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1 Sosiaali- ja terveydenhuollon yhteiset palvelut

1.1 Onko sosiaali- ja terveydenhuollon yhteisia palveluita koskevan pykaldn (sosiaalihuoltolain 2 a §,
terveydenhuoltolain 8 a §) sisalto tarkoituksenmukainen?

Kylla

Perustele tarvittaessa kantasi:

Sosiaali- ja terveydenhuollon yhteisia palveluja koskevan pykalan sisaltd on tarkoituksenmukainen.
Tosiasiallisessa palvelu- ja hoitotydssa sosiaali- ja terveydenhuolloin lakien rajapintaa on toisinaan

erittdin vaikeaa tunnistaa, jolloin nykyisissa kuntien organisoinneissa sosiaalihuollon ja

terveydenhuollon tehtavat voivat valilla menna jonkin verran sekaisin ja tydnjako on epdselvaa sen
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vuoksi. Tavoitteena on aina tarjota asiakkaalle/potilaalle tarpeiden mukaista kokonaisvaltaista
palvelua ja hoitoa pohtimatta sen enempaa sitd, mika lainsaadanto mitakin palvelua/hoitoa
saatelee. Asiakkaille/potilaille on jo pidempadn jarjestetty ns. integroitunutta palvelua ja hoitoa
(sosiaalihuoltoa ja terveydenhuoltoa asiakkaan/potilaan tarpeen mukaan yhdisteltya
palvelua/hoitoa), joten lain muuttaminen samaan suuntaan tukee vahvasti jo kdytdnnossa olevaa
toimintaa. Asiakkaalle tarjottavan palvelun sisaltd ei saa maardytya sen mukaan, miten palvelut on
hallinnollisesti organisoitu. Sisalloltdan sosiaalihuollon ja terveydenhuollon palvelut on kuitenkin
pystyttdva erottamaan, koska muun muassa siita riippuu, tehddaanko asiakkaalle viranhaltijapaatos ja
mika on asiakkaan oikeusturva.

2 Sosiaalihuollon palvelut

2.1 Onko yhteisososiaalityota koskevan pykalan (sosiaalihuoltolaki 7 a §) sisdlt6 tarkoituksenmukainen?
Kylla

Perustele tarvittaessa kantasi:

On hyva, etta yhteisososiaalityo ja etsiva tyd nostetaan sosiaalihuoltolakiin sosiaalityon
tydmuotoina. Nama tydmuodot vahvistavat yhteistyota kolmannen sektorin toimijoiden kanssa.
Kaikkein heikoimmassa asemassa olevien henkiléiden palveluiden saatavuus on monelta osin
hankalaa palveluiden siirtyessad etdammalle tai digitaalisiksi. Yhteisososiaalityota ja etsivaa tyota
tehddan myos sahkdisissa verkoissa. Ainakin suuremmissa kaupungeissa on suuri tarve edistda
inkluusiota seka kuntalaisten ja yhteisojen kokemusta siitd, ettd kaikki pidetdan mukana. Tallad on
suuri merkitys osallisuuden ja yhteis6on kuulumisen kokemuksille. Yhteis6tyon merkitys on
parhaimmillaan suuri sosiaalisen koheesion edesauttamiseksi.

Yhteiso- ja etsivan sosiaalityon kautta saadaan tarkeaa tietoa asiakasryhmilta, jotka eivat usein paase
daneen eivatka vaikuttamaan asioihin. Tata tietoa voidaan hyédyntada sosiaalihuoltolaissa saddetyn
rakenteellisen sosiaalityon tiedonmuodostuksessa.

2.2 Onko mielenterveyden edistamista koskevan pykaladn (sosiaalihuoltolaki 7 b §) sisdlto
tarkoituksenmukainen?

Kylla pasosin
Perustele tarvittaessa kantasi:

Pykalan sisaltd on padosin tarkoituksenmukainen. Siind on kattavasti huomioitu kuntaan jaava
mielenterveyden edistaminen, joka on kunnan jokaisen toimialan vastuulla. Mielenterveyden
edistaminen kuuluu jatkossakin lakisdateisena niin kunnan kuin hyvinvointialueen hyvinvoinnin ja
terveyden edistamisen kokonaisuuteen, kuten ehkaiseva paihdetydkin. Se millaiset elinolosuhteet
kunnassa on jarjestetty asukkaille, vaikuttaa vahvasti kuntalaisten mielen hyvinvoinnin tilaan.
Kunnan paatoksenteko, kunnan toiminta ja olemassa oleva ja suunniteltu infrastruktuuri voi joko
lisata tai heikentaa kuntalaisten mielen hyvinvointia (esim. osallistuva budjetointi,
kuntalaisosallisuus, paatosten vaikutusten ennakkoarviointi, kaavoitus, rakentaminen, valaistus,
kaupunkisuunnittelu, ymparistétoimi, kasvun ja oppimisen toimialan toimet, liikunnan ja
arkiliikkumisen edistaminen).
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Olisi tarkeaa mainita, etta mielenterveyden edistamiselle on varattu kunnissa ja hyvinvointialueilla
riittavat resurssit ja ettd mielenterveyden edistamisen mahdollistavat rakenteet ovat olemassa ja
huomioitu kunnan ja hyvinvointialueen strategisessa paatoksenteossa. Kunnan ja hyvinvointialueen
mielenterveyden edistdmisen painopisteet, tavoitteet ja toimenpiteet tulee nakya kunnan
strategisessa paatoksenteossa ja valmistelussa. EPT-laissa (523/2015) on selkedsti maaritelty
ehkaisevan paihdetyon vastuutahot ja resurssit, joka pitdisi myos ndkya tdssa mielenterveyden
edistamista koskevassa pykaldssa. Hyvinvointialueen ja kunnan on nimettava mielenterveyden
edistdmisen vastuutahot, jotta mielenterveyden edistamisen rakenteet vahvistuisivat aidosti, aivan
kuten EPT-laissa.

