tustilanteista tyontekijdiden ja muun verkoston kanssa. Vuorovaikutuksen merkitys asi-

akkaan ja tyontekijan luottamussuhteen kannalta on merkittava. Kokemukset siita, onko
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asiakas tullut kuulluksi ja ymmarretyksi muokkaavat vuorovaikutussuhdetta. Tydntekijan

lasnaololla, ammatillisuudella ja empaattisuudella on vaikutusta siihen, miten asiakas
kokee tulleensa autetuksi. Aineiston perusteella moni vanhempi kuvaa positiivisena kou-

lun suhtautumista lapseensa.

"Hyvin kunnioittavasti on kysytty, ettd onko jotain missa he voivat auttaa tai etta
onko jotain missa he voivat tukee mua.” H1.

Aineiston perusteella voidaan sanoa, ettd kokemukset hyvasta vuorovaikutuksesta vaih-
televat paljon. Vaihtelevuutta on niin yksittdisten ammattilaisten, kun toimipaikkojen va-
lilla. Ainoastaan Transtukipisteen vuorovaikutuksesta on yhtenaisesti positiivisia kom-
mentteja. Muutoin kokemukset vaihtelevat hyvin paljon ja tdman takia ei pystyta nosta-
maan mitddn muuta tahoa, missa aineiston mukaan on ollut pelkastaan positiivisia tai
negatiivisia kokemuksia. Tietamattdmyydestad johtuvat ongelmat vuorovaikutuksessa
ovat yleisia. Saattoi olla, ettd henkildkunta kohtasi ensimmaista kertaa sukupuolen mo-
ninaisuutta, josta hanella ei ollut tarpeeksi tietotaitoa. Tapa, jolla tydntekija suhtautuu

hanelle uuteen asiaan vaikuttaa myoés vuorovaikutukseen.

"Ei herata luottamuksellista oloa, kun sanotaan "tama on jannittavaa, en ole kos-
kaan kohdannut tammadsta" niin silloin tulee semmonen fiilis, etta mitdhan syotat?”
H3.

Vanhemmat kertovat myds negatiivisista vuorovaikutustilanteista ja jyrkimmin se on vai-
kuttanut niin, etta perhe on jattaytynyt pois sellaisen ammatillisen tuen piirista, jossa vuo-
rovaikutus on ollut toimimatonta. Aineistosta nousee ilmi se, ettd vanhemmat ovat koh-
danneet tietamattdmyytta ja vahattelevaa lahestymista lapsensa transsukupuolisuuteen
littyen. Vanhemman kokemus siitd, ettei hanta ja hanen lastaan aidosti kuulla ja oteta
tosissaan, eivat edesauta sita, ettd perhe saa asianmukaista tukea. Mikali asiakkaan

sanoma sivuutetaan kokonaan, voidaan hanet menettda sen palvelun piirista.

"Perheneuvolan ehka vahan negatiivinen kokemus siitd, ettd ne taysin sivuutti mut
vanhempana ja sitte lapsen tilanteen myoéskin.” H2.

“Niitten lahestymistapa on ihan pielessa. Siis ku lahetaan liikkeelle siita, mita nyt
psykiatrisella puolella nyt yleensa on se lahestymistapa, etta sussa on jotain vikaa
jos sa et koe olevas yhta tavallinen ku kaikki muutki. Lahtien siita etta "ihan nor-
maali neitihan sina olet". Jos toinen tulee sinne ja sanoo etta "En koe itseani tytoks"
..."Mutta sahan olet ihan tavallinen tyttd.”” H4.

“Kieltaydyttin menemasta sinne, toiseen paikkaan, me sanottiin, etta ei siitd oo
mitaan hyotya, et me jatetaan valiin.” H4.
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Tilanteessa, jossa vuorovaikutus on ollut hyvin toimimatonta, on mahdollista, etta perhe
jaa palvelun ulkopuolelle. Asiakkaan subjektiivisen kokemuksen vahattely tai huomiotta
jattaminen ei ole sosiaalialan ammattietiikan mukaista. Ammattilaiselta kaivataan lasna-
oloa, aktiivista kuuntelua ja toisen asemaan asettumisen kykya. Joissain tilanteissa van-
hemmat ovat kokeneet asiatonta kohtelua tyontekijéiltd. Kokemus hyvasta vuorovaiku-
tuksesta ja tunne siita, ettd on saanut tukea vanhemmuuteen, on menettanyt luotetta-
vuutta, jos tydntekijan tieto, osaaminen tai suhtautuminen transsukupuoliseen lapseen
tai perheen tilanteeseen on ollut heikkoa. Aineistosta nousee vahvasti esille, kuinka tyén-
tekijalla ei ole ollut tietoa transsukupuolisuudesta tai transsukupuolisesta lapsesta tar-
kemmin. Myos sellaisessa esimerkissa, jossa tietotaitoa on, mutta vuorovaikutus on hei-

kolla tasolla, lopputulos on negatiivinen.

"Mutta sitten kun se diagnoosi tuli niin sitten saimme A4:sia, nipun A4:sia.” H3.

