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Opinnaytetyon tarkoituksena oli kuvata transsukupuolisten henkiloiden kokemuksia transsuku-
puolisuudesta, sukupuolen korjaushoidoista, miten sukupuolen korjaushoito vaikuttaa heidan

psyykkiseen vointiinsa ja ovatko he saaneet psyykkista tukea sita tarvitessaan. Opinnaytetyon
tavoitteena oli lisata sairaanhoitajien tietoa transsukupuolisuudesta, josta kumpikin osapuoli

hyotyisi kaytannon hoitotyossa.

Transsukupuolisella henkilolla sukupuoli-identiteetti ei vastaa syntymassa maaritettya, suku-
puolielimiin perustuvaa sukupuolen maaraytymista. Jatkuva sukupuoliristiriita aiheuttaa
psyykkista ja fyysista karsimysta. Transsukupuoliset henkilot toivovat sukupuolen korjaushoi-
toja, jotta kehosta tulisi mahdollisimman samankaltainen kuin oikeaksi koetun sukupuolen
keho. Korjaushoidon saamiseksi tarvitaan diagnoosi ja noin vuoden kestava tosielaman koe.
Transsukupuolisuus voi tulla ulkopuolisille nakyvaksi vasta, kun transsukupuolinen henkilo itse
saa rohkeutta ”tulla ulos”. Transsukupuolisten henkiloiden psyykkiseen vointiin on myos ulko-
puolisten suhtautumisella suuri merkitys.

Tassa opinnaytetyossa kaytettiin laadullista eli kvalitatiivista tutkimusmenetelmaa. Haastat-
teluaineisto kerattiin teemahaastattelemalla transsukupuolisia henkiloita. Tutkimusaineisto
analysoitiin induktiivista eli aineistolahtoista sisallonanalyysia kayttaen. Haastateltavien loy-
tamiseksi lahestyttiin valtakunnallista transsukupuolisten yhdistysta Trasek ry:ta, joka jakoi
tutkimustiedotteen sahkoisesti jasenilleen. Haastateltavia loytyi kolme.

Haastattelujen perusteella laaketieteellinen hoito paransi merkittavasti transsukupuolisen
henkilon elamaa ja lisasi psyykkista hyvinvointia. Laheisten myonteinen suhtautuminen ja ver-
taistuki paransivat myos merkittavasti psyykkista vointia. Olemassa oleva tieto tuki haastatte-
lun tuloksia. Ennen diagnoosin saamista haastateltavat peittelivat psyykkisen tuen tarvetta,
ettei korjaushoitojen alkaminen pitkittyisi. Haastateltavat kokivat kohtaamiset terveydenhoi-
tohenkilokunnan kanssa haasteellisena. Pelkoa ja ahdistusta hoitotilanteissa aiheuttaa haasta-
teltavien kokemusten mukaan hoitohenkilokunnan riittamaton tieto transsukupuolisuudesta
seka kokemukset asiattomasta kohtelusta.

Asiasanat: Transsukupuolisuus, sukupuolen korjaushoito, psyykkinen tuki
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The purpose of this thesis was to describe the transgender persons’ experiences of the
transgenderism, of the sex reassignment therapy, how does the sex reassignment therapy af-
fect their psychological health, and have they got psychological support when they need it.
The objective of the thesis was to increase the nurses' knowledge of transgenderism from
which both parties would benefit in practical nursing.

A transgender persons’ gender identity differs from an assigned gender at birth which is
based on genitals and the constant sex conflict causes a psychological and physical suffering.
The transgender persons hope is that the medical treatments to the body would become as
similar as possible to the correct sex body that is being experienced by that transgender per-
son. To get sex reassignment therapy a diagnosis and the test of the true life lasting about a
year is needed. Transgenderism can be seen by outsiders only when the transgender person
(himself/herself) gets the courage to “come out”. There is also a large impact of outsiders’
attitudes on the transgender persons’ psychological health.

In this thesis a qualitative research method was used, and the interview material was col-
lected by theme interviewing of transgender persons. The research material was analyzed us-
ing inductive content analysis. To find interviewees a national association of transgender per-
sons was approached, (the Trasek ry) which divided the study notice electrically to its mem-
bers and three interviewees were found.

On the basis of the interviews the medical care improved the transgender person’s life signifi-
cantly and increased psychological welfare. The positive attitude of the closest persons and
peer support also improved psychological health significantly. The existing information sup-
ported the results of the interview. Before they received the diagnosis, the interviewees con-
cealed the need for the psychological support that the beginning of sex reassignment therapy
would not drag on. The interviewees experienced as challenging meeting with the health care
personnel. In the care situations fear and anguish are caused by the nursing staffs’ inade-
quate information about transgenderism and by the experience of the irrelevant treatment
according to the interviewees experiences.

Keywords: Transgenderism, sex reassignment therapy, psychological support



Sisallys

N o3 Ta 1= o | {0 R PP 6
2 TranSSUKUPUOLISUUS .v e tuttetetteeeieeeeeieeeeaneeeeenneeesnneeesnseeesnsesesnsesesnaseennassennasesnnees 7
2.1 TranssuKUPUOLISUUAEN SYIta «..ueirneiitiiitiiieiiieeiitieeeeieerneeeneeeeeaneeaneeeneennens 8
2.2 Sukupuolen korjauksen hoitOPOLKU. .....uiiietiiiiiiii it eiieeeeieeeeneeeanns 9
2.3 Transsukupuolisen henkilon psyykkinen ja sosiaalinen vointi.........c.ccccevueennenn. 10
2.4 Yhteiskunnan ja yhteisojen tukipalvelut transsukupuolisille............ccccoveeen... 10
Opinnaytetyon tarkoitus, tavoite ja tutkimuskysymykset.......ccooviiiiiiiiiiiiiiininninnnnes 11
4 OpINNAYLEtYON LOLEULUS . eeiitiriitriiteirteeeereeeeeeeeeaneeeeannesesneesenneesesnsssennnasnns 11
4.1 ATNEISTON KEIUU . .t tiiittiiii ittt i et eeieeeeiteeeeasaeeansaeesnneeeenneeenns 12
4.2 ATNEISTON @NALYYST.ueettiiit it i ieiiireiteeereerenneerenneeeanneesenneesenneesnns 13
5 OpiNNAYLetyOn TULOKSET ..uuuiiiiiiiii ittt e it eeieeeeaseeeenneeeansaeeenneeennnes 15
5.1 Kuinka transsukupuolisuus vaikuttaa elamaan?.........oooevviiiiiiiiiiniiineninnnennns 15
5.2 Mitka ovat transsukupuolisuuden aiheuttamat psyykkiset vaikutukset?............. 16

5.3 Ovatko transsukupuoliset henkilot saaneet psyykkista tukea sita tarvitessaan?... 17

5.4 Miten transsukupuoliset kokevat sukupuolen korjaushoidot? .............c....eeeeeee. 18
6 PONAINEA. ..ttt 18
6.1 OpiNNAYLETYON EETLISYYS «ovntiiiitiiiiieiiteirteeeereerenneerenneeeenneesenneesenneens 20
6.2 Opinnaytetyon lUOTELLAVUUS ..oiveiiiiiiiii i et ei e eeee e enaaeas 21
== 22

I 10 N 25



1 Johdanto

Transsukupuolisella henkilolla tarkoitetaan henkiloa, jonka sukupuoli-identiteetti ei vastaa
syntymassa maaritettya sukupuolielimiin perustuvaa sukupuolen maaraytymista. Transsuku-
puolisuus on Suomessa kasitteena nuori. Kasitetta transsukupuolinen ei ole Suomessa ollut
olemassa ennen 1950-lukua. Mahdollisuus transsukupuoliseen identiteettiin on tullut vasta
1950-luvulla. Transsukupuolisuuden tutkimus on myos ollut maassamme varsin sattumanva-
raista, ja transsukupuoliset henkilot ovat olleet yhteiskunnassamme nakymattomissa. Transsu-
kupuolisuudesta on ollut saatavissa vain vahan tietoa ja se on vaikeuttanut transsukupuolisten

henkiloiden mahdollisuutta ymmartaa itseaan. (Huuska 2010, 157-158.)

Ristiriita oman kehon ominaisuuksien ja omaksi koetun sukupuolen valilla aiheuttaa transsuku-
puoliselle henkilolle karsimysta. Transsukupuolinen henkilo kokee, ettei tule kohdatuksi
omaksi kokemansa sukupuolen edustajana. Sukupuolen korjaushoitojen tavoitteena on muut-
taa kehon ominaisuuksia ja anatomiaa lahemmaksi oikeaksi koettua sukupuolta. Korjaushoidot
auttavat myos integroitumista oikeaksi koetun sukupuolen sosiaaliseen rooliin. (Mattila &
Karna 2018.)

