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Henkilollisyys tunnettu.

Tami lausunto on laadittu Jaana Pedersenin pyynndsti. Kyseessd on aiemmin, ennen
syksylld 2008 alkanutta tapahtumaketjua psyykkisesti terve ja hyvin stressid jo kuuden
lapsen yksinhuoltajanakin kestdnyt 52-vuotias oikeustieteen kandidaatti, joka hakeutui
yksityisvastaanotolleni potilaaksi 15.4.2014. Tdma lausunto perustuu yli viiden vuoden
sdaannolliseen hoitosuhteeseen.

Jaana Pedersen on ollut potilaanani huhtikuusta 2014 lukien traumaperéisen stressihdirion
(F43.1) joous Potilaskontakti on ollut vuosina
20142019 saannollinen ja jafkuu edelleen sidnnollisend. Olen tutustunut 20.6.2019
paivittyyn psykiatrian ja oikeuspsykiatrian erikoislddkdri Ranan Rimonin laatimaksi
viitettyyn lddkdrinlausunnoksi otsikoituun asiakirjaan, jossa véitetidn Pedersenin
psyykkisten sairauksien syyksi ja mm. minun potilaasta vuosina 2014-2019 kirjoittamien
lukuisten B-lausuntojen sisdlloksi seuraavaa: "Potilasta hoitaneet psykiatrit ovat
vksimielisesti arvioineet JP:n krooniseksi muodostuneen stressihdirion juontavan juurensa
pitkdaikaisesta ja monimuotoisesta tyopaikkakonfliktista."

Totean ja vahvistan tissé asiassa seuraavaa:

1) 20.6.2019 laadittu asiakirja ei vastaa Suomen Léadkariliiton kirjallisen ohjeen mukaisia
vihimmadisvaatimuksia lddkérinlausunnon muodon eikd sisdllon puolesta. Suuri ja
olennainen puute on sen allekirjoittamattomuus (allekirjoitus tai sdhkoinen tunniste ja
ladkdrin yksildintitunnus, kuten esim. SV-tunnus puuttuvat) ja se, ettd lausunnon alusta
puuttuu kokonaan lddkarinlausunnoissa pakollinen yksilointi siitd, mihin asiakirjoihin
lausuminen perustuu. Luettelo lausuttavan asian ladketieteellisestd aineistosta on
valttdmaton etenkin timénkaltaisissa asioissa, joissa lausunnon kirjoittava ladkéri ei ole itse
koskaan tutkinut eika tavannut potilasta. Kun lausuminen siis perustuu arvioon, joka tehdaan
muiden ladkédrien edeltdvisti kirjoittamiin lausuntoihin ja johonkin muuhun materiaaliin
tutustumalla ja sellaisesta aineistosta johtopditoksid lausuntoon laatimalla, on itsestddn
selvdd, ettd lausujalla on aina ehdoton velvollisuus yksiloidd lausuntonsa alussa
tunnistettavalla tavalla kaikki ne aineistot, jothin lausuminen perustuu. Pelkkd 20.6.2019
pdivatyn lausunnon kaltainen epidselvd viittaaminen "laagjaan aineistoon" ei ole
asianmukaista eik riittdvaa timinkaltaisessa lausumisessa, jossa potilaskontakti lausujan ja
potilaan véliltd puuttuu eikd lausujalla ole mitddn omakohtaisia tutkimushavaintoja
potilaasta.
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2) Pedersenin kédyntien syy minun vastaanotollani ja potilaastani kirjoittamien minkddn B-
lausuntojen sisdltd ei lainkaan vastaa 20.6.2019 laadittuun asiakirjaan kirjoitettua edella
siteerattua totuudenvastaista lausetta "Potilasta hoitaneet psykiatrit ovat yksimielisesti
arvioineet JP:n krooniseksi muodostuneen stressihdirion juontavan juurensa pitkdaikaisesta
Jja monimuotoisesta tyopaikkakonfliktista."

