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Alates 15. el naiste osakaal

H I

Seksuaalvigivald:
a) Sundinud seksuaalvahekorda hoides teid kinni véi tehes teile mingil viisil haiget;

b) inud teid sundida korda hoides teid kinni véi tehes teile
mingil viisil haiget;

c) inud teid osale mida te ei inud v8i millest te
ei olnud véimeline keelduma;
d)  Teolete né kuna te kartsite seda, mis voib

juhtuda, kui te keeldute.

Kas keegi on vastu Teie tahtmist

— puudutanud “seksuaalselt” Teie kehaosi, mis pole suguelundid, v&i
sundinud Teid oma kehaosi “seksuaalselt” puudutama?

sundinud pornogradfilist filmi véi midagi sarnast vaatama, sundinud
Teid osalema pornogradfilises filmis véi muus sarnases, sundinud
oma keha alasti néitama véi kellegi teise alasti keha vaatama?

- di d Teie 1 Teie keha

voi d Teid kellegi teise suguelundeid
puudutama?
29u — pannud oma peenise Teie tuppe, suhu véi pérakusse voi ptidnud
10 panna eset vi ménda muud kehaosa Teie tuppe, suhu vi pdrakusse?
8 8 2014 (n=2413)
6
4

Seksuaalne  Seksuaalne  Suguelundite Vagistamine
puudutamine alandamine ~puudutamine

u m<18ja Eesti Naiste Tervise Uuring 2014
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Seksuaalvagivald on pikaajaliste ja raskete
tervisehdirete pdhjustaja

Alates 15. eluaastast paarisuhtes ja/vi viljaspool paarisuhet
seksuaalvigivalda kogenud naised (%), FRA 2014

Mdlema soo esindajad vdivad olla seksuaalvagivalla ohvrid,
kuid r8huv enamik seksuaalvagivalla ohvritest on naised

elu jooksul k osakaal meeste ja naiste hulgas

25% IEIEEEECI 1%
09%[l]  18-aastasena

0% <18ja>18-aastasena [ 1%

Seksusalvigivalda kogevad ni mehed kui naised, chwite hulgas on enam naisi

ESTL analiiiis (2015), Eesti Naiste tervise Uuringu ja eesti Meeste Tervise Uuringu (2014)
andmed



Viimase 12 kuu jooksul d naiste ine jaot:

Eestis labiviidud uuringute pShjal saab vdita, et SV riskitegur on
teismeliseiga, mil suur osa SV-st toimub nn kohtinguvagivallana

ESTL analiitis (2015), Eesti Naiste tervise Uuringu (2014) andmed

Riskitegurid

* Kasuisa perekonnas

* Emaga ldhedase suhte puudumine
* Ema madal haridustase

* Isaga kehalise Iaheduse puudumine
* Pere madal sissetulek

* SOprade vahesus

Finkelhor 1979

Lapse kditumine kujuneb diisfunktsionaalseks
vGi véljakutsuvaks, seetdttu on et veelgi
raskem uskuda, et ta kannatab SV all

Lastelt oodatakse kaitumist: tle ei, jookse,
raagil

Reaalsuses enamik lapsi ei raagi, ei saa appi
hiitida, vastu hakata ega &ra joosta
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SV lastel

Ajalooliselt varjatud probleem
* Enamasti vaarkohtlejaks keegi tuttav/ pereliige

Enamik ohvritest on tidrukud, kuid
vaarkoheldakse ka poisse

Enamikul ilmnevad tervisemdjud, sh vaimsele
tervisele

P&lvkondlik korduvus

Varjatud “saladuse” staadiumid

 Lastel ei ole vOimu ja nad on haavatavad — “ideaalne”
sihtrihm vagivallatsejatele

* Varjatud “saladus” - siilitunne, et ei raagi ja et ei suuda ise
SV I6petada

e Kui vaarkohtleja muutub “ainsaks sdbraks” ja laps tunneb
meeldivaid fiisioloogilisi reaktsioone - hébitunne

