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Osalla ihmisistd oma kokemus sukupuoli-identiteetista ei vastaa hanen ruumiillisia ominaisuuksi-
ansa tai sité sukupuolta, joka hanelle on maaritelty syntymansa aikana. Talloin puhutaan transsu-
kupuolisuudesta. (Mattila & Tinkanen 2015.) Suomessa transsukupuoliset ihmiset kokevat edelleen
epaammattimaista seka syrjivaa kohtaamista hoitoalan ammattilaisten toimesta asioidessaan so-
siaali- ja terveyspalveluissa. Tama heijastuu siihen, etta hoitoon hakeutuminen viivastyy, seka ih-
misten valinen tasa-arvo vaarantuu. Taman vuoksi sukupuolen moninaisuus tulee nostaa esille jo
hoitotydn opiskelijoiden perusopinnoissa, jotta tulevaisuuden hoitoalan ammattilaisilla olisi parem-
mat lahtokohdat tydelamaan. Ymmartavaisemmalla kohtaamisella seka tietoisuuden lisaamisella
pystytdan parantamaan hoitajien ammattitaitoa, mika heijastuu tdman myota parempiin hoitokoke-
muksiin.

Opinnaytetydmme tarkoituksena oli tuottaa digitaalinen opas transsukupuolisuudesta. Opas suun-
nattiin hoitotydn opiskelijoille, ja se oli tarkoitus ottaa opetusmateriaaliksi Oulun ammattikorkeakou-
lussa. Oppaan tavoitteena oli parantaa hoitotyon opiskelijoiden, tulevaisuuden ammattilaisten, tai-
toa kohdata transsukupuolisia ihmisia seka parantaa tietoisuutta hoitopolun seka kasitteiden muo-
dossa.

Opinnaytetyon teoriaosassa kasiteltiin transsukupuolisuuteen liittyva sanastoa, historiaa seka hoi-
toprosessia. Lopuksi oppaassa tuotiin esille kohtaamisen merkitysta hoitotilanteissa ja vinkkeja
seksuaalisuuden puheeksi ottamiseen. Digitaaliseen oppaaseen poimittiin opinnaytetyon teoria-
osuudesta oleellisimmat kohdat. Oppaan ja opinndytetydn tietoperustana hyddynnettiin monipuoli-
sesti kansallisia ja kansainvalisia tutkimuksia ja artikkeleita, joita I0ytyi hoitotyon eri tietokannoista.
Taman lisaksi oppaassa hyddynnettiin kokemusasiantuntijoiden kokemuksia.

Oppaan tarpeellisuutta, sisaltoa seka ulkoasua arvioitiin strukturoidulla sahkdisella palautelomak-
keella, joka lahetettiin Oulun ammattikorkeakoulun hoitotydn opiskelijoille. Digitaalista opasta kom-
mentoi Seta ry:n seka Trasek ry:n asiantuntijat. Keratyn palautteen perusteella opas katsottiin tar-
peelliseksi, ja auttavan parantamaan tietoisuutta seka kohtaamista hoitoalan eri tydkentilla. Opasta
voisi jatkossa kehittaa kohdentamaan transsukupuolisten hoitopolkua eri terveydenhuolloin toimi-
paikkoihin. Taman lisaksi vastaavanlaisesta oppaasta olisi hyotya intersukupuolisten henkildiden
kohdalla.
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Trans people still experience discriminatory and unprofessional behavior when using Social and
Health services. For those reasons applying for treatment may be compromised and equality be-
tween people will endangered. These are bad things in terms of public health. Gender variange will
be emphasized even more in the future, so this should be considered in the education programs of
nursing. The health care professionals of the future must know how to meet different people from
different starting points.

A digital guide for nursing students was made as a thesis. The digital guide was intended as teach-
ing material for the Oulu University of Applied Sciences, so that future professionals would have a
better starting point for equal working. The guide was discussed the clinical pathway, concepts,
and encounters with transgenderism. In addition, the guide included tips for talking about sexuality.

The guide was evaluated by experts from Seta ry and Trasek ry. In addition to this, nursing students
commented on the guide based on an electronic questionnaire. The guide was felt to be necessary
and to increase information about transgenderism.

Keywords: clinical pathway, concepts, encounter, gender identity, gender minorities, guide
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1 JOHDANTO

Sukupuolikokemus omasta kehosta on jokaisella yksilollinen. Se voi olla kokemus miehesta, nai-
sesta tai molempia. Osa kokee, ettei kokemus mistaan sukupuolesta ole hanelle ominaista. Tallin
puhutaan sukupuolen moninaisuudesta. (Karna, Uusi-Makela & Mattila 2018.) Sukupuolen moni-
naisuutta on nostettu jo enenemissa maarin esille, ja ajatusmaailma muuttuu koko ajan tasa-arvoi-

semmaksi sukupuolien valilla, syrjayttden ajatusmallin heteronormatiivisesta ajattelutavasta.

Tulevaisuudessa hoitajat kohtaavat jatkuvasti enemman tyokentillaén sukupuoltaan korjanneita ih-
misia ja omaa sukupuoltaan etsivia ihmisia. Tietoisuus hoitoalan ammattilaisilla on kuitenkin vaja-
vaista sukupuolen moninaisuuden osalta, silla ammatilliseen koulutukseen ei kuulu riittavasti suku-
puolen moninaisuuden tunnistamista tai kohtaamista. Tama nakyy hoitoalan ammattilaisten syrji-
vana kohteluna, mista seuraa suora yhteys siihen, etta transinmiset pelkaavat edelleen tulla ter-
veydenhuollon vastaanotoille seka kokevat kielteisia asenteita kayttaessaan sosiaali- ja terveys-
palveluita. (Carlstrdm, R, Ek, S & Gabrielsson, S 2020; Oikeusministerid 2021, 27.) Hoitoalan am-
mattilaisten tietamattomyys transsukupuolisuudesta liséa ongelmia tunnistaa ilmidita seka suhtau-
tua sukupuolen moninaisuuteen asianmukaisesti. Transihmiset joutuvat vastaanotoilla opasta-
maan ammattilaisia transasioissa. (Makinen 2012.) Kuinka moni hoitoalan ammattilainen esimer-
kiksi tietaa, etta transseksuaalisuus on vanhentunut seka vaara kasite, ja tama sijaan tulisi kayttaa

kasitteena transsukupuolisuutta. (Atienza-Macias 2020.)

Oikeusministerion vuonna 2021 teettaman tilanneselvityksen mukaan Suomen tulee parantaa su-
kupuolen moninaisuuden huomioimista siten, etta vuoteen 2024 mennessa ihmisten valinen tasa-
arvo tulisi olla nykyista parempaa. Tavoitteena on syrjinnan vahentdminen, tietoisuuden paranta-
minen seka tasa-arvoisuuden huomioiminen. Oppaan tavoitteena on vastata Oikeusministerion an-

tamiin kehityskohteisiin, silld vastaavanlaista opetusmateriaalia on vield vahan tarjolla.

Opinnaytety0 toteutettiin toiminnallisena opinnaytetyona, jonka tuotoksena teimme digitaalisen op-
paan hoitotydn opiskelijoille transsukupuolisuudesta. Oppaan tarkoituksena oli tuottaa kattavaa,
selkeaa ja kaytannollista tietoa transsukupuolisuuden hoitoprosessista, kohtaamisesta seka ylei-
sesti transsukupuolisuudesta hoitotyon opiskelijoille. Projektimme tavoitteenamme oli luoda hel-
posti ymmarrettava ja kaytannollinen opas, joka lisaa tulevien ammattilaisten tietoisuutta sukupuo-

len moninaisuudesta ja sen kirjosta. Tietoisuuden lisaé@misella toivomme olevan vaikutusta siihen,
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etta transsukupuoliset ihmiset voidaan kohdata ja ohjata tasa-arvoisesti, ja he saavat parempia
kokemuksia asioidessaan sosiaali- ja terveyspalveluissa. Projektin kautta luotu opas on laadittu
hyvien laatustandardien mukaisesti seka siten, etta se tukisi mahdollisimman hyvin hoitotyon opis-
kelijoiden valmiuksia liittyen sukupuolen moninaisuuteen. Lisaksi opas tukee sairaanhoitajan eetti-
sia periaatteita.



2 TRANSSUKUPUOLISUUDEN HUOMIOIMINEN HOITOTYOSSA

21 Seksuaalisuus ja seksuaaliterveys

Seksuaalisuus on keskeinen osa ihmisyytta ja se on jokaisen ihmisen perusominaisuus, seka pe-
rusoikeus. Sen osa-alueita ovat biologinen, -sosiokulttuurinen- ja psykologinen ulottuvuus (Rytty-
lainen & Valkama 2020, 13). Seksuaalisuuteen kuuluu ihmisen maarittama seksuaalinen suuntau-
tuminen, mielihyvat, sukupuoli-identiteetti, suhteet ja sukupuoliroolit. Seksuaalisuus kehittyy lapi
ihmisen eldman lapsuudesta vanhuuteen. Seksuaalisia kokemuksia ja sen ilmaisuja on useanlai-
sia. Ne nayttaytyvat ajatuksina, fantasioina, uskomuksina, asenteina ja kayttaytymisena. (THL
2020.) Seksuaalisuutta on erilaista, samalla tavalla, kun on meita ihmisi@. Sen painoarvo voi vaih-

della ihmisten erilaisissa elamanvaiheissa. (Ryttylainen & Valkama 2020, 12.)

Seksuaaliterveys on hyvinvoinnin ja terveyden tila, johon liittyy fyysinen, psyykkinen, sosiaalinen ja
emotionaalinen nakokulma. Se kuuluu ihmisen perusoikeuksiin, ja sen toteuttamista tulee kunnioit-
taa ja suojella. Seksuaaliterveys kasittaa koko ihmisen elamankaaren syntymasta aina vanhuuteen
saakka. Seksuaaliterveys kuuluu kaikille ja sen voi saavuttaa jokainen sairauksista tai vammaisuu-
desta huolimatta. Seksuaalinen hyvinvointi on tarkeaa ihmisen hyvinvoinnille, kuului siihen aktiivi-
nen seksuaalinen elama tai ei-aktiivinen seksuaalinen elaméa. (THL 2020; Ryttylainen & Valkama
2020, 14)

Jotta seksuaaliterveys on hyvaa, edellyttaa se positiivista ja kunnioittavaa asennetta seksuaalisuu-
teen ja seksuaalisiin suhteisiin. Seksuaaliterveytta edistetdan yhteiskunnassa seksuaalikasvatuk-
sen- ja kehityksen avulla. Lisaksi Suomessa pyritdan laadukkaisiin seksuaalipalveluihin ja sita
kautta saadaan kohdennettua seksuaaliohjausta kaiken ikéisille. (THL 2020; Ryttylainen & Val-
kama 2020, 17)

Seksuaalista suuntautumista voi olla useanlaista. Hetero tuntee seksuaalista vetoa vastakkaiseen
sukupuoleen, kun taas homo kokee seksuaalista vetoa samaa sukupuolta olevaan. Biseksuaali
tuntee seksuaalista ja emotionaalista vetoa samaan, etta vastakkaiseen sukupuoleen. Aseksuaa-
lilla on taas hyvin vahan, tai ei koe ollenkaan seksuaalista vetovoimaa toisiin ihmisiin. (THL 2020.)



2.2 Sukupuoli ja sukupuolikokemus

Aiemmin on ajateltu, etta sukupuolella tarkoitetaan vai biologista sukupuolta. Todellisuudessa su-
kupuoli on paljon moninaisempi maaritelma. Biologisen maaritelman lisaksi siihen kuuluu sosiaali-
nen, juridinen seka aistillinen sukupuoli. Sosiaalinen sukupuoli tarkoittaa sitd, minka sukupuolen
ihminen kokee omakseen. Sosiaalinen sukupuoli muodostuu muun muassa omien kokemuksien,
mieltymyksien, pukeutumisen ja kulttuurin kautta. Voidaankin ajatella, etta sosiaalisia sukupuolia
voi olla yhta paljon kuin on ihmisiakin. Usein ihminen kuitenkin valitsee itselleen yksinkertaisimman
sukupuolimaaritelman. (Vilkka 2010 17-19.) Sukupuolikromosomien perusteella syntyva biologi-
nen sukupuoli toimii lahtokohtana juridiselle sukupuolelle eli sille mink&laisen henkildtunnuksen
lapsi saa, tai minkalainen nimi lapselle voidaan antaa (Vilkka 2010, 22). Tama tulee kuitenkin muut-
tumaan, mikali uusi henkilétunnuslaki astuu voimaan. Valtionvarainministerion tydryhma on esitta-
nyt, ettd vuodesta 2027 lahtien henkilon uudesta henkildtunnuksesta ei voisi maaritella ikaa, syn-
tymapaivaa tai sukupuolta. Kyseessa on viela tydryhman luoma esitys, jonka olisi tarkoitus esitella
hallitukselle syksylla 2022. Mikali muutosehdotukset menevat [api tulisi uudesta henkilotunnuk-
sesta sukupuolineutraali. (Valtionvarainministerio, -.) Tama parantaisi ei-binaariseen sukupuolija-
otteluun soveltuvien tai sukupuoltaan muuttaneiden ihmisten asemaa, ja siten lisaisi tasa-arvoi-

suutta.

Aistillinen sukupuoli kuvaa tarkemmin, miten ihminen kokee sukupuolen psyykkisesti ja fyysisesti.
Kyseinen sukupuoli pysyy harvoin muuttumattomana lapi elaman. Erilaiset elamantilanteet ja -ko-
kemukset muovaavat sukupuolta, ja aiemmin mielihyvaa tuottava asia voi muuttua myohemmin
epamiellyttavaksi. Ymmartamalla ja hyvaksymalla sukupuolen eri osa-alueet luovat pohjan omalle
sukupuolikokemukselle. (Vilkka 2010, 23-25.)

Sukupuolikokemus ja seksuaalisuus vaikuttaa elamén eri osa-alueisiin. Parhaimmillaan ne tayden-
tavéat toisiaan ja tukevat oman mindkuvan kasvua. Seksuaalisuus ja sukupuolikokemus ovat kaksi
eri asiaa, mutta tarvitsevat toisiaan toimiakseen "yhdessa”. Ihmisen biologinen sukupuoli maaray-
tyy geneettisesta, anatomisesta ja hormonaalisista osa-alueista. Biologinen sukupuoli valikoituu
sukupuolikromosomien perusteella. X- ja Y-kromosomit maarittelevat, millaisia kehon osia muo-
dostuu, ja mitka hormonit ovat vallitsevia. (Jalanko 2021). Kaikissa tilanteissa sukupuolta ei voi
maaritell, talléin puhutaan intersukupuolisuudesta. Intersukupuolisella ihnmisella on kehon eri osia,
joista ei voida maaritella suoraan ovatko ne miehen tai naisen sukupuoleen liitettyja. Intersukupuo-

lisella voi esimerkiksi olla hormonitoiminta ja sukuelimet, jotka muistuttavat niin miehen, etta naisen
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biologista sukupuolta. Taman lisaksi on olemassa muunsukupuolisia henkiloita. Tama tarkoittaa
sita, etta ihminen voi olla mies, etta nainen. Han voi olla my0s jotakin miehen, etta naisen valilta.
Mahdollista on myds se, etta ihminen ei ole kumpaakaan naista, eika halua maaritella itselleen

sukupuolta. (Sukupuolen osaamiskeskus 2021.)

Sukupuoli-identiteetti on henkilon omaa kasitysta sukupuolestaan, joka on jokaisella yksilollinen
kokemus. Cis-sukupuolisista henkiloista puhutaan, kun he identifioituvat heille syntymassa maari-
teltyyn sukupuoleen. Transsukupuolisen henkilon sukupuoli-identiteetti ei vastaa sitad sukupuolta,

joka hanelle on maaritelty syntymansa aikana. (Karna, Uusi-Makela, Mattila 2018.)

2.3  Transsukupuolisuus

Transsukupuolinen ihminen kokee kuuluvansa vastakkaisen sukupuolen kehoon, joka hénelle on
maaritelty syntymansa aikana (Karna 2021b.) Transnainen on muuttanut sukupuoltaan miehesta
naiseksi erilaisten feministisyytta tukevien sukupuolenkorjaus-prosessien avulla, joita ovat esimer-
kiksi feminisoiva hormonihoito ja genitaalialueen korjaus. Han on siis aina ollut nainen mutta syn-
tymahetkella hanet on maaritelty sukupuoleltaan mieheksi (Bling 2022, 5). Transmies on muuttanut
sukupuoltaan naisesta mieheksi erilaisten maskuliinisten sukupuolen-korjausprosessien avulla,
joita ovat esimerkiksi maskuliininen hormonihoito, joka vaikuttaa karvoitukseen, lihaksiin seka aa-
neen (Karna 2021b). Han on syntymahetkestaan asti mies mutta maaritelty alun perin sukupuolel-
taan naiseksi. (Bling 2022, 5).

Transihmisella voi olla kehoon liittyvaa ahdistusta, jota kutsutaan sukupuolidysforiaksi. Sukupuo-
lidysforia on ihmisen kehon ja sukupuoli-identiteetin ristiriita, joka aiheuttaa ahdistusta seka karsi-
mysta. (Karné 2021b.) Transsukupuolisuuden kokemus on jokaisella transihmiselld erilainen. Ko-
kemus omasta, todellisesta sukupuolesta tulee osalle ihmisisté jo hyvin varhaisessa vaiheessa.
Transihmisista kaikki eivat koe sukupuolidysforiaa eik& siten halua muokata kehoaan esimerkiksi
kirurgisin toimenpitein. (Bling 2022.) Mikali transihminen kokee sukupuolidysforiaa voi han hakeu-
tua transpolin kautta sukupuolenkorjaushoitoihin, mik4 tarkoittaa hormonaalista hoitoa ja/tai kirur-
gista hoitoa. Talldin laaketieteellisin keinoin voidaan muokata sukupuolta vastaamaan henkilon

omaa kokemusta sukupuolestaan.
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Ihminen voi kokea sukupuolensa erilaisilla tasoilla. Osa transsukupuolisista ihmisista haluaa muut-
taa sukupuoltaan pysyvasti, kun taas osa ihmisista kokee ajoittaisesti tarvetta iimaista feminiinisia
tai maskuliinisia puolia itsessaan. Transvestiitti (transvestismi) henkild kokee tarvetta muuttua vas-
takkaista sukupuolta olevaksi henkiloksi erilaisin vaattein, asustein ja kayttaytymisen avulla. Trans-
vestismi voi olla joko ajoittaista ja liittya tiettyihin tilanteisiin. (Finto 2020.) Henkil6 on kuitenkin usein
tyytyvéinen biologiseen sukupuoleensa, eika hanella ole tarvetta korjata sukupuoltaan. Osa ihmi-
sista ei koe tarvetta maaritella itselleen sukupuolta tai kokevat itsensa sukupuolettomaksi. He kayt-
tavat itsestaan nimitysta transgender tai muun sukupuolinen. Transgender kokee omaavansa mo-
lemmista sukupuolista itselleen ominaisia piirteita, eika néin ollen pysty tai halua lokeroimaan itse-

aan mihinkaan tiettyyn sukupuoleen. (Vilkka 2010, 40.)

