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Ohjeen tavoite

Tama ohje antaa neuvoja tilanteisiin, joissa perusterveydenhuollon ammattilainen kohtaa alaikdisen lapsen
tai nuoren, jonka epailldan joutuneen vakivallan uhriksi. Ohjeistuksessa "lapsella” tarkoitetaan kaikkia alle
18-vuotiaita. Sanaa "nuori” kaytetdan murrosikaisista tai sitd vanhemmista alaikaisista.

Terveydenhuollon ammattilaiset voivat kohdata vakivallan tai sen epailyn kohteeksi joutuneita lapsia ja nuo-
ria monissa yhteyksissa. Seuraavassa on lueteltu esimerkkeja naista tilanteista. Osa tilanteista on ldakarin tai
muun terveydenhuollon ammattilaisen tiedossa ennalta, osa tulee vastaan yllattaen. Kaikissa tilanteissa toi-
mimista helpottaa, jos ammattilaisella on ennalta mietittyna joitain perusperiaatteita ja toimintatapoja.

Esimerkkeja tilanteista, joissa terveydenhuollon ammattilainen kohtaa vakivallan / vékivaltaepailyn kohteena olevia
lapsia ja nuoria:

1. Poliisi pyytaa virka-apua somaattisen tutkimuksen tekemiseksi osana esitutkintaa.

2. Lapsella tai nuorella on akuutti vamma, oire tai puheita, minkd vuoksi han on hakeutunut tai hdanet on tuotu tervey-
denhuollon arvioon ja jonka perusteella ammattilaiselle herda epaily vakivallasta.

3. Epaily vakivallan kohteeksi joutumisesta syntyy sivuloydoksena (esimerkiksi lapsen puheiden, oireen tai lapsella ha-
vaittavan loydéksen tai muun vanhan vamman perusteella) muussa tarkoituksessa tehtdavan kdynnin, kuten neuvola-
kaynnin yhteydessa. Myds raskaana olevan alaikdisen nuoren kokonaisvaltaisessa arviossa voi herdta epaily lapseen
kohdistuneesta seksuaalivakivallasta.

Taman ohjeen sisaltdmat asiat sopivat erityisesti seuraaviin kohtiin:

4. Lapsen terveydentilan ja hyvinvoinnin kokonaisarviointi edellyttaa kayntia terveydenhuollossa vakivaltaepailyn sel-
vittamisen yhteydessa, vaikka poliisin esitutkinnassa ei ole todettu tarvetta lapsen somaattiseen tutkimukseen. Tarve
on voitu havaita mm. viranomaisten valisessa monialaisessa yhteistyossa tai sosiaalihuollon arviossa.

5. Lapsen terveydentilan ja hyvinvoinnin kokonaisarviointi edellyttaa kayntia terveydenhuollossa vakivaltaepailyn sel-
vittdmisen yhteydessa, vaikka lapselle olisi suoritettu somaattinen tutkimus esitutkinnan aikana. Tarve on voitu havaita
mm. viranomaisten valisessa monialaisessa yhteistyossa tai sosiaalihuollon arviossa.

Taman ohjeen sisdltdmat asiat sopivat erityisesti kohtiin 4 ja 5 eli kiireettdmiin tilanteisiin. Tassd ohjeessa

kuvatun terveystarkastuksen tarkoitus ei lahtokohtaisesti ole selvittaa mahdollisesti tapahtunutta vakivaltaa,
eikd vastaanotto ole osa esitutkintaa. Mikali epailldan, ettd lapseen on aivan askettdin kohdistunut vakivaltaa
tai heraa akuutti huoli lapsen psyykkisesta voinnista, fyysisesta terveydesta tai tarttuvien tautien ennaltaeh-
kaisystd, tulee lapsi ohjata tutkimukseen viiveetta (Luoma ym. 2021, Nikkola, Joki-Erkkild & Laajasalo 2022).
Somaattiset seksuaalirikostutkimukset on keskitetty erikoissairaanhoitoon. Fyysisen vakivallan epdilyissa tut-
kimuksia tehdaan seka erikoissairaanhoidossa etta perusterveydenhuollossa, lapsen idstd ja vammojen va-
kavuudesta riippuen.

Taustaa ja Barnahus-mallin mukainen moniammatillinen lahestymistapa

Epaily alaikdisen joutumisesta vakivaltarikoksen kohteeksi antaa aiheen arvioida laajasti ja kokonaisvaltai-
sesti lapsen vointia ja tilannetta fyysisestd, psyykkisesta seka sosiaalisesta nakdkulmasta. Vakivallan koh-
teeksi joutuminen voi olla lapselle ja nuorelle monin tavoin traumatisoivaa. Vaikka vakivalta olisi juridisesti

@ Barnahus



arvioiden lievaa eivatka siitd aiheutuneet somaattiset vammat vaatisi lddketieteellistd hoitoa, tulisi ammatti-
laisten arvioida lapsen ja koko perheen tuen ja ennaltaehkaisyn tarvetta ja reagoida siihen. Epdillyn vdkivallan
tutkintaprosessi on jo itsessdan koko perhettd kuormittava ja perhe voi tarvita tukea myos niissa tapauksissa,
joissa epadily vakivallasta osoittautuu myohemmin aiheettomaksi tai jaa epaselvaksi.