+ Ahvardused ja reaalne vigivald, et laps saladust ei
paljastaks - abitus, I6ksusoleku tunne, harjumine,
(osaline) avalikustamine, enesessetdmbumine (Summit
1983)

* Intsesti puhul vastutuse panek lapsele perekonna
kooshoidmise eest

e Riskirthm
* Toimepanijaks véivad olla hooldajad
* Suurenev rahvastikuriihm



Seksuaalvagivalla toimepanija

SV toimepanijaks reeglina meessoost isik
FRA 2014, Rosental ja Tilk 1999, Soo ja Kutsar 2004, Soo ja Soo 2002

SV toimepanijaks enamasti tuttav inimene - sageli abikaasa,
elukaaslane, endine vGi praegune seksuaalpartner

SV partneri poolt on sageli korduv

endine partner 41%

utt holleeg v8i
sBber 13K

perclige vor muu
ahedane 7%

s po
s 14, Nede)

Eesti inimeste seas on levinud vagivallaohvrit sitidistav hoiak

Noustumise osakaal véitega

Naised pohiji ise oma rii agi ise ohvriks
Eesti elanikkonna teadlikkuse uuring Ghise vdgivalla ja ini
TNS Emor 2014

* Suur osa nii ohvritest kui riindajatest on enne
seksuaalvagivalda kasutanud alkoholi

* M@dnikord kasutab riindaja ohvri joobesolekut dra voi
soodustab tema purjujaamist

* Mbdned inimesed arvavad, et joogi véljategemine
tdhendab automaatselt ndusolekut seksiks
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Joonis 3. Kas see on Teie srvstes jiveld, kui keegi teeb silj 2
Sooline virdlus (hinnangu ,kindlasti jsh™ v3i ,pigem jeh” andnud vastajate %,
n=kbik vastejed)

= hiess, n=447 = Naing, n=628

° 5
.. onteise inimesega sunni abil ls
mistahes mod seksusaivahekoras |
(k3 suusei) s
... ritab sunni 3bil s3avitacs e
seksuasvanekorda

..sunnibteist inimest oma
suguslundsid puudutama

sunnib teistinimest
prostitutsioonile

ma
abimsm ket
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teeb TESE eSS sadressil
soovimatuid seksusalse sisuga
mirkusi i

et wmmsl wsmsma tahtmist

keelzb oma seksuslpartneri

rasstumisvastastevahendite
tarvitamise

Seksuaalvigivalla alased hoiakud Eestis. Eesti Seksuaaltervise Liit 2014

véitega ,Vagi: ise ohvriks inimene, kes on
eelnevalt tarvitanud alkoholi, on osaliselt ise toimunu eest vastutav" (%, n=kéik
vastajad)
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Seksuaalvégivalla alased hoiakud Eestis. Eesti Seksuaaltervise Liit 2014

Abi otsimine raskeima

seksuaalvégivallajuhtumi Politsei
korral, mille toimepanijaks -

oli paarisuhte partner Tervishoiuasutus
Seksuaalvagivalla ohvrid Eestis otsivad S

oluliselt vahem abi vorreldes Euroopa

Liidu keskmisega. K&ige enam

poordutakse tervishoiuasutusse, Sotsiaalabiasutus
seejarel politseisse.

Juriidiline abi

Wi [l cooonati

54%
39%

Euroopa P3hidiguste Amet, FRA 2014
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Miks ei poorduta abi jarele? Kelle négu on seksuaalvigivalla ohver Eestis
* Habi * Enamik ohvritest on naised
* Hirm kattemaksu ees * Enamik ohvritest on teismelised ja noored
e Suutunne

* Enamik toimepanijaist on ohvrile tuntud
* Soov valtida edaspidiseid traumeerivaid olukordi

S N * Enamikul juhtudel ei esine fusilist vagivalda
* Kahtlemine digusorganite voimekuses

* Enamikel juhtudel on ohver uimastavate ainete

Kahetsusvadrselt seatakse ohvri usaldusvadrsus kahtluse alla eriti moju all
haavatavatel juhtudel, mil tegemist on alaealisega, vaimse

tervise haire all kannatava inimesega, voi prostitutsiooni

kaasatuga (inimkaubanduse ohvriga)

Seksuaalne riinnak on ootamatu, Neurobioloogilised reaktsioonid hirmutava
meelevaldne ja ennustamatu stindmuse korral

¢ Kahjustab inimese flusilist/pstuhilist terviklikkust

* Inimene kaotab oma turvatunde, kontrolli oma elu (le,
enesevadrikuse, eneseusalduse

* Toob esile inimese abituse, mitte tugevused

Tajutakse sageli eluohtlikuna!

