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Esipuhe

Taman oppaan tarkoitus on antaa neuvoija tilanteisiin, joissa terveydenhuollon
ammattilainen kohtaa lapsen tai nuoren, johon epadilldan kohdistuneen fyysista
tai seksuaalista vakivaltaa.

Oppaan ensisijainen kohderyhma ovat somaattisen terveydenhuollon 1&dakarit
Etela-Suomen Yhteistydalueella (YTA-alueella). Opas soveltuu myds muiden
ammattiryhmien kayttoon ja muualle Suomeen, kunkin alueen paikalliset kaytan-
not huomioiden. Tavoitteena on ollut koota yleisimmin kysytyt ja epavarmuutta
aiheuttavat aiheet yhteen paikkaan tiiviissa muodossa.

Kansallinen Sosiaali- ja terveysministerion rahoittama Barnahus-hanke on vuosi-
na 2019-2025 kehittanyt lapsiin kohdistuvan vakivallan tunnistamis-, tutkinta- ja
tukiprosesseja monin tavoin. Erityisesti somaattisen terveydenhuollon ammatti-
sille on suunnattu verkkokoulutus Lapseen kohdistuva vakivalta - miten
tunnistaa, miten toimia. Se ja paljon muuta tietoa I0ytyy Barnahus.fi -verkkosi-
vuilta. Tama opas ja verkkokoulutus taydentavat toisiaan.

Lapseen kohdistuva vdkivalta on vaikea aihe, jonka kohdatessaan moni ammat-
tilainen kokee epavarmuutta ja tietamattomyytta siita, miten pitaisi toimia. Taman
oppaan tavoite on tarjota kdytannoén tyohon apua ja neuvoja, joiden avulla
terveydenhuollon ammattilainen pystyy toimimaan oikein ja tarkoituksenmu-
kaisesti, vakivaltaepadilyn selvittaminen etenee sujuvasti, kaikkien osapuolien
oikeusturva toteutuu ja lapset saavat tarvitsemansa avun.

Opas on kirjoitettu osana Etela-Suomen YTA-alueen Barnahus-hanketta. Suuret
kiitokset seuraaville henkilGille arvokkaista kommenteista kirjoitustyon eri
vaiheissa: Anna Hopper, Mia Huolman, Liisa Jarvilehto, Minna Kanervo, Katja
Lumilampi, Merja Oksanen, Terhi Solasaari, Sarimari Tupola ja Niina Vahaaho.
Erityinen kiitos lisaksi Saara Asmundelalle, Yrjo Reenilalle ja Sirkku Teravalle,
jotka kirjoittivat kukin kappaleen oman ammattinsa ndkdkulmasta.

Lammin kiitos myds koko Barnahus-tyoryhmallemme, jonka yhteisena ponnis-
tuksena tama opas syntyi.

Toivottavasti opas paatyy aktiiviseen kayttoon!

Helsingissa tammikuussa 2026
Eeva Nikkola, LT, lastentautien el, Barnahus-hanke, HUS (vastuukirjoittaja)

Viivi Mondolin, PsT, psykologi, kehittamispaallikkd, Barnahus-hanke, HUS
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Lyhenteet

AHT abusive head trauma,
aiheutettu aivovamma

ALAT alaniiniaminotransferaasi
(laboratoriotutkimus)

Amyl amylaasi (laboratoriotutkimus)
ESH erikoissairaanhoito

FGM female genital mutilation
(tyttdjen/naisten sukuelinten
silpominen)

HIV human immunodeficiency virus
(HI-virus)

HPV human papillomavirus
(papilloomavirus)

HUS Helsingin yliopistollinen
sairaala

HSV herpes simplex virus
(herpesvirus)

HVA hyvinvointialue

KS keskussairaala

Lab laboratoriotutkimus
MRI magneettitutkimus
NKL Naistenklinikka, HUS

OiPsy-yksikko Lasten ja nuorten
oikeuspsykologian yksikko, HUS

Rtg rontgentutkimus

Seri seksuaalirikos

THL Terveyden ja hyvinvoinnin laitos
ULS Uusi lastensairaala, HUS

Ua ultradanitutkimus

WHO World Health Organization
(maailman terveysjarjesto)

YTA-alue yhteistydalue

Opas somaattisen terveydenhuollon ammattilaisille
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1 Johdanto

Lapsen kaltoinkohtelua ovat fyysinen, psyykkinen ja seksuaalinen vakivalta.
Myos kemiallinen pahoinpitely, lapselle sepitetty tai aiheutettu sairaus seka
sikion altistaminen pdihteille ovat kaltoinkohtelun muotoja. Tutkimusten
mukaan yleisin, mutta yksi vaikeimmin tunnistettava kaltoinkohtelun muoto on
lapsen tarpeiden laiminlyonti, joka voi kohdistua esimerkiksi lapsen terveydelli-
siin, emotionaalisiin, sosiaalisiin tai koulutuksellisiin tarpeisiin.

Lapsen kaltoinkohteluun pitda aina puuttua. Epaillessaan kaltoinkohtelua tulee
terveydenhuollon ammattilaisen tehda ilmoitus lastensuojelulle. Joskus kaltoin-
kohtelu voi tayttad myos rikoksen tunnusmerkiston ja siita tulee ilmoittaa polii-

sille. Tassa oppaassa kasitelldan alaikaisiin kohdistuvaa fyysista ja seksuaalista
vakivaltaa.

Lapseen tai nuoreen kohdistuva vakivalta on ilmidna tunteita herattava ja
ahdistavakin, myds terveydenhuollon ammattilaisille. Useimmille 1aékareille
ja hoitajille tallainen tilanne tulee vain harvoin vastaan. Usein nama tilanteet
tulevat eteen yllattaen tai lyhyella varautumisajalla. On ymmarrettavaa, etta
silloin herkasti heraa halu lahettaa lapsi/nuori nopeasti eteenpain erikoissai-
raanhoitoon/spesialistille/toiselle erikoisalalle. Nain kuuluukin joskus tehda,
mutta jokaisen lapsia tydssaan kohtaavan tulisi hallita muutama perusasia.

- Pysy itse rauhallisena, vaikka muut olisivat tilanteessa hermostuneita
(lapsi, vanhemmat, ajoittain myds ammattilaiset). Koskaan ei ole niin kiire,
etteikd ehtisi pysahtya hetkeksi kertaamaan ohjeita ja miettimaan toiminta-
suunnitelmaa.

« Muista etta kyseessa on epaily vakivallasta, joka voi myéhemmin osoit-
tautua vaaraksi.

« Kuuntele mita lapsi/nuori kertoo, mutta kysele itse vahan, valta johdattelua.

« Tutki lapsi huolellisesti paasta varpaisiin, kiinnitd huomiota myos ladketie-
teellisesti vahaisiin vammoihin.

- Kirjaa/dokumentoi tarkasti kaikki lapsen puheet ja vammat.

« Muista tehda ilmoitukset lastensuojelulle ja poliisille. Se on lakisaateinen
velvollisuutesi.

Epaily lapseen tai nuoreen kohdistuneesta vakivallasta



Somaattisen terveydenhuollon tehtavat lapseen kohdistuvan vakivaltaepailyn
selvittamisessa

« Vakivallan tunnistaminen

« llmoitukset lastensuojelulle ja poliisille

« Fyysisen tarkastuksen tekeminen

« Oikeuslaaketieteellisten naytteiden ottaminen poliisin pyynnosta

« Vammojen (ja kaytyjen keskustelujen) dokumentointi

+ Laaketieteellinen hoito

« Psyykkisen (kriisi)avun tarpeen arvioiminen ja tukipalveluihin ohjaaminen

« Lausunnot poliisille ja oikeuslaitokselle, oikeudessa todistaminen

Fyysisten vammojen tutkiminen ja niiden arviointi, paasy lapsen terveystietoi-
hin seka mahdollisuus tarkastaa iho kauttaaltaan (myds vaatteiden alta) ovat
“tyokaluja”, joita ei muilla kuin somaattisen terveydenhuollon ammattilaisilla
ole kaytettavissa. Niiden avulla saadaan usein tarkeaa tietoa vakivaltaepailyn
selvittdmisessa.

Muiden viranomaisten vastuulle kuuluvia tehtavia ovat mm. rikoksen tutkiminen

ja lapsen suojelu. Sujuva yhteistyo eri viranomaisten valilla on edellytys asian
nopealle ja laadukkaalle selvittdmiselle. Se on myds lapsen oikeus ja etu.

Opas somaattisen terveydenhuollon ammattilaisille
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TOIMIJA

Poliisi

OiPsy (HUS lasten ja nuorten
oikeuspsykologian yksikko)

Sosiaalitoimi, lastensuojelu

Sosiaali- ja kriisipdivystys

Terveydenhuolto, psyykkisen

tuen palvelut

Varhaiskasvatus ja koulu

TEHTAVAT

Esitutkinnan suorittaminen rikosepailyssa, jos arvioinnin
jalkeen “syytd epailla rikosta” -kynnys vylittyy.
Somaattisen tutkimuksen ja/tai lapsen haastattelun
pyytaminen terveydenhuollosta.

Tuen ja suojelun palveluihin ohjaaminen.

Velvollisuus tehda lastensuojeluilmoitus.

Lapsen/nuoren haastateltavuuden arvio ja haastattelu
poliisin/syyttadjan/tuomioistuimen pyynnosta.

Lapsen kertomuksen luotettavuuden arviointi.
Lausunnon laatiminen poliisin, syyttajan

tai oikeuslaitoksen pyynnosta.

Muiden ammattilaisten kouluttaminen ja konsultointi.
Velvollisuus tehda lastensuojeluilmoitus.

Lapsen suojelu ja tuki, lapsen turvallisuudesta
vastaaminen.
limoitusvelvollisuus poliisille.

Lapsen suojelu ja tuki kiireellisissa tilanteissa.
Tuen tarjoaminen perheelle.
limoitusvelvollisuus poliisille.

Vakivallan tunnistaminen.

Psykososiaalisen tuen toteuttaminen, tuen tarpeen
arviointi ja seuranta.

Lausunnon laatiminen poliisin, syyttdjan

tai oikeuslaitoksen pyynnosta.

IImoitusvelvollisuus lastensuojeluun seka poliisille.

Vakivallan tunnistaminen.

Paivakodin ja koulun vakauttava arki ja rutiinien yllapito.
Ohjaus tarvittaviin tukipalveluihin.

Iimoitusvelvollisuus lastensuojeluun seka poliisille.

Taulukko 1. Muiden toimijoiden tehtavat lapseen kohdistuvan vakivallan

epailyissa.
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2 Iimoitusvelvollisuus

Epaillessaan alaikaiseen kohdistunutta véakivaltaa on terveydenhuollon ammat-
tilaisilla velvollisuus aina tehda lastensuojeluilmoitus ja tietyissa tilanteissa
myos ilmoitus poliisille. limoitusvelvollisuuksista saddetdan Lastensuojelulaissa.
lImoituksen tekee se henkilo, kenelle epaily syntyy, eika ilmoituksen tekemista
tule delegoida eteenpain (esimerkiksi esihenkildlle).

Ammattilaisella ei tarvitse olla varmuutta siita, onko vakivaltaa tapahtunut, vaan
perusteltu epaily riittda ilmoitusvelvollisuuden tayttymiseksi. Terveydenhuollon
ammattilaisen ei tarvitse hallita tarkkoja rikosnimikkeita tai niiden kriteereja.
Tapahtuneen tarkempi selvittaminen ja mahdollisen rikoksen tutkiminen kuuluu
lastensuojeluviranomaisille ja/tai poliisille.