Kansallisessa Barnahus-tydssa luodaan Suomeen toimintamalleja ja ohjeita tilanteisiin, joissa epaillaan lap-
seen kohdistunutta vakivaltaa ( THL Barnahus-hanke, Barnahus-verkkosivut). Ydinajatuksena on viranomais-

ten valinen yhteistyd seka lapsen ja perheen kokonaistilanteen arvioiminen huomioiden Barnahus-mallin
nelja osa-aluetta: poliisin esitutkinta, lapsen ja sisarusten suojelu, fyysinen ja psyykkinen terveys (Kuva 1).
Kuvan talomallissa eri osa-alueet on esitetty huoneina, jotka kaikki pitaa tulla sopivassa maarin huomioi-
duiksi, kun lapseen kohdistuvaa vakivaltaepailya arvioidaan. Suomessa Barnahus-toimintaa kehitetaan eu-
rooppalaisten Barnahus-standardien pohjalta. Standardit muodostavat mallin, jota noudattamalla voidaan

tayttdd Euroopan unionin ja kansainvalisten sopimusten asettamat velvoitteet (Yleissopimus lapsen oikeuk-
sista, Lanzaroten sopimus, Istanbulin sopimus).

ESITUTKINTA, LAPSEN

HAASTATTELU LAPSEN SUOJELU

MONIALAINEN
YHTEISTYO

FYYSINEN TERVEYS,
SOMAATTISET
TUTKIMUKSET

Kuva 1. Barnahus-mallin neljd osa-aluetta: poliisin esitutkinta, lapsen ja sisarusten suojelu, fyysinen ja psyykkinen terveys.

PSYYKKINEN TERVEYS
JA TUKI

Esitutkintaviranomainen (poliisi) arvioi, milld tavoin vakivaltaepailyn tutkinnassa edetdan ja sosiaali- ja ter-
veydenhuollon toimijat kartoittavat, minkalaista apua ja tukea lapsi ja muu perhe tarvitsevat. Monialaisen
yhteistyon tulisi kdynnistyd mahdollisimman pian vakivaltaepailyn herdttya. Mahdollisimman monelle lap-

selle tulisi myos tarjota mahdollisuus kokonaisvaltaiseen terveydentilan arvioon, jota tdssa ohjeistuksessa

kuvataan.

Kokonaisvaltainen terveydentilan arvio palvelee lasta ja koko perhetta. Parhaimmillaan kokonaisvaltaisella
arviolla ja tuella voidaan ennaltaehkaista vakivallan uusiutumista ja minimoida pitkaaikaisia negatiivisia ter-
veysvaikutuksia, joiden suhteen vékivallan uhreilla on todettu kohonnut riski (ks. esim. ACE-yhteenveto, ACE-
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verkkosivut). Rikosepdilyn herattya myods psykososiaalisen ensivaiheen tuen tarjoaminen tulisi ajoittaa mah-
dollisimman varhaiseen vaiheeseen. Tukea on mahdollista antaa jo esitutkinnan aikana rikosprosessia hairit-

sematta.

Terveystarkastuksen sisalto

Vakivaltaepailyn yhteydessa tehtdvassa terveystarkastuksessa on suositeltavaa selvittdaa lapsen hyvinvointiin
liittyvia asioita kokonaisvaltaisesti. Kokonaiskuva syntyy terveydenhuollon asiakirjoista, kdytettavissa olevista
muiden viranomaisten antamista taustatiedoista, lapsen / nuoren ja vanhempien nakemyksista seka ladkarin
ja hoitajan havainnoista.

Terveystarkastusta ei voi tehda ilman lapsen huoltajan tai huoltajan asemassa toimivan henkilon/tahon lu-
paa. Nuorisoikdinen voi itse antaa luvan, kuten muussakin terveydenhuoltoa koskevissa asioissa.

Epaillysta vakivaltatapahtumasta keskustellaan lapsen ja vanhemman kanssa vain sen verran kuin terveystar-
kastuksen suorittaminen vaatii huomioiden epailyn herdamisen ja esitutkinnan vaihe (Luoma ym. 2021).

TARKASTUKSEN TAVOITEET
Selvittéd ja arvioida

— lapsen yleiseen terveyteen, kasvuun ja kehitykseen liittyvia seikkoja.