2.31 Transsukupuolisuuden historia

Ihmisoikeustaistelija sekéa laakari Magnus Hirschfeld kaytti transsukupuolisuuden termia ensimmai-
sen kerran 1923 eli vajaa 100 vuotta sitten (Suhonen 2007, 53). Hirschfeld tunnetaan seksuaali-
suuden tutkimuksen ja oma aikansa edellakavijana, jonka teokset kasittelivat transvestisuutta seka
transsukupuolisuutta. Transsukupuolisuus -termin isana pidetaan kuitenkin Harry Benjaminia.
Vuonna 1953 Benjamin maarittelema transsukupuolisuuden hoitolinja on kaytossa viela tanakin
paivana. Benjamin eritteli transsukupuolisuuden omaksi termiksi, silla siihen asti transsukupuoli-
suus -termi yhdistettiin samaksi asiaksi homoseksuaalisuuden kanssa. (Suhonen 2007, 53-54.)
Transsukupuolisuus ja transseksuaalisuus menevat kasitteina usein sekaisin viela tanakin paivana.
Transseksuaalisuus on vanhentunut kasite, silla seksuaalisuudella ei ole mitaan tekemista trans-
sukupuolisuuden kanssa. WHO (World Health Oraganization) on julkaissut péivitetyn version ICD-
11 —tautiluokituksesta vuonna 2018, joka on astunut voimaan 1.1.2022. Tama korvaa vuonna 1990
suunnitellun ICD-10 tautiluokituksen. Paivitetyssa versiossa termi "transseksuaalisuus” korvataan
termilléd "sukupuoleen sopimattomuus”. Kasitetta on paatetty muuttaa, jotta se kuvaisi enemman
ihmisen seksuaalisuutta. Tahan asti transsukupuolisuuden on ajateltu johtuvan mielenterveyden

hairiosta. (Atienza-Macias 2020.)

Suomessa transsukupuoliset kokivat tarvetta perustaa yhdistyksen, joka ajaisi nimenomaan trans-
sukupuolisten oikeuksia seka toisi transsukupuolisuutta esille. Vuonna 1984 Naantalissa perustet-
tiin Trasek ry, jonka tavoitteena oli edella mainittujen asioiden liséksi tuoda esille ongelmat, joita

transsukupuoliset kohtaavat esimerkiksi terveydenhuollossa. Trasek ry jarjesti vuonna 1993
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TransHelsinki -tapahtuman, jonka tarkoituksena oli levittaa seka parantaa ihmisten tietoisuutta
transsukupuolisuudesta. Mydhemmin Trasek ry liittyi jasenjarjestoksi Seta ry:n toimintaan, jolloin

myos transtoiminta muuttui aktiivisemmaksi.

Vuonna 1994 Seta perusti transtukipisteen, silla tutkimukset olivat osoittaneet, etté transsukupuo-
liset kokivat jaaneensa yhteiskunnan tukien ulkopuolelle (Suhonen 2007, 61-62.) Transihmisten
ihmisoikeuksiansa on loukattu vedoten heidan haluunsa muuttaa sukupuoltaan, tai vaihdettuaan
sukupuoltaan. Nama henkilot ovat joutuneet kokemaan syrjintaa tyopaikalla, perheet ovat heidat
hylanneet seka heita kohtaan on kaytetty voimakasta vakivaltaa. Euroopan ihmisoikeusjarjestd on
2010-luvulla joutunut puuttumaan eri maiden syrjiviin kaytanteisiin, jotka loukkaavat transihmisten
oikeuksia. Monessa maassa vaaditaan sterilisaatiota, jotta transihminen voi saada uuden henkilo-
tunnuksen tai passin. (Dickens 2020, 164.) Useat Euroopan valtiot, esimerkiksi Norja ja Ranska
mahdollistavat sukupuolen vaihdosprosessin pelkdn oman ilmoituksen perusteella. Sterilisaatio-
vaatimuksesta on luopunut muun muassa Ruotsi, Saksa ja Espanja. Liitteessa 1 nakyy Euroopan
maat, jossa nakyy sukupuolen vahvistamiselle olevat erilaiset vaatimukset. (Seta.) Suomi on hy-
vinvointivaltiona hyvin paljon jaljessa muiden hyvinvointivaltioiden toiminnasta, silld Suomessa on
edelleen juridisen sukupuolen vahvistamisen vaatimuksena sterilisaatio. Suomen eduskunnalle on-
kin luovutettu Translakia koskevat muutokset vuonna 2021, jonka yhtena tavoitteena on luopua
lisdantymiskyvyttdmyyteen koskevista tekijoistd sukupuolen muutosprosessissa (Sosiaali- ja ter-

veysministerio).

2000-luvulla Suomesta on tullut asteittain tasa-arvoisempi maa. lhmiset ovat internetin ansiosta
tietoisempia omista oikeuksistaan, ja siité ettd heidan perusoikeutensa toteutuvat. Suomen perus-
tuslaki 731/1999 2.6 § kieltad henkilon syrjivan kayttaytymisen sukupuoleen, ik&an, alkuperaan,
kieleen, uskontoon, vakaumukseen, mielipiteen, terveydentilan, vammaisuuden tai minkaan muun
henkildon liitettdvan tekijan perusteella. Ihmisten halu parantaa ihmisoikeuksia on vaikuttanut sii-
hen, etta Translain jalkeen on astunut voimaan yhdenvertaisuuslaki vuonna 2004, jonka tarkoituk-
sena on ihmisten tasa-arvoinen kohtelu ja syrjinnén ehkaisy (Yhdenvertaisuuslaki 21/2004 1§).
Yhdenvertaisuuslaki paivittyi vuonna 2015, jolloin yhdenvertaisuus- ja tasa-arvolaki astuivat kos-
kemaan my0s syrjintad, joka perustuu sukupuoli-identiteettiin tai sukupuolen ilmaisuun (Seta).
Vuonna 2011 transvestisuus poistettiin ICD-tautiluokituksesta. Transihmisten oikeudet ovat Suo-
messa parantuneet tasa-arvoisen avioliittolain myota. Uusi avioliittolain astuminen voimaan vuonna
2017 mahdollisti pakkoavioliiton poistumisen. Tahan asti transsukupuolisen henkilon tuli translain

nojalla erota nykyisesta puolisosta ennen sukupuolen vahvistamista. Tasa-arvoinen avioliittolaki
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tarkoittaa sukupuolineutraalia avioliittoa, mika mahdollistaa sukupuolivahemmistojen laillisen avio-
liton. Lisaksi vuonna 2019 tullut nimilaki antaa mahdollisuuden nimen muuttamisen sukupuolineut-
raaliin tai vastakkaista sukupuolta olevaan nimeen. (Seta.) Lainsdadantd kehittyy jatkuvasti kohti
tasa-arvoisempaa Suomea. Kehittymisen pohjana ovat aktiiviset kansalaiset, jotka hakevat oikeu-

tettuja oikeuksia kaikille Suomen kansalaisille.

2.3.2 Transsukupuolisuuden hoitopolku

Transsukupuolisuuteen on luotu yhteiskunnallinen hoitoasetus, joka muodostaa tietynlaisen hoito-
polun, joka on alla olevassa tekstissa tarkemmin maaritelty. Hoitopolku jokaiselle transihmiselle on
kuitenkin erilainen, eika siten voi olettaa, etta kaikki kayvat samanlaisen prosessin lapi. Jokaisella

transihmiselld lahtokohdat hoitoon hakeutumisella on erilaiset. (Bling 2022, 8.)

"Transprosessi ei siis ole sarja toimenpiteitd, jotka kaikki transihmiset kavisivét lapi. Tamén
takia ei kannata olettaa, etté kaikki transihmiset haluaisivat esimerkiksi sukuelinkirurgiaa.”
-Mona Bling 2022

Translain myota maarattiin yhteiskunnalle hoitoasetus, jonka mukaan sen tuli tarjota asiantuntevaa
ja yhtenaista hoitoa. Tampereen ja Helsingin yliopistollisiin sairaaloihin keskitettiin diagnostinen
osaaminen, seka Helsingin Puistosairaalaan plastiikkakirurginen osaaminen korjausleikkauksien
toteuttamiseen. Tana paivanakin Tampereen ja Helsingin sairaalat ovat johtavia sairaaloita, joissa

toteutetaan transsukupuolen korjausprosessia. (Suhonen 2007, 62.)

Sukupuolen korjaus on prosessi, joka alkaa diagnoosin saamisesta ja kestaa useita vuosia. Suku-
puolen korjaushoidon tavoitteena on lievittaa ihmisen ristiriitoja omasta sukupuolestaan. Tama ka-
sittaa ladketieteellisen hoidon hormonihoidoista kirurgisiin toimenpiteisiin. (Mattila, Heinonen, Man-
tymaki, Uusi-Makeld & Algars 2015, 379-381; Seta 2021.) Suomessa talla hetkelld transihmisten
hoitosuositukset pohjautuvat PALKO:n seka kansainvalisesti tunnettuun The World Professional
Association for Transgender Health -suosituksiin (WPATH). Kyseessa ovat hieman toisistaan eroa-
vat hoitosuositukset. Yhtena eroavaisuutena on, ettd PALKO:n hoitosuositukset keskittyvat laake-
tieteellisesta nakdkulmasta koskettamaan sukupuolidysforiasta koskevia taysi-ikéisia ihmisia ja
heidan hoitoaan. (PALKO 2020.) WPATH:n tarkoituksena on antaa hoitosuosituksia terveyden-
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huollon ammattilaisille, jotta he kykenevat tukemaan transsukupuolisia, muunsukupuolisia ja koke-
mukseltaan tai ilmaisultaan sukupuolinormeista erottuvia ihmisia heidan eri elamantilanteissansa.
Suositukset ovat nayttddn perustuvia, ja joiden tarkoituksena on tukea terveydenhuollon ammatti-

laisia tukemaan monimuotoisen vaestoryhman terveytta. (WPATH 2017.)

Transsukupuolisen ihmisen hoitoprosessi on aina henkisesti raskas, pitka ja monivuotinen ajan-
jakso. (Kuvio 1) Kaikki lahtee liikkeelle siita, etta henkilo ei koe itseaan siihen sukupuoleen, joka on
hanelle maaritelty syntymansa aikana. Henkilolla on yleensa pitkaaikainen ja selked nakemys

omasta kokemuksesta vastakkaiseen sukupuoleen. (Karna 2021b.)

23211 Lahete

Ennen yhteydenottoa terveydenhuoltojarjestelmaan sukupuolen korjausprosessiin liittyen, asiakas
on ottanut itse selvaa transsukupuolisuudesta ja sen hoitoprosessista. Han on voinut pohtia omaa
sukupuoltaan jo useita vuosia ennen, kuin uskaltautuu puhumaan terveydenhuollon piiriin. Trans-
sukupuoliset ovat kuvanneet oloaan ennen hoitoprosessin alkamista heikoksi. Kokemus omasta
sukupuolestaan on vaikuttanut hanen elamansa eri osa-alueisiin. Henkilot kayvat lapi oman itsey-
tensa pohdintaa seka kokevat mahdottomuutta eléa omaa elaméaéa sen hetkisessa sukupuolessa.
Kehontuska, ulkonakdpaineet aiheuttavat psyykkista pahoinvointia, joka heijastuu pahimmassa ta-
pauksessa elamanhaluttomuuteen. Taman liséksi sukupuolivahemmistojen edustajat kokevat va-
kivallan uhkaa mika heijastuu pelkona puhua asiasta. (Heinonen, Suominen, Mattila & Kylma 2013,
5-20.) Itsemurha-ajatukset, seka teot ovat tilastoiden ja tutkimusten mukaan korkeampia sukupuo-
livahemmistdjen edustajilla. Pelk&staan 56-68 % transnuorista oli vuoden 2014 tehdyn tutkimuk-

sen mukaan olivat pohtineet itsemurhaa. (Alanko 2014, 37-39.)

Hoitohenkilokunnan tulee ymmartaa vastaanotolla, etta aihe on hyvin sensitiivinen ja asiakas on
harkinnut aihetta jo pitkdan. Taman vuoksi siihen tulee suhtautua kunnioittavasti, seka riittavalla
vakavuudella. Kyseenalaistaminen on viimeinen asia, jonka hoitaja omalla toiminnallaan voi tehda.
Asiakkaalla on oikeus saada aika laakarin vastaanotolle, ja sita kautta lahete sukupuolenkorjaus-
prosessia varten erikoissairaanhoitoon (Sosiaali- ja terveysministerion asetus sukupuolen muutta-
miseen tahtdavan tutkimuksen ja hoidon jarjestamisestd seka ladketieteellisestd selvityksesta

transseksuaalin sukupuolen vahvistamista varten 1053/2002, 2§).
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2.3.2.1.2  Tutkimusjakso

Suomen ainoat transpoliklinikat sijaitsevat Tampereen yliopistollisessa sairaalassa ja Helsingin yli-
opistollisessa keskussairaalassa. Transpolilta otetaan yhteytta asiakkaaseen, jolloin sovitaan en-
sikontakti. Ensikontakti sisaltaa 1-2 haastattelua, joissa sovitaan mahdollisesta tutkimusjaksosta.
(Tays 2021.) Tutkimusjakso koostuu moniammatillisesta tiimista, jonka tarkoituksena on arvioida
asiakkaan valmiutta aloittaa sukupuolen korjausprosessi. Talla pyritaan sulkemaan pois mahdolli-
set psyykkiset hairiot tai tilapaisesta ajatuksesta sukupuolen muuttamiseen liittyen. Tutkimusjakson
aikana huomioidaan asiakkaan voimavarat, seka jaksaminen raskaassa sukupuolen korjauspro-
sessissa. Keskimaarin tutkimusjakso kestaa 1-1,5 vuotta, tama on yksilollista jokaisen kohdalla.
Tutkimusjakson lopussa pidetaan ensimmainen hoitoneuvottelu, jossa kaydaan lapi kriteereita,
jotka mahdollistavat hoitoon paasemisen. Naita ovat realistinen kasitys transsukupuolisuudesta ja
korjausprosessista, kykya selviytya arjesta niin fyysisesti kuin psyykkisesti, seka taysi-ikaisyys.
Paihteiden ongelmakayttd on este hoitoihin. Naiden perusteella luodaan diagnoosi, joka on maa-
rittamatén sukupuoli-identiteetin hairio (F64.9). Diagnoosi voi myéhemmin muuttua transsukupuo-
lisuudeksi (F64.0) tai muu sukupuoli-identiteetin hairioksi (F64.8). (Tays 2021.)

2.3.2.1.3 Hoitojakso
Hoitojakso perustuu tutkimusjakson aikana sovittuihin hoitotoimenpiteisiin. Hoitotoimenpiteita voi
olla muun muassa feminisoiva tai maskuliinisoivat hormonihoidot, rintaleikkaukset seka karvoituk-

seen ja aaneen liittyvat hoidot. (Tays 2021.)

Yleensa naisesta mieheksi -transsukupuolisille on mahdollista aloittaa maskulinisoiva hoito, jossa
suurimmalle osalle tehdaan rintojen pienennysleikkaus. Lisaksi aloitetaan testosteronini hoito, joka
muun muassa madaltaa transmiehen aanta. Useat transmiehet haluavat poistattaa kohdun ja mu-
nasarjat. Naiden lisaksi osa haluaa ulkoisen sukuelin korjausleikkauksen. Feminisoivat hoidot aloi-
tetaan miehille, jotka haluavat transnaiseksi. Usein feminisoivassa hormonihoidossa erityisesti est-
rogeeni lisaa rintojen kasvua. Kasvu voi jaada niin vahaiseksi, etta transnaiset tarvitsevat rintojen
suurennusleikkausta. Lisaksi transnainen tarvitsee maskuliinisen karvoituksen vahentamista lase-
rilla tai muilla hoitokeinoilla. Suurin osa transnaisista haluaa tehda ulkoisen sukuelinkorjausleik-
kauksen. (Mattila & Tinkanen 2015.)
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Hoitojen jalkeen seuranta on yksil6llista, mutta vahintaan vuoden verran. Seurannan aikana asia-
kas paasee elamaan uuden sukupuolensa kanssa, jolloin arvioidaan tyytyvaisyytta sukupuolikoke-
mukseen, seka halua jatkaa hoitoprosessia. Mikali asiakas haluaa jatkaa hoitoprosessia, jarjeste-
taan toinen hoitoneuvottelu, jossa keskustellaan sukupuolen juridisesta vahvistamisesta ja muista
kirurgisista toimenpiteista. (Tays 2021.) Sukupuolen korjaus on kuitenkin vaativa prosessi, ja usein
henkilot tarvitsevatkin psykososiaalista tukea. Useat asiakkaat tarvitsevat hoitojakson aikana riitta-
vaa tukea myods oman kotipaikkakunnan palveluiden piiristd, joskin identiteettiongelmien hoitoon

perehtyneitd palveluja tarvitaan huomattavasti enemman nykyisesta. (Mattila & Tinkanen 2015.)

2.3.2.1.4  Sukupuolen juridinen vahvistaminen

Sukupuolen juridinen muuttamisen vahvistaminen vaatii kahden, toisistaan riippumattoman psyki-
atrin lausunnon siita, etta kyseessa ei ole psyykkinen hairio, vaan henkilo kokee kuuluvansa vas-
takkaiseen sukupuoleen. Lisaksi tarvitaan gynekologin lausunto henkilon lisdantymiskyvyttomyy-
desta. (Tays 2021; Laki transseksuaalin sukupuolen vahvistamisesta annetun lain muuttamisesta.
252/2016, 1§.) Talla hetkelld vuoden 2003 asetetun translain vahvistamisen kriteereihin kuuluu:

1) Esittaa 1adketieteellisen selityksen siita, ettd han pysyvasti kokee kuuluvansa vastakkai-
seen sukupuoleen ja han elaa tdman mukaisessa sukupuoliroolissa seka siita, ettd hanet on steri-

loitu tai ettda han muusta syysta on lisaantymiskyvyton;

2) on taysi-ikainen
3) ei ole avioliitossa tai rekisterdidyssa parisuhteessa; ja
4) on Suomen kansalainen tai hanelld on asuinpaikka Suomessa.