Seka lastensuojelua etta poliisia voi tarvittaessa konsultoida ennen ilmoi-
tuksen tekemistd, mikali on epavarma ilmoitusvelvollisuuden tayttymisesta.
Konsultaation voi tehda ilman lapsen/nuoren henkildtietoja. Oman alueen
lastensuojelun ja poliisin yhteystiedot on hyva olla helposti saatavilla, jotta ne
tarvittaessa loytyvat nopeasti.

Mikali on epdily alaikdiseen askettdin kohdistuneesta vakivallasta, tulee ilmoi-
tukset lastensuojelulle ja poliisille tehda heti, myds virka-ajan ulkopuolella.
Muissakin tilanteissa ilmoitukset tulee tehda viipymatta.

Poliisin kanssa on hyva neuvotella, missa vaiheessa huoltajille kerrotaan/kuka
kertoo tehdyista viranomaisilmoituksista. Tama on tarkedaa erityisesti perheen
sisdisissa vakivaltaepailyissa ja voi vaikuttaa rikostutkinnan onnistumiseen
merkittavasti.

Opas somaattisen terveydenhuollon ammattilaisille
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21 Lastensuojeluilmoitus

« Tulee tehda aina, kun kyseessa on alle 18-vuotias, jonka hoidon ja huolen-
pidon tarve, kehitystad vaarantavat olosuhteet tai oma kayttaytyminen edel-
lyttdd mahdollista lastensuojelun tarpeen selvittamista.

- Tallaisia tilanteita ovat aina epailyt lapseen/nuoreen kohdistuvasta kaltoin-
kohtelusta, sisaltden vakivallan lisaksi myos muut kaltoinkohtelun muodot
(esim. hoidon laiminlydnti ja vakivallan uhka)

« Tehdaan lapsen asuinkunnan hyvinvointialueelle joko sdhkoisesti (joidenkin
hyvinvointialueiden verkkosivuilla ja THL:n verkkosivuilla on lomake tahan)
tai puhelimitse

- Kiireellisissa tilanteissa ja virka-ajan ulkopuolella hyvinvointialueen sosiaali-
paivystykseen tai hatakeskukseen (112)

« Lisatietoa: THL.fi

2.2 IlImoitus poliisille

2.21 Seksuaalirikokset

- Epaily alle 18-vuotiaaseen kohdistuneesta seksuaalirikoksesta

+ Seksuaalirikos voi tapahtua joko fyysisena tekona, siihen houkutteluna tai
sen yrityksena. Se voi olla mydés mm. huutelua, seksuaalisista asioista ker-
tomista, toisen kuvaamista salaa tai seksuaaliselle toiminnalle altistamista.
Rikos voi myds tapahtua osittain tai kokonaan verkkoymparistossa.

« Seksuaalirikoksiin kuuluvat mm. seksuaalinen ahdistelu, seksuaalinen
kajoaminen lapseen, lapsenraiskaus, lapsen seksuaalinen hyvaksikaytto
seka lapsen houkutteleminen seksuaalisiin tarkoituksiin. Myos lasta seksu-
aalisesti esittavan kuvamateriaalin hallussapito tai levittaminen ovat
rangaistavia tekoja.

12 Epaily lapseen tai nuoreen kohdistuneesta vakivallasta
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2.2.2 Henkeen ja terveyteen kohdistuneet
rikokset

Epaily alle 18-vuotiaan henkeen ja terveyteen kohdistuneesta rikoksesta,
josta enimmaisrangaistus on vahintaan 2 vuotta vankeutta

- Tallaisia rikoksia ovat mm. pahoinpitely ja torkea pahoinpitely, heitteil-
lepano, vaaran aiheuttaminen ja torked vammantuottamus tai ndiden
tekojen yritys

- llmoitus tehdaan epaillyn tapahtumapaikan poliisilaitokselle (jollei tiedossa,
oman hyvinvointialueen poliisilaitokselle)

« llmoituksen voi kiireettomissa tilanteissa tehda poliisin sahkodisessa asiointi-
palvelussa (poliisi.fi) tai kirjeitse

- Kiireellisissa tilanteissa ilmoituksen voi tehda puhelimitse hatakeskukseen
112

« Verkkoasiointi edellyttaa vahvaa tunnistautumista. Hyvinvointialueet/orga-
nisaatiot voivat suomi.fi-palvelussa valtuuttaa tyontekijansa/edustajansa
tekemaan sahkoisen ilmoituksen tyonantajan nimissa.

+ Lisatietoa THL.fi ja poliisi.fi

~

Opas somaattisen terveydenhuollon ammattilaisille 13
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3 Vakivallan tunnistaminen

31 Yieista

Vakivallan tunnistaminen on vaativa tehtava. Lapsiin ja nuoriin kohdistuvaa
vakivaltaa jaa edelleen tunnistamatta. Toisaalta terveydenhuollossa heraavat
tai sinne ohjatut vakivaltaepailyt eivat aina pida paikkaansa eli seka yli- etta
alitunnistamista tapahtuu. Usein epdily vakivallasta heraa lapsen puheiden,
huolestuttavan kayttaytymisen, mustelman tai muun fyysisen vamman tai nai-
den yhdistelman perusteella. Sellaisia fyysisia vammoja, jotka yksiselitteisesti
tai hyvin vahvasti viittaavat vakivaltaan, todetaan kuitenkin melko harvoin.

Lapseen kohdistuva véakivaltaepaily voi herattaa voimakkaita tunteita myos
ammattilaisessa. Talldin on riski, etta tilannetta tulkitsee yksipuolisesti ja tulee
kiinnittdneeksi huomiota vain sellaisiin seikkoihin, jotka tukevat vakivaltaepai-
lya. Toisaalta myods tahaton asian kieltdmisreaktio on mahdollinen. On tarkeaa,
etta esimerkiksi lapsen vammoja tutkiva ladkari pyrkii aktiivisesti pohtimaan
sitd, mistd kaikesta vammat ovat voineet aiheutua. Talloin vakivalta on yksi
mahdollinen erotusdiagnostinen vaihtoehto muiden joukossa. Tdma on tar-
keaa tietoa mm. poliisille ja auttaa asian selvittdmisessa. On myds tarkeaa,

etta aiheettomat epailyt voidaan todeta mahdollisimman varhain, jotta lasta ja
perhettd kuormittavia ja ammattilaisten resursseja vievia tutkintaprosesseja ei
pideta ylla tarpeettomasti. Vakivaltaepailyyn on aina syyta suhtautua vakavasti,
mutta neutraalisti ja avoimin mielin muistaen, ettad vahvaltakin vaikuttava epaily
voi osoittautua vaaraksi.

14 Epaily lapseen tai nuoreen kohdistuneesta vakivallasta



3.2 Tutkimustilanteeseen liittyvia yleisia
seikkoja

Kaltoinkohtelun tulisi tulla yhtena vaihtoehtona mieleen, jos

« vammaan haetaan apua viiveella tai ei lainkaan

« vanhempien tai muiden saattajien selitys vammojen syysta on epaus-
kottava, epamaarainen tai vaihteleva tai ristiriidassa vammojen laadun
kanssa

« eiole mitaan tietoa, mista lapsen vammat olisivat voineet syntya

Lapsen huoltajan erikoinen kayttaytyminen voi joskus herattaa epailyn vakival-
lasta tai muusta lapsen kaltoinkohtelusta. Aikuisen hyvinkin erikoiselta vaikut-

tavalle toiminnalle voi kuitenkin olla monia syita ja lilan vahvoja johtopaatoksia
on syyta valttaa. Mikali lapsen turvallisuudesta tai kasvuoloista heraa huoli, on

lastensuojeluilmoitus aiheellinen.

3.3 Huolestuttava kaytos ja
psyykkinen oireilu

Lapsen tai nuoren kokema véakivalta voi aiheuttaa monenlaista huolta heratta-
vaa kaytosta ja psyykkisia oireita. Oireilu voi alkaa lyhyen tai pitkan ajan kulut-
tua tapahtuneesta. Vastaavia oireita voi kuitenkin aiheutua monista muistakin
syista. Mikaan tietty oire, kdytdsreaktio tai ndiden kokonaisuus ei ole sellaise-
naan riittava merkki vakivallan kokemuksista. Toisaalta, oireilun tai huolestutta-
van kaytdksen puute ei ole osoitus siita, etta lapsi ei ole kokenut vakivaltaa.

Vakivalta taytyy muistaa yhtena mahdollisena selittdjana lapsen oireille ja kayt-

taytymiselle. Samalla muut syyt on pidettava mielessa. Psyykkisesti oireileva
lapsi ja nuori tarvitsee aina apua ja tukea.

Opas somaattisen terveydenhuollon ammattilaisille
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3.4 Lapsen kertomus

Lapsi tai nuori kertoo harvoin vakivallasta tarkasti ja laajasti ottaessaan sen ensi
kerran puheeksi. Vakivallasta kertomista ei useinkaan ole etukateen suunnitel-
tu, vaan siitd kerrotaan sopivan tilaisuuden tullen. Mita ja miten tapahtumista
kerrotaan, ei mydskaan yleensa ole kovin tarkasti suunniteltu, eika lapsi osaa
arvioida, mika on riittdva maara tietoa ja mista kaikesta olisi hyva kertoa. Nain
ollen aikuisen saama tieto on usein niukkaa.

Joskus epaily saattaa herata lapsen puheista myos turhaan.
Vaarinymmarryksen mahdollisuus on suuri erityisesti silloin, jos kyseessa pieni
tai kehitykseltdan viiveinen lapsi, tai jos lapsi/nuori on erityista tukea tarvitseva
tai psyykkisesti huonovointinen.

On tarkeaa, etta lapsen kertoma kirjataan muistiin aina mahdollisimman sana-
tarkasti, myos se millaisessa asiayhteydessa epaily tuli esille ja mita lapselta
kysyttiin. Tama on tarkeaa, kun lapsen kertomusta ja sen luotettavuutta arvioi-
daan myohemmissa tutkintaprosessin vaiheissa.

« Jos lapsi tai nuori oma-aloitteisesti kertoo haneen kohdistuneesta vakivalta-
tapahtumasta, tulee siihen suhtautua vakavasti, kuunnella mita lapsi sanoo
ja kirjata se mahdollisimman sanatarkasti muistiin.

« Jos olet epavarma, tayttyvatko poliisille ja lastensuojelulle ilmoittamisen kri-
teerit lapsen kertoman perusteella, konsultoi poliisia, HUS lasten ja nuorten
oikeuspsykologian yksikkoa tai alueesi lastensuojelua.

3.5 Fyysiset oireet ja “vaivat”

Erilaiset somaattiset oireet, kuten vatsakipu, paansarky, ruokahalun vaihtelu
tai univaikeudet ovat lapsilla yleisia. Niille on monia mahdollisia syita. Joskus
niiden syyna on jokin hoitoa vaativa somaattinen sairaus, joskus taustalla on
jokin muu lasta kuormittava tekija, kuten esimerkiksi kiusaaminen tai vaikea
kotitilanne. Joskus tallaiset vaivat ovat itsestaan ohimenevia, eika niille aina
I6ydy mitdan selittavaa tekijaa. Myds kaltoinkohtelukokemuksiin lapsi tai nuori
saattaa reagoida oireilemalla fyysisesti. Ei kuitenkaan ole mitdan tiettya oiretta,
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joka erityisesti viittaisi juuri vakivaltaan tai muuhun kaltoinkohteluun. Mikali
mitadn muuta syyta epailla vakivaltaa ei ole, ei tamankaltaisten oireiden esiin-
tyessa lahtokohtaisesti myoskaan ole syyta sita epailla.

