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Translaki poistui — oikeudellinen sukupuoli

irtautui laaketieteesta

aki sukupuolen oikeudellisesta vahvista-
misesta tuli voimaan 3.4.2023 ja korvasi
Translain asetuksineen(1). Téysi-ikiinen
suomalainen voi muuttaa oikeudellisen suku-
puolensa hakemusmenettelylld. Vastaava itse-
madradmisoikeus on jo aiemmin otettu kiyt-
t66n Norjassa ja Tanskassa sekd Islannissa, jos-
sa on my®s kolmas sukupuoli (2,3).
Lakimuutos on askel kohti ihmisarvoisem-
paa yhteiskuntaa ja jirkevimpii terveyden-
huollon toiminnan suuntaamista. Oikeudel-
lisen sukupuolen vahvistamiseen ei vaadita
ldakirinlausuntoja todistamaan lisddntymis-
kyvyttomyyttd ja diagnoosia. Nyt oikeudelli-
sen sukupuolensa voi vahvistaa riippumatta
terveydentilastaan ja hoitotoiveistaan — ilman
ruuhkautuneita lidketieteellisid tutkimuksia ja
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sukupuolenkorjaushoitoja — tai jo ennen niihin
hakeutumista.

Viime vuosina sukupuolensa on vahvistanut
noin 200 henkiloa vuosittain, mikd on vihin
verrattuna sukupuolidysforian vuoksi arvioon
hakeutuneiden mairdin (KUVA) (4). Sukupuo-
lensa vahvistaneista 1,5 % on perunut sen (4).
Sosiaalisen roolisiirtyméan voi tehda useita ker-
toja — kun taas kehon palauttaminen ennalleen
sukupuolenkorjaushoitojen jilkeen on mahdo-
tonta. Sukupuolenkorjaushoitojen katuminen
on melko harvinaista, joskin viitteitd on katu-
misen yleistymisesti (5-7).

Oikeudellisen sukupuoliroolisiirtyméin va-
pauduttua lddketieteellistd arviota ja hoitoa
tarvitsevat vain ne, joilla on hoitotoiveita. Su-
kupuolenkorjaushoitojen liiketieteelliset pe-
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KUVA. HUS:n sukupuoli-identiteetintutkimuspoliklinikkaan saapuneet lahetteet vuosina 2007-2022. Lukuihin
eivat sisdlly toisen yliopistosairaalan (Tays) vastaavat lahetteet.
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TAULUKKO. Sukupuolisensitiivinen kieli terveyden-
huollossa.

Potilaan puhuttelu: Kaytetaan sukunimea tai kysytaan,
miten potilas toivoo hanta puhuteltavan. Kutsumanimi
ei valttdmatta ole sama kuin se, joka on vdestorekiste-
rissd. Valtetadn sukupuolittavien termien kayttod, ellei
ole tiedossa, miten potilas toivoo tulevansa sukupuo-
litetuksi.

Potilaaseen viittaaminen tilanteessa, jossa on useam-
pia henkiloita: Kaytetaan termia potilas, sukunimed
tai potilaan itsestadn kayttdmaa etunimed. Sukupuoli-
neutraaleja termejd ja pronomineja suositaan, ellei ole
tiedossa, miten potilas toivoo itsedan sukupuolitetta-
van (ruotsin kielessa "hen’, englannin kielessa "they”).
Laheisten kanssa viitataan potilaaseen kdyttaen hanen
omaa ilmaisuaan tai sukupuolineutraalia ilmaisua
"puoliso’, "kumppani’, “lapsi’, ym. Samaa kaytantoa
noudatetaan puhuttaessa laheisista.

Potilaasta kirjaaminen, kun sukupuolella ei ole kliinis-
ta merkitysta: Tilanteen mukaan "potilas”, “tutkitta-
va’, "henkild’, “nuori’, tms., joissakin tilanteissa myos
"asiakas” Voidaan kayttda palvelutarpeen mukaista
maadritelmaa, esimerkiksi: “45-vuotias opettaja tulee
tyokykyarvioon..." tai “70-vuotias R1-ryhman kuljettaja
tulee ajoterveysarvioon...” tai “33-vuotias kuntoutuja
tulee toimintakykyarvioon..."