Pelkka tieto ei ole riittavaa. Internetista ja eri asiantuntijatahoilta on saatavilla tutkimuksia
ja tietoa. Tama ei itsessaan ole viela riittavaa asiakastydssa vaan tarvitaan vuorovaiku-
tusta. Sosiaalinen tuki on kasitteeltdan laaja ja eri osa-alueet voivat olla riippuvaisia toi-
sistaan. Pelkka vuorovaikutus ei ole riittdvaa, kun perhe hakeutuu tuen piiriin. Myéskaan
pelkka tiedon saaminen ei ole laadukasta asiakasty6ta. Aineiston kuvauksessa, jossa
lapsen diagnoosin kuullut vanhempi saa lisatietoja kirjallisina esitteind kuvaa hyvin sel-
laista tilannetta, jossa yhden sosiaalisen tuen muodon lisdksi tarvitaan toistakin. Esiin
nousi kuvaus siita, ettd tunnetydskentelylle tai asian kasittelylle ei ole ollut foorumia ja
vanhempi jai yksin kysymysten ja ajatustensa kanssa. Talldin ammattieettinen, asia-

kasta arvostava kohtaaminen ei toteudu.

6.6 Kehittamisehdotuksia

Keskusteltaessa vanhempien kanssa siitd, mita kehittdmisehdotuksia heilla on tuen saa-
misen parantamiseksi, esille nousee paljon erilaisia ehdotuksia. Ne koskevat sita, miten
transsukupuolisten lasten ja koko perheen palveluja ja kaytanteitd voidaan parantaa. Ai-
neistosta nousee esille, ettd vanhemmat kokevat olleen usein tiedon antajan roolissa
suhteessa eri palveluiden tydntekijoihin. Yleisesti henkilokunnalta toivotaan laajempaa

tietoa ja ymmarrysta transsukupuoliseen lapseen ja hanen perheeseensa liittyvissa asi-
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oissa. Aineistosta nousee esille vanhempien vasymys asiantuntijoina olemiseen. He toi-

vovat saavansa olla valilla tukea vastaanottavana osapuolena. Vanhemmat kertovat eh-

dotuksistaan seuraavasti:

"Ehkd& semmonen lisakoulutuspaketti...tota niinku opettajille ja paivahoitoon ja
tonne perheneuvolaan, neuvola, sosiaalityd...et tammdsii lapsii kuitenkin on, etta
mita sitte tehdaan...” H2.

"Optimaalinen tilannehan olis se, etta tasta asiasta ei tarttis vaantaa eika tapella.
Kaikki vaan sujuis, et se ois vaan niinku fine. Eika sun tarvis niinku kertoo niita
asioita ja opettaa ihmisia ja ammattilaisia varsinkaan.” H4.

”...eika tarttis niinku ihmetella ihmisten yksinansa ja kysella jostain, mista nyt yli-
paansa keksii kysya, et sais lisaa tietoo.” H4.

Eniten kehittdmisehdotuksia valtakunnallisiin kaytantéihin nousee koskien transsuku-
puolisen alaikaisen lapsen palveluita. Talla hetkelld kahteen yliopistolliseen keskussai-
raalaan voi paasta sukupuoli-identiteettid koskeviin tutkimuksiin vasta aikaisintaan 13-
vuotiaina. Nuorisopsykiatriassa alaikaraja on noin 14 vuotta. (Trasek 2018.) Aineistosta
nakee, ettd vanhemmat esittavat huolen siita, ettd selkeda ohjeistusta ei ole saatavilla
hoito- tai tukipalveluissa. Heidan mukaan ongelmakohta on se, ettd Suomessa transsu-
kupuoliselle lapselle ei ole kdypahoitosuositusta, jonka mukaan hoitopolku voisi edeta ja
jossa olisi eritelty palveluja. Monet vanhemmista toivovat, ettd Suomeen saadaan keski-
tetty, julkinen tai yksityinen, terveydenhuollon yksikkd, jossa translapset ja heidan per-

heensa voivat saada asianmukaista hoitoa ja tukea.

"...se on jotenki hirveen epaselvd se hoitopolku ja keta voi lahettdd niinku
transklinikalle ja missa vaiheessa ja minkd ikdsend? Ja kuka sen voi
tehda?" Hb5.

"Sais terapeutin palveluita, ilman etta tarttis pelata, ettd se terapeutti olis tammo-
nen eheyttava terapeutti tai psykiatri.” H7.

"Lastenpsykiatriassakaan ne ei tee mitaan, niinku diagnoosia liittyen siihen trans-
sukupuolisuuteen...Ei ole mitdan. Ei oo kaypahoitosuosituksia, ei 0o niinku mi-
taan.” H2.

"Jos miettii, et lapsi on naiseksi fyysisesti kehittymassa ni kyl se kuustoista vuotta
ni se on kylla jo aika myéhaan sitte." H5.