3.6 Fyysiset vammat

Vakivalta voi aiheuttaa monenlaisia fyysisia vammoja. Ne voivat olla lievia tai
vakavia ja sijaita missa kehon osassa vain. Tavallisimpia ovat pinnalliset vam-
mat, kuten mustelmat, naarmut, nirhaumat, haavat, hankaumat, ruhjeet, punoi-
tus ja turvotus. Vakivallan seurauksena voi syntya myos palovammoja, limakal-
vovammoja (suu, genitaalit), luun murtumia, sisaelinvammoja, silmavammoja,
myrkytyksia tai aivoverenvuotoja ja muita paansisaisia vammoja.

3.61 Pinnalliset vammat

Tietyt vammojen sijaintipaikat tai muut vamman piirteet ovat tyypillisia esimer-
kiksi kuritusvakivallalle. N&ita seikkoja voidaan pitda halytysmerkkeing, jolloin
vakivallan mahdollisuus pitaa erityisen tarkasti arvioida ja selvittaa. Mikaan
yksittdinen vamma ei itsessdan kuitenkaan ole varma osoitus vékivallasta eika
mydskaan poissulje sita.

Vakivallan aiheuttamat vammat, tyypillisia sijaintipaikkoja ja vam-
mapiirteita

« Kasvot, korvalehdet, niska, kaula

» Selka, pakarat

« Reisien taka- ja sisapinnat

- Tarkkarajaiset tai esineen/esineen osan muotoiset mustelmat ja muut jaljet
« Vammat, jotka ovat ristiriidassa lapsen ikaan ja liikkumistaitoihin ndhden

+ Pienen, likkumattoman vauvan kaikki vammat

« Monet samanaikaiset, eri paranemisvaiheissa olevat vammat

» Toistuvat epaselvat vammat

Opas somaattisen terveydenhuollon ammattilaisille
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Tapaturmaisesti syntyneet vammat, tyypillisia
vammapiirteita

sijaintipaikkoja ja

o Luisten kohoumien kohdat, mm.

> Kyynarpaat
> Otsa
> Polvet

> Saaret

« Yksittaisia tai enintaan muutamia samanaikaisesti

|~3C_m*|

Laimaytyksen aiheuttama Kaarimaisia ja silmukan Eri ikdisia tupakan Puremajalkia sisdreisissa.
jalki, jossa verenpurkaumat muotoisia pahoinpitelyn polttamia jalkia. Kulmahampaiden vali
tyypillisesti reuna-alueilla. jalkia pakaroissa. yli 3 cm viittaa aikuisen
Voivat syntyda mm. tekemaan puremaan.

johdolla lydmisesta.

Kuva 1. Esimerkkeja erityisen muodon omaavista vammoista.
Lahde: Nikkola & Tupola, Lastentaudit 2023
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Muistisaantoja!
« Kids that don't cruise, don’t bruise

+ TEN-4-FACESp

> Torso Ear Neck Frenulum Angle of jaw Cheeks [fleshy] Eyelids
Subconjunctivae Patterned bruising on a child 4 years or younger or
bruising anywhere on an infant 4.99 months and younger (Iahde: Pierce
ym. JAMA Netw Open. 2021)

3.6.2 Muut kuin pinnalliset vammat

Seuraavassa on lueteltu seikkoja, joita voidaan pitaa halytysmerkkeina ja joiden
yhteydessa vakivallan mahdollisuus on muistettava huomioida vammaa arvioi-
taessa. Ristiriita vamman ja esitietojen ja/tai lapsen liikunnallisten taitojen valilla
on aina halytysmerkki.

Murtumat

« Alle kdvelyikaisten lasten murtumat
« Kylkiluiden, olkaluun tai reisiluun murtuma pikkulapsella

« Useat, eri paranemisvaiheissa olevat murtumat
Vatsan ja thorakaalialueen sisdaiset vammat
(oireet usein vahaisia ja epaspesifeja)

« Maksakontuusio, pernavamma tai muu sisdelinvamma ilman ilmeista syyta
+ Erityisesti alle 5-vuotiaiden kaikki epaselvat sisaelinvammat
« |holla nakyvat I0yddkset usein vahaisia tai puuttuvat kokonaan

« ALAT ja Amyl voivat olla koholla, lapsi voi olla anemisoitunut

Opas somaattisen terveydenhuollon ammattilaisille
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Paan vammat

« Kaikki kallonsisaiset vammat

« Vaikeat, mm. pirstaleiset kallonmurtumat
« Takaraivoluun murtumat

« Useita kallonmurtumia samanaikaisesti

+ Murtumasauma levinnyt

3.6.3 Erotusdiagnostiikka

Vamman erotusdiagnostiikan miettiminen on tarkeaa aina epailtdessa lapseen
kohdistuvaa vakivaltaa, silloinkin kun epaily vakivallasta vaikuttaa vahvalta.
On hyva pyrkia tietoisesti pysymaan neutraalina ja ammatillisena. Nain on mm.
seuraavista syista:

+ Kyseessa on aina vasta epadily, joka saattaa myohemmin osoittautua vaa-
raksi.

- Jos etsii vain merkkeja vakivallasta, I0ytaa herkasti vain niita.

- Toisaalta lapseen kohdistuva vakivalta saattaa aiheuttaa myos vahvan
kieltamisreaktion, ja ilmeiset vakivallan merkit voivat jadda havaitsematta.

» Erotusdiagnostiikan/vaihtoehtoisten vammamekanismien pohtiminen ohjaa
kerddmaan tietoa, tekemaan havaintoja seka arvioimaan kokonaisuutta
laajemmin, suojaten ajatusvaaristymilta ja parantaen paatoksenteon laatua
-> objektiivisuus sailyy.

« Jos vammojen syyna on jokin muu kuin vakivalta, se olisi hyva todeta
mahdollisimman varhain. Talla on usein merkitysta koko selvitysprosessin
kannalta, asia voi vaikuttaa mm. lapsen haastattelun suunnittelemisen tai
paatokseen esitutkinnan jatkamisesta.

« Jos kyseessa on ollut vakivalta, on tarkeaa, etta muut mahdolliset syyt
vammoille on pohdittu ja suljettu pois.
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Tavallisia erotusdiagnostiikassa huomioitavia seikkoja ovat ihojalkien yhtey-
dessd mm. hiertymat ja mustelmat muista syista kuin vakivallan aiheuttamina,
hemangioomat, pigmenttimuutokset (mm. dermaalinen melanosytoosi eli ns.
sinilaiska), ihottumat, hyonteisten pistot ja niiden jalkitilat, striat ja vaskuliitit.
Muiden vammojen osalta tulee huomioida mm. systeemisairaudet, malignitee-
tit, infektiot, luun poikkeava mineralisaatio, seka kuvaustekniset artefaktat.

3.7 Vauva- ja taaperoikaiset lapset

Pienimpiin lapsiin kohdistuva vakivalta on usein hyvin vaikea tunnistaa.
Vakivalta on lahes aina perheen sisaistd, eika sille ole ulkopuolisia silminnakijoi-
ta. Vauvat eivat viela pysty puhumalla kertomaan heille tapahtuneista asioista,
vaikka siihen tarjoutuisi tilaisuus esimerkiksi terveydenhuollossa. Hieman isom-
matkin lapset, jotka jo osaavat puhua, ovat taysin riippuvaisia vanhemmistaan.
He eivat usein pysty, uskalla tai halua kertoa heihin kohdistuneesta vakival-
lasta. Koska lasta tai aikuisia haastattelemalla ei tapahtumia voida selvittaa,
ovat fyysiset vammat usein tarkein informaation l1ahde mm. poliisille. Fyysisten
vammojen arvioinnin merkitys on siten erityisen suuri tassa ikaryhmassa.

Lapsen normaaliin kasvuun kuuluu oman tahdon kehittyminen ja rajojen
kokeilu, mika joissain perheissa johtaa kuritus- tai kasvatustarkoituksessa kay-
tettavaan vakivaltaan. Fyysisida merkkeja kuritusvakivallasta voidaan havaita
esimerkiksi neuvolassa ja olisikin tarkeaa tutkia lapsi aina huolellisesti myds
vaatteiden ja vaipan alta.

Pikkulapsiin kohdistuva vakivalta voi olla pahimmillaan henkea uhkaavaa,
vaikka ulospéain nakyvia vammoja ei olisi lainkaan tai ne olisivat hyvin vahaisia.
Pienet lapset tulee tutkia nopeasti erikoissairaanhoidossa. Erityisen tarkeaa
tdma on alle 1-vuotiailla vauvoilla, jotka tulee vakivaltaa epailtaessa aina lahet-
taa paivystyksellisesti lasten erikoissairaanhoidon arvioon, vaikkei ndkyvia
vammoja olisi lainkaan.

Opas somaattisen terveydenhuollon ammattilaisille

21



3.71 Pienen lapsen aiheutettu aivovanmma
(Abusive Head Trauma, AHT)

Vauvat ovat erityinen véakivallan riskiryhma. Usein kyseessa on muutaman
kuukauden ikdinen itkuinen vauva, jonka itkuun aikuinen vasyy ja hermostuu.
Tyypillisessa tilanteessa aikuinen tarttuu lasta kyljista/rintakehalta kiinni molem-
min kasin ja heiluttaa tai ravistaa lasta edestakaisin saadakseen itkun loppu-
maan. Joskus vauva voidaan myos heittda tai laskea kovakouraisesti takaisin
sankyyn, hoitopoydalle tai muulle tasolle siten, etta takaraivo iskeytyy alustaa
vasten.

Vauvan péaa on kookas ja painava suhteessa muuhun kehoon ja paata kannat-
tavat lihakset vield kehittymattomat, joten ravistettaessa vauvan paa heilah-
telee rajusti. Tasta voi aiheutua verenvuotoa ja ruhjeita aivoihin, verenvuotoja
silmanpohjiin seka kallon murtumia paan iskeytyessa alustalle. Puristamisen
seurauksena voi tulla mustelmia kylkiin tai kylkiluiden murtumia. Aina lapsessa
ei ole paallepdin mitdan nakyvia vammoja. Vakavia ja pysyvia vammoja voi kui-
tenkin syntya ilman nakyvia vammoja ja lyhyenkin ravistamisen seurauksena.

Ravistelu saa vauvan /
R
\(

paan heilahtelemaan, \
jolloin aivot osuvat = \ J
kalloon, mika voi R

aiheuttaa vakaviakin »4/

vammoja.

Kuva 2. Vauvan ravistelu voi aiheuttaa vakavia vammoja. Lahde: THL
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Vauvan oireet voivat olla monenlaisia, joskus epamaaraisia ja usein sellaisia,
joita aiheuttavat monet syyt.

Aiheutetun aivovamman oireita vauvassa

+ Itkuisuus

. Artyisyys

+ Oksentelu

« Huono syominen

« Vasyneisyys

« Hengityskatkokset

Vauva tulee aina tutkia huolellisesti ja mikali oireille tai vammoille ei ole ilmeista
muuta syyta, tulee vakivalta muistaa yhtena erotusdiagnostisena vaihtoehtona.
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3.8 Seksuaalinen vakivalta

Seksuaalivakivallan aiheuttamat fyysiset vammat voivat olla esimerkiksi kiin-
nipitojalkia, naarmuja, mustelmia tai limakalvorikkoja suussa tai sukuelimissa.
Myds murtumia, kuristusjalkia, verenvuotoa ja muita vakavampia vammoja voi
syntya seksuaalisen vakivallan seurauksena. On kuitenkin tavallista, etta fyysi-
sia vammoja ei todeta lainkaan. Seksuaalirikos ei aina sisalla fyysista, vammoja
aiheuttavaa vakivaltaa. Tapahtumaan ei aina liity penetraatiota. Toisaalta,
murrosian ohittaneella nuorella kudokset ovat joustavia, ja penetraatio ei aina
jatad mitdan jalkeenpadin havaittavia jalkia. Pinnalliset limakalvovammat myds
paranevat nopeasti.