Lakivalmistelussa on pohdittava sita, mika laki mielenterveyden edistamisessa on ensisijainen, jottei
mielenterveyden edistamisen lakisdateisyyden osalta seuraa epaselvyytta mita lainkohtaa missakin
tilanteessa kadytetaan tai tulkitaan. Tassa lausunnolla olevassa lakiehdotuksessa mielenterveyden
edistdminen kuuluu kunnan ja hyvinvointialueen tehtaviin niin sosiaalihuoltolaissa kuin
terveydenhuoltolaissa. Lisaksi yleisesta terveyden ja hyvinvoinnin edistamisesta (HYTE) sdddetaan
sosiaali- ja terveydenhuollon jarjestamisesta annetun lain 6 § ja 7 §:ss3, joiden voidaan laajasti
tulkittuna pitdvan sisdlladn myos mielenterveyden edistamisen. Onko mielekasts, ettd
mielenterveyden edistamisestd sdddetdan monessa eri laissa?

Huomionarvoista on, ettei luonnoksessa ole kirjausta kunnan/hyvinvointialueen seka
jarjestosektorin ja yritysmaailman yhteistyosta mielen hyvinvoinnin edistamisessa. Edelld mainitut
tahot vaikuttavat vahvasti myds mielenterveyden edistamiseen kunnissa ja hyvinvointialueilla.
Mielenterveyden edistaminen onkin kaikkien eri toimijoiden yhteistyota.

2.3 Onko paihdetyon palveluna annettavan padivakeskustoiminnan ja tilapdisen majoituksen pykalan
(sosiaalihuoltolaki 24 §) sisalto tarkoituksenmukainen?

Kylla paaosin
Perustele tarvittaessa kantasi:

Pykalan sisaltd on padosin tarkoituksenmukainen ja se selkeyttaisi palvelutoimintaa kaikista
heikoimmassa asemassa olevien pdihteidenkayttdjien osalta. Nykytilanteessa paivakeskustoimintaa
ja tilapdista majoitusta, johon voi tulla paihtyneena, on jarjestetty hyvin eri tavalla eri kunnissa,
jolloin asiakkaat eivat ole yhdenvertaisessa asemassa. Siten uudistus toisi asiakkaille
yvhdenvertaisemmat palvelut.

Tilapdisen majoituksen ja kaiken kaikkiaan sosiaalihuoltolain 21 §:n mukaisten asumisen palveluiden
organisointi ja kaytanndn toteuttaminen voi olla talla hetkella siiloutunutta riiippuen kunnan
organisaatiosta. Olennaista on, ettd asumisen palveluiden osalta voidaan tukea asiakasta joustavasti
hanen kulloisenkin (asumis)tarpeensa mukaisesti. Tama edellyttaa asiakkaan
omatyontekijan/vastuutyontekijan ja asiakkaan yhdessa tekemaa kokonaisvaltaista
palvelusuunnitelmaa. Suunnitelman tekeminen edellyttaa tiivista verkostoty6ta niin
terveyspalveluiden kuin sosiaalityon osalta.

Paivakeskustoiminnan yhteyteen toiminnallisesti liittyva tilapaismajoitus on tarkoituksenmukainen
kokonaisuus, jolla asiakkaita voidaan palvella aiempaa kokonaisvaltaisesti. Hyvinvointialueen
rahoituksen osalta muutos on huomioitava, koska tata palvelua ei ole nykytilanteessa tarpeeksi,
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joten palvelutuotannon kustannukset on huomioitava, jotta lain toteuttaminen on tosiasiallisesti
mahdollista hyvinvointialueilla.

2.4 Ovatko sosiaalipaivystyksen ja terveydenhuollon yhteisty6ta koskevaan pykaldan (sosiaalihuoltolain
29 a §) ehdotetut muutokset tarkoituksenmukaisia?

Ei padosin
Perustele tarvittaessa kantasi:

Sosiaali- ja terveysministerion kehittamistyoryhma antoi vuonna 2019 suosituksen psykososiaalisen
tuen jarjestamisesta akuuteissa kriisitilanteissa. Psykososiaalinen tuki koostuu akuutista kriisityosta
ja akillisesta sosiaalityosta. Akuuttiin kriisitydohon sisaltyy henkisen kriisiavun lisdksi tarvittava
sosiaalinen tuki- ja palvelutarpeen arviointi. Nama tydskentelymuodot tukevat toisiaan, eika niita ole
syyta erottaa toisistaan. Sosiaalipdivystysten rooli on viime vuosina vahvistunut psykososiaalisen
tuen jarjestamisessa akuuteissa kriisitilanteissa, ja hatakeskuksesta tulee enenevissa maarin
kriisityon tehtavia sosiaalipdivystyksiin. Tasta johtuen suuri osa sosiaalipdivystyksista on muutettu,
tai ollaan muuttamassa, sosiaali- ja kriisipdivystyksiksi.