— perheen elinoloja, terveystottumuksia, kasvatuskdytantoja, perheen sisaista vuorovaikutusta seka
sisarusten vointia ja keskindisia suhteita

— lapsen koulunkdyntiin ja vapaa-aikaan liittyvia seikkoja

—  paihteiden kayttoa lapsen / nuoren ja muiden perheenjasenten osalta

— lapsen psyykkista vointia, mm. traumaoireita

—  turvataitokasvatuksen ja terveysneuvonnan tarvetta lapselle/nuorelle/perheelle

—  psykososiaalisen tuen seka psykoedukaation tarvetta (lapsi, nuori, vanhemmat)

— laaketieteellisten lapsen ian mukaisten tutkimusten, jatkotutkimusten, ennaltaehkaisyn, seulon-
nan, hoidon ja seurannan tarvetta

Tarjota
—  psykososiaalista tukea, terveysneuvontaa ja turvakasvatusta tarpeen mukaan
Ohjata

— lapsi /nuori /perhe tarvittaviin lisatutkimuksiin ja jatkotuen piiriin

Parhaimmillaan terveystarkastus voi toimia lasta eheyttdvana ja ahdistusta poistavana toimenpiteena. Van-
hemman kyky tarjota turvallista arkea on tarkeaa erityisesti trauman kokeneelle lapselle. Jatkotuen suunnit-
telun koordinaatiossa yhteistyota voi tehda esimerkiksi lapsen asioista vastaavan sosiaalityontekijan kanssa,
huomioiden jo olemassa olevat tuen ja hoidon palvelut sekd muut mahdolliset alueelliset palvelut. Mikali
tarkastuksen yhteydessa heraa uusi epaily vakivallasta tai tulee esiin aiempaan epadilyyn liittyvia uusia seik-
koja, tulee olla yhteydessa poliisiin ja lastensuojeluun.
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Vastaanottotilanteessa huomioitavaa

Pyritaan luomaan vastaanotolle rauhallinen ja kiireetdn ilmapiiri. Tutkimukseen kannattaa varata riitta-
vasti aikaa, joskus myos vanhemmalla on voimakas keskustelun tarve.

Laakarin vastaanotolla lddkari on vastuussa vastaanoton etenemisesta ja ohjaa keskustelun kulkua.

On suositeltavaa, ettd vastaanotolla on |dakarin ty6parina esim. sairaanhoitaja, terveydenhoitaja tai so-
siaalityontekija. Tyonjaosta ja tehtavistd on hyva sopia etukdteen, esim. kirjaaminen.

Haastattelussa kaytetaan avoimia kysymyksia. Valtetdaan johdattelua, tulkintaa ja oletuksia. Ohjeita lap-
sen kanssa keskustelemiseen: Tydkalu keskusteluun lapsen kanssa vdkivaltaepailysta

Lapsen laadkarin tarkastuksen ajan saattajat odottavat odotustilassa. Nain lapselle tarjoutuu luonteva ti-
laisuus kertoa asioistaan ilman vanhempia. Tassa kdytetdan kuitenkin tilannekohtaista harkintaa lapsen
ika, kehitystaso ja toive huomioiden.

Harkitaan, onko tarpeen keskustella saattajien kanssa erikseen, lapsen odottaessa esim. hoitajan kanssa
odotusaulassa.

Viltetaan keskustelua epaillysta vakivaltateosta lapsen kuullen esitutkinnan vaihe huomioiden.

On tarkeda selvittdd, onko saattajalla oikeus saada tieto lapsen terveydentilasta (jos saattaja muu kuin
huoltaja).

Yhteistyo huoltajien kanssa

Huoltajan informoiminen tutkimuksesta ja hanen nakemyksensa huomioiminen on tarkeaa, vaikka lasta
voi olla saattamassa tutkimuksiin muu henkil®. Tarvittaessa huomioidaan esitutkinnan vaihe.
Huoltajalle kerrotaan terveystarkastuksen tavoite: tarkoituksena on varmistaa lapsen hyvinvointi. Lapsen
terveydentilasta tehddan kokonaisvaltainen arvio, jossa kartoitetaan lapsen kehitystd ja hyvinvointia
aiempien kaytossa olevien esitietojen, vanhempien nakemysten ja terveystarkastukseen liittyvien tutki-
musten pohjalta.

Asioita on tarkeda kasitella neutraalisti ja oikaista tarpeettomat vaarinkasitykset. Tarkastuksessa ei esi-
merkiksi ole tarkoitus etsia syyllisia rikosepailyyn.

Huoltajalta tai nuorelta pyydetaan tarvittaessa lupa terveys- ja muiden tietojen tilaamiseen kirjallisesti.

Esitiedot

Arvioidaan lapsen terveyttd, kehitysta ja hyvinvointia
e Perhetilanne, kotieldimet, harrastukset
e Kasvu ja kehitys
e Aiemmat sairaudet, ladkitykset, allergiat, leikkaukset
e Neuvolatarkastukset, rokotukset
e Tapaturmat ja niista jadneet arvet tai muut 16ydokset
e Suolen toiminta, vatsavaivat, sydminen
e Virtsavaivat, alapaan vaivat (kirvely, kutina, kipu, vuoto)
e Mahdolliset muut viimeaikaiset oireet
e Nukkuminen
o Nuoruusikaisilta lisaksi:
o kaverisuhteet, seurustelusuhteet
o tupakointi, paihteiden kaytto
o kuukautisten anamneesi
o vapaaehtoiset tai vastentahtoiset yhdynnat
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e Turvallisuustaidot, esim. omien rajojen tunnistaminen, vaarahakuisuus
— Tarkeaa on arvioida, onko lapsen oireilussa tai tilanteessa tapahtunut muutoksia, niiden ajankohta ja
vaikuttavat seikat.
— Onko jotain, mistda vanhempi tai lapsi itse on huolissaan?
— Onko kdytossa olevien esitietojen perusteella toistuvia kdyttamattomia aikoja terveydenhuollossa? Mista
poisjaannit johtuvat (vanhemman, lapsen ja ammattilaisten nakemykset)?