Aineistosta nousee vahvasti esille palveluohjauksen tarve, tiedon saanti seka transsu-
kupuolisen lapsen palvelujen ja kaytanteiden muutostarve. Henkildkunnalta toivotaan

laajempaa tietotaitoa sukupuolen moninaisuuteen liittyvissa kysymyksissa, jotta lapsi ja
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perhe voivat saada parhaan mahdollisen tuen. Vanhemmat peilaavat omaa hyvinvointi-

aan suhteessa lapsen hyvinvointiin. Kokemus siita, etta lapsi voi huonosti ja ei saa tar-
peeksi tukea ja palveluita, heikentdd myods vanhempien kokemusta hyvinvoinnista ja
omasta jaksamisestaan. Aineistossa vanhemmat kertovat joutuvansa joskus taistele-
maan lapsen oikeudesta saada palveluja. Esille nousee myo6s joidenkin vanhempien
tarve vaikuttaa poliittisten kanavien ja median kautta. Vanhemmat nakevat Translain
muuttumisen ainoaksi vaihtoehdoksi, jotta transsukupuoliset inmiset voivat saada laa-

dullista hoitoa ja tukea. Eras vanhemmista kertoo asiasta nain:
"Mutta siis lain on pakko muuttua." H7

Aineistosta nousee esiin myos tarve koko perheen huomioimiseen seka vanhemmuuden
tukemiseen. Yhtena kehitysehdotuksena on vanhemmuutta tukeva kontrollikdynti nuorta
hoitavassa tahossa, kun diagnoosista on kulunut muutama kuukausi. Vanhemmat ker-

tovat kokemuksistaan ja kehittamisehdotuksistaan seuraavasti:

"Mut sit ihan sellasta kaytannon tiekarttaa, et mita tassa voi aitina ja isdna tehda
nyt seuraavaks ja mihinka kannattaa menna ja kuinka ja nain, ni se on ehka sem-
monen, et se ois ollut kiva saada.” H1.

"Kyl ma kokisin et vois varmaan olla ihan hyodyllista joku niinku (...) ammattilai-
senki emotionaalinen tuki mydski.” H2.

“Vahan niiku semmosta kaytannoénlaheisempaa, selkokielisempaa vinkkausta, etta
kuinka tassa nyt sit vanhempana lahtee liikkeelle ja mita pitda ottaa huomioon” H1.

Aineistosta nousee esille ehdotus kaupunkien tai kuntien nettisivujen parantamisesta.
Sivujen kautta voisi asioista vahan tietdva vanhempi ottaa yhteytta tarvitsemaansa ta-
hoon, iiman ettd vanhemman taytyy hakea ensin tietoa netistd. Monet vanhemmista ker-
tovat saaneensa paljon sosiaalista tukea Transtukipisteelta. Vaikka haastatteluista nou-
see esille tyytyvaisyys Transtukipisteen palveluihin, on heilld huoli resursseista. Lisaksi
vanhemmat kertovat myés muutamia kehitysehdotuksia. Yksi on, ettd vanhempien ver-
taisryhmien alkuinfoihin toivotaan tasoryhmia vanhemmille, jolloin tiedollista tukea voisi
saada oman sen hetkisen tietopohjansa mukaisesti. Translapsille toivotaan valilla van-
hempien ryhman ajaksi myds omaa ryhmaa, jossa he voisivat saada vertaistukea ilman

perheiden muita lapsia.
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7 Johtopaatokset

7.1 Vanhempien saama sosiaalinen tuki

Transsukupuolisten lasten vanhemmat kertoivat saaneensa eniten sosiaalista tukea
emotionaalisen ja tiedollisen tuen muodossa, jossa korostui vertaisisilta saatu tuki. Konk-
reettisen tuen saaminen oli vanhempien mukaan ollut vahaista. Vanhemmat olivat saa-
neet konkreettista tukea ainoastaan lastenhoitoapuna laheisilta tai Transtukipisteen per-

heryhmissa.

Emotionaalisen tuen merkitys nousi vanhempien kertomuksissa vahvasti esille. Williams,
Barclay ja Schmied (2004: 953) ovat tutkineet sosiaalisen tuen eri maaritelmia. Tutki-
muksesta kay ilmi, ettd Housen (1981) jaottelussa sosiaalisen tuen muodoista tarkein on
emotionaalinen tuki, joka iimenee toiselta ihmiseltd saatavana rakkautena, valittamisena
ja myétatuntona. Emotionaalisen tuen lisdksi myds arvioivalla tuella on oma merkityk-
sensa. Housen (1981) mukaan arvioivan tuen tarkoitus on toimia vertaistuen avulla it-
searvioinnin rinnalla niin, etta yksilén itsetunto ja henkiset voimavarat vahvistuvat ja ha-

nen elamanhallintansa paranee. Williams — Barclay — Schmied (2004: 953.)

Haastattelun tuloksissa kay ilmi, etta vertaisilta saatu tiedollinen tuki oli myds merkitta-
vaa. Vertaisuuden erilaisia tahoja olivat ystavat, puoliso, verkossa tapahtuva vertaistuki
ja erilliset vertaistuen jarjestetyt rynmat. Haastateltavien mielesta vertaisilta saatu tuki oli
kannattelevaa ja positiivista. Ystavien kanssa lapsen asioista keskusteleminen vaati luot-
tamuksellisen suhteen, silla esille saattoi nousta negatiivisiakin tunteita ja huolen aiheita.
Aineistosta nousi esille myo6s transtaustaisten ystavien antama kannustava tuki vanhem-

muuteen, jossa korostui transsukupuolisen lapsen oikeus tasapainoiseen lapsuuteen.