Kuten muunkaan vakivallan yhteydessa, ei myoskaan seksuaalivakivallan koh-
dalla vammojen puuttuminen ole osoitus siitd, ettei vakivaltaa ole tapahtunut.

Sukuelinten alueella todettavien 16ydosten erotusdiagnostiikkaa on kuvattu
taulukossa 2. Taysin varmoja osoituksia seksuaalisesta kontaktista ovat vain
lapsen/nuoren keholta todettu siemenneste ja raskaus.

Taulukko 2. Esimerkkeja somaattisten lIoydosten ja infektioiden
tulkinnasta epailtaessa alaikaiseen kohdistuvaa seksuaalirikosta.
(Mukailtu lahteesta Kellogg ym. 2023. Kattava listaus alkupe-
raisjulkaisussa.) Asiantuntijan konsultaatio on suositeltavaa aina
epavarmoissa tilanteissa. »
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Tulkinta

Normaaleja, lapsen ikdan
tai normaaliin anatomiaan liittyvia
Ioydoksia.

Loydoksia, joiden taustalla on tavallisesti
muu syy kuin seksuaalinen hyvaksikaytto.

Joissain tilanteissa erotusdiagnostinen
pohdinta/lisatutkimukset tarpeellisia.

Loydoksia, jotka helposti sekoitetaan
seksuaaliseen hyvaksikayttoon, mutta
joille on jokin muu, ladketieteellinen syy.

Loydoksia, joiden merkittdavyydesta ei ole
asiantuntijoiden konsensusta

tai toistaiseksi riittavasti tieteellista tietoa,
mutta jotka on liitetty osassa tutkimuksista
hyvaksikayttoon

Fyysisen trauman aiheuttamia I6ydoksia,
jotka viittaavat vahvasti hyvaksikayttoon,
jollei muuta syyta ole tiedossa

Infektioita, jotka eivat liity
seksuaaliseen hyvaksikayttoon

Infektioita, jotka voivat tarttua
seka seksikontaktissa ettd muulla tavoin
(tarkka anamneesi tarvitaan)

Infektioita, jotka tarttuvat seksikontaktissa
(perinataalinen tartunta suljettava pois)

Seksikontaktille diagnostiset I16ydokset

Lydds

Immenkalvon eri muodot (mm. annulaarinen,
puolikuumainen, umpinainen, valiseinallinen)

Lovet immenkalvon yldosassa
Pinnalliset lovet immenkalvon alaosassa
Virtsaputken aukon dilataatio

Linea vestibularis

Genitaalialueen punoitus
Labioiden adheesiot
Vuoto emattimesta
Anaalifissuurat

Perdaaukon dilataatio, jos ummetus, sedaatio
tai muu altistava tekija

Uretraprolapsi
Rectumprolapsi
Lichen sclerosus

Peraaukon dilataatio (ulompi ja sisempi sfinkteri)
ilman tiedossa olevaa altistavaa tekijaa,
kuten ummetus tai sedaatio

Immenkalvorenkaan alaosan lahes tdydellinen halkeama

Immenkalvorenkaan sivuosan taydellinen halkeama
tai puuttuminen

Akuutit repedmat, nirhaumat, mustelmat ja petekkiat
sukuelinten alueella

Paranemassa olevat vammat ja arvet sukuelinten
alueella (vaikeasti diagnosoitavia, jollei ole tutkittu
myos akuutissa vaiheessa)

Immenkalvorenkaan alaosan taydellinen halkeama
tai puuttuminen

Infektio, jonka aiheuttajana mm.
Streptokokki (ryhma A tai B)
Escherichia coli

Epstein Barr -virus

Ontelosyyla (Molluscum contagiosum) sukuelinten
tai peraaukon alueella

Condyloma accuminatum (HPV) sukuelinten
tai peraaukon alueella

HSV tyyppi 1tai 2 sukuelinten, perdaaukon tai suun alueella

Tippuri (Neisseria gonorrhea)

Kuppa (Syphilis)

Chlamydia trachomatis

Trichomonas vaginalis

HIV (muut tartuntatavat, kuten likaiset neulat poissuljettava)

Raskaus

Suoraan lapsen vartalolta otetusta naytteesta
todettu siemenneste



3.9 Tyttojen sukuelinten silpominen

Tyttdjen ja naisten ymparileikkauksella eli sukuelinten silpomisella tarkoite-
taan kaikkia ilman laaketieteellistd syyta tehtavia toimenpiteitd, joihin liittyy
ulkoisten sukuelinten poistaminen tai vahingoittaminen jollain muulla tavalla.
Silpomisesta kdytetdan myos termida FGM (female genital mutilation). Maailman
terveysjarjesto WHO luokittelee tyttdjen ja naisten sukuelinten silpomi-

sen neljdan paaryhmaan toimenpiteen laajuuden ja tekotavan perusteella.
Kaytanndssa silpomistyyppeja voi olla kuitenkin vaikea erottaa, silla erilaiset
sekamuodot ovat tavallisia.

Tyttojen ja naisten sukuelinten silpomisesta ei ole mitdan terveydellista hydtya,
vaan siita aiheutuu monenlaisia fyysisia ja psyykkisia terveysongelmia. Suomen
rikoslain perusteella tyttojen sukuelinten silpominen on rangaistavaa. Tyton
havaitusta ymparileikkauksesta tulee aina tehda ilmoitus poliisille ja lastensuo-
jeluun. llmoitusvelvollisuus koskee myds tilanteita, joissa on syy epailla, etta
tytolle suunnitellaan ymparileikkausta.

310 Poikien ei-laaketieteellinen
ymparileikkaus

Poikien ei-ladketieteelliseen ymparileikkaukseen ei Suomen lainsaadannossa
ole selkeaa ohjeistusta. Uudessa Lastensairaalassa/HUSissa noudatetaan
ohjetta, jonka mukaan ilmoitus lastensuojelulle ja poliisille tehdaan, jos

« ymparileikkausta ei ole tehty asianmukaisissa, steriileissa olosuhteissa ja
laakarin toimesta

- toimenpiteelle ei ole molempien huoltajien suostumusta

- toimenpide on tehty lapselle, joka kykenee ilmaisemaan mielipiteensa
asiasta ja on vastustanut sita.



4 Somaattisen tutkimuksen
tutkimuspaikka ja kiireellisyys

Seuraavassa on koottuna suositukset somaattisen tutkimuksen tekopaikasta,
kiireellisyydesta ja keskeisimmista toimenpiteista seksuaalirikos- ja pahoinpite-
lyrikosepadilyissa. Suositukset pohjautuvat kansainvalisiin, tutkimusperustaisiin
ja yleisesti kdytossa oleviin aikarajoihin seka kliinisiin kdytantoihin ja sopimuk-
siin Eteld&-Suomen YTA-alueella.

Taman koosteen lisdksi on hyva perehtya aina myds oman hyvinvointialueen
ajantasaisiin ohjeisiin.

41 Seksuaalirikosepaily

Paivystyksellinen tutkimus

- Epaillysta tapahtumasta <72 h
« Tutkimus mahdollisimman pian, myos illalla/ydlla
« Tutkimuspaikka aina ESH: ULS (<16 v), HVA:n KS tai Seri-tukikeskus (Kuva 3)

« Tehdaan status, otetaan tartuntatautinaytteet ja oikeuslaaketieteelliset
naytteet

- Dokumentoidaan vammat

« Annetaan tarvittava ladketieteellinen hoito, ohjeistetaan kontrollindytteet ja
rokotukset

« Ohjataan tarvittavalla kiireellisyydella psyykkisen tuen piiriin
« Tutkimus <16-vuotiaille vain poliisin pyynnon perusteella
« Tehdaan aina ilmoitus lastensuojelulle (ja myos poliisille, jos ei ole tehtyna)

« 16-18-vuotiaat voivat hakeutua Seri-tukikeskukseen 1 kk kuluessa tapahtu-
masta

Opas somaattisen terveydenhuollon ammattilaisille
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Kiireellinen tutkimus

« Epaillysta tapahtumasta 72 h — 7 vrk
« Tutkimus seuraavana paivana, myds viikonloppuisin, mutta ei illalla/ydlla
« Tutkimuspaikka aina ESH: ULS (<16 v) tai Seri-tukikeskus (16—-18 v)

- Tehdaan status, otetaan tartuntatautinaytteet ja oikeuslaaketieteelliset
naytteet

« Dokumentoidaan vammat

« Annetaan tarvittava laaketieteellinen hoito, ohjeistetaan kontrollinaytteet ja
rokotukset

« Ohjataan tarvittavalla kiireellisyydella psyykkisen tuen piiriin
« Tutkimus <16-vuotiaille vain poliisin pyynnon perusteella
« Tehdaan aina ilmoitus lastensuojelulle (ja myos poliisille, jos ei ole tehtyna)

« 16-18-vuotiaat voivat hakeutua Seri-tukikeskukseen 1 kk kuluessa tapahtu-
masta

Kiireeton, elektiivinen tutkimus

« Epaillysta tapahtumasta >7 vrk

« Tutkimus erikseen sovittavana aikana, arkipaivana (<16 v)

« Tutkimuspaikka ULS (<16 v) tai Seri-tukikeskus (16—18 v)

. Tehdaan status, otetaan tartuntatautindaytteet harkinnan mukaan
« Dokumentoidaan vammat

« Annetaan tarvittava laaketieteellinen hoito, ohjeistetaan kontrollinaytteet ja
rokotukset

« Ohjataan tarvittavalla kiireellisyydella psyykkisen tuen piiriin
« Tutkimus <16-vuotiaille vain poliisin pyynnon perusteella
« Tehdaan aina ilmoitus lastensuojelulle

« <16-vuotiailla tutkimukselle ei ole takarajaa, tarve harkitaan tapauskohtai-
sesti

« 16-18-vuotiaat voivat hakeutua Seri-tukikeskukseen 1 kk kuluessa tapahtu-
masta
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Uusintatutkimus

« Harkinnan mukaan, esim. 2—-3 viikon kuluttua 1. tutkimuksesta

« Kun halutaan arvioida vammojen paranemista

« Kun halutaan tarkentaa erotusdiagnostiikkaa tai tapahtuma-ajankohtaa
+ Tehdaan status

« Dokumentoidaan vammat

« Annetaan tarvittava ladketieteellinen hoito

« Ohjataan tarvittavalla kiireellisyydella psyykkisen tuen piiriin

« Tutkimuksen tarve arvioidaan ensimmaisessa tutkimuksessa tai sen jalkeen,
voidaan tehda tutkineen laakarin tai poliisin aloitteesta

ULS:
» Kaikki <13-vuotiaat tytot
PAIVYSTYKSELLISEN « 13-15-vuotiaat tytot,
SOMAATTISEN TUTKIMUKSEN jotka eivat ole Poliisilta pitéé& olla
TEKOPAIKKA, KUN KYSEESSA ON seksuaalisesti aktiivisia tutkimuspyynto
EPAILY <18-VUOTIAASEEN (virgot)
KOHDISTUNEESTA « Kaikki pojat

SEKSUAALIRIKOKSESTA 0-15-vuotias
(Etela-Suomen YTA-alue)

