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Ammattilainen joutuu hankalaan välikäteen miettiessään, onko aikuispotilaan  
autismiepäilyn tutkiminen perusteltua

Lisääntynyt kiinnostus autismiin luo 
haasteita aikuispsykiatriassa

K iinnostus autismikirjoon on 2000-luvun 
aikana lisääntynyt voimakkaasti. Tämä 
näkyy kysyntänä tutkimuksille, kuntou-

tukselle ja tukipalveluille (KUVA). Aihe on sään-
nöllisesti esillä mediassa, ja myös potilasjärjes-
töt osallistuvat aktiivisesti yhteiskunnalliseen 
keskusteluun. Kyse ei ole vain suomalaisesta il-
miöstä: Ruotsissa ja muualla maailmassa autis-
mi on puhututtanut jo pidempään (1,2). Myös 
tutkijoiden kiinnostus autismiin ja autismitut-
kimuksen rahoitus ovat lisääntyneet huomatta-
vasti (3).

Psykiatriassa autismia on tutkittu yksittäi-
siä tapauskuvauksia laajemmin 1900-luvun 
puolivälistä. Diagnoosiluokitusta Aspergerin 
oireyhtymä käytettiin aiemmin kognitiivisesti 

hyvätasoisista autistisista henkilöistä. Uusissa 
diagnoosijärjestelmissä puhutaan pelkästään 
autismikirjosta. Puhe kirjosta heijastaa autis-
mikirjon monimuotoisuutta mutta on synnyt-
tänyt kysymyksiä siitä, milloin tietyt piirteet 
ovat väestössä tavattavaa normaalivaihtelua ja 
milloin ne luokitellaan lääketieteellisesti häiriö-
tasoisiksi.

Viime vuosina autismi on tullut vahvemmin 
esille mediassa ja osaksi yleistietoa. Samalla 
yleiset käsitykset autismista liikkuvat huoles-
tuttavan kauas lääketieteellisestä käsityksestä. 
Autismia saatetaan käyttää itseymmärryksen 
välineenä, jolla aikuiset hakevat selitystä esi-
merkiksi ulkopuolisuuden kokemuksille tai oi-
keutusta erityisryhmään kuulumiselle. Sosiaa-
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lisessa mediassa leviävät listaukset autismikir-
joon liitetyistä hyvin spesifisistä kokemuksista 
ja oireista liittyvät vain harvoin autismikirjon 
varsinaisiin ydinpiirteisiin. Vastaanotoilla tästä 
seuraa väärinymmärryksiä ja pettymyksiä, kun 
vapaamuotoisiin autismikuvauksiin samaistuva 
aikuinen kuulee, ettei ammattilainen pidä ras-
kaan tutkimusjakson aloittamista perusteltuna 
ratkaisuna tilanteeseen.

Psyykkisten toimintojen medikalisaatiosta 
on käytetty termiä psykiatrisaatio (4). Siinä 
niin psykiatrian ammattilaisilla, diagnoosiluo-
kitusten laatijoilla, yritystoiminnalla kuin poti-
lailla ja heidän edustajillaankin on roolinsa (5). 
Syiksi autismityyppisten oireiden lisääntyvälle 
medikalisaatiolle on arveltu sekä yhteiskunnan 
lisääntyviä vaateita yksilön toi-
mintakyvylle että kirjoajattelua, 
joka tekee helpommaksi tunnis-
taa itsensä oirekuvauksista (1).

Diagnoosikeskeisen häiriönä-
kökulman rinnalle on yhä enem-
män tuotu neurodiversiteetin 
käsitettä (6–8). Sillä tarkoitetaan 
sekä näkökulmaa että liikettä, jossa kehityksel-
liset neuropsykiatriset ilmiöt nähdään laveam-
malle normaaliuden jatkumolle sijoittuvina 
ominaisuuksina. Neurodiversiteetin näkökul-
masta ei ole yhtä oikeaa tapaa ajatella, oppia tai 
käyttäytyä, eikä poikkeamia siksi nähdä häiriöi-
nä. Pidämmekin hyvin tervetulleena, että psy-
kiatrisia häiriöitä ja niihin liittyvää erilaisuutta 
pyritään normalisoimaan osaksi luonnollista 
jatkumoa. Tässä keskustelussa terveydenhuol-
lon ammattilainen voi kuitenkin joutua ristipai-
neeseen. Potilas voi sekä kokea lääketieteelliset 
tulkinnat tarpeettomana medikalisaationa että 
toivoa autismidiagnoosin vahvistamista omaan 
kokemukseensa vedoten. Diagnostiikasta tulee 
kuitenkin epäjohdonmukaista, jos raja lääketie-
teellisen tutkimusnäytön ja subjektiivisen koke-
muksellisuuden välillä hämärtyy.