Ymparisto maarittaa ulkoisten sukupuolimerkkien perusteella, onko kyseessa nainen vai mies.
Rajojen ylittaminen esimerkiksi pukeutumalla saa muissa ihmisissa aikaan hammennysta ja
vastustusta. Perheissa roolijaot jakaantuvat vahvasti perheenjasenten sukupuolen perus-
teella. Lapset oppivat kotona, miten naisten ja miesten tulee kayttaytya ja pukeutua. Per-
heella on suuri vaikutus siihen, kokeeko lapsi itsensa hyvaksytyksi omana itsenaan vai ei. Eri-
laisuuden ja hylatyksi tulemisen pelko siksi, ettei sovi perinteiseen miehen tai naisen rooliin,
on suuri. Vaikka erilaisuuden tunteet ian myota voimistuvat, monet yrittavat kaikesta huoli-
matta sopeutua parhaansa mukaan yhteiskuntaan mahdollisimman huomiota herattamatta.
Erilaisuus, pojan tyttomaisyys ja tyton poikamaisuus, aiheuttaa mm. kiusaamisen ja vahatte-
lyn kohteeksi joutumista. Kiusaamista tapahtuu kouluissa ja tyopaikoilla. (Girschick & Green
2008, 53-68.) Transsukupuolisuuden voi katsoa olevan osa binaarista sukupuoliajattelua, joka

tarkoittaa kaksinapaista mies-nais-ajattelua. (Sateenkaarisanasto 2019.)

Suomessa tasa-arvolaki kieltaa yksiselitteisesti sukupuolivahemmistoihin kuuluvien syrjinnan
kaikilla yhteiskunnan osa-alueilla. Tasa-arvolain tarkoituksena on estaa sukupuoli-identiteet-
tiin ja sukupuolen ilmaisuun perustuva syrjinta. Lain mukaan viranomaisten, tyonantajien ja
oppilaitosten on puututtava syrjintaan. (Tasa-arvolaki, syrjinta ja sukupuolen moninaisuus
2015.)

Sukupuolen kasitetta voidaan katsoa eri kulmista. Biologinen sukupuoli maaritellaan kehon
anatomian, kromosomien ja hormonien perusteella. Sosiaalinen sukupuoli tarkoittaa normeja,

merkityksia ja odotuksia, joita sukupuoleen liitetaan. Sosiaalinen sukupuoli liitetaan vahvasti



biologiseen sukupuoleen. Juridinen sukupuoli maaritellaan henkilotunnuksella syntymassa tai
sukupuolen korjausleikkauksen jalkeen. Suomessa on juridisesti kaksi sukupuolta, mies ja nai-

nen. Henkilon sukupuoli ilmenee sosiaaliturvatunnuksesta. (Sukupuoli-identiteetti 2018.)

Opinnaytetyossa on lahestytty transsukupuolisuutta subjektiivisesta, sosiaalisesta ja kulttuuri-
sesta nakokulmasta. Opinnaytetyon tarkoituksena oli selvittaa transsukupuolisten henkildiden
kokemuksia transsukupuolisuudesta yleensa, sukupuolenkorjaushoidosta, miten sukupuolen-
korjaushoito vaikuttaa heidan psyykkiseen vointiinsa ja ovatko he saaneet psyykkista tukea
sita tarvitessaan. Opinnaytetyon tavoitteena oli lisata hoitotyontekijoiden tietamysta transsu-
kupuolisuudesta ja tuoda esiin niita asioita, jotka hyodyttavat kumpaakin osapuolta kaytan-
non hoitotyossa. Opinnaytetyon teoreettinen viitekehys koostuu lahinna suomalaisista lah-
teista. Tarkoituksena oli tutkia ja tuoda esiin suomalaisten transsukupuolisten henkiloiden ko-

kemuksia.

Opinnaytetyo toteutettiin teemahaastatellen kolmea transsukupuolista henkiloa. Haastattelut
tehtiin talvella 2018 - 2019. Haastattelussa kaytettiin avoimia kysymyksia. Toiveena oli, etta
aineistosta tulisi mahdollisimman kattava ja etta transsukupuolisten henkiloiden olisi mahdol-

lista tuoda kokemuksiaan mahdollisimman syvasti ja laajasti esille.

2 Transsukupuolisuus

Transsukupuolisella henkilolla sukupuoli-identiteetti ei vastaa syntymassa sukupuolielimien
perusteella maaritettya sukupuolta. Kokemus siita, etta on syntynyt vaaranlaiseen kehoon voi
alkaa jo lapsuudessa. Oman kehon anatomian vieraus ja jopa inho sita kohtaan eli dysforia, on
osa transsukupuolisuutta. Kokemukset sukupuoliristiriidasta ovat yksilollisia. (Transsukupuoli-
suus 2017.) Transsukupuolinen ihminen on vakuuttunut siita, etta kuuluu vastakkaiseen suku-
puoleen. Syntymassa naiseksi maaritelty henkilo kokee olevansa mies ja mies nainen. (Karna
2017a.) Sukupuoli-identiteetilla tarkoitetaan henkilon omaa kokemusta sukupuolestaan tai su-
kupuolettomuudestaan. (Sukupuolen moninaisuuden sanasto 2019.) Transmies on syntymassa

maaritelty naiseksi ja transnainen mieheksi. (Mattila, Tinkanen & Heikinheimo 2015.)

Sukupuolen moninaisuuteen liittyy muitakin kasitteita transsukupuolisuuden lisaksi. Termia
muunsukupuolinen kaytetaan ihmisesta, jonka sukupuoli-identiteetti ei ole osa kaksijakoista
sukupuolijarjestelmaa. Muunsukupuolisen sukupuoli-identiteetti ei siis ole miehen tai naisen
sukupuoli-identiteetti. Se voi olla naiden yhdistelma tai jotain silta valilta. Kaikilla ihmisilla ei

ole lainkaan sukupuoli-identiteettia. (Muunsukupuolisuus 2018.)

Intersukupuolisella tarkoitetaan henkiloa, jonka kehossa sukupuolitetut piirteet, kuten kromo-
somit, sukuelimet tai hormonitoiminta eivat yksiselitteisesti ole nais- tai miestyypilliset. In-

tersukupuolisuus voi olla myos sukupuoli-identiteetti (Intersukupuolisuus 2019).



2.1 Transsukupuolisuuden syita

Tana paivana tutkimustietoa sukupuoli-identiteetin kehityksesta on edelleen varsin vahan ja
etenkin neurobiologisten tutkimusten tulokset ovat osittain ristiriitaisia. Talla hetkella ei ole
mitaan kaiken kattavaa teoriaa tai neurobiologista mallia sukupuoli-identiteetin kehittymi-
sesta. Yha enemman on kuitenkin saatu tutkimustietoa psykososiaalisten-, hormonaalisten-,
neuroanatomisten ja periman vaikutuksista sukupuoli-identiteetin kehitykseen. (Karna, Uusi-
Makela & Mattila 2018.) Mattilan ja Karnan artikkelin mukaan syyna voi olla esimerkiksi se,
etta transsukupuolisten sukupuolikayttaytymiseen liittyvat aivojen alueet ja muu keho kehit-

tyisivat eri suuntiin. (Mattila & Karna 2018.)

Australialaisen tutkimuksen mukaan transsukupuolisuus aiheutuu biologisista syista sikion ke-
hittymisen aikana. Tutkimuksen mukaan australialaiset tutkijat ovat loytaneet yhteyden tes-
tosteroniin liittyvan geenin ja male-to-female (miehesta naiseksi) transsukupuolisuuden va-
lilla. (BBC News 2008.)

Amerikkalaisessa tutkimuksessa (Meyerowitz 2002 kts. Girshick ym. 2008, 31) on loydetty yh-
teys hormonien vaikutuksesta sikion aivojen hypothalamuksen ja sukupuoli-identiteetin muo-
dostumisen valilla. Kuudennellatoista raskausviikolla on havaittu sikion olevan altis hormonien
vaikutukselle. Hormonien puutteen tai maaran on havaittu vaikuttavan hypothalamuksessa ke-
hittyvaan sukupuoli-identiteettiin. Tahan voivat vaikuttaa myos aidin raskauden aikana kayt-
tamat laakkeet tai kemikaalit. Tutkimuksissa (Johnsson 2004; Kerlin & Beyer 2002, kts.
Girshick ym. 2008, 32) on havaittu yhteys Amerikassa 1941-1974 kaytetylla keskenmenoja eh-
kaisevalla laakkeella DES (Diethylstil-bestrol) ja transsukupuolisen lapsen syntymalla. Talla

synteettisella estrogeenihormonilla havaittiin paljon muitakin sivuvaikutuksia.

Viime vuosina sukupuoli-identiteetin tutkimuksiin hakeutuneiden henkiléiden maara on Suo-
men lisaksi ollut kasvussa myos lantisessa Euroopassa ja Pohjois-Amerikassa. Luotettavia vaes-
totutkimuksia ei aiheesta ole, mutta on todennakoista, etta transsukupuolisuus on yleisempaa

kuin aiemmin on luultu. (Karna 2017b.)

2.2 Transsukupuolisen henkilon psyykkinen ja sosiaalinen vointi

Ennen korjaushoitoja transsukupuolisen henkilon on vaikea elaa omana itsenaan. Han kokee
joutuvansa esittamaan jotain, mita ei ole. Sosiaaliset tilanteet ja ihmissuhteiden solmiminen
ovat vaikeita. Ennen korjaushoitoja monella todetaan masennusta, ahdistusta tai muuta
psyykkista oireilua. On arvioitu, etta jopa 20 % transsukupuolisista henkiloista yrittaa itsemur-
haa ennen korjaushoitoihin paasya. Monelle korjaushoitoihin hakeutuminen on viimeinen vaih-
toehto ylivoimaiseksi kayneessa elamantilanteessa. Pelkoa aiheuttaa myos hyljatyksi tulemi-

nen. (Mattila, Heinonen, Mantymaki, Uusi-Makela & Algars 2015.)