Sosiaali- ja terveysministerion kehittamistyoryhma on ehdottanut vuonna 2019, etta lakiin
psykososiaalisen tuen jarjestamisesta tulee kirjata, etta sosiaali- ja kriisipdivystystyota tulisi
toteuttaa yhdessa. Psykososiaalisen tuen suosituksissa todetaan, etta ” kriisityon rinnalla on
huomioitava mahdollinen sosiaalityon tarve arjen tukemisessa ja toimeentulon turvaamisessa”.
Tama toteutuu talla hetkella tehokkaasti ja tarkoituksenmukaisesti sosiaali- ja kriisipdivystyksien
kriisitydn prosesseissa. Sosiaalipdivystystydssa psykososiaalinen tuki liittyy usein esimerkiksi dkillisiin
onnettomuustilanteisiin, kuolemantapauksiin, henkirikoksiin tai mahdollisiin suuronnettomuus- ja
hairiétilanteisiin.

Ehdotetun muutoksen mukaisesti sosiaalipdivystys toteuttaisi psykososiaalista tukea yhdessa
terveydenhuollon kanssa. Keskeisia psykososiaalisen tuen prosessin etenemisen vaiheita ovat
halytyksen vastaanottaminen, sokkivaiheen tapaaminen, kriisitapaamiset, seuranta ja jalkihoito.
Pohdintaa herattaa mika taho terveydenhuollossa kykenee vastaamaan tahan akuuttiluonteiseen
psykososiaalisen tydskentelyn malliin yhdessa sosiaalihuollon kanssa. Sen sijaan ndemme erittain
tarkedna vahvistaa terveydenhuollon roolia, ja vastuuta jatkohoidossa sita tarvitsevien asiakkaiden
kohdalla, seka sailyttaa sosiaali- ja kriisipdivystyksen rooli vastata kokonaisuudessaan akuutista
kriisitydn prosessista.

2.5 Onko dkillisissa jarkyttavissa tilanteissa annettavan psykososiaalisen tuen pykaldn (sosiaalihuoltolaki
29 b §) sisalto tarkoituksenmukainen?

Ei padosin
Perustele tarvittaessa kantasi:

Kriisityo on nopeasti aktivoituvaa, matalan kynnyksen tyoskentelyd, jossa asiakkaita kohdataan
akuutista heidan kodeissaan ja esimerkiksi onnettomuuspaikoilla. Sosiaali- ja kriisipaivystyksissa on
viime vuosina vahvasti tehostettu alueellista yhteistyotd ensihoidon ja muiden ensivaiheen
toimijoiden kanssa, jotta kriisityon tarjoaminen proaktiivisesti ja lakisaateisesti toteutuisi
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mahdollisimman tehokkaasti. Terveydenhuollossa hoidon kohteena on yksild. Psykososiaalinen tuki
ja akuutti kriisityo on usein perheiden ja yhteis6jen tukemista, joka on sosiaalihuollon
perustehtavien mukaista tyoskentelya. Kts. edellisen kohdan 2.4 perustelu.

2.6 Onko paihde- ja riippuvuustyon toteuttamisen pykalan (sosiaalihuoltolaki 33 b §) sisalto
tarkoituksenmukainen?

Kylla paaosin
Perustele tarvittaessa kantasi:

Perustele tarvittaessa kantasi: Mielenterveystyon toteuttamista koskeva pykala ei huomioi riittavasti
mielenterveys- ja pdihdetydn toteuttamista integroituna palvelukokonaisuutena. Asiakas- ja
asiakastyon ndakokulmasta mielenterveysongelman ja paihdeongelman samanaikainen hoitaminen
on kuitenkin tarkoituksenmukaista, koska ongelmat kytkeytyvat usein toisiinsa.

2.7 Onko mielenterveystyon toteuttamisen pykalan (sosiaalihuoltolaki 33 c §) sisdlto
tarkoituksenmukainen?

Kylla paaosin
Perustele tarvittaessa kantasi:

Mielenterveystyon toteuttamista koskeva pykala ei huomioi riittavasti mielenterveys- ja paihdetyon
toteuttamista integroituna palvelukokonaisuutena. Asiakas- ja asiakastyon ndakokulmasta
mielenterveysongelman ja paihdeongelman samanaikainen hoitaminen on kuitenkin
tarkoituksenmukaista, koska ongelmat kytkeytyvat usein toisiinsa.

2.8 Ovatko omatyontekijan pykdlaan (sosiaalihuoltolaki 42 §) ehdotetut muutokset tarkoituksenmukaisia?
Kylla paaosin
Perustele tarvittaessa kantasi:

Omatyontekijan roolina on asiakkaan kokonaisvaltaisen palvelutarpeen arviointi ja
asiakassuunnitelman tekeminen yhdessa asiakkaan, viranomaisverkoston ja muiden toimijoiden
kanssa. Palvelutarpeen arviointi, pdatoksenteko jne. sisaltavat julkisen vallan kayttoa, joten
omatyontekijan tulee olla virkasuhteessa oleva sosiaalialan ammattilainen. Omatyodntekijan
maarittely ja omatyontekijan vastuut ja valtuudet on tarkea elementti usein hyvinkin pirstaleisen
palvelukokonaisuuden koordinoimiseksi.