Neurodiversiteettinäkökulmaa on kritisoitu 
siitä, että se palvelee paremman toimintakyvyn 
autismikirjolaisten tarpeita ja jättää vähem-
mälle huomiolle kirjon vaikeimmista oireista 
kärsivät, joiden kohdalla on epärealistista aja-
tella, että he pystyisivät pärjäämään elämässä 
ilman yhteiskunnan vankkaa tukea (9,10). Li-

sääntynyt hyväksyntä ei poista näiden erittäin 
haavoittuvassa asemassa olevien ihmisten vai-
keuksia. Neurodiversiteettikeskustelu on myös 
keskittynyt kapeasti autismiin ja muihin lap-
suusiässä todettaviin kehityksellisiin häiriöihin. 
Kuitenkin myös skitsofreniaa pidetään tutki-
muksessa kehityksellisenä neuropsykiatrisena 
häiriönä (11,12). Persoonallisuushäiriöistä ai-
nakin epäsosiaalinen persoonallisuus voitaisiin 
käsitteellistää tällaisena (13). Olisi toivottavaa, 
että neurodiversiteettiliike ottaisi yhdessä ter-
veydenhuollon kanssa aktiivisen roolin myös 
näihin häiriöihin liittyvän, usein hoitoa vaikeut-
tavan, häpeäleiman poistamisessa.

Aikuisten autismin diagnosointi on vaativaa, 
ja käsittelemme aihetta laajemmin tässä nu-

merossa julkaistavassa katsauk-
sessamme. On tärkeä osa hoitoa 
perustella potilaalle, miksi diag-
noosia ei aseteta tai tarkempiin 
tutkimuksiin ryhdytä. Apuna voi 
käyttää Sarovicin (14) mallia, jos-
sa autistisia persoonallisuuspiir-
teitä ei itsessään nähdä häiriöinä, 

mutta niistä voi neuropatologisten riskitekijöi-
den myötä tulla toimintakykyä merkittävästi 
haittaavia, jos henkilöllä ei ole suhteessa piir-
teiden voimakkuuteen riittävää kognitiivista 
kompensaatiokykyä ja siten valmiuksia oppia ja 
sopeuttaa omaa toimintaansa ympäristön vaati-
muksiin. Koska sekä autismin ydinpiirteet että 
kognitiiviset ominaisuudet asettuvat jatkumol-
le, ihmisten jakaminen ”neurotyypillisiin” ja 
”neuroepätyypillisiin” on keinotekoista ja sat-
tumanvaraista. Hyvä kognitiivinen kapasiteetti 
tukee sellaisten kompensaatiokeinojen käyt-
töönottoa, jotka vähentävät autististen ydin-
piirteiden aiheuttamaa toimintakyvyn haittaa. 
Diagnoosikynnyksen ylittyminen edellyttää 
sitä, että oireet aiheuttavat merkittävää toimin-
takyvyn haittaa (14). Hyvin pärjäävälle henki-
lölle voi näin perustella, miksei tutkimuksiin 
ryhdytä, vaikka autististen piirteiden olemassa-
oloa ei kiistetäkään.

Terveydenhuollossa rajalliset resurssit on 
kohdennettava tuottamaan mahdollisimman 
paljon terveyshyötyä. Ammattilaisten tulisi har-
kita autismitutkimusten aloittamista aikuisikäi-
sille tarkkaan, koska ne edellyttävät kattavaa 

Diagnoosikynnyksen 
ylittyminen edellyt-
tää sitä, että oireet 
aiheuttavat merkit-
tävää toimintakyvyn 
haittaa.
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tiedonkeruuta, vaihtoehtoisten psykiatristen 
selitysten laajaa tuntemusta ja muun oheissai-
rastavuuden huomioimista. Lievien autismi-
kirjon piirteiden vaikutuksen huomioiminen 
on mahdollista potilasta kuuntelemalla eikä 
edellytä muodollista diagnoosia tai laajoja tut-
kimuksia. Jos tutkimuksiin ryhdytään, yksilön 
psyykkiseen ja neuropsykologiseen kehityskaa-
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reen perehtyminen luo pohjan tehokkaan kun-
toutussuunnitelman laatimiselle riippumatta 
siitä, täyttyvätkö autismidiagnoosin kriteerit. 
Hyvin kohdennetulla kuntoutuksella paranne-
taan mahdollisuuksia yksilön toimintakykyi-
syyden kohentamiseksi sekä optimaalisen työ- 
ja opiskelukykyisyyden vahvistamiseksi yhteis-
kunnan kokonaisresursseja säästävällä tavalla. ■
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