Haastateltavat kertoivat puolison kanssa jaetun yhteisen kokemuksen olevan merkityk-
sellistd tuen saamista. Asioista yhdessa keskusteleminen antoi voimavaroja jaksami-
seen, mikali molemmat vanhemmat suhtautuivat lapsen transsukupuolisuuteen hyvak-
syvasti. Dierckx, Motmans, Mortelmans ja T soen (2016: 41) tuovat kirjallisuuskatsauk-
sessaan esiin, ettd monissa tutkimuksissa on havaittu transukupuolisen ihmisen sosiaa-
lisen transition olevan aina myds hanen laheisiaan koskettava prosessi. Perheen sisai-
seen muutosprosessiin ja sen onnistumiseen vaikuttavat muun muassa vanhempien
suhteen tasapaino ja keskinainen vuorovaikutus. Caitlin ja Rees (2012: 4) puolestaan
painottavat tutkimuksessaan, ettd vanhempien hyvaksyva asenne vahentaa lapsen syr-

jaytysmisriskia. Myds Ojala ja Uutela (1992: 121) korostavat vanhempien parisuhteen
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vuorovaikutuksellista merkitystéd perheen sisdisen dynamiikan muodostumisessa, silla

vanhempien antama tuki luo pohjan lapsen itseluottamuksen ja minakuvan kehittymi-

selle.

Vanhemmat kokivat Transtukipisteen jarjestamat perhetapaamiset positiivisena tiedolli-
sen, emotionaalisen ja konkreettisen tuen muotona. Lasten keskinaisen vertaistuen to-
teutuminen omassa ryhmassaan samanaikaisesti vanhempien ryhman kanssa nahtiin
koko perhettd kannattelevana voimavarana. Ne vanhemmat, jotka olivat varanneet
Transtukipisteen ammattilaisilta yksilo- tai perheaikoja, kokivat keskusteluavun olleen
erittdin ammattimaista ja tukea antavaa. Keskusteluajat olivat jarjestyneet suhteellisen
nopeasti, mikd osaltaan vahvisti kokemusta hyvasta kohtaamisesta. Caitlin ja Rees
(2012: 8) tuovat tutkimuksessaan esiin vanhempien tarpeen ammatillisen tuen saami-
seen. Tutkimuksen mukaan on tarkeaa, ettd vanhemmat saavat kertoa omista tunteis-
taan ja ajatuksistaan luotettavalle taholle. Vanhemmat nostivat esille my6s huolen
Transtukipisteen lisaresurssien tarpeesta. Kaikilla vanhemmilla ei ollut kokemuksia
Transtukipisteen jarjestamista vertaisryhmista, mutta he kokivat muiden sosiaalisten ver-

kostojen antaneen itselleen riittdvaa emotionaalista tukea.

Haastattelujen perusteella ne vanhemmat, jotka olivat mukana sosiaalisessa mediassa,
kertoivat suljetun Facebook-ryhman antavan heille parhaiten emotionaalista ja tiedollista
tukea, sillda ryhma mahdollisti yhteydenpidon mydés valtakunnalliseti. Kotisaari (2012: 13)
pohtii tutkimuksessaan sosiaalisen tuen toteutumista verkossa. Hanen mukaansa ver-
kosta saatavassa sosiaalisessa tuessa toteutuu emotionaalisen ja tiedollisen tuen ele-
mentit, mutta konkreettinen tuki ei siind mahdollistu. Suljetussa keskusteluryhmassa
mahdollistuu myoés arvioiva tuki, mikali ryhman kesken on luottamuksellinen ilmapiiri.
Vanhemmat kertoivat saavansa vuorovaikutuksellisen kokemuksen vertaisuudesta, kun
samassa elamantilanteessa olevien perheiden kanssa pystyi jakamaan erilaisia tunteita
ja ajatuksia. Vanhempien haastatteluissa korostui myds muilta vanhemmilta saatu kan-

nustava tuki, kun omat voimavarat olivat vahissa.

Vanhempien haastatteluista nousi esiin, ettd ammattilaisilta saatu emotionaalinen ja tie-
dollinen tuki oli jaanyt usein vahaiseksi. Selkeaa linjaa alaikaisen transsukupuolisen lap-
sen palveluissa ja kaytanteissa ei ollut. Vanhemmat odottivat lapsen paasya sukupuoli-
identiteetin diagnosointitutkimuksiin, mutta kokemukset saadusta tuesta vanhemmuu-
teen olivat vaihtelevia ja joskus puutteellisia. Julkisessa terveydenhuollossa painotettiin

lapsen diagnosointia ja palveluohjaus perheiden parissa tydskenteleviin tahoihin oli ra-
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joittunut paperisiin esitteisiin. Pohjolan (2010: 19-21) mukaan pelkka palvelujen tarjoa-

minen ei ole riittavaa, jos siina ei toteudu samalla todellista ihmisen kohtaamista ja vuo-
rovaikutusta. Perheiden parissa tydskennellessa, on ammattilaisen tavoitteena mahdol-

listaa asiakkaan muutos kohti parempaa.