Sukupuolen korjaus on laaketieteellisesti ja sosiaalisesti vaativa prosessi. Osa transsukupuoli-
sista henkiloista tarvitsee sen aikana psykososiaalista tukea. Psykososiaalista tukea tulisi
saada henkilon kotipaikkakunnan mielenterveystoimistosta tai perheneuvolasta. (Mattila &
Karna 2017.)

Transsukupuolisen kokemuksen hyvaksyminen omassa itsessaan on etenkin ennakkoluuloisessa
ymparistossa psyykkisesti vaativaa, raskasta ja aikaa vievaa. Tama aiheuttaa monille transsu-

kupuolisille henkiloille asiantuntevan psykoterapian tarvetta. (Huttunen 2015.)

2.3 Sukupuolenkorjauksen hoitopolku

Sukupuolen korjaushoito tarkoittaa laaketieteellisia hoitoja ei-toivottujen fyysisten sukupuoli-
piirteiden lieventamiseen ja poistamiseen. Sukupuolen korjaushoitoon hakeudutaan yleislaa-
karin kautta pyytamalla lahete erikoissairaanhoitoon sukupuoli-identiteetin diagnosointitutki-
muksiin. (Sukupuolenkorjaaminen 2019.) Tutkimukset on asetuksella keskitetty Helsingin su-
kupuoli-identiteetin tutkimuksen poliklinikalle (HUS-Helsingin yliopistollisen sairaalan psykiat-
rian poliklinikka) tai Tampereen TAYS:n TRANS-poliklinikalle. (Sosiaali- ja terveysministerion
asetus sukupuolen muuttamiseen tahtaavan tutkimuksen ja hoidon jarjestamisesta seka laake-
tieteellisesta selvityksesta transseksuaalin sukupuolen vahvistamista varten 1053/2002.)
Koska kyseessa on melko harvinainen ja aikaisemmin huonosti tunnettu ilmio, on hoidon kes-
kittamisella haluttu varmistaa tutkimuksen ja hoidon laatu. (Karna 2017b.) Tutkimuspoliklini-
kalla arvioidaan potilaiden kokonaistilanne ja toimintakyky. Siella myos koordinoidaan mah-
dolliset somaattiset hoidot endokrinologien, gynekologien, otologien, foniatrien ja plastiikka-
kirurgien kanssa. (Sukupuoli-identiteetin tutkimuspoliklinikka 2019.) Suurin osa pysyvia muu-
toksia aiheuttavista laaketieteellisista korjaushoidoista edellyttaa taysi-ikaisyytta. (Mattila &
Karna 2018.)

Tutkimusjaksoon kuuluu kaynteja laakarin, sairaanhoitajan ja psykologin luona. Tarvittaessa
tutkimusjakson aikana paasee myos sosiaalityontekijan ja muiden terveydenhuollonammatti-
laisten vastaanotolle. (Sukupuoli-identiteetin tutkimuspoliklinikka 2019.) Sukupuoli-identitee-
tin tutkimukset tehdaan moniammatillisesti, psykiatrin johdolla. Tutkimusjakso kestaa useita
kuukausia, jopa vuoden. Tutkimusten tarkoituksena on sulkea pois psykiatriset hairiot. Trans-
sukupuolisuuden diagnoosin (ICD-10-luokituksen diagnoosikoodi F64.0, transsukupuolisuus)
saatuaan henkilo voi hakeutua sukupuolenkorjaushoitoihin. Hoidot valitaan yksilollisesti hen-
kilon omien tavoitteiden mukaan. (Karna 2017b.) Toimintakyvyn arviointi on osa tutkimusjak-
soa ja edellytys tutkimusjaksolla etenemiselle. Tutkimusjakso paattyy diagnoosiin. (Suku-

puoli-identiteetin tutkimuspoliklinikka 2019.)

Diagnoosin saatuaan henkilot ohjataan hormonihoitoja varten tutkimukset tehneen sairaalan
endogrinologiaan perehtyneen gynekologin vastaanotolle. Hormonihoidoilla on tarkoitus vai-

mentaa henkilon alkuperainen hormonituotanto. Hormonihoitoa tarvitaan halutun sukupuolen
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piirteiden kehittymiseen ja yllapitamiseen. Halutulle sukupuolelle ominaisten piirteiden saily-
minen tarvitsee jatkuvaa laakitysta. Laakitys aiheuttaa kehossa my0s pysyvia muutoksia.
Transsukupuolisen henkilon hormonilaakitys aloitetaan ennen henkilotunnuksen korjaamista.
Hormonihoito edellyttaa terveydentilan ja laboratoriokokeiden seuraamista. Seurantaa suori-
tetaan ensin yliopistollisessa sairaalassa ja sen jalkeen seuranta siirtyy henkilon oman asuin-

alueen avoterveydenhuoltoon. (Tinkanen 2017.)

Diagnoosin jalkeen transsukupuolinen henkilo saa vaihtaa etunimensa mutta ei henkilotunnus-
taan. Sita varten vaaditaan ns. tosielamankoe. Tosielamankokeen aikana transsukupuolinen
henkilo alkaa elaa oikeaksi kokemassaan sukupuoliroolissa. Tosielamankoe kestaa noin vuoden
ja on osa korjaushoitoa. Tosielamankokeen jalkeen on mahdollista vaihtaa sukupuoli juridi-
sesti ja saada uusi sosiaaliturvatunnus. Sukupuolikirurgiaa ja juridista sukupuolenvaihtoa var-
ten tarvitaan molemmista sukupuoli-identiteettia tutkivasta yksikosta (HUS ja TAYS) puolto-

lausunto. (Karna 2017a.)

Leikkaushoidot ovat osa sukupuolenkorjaushoitoa. Transmiesten korjaustoiveena on yleensa
rintakehan maskulinisaatioleikkaus ja kohdun ja munasarjojen poistaminen. Rintakehan mas-
kulinisaatioleikkauksessa poistetaan rinnat ja rintakehaa korjataan maskuliinisemmaksi.
Kaikki transmiehet eivat halua ulkoisten sukuelinten korjausta. Yleisin transnaisille tehtava
korjaus on ulkoisten sukuelinten korjausleikkaus. Transnaisten rintoja voidaan korjata myos
kirurgisesti, jos hormonihoito ei suurenna niita riittavasti. Parrankasvun vahentamiseksi voi-

daan kayttaa laseria. Kosmeettinen kasvokirurgia ei kuulu korjaushoitoihin. (Tinkanen 2017.)

2.4  Yhteiskunnan ja yhteisojen tukipalvelut transsukupuolisille

Yhteiskunnan tarjoama psykososiaalinen tuki ja palvelut voidaan karkeasti jakaa psyykkiseen
tukeen, sosiaalityohon ja sosiaalipalveluihin. Evankelis-luterilainen kirkko ja muut uskonnolli-
set yhteisot tarjoavat hengellista tukea. (Traumaattisten tilanteiden psykososiaalinen tuki ja
palvelut 2009, 12.) Psykososiaalinen tuki on mielenterveystyon ja sosiaalihuollon rajapinnalle
sijoittuvaa tukea. Varhaisella, matalan kynnyksen periaatteen mukaisella psykososiaalisella
tuella ehkaistaan sairastumista ja ongelmia. Psykososiaalisen tuen saannin edellytyksena ei
saa olla diagnosoitavissa oleva sairaus tai oirehtiminen. (SMS:n lausunto tyoryhman opasluon-
noksesta "traumaattisten tilanteiden psykososiaalinen tuki ja palvelut” 2011.) Psykososiaalinen

tuki kuuluu myos oppilas- ja opiskelijahuollon piiriin. (Opetushallitus 2017.)

Kolmas sektori, Seta ry ja Trasek ry tarjoavat erilaisia avunmuotoja transsukupuolisille. Seta
ry on valtakunnallinen ihmisoikeusjarjesto. Setan Sukupuolen moninaisuuden osaamiskeskus
(entinen Transtukipiste) tuottaa transsukupuolisille henkiloille ja heidan laheisilleen psyko-
sosiaalisia palveluja, maksutonta ammatillista keskusteluapua ja vertaistukea. Sukupuolen
moninaisuuden osaamiskeskus on keskeinen aihealueen kouluttaja Suomessa. Toimintaa ra-

hoittaa Raha-automaattiyhdistys ja yllapitaa Seta ry. (Toiminnastamme 2019.) Trasek ry on
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suomalainen sukupuolivahemmistojen etuja ajava valtakunnallinen yhdistys. Trasek ry on
1984 perustettu potilasjarjesto, joka ajaa trans- ja muunsukupuolisten seka intersukupuolis-
ten perus- ja ihmisoikeuksia, osallistuu hoitojarjestelman kehittamiseen ja vastustaa syrjin-

taa. Trasek jarjestaa jasenilleen tapahtumia vapaaehtoisvoimin. (Jasenyys-Toiminta 2018.)