Ehdotetussa muutoksessa omatyontekijan maaritelma tarkentuisi, mika on selkeyttavaa. Lain
mukaisesti omatydntekija olisi aina nimettava, vrt nykyiseen lakiin:” Tyontekijaa ei tarvitse nimets,
jos asiakkaalle on jo nimetty muu palveluista vastaava tyontekija tai nimeaminen on muusta syysta
ilmeisen tarpeetonta.” Lakiehdotus lahtisi siis siitd, ettd omatyodntekija olisi nimettava kaikille
asiakkaille, mika varmasti lisda teoriassa yhdenvertaisuutta, mutta kaventaisi harkintaa niissa
tilanteissa, missa tosiasiallisesti omatydntekijan nimedminen ei ole tarpeen tai asiakkaalla on muu
palveluista vastaava tyontekija. Tama ei resurssien jarkevan ja tarkoituksenmukaisen kayton
kannalta ole aina jarkevaa. Etenkin kun kdytannon tilanne on talla hetkella se, etta
sosiaalityontekijoita ei ole saatavilla tyomarkkinoilla, jolloin laki ei ota huomioon sitd, mika on
tosiasiallinen mahdollisuus selvita lain asettamista vaatimuksista. Tarkeinta asiakkaalle on se, etta
hanelle [aheinen ja helposti kontaktoitava henkild olisi nimetty ja asiakasta olisi hyva kuulla tassa.
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Taman osalta nykyinen lainsdadanto on tarkoituksenmukaisempi. Talla hetkelld useassa kunnassa on
kaytossa asiakkaalla sosiaali- ja terveyspalveluissa oma yhteyshenkild, joka on ensisijainen asiakkaan
tuki, ja koordinoi asiakkaan tukena asiakkaan palveluita. Tama henkilo ei ole laissa maaritetty
omatyontekija, vaikka asiakkaalla voi yhteyshenkilon lisdksi olla omatyontekija tai omatyontekija voi
toimia myos yhteyshenkilona.

Erityista tukea tarvitsevan asiakkaan ndakokulmasta on olennaista, ettd omatyontekija tapaa
asiakasta riittdvan usein ja oikeassa kohdassa asiakkaan (kuntoutumis)prosessia. Tdma on
oikeusturvan nakokulmasta tarkeda. Kohderyhman ollessa haavoittuvassa asemassa olevat henkil6t,
olennaista on henkilokohtaiset kohtaamiset asiakkaan ja omatyo6tekijan kesken.

2.9 Onko sosiaalihuoltolakiin ehdotettu sadntely mielenterveys- ja paihdepalvelujen osalta riittdva ja
tarkoituksenmukainen?

Kylla
Perustele tarvittaessa kantasi:

Saantely ehdotetussa laissa on riittava ja tarkoituksenmukainen. Saantely helpottaisi mm. paljon
palveluja tarvitsevien asiakkaiden palvelujen piiriin padasemista, koska ehdotettu laki mahdollistaisi
paremmin palvelujen jarjestamisen ja ketju alkaisi siitd, missa asiakas on. Eli palvelut eivat lahtisi
siitd, minka palvelun piiriin asiakas kuuluu, vaan miten asiakasta voidaan auttaa eri palveluilla. Laki
mahdollistaisi kokonaisvaltaisemman asiakkaan arjen ja elaman tarkastelun seka palvelujen
yhteensovittamisen.

Lakivalmistelussa tulee ottaa huomioon, ettei lainmuutoksen seurauksena paihdepalvelujen
saatavuus tosiasiallisesti heikkenisi. Nain voin tapahtua, jos saddetdan etta paihdepalvelujen tarpeen
arvio siirtyy vahvemmin terveydenhuoltoon. Paihdepalvelujen hyva saatavuus on mahdollista, jos
pdihdepalvelujen tarvetta voidaan edelleen arvioida sosiaalihuollossa ja palvelun saamisen
edellytyksena ei ole paihderiippuvuusdiagnoosi. Jalkimmainen heikentaisi terveydenhuollon
sujuvuutta ja loisi mahdollisesti pullonkauloja palvelujarjestelmaan.

He:n sdantely pohjautuu vahvasti sote-lainsdadannon keskeisiin tavoitteisiin sosiaali- ja
terveyspalveluiden integraation ja monialaisen yhteistyon vahvistamisen nakékulmasta. Tama on
tarkoituksenmukaista myos asiakaan palveluiden saatavuuden nakokulmasta. Vaarana on, ettd
asiakkaan kokonaisvaltaisesta suunnitelmallisesta tyosta ei vastaa kukaan, ellei omatyontekijoita
pystytda nimeamaan. Ongelma on toki silloin enemman hyvinvointialueen rekrytointi- ja
resurssiongelma kuin lainsdaadanndllinen puute. Samalla nousee esiin, tuleeko lainsaadannollisesti
saataa konkreettisemmin esim. asiakkaan paasysta ja oikeudesta paihdekuntoutukseen. Kuka tekee
viimesijassa monialaisessa verkostossa asiassa paatoksen?