(Translaki 563/v42002 1 §)

Mikali translain nojalla henkilo tayttaa kaikki kriteerit, voidaan hanelle myontaa sukupuolen juridi-
nen muuttaminen. Sukupuolen juridinen muuttamisella asiakas saa uuden henkilétunnuksen ja
vanhan henkil6tunnus poistuu kaytosta. Vuonna 2022 Marinin hallitus on kasitellyt translain paivit-
tamista ja antanut ehdotuksen eduskunnalle. Lakimuutoksessa taysi-ikainen saa hakea omalla ha-
kemuksellaan sukupuolen juridista vahvistamista, kun hanella on riittavat perustelut ja selvitykset
siita, etta han kuuluu pysyvasti korjattuun sukupuoleen. Sukupuolen juridisen vahvistamisen vaati-
muksista poistuu laakarin lausunto lisdantymiskyvyttomyydesta. Lain odotetaan astuvan voimaan
1.1.2023. (STM 2022.) Nimilaki mahdollistaa nimen muuttamisen ennen juridisen sukupuolen vah-

vistamista, mikali sihen on perusteet. (Etu- ja sukunimilaki 946/2017 258).
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2.3.2.1.5 Sukuelinkirurgia ja seuranta

Sukupuolen juridisen vahvistamisen jalkeen asiakkaalla on mahdollista halutessaan saada lahete
sukuelinkirurgiaan. Vaativimmat sukuelinkirurgiset toimenpiteet, kuten kivesten tai emattimen pois-
tot tapahtuvat ainoastaan Helsingin yliopistollisessa keskussairaalassa. Pienemmat toimenpiteet,
esimerkiksi munasarjojen ja kohdun poistot voidaan tehdd omassa keskussairaalassa. (Tays
2021).

Miehesta naiseksi -sukuelinkirurgiassa, eli vaginoplastiassa kivespussit poistetaan ja taman ihosta
muodostetaan vaginan takaseina, seka hapyhuulet. Peniksen paisuvaiskudos poistetaan lahes ko-
konaan ja sen ihosta muodostetaan neovaginan sisapinta. Klitoris muotoillaan esinahkahupusta ja
terskan ylapinnasta. Virtsaputken ympérilla olevaa paisuvaiskudosta ei voida poistaa taysin, silla
se vaurioittaisi liikaa virtsaputkea aiheuttaen virtsatieinfektioita ja ponnistusinkontinenssia. Leik-
kauksen jalkeen transnaisilla on kestokatetri virtsantulon varmistamiseksi, seka infektioiden ehkai-
semiseksi. Leikkauksen yhteydessa ei poisteta eturauhasta silla poisto voi vaurioittaa perasuolen

seka virtsarakon toimintaa. (Kolehmainen & Suominen 2015.)

Naisesta mieheksi -sukuelinkirurgia, eli falloplastia voidaan tehda yhden, kahden tai kolmen kielek-
keen tavalla. Suomessa yleisin on kolmen kielekkeen menetelma. Tavat eroavat siina, mista koh-
taa ja miten penis seka kivespussit muotoillaan. Naisesta mieheksi leikkaus on vaativampi leik-
kausmuoto, silla ulkonako ja tuntoaistit harvoin vastaavat biologisti syntyneen miehen sukupuolieli-
mia. Leikkauksen jalkihoito vie kuukausia ennen kuin leikkaushaavat ja turvotukset ovat tasaantu-
neet. Vaativan leikkauksen ja siita riittdvan parantumisen jalkeen transmiehelle voidaan asentaa

kivesproteesit. (Kolehmainen & Suominen 2015.)

Mikali transihminen paatyy sukuelinkirurgiaan, tulee hanella olla hyva psyykkinen ja fyysinen tasa-
paino elamassaan, silla kyseessa on hyvin rankat toimenpiteet ja edelld mainituilla on todettu ole-
van positiivinen vaikutus komplikaatioiden estamisessa. Yleisimpia komplikaatioita ovat vuodele-
vosta johtuvat laskimotukokset, leikkausalueen haavainfektiot seka hiertyméat. (Kolehmainen &
Suominen 2015.) Leikkauksien jalkeen jatkohoidot sek& komplikaatiot hoidetaan usein omassa
keskussairaalassa tai terveyskeskuksessa. Koska kyseesséa on erikoissairaanhoidossa toteutetta-
vaa plastiikkakirurgiaa, tulee muiden hoitoyksikdiden konsultoida hoitanutta tahoa matalalla kyn-

nyksella, mikali heidan asiakkaallaan ilmenee ongelmia kirurgisiin toimenpiteisiin liittyen.
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= Ensikontzkti transpofilla
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= Hormonihoid ot
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Jatkoimenpiteet ja
seuranta
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KUVIO 1. Transpotilaan hoitopolku. (Mukaillen Tays 2021.)
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2.4 Kohtaaminen hoitotyossa

Terveydenhuollon ammattilaisilta odotetaan tasa-arvoista ja potilaiden tarpeita huomioonottavaa
kohtelua. Tama ei kuitenkaan toteudu Oikeusministerion julkaiseman tilannearvion mukaan: Tutki-
mustietoa seksuaali- ja sukupuolivahemmistojen tilanteesta Suomessa. Tutkimuksesta kay ilmi tie-
tamattomyys sukupuolten moninaisuudesta ja sen vaikutuksista negatiivisesti potilastyohon. Tran-
sihmiset ovat kokeneet kesimaaraista enemman syrjintaa kayttaessaan sosiaali- ja terveyspalve-
luita Suomessa. Syrjinnan lisaksi he ovat kohdanneet asiaankuulumatonta kommentointia seka
kyselya taustoistaan. Transihmiset ovat kuvanneet, etteivat he uskalla hakeutua hoidon piiriin aiem-
pien ikavien kokemusten tai hoitajien negatiivisten asenteiden vuoksi. (Calstrom, Ek & Gabrielsson
2021; Oikeusministeric 2021, 27.) Sosiaali- ja terveysalojen ammattikorkeakouluissa ei tarjota sai-
raanhoitaja opiskelijoille riittdvaa tietoa sukupuolten moninaisuudesta, vaikka sita tarvittaisiin
(Hyyppa & Pollari 2019).

Tietamattomyys transsukupuolisuudesta ja sukupuolen moninaisuudesta voi johtaa siihen, etta ter-
veydenhuollon ammattilaiset kokevat olonsa epamukavaksi kohdatessaan esimerkiksi transsuku-
puolisia potilaita (Calstrom, Ek & Gabrielsson 2021). Tdma on suora heijaste siita, etté hoitoalan

ammattilaisilla ei ole riittavia valmiuksia kohdata asiakkaita sukupuolesta riippumatta.

Toisin kuin monesta muusta terveydenhuoltoon hakeutuvista asioista l0ytyy terveydenhuollon am-
mattilaisille suunnattuja Kaypa hoito -suosituksia. Kaypa hoito -suositusten tarkoituksena on antaa
kansallisia hoitosuosituksia, jotka perustuvat tutkittuun tietoon, ja joihin hoitoalan ammattilaiset voi-
vat tukeutua hoitopaatdsta tehdessa tai jatkohoitoa suunniteltaessa. (Duodecim 2020.) Transsuku-
puolisuudesta ei ole olemassa Kaypa hoito -suositusta tai oppaita, jotka olisi suunnattu terveyden-
huollon ammattilaisille. Taté perustellaan silla, etta transsukupuolisuuden hoito on keskittynyt eri-
tyissairaanhoitoon ja esimerkiksi Kéypa hoito -suositukset on suunnattu ainoastaan perustervey-
denhuollossa esiintyviin yleissairauksiin. (Makinen 2012, 13.) Nain ollen opiskelijat ja tyontekijat
joutuvat etsimaan tietoa sukupuolen moninaisuudesta ja transsukupuolisuudesta itsenaisesti va-
paa-ajallaan, silla transsukupuolisia ihmisia tulee yha enemman vastaan terveydenhuollon eri osa-
alueilla. Terveydenhuoltolaki velvoittaa kuntaan tai sairaanhoitopiirin kuntayhtyméa kouluttamaan
terveydenhuollon ammattilaisia, jotta heilld on mahdollisuus kehittyd ammatillisesti (Terveyden-
huoltolaki 1326/2010, 5 §; Sairaanhoitajaliitto 2021). Yhtena tavoitteena sateenkaaripolitikassa
vuosille 2021-2024 on sosiaali- ja terveysalojen ammattilaisten ammattitaidon kehittaminen sek-

suaalisuuden ja sukupuolen moninaisuuteen liittyvissa asioissa (Oikeusministerio 2021).
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241 Seksuaaliohjaus

Terveydenhuollon ammattihenkilo toimii hoitotyon vaikuttajana. Tama tarkoittaa sita, etta sairaan-
hoitajan velvollisuuksiin kuuluu hoitotydn kehittdminen ja arvioiminen nayttédn perustuvasti. Sai-
raanhoitajan tulee itse ottaa vastuuta kehittavasta tyootteesta seka paivittaa omaa ammatti-identi-
teettia vastaamaan nyky-yhteiskuntaa vastaavaksi. Nain ollen hoitajan tyonkuvaan kuuluu puhumi-
nen vaikeista ja itselleenkin hankalista aiheista. Tutkimalla ja tiedostamalla omaa ajatusmaailmaa

voi kehittaa omaa hoitajaidentiteettia (Sandstrom ym. 2020.)

Hoitajilla tulee olla tietotaitoa seksuaalisuudesta, seksuaalisuuden puheeksi ottamisesta ja suku-
puolineutraalisesta lahestymistavasta. Kouluttautuminen antaa konkreettisia kaytdnnon ohjeita ja
esimerkkeja seksuaalisuuden puheeksi ottamiseen. Asioista puhumalla ja tietoisuuden lisaamisella
parannetaan sukupuolisensitiivisyytta, eli sukupuolen moninaisuuden huomioimista ja stereotypioi-
den haastamista sukupuolesta riippumatta (Sukupuolen moninaisuuden osaamiskeskus 2021). Ta-
man lisaksi seksuaalisuudesta puhumalla ja kouluttautumalla, myés puheeksi ottaminen on hel-

pompaa ja luonnollisempaa.

242 Seksuaalisuuden puheeksi ottaminen

Seksuaalisuuden puheeksi ottamisen edistavia tekijéita ovat hoitajien monipuoliset valmiudet pu-
heeksi ottamiselle, potilaslahtoinen valmius, seka hyvat resurssit seksuaalisuuden puheeksi otta-
miseen. Seksuaalisuutta tukevat toimintatavat tydyhteisossa ja yhteiskunnan mydnteinen kehitys
tukee hoitajien tyoskentelya. Hoitajan ammatillinen osaaminen seksuaalisuuden puheeksi ottami-
seen koostuu hyvista ammatillisista valmiuksista, hoitajien henkilokohtaisesta ammatti-identitee-

tista ja hyvista vuorovaikutustaidoista. (Sandstrém ym. 2020.)

Hoitajat kokevat, ettd seksuaalisuudesta puhuminen on heidan vastuullaan, ja potilaalla on oikeus
saada aiheesta tietoa. (Sandstrom, Kylma, Paavilainen, Suominen 2020.) Seksuaalisuuden pu-
heeksi ottamisen tueksi on luotu erilaisia toimintatapoja, jotta seksuaalisuudesta olisi helpompi pu-

hua, ja aihe kasiteltaisiin ja huomioitaisiin useasta nakdkulmasta.

Terveydenhuollossa on kaytossa Plissit ja Better -mallit. Plissit koostuu sanoista P permission (=lu-

van antaminen), LI limited information (=rajattu tieto), SS spesific suggestions (=erityisohjeet) ja IT
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intensive therapy (=intensiivinen terapia). Kyseessa on vuonna 1976 amerikkalaisen Jack Annonin
kehittelema nelitasoinen puheeksi oton malli. Tasojen tarkoituksena on kohdistaa seksuaalisuu-
teen liittyvat ongelmat oikean avun piiriin. Ensimmaiset tasot P ja LI ovat tasoja, jotka pystytaan
toteuttamaan perushoidossa esimerkiksi perusterveydenhuollossa. Mikali asiakas ei saa riittavasti
apua seksuaalisuuteen liittyvissa asioissa perushoidossa, tulee hanet ohjata erikoispalveluiden pii-
riin esimerkiksi seksuaaliterapeutille tai erikoislaakarille. (Sinisaari-Eskelinen, Jouhki, Tervo & Vai-
sala 2016, 288-289.) Mallin yksinkertaisuus ja soveltuvuus erilaisiin puheeksi oton tilanteisiin ovat
vahvuuksia, jotka tekevat mallista tehokkaan, ja Suomessa paljon kaytetyn terveydenhuollon am-
mattilaisten parissa. Plissit ei kuitenkaan anna ammattilaiselle selkeaa etenemismallia, kuinka asi-

oista pitda puhua, vaan mallin tarkoituksena on ohjata asiakas oikeiden ihmisten avun piiriin.

Suomessa vahemman kaytetty puheeksi oton malli on Better-malli. Kyseinen malli on kehitetty am-
mattilaisille, jotta muun muassa seksuaalisuudesta keskustelu olisi johdonmukaista ja asioihin otet-
taisiin kantaa monesta nakokulmasta. Better koostuu sanoista: Bring up the topic (aiheen puheeksi
ottaminen), explane (huolen iimaisu), tell (asiasta kertominen), timing (oikea-aikaisuus), education
(ohjaus) ja record (kirjaaminen). Better-mallin kayttdminen on yksinkertaista, eik& se vaadi laajaa
koulutusta mallin ymmartamiseksi ammattilaisilta. (Sinisaari-Eskelinen ym. 2016, 289.) Mallin
haasteena voidaan silti nahda asiakkaan nakokulmasta liian tiukat "raamit”, jonka mukaan keskus-
telu tulisi kayda. Ammattilaista nama "raamit” voivat helpottaa, varsinkin jos esimerkiksi seksuaali-
suudesta keskustelu on viela haastavaa. Terveydenhuollon ammattilaisen tuleekin omalla toimin-
nallaan ja elekielellaan luoda keskustelutilanteesta mahdollisimman miellyttava molemmille osa-

puolille.

2.5 Etiikka ja elekieli

Laillistettu terveydenhuollon ammattihenkild sitoo sairaanhoitajan eettiset sdanndt, ja han on vel-
voitettu toimimaan oikeudenmukaisesti sekd ihmisarvoa kunnioittavasti toimiessaan virassaan. Ta-
han kuuluu potilaan/asiakkaan kohtaaminen oikeudenmukaisesti ja yhdenvertaisesti (Sairaanhoi-
tajaliitto 2021). Yhdenvertaisuus on ihmisen perusoikeus, jolla tarkoitetaan sita, ettd kaikki ovat
samanarvoisia ihmisen seksuaalisesta suuntautumisestaan, sukupuolestaan tai muusta syysta riip-
pumatta (Seta 2021). Lisaksi sairaanhoitajan tulee omalla kaytoksellaan edustaa asianmukaisesti

koko ammattikuntaa, jotta potilaalle tulee tunne, ettd hanen ihmisarvoaan on kunnioitettu ja kuultu

21



asianmukaisesti. Vaitiolovelvollisuus koskee jokaisen potilaan hoitoa. Sairaanhoitajan tulee tyds-
saan varmistaa hoidon jatkuvuus ja luottamuksellinen tiedonkulku, mikali hoitosuhde muuttuu muu-
alle. (Sairaanhoitajaliitto 2021.) Tama parantaa hoidon jatkuvuutta ja lisaa potilasturvallisuutta.
Terveydenhuollon ammattilaisten vastaanotoilla ja muissa tydymparistoissa tulee vastaan useam-
min tana paivana sukupuoli- ja seksuaalivahemmistoon kuuluvia henkildita, joiden sukupuolikoke-
mus ei vastaa normatiivista kasitysta sukupuolesta. He voivat olla esimerkiksi transsukupuolisia tai
muunsukupuolisia henkil6ita tai henkiloita, jotka pohtivat omaa sukupuoli-identiteettiaan. (Suku-
puolen osaamiskeskus 2021.) Hyva kohtaaminen antaa asiakkaalle tukea arjessa jaksamiseen,
lievittdd mahdollista ahdistusta, tuo turvaa ja toivoa hyvaksytyksi tulemisesta. Asiakkaan tulee
saada kokea, etta hanet otetaan vakavasti ja apua on aina tarjolla sukupuolestaan riippumatta.
(Puustinen, Lempinen & Tuisku 2020.)

Transihmiset ovat kokeneet, etta terveydenhuollon ammattilaiset ovat kyseenalaistaneet heidan
identiteettiaan ja vastaanotolla on kyselty epaolennaisia asioita, jotka eivat ole liittyneet hoitoon
(Calstrém, Ek & Gabrielsson 2021). Edella mainittu kaytos loukkaa ihmisarvoja, eika sita tulisi ta-
pahtua ammattitaitoisen hoitajan toimesta. Sukupuoli tulisi huomioida hoidossa, mikéli silla on vai-
kutusta diagnoosin maarittelyssa tai hoitolinjan valinnassa, muutoin sukupuolta ei ole tarpeen lah-

ted maarittamaan.

Hyva tapa nayttaa hyvaksyntaa transihmisille on, ettei heidan sukupuolensa kokemusta tai suku-
puoltaan kyseenalaisteta. Terveydenhuollon ammattilaisen tulee kayttaa potilaan kayttamaa nime-
aan ja sukupuolta maaritteleva termistd on hyva jattaa pois puhekielesta. (Calstrom, Ek & Gabriels-
son 2021.) Sukupuolesta keskustelu tulisi aloittaa, mikali asiakas haluaa puhua omasta sukupuo-
lestaan tai se liittyy hoitoon. Kunnioittava ilmapiiri mahdollistaa asiakkaan oman paatoksen kertoa
tai olla kertomattaan omasta sukupuoli-identiteetistaan tai seksuaalisesta suuntautumisestaan.
(Hastbacka & Sirén 2017, 117.)

Ammattilaisen tulisi kayttad omassa puhekielessdan neutraaleja ilmaisuja esimerkiksi: puoliso,
kumppani tai henkild keskusteltaessa esimerkiksi seurustelusuhteesta. Lisaksi asiakasta tulisi pu-
hutella hanen haluamallaan nimelld, eika sité pida kyseenalaistaa, vaikka potilastiedoissa nakyisi-
kin eri nimi. Henkildtiedot voidaan varmistaa erilaisilla keinoilla, eika potilasturvallisuus siten vaa-
rannu. Moninaisuuden erilaiset vaihtoehdot ja niiden esille tuominen hyvaksyttavana asiana ma-

daltaa kynnysta puhua sensitiivisita asioista. (Hastbacka & Sirén 2017, 118.) Sukupuolisensitiivi-
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syydesta arvostetaan jokaisen omaa maarittamaa sukupuolta yksilollisesti. (Sukupuolen moninai-
suuden osaamiskeskus 2021.) Tama lisaa tasa-arvoa ihmisten valilld. Sukupuolinen tasa-arvon
tarkoitus on mahdollistaa samanlaiset oikeudet ja mahdollisuudet sukupuolesta riippumatta. Suku-
puolinen tasa-arvon toteutuminen edellyttaa resurssien ja vallan jakautumista tasa-arvoisesti. (THL
2021.)

Sanallisen viestinnan lisaksi sanaton viestinta on tarkeaa, eivatka ne voi olla ristiridassa keske-
naan. Ammattilainen voi ilmaista hyvaksymistaan sanattomin keinoin, kuten sateenkaarivareilla ko-
ristelluilla kynilla, postereilla tai avainnauhalla. Naiden lisaksi on tarkea kohdistaa omalla elekielel-
laan eli katseellaan, asennollaan seka yleiselld olemuksellaan hyvaksyntansa erilaisia ihmisia koh-
datessaan. Nama edesauttavat asiakkaan kokemusta turvallisesta ja hyvaksyttavasta ilmapiirista.
(Hastbacka & Sirén 2017, 119.)