3) Olen potilasta hoitaessani tutustunut myos muiden potilastani hoitaneiden ladkarien, kuten
HUS Lohjan sairaalan psykiatrian erikoislddkiri Paul Birin ja psykiatrian erikoisladkéri
Lasse Niskasen, HUS Lohjan sairaalan neurologian ylilddkdri Markus Wikstenin, HUS
Lohjan sairaalan fysiatrian osastonylilddkiri Mikko Kanniston, Lohjan terveyskeskuksen
ylilddkari Tanja Nummilan lausuntoihin sekd HUS Lohjan sairaalan akuuttipsykiatrian
poliklinikan psykiatrisen sairaanhoitajan Tarja Kélkdjin potilaastani laatimiin epikriiseihin.

4) Edellda mainittujen tai minkdin muunkaan potilaastani nidkeméni ldédketieteellisen
asiakirjan ja B-lausunnon sisdltd ei lainkaan vastaa 20.6.2019 laadittuun asiakirjaan
kirjoitettua edelld siteerattua totuudenvastaista lausetta "Potilasta hoitaneet psykiatrit ovat
vksimielisesti arvioineet JP:n krooniseksi muodostuneen stressihdirion juontavan juurensa
pitkdaikaisesta ja monimuotoisesta tyopaikkakonfliktista."

5) Vastaanottokdyntien ja potilaan psyykkisten sairauksien syynd ovat olleet
tyopaikkakiusaamisen ja lakisdéteiselle perhevapaalle ajoitetun irtisanomisen ohella
yhtéldisesti hineen vuosina 2014-2019 kohdistetut teot, joilla hdnen kotinsa ja esineistonsa
on tuhottu ja hénelle ja hinen perheenjédsenilleen aitheutettu viemérinhajulla, kreosootti- ja
betonipdlyaltistuksella ja viemériaineksien levittimiselle betonipdlyn seassa tdhdn
mennessd jo viisi vuotta kestdneet poikkeukselliset suurta kdrsimystd ja ahdistusta
atheuttaneet elinolosuhteet ja vakavia vaurioita terveydelle.

6) Potilaan traumaperdinen stressihdirio ja masentuneisuus johtuvat hdnesté tekemieni ja em.
muiden potilasta hoitaneiden tahojen tekemien yhtéldisten tutkimushavaintojen mukaan em.
henkilévahinkojen ohella asumisesta vuosia erossa perheestddn, ilman wc:td, suihkua ja
viemdristod keskelld laatikkovarastoa piikkaustydmaaksi muuttuneessa kodissaan ja kodin
tuhoutumisen ndkemisestd sekd sosiaalisen eldmén estymisestd kodin tuhoutumisen ja
sairastumisen vuoksi eli vihintddn yhtd suurelta osin Helsingin kérdjdoikeudessa vireilld
olevassa asiassa kuvatuista potilaaseen kohdistetuista teoista kuin vireilld olevaan
tyosuhderiitaan liittyvistd potilaaseen kohdistetuista teoista. Pysyvén tyokyvyttomyyden
atheuttajina kyseessa ei ole, kuten 20.6.2019 péivityssa lausunnossa vahitellen véitetddn,
“entisen  tyopaikan ihmissuhdeongelmia ja sielld vallinnut interpersoonallinen
kommunikaatioproblematiikka” sekd kiinteistokorjauksen aikana ilmenneitd teknisid
komplikaatioita”, vaan laajamittainen tyopaikkakiusaaminen, joka on kulminoitunut
aitiyslomalle ajoitettuun irtisanomiseen, sekéd potilaan terveydelle, kodille ja esineistolle
atheutetut vakavat vahingot ja niistd aiheutunut traumatisoituminen.