2.10 Puuttuuko sosiaalihuoltolakiin ehdotetusta sddntelysta jotain keskeista mielenterveys- ja
paihdepalvelujen osalta?

Ei

Perutelut kylla vastaukselle:
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3 Terveydenhuollon palvelut

3.1 Onko mielenterveyden edistamista koskevan pykalin (terveydenhuoltolaki 20 §) sisalto
tarkoituksenmukainen?

Kylla paaosin
Perustele tarvittaessa kantasi:

Pykalan sisalté on padosin tarkoituksenmukainen. Siind on kattavasti huomioitu kuntaan jaava
mielenterveyden edistaminen, joka on kunnan jokaisen toimialan vastuulla. Mielenterveyden
edistaminen kuuluu jatkossakin lakisdateisena niin kunnan kuin hyvinvointialueen hyvinvoinnin ja
terveyden edistamisen kokonaisuuteen, kuten ehkaiseva paihdetyokin. Se millaiset elinolosuhteet
kunnassa on jarjestetty asukkaille, vaikuttaa vahvasti kuntalaisten mielen hyvinvoinnin tilaan.
Kunnan paatoksenteko, kunnan toiminta ja olemassa oleva ja suunniteltu infrastruktuuri voi joko
lisata tai heikentaa kuntalaisten mielen hyvinvointia (esim. osallistuva budjetointi,
kuntalaisosallisuus, paatosten vaikutusten ennakkoarviointi, kaavoitus, rakentaminen, valaistus,
kaupunkisuunnittelu, ymparistétoimi, kasvun ja oppimisen toimialan toimet, liikunnan ja
arkiliikkkumisen edistaminen).

Olisi tarkeaa mainita, etta mielenterveyden edistamiselle on varattu kunnissa ja hyvinvointialueilla
riittavat resurssit ja ettd mielenterveyden edistamisen mahdollistavat rakenteet ovat olemassa ja
huomioitu kunnan ja hyvinvointialueen strategisessa paatoksenteossa. Kunnan ja hyvinvointialueen
mielenterveyden edistamisen painopisteet, tavoitteet ja toimenpiteet tulee nakya kunnan
strategisessa paatoksenteossa ja valmistelussa. EPT-laissa (523/2015) on selkedsti maaritelty
ehkaisevan paihdetyon vastuutahot ja resurssit, joka pitdisi myos ndkya tdssa mielenterveyden
edistamista koskevassa pykaldssa. Hyvinvointialueen ja kunnan on nimettava mielenterveyden
edistdmisen vastuutaho, jotta mielenterveyden edistamisen rakenteet vahvistuisivat aidosti, aivan
kuten EPT-laissa.

Lakivalmistelussa on pohdittava sitd, mika laki mielenterveyden edistamisessa on ensisijainen, jottei
mielenterveyden edistamisen lakisdateisyyden osalta seuraa epaselvyytta mita lainkohtaa missakin
tilanteessa kdytetdan tai tulkitaan. Tassa lausunnolla olevassa lakiehdotuksessa mielenterveyden
edistdminen kuuluu kunnan ja hyvinvointialueen tehtaviin niin sosiaalihuoltolaissa kuin
terveydenhuoltolaissa. Lisaksi yleisesta terveyden ja hyvinvoinnin edistamisestd (HYTE) sdddetaan
sosiaali- ja terveydenhuollon jarjestamisesta annetun lain 6§ ja 7 §:ss3, joiden voidaan laajasti
tulkittuna pitavan sisdlladn myos mielenterveyden edistamisen. Onko mielekasts, etta
mielenterveyden edistamisestd sdddetdan monessa eri laissa?

Huomionarvoista on, ettei luonnoksessa ole kirjausta kunnan/hyvinvointialueen seka
jarjestosektorin ja yritysmaailman yhteistyosta mielen hyvinvoinnin edistamisessa. Edella mainitut
tahot vaikuttavat vahvasti myds mielenterveyden edistamiseen kunnissa ja hyvinvointialueilla.
Mielenterveyden edistaminen onkin kaikkien eri toimijoiden yhteisty6ta.

3.2 Onko mielenterveyspalveluja koskevan pykaldn (terveydenhuoltolaki 27 §) sisalto
tarkoituksenmukainen?
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Kylla
Perustele tarvittaessa kantasi:

On tarkeaa, etta laissa sdddetaan perusterveydenhuollon ja esh:n vélisesta yhteistyosta. Asiakkaan
tulee saada oikea-aikaiset ja tarkoituksenmukaiset palvelut, jotka pitda voida toteuttaa yhteistyossa
esh:n ja perusterveydenhuollon kesken. Toinen seikka kokonaan on se, miten esh ja
perusterveydenhuolto maarittelevat keskinaisen yhteistyonsa ja vastuunjaon ynna kriteerit
keskenaan.

AVI:n jarjestamat alueelliset yhteistyokokoukset nuorten mt-palvelujen tyén kehittdmiseksi on
kannatettava.

3.3 Onko paihde- ja riippuvuuspalveluja koskevan pykalan (terveydenhuoltolaki 28 §) sisdlto
tarkoituksenmukainen?

Kylla padosin
Perustele tarvittaessa kantasi:

On hyva, ettd lainsdddannossa otetaan huomioon muutkin kuin aineisiin (alkoholi, huumeet,
ladkkeet) kohdistuvat riippuvuudet. Tassa lakiuudistuksessa hamartyy kuitenkin sosiaalityon osuus
pdihdetydssa. Sosiaalihuoltolakiin ei ole tulossa samanlaista pykalda, joka maarittelee sosiaalityon
osuuden paihdehuollossa. Sosiaalityontekijat tekevat ShL:n mukaiset paatokset palveluista, mutta
sosiaalityolla tuetaan paihdeasiakkaita monella muullakin tavalla, esim. taloudellinen ja sosiaalinen
tuki seka arjen sujuvuuden tuki.