Muut kuin paivystykselliset
tutkimukset tehdaan ULS:ssa (<16v) tai
Seri-tukikeskuksissa (16—18 v)

. *o
Oman HVA:n K.S : “paijat-Hame,
+ 13—15-vuotiaat Eteli-Karjala
seksuaalisesti aktiiviset Kymenlaakso
tytot

16—18-vuotias ——> Seri-tukikeskus** **Eteld-Suomen YTA-alueen
Seri-tukikeskukset:
« Helsinki (HUS NKL)
« Kotka (Kymenlaakson

Lyhenteet: KS)

HVA hyvinvointialue + Lahti (Paijat-Hameen KS)
KS keskussairaala Selvita aina oman HVA:si ajantasainen ohjeistus. - Lappeenranta

ULS Uusi lastensairaala, HUS, Helsinki ~ Tdma ohje vastaa tilannetta 1/2026. (Etela-Karjalan KS)

NKL Naistenklinikka, HUS, Helsinki

Kuva 3. Paivystyksellisen somaattisen tutkimuksen tekopaikka epailtaessa
alaikaiseen kohdistunutta seksuaalista vakivaltaa.
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4.2 Epadily fyysisesta vakivallasta

Paivystyksellinen tutkimus
« Kun epaéilladn akuutteja vammoja tai oireita, jotka vaativat pikaista tutki-
mista tai hoitoa
« Kun kyseessa on alle 4-vuotias lapsi
« Tutkimus mahdollisimman pian, myos illalla ja yolla

« Tutkimuspaikka <16 v lasten ESH paivystys (ks. kuva 4), 16 v alkaen kuten
aikuiset

« Tehdaan status seka diagnostiset/erotusdiagnostiset tutkimukset (lab, rtg)
+ Dokumentoidaan vammat

« Annetaan tarvittava ladketieteellinen hoito

« Ohjataan tarvittaessa psyykkisen tuen piiriin

- Tehdaan aina ilmoitus lastensuojelulle ja myds poliisille, jos ei ole jo tehtyna

Kiireellinen ja “puolikiireellinen” tutkimus
« Kun epaéillaan lievia vammoja, jotka halutaan dokumentoida, mutta jotka
eivat vaadi akuutisti tutkimuksia tai hoitoa

« Tutkimus 3 vrk kuluessa, virka-aikana (kiireellisyyden aste arvioitava
tapauskohtaisesti)

« Tutkimuspaikka: paikallisten kaytantojen mukaisesti omalla HVA!lla,
<4-vuotiaat aina lasten ESH

- Tehdaan status seka diagnostiset/erotusdiagnostiset tutkimukset (lab, rtg)
« Dokumentoidaan vammat

+ Annetaan tarvittava ladketieteellinen hoito

« Ohjataan tarvittaessa psyykkisen tuen piiriin

« Tehdaan aina ilmoitus lastensuojelulle ja myos poliisille, jos ei ole jo tehtyna
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<4-vuotias \

4—15-vuotias, jolla epaillaan
vakavia/sairaatutkimuksia /

vaativia vammoja

ULS* tai oman HVA:n sairaala**

SOMAATTISEN
TUTKIMUKSEN TEKOPAIKKA,
KUN KYSEESSA ON EPAILY

<18-VUOTIAASEEN
KOHDISTUNEESTA Paikallisten sopimusten
FYYSISESTA VAKIVALLASTA mukaisesti esim. oma

4—15-vuotias, jolla epaillaan
enintdan lievia vammoja

terveysasema, kiirevastaanotto,
paivystysaikana lahin lasten
paivystyspiste, Helsingissa
Barnahus-laakari

(Etela-Suomen YTA-alue)

16—18-vuotias ———  Kuten aikuiset

Lyhenteet:
HVA hyvinvointialue
ULS Uusi lastensairaala, HUS, Helsinki

Selvita aina oman HVA:si ajantasainen ohjeistus.
Tama ohje vastaa tilannetta 01/2026.

*Helsinki,
Lansi-Uusimaa,
Vantaa-Kerava,
Itd-Uusimaa

**Keski-Uusimaa,
Kymenlaakso,
Etela-Karjala,
Paijat-Hame

Tarvittaessa
vakavimmat
vammat lahetetaan
HVA:n sairaalasta
konsultaation
jalkeen ULS:iin

Kuva 4. Somaattisen tutkimuksen tekopaikka epailtaessa alaikdiseen kohdistunutta

fyysista vakivaltaa.

Kiireeton tutkimus

- Epaillysta vakivallasta yli viikko ja lapsi on oireeton

« Kun halutaan tutkia ja dokumentoida vanhoja vammajalkia, esimerkiksi

arpia

- Kun halutaan tarkentaa erotusdiagnostiikkaa, esim. onko jalki vamman

aiheuttama vai syntymamerkki

« Tutkimuspaikka: paikallisten kaytantdjen mukaisesti omalla HVA:lla tai
poliisin pyytamana ULS:ssa sosiaalipediatrian vastaanotolla

- Tehdaan status seka diagnostiset/erotusdiagnostiset tutkimukset (lab, rtg)

« Dokumentoidaan vammat
« Annetaan tarvittava laaketieteellinen hoito
« Ohjataan tarvittaessa psyykkisen tuen piiriin

« Tehdaan aina ilmoitus lastensuojelulle ja poliisille, jos ei ole jo tehtyna
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Uusintatutkimus

« Harkinnan mukaan, esim. 2-3 viikon kuluttua 1. tutkimuksesta.
« Kun halutaan arvioida vammojen paranemista
- Kun halutaan tarkentaa erotusdiagnostiikkaa tai tapahtuma-ajankohtaa

- Tehdaan status seka tarvittavat diagnostiset/erotusdiagnostiset tutkimukset
(lab, rtg)

« Dokumentoidaan vammat
« Ohjataan tarvittaessa psyykkisen tuen piiriin

- Tarve arvioidaan ensimmaisessa tutkimuksessa tai sen jalkeen, voidaan
tehda tutkineen 1a&karin tai poliisin aloitteesta. ULS:ssa tutkittujen pienten
lasten pitkat luut kontrollikuvataan 10—-14 vrk kuluttua.

4.3 Esimerkkeja hoitopoluista Etela-
Suomen YTA-alueella

4.31 Seksuaalirikosepaily: Uuden
lastensairaalan hoitopolku

Kaikki lapsiin ja nuoriin kohdistuvien seksuaalirikosten somaattiset tutkimuk-
set on keskitetty erikoissairaanhoitoon. Elektiiviset ja kiireelliset tutkimukset
tehddan aina Uudessa lastensairaalassa, mutta edella olevan mukaisesti osa
akuuteista tutkimuksista voidaan tehda myos hyvinvointialueiden sairaaloissa.
Kuvassa 5 on kaavio O—15-vuotiaan seri-hoitopolusta HUSin Uudessa lastensai-
raalassa.
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Seri-
tapahtuma

Poliisin virka-
apupyynnolla
somaattiset
tutkimukset

« Seri-tapahtumasta
alle 3 vrk: ULS
Paivystyksessa

o 3-7 vrk: ULS
Paivystyksessa
virka-aikaan

« yli 7 vrk: ajanvaraus
ULS seri-tiimille

« 12-15-vuotias: psykologin

ja sosiaalitydntekijan
yhteisvastaanotto nuore
ja perheelle,
sosiaalityontekijan
tapaaminen huoltajille ja
tarvittaessa 1-5
psykologikayntia nuorell

lle

e

« Alle 12-vuotias: Lastenlaakarin

ja sosiaalityontekijan
yhteisvastaanotto ja
hoitokoordinaattorin

konsultaatio psykososiaalisen

tuen jarjestamisesta

Akuuttivaiheen
psykososiaalinen
tuki

Kuva 5. Uuden lastensairaalan
seri-hoitopolku 0-15-vuotiaille.

Laakarin haastattelu
ja somaattiset
tutkimukset
Naytteenotto
Sosiaalitydntekija
tapaa nuoren
saattajaa

Uuden
lastensairaalan
Paivystys

+ Seri-hoitajan soitto
nuorelle

+ Sosiaalityontekijan
soitto huoltajille

. Laakarin lausunto
poliisille

Noin viikon sisalla
paivystyskaynnista

Seuranta

« Laboratoriokaynnit ja
seri-hoitajan vointisoitot
1kk, 3 kk ja 6 kk
kohdalla

« Psykososiaalisen tuen
kaynteja

« Psykologin lausunto
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4.3.2 Fyysinen vakivalta: Helsingin kaupungin
malli

Kaikilla lapsia tapaavilla laakareilla tulee olla perusvalmiudet ja osaaminen
kohdata vakivaltaa kokenut lapsi tai nuori.

Ainakin suurilla hyvinvointialueilla voi kuitenkin olla mielekasta keskittaa
ei-sairaalatutkimuksia tarvitsevat somaattiset tutkimukset tietylle ladkarille/
tiimille. N&in on tehty Helsingissd, missa on saatu mallista hyvia kokemuksia.
Keskittaminen parantaa tutkimusten ja lausuntojen laatua.

Helsingin kaupungin perusterveydenhuollon osana toimii lastentautien vas-
taanotto, jossa tydskentelee lastentautien erikoislddkareita ja lasten hoitotyo-
hon erikoistuneita sairaanhoitajia. Lastentautien vastaanotolle on keskitetty
fyysisen vdkivallan somaattiset tutkimukset silloin, kun kyseessa on lapsi, jolla
epaillaan olevan enintaan lievia fyysisia vammoja. Tutkimuksiin ohjaudutaan
poliisin tai lastensuojelun kautta. Tutkimuksen tekemiseen osallistuu 188ka-
ri-hoitaja-tyopari, joka on saanut aiheesta koulutusta.

Kaikkein pienimmat lapset seka ne lapset, joilla epdillaéan vakavia/sairaalatut-

kimuksia vaativia vammoja, tutkitaan HUSin Uudessa lastensairaalassa. Kaikki
alaikdisiin kohdistuvat seksuaalirikosepailyt tutkitaan joko Uudessa lastensai-

raalassa (<16-vuotiaat) tai HUSin Seri-tukikeskuksessa (16—18-vuotiaat).

Lastentautien vastaanoton 1dakari ja hoitaja ovat osa Helsingin kaupungin
Barnahus-tyoryhmaa, johon kuuluu lisaksi lastensuojelun seniorisosiaalitydnte-
kija ja psykologi lasten erityisvastaanotoilta. Kaupungin muut tyontekijat voivat
konsultoida Barnahus-tyoryhmaa lapsiin kohdistuvan vakivallan kysymyksissa.
Kaupungin Barnahus-tyoryhma puolestaan saa ohjausta ja konsultaatiota
HUSista.
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5 Somaattisen tutkimuksen
tekeminen

Seuraavassa annetaan yleisia ohjeita somaattisen tarkastuksen tekemiseen
vakivaltaepadilyn yhteydessa. Yksityiskohtaiset ohjeet mm. otettavista naytteista
ja kuvantamistutkimuksista I6ytyvat naita tutkimuksia tekevien sairaaloiden
omista ohjeistuksista, esimerkiksi HUSin Ohjepankista.

51 Yleista tutkimuksesta

« Lapsi/nuori tutkitaan mieluiten ilman vanhemman tai muun saattajan las-
naoloa. Mikali tama ei ole mahdollista, kirjataan syy tahan ylos (esimerkiksi:
“lapsi ei suostunut jadmaan tutkimushuoneeseen ilman vanhempaa”).