Hoitajan tulee tiedostaa potilaiden haavoittuvuus, kohdata potilas ammattimaisesti ja tietad mista
puhuu. Mikali asioista ei tieda, tulee asiasta ottaa selvaa ja nayttaa potilaalle, ettd hanet otetaan
tosissaan. Oikeanlaisen terminologian kaytto tukee ammattimaisuutta seka luotettavuutta potilaan
nakokulmasta. (Calstrdm, Ek & Gabrielsson 2021.) Jokainen potilas ja asiakas on oikeutettu hy-
vaan ja oikeudenmukaiseen hoitoon, hoitotyon ammattilainen on velvoitettu sita toteuttamaan. Yh-
denvertaisuuslaki tukee yhdenvertaisuutta ja ehkaisee syrjintaa. Viranomaisella on velvollisuus
edistaa tasa-arvoa ja ehkaista syrjintaa seka puuttua epaasialliseen kohteluun sen huomatessaan.
(Yhdenvertaisuuslaki 1325/2014.) Tydyhteisdissa on tarkea keskustella yhteisista kaytanteista mo-
ninaisuuden huomioimiseksi, seka kuinka yhdenvertaisuutta voidaan edistaa tyopaikalla. Lisaksi
jokaisen hoitajan tulee puuttua rohkeasti tilanteisiin, joissa kohtaa epaoikeudenmukaista puhetta
tai kohtelua. Ty6nantajan tulee tarttua kyseisiin tilanteisiin riittdvalla vakavuudella. (Hastbacka &
Siren 2017, 119-120.)
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3 TARKOITUS JATAVOITTEET

Projektin tarkoituksena oli tuottaa kattava, selkea ja kaytannonlaheinen digitaalinen opas transsu-
kupuolisuuden hoitoprosessista, kohtaamisesta seka transsukupuolisuudesta yleisesti. Opas on
suunnattu Oulun ammattikorkeakoulun hoitotyon opiskelijoille. Projektin tavoitteena oli tukea hoito-
tyon opiskelijoiden tietoisuutta sukupuolen moninaisuudesta luomalla helposti ymmarrettava ja
kaytanndnlaheinen digitaalinen opas. Taman toivomme alentavan kynnysta kohdata sukupuoliva-

hemmistoon kuuluvia ihmisia.

Opinnaytetyon valittdmana lyhyen aikavalin tavoitteena oli tuottaa laadukas ja kaytannénlaheinen
digitaalinen opas, joka kasittelee transsukupuolisuutta. Oppaan tavoitteena oli lisata tietamysta
transsukupuolisuudesta ja transihmisten kohtaamisesta hoitotydssa. Opas tuotettiin Oulun ammat-
tikorkeakoulun hoitotydn opiskelijoille. Hoitotyon opiskelijoiden lisaantynyt tietoisuus transsukupuo-
lisuudesta ja sukupuolen moninaisuudesta luo ymmarrysta, ja siten tasa-arvoisempaa tyoskente-
lya. Oppaan on tarkoitus antaa konkreettisia apuja kohtaamiseen, joita voi jo harjoitella opiskelujen
aikana harjoitteluissa seka vieda viestia eteenpain sukupuolen moninaisuudesta harjoittelu- ja tyo-

paikkoihin.

Pitkan ajan tavoitteenamme on kehittaa terveydenhuollon ammattilaisten uskallusta ja osaamista
kohdata rohkeasti seké tasa-arvoisesti kaikenlaista sukupuolen moninaisuutta. Sukupuolen moni-
naisuuden ymmartaminen heijastuu tasa-arvoisempaan hoitotydhon, joten silld on myds kansan-
terveyden kannalta merkittava vaikutus. Toivottavasti tulevaisuudessa transihmiset ja sukupuoliva-
hemmiston edustajat kokevat parempaa tukemista, ohjaamista asioidessaan sosiaali- ja terveys-
palveluissa, eika heidan hoitoonsa hakeutuminen siten hidastu. Taman lisaksi hoitoalan ammatti-
laisten tietoisuus aiheesta parantuu, ja siten tuo valmiuksia tukea ja ohjata sukupuolivahemmisto6n

kuuluvia ihmisid. Taméa parantaa tyon mielekkyytta.

Projektin aikana oma tietamys sukupuolen moninaisuudesta ja sen kohtaamisesta kehittyivat. Pro-
jektitydskentelyyn liittyvat tehtavat, vastuunjakaminen, aikatauluttaminen seka eri yhteisty6tahojen
kanssa toimiminen oli uutta ja opettavaista. Projektityoskentelysta seka projektimme aiheestamme

tulee olemaan hyotya tulevaisuuden ammatissamme.
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4 TOIMINNALLISEN OPINNAYTETYON TOTEUTTAMINEN PROJEKTINA

41 Projektin kdynnistyminen, kohderyhma ja hyodynsaajat

Projektin luomisen takana on elinkaari, joka maarittelee projektin aloittamisen, valivaiheet seka
paattaminen. Valivaiheisiin kuuluun muun muassa suunnitteleminen ja toteuttaminen. Vaiheiden
kautta projekti kohdentuu eri osa-alueiden kautta vastaamaan tarkoitusta ja tarvetta. Projektin pe-
rustana on havaittu tarve, joka maaraa kohderyhman, tyon laajuuden seka valittomat ja valilliset

hyddynsaajat. Nama saattavat muuttua ja tarkentua projektin edetessa. (Mantyneva 2016,17-18.)

Lahtokohta opinnaytetydlle oli tuottaa tuotos, josta olisi hydtya tulevaisuudessa hoitoalalle. Mie-
timme yhdessa aihetta, ja harjoitteluiden pohjalta nousi aiheeksi transsukupuolisuus. Koimme ai-
heen mielenkiintoiseksi seka ajankohtaiseksi. Taustatyota tehdessamme huomasimme, etta ai-
heesta ei ollut oikein opetusmateriaalia tai ajankohtaista tietoa erityisesti hoitotydn opiskelijoille.
Lisaksi aiheen ajankohtaisuus ja valtamediassa nostetut uutisaineet kasvattivat aiheen tarvetta.
Projektin aiheen ja toteutustavan valitsimme toukokuussa 2021. Pidimme saman kuukauden ai-
kana palaverin ohjaavan opettajan Juha Alakulpin seka sisallonohjaajan Marja Kinisjarven kanssa,
jolloin tarkensimme seka rajasimme aihetta koskemaan erityisesti hoitotyon opiskelijoita. Taman
lisaksi aihe rajattiin koskemaan erityisesti transihmisten kohtaamista, hoitoprosessia seka aihee-

seen liittyvia kasitteita. Opettajat hyvaksyivat lopullisen opinnaytetyon aiheen toukokuussa 2021.

Luomamme projektin kohderyhmana ovat Oulun ammattikorkeakoulun hoitoty6n opiskelijat, silla
kyseessa on koulutusmateriaali. Tulevaisuuden hoitoalan ammattilaiset tulevat tarvitsemaan tyo-
kentilla tietoa sukupuolen moninaisuudesta ja sen tuomista tarpeista. Oppaan antaman tiedon
kautta tulevaisuuden hoitoalan ammattilaiset saavat paremmat Iahtokohdat transsukupuolisten
henkildiden kohtaamiseen. Projektin hyodynsaajina ovat hoitotydn opiskelijat, silla he saavat tietoa
transsukupuolisuudesta eri néakokulmien kautta. Tamén lisaksi myos transsukupuoliset henkil6t voi-
daan katsoa kuuluvan hyddynsaajiin. Toivomme ammattialaisten tiedon lisdéntymisen vaikuttavan

parempiin transsukupuolisten kokemuksiin sosiaali- ja terveyspalveluiden parissa.
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4.2 Projektiorganisaatio perustaminen

Projektiorganisaation ja johtamisen paapaino on projektisuunnitelman toteuttaminen. He maaritte-
levat mita tehdaan, kuka tekee ja mihin mennessa sen tulee olla valmista. Projektiorganisaation
vastuunjako auttaa selkeyttamaan projektin hallintaa ja sen toteuttamista. Projektipaallikot laativat
projekti- ja tyosuunnitelmat yhteistydssa projektiryhman kanssa. Projektipaallikdiden tehtavana on
suunnitella projektin runko, johon kuuluu vastuuhenkildiden asettaminen projektin eri osa-alueille.
(Ruuska 2007, 179.)

Kuviossa 2 projektiorganisaation kokoonpano. Projektin asettajina ja tilaajina toimi Oulun ammatti-
korkeakoulu. Projektipaallikot olivat talle projektille opinnaytetyontekijat hoitotydn opiskelijat Marjut
Koivula & Katri Heikkild. Ohjausryhmaan kuuluivat opinndytetyon ohjaaja hoitotyon lehtori Anne
Keckman seka sisallonohjaaja hoitotyon lehtori Marja Kinisjarvi. Projektin toteutuksen arvioi op-
ponointipari, joka on toinen opiskelijaryhma. Arviointiryhméan kuuluivat Oulun ammattikorkeakou-
lun hoitotyon opiskelijat, jotka arvioivat projektin tuotoksen sisaltéa. Taman liséksi saimme oppaalle

asiantuntijakommentteja Seta Ry:lta seka Trasek Ry:lta.

Projektin asettajat

Oulun
ammattikorkeakoulu

Projektipaallikot

Marjut Koivula & Katri ™
Heikkila

| |
Ohjausryhméa

lehtorit Anne Keckman
& Marja Kinisjarvi

Tukiryhmét Arviointiryhmat
Opponoijat opiskelijat

L Asiantuntijat

Seta Ry & Trasek Ry

KUVIO 2. Projektiorganisaatio
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4.3 Projektin suunnittelu

Projektin suunnitteluun saimme apua Oulun ammattikorkeakoulun opetussuunnitelmassa olevasta
tutkivan ja tieteellisen kehittamisen perusteet -kurssista, seka opinnaytetyon suunnitteluun tarkoi-
tetuista taitopajoista. Projektin pohjalta paadyimme tuottamaan digitaalisen oppaan, koska talla
hetkella vastaavanlaista opetusmateriaalia kyseisesta aiheesta ei ole saatavilla. Digitaalinen versio
on nykyaikainen verrattuna paperisiin versioihin. Nykypaivana opetuksessa hyodynnetaan ene-
nemissa maarin digitaalisia opetusmuotoja. Digitaalisuuden yhtend suurena etuna on lukioiden
saavutettavuus (Koivisto, Forma, Jalonen, Kallama & Kandelin 2018, 59.) Tassa tapauksessa Ou-

lun ammattikorkeakoulun opiskelijat seka Theseuksen kautta muut lukijat.

Hyvin suunniteltu opas auttaa tekemaan tekstista selkeampilukuisempaa lukijalle. Sen tulee puhu-
tella lukijaa, jotta mielenkiinto sailyy loppuun saakka. Otsikoinnit ja selkeat kappalejaot tekevat
tekstista helpommin luettavaa. Otsikoinnin avulla saadaan kiinnitettya lukijan huomio varsinaiseen
tekstiin. (Torkkola, Heikkinen & Tiainen 2002, 39-40.) Loogisessa jarjestyksessa oleva sisalto,
seka hyvin rakennettu teksti auttaa lukijaa ymmartdamaan oppaan sanoman. Oppaaseen kirjoitettu
tekstin savy kertoo lukijalle, kuinka kirjoittaja suhtautuu oppaassa kasiteltyihin asioihin. (Peltola &
Kuhmonen 2020.)

431 Projektin vaiheet ja aikataulu

Projektin etenemisen varmistamiseksi ja lopullisen tulokseen paasemiseksi projekti tulee vaiheit-
taa. Vaiheistamisen ja osittamisen kautta projektin kehitysta pystyy paremmin seuraamaan seka
hallitsemaan kun eri tydvaiheet ovat kaikkien projektiosapuolien nahtavilla. (Mantyneva 2016, 59).
Tyoskentely on taten selkeampaa ja johdonmukaisempaa, joka todennakaisesti parantaa lopullisen
tuotoksen lopputulosta.

Projektimme ensimmaiseksi vaihe oli suunnitteluvaihe, joka sisalsi aiheen valitsemisen, rajaami-
sen, toteutustavan sekd yhteistyokumppaneiden hankkimisen. Suunnitteluvaiheeseen kuului teo-
riatiedon kerdadminen hyddyntaen erilaisia tiedonhankintamenetelmia. Suunnitelman pohjalta aloi-
tettiin toteuttamisvaihe. Toteuttamisvaiheessa allekirjoitettiin yhteistydsopimukset seka sovittiin
mahdollisista muista yhteistdista. Toteuttamisvaiheessa luotiin projektisuunnitelman, josta kerétiin

kommentteja yhteistydkumppaneilta seké arvioijilta. Muokkauksien jalkeen lopullinen tuotos tuli
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viela hyvaksya opettajilla. Paattaminen oli projektin viimeinen vaihe. Paattamisvaiheeseen kuuluu
projektiraportin kirjoittaminen, opponointi, itsearviointi seka kypsyysnaytteen tekeminen. Lopullinen

hyvaksytty kirjallinen raportti siirrettiin Theseus opinnaytetyétietokantaan. (Mantyneva 2016, 19.)

TAULUKKO 1 Opinnaytetydn aikataulusuunnitelma

toukokuu 2021 Aiheen valinta ja hyvaksyminen. (Opas trans-

sukupuolisuudesta hoitotyon opiskelijoille).

kesakuu 2021 Palaveri Setan kanssa yhteistyokuvioista seka

opettajien kanssa

heinakuu — lokakuu 2021 Teoriaosuuden kirjoittaminen

marraskuu 2021 Suunnitelman hyvaksyttdminen opettajilla.
Marraskuun loppuun mennessa sopimuksien

kirjoittaminen koulun kanssa.

joulukuu 2021 Opinnadytetyon suunnitelman palautus opetta-

jille kommentoitavaksi.

tammikuu 2022 Opinndytetydn  suunnitelman  tydstaminen

opettajien kommenttien perusteella.

helmikuu 2022 Opinnaytety6n suunnitelman hyvaksyminen

kevat 2022 Opinnaytetyon toteutus (opas pdf-tiedostona)
palautelomakkeen tekeminen
Valmiin opinnaytetyon hyvaksyttaminen ohjaa-

villa opettajilla

kevat 2022 Opinnéytetydn esittely + palautteen keraami-
nen

kevat/kesa 2022 Palautteiden analysointi ja raportin kirjoittami-
nen

kesa 2022 Raportti valmis

syksy 2022 Kypsyysnaytteen kirjoittaminen ja opinnayte-

tyon esittely (itse- ja vertaisarviointi) Raportin
lataaminen Urkund-plagiaatitunnistusjarjestel-
maan, seka raportin tallentaminen Theseus-

opinnaytetyotietokantaan.
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4.4  Projektin suunnittelu ja toteutus

Projektin alussa kevaalla 2021 aiheen tarkentumisen jalkeen koimme tarkeaksi saada transihmisia
kokemusasiantuntijoiksi projektin eri tydvaiheisiin silld kyseessa on hyvin spesifi ja sensitiivinen
aihe. Yhteistyokumppaniksi halusimme Seta ry:n. Seta:n kautta toivoimme saavan kaytannonla-
heista tietoa aiheesta. Toukokuussa otimme yhteytta Seta:n, ja he olivat kiinnostuneita tekemaan
yhteisty6td meidan kanssamme. Seta:n kanssa pidimme Teams-videopalaverin kesakuussa 2021.
Seta antoi meille "vapaat kadet” toteuttaa projektia. Alkuvaiheessa paatimme, etta haluamme tuot-
taa digitaalisen oppaan silla ajattelimme sen olevan toimivin toteutusmuoto opetusmateriaalina.
Lisaksi halusimme tehda@ oppaasta mielenkiintoa herattavan, omaperaisen seka informatiivisen

tuotoksen.

Kesan ja syksyn 2021 aikana kirjoitimme opinndytetyon suunnitelmaa ja toivoimme, ettd saamme
opinnaytetydn suunnitelman hyvaksytyksi syksyn aikana. Peltola & Kuhmonen (2020) Valtion jul-
kaisuja. Hyvin suunniteltu, puoliksi kirjoitettu teoksessaan kay lapi oppaan kirjoittamista. Ennen
oppaan kirjoittamista on hyva miettia tarkoin kohderyhméa — kenelle kirjoitan opasta? Mik& on op-
paan tarkoitus? Mita haluan oppaan avulla kertoa lukijalle? Mitké ovat oppaan tarkoitukset ja ta-

voitteet? Nain saadaan isoimmat valinnat tehtyd, joka tasta lahin maarittaa oppaalle raamit.

Kerasimme tietoa erilaista tietolahteista, hyodyntaen sahkoisia tiedonkeruumenetelmia seka kir-
joja. Teoriatietoa kerattaessa pyrimme kayttamaan mahdollisimman paljon alle 10 vuotta vanhoja
lahteita. Huomioimme lahteissa luotettavuuden ja lahdekriittisyyden. Tietokannoissa kaytimme eri-
laisia hakusanoja oikeanlaisen aineiston loytamiseksi. Hakusanoina kaytimme muun muassa
"transsukupuolisuus”, "hoitoty0” seka "kohtaaminen”. Pyrimme hyodyntamaan myos kansainvalisia

tietolahteita. Hakusanoina kaytimme "transgender”, "transsexuality”, "nursing” ja ” gender identity”.
Olimme aikatauluttaneet loppuvuodeksi 2021 sopimusten allekirjoittamisen seka mahdollisesti pa-

laverin Seta:n kanssa.

Opinnaytetyon suunnitelman palautimme suunnitellusti syksyn 2021 aikana opettajille kommentoi-
tavaksi. Opettajien antamien kommenttien pohjalta tydstimme opinnaytetyon suunnitelmaa tammi-
kuun loppuun saakka. Alkuperaisen suunnitelman mukaan olimme suunnitelleet palaverin Seta
Ry:n kanssa loppuvuoteen. Valitettavasti Seta ei voinut osallistua yhteistydhon aikaresurssien

vuoksi.
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Tammikuussa 2022 opettajat hyvaksyivat opinnaytetyon suunnitelman, ja paasimme tyostamaan
toteutusosaa seka konkreettista digitaalista opasta. Olimme kirjoittaneet suunnitelmaan teoria-
osuuden hyvin laajasti, joten pystyimme siirtamaan sen sellaisenaan toteutukseen. Allekirjoitimme

Oamkin kanssa sopimukset helmikuun alussa. Uudeksi ohjaavaksi opettajaksi tuli Anne Keckman.