3.4 Onko opioidiriippuvaisten vieroitus- ja korvaushoitoa opioidiladkkeilld koskevan pykaldn
(terveydenhuoltolaki 28 a §) sisalto tarkoituksenmukainen?

Ei
Perustele tarvittaessa kantasi:

Korvaushoitoa pitda voida toteuttaa jatkossakin myds ShL:n mukaisissa asumispalveluissa ja
paihdekuntoutuslaitoksissa. Laki heikentaisi asiakkaan asemaa ja oikeuksia.

3.5 Onko kiireellistd hoitoa koskevaan pykalaan (terveydenhuoltolaki 50 §) ehdotettu lisdys
tarkoituksenmukainen?

Kylla
Perustele tarvittaessa kantasi:
Delirium on hoitamattomana tappava sairaus, mortaliteetti voi olla yli 5 %.

3.6 Ovatko terveydenhuollon ja sosiaalipdivystyksen yhteisty6ta koskevaan pykalaan (terveydenhuoltolaki
50 a §) ehdotetut muutokset tarkoituksenmukaisia?

Ei padosin

Perustele tarvittaessa kantasi:
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Esityksessa tuodaan esille, ettda momenttiin lisattdisiin sosiaalipdivystyksille velvoite kiireellisten
tilanteiden psykososiaalisen tuen ensivaiheen johtovastuusta. Suunniteltu sdannos kuitenkin
kdaytannossa vastaa jo talla hetkelld alueellisesti laajasti toteutettua tyonjakoa. Tama lisdys tukee
sita, ettei psykososiaalisesta tuesta ole syyta erotella akuuttia kriisityota erilliseksi
toimintamuodoksi. Suuronnettomuustilanteiden ja sen kaltaisten poikkeus- sekd hairiotilanteiden
psykososiaalisen tuen johtaminen rakentuu toimivien paivittdistilanteiden rakenteiden varaan, eika
toimivaa ole se, etta poikkeustilanteiden ja paivittaistilanteiden rakenteet eroaisivat vahvasti
toisistaan.

3.7 Onko &killisissa jarkyttavissa tilanteissa annettavan psykologisen tuen pykaldn (terveydenhuoltolaki 50
b §) sisdlto tarkoituksenmukainen?

Ei
Perustele tarvittaessa kantasi:

Kriisityo vaatii vahvaa perehtyneisyytta ja erityisosaamista seka lisakoulutusta, toteuttaa sita sitten
sosiaalihuollon tai terveydenhuollon ammattilainen. Sosiaali- ja kriisipdivystyksissd on usein
moniammatilliset tiimit, joihin kuuluu seka sosiaali- etta terveydenhuoltoalan korkeakoulutettuja
ammattihenkiloita. Talla hetkellad kriisityota tehdaan paljolti sosiaalihuollon puolella ja
sosiaalihuollon ammattilaisten toimesta. Useilla sosionomeilla ja sosiaalitydontekijoilld on kriisityon
lisdkoulutuksia, terapeuttikoulutuksia ja pitka kokemus kriisitydsta. Lakimuutos veisi tdman
osaamisen pois kriisityon asiakkaiden kaytosta.

3.8 Onko sosiaali- ja terveysministerion hyviksymaa hoitoa huumausainerikoksissa koskevan pykalan
(terveydenhuoltolaki 78 b §) sisdlt6 tarkoituksenmukainen?

Kylla
Perustele tarvittaessa kantasi:

Huumausainerikoksista syytetyilla ja kiinniotetuilla tulee olla yhdenvertainen mahdollisuus
tarpeensa mukaiseen paihdehoitoon (so. terveysneuvonta, vieroitushoito, paihdekuntoutus,
opioidikorvaushoito). Tarpeen mukaisella paihdehoidolla voidaan saavuttaa pitkdaikaisia vaikutuksia
yksilon elamaan ja hyvinvointiin ja useissa tapauksissa juuri vankeusaika on osoittautunut otolliseksi
hetkeksi pyrkid eroon myos paihteidenkaytosta. Hyva paihdehoito tukee myds mahdollisuutta
rikollisen elamantavan muuttamiseksi.

3.9 Onko ty6nohjausta koskevan pykalan (terveydenhuoltolaki 78 c §) sisalto tarkoituksenmukainen?
Kylla
Perustele tarvittaessa kantasi:

Lainmuutoksessa hyvinvointialueen velvollisuus jarjestdaa tyonohjausta laajennettaisiin koskemaan
erikoissairaanhoidon, perusterveydenhuollon ja mielenterveyspalvelujen lisdksi myos paihde- ja
riippuvuuspalveluja. Esityksen mukaisesti on kannatettavaa, ettd ndma kustannukset korvattaisiin
suoraan valtion varoista. Tyonohjausvelvoitteen laajentaminen koskemaan myds paihde- ja
riippuvuuspalveluja on erittdin perusteltu. Samat perusteet miksi tydnohjausvelvoite on olemassa
erikoissairaanhoidossa ja esim. mielenterveyspalveluissa, ovat tosiasiallisesti olemassa myods paihde-
ja riippuvuuspalveluissa. Nama hoitotahot jakavat pitkalti myos saman asiakaskunnan.
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3.10 Onko terveydenhuoltolakiin ehdotettu sddntely mielenterveys- ja paihdepalvelujen osalta riittava ja
tarkoituksenmukainen?