7) Kaikki potilaan diagnoosit ovat syntyneet yleisesti hyviksyttyjd lddketieteellisia
tutkimusmenetelmid kdyttden sekd varmistaen, ettd tautiluokituksen diagnostiset kriteerit
tayttyvit. Poikkeavaa ja lausujalle kiellettyd on 20.6.2019 paivityssé asiakirjassa myos se,
ettd tuossa asiakirjassa on ryhdytty potilasta tutkimatta ja tapaamatta kyseenalaistamaan
tutkimalla syntyneitd yhtenevéisid hoitaneiden lddkirien asettamia diagnooseja ja ryhdytty
esittdimiin epdmadrdisid viitteitd jostain "muista" psyykkisten sairauksien diagnooseista ja
ryhdytty viittdiméédn kuvantamalla todettuja hengityselinsairauksia, kreosootin aiheuttamaa
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pysyvédd haittaa, tukirankasairauksia (esim. M54.4 eli lannerangan nikamavélilevyn
rappeuma) ja potilaalla vuonna 2018 kuvantamalla todettua aivoinfarktia ja aivoverenvuotoa
psyykkisperdisiksi: ”JP:n monista somaattisista oireista merkittdvimmdit lienevdt syddmen
rytmihdirioalttius,  hengitysvaikeudet, pahoinvointi, pddnsdrky sekd lanneseudun
tukirankavaivat, jotka ainakin osittain saattavat pohjautua psykosomaattisiinkin
oireenmuodostus-mekanismeihin johtuviksi” [kielioppivirheet alkuperdisessd lausunnossa].
On selvidi, ettd tdllaiset kuvantamallakin todetut sairaudet eivit osaksikaan voi johtua
Rimonin viittdmista "psykosomaattisista syistd". Aivoinfarkti, aivoverenvuoto, lannerangan
nikamaviélilevyn rappeuma ja kreosootin aitheuttama keuhkovaurio eivit osaksikaan ole
psykosomaattisiksi luokiteltuja sairauksia tautiluokituksessa, minkd on tiytynyt olla
20.6.2019 pdivatyn asiakirjan laatijan tiedossa. Psykiatrian ja oikeuspsykiatrian
erikoisladkdri Rimon, jonka laatimaksi 20.6.2019 péivittyé allekirjoittamatonta lausuntoa
vditetddn, el my0Oskddn ole pitevd ottamaan kantaa téllaisiin asioihin, jotka eivit edes kuulu
hinen asiantuntemuksensa piiriin eli tdssdkin lausunnon laatija rikkoo Ladkériliiton ohjetta.

8) Ylla olevan perusteella todistan, etti

e 20.6.2019 péaivitty lausunto ei em. puutteiden vuoksi tdytd edes ladkérinlausunnolta
vaadittavia muodollisia vihimmaéisvaatimuksia

e 20.6.2019 paivitty vain kaksisivuinen eli huomattavan suppea lausunto ndin laajassa
asiassa on myos sisdllollisesti totuudenvastainen. Missddn edelld mainitussa potilaan
hoitokertomuksen, hoitavien ladkarien B-lausuntojen, elake-,
kuntoutuspsykoterapia- ja kuntoutustukipddtoksen tekstissd ei todeta potilaan
oireiden ja sairauksien johtuvan vain "pitkdaikaisesta ja monimuotoisesta
tyopaikkakonfliktista". Sen sijaan kaikissa minun ja em. muiden tahojen laatimissa
lausunnoissa ja epikriiseissd todetaan yhtenevisti, ettd potilaan oirekuvan mukaiset
sairaudet johtuvat kummastakin em. tapahtumasta (tyopaikan ja kotikiinteiston
tapahtumat) ja juuri ndihin kaikki potilaan eldke-, kuntoutuspsykoterapia- ja
kuntoutustukipddtokset perustuvat.

e Olen ladkérinlausunnoissani todennut johdonmukaisesti, ettd syy-yhteys Pedersenin
kuvaamien tyOpaikan ja kotikiinteiston tapahtumien sekd hénelld toteamani
traumaperdisen stressihdirion vililldi on erittdin todenndkodinen eli Suomen
Ladkériliiton ohjeen mukainen korkein todenndkoisyys. Samalla tavalla 20.6.2019
paivityssd lausunnossa olisi pitdnyt ottaa kantaa todenndkdisyyksiin.

Edelld olevan vakuutan kunniani ja omantuntoni kautta.

Poytydlla, 12. elokuuta 2019
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Matti Wallin

ladket. lis., psykiatrian erikoislddkari, SV 251157

e yksityispsykiatri

e konsultoiva psykiatri, Invalidisdatio, Live Palvelut ja Orton Oyj

e konsultoiva psykiatri, Invalidiliitto, Validia Kuntoutus Helsinki (entinen Képylin
kuntoutuskeskus)

e osastonlddkari, HUS, HYKS Psykiatria, syomishéirioyksikko (paatoimi)
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