Lapsen / nuoren tutkiminen
— Lapsen yleisolemus, ikatasoinen liikkkuminen ja leikki, puheenkehitys, vuorovaikutus ladkarin seka van-
hemman tai muun saattajan kanssa
— Pituus, paino, (paanymparys) (vrt. aiempaan kasvukayradan)
—  Puberteettikehitys
— Suu, nielu, hampaat ja korvat
— Sydan, keuhkot, vatsan palpaatio
— Neurologinen status (suppea)
— Lapsi riisutetaan kokonaan, ylavartalo ensin ja alavartalo viimeiseksi, ja tarkastetaan iho myos sukkien,
laastareiden tai sidosten alta, vauvoilta vaipan alta seka hiuspohja
— Kaikki ihon 16ydokset havainnoidaan mahdollisimman tarkasti mm. mustelmat, ruhjeet, naarmut, ruvet,
arvet (koko, mitta, muoto, vari, turvotus, aristus ja paranemisen vaihe)
e Piirretdan kehokarttaan kaikki loyddkset, jos mahdollista.
e Todetuista |6ydoksista kysytdan, mita tapahtui / mista jalki on tullut.
— Ulkoisten sukuelinten ja perdaukon seudun ulkoinen tarkastus (pienilla lapsilla)
— Nuoruusikaisille tarjotaan mahdollisuus gynekologiseen arvioon ja perdaukon tarkastamiseen ikdan so-
veltuvalla tavalla
— Psyykkinen vointi, kts. kappale Psyykkisen terveyden arvio

Arvioidaan ladketieteellisten tutkimusten tarve
— Kuvantamistutkimukset
— Laboratoriotutkimukset

Ennaltaehkaisy, seulonta ja hoito

— Erityisesti nuorisoikaisilla tulee myos arvioida esitietojen valossa tarttuvien tautien seulonnan, ennalta-
ehkaisyn ja hoidon tarvetta (Seksitaudit, Kdypdhoito)

— Huolehditaan jalkiehkaisystd sekd huomioidaan raskauden mahdollisuus (Raskauden ehkaisy, Kaypa-

hoito)

Somaattisen tilanteen seuranta
— Somaattisen tilanteen seuranta on tarpeen esimerkiksi seuraavissa tilanteissa:
e Lapsi ei suostu tutkimukseen
e Loydos tarvitsee uudelleen arvioinnin
e Kasvun tai kehityksen seuranta
e Voinnin seuranta
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Kirjaaminen ja syy-yhteyden pohdinta
— Kayntikirjaus tehddaan normaalin kdytanndn mukaisesti, viivastaminen harkiten
e Kirjataan myds vastaanoton kulku, esim. keita missakin tilanteessa oli lasna.
— Jos vastaanotolla tulee puheeksi vikivaltatapahtuma, kirjataan lapsen spontaani kertomus yksityiskoh-
taisesti lapsen sanoin (my0s missa tilanteessa lapsi kertoi, mita kysyttiin tai mistd puhuttiin edeltdvasti)
(Tyokalu keskusteluun lapsen kanssa vakivaltaepailysta)

e Myo6s muiden lasndolijoiden kertomukset vakivaltatapahtumista ja epadilyn herdamiseen liittyvat
seikat kirjataan tarkasti.
— Erityisen tarkasti kirjataan kaikki mahdolliset esiin tulevat fyysiset 16ydokset ja niiden arvioitu seka lap-
sen/aikuisen kertoma syntymekanismi ja tapahtuma-ajankohta
e Huomioidaan mahdolliset vaihtoehtoiset syyt, kuten tapaturma, lemmikkieldinten tai harrastus-
ten aiheuttamat vammat.
e Huomioidaan, ettd useimmiten tyypillisilla alueilla, kuten saarissa, lapsen lieville vammoille (mm.
mustelmat) on muu syy tavallisempi kuin vakivalta.
— Valtetdan tulkintaa
— Mikali ilmenee rikosepailyyn liittyvaa tietoa, valitetddn se eteenpain asiaa tutkivalle poliisille ja lasten-
suojelulle (Lastensuojelulaki 258)

Jatkotoimenpiteiden tarpeista ja porrastamisesta
— Tarvittaessa laaditaan lahete somaattiseen erikoissairaanhoitoon.
— Arvioidaan ilmoitusvelvollisuuden tarve, kts. kappale Lastensuojeluilmoitus ja ilmoitus poliisille

Psyykkisen terveyden arvio

Arvioinnissa keskeista on oireiden huolellinen selvittely, toimintakyvyn kartoitus, ajankohtaisten kuormitus-
tekijoiden tunnistaminen seka somaattisten syiden poissulkeminen. Arviointi voi vaatia useita kaynteja, tyo-
parityota ja monialaista yhteistyota. Diagnostisesta kokonaisarviosta vastuu on laakarilla, samoin hoidon tar-
peen ja sen kiireellisyyden arvioinnista sekd hairiodn kohdentuvan hoidon linjaamisesta. (Aalto-Setala ja
Huikko 2021). Psyykkisen terveyden arviointi koostuu seuraavista osioista:

1. Kehitys- ja taustatietojen kokoaminen
e aiemmat terveystiedot
o neuvola- ja opiskeluhuollon tarkastukset ja kaynnit
o terveyskeskus- ja erikoissairaanhoidon kaynnit
e perheneuvolan/muun perustason tiedot
e opettajan/varhaiskasvatuksen antama tieto oppimisesta ja sosiaalisista taidoista

2. Haastattelu (lapsi/nuori, vanhemmat, muu huoltajan asemassa oleva)
e Mahdollisia traumatisoitumiseen viittaavia oireita kartoitettaessa huomioidaan erityisesti

o trauman uudelleen kokeminen (fyysiset tuntemukset, painajaisunet, lapitunkevat ajatuk-
set, "flashbackit” ja dissosiatiiviset kokemukset, kuten havaintojen vaaristyminen, oman
itsen ja ympariston kokeminen vieraana seka ajan ja paikan tajun kadottaminen)
toimintakyvyn heikkeneminen, keskittymattdmyys ja muistamisen ongelmat
yli/alivirittyminen
artymys, vihanpuuskat
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e Pienilla lapsilla traumaoireiden tunnistaminen on vaikeampaa, lapsi voi esimerkiksi toistaa trau-
matapahtumaa leikeissa, taantua, menettda opittuja taitoja tai oireilla kdaytosongelmilla, itkui-
suudella ja peloilla

3. Oirekyselyt ja arviointiasteikot (Aalto-Setdla ym. 2020, Jahnukainen ym. 2021)
e hdirididen tunnistamiseen, vakavuuden maarittdmiseen, hoidon vaikuttavuuden arviointiin, seu-
rantaan
e laaja oirekysely:
o alle 3-vuotiaille: PikkuLAPS-lomake
o kouluikdiselld: SDQ-ja VIIVI-kyselyt sekd LAPS-lomake (4-13-vuotiaat)
e masennusoireet: lapsilla SMFQ- (Mielenterveystalo.fi-sivuilta) ja nuorilla RBDI-lomake
e ahdistusoireet: GAD-7-lomake

e traumaoireet: CRIES 8 - ja TSQ- seka uutena CATS 2-kysely (tulossa Mielenterveystalo.fi-sivuille)
e psyykkinen ja sosiaalinen toimintakyky: C-GAS (alaikdisten Global Assessment Scale)
e apuna hoidonporrastuksessa (Yhtendisen kiireettéman hoidon perusteet 2019, s. 250-264):

o alle 3-vuotiaat: PikkuLAPS-lomake

o 4-13-vuotiaat: LAPS-lomake

o C-GAS

4. Tutkiminen
e psyykkisen tilan arvioinnissa huomioidaan:

= ulkoinen olemus ja kdyttdytyminen (tunnetila, mieliala, orientaatio)
=  motoriikka
= puhe- jailmaisukyky
= vuorovaikutus ja keskittyminen vastaanottotilanteessa
= kognitiiviset toiminnot
= ajatuksenkulku ja aistitoiminnot

5. Hoidon tarpeen arviointi ja hoitosuunnitelman teko
e Arviossa tulee huomioida kokonaistilanne: lapsen haavoittuvuustekijat psyykkisille oireille ja oi-
reilta suojaavat tekijat sekd myds mahdolliseen vakivallan tekoon liittyvat erityispiirteet (Aalto-
Setdld ym. 2020, Darth 2019)
e Yhtenadiset kiireettoman hoidon perusteet 2019, STM: PikkuLAPS, LAPS- ja C-GAS-lomakkeita kay-
tetdan apuna hoidonporrastuksessa
o Ks. kappale Psyykkisen hoidon porrastus

Vakivaltaan liittyva psyykkinen oireilu

Osalla vakivaltaa kohdanneista lapsista ei ilmene nakyvaa oireilua lainkaan, oireilu voi olla myds eri asteista
tai voi ilmetd vasta huomattavasti, jopa vuosia myohemmin. Koettu vakivalta voi ilmetd muun muassa so-
maattisina vaivoina, uni- ja sydmishairiéina, ahdistuneisuutena, masennuksena ja itsetuhoisuutena, keskitty-
mis- ja oppimisvaikeuksina, aggressiivisuutena ja muina kdytdsoireina, sosiaalisen vuorovaikutuksen vaikeuk-
sina seka kehityksen viivastymina (Kauppi 2012). Vakivalta on my0s riskitekija traumaperaisiin stressioireisiin
ja -hairiéihin.
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Oireiluun vaikuttavia tekijoitd ovat muun muassa koetun vakivallan luonne, kesto ja toistuvuus seka uhrin ja
tekijan suhde. Lisdksi vaikuttavat lapsen biologinen tausta (geenit ja temperamentti) sekad aiempi psyykkinen
terveys. Alttiimpia oireilulle ovat ne, joilla on aiempia vastoinkdaymisia ja psyykkista oirehdintaa. (Aronen ym.
2016) Tiedetdan, etta tietyt tekijat myds suojaavat traumaoireilta, kuten vanhempien ja muun lahipiirin tuki