Kylla
Perustele tarvittaessa kantasi:

Terveydenhuollon osalta tiivistiminen yhteen lakiin edistaa palveluiden parantamista. Kun
terveydenhuoltoa olevia pdihdepalveluja koskeva saantely, pl. tahdosta riippumaton hoito, siirretdan
terveydenhuoltolakiin, selkeyttda se ndiden palvelujen asemaa osana terveyspalveluita. Nykyisin
terveydenhuoltoa olevia pdihdepalveluja annetaan terveydenhuollon ja sosiaalihuollon
organisaatioissa, ja muutos yhtendistaa palveluja ja palvelukokonaisuuksia. Palveluiden sisallon
nakokulmasta hyvinvointialueilla sdilyvat nykyiset velvollisuudet. Riippuvuuskayttaytymisen
lisadminen lakiin ei aiheuta muutoksia palveluihin, koska riippuvuuskayttaytyminen katsotaan
psykiatriseksi hairidksi, jonka perusteella yksilélla on oikeus saada hoitoa. Esitys tukee
kokonaisvaltaisen terveydenhoidon kehittamista.

3.11 Puuttuuko terveydenhuoltolakiin ehdotetusta sdantelysta jotain keskeistd mielenterveys- ja
padihdepalvelujen osalta?

Ei

Perustelut kylla vastaukselle:

4 Mielenterveyslaki

4.1 Ovatko ohjausta ja valvontaa koskevaan pykadldan (mielenterveyslaki 2 §) ehdotetut muutokset
tarkoituksenmukaisia?

Kylla

Perustele tarvittaessa kantasi:

4.2 Onko tahdosta riippumattoman hoidon jarjestamista koskevan pykalan (mielenterveyslaki 3 §) sisdlto
tarkoituksenmukainen?

Kylla
Perustele tarvittaessa kantasi:
Kuvattu jaottelu on tarkoituksenmukainen.

4.3 Onko opioidiriippuvaisten vieroitus- ja korvaushoitoa koskevan pykdlan (mielenterveyslaki 6 a §)
sisdlto tarkoituksenmukainen?

Kylla

Perustele tarvittaessa kantasi:
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5 Paihdehuoltolaki

5.1 Onko mielestdnne perusteltua, ettd mahdollisuus maarata tahdosta riippumattomaan hoitoon
vakivaltaperusteella poistettaisiin?

Ei
Perustele tarvittaessa kantasi:

Vakivaltaisuuden kriteerit laissa tulisi tarkentaa niin, etta lakia tosiasiallisesti voitaisiin myos kayttaa
tahdosta riippumattomaan hoitoon. Talla hetkelld lainkohtaa ei juurikaan Suomessa kayteta, vaikka
lainkayton tarve on todellisesti usein olemassa. Kynnys lainkohdan kdyttdmiseen on talld hetkelld
lilan korkea. Talla hetkelld lainkohtaa ei tosiasiallisesti kdytetd, koska vakivaltaisille
pdihteidenkayttadjille ei ole pakkohoitopaikkoja. Jo niita olisi, lainkohtaa todenndkdisesti
kaytettaisiin.

6 Laki Kansanelakelaitoksen kuntoutusetuuksista ja kuntoutusrahaetuuksista

6.1 Ovatko Kansaneldkelaitoksen kuntoutusetuuksista ja kuntoutusrahaetuuksista annetun lain 18 §:33n
ehdotetut muutokset perusteltuja?

Kylla
Perustele tarvittaessa kantasi:

Lakiehdotus lisdisi asiakkaiden yhdenvertaisuutta riippuvuushairidista kuntoutumisessa.
7 Laki ikaantyneen vaeston toimintakyvyn tukemisesta seka iakkaiden sosiaali- ja
terveyspalveluista

7.1 Ovatko ikddantyneen vaeston toimintakyvyn tukemisesta seka idkkaiden sosiaali- ja terveyspalveluista
annetun lain 2 §:33n ehdotetut muutokset perusteltuja?

Ei padosin
Perustele tarvittaessa kantasi:

Kun ikdantyneita ei nimenomaisesti mainita laissa, sisaltyy siihen riski, etta ikderityisyytta ei
huomioida riittavasti. Tyoikaisten ja ikdantyneiden toimintakykya ei voi kaikilta osin tukea
samankaltaisesti johtuen ikddantymisen aiheuttamisista fysiologisista ja kognitiivisista muutoksista.
Ikdantyneiden mielenterveys- ja paihdepalvelut eivat nykytilassa vastaa parhaalla mahdollisella
tavalla ikdantyvan vaeston tarpeisiin. Palveluja tulisi jarjestaa ylipaatansa vaeston palvelutarpeen
mukaisesti kaiken ikdisille, joten laissa olisi hyva tuoda esille palvelujen “iattomyys”.

8 Laki Terveyden ja hyvinvoinnin laitoksen alaisista lastensuojeluyksikoista

8.1 Ovatko Terveyden ja hyvinvoinnin laitoksen alaisista lastensuojeluyksikdistd annetun lain 1 §:3an
ehdotetut muutokset perusteltuja?