« Lapsen saattaja voi olla tilanteessa hyvin jannittynyt ja hermostunut. On
hyva osoittaa rauhallinen paikka, missa han voi odottaa tutkimuksen ajan
seka tarjota vesilasi, tuoli, nenaliinoja jne. Tama auttaa myos lasta rauhoit-
tumaan ja mahdollistaa tutkimuksen paremman onnistumisen.

« Somaattinen tutkimus tehdaan aina lapsen/nuoren ehdoilla, taman ika
huomioiden.

« Tutkimusta ei koskaan tehda vakisin. Vastentahtoisesti tehty tutkimus voi
olla (uudelleen)traumatisoiva kokemus.

« Tutkimustilanne tulisi olla rauhallinen ja keskeytyksetdn. Oma puhelin on
hyva antaa tutkimuksen ajaksi jollekin toiselle, mikali mahdollista. Tulee
myOs varmistua, ettei huoneeseen ole paasya tutkimuksen aikana.

« Tutkimushuone ja -vdlineet tulee olla riittdvan lampimat.

« Intimiteetin ja turvallisuuden tunteen lisdamiseksi voi kayttaa sermeja,
lakanaa/huopaa yms. kehon suojana.
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- Tutkittavalle on hyva kertoa etukateen, mita tutkimuksessa tehdaan ja myos
sanoittaa tutkimuksen aikana, mita seuraavaksi tapahtuu.

« Tutkittavaa ei riisuteta kerralla kokonaan. Ensin tutkitaan ylavartalo, minka
jalkeen lapsi/nuori voi pukea paidan ja vasta sen jalkeen riisutaan ja tut-
kitaan alavartalo.

« Sensitiivisyys on tarkeaa. Tutkittavan omia toiveita tulee kunnioittaa
mahdollisuuksien mukaan. Jotkut haluavat keskittya tutkimisen aikana
katsomaan esim. videoita tai puhelinta, toiset haluavat kuulla ja nahda mita
tapahtuu ja olla siten tutkimisessa aktiivinen osapuoli.

52 Status

- Tehdaan tavallinen, erityisen tarkka laakarintarkastus, "paasta varpaisiin"

« Kuunnellaan sydan ja keuhkot, tunnustellaan vatsa ja koko keho, katsotaan
suuhun ja korviin

- Tavallista tarkemmin ihon tarkastus; pienetkin jaljet, myos paanahka, jalka-
pohjat, pakarat, korvalehdet

« Seri-tutkimuksessa tarkastetaan lisaksi sukuelinten ja perdaukon ulkoiset
rakenteet, kolposkooppia voidaan kayttaa apuna

« Alle murrosikaisille tytoille tehdaan gynekologinen sisatutkimus erittain
harvoin, murrosian ohittaneillekaan sita ei aina tarvita

« Nukutusta tarvitaan erittain harvoin

« Tutkimus voidaan useimmiten tehda kivuttomasti
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53 Tarvittaessa tarkastuksen lisaksi

- Keholta otetaan naytteita oikeuslaaketieteellisia tutkimuksia varten, SERI-
laatikon ohjeiden mukaan (paivystykselliset ja kiireelliset seri-tutkimukset)

« Kuvantamistutkimuksia (ua, rtg, MRI) mm. vammojen vakavuuden selvittami-
seksi ja erotusdiagnostiikkaa varten

« Laboratoriotutkimuksia (verinaytteita, virtsanaytteitd) mm. tarttuvien tautien
tutkimiseksi ja erotusdiagnostiikkaa varten
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(S Keskustelu tutkimuksen
aikana

Lapsen ja nuoren kanssa keskusteltaessa tulisi valttaa johdattelua ja kayttaa
avoimia kysymyksia. Kayty keskustelu (myos lapselle esitetyt kysymykset) tulisi
kirjata mahdollisimman tarkkaan yl6s tai nauhoittaa samoin kuin se, keita tutki-
mustilanteessa oli paikalla. Jos lapsi tai nuori alkaa kertoa vakivallasta, on hyva
kirjata ylds, millaisessa tilanteessa kertominen tapahtui ja mm. mista edeltavasti
oli keskusteltu. Seuraavassa on ohjeita ja esimerkkeja keskustelun avuksi.
Lisaa ohjeita I6ytyy Barnahus fi -sivuilta.

Ala esitd omia ennakkokasityksidsi tapahtumista, vaan pyyda lasta tai nuorta
avoimesti omin sanoin kertomaan, mita on tapahtunut:

“Kerro minulle siitd.”

"Mitd siind tapahtui?”

“Kerro vield lisGd.”

"Miten tilanne alkoi?”

"Mitd sitten tapahtui?”

"Miten tilanne pddttyi?”
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Voit toistaa lapsen tai nuoren jo esille tuomaa sanaa ja pyytda kertomaan lisaa:

“Sanoit, ettd sinulle on tehty XX (lapsen kdyttdmdé sana), kerro tarkemmin
siitd.”

"Mitd tarkoitit, kun sanoit niin?”
“Kerroit, ettd menitte kotiin, mitd sitten tapahtui”

Jos lapsella on jokin huolta herattava jalki kehossaan, voit kysya, mista se on
tullut:

"Huomaan, ettd sinulla on poskessa jdlki, kerro minulle siitd.”
“Mistd jélki on tullut?”

"Mitd siind tapahtui?”

Johdattelevia kysymyksia ja muuta johdattelevaa vuorovaikutusta on hyva pyr-
kia valttamaan. Johdattelevissa kysymyksissa kysyja tuo esiin sellaista tietoa,
jota lapsi tai nuori ei ole itse tuonut esiin:

Ei: "L6iké hdn sinua?” Kysy avoimemmin: "Mitd hén teki?”
Ei: "Se sattui varmasti kovasti?” Kysy avoimemmin: “Miltéd se tuntui?”

Tutkimusloydoksista ja etenkdan johtopaatoksista ei usein voi eika tutkinnan
ollessa kesken mydskaan pida sanoa tutkittavalle tai hdnen saattajalleen.
Rikoksen esitutkinnasta vastaa poliisi, jonka puoleen voi ohjata kadantymaan
tutkintaan liittyvissa asioissa. Sellaisiin kysymyksiin, jotka eivat liity suoraan
tutkimusloydoksiin voi vastata tai oikaista mahdollisia vaarinkasityksia. Aina
voi sanoa jotain positiivista, kuten kiittda lasta/nuorta tutkimuksesta ja ettd han
jaksoi hyvin loppuun saakka. Joskus tilannetta voi sanoittaa esimerkiksi nain:
“Asiaa pitdd vield selvittdd tarkemmin” tai “Lapselle pitdd vield tehdd liséGtutki-
muksia sairaalassa”.

Opas somaattisen terveydenhuollon ammattilaisille

39



7 Vammojen dokumentointi

Vakivaltaepdilyn yhteydessa tarkka dokumentointi on erityisen tarkeaa. Se kos-
kee seka lapsen tai saattajien kanssa kaytyja keskusteluja etta fyysisten vam-
mojen dokumentointia. Huolellinen dokumentaatio on tarkeaa vakivaltaepailyn
selvittdmisen kannalta ja se on myos osa kaikkien asianosaisten oikeusturvaa

- myds ammattilaisen.

Kaikki - myos ladketieteellisesti merkityksettomat - vammat, ihojaljet ja muut
I6ydokset tulisi dokumentoida. Pienikin mustelma tai naarmu saattaa olla
tarkea todiste vakivallasta. Toisaalta yhta oleellista on tieto siita, etta lapsella
nakyva jalki on esimerkiksi syntymamerkki, eika liity mahdolliseen vakivaltaan.
Nama ovat tarkeita periaatteita kaiken ikaisia tutkittaessa, mutta erityisesti ne
korostuvat pienilld lapsilla, joilta saatava oma kertomus tapahtumista on usein
hyvin niukka ja puutteellinen.

Vammat ja muut I6ydokset on hyva kuvailla mahdollisimman eksaktisti ja mie-
luiten usealla menetelmalla.

« Kirjaaminen: esim. mustelmien lukumaara, sijainti, muoto ja tarkka koko
(kadyta mittanauhaa tai viivoitinta mittaamiseen).

« Valokuvat: hyvassa valaistuksessa, yksivarista taustaa vasten. Ensin
yleiskuva koko kehosta, sitten lahestymiskuva, josta ilmenee missa kehon
osissa vammat sijaitsevat ja lopuksi tarkat kuvat vammoista. Kuvissa on
hyva nakya viivain tai muu mitta-asteikko.

« Kehokartat/piirroskuvat: havainnollistavat I6yddsten kokoa, lukumaaraa ja
sijaintia. (Lasten ja aikuisten kehokartat tulostettavissa THL.fi).
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Vammojen syntymisesta kayty keskustelu tulisi kirjata mahdollisimman tarkasti,
myos itse esittdmasi kysymykset. Koska yksityiskohdat kdydyista keskusteluista
alkavat unohtua nopeasti, tulisi kirjaaminen tehda niin pian kuin mahdollista, vii-
meistaan heti vastaanottotilanteen jalkeen. Keskustelun voi myds nauhoittaa ja
kirjoittaa muistiin myohemmin danitteen perusteella. Nauhoittamista ei kuiten-
kaan pida tehda salaa tai mikali lapsi, nuori tai huoltaja sen kieltaa. Perheelle
voi sanoa, ettd keskustelu nauhoitetaan, jotta asiat tulevat varmasti kirjatuksi
oikein. Nauhoitus pitdad muistaa poistaa jalkeenpain, jollei ole erikseen sovittu,
ettd nauhoitteet sailytetdan tietoturvallisesti esimerkiksi poliisia varten.

Huolellinen asioiden kirjaaminen helpottaa itsea, jos esim. jalkeenpain tekee
asiassa lausuntoa poliisille tai tulee pyynto oikeuteen todistajaksi. Pelkkien
muistikuvien tai niukkojen kirjausten varassa on epavarmaa toimia.

Kirjausten ndkyminen huoltajille on hyva viivastaa esimerkiksi vuoden ajaksi.

Tama on tarkeaa erityisesti, jos vakivallasta epailldadn lapsen huoltajaa. Asia
saattaa olla hyvin merkityksellinen esitutkinnan onnistumisen kannalta.
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8 Lausunnot ja oikeudessa
todistaminen

81 Laakarin lausunto

Lausuntoa ei yleensa ole tarpeen tehda heti tutkimisen jalkeen, vaan sen voi
tehdd myohemmin. Silloin tulokset mm. kuvantamis- ja laboratoriotutkimuksista
ovat valmiina ja omat ajatuksetkin usein jasentyneempia kuin tutkimistilantees-
sa. Loyddsten tulkintaa ja johtopaatdksia on hyva harkita rauhassa. Joskus voi
olla hyva keskustella kollegan kanssa tai verrata omia havaintojaan tutkimuskir-
jallisuuteen.

Lausunto kirjoitetaan yleiskielellda. Omiin kirjauksiin ja sairauskertomusmer-
kintdihin voi olla hyva kayttaa laaketieteen ammattikielta, jolla asiat saa usein
ilmaistua tarkasti. Poliisille tai syyttajalle tehtavaan lausuntoon ne tulee kuiten-
kin avata yleiskielelle. Usein on tarpeen myds selittaa, mikad merkitys millakin
I6yddksella on vakivaltaepailyn kannalta. Lausuntoa lukevat henkildt, kuten
poliisit, syyttdjat ja tuomarit ovat ladketieteen suhteen maallikoita.