3 Opinnaytetyon tarkoitus, tavoite ja tutkimuskysymykset

Opinnaytetyon tarkoituksena oli kuvata transsukupuolisten henkiloiden kokemuksia transsuku-
puolisuudesta, sukupuolen korjaushoidosta, miten sukupuolenkorjaushoito vaikuttaa heidan
psyykkiseen vointiinsa ja ovatko he saaneet psyykkista tukea sita tarvitessaan. Opinnaytetyon
tavoitteena oli lisata hoitotyontekijoiden tietoa transsukupuolisuudesta ja tuoda esiin niita

asioita, josta kumpikin hyotyisi kaytannon hoitotyossa. Opinnaytetyon tutkimuskysymyksia

ovat:

1. Kuinka transsukupuolisuus vaikuttaa elamaan?

2. Mitka ovat transsukupuolisuuden aiheuttamat psyykkiset vaikutukset?

3. Ovatko transsukupuoliset henkilot saaneet psyykkista tukea sita tarvitessaan?
4, Miten transsukupuoliset henkilot kokevat korjaushoidot?

4  Opinnaytetyon toteutus

Opinnaytetyo toteutettiin kayttaen laadullista, kvalitatiivista tutkimusmenetelmaa. Tama tut-
kimustapa sopi hyvin, koska opinnaytetyon tarkoituksena oli kuvata todellista elamaa. (Hirs-
jarvi, Remes ja Sajavaara 2007, 157.) Laadullinen tutkimustapa valittiin, koska tassa opinnay-
tetyossa oltiin kiinnostuneita tapahtumien yksittaisista rakenteista, transsukupuolisen henki-
lon kokemuksista. Laadullinen tutkimustapa soveltui hyvin, koska opinnaytetyossa haluttiin
tutkia luonnollisia tilanteita, kokemuksia, joihin vaikuttavia tekijoita ei voida kontrolloida.
Tutkimuksen haluttiin tuovan tietoa transsukupuolisten henkiloiden kokemuksien syy-seuraus-

suhteista, joita ei voi tutkia kokeen avulla. (Metsamuuronen 2001, 14.)

Tutkimusaineiston keraamiseksi kaytettiin teemahaastattelua. Teemahaastattelu sopi taman
opinnaytetyon aineiston keruumenetelmaksi, silla oletuksena oli, etta tutkittavien elamassa
oli ollut keskenaan samankaltaisia vaiheita. Teemahaastattelua kayttamalla oli mahdollista

saada esiin tutkittavien henkiloiden omia kokemuksia, eika teemahaastattelu aseta rajoituk-

sia haastattelujen lukumaaralle. (Hirsjarvi & Hurme 2001, 47-48.)

Teemahaastattelu sopi tahan tutkimukseen myos siksi, etta opinnaytetyossa tutkittiin intii-
meja ja emotionaalisia asioita. Haastattelussa kaytettiin avoimia kysymyksia, koska haluttiin

esiin mahdollisesti keskenaan erilaisia kokemuksia. (Metsamuuronen 2001, 40,43.)
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Teemahaastattelun maaritelman mukaisesti tutkija ja haastateltava keskustelivat tutkimuk-
seen liittyvista aiheista ennalta paatettyjen teemojen mukaan. Haastattelujen paamaarana
oli saada riittava ja monipuolinen tutkimusaineisto. Tavoitteena oli analysoinnin ja tulkinnan
jalkeen loytaa haastatteluista vastaukset tutkimuksen teemojen selvittamiseksi. (Saaranen-

Kauppinen & Puusniekka 2006.)

Haastattelut paatettiin tehda yksilohaastatteluina. Ala-Suutarin mukaan yksilohaastattelussa,
jossa kysytaan yksityiselamaa koskevia kysymyksia, haastateltavilla on mahdollisuus keskittya

siihen, mita he ajattelevat itse kysyttavista asioista. (Ala-Suutari 2011, 151.)

4.1  Aineiston keruu

Tutkimuksen kohderyhmaksi rajattiin Trasek ry:n transsukupuoliset jasenet, jotka ovat juridi-
sesti muuttaneet sukupuolensa. Haastateltavien saamiseksi tutkimustiedote ja tutkimuskysy-
mykset lahetettiin sahkoisesti Trasek ry:lle, joka ohjasi ne jasenilleen. Haastattelujen toivot-
tiin toteutuvan syksylla 2018. Haastateltavaksi ilmoittautui vain yksi henkilo. Koska haastatel-
tavia oli tarkoitus saada 5-10, laajennettiin kutsua Sukupuolen moninaisuuden osaamiskeskuk-
sessa kayviin asiakkaisiin. Sukupuolen moninaisuuden osaamiskeskukseen oltiin yhteydessa
sahkopostilla ja he lupasivat kopioida tutkimustiedotteen ja laittaa sen ilmoitustaululle. Il-
moittautumisaikaa jatkettiin helmikuun 2019 puolivaliin saakka. Haastateltavien loytamiseksi
kaytettiin myos lumipallotekniikkaa, mika tarkoittaa etta pyydettiin apua jo haastatelluilta

henkiloilta uusien haastateltavien loytamiseksi. (Saaranen-Kauppinen & Puusniekka 2006a.)

Haastatteluihin ilmoittautui kolme henkiloa, kaksi transmiesta ja yksi transnainen. Yksi haas-
tateltava odotti diagnoosia ja kaksi muuta haastateltavaa olivat jo kayneet lapi korjaushoito-
prosessin. Haastateltavat koodattiin numeroilla niin, ettei haastateltavien henkilollisyys pal-
jastu. Tutkimustiedotteessa (Liite 1.) kerrottiin opinnaytetyosta ja sen kaytannon toteutuk-

sesta. Nimettomana vastaamisen toivottiin lisaavan kyselyyn osallistumista, koska opinnayte-

tyossa kasiteltiin henkilokohtaista asiaa. (Makinen 2006.)

Tutkimuskysymykset muodostivat tutkimuksen teemat. Kysymykset laadittiin niin, etta niiden
avulla loydettaisiin vastauksia tutkimuskysymyksiin. Haastattelussa esitetyt lisakysymykset oli
jaoteltu kunkin tutkimuskysymyksen teeman alle. Lisakysymyksia oli yhteensa 17 (Liite 2).
Tutkimuskysymykset kaytiin lapi ennen haastatteluja transsukupuolisen henkilon kanssa, joka
ei itse osallistunut tutkimukseen. Esitestauksen tarkoituksena oli varmistua, ettei tutkimusky-
symykset ole vastaajalle ahdistavia. Haluttiin myos kuulla haastateltavan nakokulma tutki-

muskysymyksista.

Tutkimustiedotteen lahettamisen jalkeen huomattiin, etta teemaksi tarvitaan myos sukupuo-
lenkorjaushoitoihin liittyva kysymys opinnaytetyon aiheen mukaisesti. Nain teemoja oli lo-

pulta nelja.
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Haastateltavat ilmoittivat sahkopostilla halukkuutensa osallistua tutkimukseen. Sahkopostin
valityksella sovittiin myos haastattelun ajankohta ja paikka. Haastateltavilla oli mahdollisuus
esittaa oma toiveensa haastattelun ajankohdasta ja toteutuspaikasta. Taman toivottiin lisaa-
van tutkimukseen osallistumista. Haastattelut kestivat 20 - 63 minuuttia. Haastattelun alussa
jokainen haastateltava allekirjoitti kirjallisen suostumuksen haastatteluun (Liite3). Haastatte-
lutilanteet olivat rauhallisia ja tunnelma oli kaikissa haastatteluissa hyva. Haastateltavat vas-
tasivat kysymyksiin avoimesti. Haastattelut suoritettiin Helsingissa, Musiikkitalon kahvilassa.
Haastattelut nauhoitettiin IPhone 8+ puhelimen aanentallennusohjelmalla. Haastateltavan
nimi ei tule esiin nauhoituksessa. Kahvilan aanet ja muut paikalla olleet henkilot eivat hairin-
neet haastattelujen tekemista. Haastattelut litteroitiin Word-tekstinkasittelyohjelmalla kir-
jalliseen muotoon sanatarkasti. Haastattelut numeroitiin suoritusjarjestyksessa. Litteroitua
tekstia tuli yhteensa 29 sivua. Kaytetty fontti oli Calibri (Leipa), tekstin koko oli 11 pistetta ja

rivivali 1,15.

4.2  Aineiston analyysi

Tutkimuksen aineisto analysoitiin induktiivista eli aineistolahtoista sisallonanalyysia kayttaen.
Sisallonanalyysia voidaan kayttaa taysin strukturoimatontakin aineistoa analysoitaessa. Tata
analyysimenetelmaa kaytettiin, etta saataisiin tutkittavasta ilmiosta kuvaus seka tiivistetyssa
etta yleisessa muodossa. (Tuomi & Sarajarvi 2011, 103.) Saadun haastatteluaineiston kasittely
alkoi nauhoitettujen haastattelujen litteroinnilla. Litteroidut haastattelut printattiin paperille
ja kirjallinen aineisto luettiin monta kertaa lapi kokonaiskuvan saamiseksi. Huomiota kiinni-
tettiin vain siihen, mika on teoreettisen viitekehyksen ja kysymyksen asettelun kannalta olen-

naista. Samalla kavi ilmi, etta aineisto oli riittava ja monipuolinen.