Teimme oppaan digitaaliseen Power-Point-tydohjelmaan. Digitaalinen alusta valikoitui paaasiassa
kaytannallisten syiden vuoksi. Microsoft Office pohjaan rakennettu diaesityspohja on laajasti kay-
tossa, taten minimoimme teknilliset haasteet materiaalin levittamisessa. Saimme tehtya oppaasta
raakaversion maaliskuun 2022 aikana. Opas jaettiin seuraaviin aihealueisiin: kasitteet, hoitopolku,
kohtaaminen ja seksuaalisuus. Oppaan ulkoasun pyrimme pitdmaan selkeana jaottelemalla tekstin
sopivan kokoisiksi, sek& huomioimalla fontin tyylin ja koon, jotta kirjaimet erottuvat toisistaan. Erot-
telimme lihavoimalla, suurentamalla seka kursivoidulla tekstilla nostimme esiin kohtia joita halu-
simme korostaa tekstissa. (Torkkola ym. 2002, 59.) Halusimme tehda oppaasta persoonallisen,

joten lisdsimme tekstin taustalle aiheeseen sopivan kuvan, joka pysyy samanlaisena lapi oppaan.

Koimme, etta haluamme oppaastamme kaytannonlaheisemman seka asiantuntijoiden kommen-
tointia lisddmaan oppaan luotettavuutta. Otimme yhteytta eri jarjestdihin. Jarjestdista Seta Ry ja
Trasek Ry olivat kiinnostuneita kommentoimaan opastamme. Asiantuntijajarjestot antoivat hyvia
vinkkeja kaytannonlaheiseen tyoskentelyyn hoitokentilla. Lisaksi saimme heilta hyvia tietolahteita,
joita kaytimme oppaan sisallon tuottamiseen. Erityisesti Trasek ry:n asiantuntijalta saimme tukea
oppaan tydstamisen aikana sanamuotojen ja sisaltovirheiden osalta. Hanelta saimme esimerkkeja
henkilokohtaisia kokemuksia transihmisena asioidessaan sosiaali- ja terveyspalveluissa. Saimme
luvan kayttaa hanen esimerkkejaan oppaassa. Teimme viela opiskelijoiden antaman arvioinnin tu-
eksi Weprobol -verkkokyselyn, jonka pohjalta teimme muutamia muokkauksia oppaaseen. Opas

valmistui toukokuun 2022 aikana.

4.5 Projektin arviointi

Saavutettujen tulosten ja tuotosten arviointi on jo hyva aloittaa ennen varsinaista raportointia, sillé
se helpottaa lopullista tyota. Arviointi ei kuitenkaan ole pelkkaa tosiasioiden kuvaamista, vaan myds
pohdintaa sujuneesta projektista ja ongelmien ratkaisuista. Arvioinnin tulee tapahtua totuudenmu-
kaisesti ja sen tehtdvana on osoittaa, kuinka projekti on edesauttanut kohderyhmaa, kuinka tavoit-

teet ovat savutettu, sek& miten projektissa on onnistuttu. (Hyttinen, 2006, 9-10.)
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4.51 Oppaan arviointi

Arvioimme oppaamme luotettavuutta seka vastaako oppaamme tarkoitusta keraamalla opiskelijoi-
den vastauksia verkkokyselyn avulla. Strukturoitu verkkokysely (liite 2) toteutettiin Webropol-alus-
talla, johon olimme laatineet 10 kysymysta, joiden avulla pyrimme saamaan vastauksia erilaista
aihealueista oppaaseemme liittyen. Kysymykset liittyvat padasiassa oppaan ulkoasuun (kysymyk-
set 3-6) seka sisaltoon (kysymykset 7-9). Lisaksi halusimme hieman kartoittaa vastaajien tausta-
tietoja luomalla kysymyksia vastaajan opiskelevasta alasta, oppaan tarpeellisuudesta seka siita,
onko han kohdannut tyokentilla transihmisia (kysymykset 1-2). Kyselyn loppuun laitoimme vapaan
kommenttiosion, johon vastaajat saivat halutessaan vastata. Kysymysmuodot vaihtelivat avoimista
kysymyksista monivalintakysymyksiin. Avoimilla kysymyksilla halusimme saada tietaa, mita mielta
vastaajat olivat oppaan visuaalisesta ulkoasusta, mita uutta tietoa opas tarjosi tai olisiko vastaaja

kaivannut jotain lisatietoa aiheesta.

Lahetimme kevaalla 2022 Oulun ammattikorkeakoulun hoitotydn opiskelijoille (n=600) sahkdpos-
tilla oppaan raakaversion seka Weprobol-kyselyn, keratdksemme arviointimateriaalia. Opiskelijat
olivat 1-3 vuoden opiskelijoille. Lahetimme sahkopostin kertaalleen opiskelijoille. Weprobol -kyse-
lyyn vastasi (n=30) hoitotyon opiskelijaa. Kyselyyn vastasi sairaanhoitajaopiskelijoita (n=16), kati-
I6ita (=9), terveydenhoitajaopiskelijoita (n=5) ja ensihoitajaopiskelijoita (n=1). Vastaajista suuri-
malle osalle (97 %) aihe oli tuttu. Kyselyn luotettavuuden haasteena oli kerata tieto yleisesté nako-
kulmasta, silla on mahdollista, etta sahkopostiin vastanneilla ihmisilla oli keskimaarista suurempi
kiinnostus ja tietamys aihetta kohtaan. Vastaaijille transsukupuolisuus oli tuttua sosiaalisen median,

[aheisten sekd omakohtaisten kokemuksien kautta.

Oppaan visualisuuteen ja selkeyteen suurin osa vastaajista oli tyytyvaisia (taulukko 2.). 87 % vas-
tagjista olivat sitd mielta, ettd opas oli selked. Vastaajista 13 % oli sitd mielta, etta opas ei ollut
selked. Vastauksista nousi esille lian suuri tekstimaara yhdelle dialle seka fontin epaselkeys taus-
tan kuvaan néhden, ndiden asioiden koettiin vaikeuttavan lukemista. Naiden kommenttien pohjalta
paadyimme vaihtamaan fonttia selkeammaksi. Himmensimme tautalla olevaa kuvaa vaaleam-
maksi seka jaottelimme tekstia uudella tavalla. Visualisuuden nakokulmasta taustan kuvat, tum-

mennetut sanat seka yleisiime tekivat oppaasta mielenkiintoa herattavan.
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TAULUKKO 2. Oliko opas selkea?
Kylla Ei
Oliko opas selkea? 87,1 % 12,9 %

Sisaltoa arvioivassa kysymyksessa 7 kaytimme asteikkoa taysin eri mielta, jokseenkin eri mielta,
en osaa sanoa, jokseenkin samaa mielta ja taysin samaa mielta (taulukko 3). Vastaajista yli 80 %
oli sita mielta, etta oppaassa oli nostettu esille tarkeita asioita, ja se oli helposti ymmarrettavissa.
Hoitotyon opiskelijoiden vastausten perusteella, suurin osa koki oppaan tuovan tietoisuutta, jota voi
mahdollisesti tulevaisuudessa hyddyntéa. 48,4 % vastaajista oli taysin samaa mielta siité, etta opas
parantaa sukupuolen moninaisuuden kohtaamista ammattilaisen nakokulmasta. Projektimme yksi
tarkeimmista tavoitteista oli auttaa tulevaisuuden ammattilaisia tietoisuuden lisaamisella ja siten

kohtaamisen parantumisella.

Vastaajien antamien vastauksien perusteella koemme, etta opas tukee hoitotyon opiskelijoiden tie-
toisuutta sukupuolen moninaisuutta ja siten alentaa kynnysta kohdata sukupuolivahemmisto6n
kuuluvia ihmisia erilaisilla tyokentilla. Vasta pidemmalla aikavalilla voidaan saada tietoa siita, vai-
kuttaako oppaan tuoma tietoisuus oikeanlaisempaan ja toivotumpaan kohtaamiseen. Mittarin an-
taman tiedon mukaan, vastaajista 32,2 % oli tdysin samaa mielta, etta opas antoi uutta tietoa. 12,9
% vastaajista oli taysin eri mieltd, ettd opas on antanut uutta tietoa. Tahan voi vaikutta se, etta
oppaan sisalté on niin sanottua perussanastoa ja perustietamysta. Talldin jos vastaaja itse on ollut
aiheesta enemman kiinnostunut, niin han on luonnollisesti tiennyt jo etukateen aiheesta syvemmin.
Oppaaseen on tarkoituksella koottu perusasioita, jotta lukijan on helppo ymmartaa aiheesta vahin-
taan tarvittavat perusasiat. Oppaan lopussa olevien nettisivustojen tarkoitus on tarjota aiheesta

kiinnostuneille syvempaa tietoisuutta.
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TAULUKKO 3. Oppaan sisalto.

Taysin
eri

mielta

Jokseenkin

eri mielta

En
osaa

sanoa

Jokseenkin
samaa

mielta

Taysin
samaa

mielta

Keski-

arvo

Me-
di-

aani

Oppaassa oli
mielestani nos-
tettu  tarkeita

asioita esiin

3,2%

6,5%

0,0%

9,7%

80,6%

4,6

5,0

Opas oli
helposti ymmar-

rettavissa

0,0%

6,4%

0,0%

9,7%

83,9%

4,7

5,0

Opas antoi mi-
nulle uusia na-

kokulmia

6,5%

9,7%

25,8%

29,0%

29,0%

3,6

4,0

Opas antoi mi-
nulle uutta tie-
toa transsuku-

puolisuudesta

12,9%

3,.2%

16,1%

35,5%

32,3%

3,7

4,0

Opas tuki mi-
nua hoitoalan
ammattilaisena
kohtaamaan

sukupuolen mo-

ninaisuutta

6,4%

6,4%

6,5%

32,3%

48,4%

41

4,0

Mielestani  op-
paasta on hyo-
tya tulevaisuu-

dessa

3,2%

3.2%

12,9%

12,9%

67,8%

44

5,0

Halusimme avoimen kysymyksen muodossa kysya, mita uutta tietoa opas antoi tai puuttuiko op-

paasta jotain olennaista. Kohtaamiseen liittyvat vinkit seka kasitteet koettiin hyodylliseksi ja anta-

neen aiheesta uutta tietoa. Edella mainittujen asioiden lisaksi Better-malli seka hoitopolkuun liitty-

vat asiat nousivat esille. Vastaajien kommenttien perusteella oppaaseen olisi haluttu enemman
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transihmisten omakohtaisia kokemuksia. Viimeisessa avoimessa kysymyksessa (taulukko 4) ke-
rasimme vapaaehtoisesti annettavaa yleista palautetta oppaasta. Suurin osa vastaajista olivat sita

mielta, etta opas oli hyodyllinen ja tuki tasa-arvon toteutumista tulevaisuuden hoitokentilla.

TAULUKKO 4. Vapaa kommentti oppaan tekijdille.

Mielenkiintoinen aihe ja hyvia olennaisia juttuja

Tarkea aihe! Terveydenhuollossa tarvitaan enempi tietoa transsukupuolisuudesta. Mielestani
opas olisi hyva olla kaikissa Sosiaali- ja terveysalan tyopaikoissa saatavilla

Hienoa, etta teitte oppaan tarkeasta aiheesta! Transsukupuolisuutta ja transsukupuolisten koh-
taamista hoitotydssa ei ole kasitelty opinnoissa, joten oli mielenkiintoista tutustua aiheeseen.

Tarkea ja hyva aihe.

Kiitos hyvin koostetusta ja hyodyllisesta oppaastal!

Oppaan ulkoasun ja toteutusmuodon paadyimme pitamaan ennallaan. Oppaan kayttdoikeudet tul-
laan antamaan Oulun ammattikorkeakoulun hoitotydn lehtoreille. Tdman jalkeen he pystyvat jaka-
maan tiedoston opiskelijoille siten, etta heilla on lukuoikeudet tydhon. Opiskelijat pystyvat nain ollen

tallentamaan oppaan tiedostomuotoon itselleen.

4.5.2 Projektityoskentelyn arviointi

Projektitydskentelyssa oli tarkeaa, etta projektiryhma on keskenaan ajan tasalla projektin etenemi-
sesta sekd sen eri vaiheista. Projektitydskentely on tiimitydskentelya, joka huolehtii yhdessa pro-
jektin toteutumisesta ja lopputuotoksen tuottamisesta. Tiimi koostui yksildista ja jokaisella tiimin
jasenella tuli tehda oma panoksensa projektin eteen. Projektitydskentelyn tehokkuutta parantaa
kunnioitus muuta tiimin jasenia kohtaan, informaation jakaminen tiimilaisten valilla seka tarvittaessa
rakentavan palautteen antaminen. Tydskentelyn tulee olla realistista, jotta haluttuun lopputulok-
seen paastda. (Karlsson & Marttala, 2001 86.)

Idecidessamme kevaalla 2021 opinnaytetyon aiheita, paadyimme hyvin yksimielisesti aihee-
seemme. Molempia osapuolia kiinnosti aiheen tarkeys seka ajankohtaisuus. Taman lisaksi molem-
mat kokivat tarpeelliseksi tuottaa tuotos, josta myds muut opiskelijat voivat hydtya. Ideocimisvai-

heen aikana rajasimme aiheen koskemaan erityisesti transsukupuolisuutta, hoitopolkua, kasitteis-
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toa seka kohtaamista. Oppaan tarkoitus on antaa perustietoa hoitotyon opiskelijoille, joilla ei valt-
taméatté ole syvempaa tietamysta aiheesta. Oppaan loppuun halusimme laittaa nettiosoitteita, jotta
lukijat voivat matalalla kynnyksella hakea lisaa tietoa luotettavista tietolahteista. Aiheiden rajauk-
sien tarkoituksena oli pitaa opas selkeand, helposti ymmarrettavana seka kaytannonlaheisena. Op-

paaseen kokosimme mielestamme kohtia, joita itse halusimme ja koimme tarkeaksi tuoda esille.

Kevaan 2021 aikana pidimme muutamia ideoimistydpajoja, joissa kerasimme tietolahteita netista
seka kirjoista. Lisaksi pidimme kahdenkeskeisia seka opettajajohtoisia palavereja. Pohdimme yh-
dessa opettajien kanssa, millainen opinnaytetyon pohjalta tehty opas olisi toimivin koulutusmateri-
aalina hoitotyon opiskelijoiden koulutusohjelmissa. Lopulliseksi aiheeksi valitsimme Oulun ammat-
tikorkeakoulun hoitotyon opiskelijoille toteutettavan sahkoisessa muodossa olevan oppaan trans-
sukupuolisuudesta. Opas oli tarkoitus sisallyttaa perusopinnoissa olevaan lisdéntymis- ja seksuaa-
literveyden kurssiin. Arvioinnin tarkoituksena on parantaa ja korjata erilaisia tydtapoja. Toimiva ja
etukateen suunniteltu itsearviointi karsii turhia kaytantoja, seka edesauttaa keskittymaan projek-
tissa oleelliseen, kun tyoskentelysta kertova tieto tulee kirjallisesti nakyvaksi. Arviointi tukee siis
sitd, ettd on mahdollisuus oppia tydprosessista oman ja muiden tyoskentelyn kautta. (Hyttinen
2006, 36.)

Kevaan ja kesan 2021 aikana kerasimme tietoa aiheesta hyodyntaen erilaisia tietokantoja. Ai-
heesta |0ytyi seka kansainvalisista seka kotimaisista tietolahteista. Tiedonhaussa hyddynsimme
hakusanoja, joita olimme keranneet Tutkimus ja tiedonhaun kurssilla. Naista koimme apua erityi-
sesti etsiessamme ulkomaalaisia lahteitd. Ulkomaalaisten lahteiden luotettavuutta joutui pohtimaan
enemman kuin kotimaisten lahteiden. Loysimme kuitenkin hyvia tutkimusartikkeleita ulkomaalaista

[aheista.

Syksyn 2021 aikana kirjoitimme suunnitelman valmiiksi. Aikatauluongelmat ja yhteisen ajan 16yty-
minen oli ajoittain haastavaa. Halusimme kirjoittaa teoriaosuuden hyvin pitkalle valmiiksi, jotta pys-
tyisimme siirtamaan tuotoksen sellaisenaan lopulliseen projektiin. Jouluna 2021 l1ahetimme opetta-
jille opinndytetydn suunnitelmasta raakaversion kommentoitavaksi. Tammikuussa 2022 saimme
tydllemme hyvaksynnan opettajilta, jonka jalkeen aloimme tydstdmaan lopullista tuotosta seka sen
pohjalta digitaalista opasta. Solmimme yhteistyésopimuksen Oulun ammattikorkeakoulun kanssa
helmikuussa 2022. Taten annoimme kirjallisen sopimuksen Oamk:lle kayttaa ty6tamme opetustar-
koituksessa hoitotyon opiskelijoille. Opinnaytetyon pohjalta luotu digitaalinen opas oli tarkoitus va-
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littdd Oulun ammattikorkeakoulun hoitotydn opiskelijoiden opetuskayttddn opettajien toimesta. Li-
saksi oppaan oli tarkoitus nakya internetissa Theseus -opinnaytetyotietokannassa, jolloin kaikki
aiheesta kiinnostuneet voisivat lukea seké tarvittaessa tulostaa sen itselleen. Oppaan kirjoittajat
pitivat tayden tekijanoikeudet itsellaan, tekijanoikeuslain 8.7.1961/404 nojalla. Lain perusteella tuo-
tostamme ei saa muuttaa ilman tekijéiden lupaa. Opasta kéytettdessa opetuksessa tai muussa

vastaavassa, tuli teoksesta nakya tekijoiden nimet.

Kevaalla 2022 olimme pysyneet aikataulussa pienista vastoinkaymisista huolimatta. TyGstimme
raporttia seka digitaalista opasta muun koulun ohella. Tehtyamme raakaversion digitaalisesta op-
paasta halusimme kerata tyostamme kommentteja. Alkuperaisena suunnitelmana meidan oli tar-
koitus kerata kommentteja transihmisilta. Kyselyn tarkoituksena olisi varmistaa oppaan luotetta-
vuus seka asiasisallon oikeudenmukaisuus. Valitettavasti aikataulullisista ja meista riippumatto-

mista syistd emme saaneet laajaa kommentointia transihmisten nakokulmasta.

Kevaan 2022 aikana otimme itse yhteytta eri sukupuoli- ja seksuaalivahemmistojen jarjestoihin,
poiketen alkuperaisesta suunnitelmasta. Opinnaytetydmme raakaversiota kommentoi asiantuntijat
Seta ry:std sekd Trasek ry:sta. Pystyimme muokkaamaan opastamme kokemusasiantuntijoiden
antamien tietojen pohjalta. Poiketen alkuperaisesta suunnitelmasta lahetimme oppaamme sahko-
postitse arvioitavaksi kaikille Oulun ammattikorkeakoulun hoitotyon opiskelijoille. Taméa saattoi vai-
kuttaa pieneen vastaajamaaraan, silla emme kohdentaneet arvioijia tarkemmin, taten vastaaminen
oli vapaaehtoista. Kohdentamalla tietylle vuosikurssille, tiettyna aikana olisi voinut kasvattaa vas-
taajamaaria. Tulosten analysointi ja raportointi tapahtui kesan 2022 aikana suunnitelman mukai-
sesti. Raportin ensimmaisen version lahetimme opettajille arvioitavaksi kesan 2022 lopussa. Lo-

pullisen tydn saimme hyvaksytyksi syksylla 2022.