Vanhempien kokemukset kohtaamisesta ja palveluiden saamisesta olivat kirjavia ja riip-
puvaisia siitd, minkalainen tietotaso henkilékunnalla oli. Vanhemmista kahdella oli ollut
toisistaan poikkeavat kokemukset perheneuvolasta saadusta tuesta. Toinen vanhem-
mista ei saanut kaipaamaansa tukea vanhemmuuteen yleisesti, vaan hanet ohjattiin suo-
raan Transtukipisteen palveluihin. Ménkkénen (2007; 54-56) korostaa, etta asiakkaan
tarpeet voivat jadda huomioimatta, jos ammattilainen kayttda valtaansa asiantuntijana
rutiinien tai liilan vahaisin perustein tehtyjen paatelmien mukaan. Jos asiakasta koskevaa
tietoa ei rakenneta yhdessa, on se asiantuntijuuden vaarinkayttéa. Aineistosta nousi
esille my6s tiedon saamisen puuttuminen. Vanhemmilla oli selked kokemus siita, etta
tietoa transukupuolisuuteen liittyvista teemoista ei oltu jaettu ammattilaisten taholta. Van-
hemmat itse olivat kerdnneet tietoa virallisista tutkimuslahteista ja vertaisilta tai Trans-
tukipisteen ammattilaisilta. Erityisesti vanhemmat kaipasivat konkreettista tietoa siita, mi-
ten omaa lasta voi tukea. Haastatteluissa korostui myds vanhempien olevan usein tiedon
lahteena lapsen arkeen liittyvien ammattilaisten suuntaan. Se aiheutti vanhemmissa tur-
hautumista, silla he kokivat olevansa vain antavana osapuolena, jolloin tukea vanhem-

muuteen oli vaikea saada eikd kokemusta kohtaamisesta paassyt syntymaan.

7.2 Vuorovaikutuksen toteutuminen

Vanhempien kokemukset vuorovaikutuksen toteutumisesta olivat vaihtelevia, silla koke-
mukseen vaikuttivat tydntekijdiden tietotaso transsukupuolisen lapsen arjen kaytanteista
ja tarpeista. Yksittaisten tyontekijoiden tietopohja ja empatiakyky antoivat osalle van-
hemmista kuitenkin kokemuksen onnistuneesta vuorovaikutuksesta ja nahdyksi tulemi-
sesta. Aineistosta nousi esiin koulun opettajien ja rehtorin ammatillinen suhtautuminen
vanhempiin ja lapseen. Syy hyvaan ammatilliseen suhtautumiseen on varmasti koulun
ammattilaisten perehtyneisyys uudistettuun Tasa-arvolakiin ja Yhdenvertaisuuslakiin.
Koulujen ja virkamiesten kaytantéja ohjaa uudistettu Tasa-arvolaki (1329/2014) seka Yh-
denvertaisuuslaki (1325/2014), jotka molemmat omalta osaltaan maarittavat, kuinka su-
kupuoleen liittyva syrjinta torjutaan viranomaisten taholta, koulu- ja tydyhteisdissa ja

kuinka syrjintda kokeneiden oikeudet turvataan.
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Transsukupuolisuuteen voi liittyd myds ammattilaisen taholta ennakkokasityksia, joita
transsukupuolisen lapsen vanhemmat joutuvat kohtaamaan. Haastatteluissa kavi ilmi
vanhempien saama asiaton kohtelu sosiaali- ja terveyspalveluissa. Kohteluun saattaa
vaikuttaa yksittaisen tydntekijan oma arvopohja, jossa ammattieettinen, asiakasta kun-
nioittava kohtaaminen ei toteutunut. Laitinen ja Kemppainen (2010: 138-139) pohtivat
sitd, kuinka sosiaalitydssa asiakkaan arvokas kohtaaminen voi toteutua. Vaikka ammat-
tilainen tuntee alaan liittyvat eettiset arvolahtokohdat ja taustateoriat, on hanen pohdit-
tava tarkkaan ja kriittisesti my6s omia arvojaan. Omat henkil6kohtaiset arvot eivat kui-
tenkaan saa vaikuttaa tyontekijan toimintatapoihin. Myds sosiaalihuollon ammattihenki-
I6laki (817/2016) turvaa asiakkaan oikeuden saada laadukasta sosiaalihuoltoa ja hyvaa
kohtelua. Laki velvoittaa myds sosiaalialan ammattilaisen yllapitamaan ja kehittdmaan
ammattitaitoaan. Aineistosta nousee esille, ettd vanhempien kokemusten mukaan lain

kohdat eivat kaikilta osin toteutuneet.

7.3 Kehittamisehdotuksia vanhemmilta

Vanhemmilla oli monenlaisia kehittdmisehdotuksia, kuinka vanhemmuuden tukemista ja
perheiden palveluja ja hyvinvointia voitaisiin parantaa. Paallimmaiseksi heilla nousi tarve
parempaan palveluohjaukseen, tiedon saantiin ja alaikaisen translapsen kaytanteiden ja
palveluiden selkiyttamiseen. Haastatteluiden perusteella vanhemmat toivoivat saavansa
ammattilaisilta enemman kaytannoén tietoa siita, miten he voisivat tukea omaa lastaan.
Vanhemmat kaipasivat myos informaatiota arjen kaytanteista, kuten esimerkiksi nimen
muuttamisesta koulujen Wilma-jarjestelmaan siten, etta se vastaa lapsen sukupuoliroo-
lia. Myds puutteellinen palveluohjaus aiheutti vanhemmille turhaa huolta. Aineistossa
nousi huoli terveydenhuollon nakdékulmasta, jossa hoidetaan vain yhta perheenjasenta.
Vanhemmuuden tukemiseen ei anneta henkilokohtaista palveluohjausta, vaan palvelui-
hin ohjaaminen hoidettiin paperisten esitteiden avulla. Vanhemmat ehdottivat kokonais-
valtaisempaa perheesta huolehtimista niin, ettd yhteistyd terveydenhuollon ja sosiaali-

huollon ammattilaisten kesken olisi sujuvampaa.