Neurobioloogilised reaktsioonid hirmutava Professionaalse kohtlemise ABC
siindmuse korral
Ma USUN sind
Hirmukeskus tajub pdgenemist véimatuna voi Mul on KAHJU, et see sinuga toimus
vastuhakku kasutuna ning té6le hakkavad ekstreemsed Sa oled TUBLI, et sa p66rdusid
kaitsemehhanismid. Ma kuulan, mida sa VAJAD

Ma AITAN sul saada abi
Asjad lahevad PAREMAKS
K&ik tunded on loomulikud

K&ik reaktsioonid on loomulikud



On tekkinud arusaam seksuaalvagivalla tOsisest
maojust tervisele

* NB! M&ju soltub paljuski esimesest inimesest
kellega ohver parast riinnet kokku puutub
(professionaalne abi vs taasohvristamine)

SV pikaajalised kehalised tagajarjed

* Fiusilised (somaatilised)
— Vigastused kehal ja suguelunditel ning nende tagajarjed
* Pusiv puue (nt kuulmise langus, -kadu; liikumispuue)
« Fuusilise véimekuse langus, erinevad fuusilised simptomid

— Soovimatu rasedus

— Nakatumine seksuaalsel teel levivatesse nakkustesse/HIV ja
selle tagajdrjed

— Kroonilise valuga kulgevad seisundid (peavalu, seljavalu,
kéhuvalu, lihasvalu, seedehdired jt)

— Krooniline vasimus

— Immuunsusteemi langusest tingitud seisundid

Seksuaalvagivald ja suitsidaalsus

* 33% vagistamisohvritest on véimalikuks
pidanud (kaalunud) suitsiidi

13% vagistamisohvritest on teinud suitsiidikatse
)
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Seksuaalvagivalla tagajarjed ihiskonnale on
seotud...

« tervishoiukuludega;
* sotsiaalse toimetulekuga seotud kuludega;
* juriidilisete toimingute ja abiga seotud kuludega.

Vagivald slinnitab vagivalda - jargmine pdlvkond
kaitub sarnaselt - nii Ghiskondlikul kui indiviidi
tasandil

SEKSUAALVAGIVALD ON RAHVATERVISE PROBLEEM

SV pikaajalised vaimse tervise tagajarjed

— Arevus kuni generaliseerunud drevushéireni

— Depressioon (levimus 30%)

— Paanikahdired ja foobiad

— Suitsiidirisk

— Posttraumaatiline stresshdire (PTSH) (levimus 50% peale
stindmust, 16,5% aastaid hiljem),

Psiihholoogiliste tagajargede méju on suurem kui
seksuaalvégivalda ignoreeritakse, vihendatakse, ohvrit
sutidistatakse, ei usuta voi peetakse ebausaldusvaarseks.

Kilpatrick DG, Saunders BE, Veronen U et al. Criminal victimisation: lifetime prevalence, reporting to the police and

psychological impact. Crime Deling. 1987; 33: 479-489.

Ferguson, J.E. Why Doesn't SOMEBODY Do Something? AJOG, June 2010: 635-43.