sekd heidan rauhallinen reagointitapansa, lievaasteinen traumalle altistuminen, ympariston turvallisuus ja
struktuurien muuttumattomuus (Haravuori ym. 2009). Oireilun ilmaantuminen ja vakavuus ovat kuitenkin
yksilollisia, ja yksittdaisen lapsen kohdalla voinnin ennustaminen on vaikeaa. Oireilua yksilétasolla ei voida
myo6skadan ennustaa koetun vakivallan vakavuuden perusteella: osa saa oireita lievistakin vakivallan teoista,
osalla toimintakyky sailyy hyvana vakavienkin tekojen jalkeen. Noin puolet traumalle altistuneista toipuu ko-
konaan ensimmaisen kolmen kuukauden kuluessa. (Aronen ym. 2016)

Psyykkinen hoito ja jatkoseuranta

Alkuvaiheen vakauttamistoimet, psykososiaalinen tuki (ks. kappale Psykososiaalinen tuki ja psykoedukaatio)
ja aktiivinen seuranta riittavat osalle vakivaltaa kohdanneille, eika hoidollisia interventiota tarvita. Tarkoitus
on myos valttda luonnollisen toipumisen epatarkoituksenmukainen ladketieteellistaminen.

Akuutti stressihairio (DSM-5: ASD) on useimmiten ohimeneva, mutta voimakas psyykkinen reaktio jarkytta-
van kokemuksen jalkeen. Se kestaa yleensa muutamasta paivasta yhteen kuukauteen tapahtumasta. Jos oi-
reilu kestda pitempaan, kyseessa on yleensa traumaperainen stressireaktio/-hairio eli PTSD (ICD-10: F43.1;
DSM-5: PTSD). Traumaperdisessa stressihdiriossa psyykkiset oireet ilmaantuvat kuuden kuukauden kuluessa
traumaattisesta tapahtumasta, yleisimmin kolmessa kuukaudessa (Aronen ym. 2016). On hyvd huomioida
myos muut lapsen eldméassa mahdollisesti vaikuttaneet potentiaalisesti traumatisoivat kokemukset. (Aronen
ym. 2016)

Alkuvaiheessa oireilevilta tulisi seuloa traumaperaisia stressioireita noin kuukauden kuluttua traumaattisesta
tapahtumasta. Mikali seulontatulos viittaa hairiotasoiseen oireiluun, tulisi lapselle tehda kliininen ladkarin
arvio ja ohjata hanet tarvittaessa jatkohoitoon. Myos alkuvaiheessa oireettomien kohdalla tilannetta on kui-

tenkin syytd aktiivisesti seurata (tapahtumasta 1, 3 ja 6 kk kuluttua seka tarvittaessa tiheammin). Mikali lap-

selle kehittyy PTSD tai selvasti traumakokemuksiin liittyvid toimintakykya haittaavia oireita, tulisi lasta hoitaa

tutkimusndyttoon perustuvilla hoitomenetelmilld, kuten traumakeskeisellad kognitiivisella kdyttaytymistera-
pialla tai EMDR-menetelmalla (Haravuori 2020). (Kuva 2)

PTSD-oireilun lisaksi on syyta kiinnittaa erityista huomiota muuhun psyykkiseen oirehdintaan ja mahdolliseen
monihairidisyyteen. Muun psyykkisen hairion hoidossa sovelletaan yleensa Kaypa hoito -suositusta sellaise-
naan, tutkimus- ja hoitotoimet pyritaan keskittamaan yhteen yksikkéon. (Traumaperdinen stressihairid 2020,

Kdypa hoito)
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Lapsen oireiden ja toimintakywyn seuranta
Tarvittava lapsen ja perheen tuki ja riskitekijéihin vaikuttaminen monialaisessa yhteistydssa

Kuva 2 Vikivaltaa kohdanneen lapsen palvelupolun sisdllét (Laajasalo toim. 2020)

Psyykkisen hoidon porrastus

— Psyykkinen arviointi ja seuranta toteutetaan ensisijaisesti perustasolla, mieluiten lapselle tutun sosiaali-
tai terveydenhuollon ammattihenkilon jarjestamana tai osana sosiaali- ja kriisipdivystyksen tai alueellisen
kriisiryhman perheelle tarjoamaa tukea (Traumaperdinen stressihairio, Kaypahoito).