Ei kantaa

Perustele tarvittaessa kantasi:
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9 Huumausainelaki
9.1 Ovatko huumausainelain 4 §:n 2 momenttiin ehdotetut muutokset perusteltuja?
Kylla

Perustele tarvittaessa kantasi:

10 Laki Vankiterveydenhuollon yksikdsta

10.1 Onko Vankiterveydenhuollon yksikésta annettuun lakiin ehdotettu uusi 16 a § perusteltu?
Kylla paddosin

Perustele tarvittaessa kantasi:

Vankilassa oleville opioidiriippuvaisille pitda turvata tarkoituksenmukainen hoito.
Vankiterveydenhuollossa pitdisi tarjota myds iv-huumeiden kayttdjien terveysneuvontaa.

11 Siviilipalveluslaki
11.1 Ovatko siviilipalveluslain 93 §:a3n ehdotetut muutokset perusteltuja?
Ei kantaa

Perustele tarvittaessa kantasi:

12 Laki henkilotietojen kasittelysta Puolustusvoimissa

12.1 Ovatko henkilotietojen kasittelysta Puolustusvoimissa annetun lain 35 §:aan ehdotetut muutokset
perusteltuja?

Ei kantaa

Perustele tarvittaessa kantasi:

13 Laki sosiaali- ja terveydenhuollon asiakasmaksuista

13.1 Ovatko sosiaali- ja terveydenhuollon asiakasmaksuista annettuun lakiin ehdotetut muutokset
tarkoituksenmukaisia?

Kylla paaosin

Perustele tarvittaessa kantasi:
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14 Vaikutusten arviointia, toimeenpanoa ja aikataulua koskevat kysymykset
14.1 Ovatko arviot esityksen kustannusvaikutuksista mielestdnne realistiset?

Kylla
Perustele tarvittaessa kantasi:

Esityksen kokonaisarvio muutosten kustannusvaikutuksista on n. 18 Me kun otetaan huomioon koko
Suomi. Vaikutuksia kansantalouteen on arvion mukaan aivan oikein hyvin vaikea arvioida — joka
tapauksessa 18Me lisdsatsauksella mielenterveys- ja paihdepalveluihin saataisiin hyvin paljon lisda
ihmisin kuntoutettua takaisin tydelamaan ja paljon lisda hyvinvointia. Esim. padihdeongelmaisten
paivdakeskustoiminnan laajentaminen koko Suomeen ei valttamatta kasvata kansantaloutta, mutta
parantaa kaupunkialueilla asumisviihtyvyytta, vahentda hairidkayttaytymista ja antaa paremmat
mahdollisuudet inhimillisemmalla elamalle monille paihteidenkayttdjille.

Useat paivakeskukset toimivat tdlla hetkella STEA-rahoituksella. Mikali paivakeskustoiminta
saadetaan hyvinvointialueiden jarjestamisvastuulle, tulee rahoituksen siirrolla taata turvallinen
siirtyma ja toiminnan jatkuvuus.

14.2 Ovatko arviot lapsivaikutuksista mielestdanne realistiset?
Ei kantaa

Perustele tarvittaessa kantasi:

14.3 Ovatko arviot muista vaikutuksista mielestanne realistiset?
Kylla padosin
Perustele tarvittaessa kantasi:

Lakimuutoksilla voidaan nahda mm. mielenterveys- ja paihdehairidista karsivien stigman
vahenemiseen johtavia vaikutuksia, mutta pelkka lainsdadanto tahan ei kokonaisuutena vaikuta.
Tarvitaan riittava rahoituspohja, jolla voidaan jarjestaa tarvittavat sujuvammat palvelut, jotta
mielenterveys- ja pdihdeasiakkaat voisivat kokea saavansa hoitoa ja tukea ajoissa. Sdanndkset
ohjaavat parempaan sosiaali- ja terveydenhuoltoa integroivaan toimintaan ja asiakaslahtdisempaan
palvelujen jarjestamisen tapaan.

14.4 Kommentit koskien ehdotusta lakimuutosten voimaantuloajasta 1.1.2023 ja muutosten
toimeenpanoa?:

15 Asetusluonnokset

15.1 Kommentit koskien ehdotusta valtioneuvoston asetukseksi mielenterveysasetuksen erdiden
saannosten kumoamisesta?
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15.2 Kommentit koskien ehdotusta valtioneuvoston asetukseksi pdihdehuoltoasetuksen erdiden
saannosten kumoamisesta?

15.3 Kommentit koskien ehdotusta sosiaali- ja terveysministerion asetukseksi hyvaksyttdvasta hoidosta
huumausainerikoksissa?

On huolehdittava, etta asetuksella ei heikenneta talla hetkelld voimassa olevan asetuksen sdannosta
hoitoa antavista toimintayksikdista.

16 Mahdolliset muut kommentit liittyen hallituksen esitysluonnokseen
16.1 Mahdolliset muut kommentit liittyen hallituksen esitysluonnokseen:

Paihdehoitoa tulisi tarjota eri kohderyhmille tarvetta vastaavasti, esimerkiksi ottaa naiserityisyys
huomioon paihdehoidossa.

Tuormaa Tuija
Espoon kaupunki, hyvinvoinnin ja terveyden toimiala
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