Aineiston kasittely aloitettiin kayttamalla Word-tekstinkasittelyohjelmaa. Tietokoneen teks-
tinkasittelyohjelman avulla litteroiduista haastatteluista analyysiyksikoiksi koodattiin esiin tu-
levat lauseen osat tai ajatuskokonaisuudet, joista lOytyi vastaus esitettyihin kysymyksiin. Vas-
tauksia antavat alkuperaisilmaisut kerattiin taulukkoon kunkin tutkimuskysymyksen alle. Jo-
kaista taulukkoa varten kaytiin kaikki haastattelut tarkasti erikseen lapi vastausten loyta-
miseksi. Koodatuista alkuperaisilmaisuista muodostettiin pelkistettyja ilmaisuja. Taulukot
printattiin paperille ja saman teeman alle sopivat ilmaisut tai lauseen osat leikattiin irti luo-
kittelua varten. Samaan luokkaan tulevat ilmaisut teipattiin toisiinsa. Samankaltaiset pelkis-
tetyt ilmaisut jaettiin alaluokkiin ja alaluokat ylaluokkiin. Luokittelun jalkeen aineistoa voi-
tiin lisaa yksinkertaistaa, tiivistaa ja tulkita. Haastatteluaineiston kasittely eteni analyysin
kautta synteesiin. Synteesissa pyrittiin luomaan kokonaiskuva ja tutkittava ilmio uudesta na-
kokulmasta. Aineistoa yhdistellessa luokkien valille loytyi jotain saannonmukaisuuksia tai sa-
mankaltaisuuksia. Pyrkimyksena oli ymmartaa ilmiota monipuolisesti. Aineiston tulkinnan pyr-
kimyksena oli paatya rehellisiin ja onnistuneisiin tulkintoihin. (Hirsjarvi & Hurme 2001, 143-
151.)
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Analyysin yhteydessa tehtiin jokaiselle teemalle oma taulukko. Saatu aineisto luokiteltiin nel-
jaan osaan, teemojen mukaan: 1. Kuinka transsukupuolisuus vaikuttaa elamaan? 2. Mitka ovat
transsukupuolisuuden aiheuttamat psyykkiset vaikutukset? 3. Ovatko haastateltavat saaneet

psyykkista tukea sita tarvitessaan? 4. Miten transsukupuoliset henkilot kokevat sukupuolenkor-

jaushoidot? Esimerkkina teeman 3 taulukko (Taulukko 1).

Taulukko 1. Mitka ovat transsukupuolisuuden aiheuttamat psyykkiset vaikutukset? Esimerkkeja

3. teeman taulukkoon kerattyjen alkuperaisilmaisujen pelkistamisesta ja luokittelusta.

Alkuperaisilmaisu

Pelkistetty ilmaisu

Alaluokka

Ylaluokka

kaikki laheiset on,
on alusta asti pel-
kastaan niinku tu-
kenu, ja se on
myoskin vaikuttanu
osaltaan tosi paljon
mielenterveyteen
ja pelastanu mut

masennukselta (3)

Laheisten tuki pelas-

tanut masennukselta

Laheisten merkitys
psyykkiselle hyvin-

voinnille

Kokemukset psyyk-
kista hyvinvointia li-

saavista asioista

multa lahti, niinku
masennus lahti sa-
man tien, kun soin
sen ensimmaisen
hormoni pillerin, se
vaan niinku naps

lahti pois vaan (1)

Hormonihoidon aloit-
taminen poisti ma-

sennuksen

Sukupuolen kor-
jaushoidon myota

saatu apu

..kyl se varmaan se
tavallaan se vertais-
tuki oli se mista
niinku ehka eniten
sai (1)

Vertaistuki tarkeaa

Hyvaksi koettu yh-
teiskunnan ja kol-
mannen sektorin

tarjoaman apu
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5  Opinnaytetyon tulokset

Opinnaytetyon tulokset muodostuivat haastatteluista saaduista vastauksista. Haastatteluista
loytyi vastauksia kaikkiin tutkimuskysymyksiin. Haastattelun vastauksista on otettu suoria lai-
nauksia tutkimustulosten havainnollistamiseksi. Kerrotut kokemukset tukivat olemassa olevaa

tietoa. Huonot kokemukset terveydenhoitohenkilokunnan kanssa tuli voimakkaasti esiin.

5.1 Kuinka transsukupuolisuus vaikuttaa elamaan?

Transsukupuolisuuden koettiin vaikuttavan elamaan kaikin tavoin. Ylaotsikoiksi muodostuivat
Transsukupuolisuuden loytaminen itsesta ja Ymparoivan yhteiskunnan suhtautuminen transsu-

kupuolisuuteen.

Transsukupuolisuuden loytaminen itsessa. Haastattelujen perusteella transsukupuolisuuden
tajuaminen itsessa vie aikaa ja vaatii rohkeutta, silla asian myontaminen itselle on pelotta-
vaa. Toisaalta asian tiedostamisen koetaan helpottavan elamaa: elamaan on tullut joku jarki
ja se on koettu myos elaman suurimpana oivalluksena. Oman transsukupuolisuuden oivaltami-
nen selittaa itselle ulkopuolisuuden tunnetta. Transsukupuolisuudesta aiheutuu myos erilaisia
pelkoja, median aiheuttamia pelkoja ja pelkoja, ettei hyvaksyta tyotoverina ja etta elamassa
kay huonosti. Vastauksissa nousi esiin myos tunne vaarin eletysta elamasta. Transsukupuoli-
suudessa koetaan olevan myos myonteisia asioita. Haastateltavat kokivat transsukupuolisuu-
den normaalina ihmisyyteen liittyvana asiana. Sita ei koettu sairautena, vaikka laaketieteel-
lista hoitoa tarvitaankin. Asian kasittely on myos lisannyt itsetuntemusta. Kaikki vastaajat oli-

vat hyvaksyneet oman transsukupuolisuutensa.

”Niin se vaan on se mitd md oon ja en vaihtais sitd pois, vaikka vaikuttaa silleen niinku taval-

laan negatiivisesti tai vaikeuttaa eldmdd talld hetkelld...” (2)

”tavallaan se et olisinko trans vai ei, en valitsis mitenkddn toisin, koska se on tehny musta

paljon paremman ihmisen ja se on niinku pakottanu mut tuntemaan itseni tosi hyvin ja kdy-
mddn niinku ldpi semmost syvillistd itsetutkiskeluu mitd, mikd toki on mahdollista mydskin
muille mutta, mutta en usko et siihen ldhtis jos ei ois pakko, ja koska se on niin niinku ras-
kasta ja vaikeeta ja pelottavaa, niin se ettd, et se on mahdollistanu sen ettd, et md tunnen

itseni tosi hyvin mulla on tosi mukava olo olla kuka md oon koska md nyt tieddn” (3)

Ymparoivan yhteiskunnan suhtautuminen transsukupuolisuuteen. Ympargiva yhteiskunta ja
laheiset vaikuttavat myos transsukupuolisen kokemukseen itsesta. Transsukupuolisuus on vai-
kuttanut myos laheisiin. Laheiset tarvitsevat tietoa ja heillakin on pelkoja ympariston suhtau-
tumisesta. Vastausten perusteella aika ja se, etta laheiset nakevat transsukupuolisella mene-
van hyvin, auttavat asian hyvaksymisessa. Kahdessa haastattelussa tuotiin esiin myos riski jou-
tua laheisten hylkaamaksi transsukupuolisuuden takia. Laheisten tarkea merkitys transsuku-

puoliselle tuotiin esiin. Laheisten usko transkokemukseen voi pelastaa transsukupuolisen
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hengen. Tunne, etta tulee nahdyksi omana itsenaan, koettiin erittain tarkeana. Transsuku-
puolisuus vaikuttaa transsukupuolisten henkiloiden kokemuksiin sosiaalisista tilanteista. Erityi-
sesti kohtaamiset terveydenhoitohenkilokunnan kanssa koettiin haasteellisina. Terveydenhoi-
tohenkilokunnan reaktiot erilaisesta anatomiasta jannittivat vastaajia ja he kokivat, etteivat
hoitotilanteessa tule kohdelluksi tavallisena potilaana. Asiattomia, tilanteeseen sopimattomia

kysymyksia joudutaan kohtaamaan ja kysymykset koetaan loukkaavina.

”voi olla huono reaktio siihen, ettd anatomia on jotain muuta, ku normin mukanen ja sitd pi-
tdd jotenki peldtd tai tai murehtii tai et onks se niinku, koska siitd saattaa tulla tosi epdinhi-
milli-nen ja, ja niinku inhottava fiilis jos, jos jonka tyotd on, tutkii ihmisen kehoa tai, tai

auttaa tai niinku terveyden kanssa niin on jotenki poyristyny tai, kauhistunu tai ylldttyny tai,

tai oudoksuu...” (3)

Kun henkilotunnus on korjattu, kaytannon elaman koettiin helpottuvan. Henkilotunnuksen
korjauksen jalkeen tulee nahdyksi oikeassa sukupuolessa, eika sukupuoli ole enaa kyseenalais-
tettavissa. Toiveena nousi esiin mahdollisuus elaa normaalia elamaa ja se, etta mahtuisi yh-

teiskunnan normien sisaan.