— PTSD:n diagnosoinnissa erikoissairaanhoidon konsultointi tai arvio on usein tarpeen lapsuusikaisilla, tar-
vittaessa myo6s nuoruusikaisilla

— Hoidon jarjestaminen, esimerkiksi psykoterapia ja EMDR, saattaa vaatia lapsen lahettamista erikoissai-
raanhoitoon, joissain organisaatioissa nditd on tarjolla myo6s perustasolla

— Perustason ja erikoistason tutkimuksista ja hoidosta linjataan seuraavasti (Yhtendiset kiireettéman hoi-
don perusteet 2019):

e Lapsuusikaisilla erityistasolla suoritetaan muun muassa diagnostiset erityistutkimukset, hoi-
detaan vakavia hairioita ja niihin liittyvia vakavia toimintakykyhaittoja, hoidetaan pitkitty-
neissa tilanteissa, kun perheessd on moniongelmaisuutta seka vaikea-asteista vuorovaikutus-
hairiota

e Nuoruusikaisilld erityistason tehtdvat ovat vakavien mielenterveyden hairididen hoito tar-
peenmukaisessa yhteistydssa perusterveydenhuollon, sosiaalitoimen, opiskeluhuollon ja
muiden viranomaisten kanssa

e Perusterveydenhuollossa hoidettavien lasten CGAS-pistemaard on yleensa yli 60 (Aalto-Se-
tala ja Huikko 2021)

= LAPS-lomakkeessa kahdeksan ja sitd enemman pistetta viittaa erikoisladkaritasoisen kannan-
oton tarpeeseen

— Myo0s paikallisesti saattaa olla kdytdssa hoitopolkuja / hoidonporrastusohjeistuksia vakivaltaa kokeneille

lapsille
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Psykososiaalinen tuki ja psykoedukaatio

Jarkyttavan tapahtuman jalkeen tarvittava psyykkinen tuki voidaan jakaa sosiaali- ja terveydenhuollon tar-
joamaan psykososiaaliseen tukeen ja palveluihin seka terveydenhuoltohenkildston vastuulla olevaan psyyk-
kiseen jalkihoitoon (Holopainen ym. 2019). Psykososiaalisen tuen sisalto:

PSYKOSOSIAALINEN TUKI

— tavoitteena helpottaa ja minimoida psyykkisia jalkiseuraamuksia
— tukea normaalia toipumista muun muassa vakauttavilla toimilla
— annetaan tyypillisesti akuuttitilanteessa annetun psyykkisen ensiavun (kriisiavun) jalkeen, mutta tukea voidaan
antaa myos ilman edeltavaa kriisiapua.
— tarjotaan mahdollisimman varhaisessa vaiheessa, mutta voidaan antaa myos kauan aikaa sitten tapahtuneen
tilanteen vuoksi
— tulisi tarjota kaikille vakivaltaepailyn kohteena oleville lapsille ja heidan perheilleen
— tuki voi olla suppeimmillaan selvitteleva puhelinsoitto lapsen vanhemmalle sekad seurannan sopiminen, mutta
voi sisaltad myos lapsen ja perheen
e huolien ja tarpeiden arvioinnista
e voimavarojensa tukemisesta
® neuvonnasta
e psykoedukaatiosta (ks. alla)
e  erityisesti kdytdnnodn avusta paivittdiseen selvidmiseen.
— tukea tulisi antaa empaattisesti ja kdytannon laheisesti

— lapsille ja nuorille annettavassa tuessa tulee huomioida heidan kehitysvaiheensa.

Psykoedukaatio on lapselle ja vanhemmalle tarjottavaa, tilanteeseen sopivaa ohjeistusta ja neuvontaa (San-
talahti ym. 2016, Aalto-Setdlda ym. 2020). Kerrotaan normaalista reagoimisesta potentiaalisesti traumaattisiin
kokemuksiin, mahdollisista pitkittyvistd traumaoireista ja traumojen hoidosta seka toisaalta myos hyvasta
toipumisennusteesta. Vahvistetaan laheisten ymmarrysta lapsen tilanteesta ja luodaan uskoa selviytymisesta
tulevaisuudessa (Haravuori ym. 2016).

Kaynneilla on hyva huomioida myos lapsen mahdollinen myéhempi tarve turvataitokasvatukseen; aiemmat
vakivaltakokemukset altistavat uudelleen uhriutumiselle, erityisesti seksuaalivakivallan osalta (Assink ym.
2019). Turvataitokasvatusta ei tule kuitenkaan ottaa kasittelyyn heti varhaisvaiheessa, vaan vasta kun toipu-
minen on lahtenyt selvasti kayntiin, jottei lisata lapsen mahdollisesti tuntemaa syyllisyytta tapahtumista. Tur-
vataitokasvatus voi kuulua my6s kunnan varhaiskasvatuksen ja peruskoulun opetussuunnitelmiin.

Mikali lapsi tai huoltaja kieltdytyy tarjotusta tuesta, sovitaan seurantakadynti tai -puhelu muutaman viikon
padhan. Mybds vanhemman oma tuen tarve on syytd kartoittaa, koska vanhemman kyky tarjota turvallista
arkea on tarkeaa erityisesti trauman kokeneelle lapselle.

Mikali lapsen vanhempi on epdiltyna lapseen kohdistuvasta vakivallasta, tulee esitutkinnan vaihe ottaa huo-
mioon ja keskustella poliisin kanssa psykososiaalisen tuen kdaynnistymisesta. Osa esitutkinnassa olevista ja
terveystarkastukseen tulevista lapsista on myos sellaisia, joilla rikosepdily ei vahvistu prosessin aikana. Myos
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heidan kohdallaan psykososiaalinen tuen tarve on selvitettava; pelkka rikosprosessissa mukana oleminen voi
aiheuttaa huolta niin lapselle kuin muulle perheelle.