Kustannusarvion tekeminen on tarkeaa projektin toteuttamisen kannalta, ja sen vuoksi kustannus-
arvio tulee tehdd jo mahdollisimman varhaisessa vaiheessa. Alkuvaiheessa laaditulla kustannus-
arviolla pystytdan parhaiten vaikuttamaan projektista tuleviin kustannuksiin. Taman lisaksi hyvin
laaditulla kustannusarviolla pystytaan tehostamaan projektitydskentelya seka projektin tuotoksen
laatua. Liian pienelld kustannusarviolla ei valttamatta paasta haluttuihin tuloksiin, vaan ennemmin-
kin tulisi arvioida hyotyjen suhteuttamista kuluihin. (Ruuska 2012, 208-209.)

Projektin kustannusarvion arvioiduista seka toteutuneista kuluista nakyy alla olevassa taulukossa
4. Opinnaytetyon laajuuteen oli laskettu yhteensa 15 opintopistetta per opiskelija. Yksi opintopiste
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sisalsi 27 h tydtuntia (27 h x15= 405 h), joten yhteensa opinnaytetydprojektiin kuului vahintaan 810
tuntia tydskentelya. Mikéli hinnoittelisimme tydskentelyllemme tuntipalkaksi 10 €/h, tulisi kustan-
nukseksi yhdesta opiskelijasta yhteensé 4050 € (10 €/h x 405 h = 4050 €). Ohjaavien opettajien
Juha Alakulpin ja Anne Keckmanin seka sisallonohjaaja Marja Kinisjarven asiantuntijuutta meilla
oli mahdollista hyodyntaé projektissamme yhdeksan (9) tunnin verran. Opettajien tuntipalkaksi oli
maaritelty 45 €/h. Yhteensa kahden opettajan antaman ohjauksesta tulevia kuluja tuli 810 € (9 h x
45 €/h = 405 €). Asiantuntijakuluihin olimme varautuneet 50 euron edesta. Koimme asiantuntija-
lausuntojen olevan tarkeita oppaan sisallon arvioimiseksi, joten olimme valmiita laittamaan tarvit-
taessa rahaa lausuntojen saamiseksi. Asiantuntijoita saimme Seta Ry:n seka Trasek Ry:n kautta.
Kyseisten jarjest6jen asiantuntijat eivat vaatineet lausuntopalkkiota vaan osallistuivat projektiin va-

paaehtoisina.

Alkuperaisen suunnitelman mukaan olimme varautuneet maksamaan puhelinkuluja noin 10 euron
edesta. Lopulliseen kustannusarvioon kuului ainoastaan puhelinkuluja, jotka kustannamme itse.
Kustannukset pysyivat 10 euron sisalla. S&hkoposteihin ja Teams-verkkokeskusteluihin liittyvia ku-
luja oli vaikea arvioida, joten emme huomioi niita kuluerittelyissa. Wepropol- kyselyn pystyimme
tekemaan koulun kautta, joten siita ei tullut ylimaaraisia kustannuksia meille tai Oulun ammattikor-
keakoululle. Mahdollisiin materiaalikustannuksiin olimme varanneet 10 euroa. Materiaalikustannuk-
siin sisallytimme mahdolliset asiakirja- ja materiaalikustannukset. Projektin aikana pystyimme hyo-
dyntamaan ilmaisia asiakirjamateriaaleja seka koulun hankkimia tietokantoja, joista ei tullut kustan-
nuksia. Koko projektin kustannusarvion oli 8980 €. Kustannusarviomme pysyi suunnitelman mu-
kaisissa summissa eika yllattyvia menoeria iimaantunut projektin aikana, taman vuoksi kustannus-

arviomme oli hieman arvioitua pienempi.

TAULUKKO 4. Projektin kustannukset

Kululuokka Arvioidut kulut Toteutuneet kulut
Henkilostokulut: Tekijakulut:
2x (10 €x405h)=8100 € 8100 €
Ohjauskulut:
2x (45€x9h)=810€ 810 €
Asiantuntijakulut: 50 € 0€
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Muut kulut: Puhelinkulut: 10 € 10€
Materiaalikulut; 10 € 0€

Yhteensa: 8980 € 8920 €

Projektisuunnitelmassa tulee huomioida riskit, silla jokaisessa projektissa on jonkinlaisia riskeja.
Riskien ennakoinnilla pystytaan hallitsemaan tulevia mahdollisia ongelmallisia muutoksia. Se antaa
tyokaluja, mikali riski toteutuu, tai se on toteutumassa, seka laittaa pohtimaan toisia vaihtoehtoja
projektin toteuttamiseksi. Kaikkia riskeja ei pystytad ennakoimaan ja se on hyva tiedostaa. (Rissa-
nen 2002, 163.)

Olimme kuvanneet projektille mahdollisia riskeja, niiden todennékdisyytta seka vaikuttavuutta tau-
lukossa 5. Taulukosta nakee, kuinka olisimme mahdollisesti reagoineet riskin tapahtuessa. Riski-
tyypit nakyvat taulukon vasemmassa sarakkeessa. Riskit voidaan luokitella todennakéisyyden ja
vaikuttavuuden mukaan (Rissanen 2002, 167). Taulukossa olevat luvut 1-5 kuvaavat sita, kuinka
me olimme arvioineet projektimme riskien vaikuttavuuden ja todennakoisyyden. Mité suurempi luku
(1<), sita suuremmin se toteutuessaan vaikuttaisi projektin etenemiseen, ja kuinka todennakdista
riskin toteutuminen oli projektissa. Olimme nostaneet suurimmiksi riskitekijoiksi aikataululliset riskit,
seka tiedonkulkuun liittyvat riskit. Riskikaavion pohjalta osasimme hieman ennakoida mahdollisesti
suurimpia riskitekijoita projektimme nakokulmasta. Suurimmiksi haasteiksi nousi hankkeen toteu-
tukseen liittyvat riskit suhteessa yhteistydkumppaneihin. Emme pystyneet kayttdmaan asiantunti-
joita niin paljon kuin olimme suunnitelleet alkuperaisessa suunnitelmassa. Lisaksi viestinnassa oli
viiveita, joka hetkittain vaikutti projektin etenemiseen ja aikataulussa pysymiseen. Loppujen lopuksi
nama eivat kuitenkaan vaikuttaneet erityisesti projektin etenemiseen tai aikataulussa pysymiseen.
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TAULUKKO 5. Projektin riskit

Tunnettu riski Riskin kuvaus Riskin todennakdi- | Riskin vai- | Miten varaudutaan?
syys kutus
pieni —iso pieni —iso
1-5 1-5
Tekniset riskit Tiedostot katoavat tai | 2 S Tallennetaan tyot huolella,
poistuvat. usealle eri tallennusponhjalle.
Digitaalisen ~ oppaan | 3 S Digitaalisesta opasta testa-
kayttaminen  muiden taan useaan kertaan eri toi-
kuin  tekijoiden  toi- mijoiden toimesta, jotta tek-
mesta. niset ongelmat havaitaan
ajoissa.
Aikatauluriskit Aikataulussa  pysymi- | 3 5 Huolellinen ja tarkka suunni-
nen ei onnistu. telma.
Organisaatioon, Aikataulutus, vastuun | 4 4 Avoin ja joustava kommuni-
henkilostoon seka jakautuminen tasaisesti kointi yhteistyokumppanien
tiedonkulkuun henkiloston kesken. kanssa.
littyvat Yhteistyokumppanien | 4 4 Sovitaan yhteistyokumppa-
kanssa yhteistyo neiden kanssa hyvissa ajoin
aikataulutuksesta.
Tiedonkulkuun ja vies- | 4 5 Sovitaan hyvissa ajoin mah-
tintdan liittyvat haas- dollisista palavereista ja me-
teet. noista.
Ympéristdon ja luon- | Pandemia 3 2 Vaikea ennakoida seké eh-

nonolosuhteisiin liitty-
vat riskit

kéistd. Omasta terveydesta

huolehtiminen.
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Projektin yksin tarkeimmista kulmakivista on toimiva viestinta. Viestinta voidaan nahda paitsi pro-
jektia eteenpain vievana tyokaluna, etta tiimin valisena voimavarana. Nain ollen viestinnan merki-
tysta ei tule unohtaa projektin eri tyovaiheissa. Projektipaallikkd huolehtii viestinnan toteutumisesta
eri projektin jasenien valilla. (Ruuska 2012, 212-213.) Projektin viestinnasta vastasi tasavertaisesti
molemmat projektipaallikot. Projektipaallikot olivat vuorotellen yhteydessa yhteistyokumppaneihin.
Tiedonkulun jatkuvuutta paransimme siten, etta esimerkiksi sahkopostiketjuissa oli molemmat pro-
jektipaallikdt. Projektin sisaisessa viestinnassa hyodynsimme Whatsapp -sovellusta, Microsoft
Teamsia, seka sahkopostia. Mahdollisuuksien mukaan pyrimme kaymaan kasvokkain lapi projek-
tiin liittyvia asioita. Ulkoinen viestintd tapahtui pa&osin sahkopostin, seka Microsoft Teams -video-
yhteyden valityksella. Erityisesti Oulun ammattikorkeakoulun opettajilta saimme tukea sisalldllisista
seka rakenteellisista nakokulmista sahkopostin valitykselld. Lisaksi kdvimme yhteisia palavereita

Zoom- videoneuvottelun avulla.
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5 POHDINTA

Projektiosaaminen on usean osaamisalueen kokonaisuus. Se voi olla henkilokohtaista osaamista,
yhteistyota tai organisaatiotasolla tapahtuvaa. On tarkeaa, etta omista virheista osataan oppia, jol-
loin my6s kehittyminen tapahtuu. Projektin kehittamisessa ja sen pohtimisessa on lahdettava siita,
etta osaamista on piilevand, seka nakyvana. Toisin sanoen hiljaista ja nakyvaa tietoa. Oppimista
tapahtuu jatkuvasti projektin aikana. Se voi olla yksilén omia havaintoja, vuorovaikutuksessa tyo-
parin tai projektiryhman yhteisia havaintoja. Lahtokohta kehittymiselle on kuitenkin se, etta osataan

tunnistaa projektin aikana tapahtuvaa muutosta ja osaamista. (Mantyneva 2016, 154.)

Pohdintaosuudessa kaydaan lapi projektin vaikutusta ammatilliseen kasvuun, oppaan eettisyytta

seka luotettavuutta. Lisaksi pohdimme projektin johtopaatoksia ja kehittamisideoita.

5.1  Oppimisen tavoitteet

Opinnaytetyon tarkoitus pohjautuu opiskelijan itsensa kehittamiseen ammatillisesti. Opinnaytety6
lisaa opiskelijan valmiuksia tyoelamaan hankkimalla uusinta teoriatietoa erilaisista tietolahteista
seka kehittaa omaa kriittista ajattelua tulevaa tyta varten. Opinnaytetydlla pystytaan vaikuttamaan
oman alan havaittuun tarpeeseen, jolloin koulussa opittu teoriatieto pystytaan peilaamaan tyoela-

man kokemuksia. (Ammattikorkeakouluopinnot.fi -.)

Projektimme alkuvaiheessa tietoisuus transsukupuolisuudesta ja heidan hoitopolustaan olivat hy-
vin suppeat. Lisaksi keskusteltaessa muiden hoitoalan ammattilaisten kanssa kavi ilmi, etta myos
heidan tietoisuutensa aiheisiin olivat puutteelliset. Taman pohjalta paadyimme valitsemaan aiheek-
semme tuottaa digitaalisen oppaan, jonka tarkoituksena oli antaa tietoa transsukupuolisuudesta,

hoitopolusta seka tasa-arvoisemmasta kohtaamisesta.

Projektin edetessé konkretisoitui, kuinka kokonaisvaltaisesti transsukupuolisuus vaikuttaa ihmisen
fyysiseen, psyykkiseen ja sosiaaliseen hyvinvointiin. Kyseessa on hyvin pitka ja haasteellinen pro-
sessi, joka vaatii hoitohenkilokunnalta kannustusta, ynmarrysta seka hienotunteisuutta kohtaamis-
tilanteissa. Haluamme projektilla nostaa esille kuinka pienilla teoilla ja asenteiden muuttamisella on
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suuri merkitys hoitokokemuksiin. Neutraalien kasitteiden kayttaminen omassa tyoskentelyssa tu-
kee tasa-arvoista kohtaamista ihmisten valilla. Nyky-yhteiskunnassa puhutaan parantuneesta tasa-
arvoisuudesta mutta hoitoalan tyokentilla tormaa viela useasti vanhentuneisiin termeihin ja ajatus-
malleihin erityisesti sukupuolen ja seksuaalisuuden monimuotoisuuteen liittyen. Vanhat mallit ovat
juurtuneita ja siten muutostyo vie viela pitkan aikaa, jotta ihmisten valiset tasa-arvoerot tasoittuvat

nykyisesta.

Vanhentuneisiin kaytanteisiin vaikuttaa varmasti aiheisiin liittyva sensitiivisyys. etta moni asia on
tabu. Aiheeseen perehtyminen tukee omaa uskallusta keskustella sensitiivista asioista tulevaisuu-
den tyokentilla, jolloin myds vanhat tabut muuttuvat arkipaivaisiksi keskusteluaiheiksi. Opinnayte-
tyd on opettanut kriittista lahdelukutaitoa, teoreettisen tutkimuksen kirjoittamista seka opitun tiedon
hyodyntamista opinnaytetydssa ja tydelamassa. Aiheeseen syvempi perehtyminen on lisannyt tie-
toisuutta seka muuttanut asenteista ja suhtautumista sukupuolen moninaisuuteen. Omassa ty6s-
kentelyssa kiinnitdmme aikaisempaa enemman huomioita esimerkiksi sanamuotoihin, kirjaami-
seen seka aiheen ymparilla kaytaviin keskusteluihin. Omalla esimerkilla toivomme olevan vaiku-
tusta ymparilla olevien kollegoiden toimintaan ja uudenlaiseen ajatteluun tasa-arvoisuuden seka

sukupuolenmoninaisuuden huomioimisessa hoitotydssa.

5.2 Eettisyys ja luotettavuus

Projektin seka digitaalisen oppaan luomisessa noudatettiin hyvan tieteellisen tutkimuksen periaat-
teita. Tiedeyhteison laatimiin ja suosimiin periaatteisiin seka toimintaperiaatteisiin kuuluu muun mu-
assa rehellisyys ja avoimuus projektin jokaisessa eri tydvaiheissa. Tama tarkoittaa esimerkiksi tie-
toperustan ja tutkimusmenetelman valintoja seka tulosten julkaiseminen niita muuttamatta projek-
tille suotuisiksi. Naiden lisaksi tyoryhman jasenten oikeudet, vastuut seka velvollisuudet olivat jo-
kaisella tiedossa, ja naité jokainen velvoitettiin kunnioittamaan. (Tutkimuseettinen neuvottelukunta
2012, 6.)

Lahtokohdat oppaan luomiselle oli parantaa tasa-arvoa ihmisten valilla. Luotettavuutta paransi laa-
jat ja erilaiset teorialahteet, joita projektin teoriapohjan luomiseen kaytettiin. Projektin eri vaiheissa
kaytimme kriittista tiedonhankintaa ja hyédynsimme sosiaalista mediaa. Aihe oli tarkea tekijoille,
joten opinnaytetydssa nakyi omistautuminen seké halu muuttaa vanhentuneita yhteiskunnan asen-

teita.
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Projektin opinnaytetyon luotettavuutta olisi parantunut, mikali opasta olisi ollut kommentoimassa
oppaan eri vaiheissa kokemusasiantuntijoita. Talldin olisimme voineet saada viela tarkemmin konk-
reettisia esimerkkeja seka kokemusperaista tietoa oppaaseemme. Haasteeksi nousi tuottaa opas,
joka olisi mahdollisimman tasa-arvoinen seka kaytanndonlaheinen. Oppaan tiedot ovat keratty teki-
joiden kera@aman teoriatiedon pohjalta. Mikali oppaan tekijoilla olisi ollut henkilokohtaista koke-
musta aiheesta, olisi taméa voinut heijastua oppaan sisaltdon. Oppaan eettisyytta tuki kokemusasi-

antuntijoiden kommentointi, jonka pohjalta opasta muokattiin.

5.3 Johtopaatokset ja kehittamisideat

Projektimme aihe on omalta osaltaan viela uusi seka sensitiivinen, mika aiheuttaa tietynlaista pel-
koa ja epavarmuutta hoitoalan eri tydkentilla hoitajien toimesta. Ajankohtaisen tiedon puuttumisen
vuoksi tyokentilla kaytetadn huomaamatta vanhentuneita ja osin vaaria kasitteita. Riittavalla ja
saannollisella hoitoalan ammattilaisten kouluttamisella pystytaan parantamaan tietoisuutta ja muut-
tamaan vanhentuneita toimintatapoja. Projektimme arviointimittareissa kavi kuitenkin ilmi, etta tu-
levaisuuden hoitoalan ammattilaisilla oli halua ja kiinnostusta oppia sukupuolen moninaisuudesta
ja paremmasta kohtaamisesta. Lisaksi kohtaamisen merkitys nousi tarkeaksi aiheeksi vastaajien

keskuudessa ja oppaamme koettiin vastaavan naihin tarpeisiin.

Sukupuolittaminen heijastuu edelleen vahvasti puheessa seka kirjaamisessa. Hoitotilanteissa kay-
tetaan vaaria termeja tai kysytaan epaolennaisia kysymyksia, jotka eivat ole hoidon kannalta mer-
kittavia. Tietoisuuden lisdamisella ja asioiden puheeksi nostamisella pystytaan tuomaan epakohtia
esille, jotta vanhentuneita toimintatapoja pystytaan muuttamaan. Jatkossa epaolennaisia kysymyk-
sia ei enaa tuotaisi hoitotilanteissa esille eika sukupuoleen liittyvia asioita nostettaisi, ellei silla ole

vaikutusta hoitoon.

Transsukupuolisuutta ja sukupuolivahemmistoihin liittyvia materiaaleja oli tarjolla suhteellisen pal-
jon, mika aiheutti haasteita opinnaytetyon sisallon rajaamisen suhteen. Projektin edetessa paa-
dyimme rajaamaan oppaaseemme asioita, jotka nousivat eniten esille keskusteluissa seka teo-

rialahteissa. Opinnaytetydn teoriaosuudesta valikoitui oleellisimmat kohdat digitaaliseen oppaa-
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seen. Oppaaseen nostettuihin asioihin olisi hyva perehtya jo hoitotydn opiskelijoiden perusopin-
noissa. Oppaan antaminen Oulun ammattikorkeakoulun opetusmateriaaliksi mahdollistaa tietoi-

suuden lisdamisen tulevaisuuden hoitoalan ammattilaisten keskuudessa.