5.2  Mitka ovat transsukupuolisuuden aiheuttamat psyykkiset vaikutukset?

Transsukupuolisuuden aiheuttamat psyykkiset vaikutukset kiteytyivat arkea kuormittaviin ko-

kemuksiin. Suurimmat psyykkiset vaikeudet liittyivat erityisesti aikaan ennen korjaushoitoja.

Arjen kuormittavat kokemukset. Tuen tarvetta aiheuttavat erilaisuuden kokemukset, syrjin-
nan pelko ja dysforia. Oman transsukupuolisuuden hyvaksyminen koettiin pelottavana ja aikaa
vievana. Kokemukset psyykkista tuen tarvetta aiheuttavista asioista koostui arjen aiheutta-
mista kuormittavista asioista ja transsukupuolisuuden aiheuttamista psyykkista hyvinvointia
kuormittavista asioista. Arjessa kuormittavia asioita olivat mm. sosiaaliset tilanteet, koska ei
tule nahdyksi ja kohdatuksi sellaisena kuin on. Yleiset yhteiskunnassa vallitsevat mielipiteet
ja se, ettei vahemmistoja huomioida esim. opetuksessa, koettiin psyykkisesti raskaana. Koke-
muksia transsukupuolisuudesta johtuvista psyykkista hyvinvointia kuormittavista asioista tuli

esiin runsaasti. Aika ennen korjaushoitoja koettiin synkkana ja ahdistavana.

”vaikka md en oo ollu masentunu ja itsetuhonen mutta, mutta tota, kylld md siind vaiheessa
eldmddni koin, niin niinku syvdd ahdistusta ja pahaa oloa ... ettd, ettd en md ois voinu niinku

kauheen pitkddn jatkaa endd.” (3)

”Tdmd on todella pitkd tarina, mutta pdhkindnkuoressa oman itsensd sulkeminen syville, ja
roolin vetdminen aiheutti todella vaikean masennuksen, joka hieman taltuttuaan (pddasialli-

sesti lddkehoidon kautta) auttoi vihdoin ymmdrtdmddn, ettei voi jatkaa roolin vetdmistd” (1)
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5.3  Ovatko transsukupuoliset henkilot saaneet psyykkista tukea sita tarvitessaan?

Kolmantena teemana kasiteltiin kokemuksia psyykkisen tuen saamisesta tarvittaessa. Tuen
saamisen koettiin olevan kiinni omasta aktiivisuudesta. Vastauksissa tulivat esiin erityisesti
tahot mista tukea oli saatu. Ylaotsikoksi muodostui Psyykkisen tuen hakemisen vaikeus ja Ko-

kemukset psyykkista hyvinvointia lisaavista asioista.

Psyykkisen tuen hakemisen vaikeus. Psyykkisen avun hakeminen koettiin haasteellisena.
Avun loytamisen ja saamisen koettiin olevan riippuvainen omasta aktiivisuudesta. Haastatte-
lujen perusteella ikavat kokemukset hoitotilanteissa tekevat avun hakemisesta vaikeaa. Ter-
veydenhoitohenkilokunnan riittavaan tietoon ja ymmarrykseen transsukupuolisuudesta ei luo-
teta. Koettiin, etta hoitotilanteessa transsukupuolisuuttaan joutuu selittelemaan ja avuntar-
vettaan analysoimaan. lkavien hoitokokemuksien syiksi nahtiin hoitohenkilokunnan vahainen

tieto transsukupuolisuudesta.

”tosi vaikee mennd niinku vaik lddkdriin ja olla siel et hei md tarttisin jotain keskusteluapua,
mullon tdllanen ja tdllanen tilanne, koska en ma vdlttamdt niinku voi olla varma kuka siel on
vastassa ja et otetaanko mut tosissaan, tai jotenki niinku tavallaan, niin, et niin, on tosi vai-
kee mennd sellaseen tilanteisiin ja yrittdd hakea apua ja selittdd ittedédn koko ajan uusille

ihmisille tai jotenki...se on haastavaa...” (2)

Kokemukset psyykkisen tuen hyvinvointia lisadvista asioista. Psyykkista hyvinvointia lisaa-
viksi asioiksi koettiin yhteiskunnan ja kolmannen sektorin tarjoamat tukipalvelut. Haastatte-
luissa tuli erityisesti esiin Sukupuolen moninaisuuden osaamiskeskuksen vertaisryhmista saatu
tuki ja mahdollisuus saada keskusteluapua. Laheisten merkitys koettiin myos suurena. Mahdol-
lisuus keskustella omien laheisten kanssa ja heidan hyvaksyva suhtautumisensa koetaan erityi-
sen suurena tukena ja psyykkista hyvinvointia lisaavana asiana. Silla, etta transsukupuoli-
suutta ei tarvitse peitella, on positiivinen vaikutus psyykkiseen hyvinvointiin. Omalla toimin-
nalla koettiin olevan myos positiivisia vaikutuksia: opintojen ja tyonteon jatkaminen prosessin
aikana on helpottanut oloa. Diagnoosin saamisen, korjaushoitoihin paasemisen ja henkilotun-

nuksen korjauksen koettiin myos tukevan psyykkista hyvinvointia.
”...kyl se varmaan se tavallaan se vertaistuki oli se mistd niinku ehkd eniten sai” (1)

”Ja se on mydskin vaikuttanu osaltaan tosi paljon mielenterveyteen ja pelastanu mut masen-
nukselta md ajattelen ja, ja tota luonu sen olon heti, ettd kaikki on hyvin ja tdssa ei oo mi-
tadn hatdad eikd oo mitddn niinku peldttdvad tai hdvettdvdd, joten siind mielessd ehkd se, tai
mun, mun kdsittddkseni se tdrkein tieto on se ettd, et se oikeesti voi pelastaa hengen, jos

niinkun voi ldheisen transkokemuksen uskoo ja siihen suhtautuu positiivisesti.”
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5.4  Miten transsukupuoliset henkilot kokevat sukupuolen korjaushoidot?

Sukupuolenkorjaushoidot koetaan elintarkeina. Haastatteluaineistosta oli loydettavissa nelja
paakohtaa. Tutkimusjakson haasteellisuus, diagnoosin merkitys, hormonihoitojen tarve ja yk-

silollinen leikkaushoitojen laajuuden maarittaminen.

Tutkimusjakson haasteellisuus. Tutkimusjakso koettiin psyykkisen voinnin kannalta haasteel-
lisena. Tutkimusjaksoon liittyvia pelkoja olivat mm. pelko hoitoon paasysta, pelko saako sita
hoitoa mita kokee tarvitsevansa ja pelko ettei omaa kokemusta uskota. Psyykkisen avun tar-
vetta ei haluta tuoda tutkimusjakson aikana esille, koska tarpeen kertomisen pelattiin siirta-

van hoidon aloittamista. Yksi haastateltava koki tutkimusjakson hyodyllisena.

Diagnoosin merkitys ja Hormonihoitojen tarve. Diagnoosin odotusaika koettiin pitkana ja
diagnoosin saamisen merkitys koetaan suurena, koska korjaushoidot voivat alkaa vasta diag-
noosin jalkeen. Hormonihoidot koetaan elintarkeina. Hormonihoidoilla koettiin olevan suuri

vaikutus positiiviseen kehonkuvaan ja erityisesti psyykkiseen hyvinvointiin.

Yksilollinen leikkaushoitojen laajuuden maarittaminen. Leikkaushoidoista kysyttaessa tuli
esiin yksilollisen tarpeen merkitys hoidon laajuutta maaritettaessa. Kaikki haastateltavat oli-
vat sita mielta, etta jokaisen tulisi maaritella itse, mita korjaavia leikkauksia haluaa. Kaikkia
leikkauksia ei koettu itselle tarpeellisena, ulkopuolisten oletuksista huolimatta. Haastattelu-
jen perusteella hormonihoidot koetaan merkittavammaksi psyykkisen hyvinvoinnin lisaajaksi

verrattuna leikkaushoitoihin.

”Md koin et siitd valon mddrd niinku lisddnty eksponentiaalisesti ja eldmdn laatu ldhti sa-
mantien niinku tois hurjaan kasvuun... ddd... Se kokemus siitd ettd, et ku on koko eldmdnsd
eldny jotenki vddrin ja, ja ja ei oo vaikka ollu niinku nimed, jolla esitelld itsensd, tai, tai
omaa kehoa, tai ddntd, joka tuntuu omalta niin sit ku se yhtda dkkid onki, niin mun mielestd

se tota, toi kyl niinku paljon onnea ja tuo edelleen” (3)

6 Pohdinta

Opinnaytetyo prosessi alkoi syksylla 2016 ja se valmistui syksylla 2019. Naiden vuosien aikana
transsukupuolisuuden kasittely julkisuudessa lisaantyi. Samalla oli mielenkiintoista huomata,
etta aiheesta kirjoitettiin yksityiskohtaisemmin ja laajemmin. Tietoa transsukupuolisuudesta

on nyt huomattavasti enemman ja se on laadukkaampaa.