Lastensuojeluilmoitus ja ilmoitus poliisille
Lastensuojelulain 5. luvun 25§ mukaan kaikki terveydenhuollon ammattihenkilot ovat velvollisia salassapito-
saannosten estamatta viipymatta ilmoittamaan kunnan sosiaalihuollosta vastaavalle toimielimelle, jos he

ovat tehtdvassaan saaneet tietdd lapsesta (alle 18 v), jonka hoidon ja huolenpidon tarve, kehitysta vaaranta-
vat olosuhteet tai oma kayttaytyminen edellyttavat mahdollista lastensuojelun tarpeen selvittamista.

Samoin ldakarit ja muut terveydenhuollon ammattihenkilot ovat velvollisia ilmoittamaan poliisille, mikali he

epailevat lapsen joutuneen pahoinpitelyn tai seksuaalisen hyvaksikdyton kohteeksi (Lastensuojelulaki 5 luku

258§). Lain mukaan ilmoitusvelvollisilla henkil6illa on velvollisuus tehdd salassapitosddnnésten estmdttd il-
moitus poliisille, kun heilld on tehtévdssddn tietoon tulleiden seikkojen perusteella syytd epdilld, ettd lapseen
on kohdistettu joko Rikoslain 20. luvussa seksuaalirikoksena rangaistavaksi sdddetty teko tai sellainen Rikos-
lain 21. luvussa henkeen ja terveyteen kohdistuvana rikoksena rangaistavaksi séddetty teko, josta sdddetty
enimmdisrangaistus on véhintéén kaksi vuotta vankeutta. Tallaisia ovat mm. seksuaalivdkivalta, pahoinpitely
ja torkea pahoinpitely, heitteillepano, vaaran aiheuttaminen ja torkeda vamman tuottamus tai ndiden tekojen
yritys. IImoitusvelvollisuus poliisille ei koske lievaa pahoinpitelya. Ladkarin tai muun ilmoitusvelvollisen ei tar-

vitse tuntea tarkasti rikosten tunnusmerkistdja eikd varmuutta tapahtuneesta tarvitse olla.

los poliisilla on asian tutkinta vireilld ja/tai lapsella on sosiaalihuolto- tai lastensuojelulain mukainen asiak-
kuus, tulee edelld mainitut ilmoitukset tehda uuden tiedon ilmennyttya tai uuden vakivaltaepailyn synnyttya.

Mikali on epavarmaa, tayttyvatko ilmoitusvelvollisuuden kriteerit, on hyva konsultoida poliisia tai lasten ja
nuorten oikeuspsykologian/-psykiatrian yksikkoa, joita toimii kaikkien yliopistosairaaloiden yhteydessa. Las-
tensuojeluilmoituksen tekemisen osalta voi konsultoida lastensuojelun paivystystd/sosiaalipaivystysta. Poliisi
pyytaa tarvittaessa terveydenhuolloltasomaattisen tutkimuksen suorittamista, mikali esitutkinta sita vaatii.

Kaytdannon ohjeita ilmoituksen tekemisesta lastensuojelulle ja poliisille on esitetty alla.

LASTENSUOQJELUILMOITUS

— llmoituksen tekee ensisijaisesti henkil®, jolla heraa epaily lapseen kohdistuvasta vakivallasta

— Tehdéaan lapsen kotipaikkakunnan lastensuojeluun tai virka-ajan ulkopuolella sosiaalipdivystykseen hyvinvointialueen
ohjeistusten mukaisesti kirjallisesti tai sahkdisesti

— Viipymatta (ei voi siirtda viikonlopun yli)

— Akuutissa vakivaltaepailyissd ilmoitus puhelimitse, jotta varmistetaan ilmoituksen nopea perillemeno

ILMOITUS POLIISILLE

— Tehdéaan epaillyn tapahtumapaikan poliisilaitokselle (jollei tiedossa, lapsen kotikunnan poliisilaitokselle) kirjallisesti

— Viipymatta (ei voi siirtda viikonlopun yli)

— llmoituksen tekee ensisijaisesti henkil®, jolla heraa epaily lapseen kohdistuvasta vakivallasta (Rikoslaki 20. ja 21. luvut)

— Akuutissa vakivaltaepailyissa ilmoitus puhelimitse, jotta varmistetaan ilmoituksen nopea perillemeno

—  Poliisin kanssa tulee neuvotella siitd, missa vaiheessa vanhemmille kerrotaan / kuka kertoo tehdyista viranomaisilmoi-
tuksista. Tarkeaa erityisesti perheen sisdisissa pahoinpitelyepadilyissa.

HUOMIOITAVAA
— Monilla terveydenhuollon organisaatioilla ja mm. THL:lla on ohjeita ja ilmoituspohjia lastensuojelulle ja poliisille tehta-
vid ilmoituksia varten: Lastensuojeluilmoitus [Imoitus poliisille
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