World report on violence and health. Geneva, WHO 2002 5_chap1_eng.pdf

SV pikaajalised psiihholoogilised tagajarjed:
soltuvushaigused ja riskikditumine

Suitsetamine

Alkoholi liigtarvitamine

Narkootikumide tarvitamine

S66mishaired

Vahene flusiline aktiivsus

Ennast kahjustavad praktikad

Seksuaalne riskikditumine

Ferguson, LE. Why Doesn't SOMEBODY Do Something? American Journal of Obstetrics & Gynecology, June 2010: 635-43.
World report on violence and health. Geneva, WHO 2002 5_chap1_eng.pdf




Posttraumaatiline stresshaire (PTSH)

Arevushiire, mida iseloomustab (le kuu kestnud ja sotsiaalse v&i
professionaalse funktsioneerimise hairumist pohjustanud:

—Traumaatilise sindmuse taaskogemine (malupildid,
painavad métted)

— Trauma meenutajate valtimine (“unustamine”,
emotsionaalne tuimus)

— Vaimse tervise hdired: meeleolu alanemine,

unehaired, keskendumisraskused, drevus, tlivalvsus,

isu vahenemine, stiitunne, habitunne ja viha

Mitchell C. Anglin D. Intimate partner violence. A health-based perspective. Oxford, 2009.

McEwen BS. Physiology and Neurobiology of Stress and Adaptation: Central Role of the Brain. Physiology Review, 2007, 87: 873—
904.

Fomnball IF Hanith .

Istanbuli konventsioon
Euroopa Noukogu r ase vagivalla ja perevagivalla ennetamise ja
tokestamise konventsioon - Istanbul, 11V.2011

Artikkel 25 — Tugi seksuaalvagivalla ohvritele

Konventsiooniosalised v&tavad vajalikke seadusandlikke v&i muid meetmeid
tagamaks, et rajataks piisaval arvul sobivaid ning kergesti kittesaadavaid
végistamisohvrite keskusi v&i seksuaalvégivallaga tegel

id suunamiskesk

ndustamine
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Voetud suund

koigile podrdunutele standardiseeritud 24h esmane
abi TH-slisteemis Ghest kohast ja sellele jargnev
jarelravi

mdlemast soost tdiskasvanud/teismeliseeas
ohvritele

politsei toob ohvri haiglasse

i, et
tagada arstilik ja kohtumeditsiiniline labivaatus, toetus traumaolukorras ja ohvrite

ces
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SV sotsiaalsed tagajarjed:

* Haired pere- ja sotsi es suhetes: er 6mbumine,
isolatsioon, to6vGime kaotus, sissetuleku vahenemine, hdired t66s
ja Opingutes, enda ja laste hooletusse jatmine, stigmatisatsioon

* lgapdevaeluga toimetulek

A
[ Traditsiooniline (politsei)

Ohver péordub politseisse - kohtumeditsiiniline ldbivaatus

itud abi TH-sii

- Ohver poordub arsti, psiihholoogi, varjupaiga toétaja vms
vastuvdtule, tugitelefon

- “Entusiastid” istid > mi dardiseeritud abi

abi
rne abi iihest kohast 24 h

Professionaalne ja

RDUMISTE HULK T 1970-d USA, Austraalia

1985 lirimaa

1986 UK (Manchester)
1986 Norra (Oslo)
1993 Island

1994 Rootsi

2000 Taani

Standardiseeritud abi arendab ja koordineerib sotsiaalkindlustusamet
Projektijuht Keete Janter
Keete.janter@sotsiaalkindlustusamet.ee

Eksperdid Made Laanpere, Kai Part
Made.laanpere@ut.ee
Kai.part@kliinikum.ee

http://www.sotsiaalkindlustusamet.ee/et/projekt-seksuaalvagivalda-
kogenud-ohvri-kompleksteenus-tervishoiuasutustes
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Millist abi SV ohver vajab?

Meditsiiniabi: vigastuste ravi, rasedus?, STLH/HIV testimine, HIV
kontaktijargne ennetav ravi

Psiithholoogiline abi: esmane (kriisi)nGustamine, vaimse tervise
jalgimine, vajadusel psiihhoteraapia

Sotsiaalne turvalisus, turvaline elukoht, t66 ja pingute jatkamine,
sissetulek, laste turvalisus ja nende eest hoolitsemine

Kohtumeditsiiniliste tdendite kogumine (sh DNA, toksikoloogia) ja
hoiustamine, vigastuste ja seisundi dokumenteerimine, juriidiline
nBustamine, toetus politseisse podrdumisel ja kohtus

Poo6rduda tuleb voéimalikult ruttu!