Myohemmin kokemusasiantuntijoiden ja vertaisarvioijien kommenttien perusteella saimme vahvis-
tusta siita, etta aihe oli hyvin ajankohtainen seka tarkea. Opasta voisi kehittdd kohdentamalla aihe
tarpeen mukaan eri sosiaali- ja terveysalojen tyokentille. Tarkeaa olisi huomioida eri ikaiset transu-
kupuoliset henkil6t ja heidan tarpeensa sosiaali- ja terveyspalveluissa. Taman lisaksi projektin tyos-
tamisvaiheessa nousi esille intersukupuolisuus. Intersukupuolisuudesta ei ole tehty samoissa maa-

rin oppaita tai opinnaytetéita, vaikka aiheelle olisi kysyntaa.

44



LAHTEET

Alanko, Katarina 2014. Mita kuuluu sateenkaarinuorelle Suomessa? Nuorisotutkimusseura 146.
Unigrafia, Helsinki. 37-39.

Atienza-Macias, Elena 2020. Some Refections on Transsexuality in the New International Clas-
sifcation of Diseases (ICD 11): A product of the World Health Organization (WHO). Sexuality &
Culture 24 (6). Hakupaiva 13.1.2022. https://web-p-ebscohost-
com.ezp.oamk.fi:2047/ehost/pdfviewer/pdfviewer?vid=10&sid=32924766-4f12-4af6-8912-
b8faabbca9c8%40redis.

Bling, Mona 2022. 23 Transmyyttia: Totta ja tarua transihmisista. Helsinki: Into kustannus Oy.

Carlstrom, Rebeccah, Ek, Susanna & Gabrielsson, Sebastian 2020. ‘Treat me with respect’:
transgender persons’ experiences of encounters with healthcare staff. Scandinavian journal of
caring sciences 35 (2), 600-607.

Dickens, Bernard M 2020. Transsexuality: Legal and ethical challenges. Ethical and legal issues
in reproductive health. Wiley International journal of gynecology and obstetrics 151 (1), 163-164.

Duodecim 2020. Kéypa hoito. Hakupaiva 12.8.2021. https://www.kaypahoito.fi/kaypa-hoito

Etu- ja sukunimilaki 946/2017. Hakupaiva 27.8.2021. https://www.finlex.fi/fi/laki/al-
kup/2017/20170946?search%5Btype%5D=pika&search%5Bpika%5D=nimilaki#Pidp445999264.

Finto Suomalainen asiasanasto- ja onkologiapalvelu 2020. Transvestismi. Transsukupuolisuus.
Hakupaiva 4.5.2021. https:/ffinto.filysoffilpage/p3439.

Heinonen, Leena, Suominen, Tarja, Mattila, Aino & Kylma, Jari 2013. Transsukupuolisten henkil6i-
den eldmantyytyvaisyys ennen sukupuolenkorjausprosessia, sen aikana ja sen jalkeen. Sosiaali-

laaketieteellinen aikakauslehti 2013 50, 5-20.

45



Hyyppa, Susanna & Pollari, Ida 2019. Taysi-ikdisen, sukupuolivdhemmistddn kuuluvan asiakkaan
kohtaaminen terveydenhuollossa. Opinnaytetyd. SeAMK sosiaali- ja terveysala. Hakupaiva
13.8.2021. https://www.theseus fi/bitstream/handle/10024/178642/Hyypp%c3%a4_Su-
sanna.pdf?sequence=3&isAllowed=y.

Hyttinen, Nina K 2006. Arviointi avuksi projektityohon. Sininauhaliitto, ARVI-projekti, 36.

Hastbacka, Noora & Sirén Inka 2017. ”"EHKA NE ON SENKIN TAKIA OLLU HILJAA”. Ammatti-
laisten valmiudet kohdata sateenkaarinuoria ja huomioida moninaisuutta paihde- ja mielenter-
veystyossa. Nuorisotutkimusseura ry. Nuorisotutkimusverkosto. Hakupaiva 25.1.2022.
http://www.nuorisotutkimusseura.fiimages/sateenkaarinuoret_raportti_verkko.pdf. 117-120.

Jalanko, Hannu 2021. Kromosomihairiot ja geenivirheet. Terveyskirjasto. Hakupaiva 12.8.2021.
https:/lwww.terveyskirjasto.fi/dlk00434.

Karlsson, Ake & Marttala Anderson 2001. Projektikirja, Onnistuneen projektin toteuttaminen. Kaup-

pakammari. Tampere: Tammer-Paino Oy, 86.

Kolehmainen, Maija & Suominen, Sinikka 2015. Transsukupuolisten sukuelinkirurgia. Duodecim
131 (4), 387-391. Hakupaiva 6.4.2022. https://www.duodecimlehti.fi/duo12110

Karna, Teemu, Uusi-Makela, Nina & Mattila, Aino 2018. Sukupuolen moninaisuus — lahestymis-
tapa sukupuoleen muuttumassa? Laakarilehti 73, (45). Hakupaiva 25.1.2022. https://www.laakari-
lehti.fitieteessa/katsausartikkeli/sukupuolen-moninaisuus-ndash-lahestymistapa-sukupuoleen-
muuttumassa/?public=03e1e8ab6640d519c8a09cdc446fff55&utm_source=facebook.

Kéarna, Teemu 2021a. Sukupuolidysforia. Erikoislaakari-lehti 31 (2), 64. Hakupaiva 10.1.2022.
https://sely.filwp-content/uploads/2021/06/el221_64_0.pdf.

Karna, Teemu 2021b. Transsukupuolisuus. Duodecim. Hakupéiva 4.5.2021. https://www.terveys-
kirjasto.fi/dlk01195

Laki transseksuaalin sukupuolen vahvistamisesta 563/2002. Hakupaiva 27.8.2021.
https://www.finlex.fi/fi/laki/alkup/2002/20020563

46



Laki transseksuaalin sukupuolen vahvistamisesta annetun lain muuttamisesta 252/2016 1§. Ha-
kupaiva 14.9.2021. https://www.finlex.fiffillaki/alkup/2016/20160252

Mattila, Aino, Heinonen, Leena, Mantymaki, Anna, Uusi-Makeld, Nina & Algars, Monica 2015. Su-
kupuolen korjauksen vaikutus psyykkiseen hyvinvointiin ja elamanlaatuun. Duodecim 131 (4), 379-
381.

Mattila, Aino & Tinkanen, Helena 2015. Transsukupuolisuuden hoito Suomessa. Duodecim 131
(4), 363-364. Hakupaiva 6.4.2022. https://www.duodecimlehti.fi/lduo12101.

Makinen, Pirkko 2012. Selvitys sukupuolivahemmistdjen asemasta. Tasa-arvovaltuutetun toimisto.
Hakupaiva 7.4.2022. https://tasa-arvo.fi/documents/25249985/34307235/Selvitys+sukupuoliva-
hemmistojen+asemasta.pdf/4c84618f-8c6c-484f-a7e5-bfda8d06e9a6/Selvitys+sukupuolivahem-
mistojen+asemasta.pdf?t=1427981973600. 13.

Mantyneva, Mikko 2016. Hallittu projekti. Jantevasta suunnittelusta menestykselliseen toteutuk-

seen. Helsingin Kamari Oy. Hakupaiva 3.9.2022. Ellibs Library. Vaatii kayttdoikeuden.

Oikeusministerio -julkaisuja 2021. Kohti sateenkaariystavallisempaa Suomea. Tilannearvio seksu-
aali- ja sukupuolivahemmistojen perus- ja ihmisoikeuksien toteutumisesta Suomessa 2021. Selvi-
tyksia ja ohjeita 2021; 2026, 95-98. Hakupaiva 25.1.2022 https://julkaisut.valtioneu-
vosto.fi/bitstream/handle/10024/163566/0M_2021_26_SO.pdf?sequence=1&isAllowed=y.

Oikeusministerid 2021. Tutkimustietoa sukupuoli- ja sukupuolivdhemmistdjen tilanteesta Suo-
messa. Euroopan unionin perusoikeusviraston laajan kyselytutkimuksen ja muiden viimeaikaisten
selvitysten tulokset kertovat seksuaali- ja sukupuolivahemmistdjen oikeuksien toteutumisesta Suo-
messa eri eldmanalueilla. HLBTI-ihmiset kokevat asenteiden heita kohtaan muuttuneen myontei-
sempaan suuntaan, mutta samalla esille nousee yha useita epakohtia esimerkiksi tydelamassa,
koulutuksessa ja sosiaali- ja terveyspalveluissa. Syrjintd Suomessa. Ajankohtaista tietoa syrjin-
nasta ja yhdenvertaisuudesta. 27. Hakupaiva 25.1.2022. https://lyhdenvertaisuus.fi/docu-
ments/5232670/5376058/OM_policy_brief_5_web.pdf/aced140e-d940-b37b-a4ce-
add9cf92be1b/OM_policy_brief_5_web.pdf?t=1618904629224.

47



Puustinen, Niina, Lempinen, Liisa & Tuisku, Katinka. 2020. Mielenterveystalosta apua sukupuo-
lidysforian kohtaamiseen. La&karilehti 75 (6), 345-346.

Rissanen, Tapio 2002. Projektilla tulokseen -projektin suunnittelu, toteutus, motivointi ja seuranta.
Jyvaskyla: Gummerus Kirjapaino Oy.

Ruuska, Kai 2012. Pida projekti hallinnassa. Suunnittelu, menetelmat, vuorovaikutus. Vantaa:
Hansaprint Oy, 208-209, 212.

Ryttylainen, Katri & Valkama, Sirpa 2020. Seksuaalisuus hoitotydssa. Edita Publishing Oy. Haku-
paiva 3.9.2022. Ellibs Library. Vaatii kayttooikeuden.

Sandstrom, Sonja, Kylma, Jari, Paavilainen, Eija & Suominen, Tarja 2020. Seksuaalisuuden pu-
heeksi ottamista edistavat tekijat urologisen aikuispotilaan hoitotydssa. Tutkiva hoitoty6 18 (3), 10—
17.

Sairaanhoitaja 2021. Sairaanhoitajan eettiset ohjeet. Hakupaiva 12.10.2021. https://sairaanhoita-
jat.filwp-content/uploads/2021/04/Sairaanhoitajien-eettiset-ohjeet-2021-1.pdf.

Seta 2021. Sateenkaarisanasto. Hakupaiva 6.10.2021. https:/seta.fi/sateenkaaritieto/sateenkaa-
risanasto/.

Seta -. Sateenkaarihistoria Suomessa. Hakupaiva 26.8.2021. https://seta.filihmisoikeudet/sateen-
kaarihistoria-suomessal.

Sinisaari-Eskelinen, Maarit, Jouhki, Maija-Riitta, Tervo, Pirjo & Vaisala, Leena 2016. Tydkaluja
seksuaalisuuden puheeksi ottamiseen: Plissitista Betteriin. Sosiaalilaéketieteellinen aikakauslehti
53, 288-289.

Sosiaali- ja terveysministerion asetus sukupuolen muuttamiseen tahtaavan tutkimuksen ja hoidon
jarjestamisesta seka ladketieteellisesta selvityksesta transseksuaalin sukupuolen vahvistamista
varten 1053/2002, 2§. Hakupaiva 14.9.2021. https://www.finlex.fiffi/laki/alkup/2002/20021053.

48



Sosiaali- ja terveysministerio -. Translaki. Hallituksen esitys laiksi sukupuolen vahvistamisesta seka
siihen liittyvien lakien muuttamisesta. Hakupaiva 14.1.2022. https:/stm.filhanke?tun-
nus=STM009:00/2021.

Sosiaali- ja terveysministerié 2020. Palveluvalikoimaneuvoston suositus Transsukupuolisuudesta
johtuvan dysforian laaketieteelliset hoitomenetelmat. Hakupaiva 1.4.2022. https:/palveluvali-
koima.fi/documents/1237350/22895838/Transsukupuolisuus%2Bsuositus.pdf/82b60104-291c-
7d8c-9e88-1b1fcObbab27/Transsukupuolisuus%2Bsuositus.pdf

Sosiaali- ja terveysministerié 2022. Luonnos laiksi sukupuolen vahvistamisesta lausunnolla. Lau-
suntopyynnot. Hakupéiva 1.4.2022. https://stm.fi/-/luonnos-laiksi-sukupuolen-vahvistamisesta-lau-

sunnolla.

Suhonen Malla 2007. Transsukupuolisuuden nakymaton historia. Sateenkaari-Suomi LIKE (toim.
Kati Mustola & Johanna Pakkanen). Keuruu: Otavan Kirjapaino Oy, 53-54, 61-62.

Sukupuolen moninaisuuden osaamiskeskus 2021. Transihminen asiakkaana. Hakupéiva
4.5.2021. https://sukupuolenosaamiskeskus.filammattilaisille/transihminen-asiakkaana/

Suomen  perustuslaki  731/1999. Hakupaiva 4.5.2021. https://www.finlex.fi/fi/laki/ajan-
tasa/1999/19990731.

Tays 2021. Trans-poliklinikka. Hakupaiva 14.9.2021. https://www.tays.fi/fi-FI/Toimipai-
kat/Tays_Keskussairaala/Hoitoyksikot/Yleissairaalapsykiatrian_poliklinikka/Transpoliklinikka.

Tutkimuseettinen neuvottelukunta 2012. Hyva tieteellinen kaytanto ja sen loukkausepailyjen kasit-
teleminen Suomessa. Hakupaiva 14.9.2022. https://tenk.fi/fi/ohjeet-ja-aineistot/HTK-ohje-2012

Tekijanoikeuslaki  8.7.1961/404.  Hakupaivd  6.9.2021.  https://www.finlex.fi/fi/laki/ajan-
tasa/1961/19610404

49



Terveydenhuoltolaki ~ 1326/2010.  Hakupdiva  18.1.2022.  https://www.finlex.fi/fi/laki/al-
kup/2010/20101326#Pidm45237817059840.

THL 2020. Seksuaalisuuden ja sukupuolen sanasto. Hakupaiva 12.1.2022. https://thl fi/fi/web/lap-
set-nuoret-ja-perheet/kehittyvat-kaytannot/seksuaalisuus-puheeksi/seksuaalisuuden-ja-sukupuo-

len-sanasto.

THL 2021. Sukupuolten tasa-arvo. Miksi edistaa tasa-arvoa? Hakupaiva: 4.5.2021.

https://thl fi/filweb/sukupuolten-tasa-arvo/tasa-arvon-edistaminen/miksi-edistaa-tasa-arvoa.
The World Professional Association for Transgender Health 2017. STANDARDS OF CARE V7-
HYVAN HOIDON SUOSITUS. Hakupéiva 1.4.2022. https://lwww.drop-

box.com/s/auw287ws7sgw05v/Standars_of_care_V7_hyvan_hoidon_suositus.pdf?dl=0

Torkkola, Sinikka, Heikkinen, Helena & Tiainen, Sirkka 2002. Potilasohjeet ymmarrettaviksi —
Opas potilasohjeiden tekijdille. Helsinki: Tammi.

Valtionvarainministerio -. Henkilotunnuksen uudistaminen. Henkilotunnuksen uudistamisen
hanke. Hakupaiva 28.4.2022. https://vm.fi/henkilotunnuksen-uudistamisen-hanke

Vilkka, Hanna 2010. Sukupuolen ja seksuaalisuuden kohtaaminen. Juva: PS-kustannus. 17-19,
22-25, 40.

Yhdenvertaisuuslaki 21/2004. Hakupaiva 27.8.2021. https://www.finlex fiffi/laki/al-
kup/2004/200400217search%5Btype%5D=pika&search%5Bpika%5D=yhdenvertaisuuslaki.

50



LITTEET
Liite 1 Translain nykytila Euroopassa
Liite 2 Strukturoitu Webropol -verkkokysely

Liite 3 Digitaalinen opas transsukupuolisuudesta

51



TRANSLAIN NYKYTILA EUROOPASSA LITE 1

Translain nykytila Euroopassa

M Virallisen g
sukupuolimerkinnan
voi korjata omalla
ilmoituksella
M Lisaantymis-
kyvyttomyys-
vaatimus

Ei vaadita
lisaantymis-
kyvyttomyytta
M Laissa ei
tunnistettu
sukupuolia

3
t_?m
°

* Malta

#translaki2019
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STRUKTUROITU WEBROPOL -VERKKOKYSELY LITE 2

Opas transsukupuolisuudesta hoitoalan opiskelijoille -kysely

[ Pakolliset kysymykset merkitty tahdella (%)

K.atsoit 4sken opetustarkoitukseen suunnatun oppasn franssukupuclisuudesta. Tolvoisimme, st vastaat
misutamaan kysymyksesn littyen oppaan sisllgsts ja ulkoasusts.

Kysalylla kartoitamme aihesn vutuusaryoa opinnaytetydamme varten.
Kysymykset kasitelladn ancmyymist ja ne tulevat vain oppaan tekijdiden naht&ville.

Kiitos vastsuksista jo etukatesn!

K.atni ja Marjut
SAl195P

Vastaajien taustatiedot

1. Mink& hoitotydn opiskelija olet? *
D Sairaanhoitaja

() Kasilo

("} Terveydenhoitaja

()} Ensihoitaja

2. Oliko oppaassa kasitelty aihe sinulle tuttua? Jos oli, niin mista? *
() Kylla
() Ei

Arvio oppaan ulkoasusta

3. Dliko opas selked? *
() kKylia
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() Ei

4. Oliko opas helposti luettavissa? *
() Kylla
) Ei

5. Oliko opas riittdvasti houkuttelevan nikdinen? *

() Kylla
() Ei

6. Vapaa kommentti oppaan visuaalisuudesta

Arvio oppaan sisillosta

7. Oppaan sisélto *

Taysin En Taysin
en Jokseankin osEa Joksesnkin Eamaa
misdta eri mielta EanN0E SAmEA misltd mialts

Oppaassa oli mielestani nostatiy C} D O O O

tarkeitd asioita esiin

Opas ol helpost ymmarrstisvisss O O O O o
Opas antoi minulle vusia nakskuimia O O O O O
anbriiirimte c o o o ©
Opas tuki minua hoitoalan
armmattilsisena kohtasmaan D D D D ':]'
sukupuclsn moninaisuutta
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Téaysin En Téysin
ari Jokseankin i -E] Joksasankin Eamaa
misdts ari mieltd EancE Samas misltd mialtd

Fuielﬂsltﬂni oppaasta on hyotys G D D G '::]'

tulevaisuudessa

B. Minkalaista uutta tietoa sait oppaasta? *

9. Jiitkt kaipaamaan oppaasta jotain mielestési tarkeda?

10. Jatd vapaa kommentti oppaan tekijaille
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DIGITAALINEN OPAS

Opads
‘tranSSukuEuoliSuudesfd

Katri Heikkila & Marjut Koivula

Anne Keckman, Lehtori & Marja Kinisjérvi, Lehtori

Johdanto

Oppaan tausta

* Suomen vaestdsta on arviolta 05 % transihmisia.
Thmiset kohtadavatkin usein tietamattaan
transihmisia erilaisissa tilanteissa.