Lausunnon laatimisen voi aloittaa katsomalla, minkalainen kysymyksenasettelu
lausuntopyynnossa on ja pyrkid vastaamaan siihen. On hyva ilmaista mahdolli-
simman selkedsti, sopivatko todetut vammat (tai niiden puuttuminen) esitiedois-
sa kerrottuun vammamekanismiin. Apuna voi kayttaa Laakariliiton julkaisemaa
luokittelua syy-yhteyden arvioimiseksi (Ladkariliitto.fi). Lausunnossa on hyva
kuvata myos, milld muulla tavoin vammat ovat voineet syntya ja onko jokin syn-
tymekanismi muita todennékoisempi. Tarkeda on tuoda esiin myos se, mikali
lapsella havaituille ihojaljille tai muille 16yddksille on jokin aivan muu selitys
kuin vamma, esimerkiksi jos kyse on syntymamerkista eikd mustelmasta.

Hyva lausunto sisaltaa seuraavia asioita

« Mita taustatietoja on ollut kaytossa
« Mista mikakin tieto on peraisin

« Keita oli paikalla tutkimusta tehtaessa
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« Kaikki vaihtoehtoiset hypoteesit/erotusdiagnostiset vaihtoehdot huomi-
oituna

« Mika kaikki voi selittda lapsella todetut vammat ja onko joku vaihtoehto
todenndakaisin

« Onko joku vaihtoehto poissuljettu tutkimuksessa

« Jos johonkin seikkaan ei pysty ottamaan kantaa, se on hyva mainita
« Johtopdaatokset ja niiden perustelut

« Lausunto kirjoitetaan yleiskielella

« Lausunto ei sisalla tarpeettomia asioita

« Kirjallisuusviitteet suositeltavia

« Lausunnon laatijan yhteystiedot

Syy-yhteyden arvioiminen ladkarin lausunnoissa

lahde: Laakariliitto.fi

”Erittain todennakoinen” on suurin mahdollinen ladketieteellinen varmuus
syy-yhteydesta. Talloin muita mahdollisia syita ei ole tai ne ovat erittain epato-
dennakaoisia.

”"Todennakoinen” tarkoittaa, etta tapahtumalle on useita mahdollisia syita,
mutta kyseinen syy on kaikki syyt kokonaisuutena huomioiden todennakaisin.

”Mahdollinen” tarkoittaa, etta tapahtumalle on monta mahdollista syytd, eika
kyseinen syy ole niistd muita todennakoisempi.

?Epatodenndkoinen” tarkoittaa, etta tapahtumalle on olemassa muita todenna-
kdisempia syita.

?Erittdin epatodennakoinen” tarkoittaa, etta syy-yhteytta ei suurimmalla mah-
dollisella varmuudella ole olemassa.
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8.2 Oikeudessa todistaminen

Joskus ladkaria pyydetaan todistajaksi oikeudenkayntiin. Tahan on hyva valmis-
tautua palauttamalla mieleen kyseiseen potilaaseen ja asiaan liittyvat tiedot ja
mahdollisesti kertaamalla tuoreimpia katsausartikkeleita ja muuta ladketieteel-
lista tietoa. Oikeus haluaa sinulta ladketieteen asiantuntijan arvion kyseisesta
tapauksesta ja/tai kyseisesta ilmidsta. Oikeuden jasenet ovat laaketieteen
suhteen maallikoita. Vaikka olisit kirjoittanut hyvan lausunnon, voi joskus olla
tarpeen selventaa tai tarkentaa joitain asioita vield suullisesti. Muista kayttaa
mahdollisimman paljon yleiskieltd myds oikeudenkaynnissa. Tiukkojakaan
kysymyksia ei pida hatkahtaa, niiden tarkoituksena on saada asiasta mahdolli-
simman aukoton kasitys, eivatka ne kohdistu todistajiin henkiloina.

Video oikeudenkayntiin valmistautumisesta ja oikeudenkaynnin kulusta 16ytyy
kaikille ammattilaisille suunnatusta Barnahus-verkkokoulusta (Barnahus.fi).

o Miten vakivallan selvittaminen
etenee

Ohessa on aikajanan muotoon kuvattuna, mita vaiheita alaikaiseen kohdistuvan
vakivaltaepailyn selvittdmiseen tyypillisesti liittyy ja niiden tavanomainen jarjes-
tys. Kuvio on osa Barnahus-hankkeessa tuotettua Me autamme sinua -esitetta,
missa kerrotaan myos eri viranomaisten tehtdvista osana vakivallan selvitta-
mista. Esite on tarkoitettu lasten, nuorten ja perheiden kayttéon sekd ammat-
tilaisten tydn avuksi. Esitetta voi tilata maksutta Barnahus.fi -sivujen kautta eri
kielisena (suomi, ruotsi, englanti, viro, ukraina, venaja, arabia, somali, dari).
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10 Mita muut viranomaiset
toivovat laakarilta

101 Poliisin terveiset
Ylikomisario Saara Asmundela

Lapseen kohdistuneen epaillyn rikoksen selvittamisen tarve on suuri, silla teon
kohteena on lahtékohtaisesti nuoren ikdnsa vuoksi erityisen haavoittuva henki-
16. Erityisesti perheensisaisissa rikosepailyissa rikosprosessi ja sen lopputulos
voivat vaikuttaa perheen jokapaivaiseen elamaan seka lapsen tapaamisoikeu-
teen ja huoltajuuteen. Siksikin esitutkinnassa korostuu huolellisuus ja myds
vaihtoehtoisten tapahtumainkulkujen selvittaminen. Epaillyissa vakivaltarikok-
sissa nayton taltioimisessa puolestaan on huolehdittava siita, etta nayteketju
on aukoton eli ettd esimerkiksi oikeuslaaketieteellisten ndytteiden ottamisen,
kasittelyn ja kulun vaiheet pystytaan osoittamaan myds jalkikateen. Kun lap-
seen epailladn kohdistuneen seksuaalista tai fyysista vakivaltaa, somaattiset
tutkimukset ovat keskeinen osa asian selvittdmista ja ndyton taltioimista.

Esitutkinnan nakokulmasta on tarkeaa, etta lapsi paasee somaattisiin tutki-
muksiin ajallaan ja sujuvasti silloin kun tarve on, etta tutkimus ja mahdollinen
naytteenotto tehdaan ammattimaisesti ja etta tutkimus ja mahdolliset vammat
dokumentoidaan huolellisesti. Henkilodn kohdistuneissa rikoksissa keho on
osa rikospaikkaa, samoin rikoksen kohteeksi joutuneen henkilén mieli. Siksi
myos psyykkisen tuen varmistaminen on tarkeda. Senkin osalta tarkein periaa-
te viranomaistoiminnassa on lapsen etu: esitutkinnan turvaamisen nimissa ei
voida menna lapsen hyvinvoinnin edelle eikd psyykkisen tuen antamista voida
estaa tai viivyttaa esitutkinnan vuoksi.

Laakarinlausunto on se valine, jonka avulla rikosprosessissa arvioidaan lapsen
kehoon kohdistuneen epaillyn rikoksen aiheuttamia jalkia ja seurauksia seka
niiden syy-yhteytta epailtyyn rikokseen. Laakarinlausunnossa kaytetyn toden-
nakoisyysluokittelun 1dhde ja asteikko on hyva nakya lausunnossa, jotta ulko-
puolinenkin lukija osaa suhteuttaa lausunnon kannanotot oikein.

46 Epaily lapseen tai nuoreen kohdistuneesta vakivallasta



Ladkarinlausunnon laatijan tyota raamittaa lausuntopyynto: jos se ei ole riitta-
van informatiivinen tai on epaselva, siihen voi pyytaa tarkennusta. Samoin jos
lausuntopyynnosta puuttuu kysymyksenasettelu, sellaista voi lausunnon pyy-
tajalta tiedustella. Lausunnon laatijaa voi helpottaa tieto siitd, mita rikoksesta
epailty on kertonut tapahtumien kulusta ja mahdollisen vamman synnysta. Jos
naita tietoja ei ladkarinlausuntopyynnodssa ole, lausunnon pyytdjalta voi tiedus-
tella, onko rikoksesta epailty jo kuulusteltu ja mitd han on edella mainituista
seikoista kertonut.

10.2 Syyttajan terveiset
Erikoissyyttdjé Yrjé Reenild

Henkil6on kohdistuvissa rikoksissa asianomistajan kertomus on Iahes aina
tarkein naytto. Pelkka asianomistajan kertomus ei kuitenkaan juuri koskaan
riita, vaan pitaa olla kertomusta tukevaa niin sanottua valillistd nayttéa. Nain on
erityisesti lasten kohdalla, joilta saatava kertomus on usein niukka tai sita ei ole
mahdollista saada.

Rikosasioissa nayttdtaakka on syyttajalla. Epaillyn ei tarvitse esittaa mitaan
vastanayttod. Usein epailty kertoo vaihtoehtoisen tapahtumainkulun. Epaillyn
kertomusta ja asianomistajan kertomusta seka valillista nayttdoa arvioidaan seka
syyteharkinnassa etta oikeudenkaynnissa.

Valillista ndytt6d ovat muun muassa laakarinlausuntoon kirjatut tiedot, joita
asianomistaja on tutkimuksen aikana kertonut, asianomistajasta tutkimuksen
aikana otetut vammavalokuvat, rontgenkuvat, kehokartta, asianomistajan
jollekulle muulle kertomat asiat (esimerkiksi ystavalleen, hdanet sairaalaan kyy-
dinneelle henkildlle, ambulanssihenkilokunnalle jne.), asianomistajan itsestaan
ottamat/hanen huoltajansa ottamat vammavalokuvat jne.

Ladkarinlausunto on keskeinen asiakirjatodiste. Kun se on hyvin laadittu, 18a-
karia ei yleensa tarvitse kutsua todistajaksi asiaa koskevaan oikeudenkayntiin.
Laakarinlausunnon tulee sisaltaa laakarin vakuutus "Minka kunnian ja oman-
tuntoni kautta vakuutan”. Lausunto ei saa sisaltda laakarilatinaa, vaan sen tulee
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olla selkeda suomea. Jos kirjataan, mitad on sanottu, tulee merkita, kuka on
sanonut mitdkin (esim. asianomistaja itse, saattaja, poikaystava, aiti, isa jne.),
Vammavalokuvat tulee olla numeroitu ja niitd vastaavissa numerokohdissa
tulee olla kuvaa koskeva lyhyt ja oikea selitysteksti.

Joidenkin rikosten tunnusmerkistoissa edellytetadn konkreettisen vaaran aihe-
uttamista (esimerkiksi torkea pahoinpitely tai tapon yritys). Talldin on tarkeaa,
etta ladkarinlausunnossa otetaan kantaa siihen, oliko vamma tai olivatko vam-
mat konkreettisesti niin vaarallisia, etta ilman ladketieteellista apua asianomis-
taja olisi muuten menehtynyt. Syyttaja voi myods pyytaa lisalausunnon jostakin
erityisesta seikasta, mikali alkuperaista lausuntoa on tarpeen taydentaa.

Toisinaan laakari nimetaan todistajaksi. Usein silloin on kysymys vakavimmista
vakivaltarikoksista. Mikali sinut nimetdan todistajaksi, voit aina soittaa asian
syyttdjalle ja kysya lisatietoja. Todistamista ei tarvitse pelata eika jannittaa.
Minulla on tapana ilmoittaa laakarille etukateen, etta olen nimennyt hanet
todistajaksi. Samalle kerron todistusteemat, joista tulen hanta kuulemaan. Jos
jotakin asiaa ei muista tai tieda, se tulee sanoa selvasti. Ei saa myoskaan olet-
taa mitaan.