Potilaasta kirjaaminen, kun sukupuolella on Kliinista
merkitysta: "Syntymadssa tytoksi/pojaksi maaritetty
henkil6..." Kliinisen ongelman kannalta voi olla tar-
peen myos kirjata mahdolliset sukupuolenkorjaushoi-
dot - jotta tiedetadn esimerkiksi, ovatko sukurauhaset
ja sukuelimet tallella ja onko kaytdssa veritulppariskia
lisadvaa hormonilaakitysta. Jos syntymassa maadritetty
sukupuoli ja mahdolliset toteutuneet sukupuolenkor-
jaushoidot kirjataan kyseisen hoitojakson esitietoihin,
ei niitd tarvitse joka kerta uudelleen selvittaa.

Esitietolomakkeet:

— Syntymassa maaritetty sukupuoli: tytté/poika

- Kokemus omasta sukupuolesta: nainen/mies/muu/ei
tietoa (huom. tama voi pdivittyad)

Vdestorekisterimerkinndn mukaista sukupuolta ei
tarvitse kysyd, kun se on nakyvissa potilastietojarjes-
telmdssa (tamakin voi paivittya).

Sukupuolenkorjaushoidot sisaltyvat aiempiin hoito-
tietoihin, joita kysytaan tarkoituksenmukaisessa laa-
juudessa.

- Kutsumanimi

Laajemmin tietoa sukupuolisensitiivisyydesta [6ytyy
Sukupuolen moninaisuuden osaamiskeskuksesta
https://sukupuolenosaamiskeskus.fi/ammattilaisille/
sukupuolen-moninaisuus-asiakastyossa/ ja ldhdeviit-
teestd (19).

Taulukon laatimisessa konsultoitu HUS:n kokemusasiantun-
tijaa Samuel Salovaaraa.

rusteet arvioidaan jatkossakin tarkoin hoitojen
riskien ja peruuttamattomuuden vuoksi. Trans-
lain poistuessa hoitoja ohjaavat kansalliset suo-
situkset ja erikoissairaanhoidon keskittdmisase-

K. Tuisku

tus (8-10). Nykykiytinnén mukainen keskit-
timinen on jarkevdd jatkossakin, kun otetaan
huomioon osaamisvaatimukset, henkiloston
saatavuus, erikoisalojen yhteistyd, laadunvar-
mistus ja potilaiden yhdenvertaisuus.

Sukupuolenkorjaushoitojen tavoitteena on
lievittdd sukupuolidysforiaa eli kehon ja identi-
teetin vilisestd ristiriidasta johtuvaa karsimysti
ja ahdistusta. Sukupuoli-identiteetti ei ole sai-
raus, eikd sitd pyritd hoidossa muokkaamaan
— tdma olisi tuloksetonta tai haitallista eli hoito-
virhe (5,11,12). Hoitovirhe on myés sukupuo-
lenkorjaushoito ilman asianmukaisia tutkimuk-
sia (8—11). Valmisteilla olleet lait (Puoskarilaki
2009-2010, Eheytyshoitojen kriminalisointi
2021-) eivit riittdisi kuitenkaan suojaamaan
itseladkinnin riskeiltd — hormoneja tilataan
verkosta.

Identiteetin ja kehon vilinen ristiriita ei aina
aiheuta dysforiaa, eivitka kaikki sukupuolidys-
foriaa kokevat toivo sukupuolenkorjaushoitoja.
Sukupuolenkorjaushoidot puolestaan eivit so-
vellu kaikille eivitkd korjaa ongelmia nopeasti
ja kattavasti — siten muutakin apua tulee olla
tarjolla. Sukupuolidysforiassa on my6s sosiaa-
linen ulottuvuutensa, joka liittyy sukupuolitta-
miseen, sukupuolittuneisiin kiytint6ihin yh-
teiskunnassa, syrjintdin ja kiusaamiskokemuk-
siin, jotka aikaansaavat monenlaista psyykkistd
pahoinvointia (11,12).

