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Mita on iakkaiden kaltoinkohtelu?

« fyysinen ja psyykkinen vékivalta

* seksuaalinen hyvaksikaytto

« taloudellinen hyvaksikaytto

* hoidon ja avun laiminlydnti, vaara hoito

Kaltoinkohtelun yleisyys

* 7% yli 65-v naisista, 2.5% miehista
raportoinut perhevakivaltaa. Perheen
ulkopuolista vékivaltaa 2 naisista, 1%
miehista (Kivela ym. 2001)

» Fyysinen, psyykkinen ja kognitiivinen
huonokuntoisuus altistaa.

Onko huono hoito kaltoinkohtelua?

« Valvonnan puute ja siitd johtuvat
onnettomuudet?

» Mérissa vaipoissa pitkia aikoja?

» Pitkdaikaishoitopaikkojen aliravitsemus?

» Huomattavia haittoja aiheuttava
psyykenlaakitys?

» Haluttomuus diagnosoida ja hoitaa
asianmukaisesti muistisairauksia?

Tapauksia

Tapauksen lopussa kaltoinkohtelun laji seka
epéilty kaltoinkohtelija

Tapaus A

78-v rikas leskirouva, jolla on diagnosoitu lieva
Alzheimerin tauti. 4 lasta, joilla erimielisyytta
omaisuuden jaosta. Perheen siséisen kaupan
seurauksena hieman rappiolla oleva
aikamiespoika muultti potilaan luokse ja esti
muiden vierailut. Potilas oli samaa mielta, etta
aikamiespoika oli ainoa, joka hanesta huolehti
(Tukholma-syndrooma). Tietamattdan rouva
omisti mm. 3 ravihevosta. Aikamiespoika myds
laiminloi 1&akityksia, esti paivakerhon. Potilas
joutui huonokuntoisena paivystykseen.




Tapaus A

3 vuoden oikeudenkaynnin jalkeen nimetty
asianajaja edunvalvojaksi. Muuttiko
tilanteen: ei toistaiseksi. Rahaliikenne
todennékoisesti saadaan hallintaan.
Eritaytyneisyytta ehka ei.

Dg: Taloudellinen hyvéksikayttd, psyykkinen
vakivalta (poika)

Tapaus B

80-vuotias fyysisesti hyvakuntoinen nainen,
jolla lieva Alzheimerin tauti (MMSE 22).
Asuu yksin, tytar kay luona lahes
paivittain. Potilaalle alkanut tulla
saanndllisesti erilaisia aikakauslehtia, joita
potilas ei ole kiinnostunut lukemaan. Myds
muutamia kirjasarjoja seka (Pohjolan)
poliisi kertoo —kirja.Naista myos tullut
laskut.Potilas kertoo, etté koskaan ei tilaa
mitdan puhelinmyyjijilta.

Tapaus B

Lukemassani oppaassa aloittelevalle yrittajalle
suositeltiin puhelinmyyntialaa, joka on erés
tuottavimpia ja varmimpia yritysmuotoja. Erityisen
hyvia asiakkaita ovat iakkaat ja muistamattomat
henkilét.

On mahdollista ettd myyjat laittavat tuotteen
tulemaan selvasti muistin hataruudesta karsivalle
henkildlle, vaikka tdma ei ole sita tilannutkaan.

Mité tehtiin: kaikki tuoreet laskut ja tuotteet lahetettiin
takaisin. Uusi, salainen puhelinnumero. Ulko-oven
sisépuolelle lappu: ei saa avata jos ovikelloa
soitetaan.

Dg: taloudellinen hyvéksikayttd (puhelinmyyjat)

Tapaus C

75-vuotias hitsaaja, jolla Alzheimerin tauti
(MMSE 23). Asuu yksin, Iahin omainen
sisarentytar. Tama oli todennut, etta joka
aamu (ml. lauantai) entinen yhtiokumppani
haki hanet ja palautti takaisin klo 18.
Kotona ei ruokaa. Léaékarissa todettiin
Alzheimerin tauti, aliravitsemus. Potilas
kertoi kdyvansa tbissa oman firmansa
tydmailla (myynyt firman osakkuuden 10 v.
sitten). Palkastaan ei osannut sanoa.

Tapaus C

Otettiin yhteyttd maistraattiin, jonne lausunto
edunvalvonnan tarpeellisuudesta. Sisaren
tytar edunvalvojaksi. Tyonantaja kaytti
potilasta useilla muilla [aakareilla yrittaen
saada todistusta, ettd tama oli terve.
Nykytilanne: potilas nauttii
elakepaivistaan, 2 kertaa viikossa
paivakerhossa, KSH kay (aiemmin ei
koskaan tavoittanut potilasta, koska tama
oli tissd). Vastaanotolla elamaansa
tyytyvainen (kuten ennenkin)

Dg: taloudellinen hyvéaksikaytto (ent.
yhtiskumppani)

Tapaus D

Keskivaikeaa Alzheimerin tautia sairastava
65-vuotias mies. Vaimo hoitaa kotona.
Fyysinen kunto huonohko (kavely,
tasapaino, myos jaykkyyttd). Aiemmin
Kela mydntanyt kotihoidon jatkamiseksi 2
laitoskuntoutusjaksoa vuodessa seka
my0s avofysioterapiaa. Yksityisesti tdhan
ei varaa potilaalla ja terveyskeskus tarjosi
tuolijumppaa ryhmassa.




Tapaus D

Fyysinen kunto huononi. Yksityinen
fysioterapeutti kay kotona 3 kertaa
kuukaudessa. Pyoratuolikuntoon ei viela
ole joutunut. Kotihoito jatkuu

Dg: Hoidon ja avun laiminlyonti (Kela)

Tapaus E

86-vuotias vaskulaarisesta enkefalopatiasta
karsiva nainen, jolle syksylla tuli ajoittaista
sekavuutta. Ei l&hisukulaisia. Joutui
vuodenvaihteessa laitoshoitoon, jossa
useampien virtsa- ja keuhkoinfektioiden jélkeen
kuoli. Usein deliriumjaksoja sairaala-aikana.
llman deliriumia MMSE luokkaa 25. Kuoleman
jalkeen esitettiin testamentti, jossa potilas oli
testamentannut asuntonsa (kaksio) kotipalvelun
kesésijaisena olleelle opiskelijatytolle.

Tapaus E

Kaukaiset sukulaiset kyseenalaistivat testamentin.
Tytdn asianajaja pyysi minulta lausunnon
potilaan testamentintekokelpoisuudesta
oikeudenkayntia varten. Ennen oikeudenkayntia
tyttd ja omaiset padsivat sopuun: tyttd sai pitaa
asunnon (jonne oli jo muuttanut) ja omaiset
saivat pankkitalletukset ja irtaimiston.

Dg: ??