Haastatteluiden perusteella vanhemmat toivoivat enemman koulutusta tai lisdkoulutus-
pakettia ammattilaisille, jotta transukupuolisen lapsen vanhempien ei tarvitsisi olla tietoa
antavana osapuolena. Kun vanhempi hakeutuu perheita tukevan avun piiriin, han toivoo

voivansa olla saavana osapuolena. Paitsi tiedon jakajina, vanhemmat joutuivat myds
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taistelemaan lapsensa oikeudesta saada palveluita, jotka lapselle kuuluvat. Aineistosta

nousi esille tarve keskitetylle terveydenhuollon yksikélle, jossa lapsi saisi hoitoa ja huo-
lenpitoa. Eniten huolta aiheutti transsukupuolisten lasten kaypahoitosuosituksen puuttu-
minen. Vanhemmille oli epaselvaa, miten hoitopolku etenee ja ovatko kaikki hoitopolun

etenemisen suhteen valtakunnallisesti samanarvoisia.

Aineistosta nakyi myds vanhempien toive Translain pikaiselle uudistamiselle. Uudistetun
Translain my6ta lapsen ei tarvitsi perustella oikeuttansa elaa sisaisen sukupuolikoke-
muksensa mukaisesti, vaan han saisi rauhassa keskittyd oman identiteettinsa rakenta-
miseen. Haastatteluiden perusteella vanhemmat uskovat, etta poliittisiin paatoéksiin voi-

daan vaikuttaa medianakyvyyden avulla.

Kaiken kaikkiaan vanhemmat toivoivat ammattilaisilta laajempaa tietoa ja ymmarrysta,
kuinka transukupuolisen lapsen perhetta voidaan tukea kohti yhteista hyvaa. Vanhem-
pien toiveissa oli kdypahoitosuosituksen saaminen, jonka mukaan hoitopolku voisi edeta
niin, etta lapsen etu toteutuisi. Vanhemmat nakivat Translain muuttumisella olevan iso
merkitys, jotta laadullista hoitoa voidaan transsukupuolisille lapsille tulevaisuudessa an-

taa.

8 Pohdinta

Opinnaytetydn aihe ja tavoite tulivat ajankohtaisiksi sen myéta, kun Translain muutos-
tarve, transsukupuolisten itsemaaraamisoikeuksien puutteet, seka transsukupuolisten
lasten asema ovat nousseet yhteiskunnallisen keskustelun aiheiksi. Opinnaytetydssa
haluttiin [ahestya aihetta vanhemmuuden sosiaalisen tukemisen kautta koska vanhem-
pien tuki on transsukupuolisen lapsen hyvinvoinnin kannalta merkityksellinen vaikuttaja.
Tarkoituksena oli selvittaa niitd kokemuksia, jotka vaikuttavat koko perheen hyvinvointiin.
Tutkimuskysymykset ovat: Minkalaisia kokemuksia transsukupuolisten lasten vanhem-
milla on sosiaalisen tuen saamisesta ja minkalaista sosiaalista tukea transsukupuolisten
lasten vanhemmat olisivat kaivanneet. Opinnaytetyd on toteutettu noudattaen laadullisia
tutkimus- ja analyysimenetelmia. Aineisto koostuu seitseman transsukupuolisen lapsen
vanhemman haastatteluista, jotka on purettu tuloksiksi teoriaohjaavan sisallénanalyysin
avulla. Tarkoitus oli tuottaa tietoa vanhempien tarvitsemasta sosiaalisesta tuesta. Tiedon
avulla transsukupuolisten lasten vanhemmille suunnattuja palveluita voidaan paremmin

kehittda. Keskeisimpia tuloksia olivat kokemukset siita, etta transsukupuoliset lapset ja
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heidan vanhempansa tarvitsevat laajempaa sosiaalista tukea. Vanhemmat kertoivat saa-

neensa eniten sosiaalista tukea emotionaalisen ja tiedollisen tuen muodossa, jossa ko-
rostui vertaisisilta saatu tuki. Aineistossa korostui muilta samassa elamantilanteessa ole-
vilta vanhemmilta saatu kannustava tuki. Ammattilaisilta saatu emotionaalinen ja tiedol-
linen tuki oli jaanyt vahaiseksi. Kehittamisehdotuksina vanhemmat toivoivat yhteiskun-
nalta panostusta parempaan palveluohjaukseen, ammattilaisten kouluttamiseen ja ala-
ikdisen translapsen kaytanteiden ja palveluiden selkiyttamiseen niin, etta lapsen etu to-

teutuisi.

Opinnaytetydn haastattelukutsu tavoitti enemman vanhempia, mitd haastatteluun pys-
tyttiin ottamaan. Haasteeksi muodostui se, milla perusteella perheet valikoidaan. Katta-
van otannan vuoksi haastatteluun osallistuneet vanhemmat valikoituivat siten, etta haas-
tatteluun osallistui vanhempia eri puolilta Suomea ja osallistujissa oli seka aiteja etta isia,
jotka olivat eri-ikdisten lasten vanhempia. Tama arvioitiin hyvaksi ratkaisuksi juuri laa-

jemman nakdkulman saavuttamiseksi.