Todistaja ei saa oikeudenkaynnissa lukea tekstia suoraan papereistaan, vaan
oikeudenkadynti on suullista ja valitonta eli [aakari todistaa suullisesti asian
ratkaisevan tuomioistuimen kokoonpanolle ja asianosaisille. Sen vuoksi todis-
tamiseen on hyva valmistautua etukateen. Numeroita tai arvoja ei kuitenkaan
tarvitse muistaa ulkoa. Itselleen voi tehda muistilapun esim. ranskalaisin viivoin.

Laakarinlausuntoa ei tarvitse opetella ulkoa, vaan se on lahes aina kirjallisena
todisteena, jolloin siihen voidaan todistamisen aikana palata. Joskus syyttaja,
asianomistajan avustaja tai syytetyn avustaja esittaa sellaisia kysymyksia, joihin
ei voi tai osaa vastata. Tama tulee siina tapauksessa tuoda selkeasti ilmi. On
myos hyva tuoda ilmi esimerkiksi todistamisen lopuksi, jos jotakin asiaan vai-
kuttavaa ei ole huomattu kysya. Jos haluaa ndhda etukateen, millainen istun-
tosali yleensa on, voi asian syyttdjaan ottaa yhteytta, jolloin istuntosalin nayttd
varmasti jarjestyy.
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10.3 Lastensuojelun terveiset
Lastensuojelun seniorisosiaalityontekijé Sirkku Terdvé

Toivomme lastensuojelun ja Iadkarin hyvaa yhteistyotd, mikd mahdollistaa
lapsen edun mukaisen tyoskentelyn viranomaisten kesken.

Laakari voi konsultoida lastensuojelua (lapsen omaa sosiaalityontekijaa tai
lastensuojelun virka-aikaista paivystystd) esimerkiksi ilmoitusvelvollisuuteen,
lapsen suojelun tarpeen arvioon tai perheen tukipalveluiden kartoitukseen
liittyvissa kysymyksissa.

Yhteydenotto tulisi tehda viiveetta. Se auttaa sosiaalityontekijan tekeman suo-
jelun ja tuen tarpeen arvioinnin oikea-aikaisuutta. Lastensuojelu voi tehda esim.
kiireellisen sijoituksen paatoksen vain silloin, kun kriteerit siihen tayttyvat lain
mukaan. Siksi on tarkeda myos se, miten terveydenhuollon kokonaisvaltaiset
huolet on kirjattu lastensuojeluilmoitukseen ja miten Iadkari arvioi tilanteen
vaikuttavan lapsen psyykkiseen ja fyysiseen terveyteen lyhyella ja/tai pitkalla
aikavalilla. Tukitoimien kiireellisyydesta paatettdessa lapsen hoidossa ilmene-
vat laiminlyonnit tai vanhempiin liittyvat syyt voivat olla joissain tapauksissa
oleellisempia kuin epaselva vakivaltaepaily.

Toivomme laakarin huomioivan vakivallan moninaisuuden. Esimerkiksi jos
laakari havaitsee véakivallasta johtuvan mustelman, niin myos lapsen kokonais-
terveyteen tulisi kiinnittda huomiota. Sosiaalityontekija saa talloin laakarilta
mahdollisesti arvokasta tietoa siita, jos suun terveys on huonosti hoidettu tai
lapsi vaikuttaa aliravitulta. Nama seikat tarjoavat konkretiaa paatoksenteolle
seka suojelun tai tuen tarjoamiselle.

Myds henkinen véakivalta olisi hyva huomioida 1aakarin tekemissa lastensuoje-
luilmoituksissa. Eli kun laakari havaitsee lasta tarkastaessa lapsen henkiseen
kaltoinkohteluun viittaavaa, esim. tunkeilevaa, kajoavaa tai noyryyttavaa
kohtelua, alistamista tai lapsen ikatasoisten tarpeiden laiminlyontia, olisi hyva
konsultoida lastensuojelua ja tarvittaessa tehda lastensuojeluilmoitus. Myos
pitkittynyt huoltajuuskiista voi vahingoittaa lasta.
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Laakarintarkastus voi olla lapselle korjaava kokemus ja auttaa lasta kertomaan
kokemastaan turvallisille aikuisille ja viranomaisille.

Vanhemmille lapsen laakdarintarkastus voi toimia interventiona ja momenttina,
jolloin vanhemmilla syntyy herkkyys ottaa vastaan ammattiapua vakivallan
lopettamiseksi ja oman psyykkisen tuen vahvistamiseksi. Ladkarin kanssa
keskustelu voidaan kokea neutraalimpana kuin lastensuojelun keskustelu, joka
saattaa aiheuttaa vanhemmissa psyykkista vastustusta, jolloin tuen vastaanot-
taminen vaikeutuu. Tassakin ammattilaisten yhteistyo on keskeista, jotta van-
hempia motivoidaan usealta taholta ottamaan tukea vastaan. Lastensuojelu voi
tarjota perheen tilanteeseen sopivia ja raataloityja tukimuotoja.

Vakivallan puheeksi otto mahdollistaa intervention perhetilanteeseen ja edistaa
lastensuojelun ty6ta tuen tarjoamisessa. Ladkarintarkastuksen jalkeen lasten-
suojelu jatkaa vanhemmille annettavaa psykoedukaatiota vakivallan haitoista ja
ylisukupolvisuudesta.
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1 Konsultoiminen on tarkeaa

Alaikaisiin kohdistuvan vakivallan ja muunlaisen kaltoinkohtelun kysymyksia ei
tarvitse pohtia yksin, vaan niistd on suositeltavaa konsultoida matalalla kynnyk-
sella. Ensisijainen konsultaatiovayla kaikille Etela-Suomen YTA-alueella lasten
ja nuorten parissa toimiville ammattilaisille, myds fyysisen terveydenhuollon
ammattilaisille, on HUS Lasten ja nuorten oikeuspsykologian yksikossa toimiva
konsultaatiopuhelin. Siihen vastataan joka arkipaiva klo 9-15 numerossa

050 428 7888.

Puheluihin vastaa lastensuojeluun ja vakivaltaspesifiseen sosiaalitydhon pereh-
tynyt sosiaalitydntekija tai oikeuspsykologi. Puhelimessa annetaan mm. neu-
voja siihen, miten toimia ammattilaisena vakivaltaepailyn heratessa tutkinta-
prosessin eri vaiheissa seka tietoa rikos- ja oikeusprosessin kulusta yleisella
tasolla. Tavallisia pohdintaa aiheuttavia teemoja ovat esimerkiksi

- Pitaako lapsen puheiden tai oireilun vuoksi epdillda haneen kohdistunutta
kaltoinkohtelua

- Miten ottaa asia lapsen kanssa puheeksi
- Pitaako asiasta ilmoittaa lastensuojelulle ja/tai poliisille ja miten se tehdaan

« Mitd perheen kanssa voi keskustella tutkinnan ollessa kesken

Konsultaatiopuhelimessa otetaan myos vastaan koulutus- ja tydnohjauspyynto-
ja edelld mainittuihin teemoihin liittyen.

HUS OiPsy-yksikon konsultaatiopuhelin

050 428 7888
arkisin 9-15
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Mikali kysymys koskee erityisesti lapsen tai nuoren psyykkista oireilua tai
psyykkisen tuen jarjestamista, voi soittaa suoraan OiPsy-yksikon hoitokoordi-
naattorin numeroon 040 548 6788. Tasta numerosta vastaa kaltoinkohtelun
aiheuttamiin psyykkisiin vaikutuksiin ja niiden hoitoon perehtynyt psykologi
arkisin klo 10-14. Han neuvoo esimerkiksi seuraavissa kysymyksissa:

- Miten tukea vakivaltaa kokenutta lasta/nuorta/vanhempaa/perhetta
- Miten arvioida lapsen tai nuoren vointia ja tuen/hoidon tarvetta

« Milloin oma tuki on riittavaa ja milloin lahettaa eteenpain

« Miten yhteensovittaa psyykkinen tuki ja mahdollinen esitutkinta

- Mita ottaa huomioon vakivaltaepailytilanteisiin liittyvassa tuessa

Fyysiseen terveyteen liittyvat tai somaattisen terveydenhuollon
ammattilaisille heraavat kysymykset voivat edella mainittujen lisaksi olla
esimerkiksi seuraavanlaisia:

« Fyysisten vammojen arviointi, onko syyta epailla vakivaltaa lapsen vamman/
vammojen taustalla

- Missa lapsi tutkitaan somaattisesti
« Kuinka kiireellisesti somaattinen tutkimus pitaa tehda
« Onko syyta tehda somaattinen tarkastus mahdollisten vanhojen vammojen

toteamiseksi

Mikali OiPsy-yksikdssa ei pystyta kaikilta osin vastaamaan esitettyihin kysymyk-
siin, ohjataan yhteydenotot tarvittaessa edelleen esimerkiksi

« Somatiikan asiantuntijalle ULS:ssa

- Kiireelliset asiat virka-ajan ulkopuolella: ULS paivystykseen

« >15v seri-epailyihin liittyvat kysymykset Seri-tukikeskukseen

+ Poliisille

+ Lastensuojelulle

Laakarit ja muut ammattilaiset voivat myds konsultoida suoraan poliisia tai
sosiaali- ja kriisipdivystysta esimerkiksi kiireellisissa kysymyksissa virka-ajan
ulkopuolella.
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Muista ainakin nama

Tulosta tama sivu itsellesi esimerkiksi tydhuoneen seinalle

EPAILY ALAIKAISEEN KOHDISTUNEESTA VAKIVALLASTA,
Etela-Suomen YTA-alue

1. Konsultoi herkasti joko HUS lasten ja nuorten oikeuspsykologian yksikkoa
(OiPsy), poliisia tai lastensuojelua.

« QiPsyn konsultaationumero ammattilaisille 050 428 7888 (arkisin 9—-15)

« Poliisin yhteystiedot

2. Muista tehda lain velvoittamat ilmoitukset lastensuojelulle ja poliisille.

3. Somaattinen tutkimus
Seri-epaily:

« Aina erikoissairaanhoidossa
« <16-vuotiaat:

> Akuutit (epaillysta tapahtumasta <72 h): ULS tai jos kyseessa 13—15 v seksuaa-
lisesti aktiivinen tytt6: oma KS (Paijat-Hame, Etela-Karjala, Kymenlaakso, ULS)

> Muut kuin akuutit: ULS
> Poliisilta tarvitaan tutkintapyynto tutkimukseen

« 16-18-vuotiaat: Seri-tukikeskus

Epaily fyysisesta vakivallasta:
« Paivystyksellinen tutkimus
> jos <4 v lapsi TAl epéaillaan vakavia vammoja

> <16v: Lasten ESH paivystys, asuinpaikan mukaan joku seuraavista: ULS,
Hyvinkdan sairaala, Paijat-Hameen KS, Etela-Karjalan KS, Kymenlaakson KS

« Muut kuin paivystystutkimukset: paikallisten ohjeiden mukaan

- 16-18 v: kuten aikuiset

4. Yleisia ohjeita
« Pysy itse rauhallisena. Koskaan ei ole niin kiire, etteiko ehtisi pysahtya hetkeksi
kertaamaan ohjeita ja miettimaan toimintasuunnitelmaa.

« Pyri suhtautumaan asiaan neutraalisti ja avoimin mielin. Muista ettd kyseessa on
epaily vakivallasta, joka voi mydhemmin osoittautua vaaraksi.

« Kuuntele mita lapsi/nuori kertoo, mutta kysele itse vahan, valta johdattelua.

« Tutki lapsi huolellisesti paasta varpaisiin, kiinnitd huomiota myos laaketieteellisesti
vahaisiin vammoihin.

+ Kirjaa/dokumentoi tarkasti kaikki lapsen puheet ja vammat.
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