Tana péivana transsukupuoliset sekd

muut sukupuolivahemmistdjen edustajista kokevat
syrjintad ja dsigdn kuulumatonta
kommentointia kayttaessadn sosiaali-

ja terveyspalveluita.

Opas on suunndttu hoitoalan cPiskelijuille ‘tajsi-
ikaisen transsukupuolisen henkilén kohtaamiseen.

LITE 3

Oppaan tarkoitus

* Antaa tietoa franssukupuulisuudesfd kasithidEﬂja
hni’(arolun nakokulmasta.

* Tukee :}hder\vertaism‘t’m_jo\ tasa-arvoisuutta
kuitc‘tﬂass&.

* Luo valmiuksia kohdata transsukmpuclisia
henkilsita hoitajana.

* Antaa tjai(alu_ja hoitoalan ammat‘tila\isille.J‘oﬂa
puheeksi ottaminen madaltuisi haastavienkin
asioiden parissa.

Sateenkaarisandstoa

Thmisen biologinen sukufluoli madraytyy geneettisesta,
anatomisesta jo hormonaalisista osa-alueista.
Sukupuoli talla hetkella maaritellaan syntymahetkella, ja se

vaikuttaa muun muassa henkilatunnuksen luomiseen.

Seksuaalisuus on Femsnminaisuusjjnko\ on ihmisella. Se voi
vaikuttaa omaan kokemukseen sukufmnlimnleista. oman
sukupuolen madrittamiseen ja seksuaaliseen
suuntautumiseen. Kaikki eivit madrittele itsedin ja

sukupuoltaan seksuaalisuuden kautta.

Sul(upu.oli—ider\fitceﬂi on oma kokemus sukupuolestaan.

"Seksuaalisuus ja sukupuoli ovat eri kasitteita
vaikka ne usein rinnastetaankin samaksi
asiaksi.”

SukuPuofiris‘tiriifﬂ (Sukupuolidﬁsfcri«) on ihmisen oma kokemus
siitd, ettda hdnen oma kokemus sukupuulestaan ei vastaa

syntymassa madriteltyd sukupuolta.

Muur\sukuruofisuus ihmisen sukupuolikokemus ei sovi sukupuoleltaan

kaksijakoiseen eli binadriseen Jjaotteluur.

lnhrsukupuofisuus on synnynndinen omindisuus. Kehossa katsotaan
olevan eri osia, joista ei voida maaritella suoraan ovatko ne miehen
tai naisen sukupuoleen liitettyja. Hormenitoiminta ja sukuelimet
voivat muistuttaa michen, etta naisen sukupuo”a. ln‘termkuruuhsuus
voi olla osa sukupuoli-identiteettia ja se ei sulje pois esimerkiksi

ihmisen transsukupuolisuutta.

56



Sateenkaarisanastoa

Transsukupuolinen on ihminen, jonka kokemus omasta sukupuolesta
on ristiriidassa syntymassa madritellyn sukupuolen kanssa tai sen

mita hinelti odotetaan syntymassa maaritellyn sukupuolen kautta.

Transndinen haluaa korjata tai on korjannut sukupuoltaan miehesta
naiseksi erilaisten feministisyytta tukevien sukupuolenkorjausprosessien
avulla. Néité on esimerkiksi feminisoiva hormonihoito ja
genitaalialueen korjaus.

Transmies haluaa korjata tdi on korjannut sukupuoltadn naisesta
mieheksi erilaisten maskuliinisten Sukupum\znkurjausFruszss[zn avulla.
Naitd on esimerkiksi maskuliininen hormonihoito, joka vaikuttaa
karvoitukseen, lihaksiin seka daneen. Lisaksi kirurgise‘t ‘talmar\fﬂ‘tee‘t

ovat mahdollisia.

Tromssakupuolimuo(estol 3|eisesti paivia

Transseksudadlisuus on vanhentunut kisite ja se
on korvattu frﬂnSSukuFuolisuus -kasitteella.
Vanhentunutta kasitetta ei tule enaa kayttaa.

Transvestismissd henkild kokee tarvetta ilmaista itsedan
vastakkaista sukupuolta olevaksi henkilsksi erilaisin
vaattein, asustein tai kajttaﬂtjmisen avulla,
Transvestismi voi olla joko ajoittaista ja liittya tiettyihin
tilanteisiin. Henkild on kuitenkin usein tyytyvainen
b{uloﬁisaen suku'auulsensa, eika hanella ole tarvetta

korjata Suku\P\w\fanﬂ.
L_bjr_tui on kirjainyhdistelma, joka viittaa

sukupuolivahemmistoihin: lesbot, homot, bi-ihmiset,

transihmiset, intevsukupuuliset seka queerit.

31.3. vietetadn
transihmisten nakyvyyden

Transsukupuolisuuden F64,0 diagnoosin kriteerit (1CD- Harry Benjaminin vuonna 1953 madrittelemd transsukupuolisuuden
10 mukaan): hoitolinja on edelleen kiytdssa tana paiviiné. Benjamin eritteli
tmr\ssukupuohsuuden omaksi termikseen, silla aikaisermmin se
0O Halu eldd jo tulla hyvaksytyksi vastakkaisen sukupuolen yhdistettiin tarkoittamadn samaa asiad homoseksudalisuuden
edustajana. Tavallisesti tahan liittyy toive saada kirurgista kanssa.

ja hormonaalista hoitoa oman ruumiin muuttamiseksi
mahdollisimman samankaltaiseksi kuin toivottu sukupuoli.

WHO (World Health Oraganization) on julkaissut paivitetyn version

1CD-11 ~tautiluokituksesta vuonna 2018, joka on astunut voimaan

o Transsukupuolisen identiteetin kokemus on kestanyt 11.2022. Tama korvaa vuonna 1920 suunnitellun 1CD-10
vahintaan kaksi vuotta. tautiluokituksen. Paivitetyssd versiossa termi "transseksuaalisuus”
o Kyseessi ei olofme m[elentevvegsh&iviﬁr\, esimetiakel korvatadn termilla ”sukuFuoleen sopimattomuus". Kasitettd on

skitsofrenian oire tai kromosomipoikkeavuus.

Kirjasuositus:
Mona Bling
23 Transmyyttid: totta ja

tarua transihmisista.

Hoitopolku

.

5hdenm:\kaisto\ hoitoa.

.

Faateﬂ5 muut’(da,Jofta se kuvaisi enemman ihmisen seksudalisuutta.
Tahan asti transsukupuolisuuden on ajateltu johtuvan
mielenterveyden hairigsta.

Translain 563/2002 nojalla maarattiin yhteiskunnalle hoitoasetus, jonka mukaan sen tuli tarjota asiantuntevaa ja

Helsingin ja Tampereen yliopistollisiin sairaaloihin on kgskif!"’tj diagnostinen asaaminen vuodesta 2003

Sukupuolzr\ kor_‘jnus on prosessi, joka alkaa diagnoosin saamisesta ja kestdi wseita vuosia. Sukupuolen

korjaushoidon taveitteena on lievittaa ihmisen kokemaan ristiriitaa omasta sukupuulesfaan Tama kasittaa

ladketieteellisen hoidon hormonihoidoista mahdollisiin kirurgisiin toimenpiteisiin. Hoitoprosessi en henkisesti

hyvin raskas ajanjakso. Hormonihoidot kestavit loppueldman.

Hoitopalku on jokaiselle transsukupusliselle henkildlle yksilallinen
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Tiedonhaku

Ennen hakeutumista perusterveyelenhuoltoon sukupualen korjausprosessin aloittamista varten, henkils on ematoimisesti hakenut
tietoa aiheesta seka pohtinut omaa sukurﬂunl‘tndn useiden vuosien ajan

Vertaistuen merkitys korostuu pohtiessa omaa sukupuoltaan. Vertaistukea saa erilaisten jarjestijen, tapahtumien seka sosiaalisten
verkostojen kautta.

Suku{:uolsn moninaisuuden osadmiskeskus Seta seka m ovat fﬂim[joitd,jofkd edustavat sukurﬂunlwﬁhgmmisfojn. He toimivat
myis asiantuntijoing ja jarjestavat kowlutustilaisuuksia kouluille jo t&ﬁFaiknilfe.

Piitds ldhted sukupuolen muutosprosessiin on usein monen vusden Pok.dir\nan \cpluutulos. Kyseessi on henkilékohtainen paats.

Lahete
Lahete on tutkimusjaksoa varten ja sen voi kirjoittaa 5|zi5|&&|(('1ri perus- tai tyaterveyshuollossa.

Asiakkaalla on oikeus saada lahete Tampereen tai Helsingin yliopistolliseen sairaalaan ilman lisakuluja. Tutkimuskaynnit ovat
maksuttomia. Psykiatriseen avoterveydenhuoltoon kuulwat tutkimuskauynnit transpolilla ovat on dina maksuttomia.

Transpoli on yhteydessd asiakkaaseen ensikontaktia varten.

3
Tutkimusjakso

Tutkimusjakse koostuw moniammatillisesta tiimista, jonka tarkoituksena on arvicida asiakkaan valmiutta aloittaa sukupuolen korjausprosessi.
Tutkimusjakson aikana kaydaan lapi:

» Oma sukupuolikokemus

* Halukkuus sukupuslen korjaushaiteihin

* Kuinka hoitoprosessi vaikuttaa elamanlaatuun

= Kykyit selviytya arjesta fyysisesti ja psygkkisesti

Tutkimusjakso kestaa arviolta 1-1,5-vuotta.

Tutkimusjakson lopussa pidetadn ensimmainen hoitoneuvottelu, jossa padtetdan mahdollisista hoidoista.

Asiakkaalle maaritetadn tiettyjen kriteerien perusteella madrittamaton sukupuoli-identiteetinhairis ns. tysdiagnoosi F64.9 -diagnoosi, joka on
tutkimusjakson ajan.. Diagnoosi voi myah in muuttua t k pusli F64.0 -diagnoosiksi tai muu sukupuoli-identiteetin hairia F&4.8-
diagnoosiksi.

Hoitojakso

Hoitojakson aikana paatetadn mahdollisista hoitoteimenpiteista, katen:

Maskuli

isista tai feminiinista hormonihoidoista Aanen muxttamissen littyvista toimista
Karvoituksen poistohoidoista Rintajen poisto- tai suurennusleikkauksesta

Sukusolujen pakastamisesta

Elaminen uudessa sukupuolessa

Elaminen uudessa sukupuclessa alkas, kun hoitotoimenpiteet ovat alkaneet. Tuona aikana henkils padsee tutustumadn uuteen korjattuun
sukupucleensa ja arvisimaan halukkuutta jatkan hoitoprosessia

seurantajakson lopulla pidetasn toinen hoitonewvattelu. Hoitonewvottelussa kaydadn [api elamista sukupuclessa jonka kokee omakseen. Taman lisaksi
keskustellaan sukupusolen juridisesta vahvistamisesta jo mahdollisista kirurgisista toimenpiteista.

Sukupuolen juridinen vahvistaminen

Sukupualen juridinen vahvistaminen tarkeittaa uutta henkildtunnusta. Tama johtun siita, etta henkilstunnus on talla hetkella sitoutunut sukupuoleen.
Henkilgtunnuslaki tules muuttamaan tilannetta siten, etta henkildtunnuksesta tules sukupuolineutraali, jolloin se ei ole endd sitowtunut sukupucleen.

Juridinen vahvistaminen vaatii:

+ 2 psykiatrin lausunnot siitd, tta kyseessa ei ole psyykkinen hairid, vaan asiakas kokee kuuluvansa vastakkaiseen sukupucleen
*  (Gynekologin tai laakarin lausunte hedelmattomyydestallisaantymiskyvyttomaydesta.)

= Tm'jsi-wk&i;m’dzn

»  Suomen kansalaisuaden

Sukupuslen muuttamisen yhteydessa vei muuttaa nimen. Nimen voi kuitenkin muuttda jo aikaisemmin mikali sithen on riittavat perustest.
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Jatkotuimenfa iteet ja seuranta

Sukupuolen juridisen vahvistamisen jalkeen henkildlla on halutessaan mahdollisuus saada lahete kirurgisiin

toimenpiteisiin

Genitaalialueiden muokkaaminen tapahtuu erikoissairaanheidossa Helsingin yliopistollisen sairaalan
Puistosairaalassa plastiikkakirurgisessa uksikassa.

Pienemmat toimenpiteet kuten munasarjojen ja kohdun poistot voidaan tehdd omassa keskussaivaalassa.

Hoitoprosessin jalkeen seuranta ja hoidet jatkuvat omassa ferveyskeskuksessa, josta tarvittaessa konsultoidaan

erikoissairaanhoitoa.

Hoito siirtyy erikoissairaanhoidosta Fevusterveﬁdenkun\toor\.JDssm toteutetaan muun mudssa hormonihoidot.
Jokaisella hoitoalan ammattilaisella tulee olla tietoa ja ymmarrysta fmr\ssukupuohsuudesfa hoidon
Jatkuvuuden Fclrantamlseksx Tietoisuuden lisaamisella, hoitohenkilokunta osaa keskustella haastavistakin
aiheista transsukupuolisten kanssa. Tama toivottavasti heijastuu siihen, etta transihmisten kokemukset sosiaali-
Jja terveyspalveluiden kayttajina parantuisi.

Kohtaamisessa huomioitavia asioita

Elekieli on ﬂi'\tﬁ tarkea viestintakeino kuin sanallinen. Hoitajan elekielella on vaikutusta

kokemukseen kohtaamisesta. "Kayta niita sanoja,

joita asiakas sinulle

Tieda asioista jcisfd Puhut, tai tuo esille, etta selvitat mikali et tieda.

" antaa”
Ala kyseenalaista identiteetti.
Ala kﬂ’ﬂ asioista, jotka eivat vaikuta hoitoon. sukupuoli tai seksuaalinen suuntautuminen
tulee huomioida vain mikali se vaikuttaa hoidon kulkuun. “..ilahduttaa on kun
sukuFucH on kirjattu
Avarakatseinen ja kunnioittava lathestymistapa. koetun

ol " :
Puheessa k‘dj‘tﬁ neutmaleja ilmaisu_ja. kuten esimerkiksi Fuuiiso tai kumFFuni‘ ::ﬁ:f‘ gl ikaar.
madinintoja transsukupuoli

l(b'\j'tii oikeita terme_j& Fu)-\eessasi seka kirjn‘tessqsi Potifas‘tie{qja.
suudesta.”

Kyseenaldista vanhoja kautanteiti ja Fuu‘tu ongelmlwh‘tiin.]uitu kohtaat tyskentilla.
Pienilla asioilla kuten f:igjflippupinssilia tai avainnauhalla esoitat ymmarrysta, seka

I\Sviksgn‘tii sukupuolten moninaisuutta kohtaan.

"Kaaduin pysralla ja laakari
- s - kﬂsﬂi voisivatko hormonit
Kohtdaminen ammattilaisena vaikutta asiaan. Pygsin.
lagkaria konsultoimaan
gynekologia asiasta..”

Tervejo{enlmc”on ammattilaista koskee sairaanhoitajan eettiset Periaaﬂee‘tJuihlr\ kuuluw;

Auttaminen erilaissa elamantilanteissa.

Potilaan ﬂrvnkﬂSJa deer\vertd.in.en kohtdaminen seka hoitokulttuurin luominen, jossa

huomioidaan 5|<sih‘in arvot, vakaumus ja tavat.
"Soitin péivystykseen ja kerroi
Itsemddrdamisaikeuden kunnioittaminen seka Pﬁﬁ‘tﬁheﬂi‘ekm 0|:\L<;:irtr:r?srlaine;r{loi‘fzj;m;;sy
eli olenko kaynyt
sukupuolenkorjausleikkauksessa
keskinaiseen luottamukseen. Asiani ei koskettanut transhoitoja.

Hoitdjan ja potiladn valinen hoitosuhde perustuu avoimeen vuorovaikutukseen seka

Tasa-arvoinen ja oikeudenmukainen hoito kuuluu_jokaiselle ihmisille riippumatta
kulttuurista, uskonnosta, aidinkielesta, iasta, sukufmciﬂs‘ta, rodusta, ihon varista,

Fuiii‘ftiszsta mielipiteesfa tai 3hteiskunrm\|iszstu dsemasta.
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Geimee T T T . Eipla
i M “&*k‘&eﬁ Kerro etta seksuaalisuus on yksi
3 B ETT E R- ma ' ' i | littyuista inmiter. perutarpel TSl
: asioista suordan yhdessd nsml!fdmn L on avain yheleg
: P luomiseen. Mikali et osaa vastata
asiakkaan kysymykseen, ota asiasta
,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,, 4 R i eeledd ghvideeddaiakhaan kavosn® Lo
Seksuaalisuuden Puheeksi l
ottamisessa kannattaa
Tell
hjé dg,ntfu‘i Better-mallia. Kerro ja osoita, etta otat asiakkaan Timing,
e huolenaiheen tosissaan. Huolehdi, Keskustelun tulee olla
Hoitoalan ammattilaisen tulee etta asiakas saa tarvitsevansa iakaslahtsisti, ja etene asiakk
ohjauksen. sanoittamalla tavalla.
pystyé keskustelemaan
seksuaalisuuteen liittyvista
asioista sekéi tarjota tuked ja l
neuvontaa sita tarvitsevalle.
Educate Rear
Anna konkueﬂ'm”n selkm« Kirjaa oik isesttdsiakh
UL i irjaa oikenoppisesti asiakkaan
J kanssa kayty keskustelu, Muista
ammattilaisena, kVJl”lilH oppaita attietitkka ja
sekd nettisivustoja kannattaa mﬂ":"’: it i Fie b
hyddyntaa ammattilaisena, Frroveiauty

Hyvia nettisivustoja

Hyvdn hoidon suositus.
h‘l“trzs:f/www.drolabux.cum/s/ﬂuwZBTws'n’sng?:v,"S‘tar\dars_of_cate_VT_hﬂvar\_hoidun_suositus.rdf?dlio

Tiivistelma PALKON suosituksista.
https://palveluvalikoima.fifdocuments/1237350/22895838/Tiivistelm% C3%A4++transsukupuolisuus+suositus. pdf/f790d60a
*4389*6525*4937*f25ﬂ)b|:82cfdfTiivis‘telm%Ca%A‘P“‘transsukurxuu|i5uu5‘5uu$itu$.PdF?‘tZ1 592805729000

Lausuntopyynts sukupuolen vahvistamisesta lausunnolla.
k‘t‘tps:.’.’stm.{’i/—lluonnos—|qiksi—su1mrmnIen—vuhvistﬂmises'ta—lansunnol|o\

Seta
l'\‘H:PS:ﬂ'fse‘td.‘Fllsd‘teenkanri‘tiefu/wkufmoienfmor\innisuus.’trunssukuf)uurisv.us/

Trasek
https:/ftrasek filammattilaisille/

THL Seksudalineuvonnan tueksi
https://thl.fi/documents/10531/95613/Raportti%202011%2027.pdf
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