Sukupuoli-identiteetin tutkimuksiin Suomessa hakeutuvien nuorten maara on kasvanut
samassa suhteessa kuin muissakin lansimaissa. Osa Suomen asiantuntijoista ei suo-
raan suosittele nuorille sukupuolen korjauksen laaketieteellisia toiminpiteitd nopealla ai-
kataululla. Taustalla on ajatus siita, etta lapsuus- ja nuoruusvaiheessa identiteettikokeilut
ovat normaaleja ja joskus ne voivat sekoittua seksuaalisen suuntautumisen kokemuksen
kanssa. Sosiaalista transitiota pidetaan haasteellisena sen tadhden, ettd mahdollinen toi-
nen transitio, jossa lapsi haluaisi transitioitua takaisin biologiseen sukupuoleen, olisi stig-

matisoivaa ja raskasta. (Kaltiala-Heino — Suomalainen — Tyélajarvi 2018.)

The World Professional Association for Transgender Health (WPATH) huomioi kansain-
valisella hoitosuosituksella transsukupuolisten lasten sosiaalisen transition kulminaatio-
kohtia. WPATH suosittaa sensitiivistad perheen tukemista, jotta lapsella olisi mahdollisuus
tutkia naita kysymyksia turvallisessa ymparistéssa (WPATH 2017: 15-16.). Setan Moni-
naiset lapsemme (Valojaa 2018: 3) -raportin mukaan transsukupuoliset lapset, joiden
vanhemmat tukevat heita ja jotka voivat elaa sisaisen sukupuoliroolinsa mukaisesti, voi-
vat lahes yhta hyvin kuin cissukupuoliset lapset. Psyykkinen hyvinvointi on riippuvainen
siitd, miten vapaasti lapsella on mahdollisuus ilmaista omaa sukupuoltaan. Opinnayte-
tydn haastatteluissa nousi esille se, etta lapsen sukupuoliroolin hyvaksyminen tuki lap-

sen identiteetin kehittymista. Transukupuolisen lapsen luonnollinen sosiaalinen transitio,
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josta esimerkkina oli toivotulla nimella kutsuminen, elaytyminen ja pukeutuminen suku-

puolen kokemuksen mukaan oli tarkeaa. Setan Moninaiset lapsemme -raportin mukaan
on tarkeaa, etta lapsi saa hyvaksyntaa, rakkautta ja luvan olla omanlaisensa, vaikka tu-

levaisuuden sukupuolen kokemusta ei pystytd ennustamaan. (Valojaa 2018: 4.)

Opinnaytetdn aineistosta nousee esille vanhempien pohdinta siitd, miten heidan lap-
sensa voivat elad kokemaansa sukupuolta ja saada toivottuja palveluita seka tukea. Suo-
men kaytannoét siita, ettd sukupuolen tutkimuksiin ei paase ennen 13 ikavuotta, seka
murrosikaa viivastyttavan hoidon olemattomuus, jattivat perheet muiden palvelujen va-
raan. (Valojaa 2018: 5.) Sosiaalinen tuki ammattilaisilta ja laheisiltd vanhemmille tuki
lapsen ja perheiden hyvinvointia. WPATH on antanut suositukset alaikaisten transsuku-
puolisten lasten sosiaalisista toimenpiteista. Niiden sisalléssa korostuu vahvasti perheen
tukemisen nakodkulma, jossa vanhempien rooli lapsen mydnteisen mindkuvan muodos-
tamisessa on iso. Taman takia vanhempien ja lapsen vuorovaikutus- ja kiintymyssuhteen
tukeminen nostettiin esille. Ammattilaisen tulisi myds antaa tietoa ja tilaa lapselle pohtia
hanelle sopivia sukupuolen ilmaisumuotoja ilman painostusta kaksijakoiseen sukupuo-
len jaotteluun. Suositusten mukaan perheita pitaisi myds tukea viestinnassaan lapsen
koulun, viranomaisten ja muiden toimijoiden valilla. Lisaksi psykoterapian katsottiin ole-
van eduksi lapsen ja perheen tukemisessa, erityisesti sukupuolidysforian kysymyksissa.
(WPATH 2017: 14—15.) Opinnaytetyon aineistossa yksikaan vanhempi ei kuvaa sellaista
tilannetta, jossa perheella olisi joku taho, joka ohjaisi moniammatillisesti ja olisi yhtey-
dessa lapsen ja perheen eri palvelujen valilla. Myéskaan psykoterapiaa ei kukaan kerto-
nut saaneensa. Sen sijaan tukea vanhemmuuteen ja omalle lapselle kaivattiin enem-

man.

Suomessa tdmanhetkinen Translaki eli laki transseksuaalin sukupuolen vahvistamisesta
(563/2002) on saanut myds kansainvalista arvostelua vanhentuneisuudestaan. Esimer-
kiksi sukupuolen korjausta toivovalta edellytetdan hedelmattémyytta aiheuttavan hormo-
nilaakityksen kayttamista. ltsemaaradmisoikeus ei toteudu, kun henkild ei pysty teke-
maan sukupuolen juridista muuttamista pelkastdan omalla ilmoituksellaan. Sen sijaan
sukupuolen juridinen muuttaminen on sidoksissa laaketieteelliseen selvitykseen ja vaatii
18 vuoden ikaa. (Kaltiala-Heino — Suomalainen — Tydlajarvi 2018; Trasek ry. 2018).
Murrosikda viivastyttdva hormonaalinen hoito on Suomessa kaytdssa esimerkiksi en-
nenaikaisen murrosian hoitamisessa, mutta transsukupuolisille nuorille sita ei ole rutii-
ninomaisesti saatavilla. (Valojaa 2018: 5.) Translain uudistamista ja transsukupuolisten