* Mitte pesta, mitte visata dra riideid!

Seksuaalvagivalla ohvri labivaatus:

. Seisundi hindamine

. Haiguste anamnees

. Toksikoloogilised analiitsid

. Vigastuste dokumenteerimine
. Téendmaterjali kogumine

. STLI testimine ja ennetamine

. Postkoitaalne kontratseptsioon

&%
Yo e P
=

No s WwWN e

Seksuaalvigivalla
ohwrite abistamise
juhend
meedikutele
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1. Jarelravi

* Meditsiiniline ja aktiivne pstiihho-sotsiaalne jélgimine
(STLI/HIV kordusanaltiisid, raseduse kindlakstegemine,
vaktsineerimine, ravi, igakiilgne ndustamine) - 6 kuu jooksul

* Pslihholoogiline abi, psiihhoteraapia — prognoositavalt 50%
patsientidest

K&iki teenuseid pakutakse eelnevalt ndustatud SV ohvritele
nende ndusolekul ja soovil

Kuhu?
Kui vaja erakorralist abi, alati EMO
* Lddne- Tallinna Keskhaigla naistekliinik

(Pelgulinna Stinnitusmaja, vastuvotutuba
53424724)

« Tartu Ulikooli Kliinikum, giinekoloogia
osakonna valvedde731 9954

* Parnu Haigla
* Ida - Viru keskhaigla

Standardiseeritud labivaatuse protokoll




3. Toksikoloogilised analtitsid

SV korral on soovitav alati koguda (alkoholile/ uimastitele)

Kindlasti tahtliku uimastamise korral!
Kiire! Uriini max. 5 66pdeva (120 tundi) ja veri 2 66paeva (48 tundi)

* Vahendid leitavad t6endmaterjali karbis: uriinitops 50 ml steriilne
,krépsuga“ korgiga, vere votmiseks 2 NaF katsutit (halli korgiga)

Kogutud uriin ja veri antakse allkirja vastu Ule politseile (eraldi
téendmaterjali kogumise karbist) v6i hoiustatakse
tervishoiuasutuses vastavalt karbis sisalduvatele juhistele

5. Téendmaterjali kogumine
(TGENDMATERJALI KOGUMISE KARP = KIT)

Eesmark: tdendada ohvri poolt
kirjeldatud sindmust

Bioloogiline: sperma, stilg, tupeeritis, nahara
Mittebioloogiline: kuid, kunst- ja looduslik materjal (pesu, riided)

Kogutud materjal antakse allkirja vastu ule politseile

noudmisel, Gldjuhul hoiustatakse tervishoiuasutuses 6k, siis
hévitatakse

Jarelravi
MEDITSIINILINE
JALGIMINE
JARAVI
SOTSIAALNE
TOIM ETIU L,EK * Aktiivne kontaktivatt
 rtoetus politselsse (telefon, SMS)
podrdumiseks/menetluse ajal € > .
* Léhedaste ndustamine
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4. Vigastuste dokumenteerimine

Korrektne vigastuste dokumenteerimine, et selle alusel saaks kohtumeedik
maérata nende tekkemehhanismi ja tekitamise aega:

— vigastuse nimetus

— asukoht keha anatoomiliste piirkondade jérgi

— varvus

— kuju

— suurus (tdpsed mddtmed)

Dokumenteerida tuleb ka negatiivne leid (kui vigastusi ei leidu)
Kirjeldada ka muu leid (armid)

Kui on kahtlus, et tegemist haigusest tingitud nahamuutusega — korduvalt
vaadata

6. STLI testimine ja ennetamine

STLI imine tai: /tei! istel alati i (lastel — vastavalt
juhtumile)

Nakatumist SV tottu aitab tdestada vaid korduvate analiiiiside vétmine
STLI ennetav ravi — otsus individuaalne

HIV kontaktijérgne profiilaktiline ravi (PEP) ravi 72 tundi parast toimunut

TERVE
_— SEKSUAAL-VAGIVALLA
ULE ELANU
survivor