Sukupuolidysforiasta kirsiville pitdisi olla
matalalla kynnykselld ja hoitopolun kaikissa
vaiheissa saatavilla sukupuolen moninaisuutta
ymmartivad tukea, johon ohjeistusta ja tyoka-
luja I6ytyy (8-11,13-16). Kun sukupuolidysfo-
ria on yleistynyt, varsinkin nuorissa ikdryhmis-
sd, varhaisessa tuessa ja selvittelyssd korostuu
nyt perusterveydenhuollon ja opiskelijater-
veydenhuollon osuus kolmannen sektorin ja
erikoissairaanhoidon konsultaatiopalveluiden
ohella (8-13,17,18). Nuoruusiin kehitykseen
kuuluu identiteetin rakentuminen ja etsiminen,
ja siten nuorten osalta psykososiaalinen tuki on
ensisijaista (10). Nuorten sukupuolenkorjaus-
hoitojen yleistyminen herittdd huolta kansain-
vilisesti (18).

Vaikka lakimuutos vie oikeaan suuntaan, se
ei tunnista muunsukupuolisia (ei-bindirisid),
jotka eivit koe sukupuoltaan naiseksi tai mie-



heksi (19). Muunsukupuolisten nikyviksi tule-
minen yhteiskunnassa ja identiteetin mukainen
sukupuolittaminen on pitkalti heidin ulkoisen
olemuksensa ja aktiivisen esiintymisensi varas-
sa — mika voi lisdtd vihemmistostressid, painet-
ta mukautua bindiriseksi ja hakeutumista su-
kupuolenkorjaushoitoihin. Transsukupuolisille
suunnattujen hoitojen vaikutukset eivit valtta-
mitti vastaa muunsukupuolisten toiveita (11).
Nykyinen muunsukupuolisten hoitokdytinto
on vield niukan tutkimustiedon varassa, mika
edellyttid seurantatutkimusta (9,20).

Liikirin kannattaa huomioida, etti bio-
loginen ja juridinen sukupuoli, sosiaalinen
sukupuolirooli, sukupuolen ilmaiseminen ja
sisiinen kokemus omasta sukupuolesta eli
sukupuoli-identiteetti eivit valttimitti ole yh-
tenevit. Sukupuolirooli, -ilmaisu ja -identiteetti
ovat kulttuurisesti virittyneitd ja moniulotteisia
jatkumoita — kun taas kromosomien madarit-
timd biologinen sukupuoli on kaksijakoinen,
poikkeuksena erdit harvinaiset sukupuolisen
kehityksen variaatiot (21).

Biologista sukupuolta ei voida endd paitelld
viestorekisterin sukupuolimerkinndstd, mut-
ta se on usein oleellinen tieto diagnostiikassa
- samoin kuin sukupuoliominaisuuksiin vai-
kuttavat endokriiniset sairaudet ja hoidot. Esi-
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merkiksi paivystyksessi vatsakipua arvioitaessa
tulee tietdd, onko potilaalla kohtu ja munasar-
jat. Vastaavasti syopéaseulontojen piiriin pyri-
tadn seulonta-asetusta paivittimilld saamaan
mieheksi sukupuolensa vahvistaneet, joilla on
jiljelli rintarauhaset tai kohdunkaula (4,8).
Terveydenhuollossa on my6s varauduttava sii-
hen, ettd mieheksi viestorekisterissd merkitty
henkil6 voi olla raskaana ja synnyttaa.

Sukupuolenkokemusta ei voi arvata ulkoisen
olemuksen tai sosiaalisen roolin perusteella.
Potilaalta voidaan tarvittaessa kysyd, miten hin
toivoo tulevansa sukupuolitetuksi. Ellei timi
ole tiedossa, potilaaseen voi viitata sukupuo-
lineutraalein termein (TAULUKKO). Terveyden-
huollossa voidaan kayttid sukupuolisensitiivi-
sid esitietolomakkeita ja kirjauskaytintojd, jois-
sa huomioidaan sukupuolen eri ulottuvuudet
ja viltetiin ennakko-olettamuksia (19). Koke-
musasiantuntijoita kannattaa kuulla.

Sukupuolisensitiivisyys ei saa muodostua
miinakentiksi, jossa viltetddn lidketieteellisid
tosiasioita. Voimme kuitenkin minimoida sosi-
aalista sukupuolidysforiaa vuorovaikutuksessa
potilaan kanssa ja hanti koskevissa kirjauksissa.
Nyt on aika ymmirtdd ja kohdata sukupuolen
moniulotteisuutta hyvin yhteistyon, diagnostii-
kan ja hoidon varmistamiseksi (13,19). m
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