lasten aseman parantamista ajaa Transtukipisteen lisaksi moni jarjestd (Trasek ry.
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2018). Poliittisessa keskustelussa on noussut esille se, etta translaki on ristiriidassa pe-

rus- ja ihmisoikeuksien, kehollisen koskemattomuuden ja itsemaaraamisoikeuden
kanssa. Myos opinnaytetydmme aineistossa nousi esille tarve Translain uudistamisesta.
Opinnaytetydn aineiston tulokset nostavat hyvin vanhempien kokemuksia sosiaalisen
tuen saamisesta ja tarpeesta. Tietoa voidaan kayttaa kehittdmaan palveluja, joissa asi-
akkaina on sukupuoleltaan moninaisia asiakkaita. Tavoite nostaa vanhempien kokemuk-

set osaksi sosiaalialan kehittamista ja keskustelua onnistui.

Transsukupuolisten lasten ja heidan perheidensa parissa tehtavassa tydssa on kehitet-
tavaa. Opinnaytetydn teoriapohjan ja aineiston perusteella voidaan sanoa, etta perheet
tarvitsevat terveydenhoidollisten palveluiden lisaksi sosiaalista tukea myo6s sosiaalialan
palveluista. Opinnaytety6n aineistosta nousi nakyville tarve palveluohjauksesta ja palve-
luita yhdistavasta tahosta. Sosiaalialan ammattilaisten on saatava laajempaa ja ajankoh-

taisempaa tiedotusta koskien transsukupuolisuutta ja sukupuolen moninaisuutta.
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Haastattelukutsu 30.4.2018

Kuinka haluan tulla kohdatuksi vanhempana, jotta voin parem-
min tukea lastani?

Haemme vanhempia osallistumaan kaynnissa oleviin haastatteluihin. Mikali olet
kiinnostunut osallistumaan, ilmoittauduthan meille 1.6.2018 mennessa sahko-
postilla. Vastaamme mielellamme kysymyksiin ja annamme lisatietoa.

Olemme kaksi viimeisen vuoden sosionomiopiskelijaa Helsingin Metropolia am-
mattikorkeakoulusta ja opinnaytetydbmme kasittelee sita, minkalaista sosiaalista
tukea vanhemmat tarvitsevat. Sosiaalisella tuella tarkoitamme emotionaalista
(esimerkiksi vertaistukea), konkreettista ja tiedollista tukea. Tutkimuskysymyk-
semme ovat:

- Minkalaisia kokemuksia transsukupuolisten lasten vanhemmilla on sosiaalisen
tuen saamisesta?
- Minkalaista sosiaalista tukea transsukupuolisten lasten vanhemmat olisivat kai-

vanneet?

Opinnaytetydbmme tarkoituksena on tuottaa lisda tietoa sosiaalialan ammattilai-
sille vanhempien tuen tarpeista, jotta vanhempia ja lapsia voidaan paremmin aut-
taa. Voit halutessasi vapaasti jattaa vastaamatta joihinkin kysymyksiin tai kes-
keyttdaa haastattelun, milloin haluat. Haastattelut voidaan tehda kasvokkain tai
Skypen / puhelimen valityksella. Haastattelut ovat taysin luottamuksellisia, eika
henkilOllisyytesi paljastu missaan tutkimuksen vaiheessa.

Terveisin,
Sini Helotie Miska Reimaluoto
yhteystiedot yhteystiedot
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Teemahaastattelun runko

Haastattelukierros 1

Perustiedot:
1. Perheen kokoonpano, lapsen ika?
2. Lapsen sukupuoli? (Transsukupuolinen, muunsukupuolinen, intersukupuolinen)
3. Minkalaisen tuen piirissd vanhemmat ja lapsi on talla hetkella?
4. Minkalaisen tuen piirissa vanhemmat ja lapsi on olleet aikaisemmin?

Sosiaalinen tuki:

Emotionaalinen tuki:

1. Minkalainen emotionaalinen tuki on ollut sinulle vanhempana kaikista merkityk-
sellisinta? (Ystavat, lapsen koulu, terveyspalvelut, neuvola, sosiaali-/palveluoh-
jaus, puoliso jne)

2. Onko sinulla sellaisia kokemuksia, jossa koet tuen olleen riittdmatonta?

Tiedollinen tuki:

1. Kuvaile minkalaista tiedollista tukea olet vanhempana saanut ja mista?
(Ystavat, lapsen koulu, terveyspalvelut, neuvola, sosiaali-/palveluohjaus, puo-
liso jne)

2. Koetko, etta olet saanut vanhempana riittdvasti palveluohjausta ja tietoa?

Konkreettinen tuki:
1. Minkalaista palveluohjausta, palveluja tai muuta konkreettista tukea olet saanut
vanhempana?

Haastattelukierros 2

Vuorovaikutus:

1. Miten koet, etta sinut on kohdattu vanhempana sosiaali- ja terveyspalveluissa?
2. Minkalaista sosiaalista tukea olisit kaivannut enemman? Missa tilanteessa?
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