Opinnaytetyon haasteena oli vapaaehtoisten haastateltavien loytaminen. Mahdollisuus, ettei
yhtaan haastateltavaa lOytyisi, nousi vahvasti esiin. Ilmoittautumisaikaa piti jatkaa. Kesti odo-
tettua kauemmin saada riittavasti haastateltavia. Haastattelujen ajankohdat ja paikka oli
helppoa sopia sahkopostilla. Opinnaytetyo voitiin tehda alkuperaisen suunnitelman mukaan

laadullisena tutkimuksena.
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Haastattelujen avulla saatava tieto oli erittain merkittavaa opinnaytetyolle, siksi aikaa kay-
tettiin haastateltavien loytamiseksi. Aiheen arkaluontoisuus saattoi vaikuttaa haastateltavien
ilmoittautumishalukkuuteen. Vaikka haastateltavien loytaminen oli haasteellista, oli haastat-
telujen kayttaminen oikea ratkaisu tiedon saamiseksi. Haastatteluaineistosta tuli rikas ja riit-
tava. Aiheen arkaluontoisuus ei kuitenkaan nakynyt haastattelutilanteissa. Haastattelut sujui-
vat hyvin ja niiden tunnelma oli positiivinen. Teemahaastattelu menetelmana sopi hyvin ta-
mankaltaiseen tutkimukseen. Haastatellen saadut tulokset riippuvat haastateltavien halusta
kertoa kokemuksistaan. Haastateltavien avoimuus ja rehellisyys oli tarkeaa opinnaytetyon tu-

losten saamiselle.

Transsukupuolisen henkilon asemaan on mahdoton asettua. Transsukupuolisuudessa on kysy-
mys syvasta ja tarkeasta osasta ihmisen omaa identiteettia. Ehka siksi transsukupuolisuus he-
rattaa yhteiskunnassamme niin paljon keskustelua ja hammennysta. Samasta syysta se aiheut-

taa ihmisissa epaluuloa, torjuntaa ja jopa vihan purkauksia.

Tietoa transsukupuolisten henkiloiden kokemuksista ja elamasta voimme saada vain heilta it-
seltaan. Haastattelujen avulla tassa opinnaytetyossa saatiin transsukupuolisten henkiloiden
aani kuuluviin ja tietoa tutkittavista asioista. Haastatteluaineiston mukaan kanssaihmisten
salliva ja luonteva suhtautuminen auttaisi keventamaan transsukupuolisuudesta aiheutuvaa
taakkaa ja psyykkisen tuen tarvetta. Haastateltavan sanoja lainaten: ”transsukupuolisuus it-
sessddn tai se itsessddn ei aiheuta mitddn ahistusta, vaan se tulee ihmisten ennakkoluuloista
ja siitd, miten kohdellaan...” Erilaisuuden hyvaksymisen oppiminen jo lapsuuden perheessa

antaisi kaikille ihmisille mahdollisuuden kasvaa ja olla oma ainutlaatuinen itsensa.

Haastattelujen perusteella transsukupuolisuuden koettiin vaikuttavan elamaan kaikella ta-
valla. Se on aiheuttanut hyljatyksi tulemisen pelkoa, vakivallan uhkaa ja syrjityksi tulemista.
Oivallus omasta transsukupuolisuudesta on ollut haastateltaville merkityksellinen. Se on mah-
dollistanut hoitoon hakeutumisen ja avun saamisen. Oivallus on myos lisannyt itsetuntemusta
ja selittanyt ulkopuolisuuden tunteita. Transsukupuolisuutta ei koeta sairautena, vaikka sen
hoitamiseen tarvitaankin diagnoosi ja laaketieteellisia hoitoja. Haastatteluissa esiin tullut la-
heisten merkitys psyykkista hyvinvointia lisaavana tekijana kertoo laheisten suuresta merki-
tyksesta psyykkiselle hyvinvoinnille. Aikaan ennen diagnoosia liittyy paljon psyykkista hyvin-
vointia kuormittavia tekijoita. Vertaistukiryhmat on koettu silloin tarkeiksi avun lahteiksi.
Haastateltavat ovat itse etsineet ja loytaneet apua internetin kautta. Tutkimusjakson aikana
psyykkisen tuen tarvetta kerrottiin olevan, mutta hoitojen viivastymisen pelossa sen kerto-
mista ei koettu turvallisena. Psyykkisen tuen tarpeen kertomisen pelattiin vaikuttavan haasta-
teltavien toimintakykya arvioivien henkildiden arvioon toimintakyvysta ja voimavarojen riitta-
vyydesta. Riittava toimintakyky on edellytys tutkimusjakson etenemiselle. Haastattelujen mu-
kaan psyykkisen tuen tarpeet korjaushoidon aikana voivat johtua myos laheisten suhtautumi-

sesta, huonotuloisuudesta tai muista heidan arkeaan kuormittavista asioista. Haastattelujen
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tulokset olivat yhtenevat olemassa olevan tiedon kanssa. (Mattila, Heinonen, Mantymaki,
Uusi-Makela & Algars 2015.) Kaytetyt lihdeaineistot toivat esiin padosin hoitotyon ja hoita-

vien henkiloiden nakokulmaa.

Opinnaytetyosta saatavaa tietoa voidaan hyodyntaa sairaanhoitajan tyossa, kun hoitotyossa
kohdataan transsukupuolisia henkiloita. Haastateltavat eivat ole uskaltaneet tuoda julki ta-
pauksia, joissa he ovat kohdanneet terveydenhuoltohenkiloston epaasiallista kohtelua. Haas-
tateltavien kokemukset terveydenhuoltohenkilostosta korostavat hoitotyon etiikan ja hieno-
tunteisuuden merkityksen muistamista. Tarve ja toive on tuotu esiin opinnaytetydssa. Opin-
naytetyo toi taman psyykkisesti kuormittavan asian esiin ja sen huomioiminen hyodyttaisi
transsukupuolisia henkiloita. Opinnaytetyon voidaan katsoa hyodyttavan kumpaakin osa-
puolta. Opinnaytetyosta saatavaa tietoa voidaan hyodyntaa myos hoitotyon johtamisessa, kun
arvioidaan erilaisten lisakoulutusten tarpeita. Haasteena on kuitenkin, kuinka saada opinnay-
tetyosta saatu tieto eteenpain. Aiheesta kirjoitettu artikkeli hoitotyon julkaisuun olisi yksi

ratkaisu.

Opinnaytetyoprosessin aikana ilmi tullut pelko hylkaamisesta kertoo perheen merkityksesta
transsukupuoliselle henkilolle. Transsukupuolisen henkilon perheen kokemukset transsukupuo-
lisuudesta ja transsukupuolisuuden aiheuttamat psyykkiset vaikutukset perheeseen olisi myos
hyva tutkia ja ottaa esille. Sukupuolenkorjauksella on vaikutuksia myos kliiniseen hoitotyo-
hon. Esimerkiksi katetrointi on usein hoitotyossa kaytetty toimenpide ja sita voidaan tarvita
esimerkiksi tapaturman seurauksena. Mielestani sensitiivinen hoitotilanne olisi kummallekin

osapuolelle helpompi, jos hoitajalla olisi jo valmiiksi yleista tietoa korjaushoidoista.

6.1 Opinnaytetyon eettisyys

Tutkimuksessa noudatettiin hyvaa tieteellista kaytantoa. Tutkimusta ja sen tuloksia kasiteltiin
rehellisesti, tarkasti ja huolellisesti. Tutkimuksen tiedon hankinnassa kaytettiin eettisesti kes-
tavia tiedonhankinta-, tutkimus- ja arviointimenetelmia. Tutkimusmenetelmana kaytettiin
laadullista tutkimusmenetelmaa ja aineiston arvioinnissa aineistolahtoista sisallonanalyysia.
Muiden tutkijoiden tyota arvostettiin ja annettiin heidan saavutuksilleen niille kuuluva arvo ja
merkitys merkitsemalla lahteet huolellisesti. Tutkimus suunniteltiin, toteutettiin ja raportoi-
tiin yksityiskohtaisesti, kuten vaatimukset tieteelliselle tiedolle edellyttavat. (Kuula 2006, 34-
35.)

Tutkimuksen aihe oli tutkittaville arkaluontoinen. Aiheen arkaluontoisuuden vuoksi oli eettis-
ten periaatteiden mukaisesti tarkeaa, etta osallistuminen tutkimukseen oli vapaaehtoista ja
etta se perustui tietoiseen suostumukseen. Tutkimukseen osallistuneet antoivat suostumuk-
sensa kirjallisesti sahkopostilla. Osallistuminen oli myos mahdollista perua. Tutkimuksen suun-
nittelussa ja kohderyhmaa valitessa otettiin huomioon, etta haastateltavat ovat taysi-ikaisia.

Taysi-ikainen henkilo voi itse paattaa osallistumisestaan. Haastattelujen taltioinnissa ja
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vastausten kasittelyssa oltiin erityisen huolellisia, ettei vastaajien henkilollisyys paljastu mis-
saan vaiheessa. Litteroidut haastattelut numeroitiin ja niita oli mahdollista tarkastella henki-
lollisyyden paljastumatta. Vastaajat olivat tietoisia, ettei vastauksia kayteta muuhun tarkoi-
tukseen taman opinnaytetyon lisaksi. Aineistot tuhottiin asianmukaisesti opinnaytetyoproses-
sin jalkeen poistamalla puhelimesta aanitetyt haastattelut ja sahkopostiviestit yhteystietoi-
neen. Opinnaytetyon aihe, tarkoitus ja tavoite kerrottiin tutkimustiedotteessa ja ennen haas-
tattelua. (Koivisto & Serlo 2017.)

Haastattelun kysymykset laadittiin tutkimuskysymysten pohjalta. Kysymysten laadinnassa
otettiin huomioon ko. teeman sisalto. Kysymysten laadinnassa ja vastausten analysoinnissa
noudatettiin eettisia tutkimusperiaatteita. Tutkimuskysymykset ja niihin liittyvat lisakysymyk-
set pyrittiin laatimaan yksiselitteisiksi, johdattelemattomiksi ja vastaajia kunnioittaen. Haas-
tattelut suoritettiin vastaajien yksityisyytta kunnioittaen ja arvostaen. Kysymykset pyrittiin
laatimaan yksiselitteisiksi ja johdattelemattomiksi. (Makinen 2006.) Tassa tutkimuksessa nou-
datettiin myos kaikessa tutkimuksessa yhteista periaatetta; pyrkimysta loogiseen todisteluun
ja objektiivisuuteen siten, etta tutkija nojaa todistelussaan havaintoihinsa eika subjektiivisiin

mieltymyksiin tai omiin arvolahtokohtiinsa (Alasuutari 2011, 32).

Haastattelussa saatuja vastauksia kasiteltiin niita muuttamatta ja luottamuksellisesti. Tutki-
muksen kaikissa vaiheissa noudatettiin hyvaa eettista toimintatapaa. (Hirsjarvi & Hurme 2001,
19-20.)

6.2 Opinnaytetyon luotettavuus

Laadullisen tutkimuksen luotettavuutta paransi tutkimuksen toteutuksen kaikkien vaiheiden
tarkka kuvaus. Aineiston keraamiseen liittyvat olosuhteet kerrottiin totuuden mukaisesti ja
selvasti. Haastattelun tekemiseen kaytetty aika ja sen valmistelu kerrottiin, kuten myos mah-
dolliset hairiotekijat, virhetulkinnat ja tutkijan oma arvio haastattelujen sujumisesta. Koska
laadullisen aineiston analyysissa on keskeista luokittelujen tekeminen, kerrottiin luokittelun
syyt ja perusteet. Opinnaytetyossa kay ilmi, milla perusteella tutkija esittaa tulkintoja vas-
tauksista ja perusteet paatelmilleen. Nain selviaa, miten tieto opinnaytetyohon on hankittu.
(Hirsjarvi, Remes & Sajavaara 2009, 232-233.)

Tutkimuksessa kaytettyjen kasitteiden tasmentaminen lisaa tutkimuksen luotettavuutta.
Tama antaa opinnaytetyon lukijalle mahdollisuuden todeta, etta tutkija tutkii sita mita han
on aikonut ja etta hanen kayttamansa maaritelmat ovat mahdollisimman yhtenevat tutkimus-

yhteison ja tutkittavien kasitysten kanssa. (Hirsjarvi & Hurme 2001, 187.)
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Liite 1: Tutkimustiedote

Kutsun Sinut haastatteluun, haluan kuulla ko-
kemuksiasi!

Heil

Olen sairaanhoidon opiskelija Kaija Vuokko Hyvinkdan Laureasta ja teen opin-
naytetyota Transsukupuolisen psyykkisen tuen tarpeesta korjaushoidon aikana.
Olisitko vapaaehtoinen haastateltavaksi ja kertomaan kokemuksiasi aiheesta?

Opinndytetyon tavoitteena on lisdta sairaanhoitajien tietdmysta transsukupuo-
lisuudesta yleensa, seka lisatd asian ymmarrysta potilaskohtaamisissa.

Haluan haastatella opinndytetyohoni henkil6itd, jotka ovat virallisesti muutta-
neet sukupuolensa ja saaneet uuden henkil6tunnuksen. Haastattelut voidaan
suorittaa Uudenmaan alueella, esim. kirjastossa tai rauhallisessa kahvilassa. Voimme myos
kayttaa jotain muuta sopivammaksi kokemaasi paikkaa. Ajankohta ja paikka sovitaan jokaisen
kanssa erikseen ja jokainen haastattelu tehdaan erikseen. Haastateltavien henkil6llisyytta ei
julkaista opinndytetydssa. Haastattelut numeroidaan, joka takaa jokaiselle haastateltavalle
anonymiteetin ja se mahdollistaa myds haastattelujen vastauksien analysoinnin eri yksildiden
kesken. Kaikki yhteystiedot ja haastatteluaineistot tuhotaan kirjaamisen ja analysoinnin jal-
keen. Tutkimusaineistoa kdytetdadn vain tdhan opinndytetyohon.

Tutkimuksessani teemoja on kolme; miten transsukupuolisuus vaikuttaa elamaasi, kuinka
trans-sukupuolisena koet itse transsukupuolisuutesi ja mitka ovat transsukupuolisuuden ai-
heuttamat psyykkiset vaikutukset ja oletko saanut apua sita tarvitessasi.

Haastattelun alussa on mahdollisuus tutustua kysymyksiin etukateen ja niihin saa vastata va-
paasti omin sanoin. Aineiston kasittelyn helpottamiseksi haastattelut nauhoitetaan.

Opinndytety6tani ohjaa lehtori XXXXX XXXXXX, xxxxx.xxxxx@laurea.fi, p. +358XXXXXXXX.

Jos haluat osallistua opinnaytetyéhoni, niin ilmoita minulle halukkuutesi sahkdpostiini. Sovi-
taan aika ja paikka haastattelulle. Kiitos jo etukadteen ajastasil

Terv. Kaija Vuokko, kaija.vuokko@student.laurea.fi
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Liite 2 Haastattelulomake

Haastattelulomake

Haastattelu nro

Pvm

Haastattelupaik-
ka

TALLE LOMAKKEELLE MAHDOLLISESTI TEHDYT MERKINNAT TUHOUTUVAT OPINNAYTETYON VAL-
MISTUTTUA. HAASTATTELUSSA SAATUJA VASTAUKSIA KAYTETAAN VAIN TAHAN OPIN-NAYTE-
TYOHON.

Kysymykset kuinka transihmiset kokevat laaketieteellisen avun

1. Miten koit tutkimusvaiheen, minka ikaisena se aloitettiin ja kauanko se kesti?
2. Minka ikaisena korjaushoidot aloitettiin, miten sen ajanjakson koet?

3. Kuinka sukupuolen virallinen korjaus(henkilotunnus) vaikutti elamaasi?

4, Miten hormonihoidot ovat vaikuttaneet elamaasi?

5. Miten koet hormonihoitojen vaikuttavan psyykkiseen vointiin?

6. Voisitko kuvailla kaynteja sairaanhoitajan luona hormonihoitojen alussa ja

kontrollikaynneilla?

7. Miten koet sukupuolenkorjausleikkaukset?

8. Millainen olisi hyva hoitajakohtaaminen sinun mielestasi sukupuolen korjaushoi-

tojen yhteydessa?

Kysymykset transsukupuolisuuden vaikutuksista elamaan

1. Miten transsukupuolisuus on vaikuttanut elamaasi?
2. Minkalaista tietoa transsukupuolisten laheiset mielestasi tarvitsevat?
3. Mika on auttanut parhaiten sinua ja ymparistoasi transsukupuolisuuden hyvak-

symisessa?
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4, Minkalaista tietoa haluaisit jakaa yhteiskunnalle transsukupuolisuudesta?

Kysymyksia psyykkisen avun tarpeesta ja sen syista korjaushoidon aikana ja ennen korjaus-

hoitoa

1. Kertoisitko psyykkisen tuen tarpeesta, syista, ennen korjaushoitojen aloitta-
mista?

2. Jatkuiko supportiivinen hoitosuhde korjaushoidon alettua?

3. Muuttuivatko psyykkisen tuen tarpeet ja niiden syyt, kun korjaushoito alkoi?
4, Saitko psyykkista apua ennen korjaushoitojen alkamista?

5. Miten ja mista olet loytanyt apua?

6. Mika on ollut psyykkisesti vaikeinta korjaushoitojen aikana?

7. Mika on helpottanut eniten psyykkista vointia korjaushoitojen aikana?

8. Oletko saanut riittavasti tarvitessasi apua ja mista tai kenelta olet sita saanut?
9. Mitka asiat mielestasi aiheuttavat eniten psyykkista avuntarvetta transsukupuo-

liselle sukupuolen korjausprosessin aikana?

10. Miten terveydenhuoltohenkilokunta ja -jarjestelma on pystynyt kokemuksesi

mukaan vastaamaan psyykkisen avun tarpeeseen?
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Liite3 Suostumus haastatteluun

SUOSTUMUS HAASTATTELUUN

Mina

annan suostumukseni haastatteluun, joka tehdaan opinnaytetyota varten. Opinnaytetyo kasit-

telee Transsukupuolisen psyykkisen tuen tarvetta sukupuolen korjausprosessin aikana.

Haastattelun tuloksia kaytetaan vain ko. opinnaytetyohon, eika henkilollisyyteni tule esille

opinnaytetyossa.

Paikka ja

aika
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