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1 Sosiaali- ja terveydenhuollon yhteiset palvelut

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

Kylla padosin
Perustele tarvittaessa kantasi:

Naemme mydnteisena sosiaali- ja terveydenhuollon yhteisiin palveluihin liittyvat
lainsdadadantomuutokset. Sosiaali- ja terveyspalveluiden antaminen kokonaisuutena asiakkaan
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tarpeita vastaavaksi lisda todennakoisesti hoidon vaikuttavuutta ja siten vahentda myos omaisten
kuormittumista. Lisdksi sosiaali- ja terveyspalveluiden antaminen kokonaisuutena asiakkaan tarpeita
vastaavaksi vahentda omaisten tarvetta toimia sairastuneen tukena eri palveluihin hakeutumisessa.
Omaisten kuormituksen vahentaminen on tarkeas, koska psyykkisesti sairastuneiden ja
mielenterveyshairidista karsivien omaisista lahes puolet on vaarassa masentua itse ldheisen
sairastumisen tuottamassa kuormittavassa eldaméantilanteessa. Omaisten huomiointi, tukeminen ja
heiddn kuormituksensa vaheneminen ovat merkittdva mielenterveysongelmien lisddntymista
ehkaiseva toimi, jonka tulee olla kirjattuna lainsdadantoon.

2 Sosiaalihuollon palvelut

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

Perustele tarvittaessa kantasi:

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

Perustele tarvittaessa kantasi:

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

Perustele tarvittaessa kantasi:

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

Kylla
Perustele tarvittaessa kantasi:

Sosiaalipdivystyksen ja terveydenhuollon yhteistyota koskeva pykala muutoksineen on kannatettava.
Muutoksen perusteluissa mainitaan, ettda mielenterveys- ja paihdeasiakkailla on usein heikentynyt
kyky hakeutua palveluihin. Lisdksi he ovat alttiita putoamaan palveluiden ulkopuolelle, jos
palveluihin paasy edellyttaa aktiivisuutta ja omatoimisuutta. Psyykkisesti sairaan kohdalla tdma
tarkoittaa kaytannossa usein sitd, ettd paasy palveluihin vaatii hdnen omaisiltaan aktiivisuutta,
jaksamista ja sitd, etta omainen omalla toiminnallaan varmistaa sairastuneen ldheisensa
palvelukontaktit.
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On darimmaisen tarkeda varmistaa, ettd muutoksen tavoittelema palveluiden tarpeen mukainen
saaminen myods toteutuu mielenterveys- ja paihdepalveluissa. Tama tukee myos hanen omaistensa
terveyttd ja jaksamista. Psyykkisesti sairastuneiden ja mielenterveyshairioista karsivien omaisista
lahes puolet on vaarassa masentua itse ldheisen sairastumisen tuottamassa kuormittavassa
eldmantilanteessa. Omaisten huomiointi, tukeminen ja heidan kuormituksensa viheneminen ovat
merkittdvd mielenterveysongelmien lisddantymista ehkaiseva toimi, jonka tulee olla kirjattuna
lainsaadantoon.

2.5 Onko &killisissa jarkyttavissa tilanteissa annettavan psykososiaalisen tuen pykalan (sosiaalihuoltolaki
29 b §) sisalto tarkoituksenmukainen?

Kylla paaosin
Perustele tarvittaessa kantasi:

Pykalan sisdlto (sosiaalihuoltolaki 29 b &) on padosin tarkoituksenmukainen. Pykalaan tulee kuitenkin
lisdta sana omainen yksilon, perheen ja yhteison lisdksi. Ndin varmistetaan, etta riippumatta
perheen tai lahipiirin kasitetulkinnasta, tai perhetyohon kaytettavissa olevista resursseista, sosiaali-
ja terveydenhuollon toimijat huomioivat ne omaiset, joiden eldmaan ja kuormittumiseen
sairastuneen tilanne tosiasiassa merkittavasti vaikuttaa ja jotka kantavat merkittavaa vastuuta
sairastuneen hoivasta ja arjessa tukemisesta. Ilman tata lisdysta lakimuutos ei korjaa nykyista
ongelmatilannetta, jossa usein jaa tunnistamatta omaiset, joiden eldamaan ldheisen sairaus vaikuttaa
ja tuo kuormitusta siten, ettd heidan oma riskinsa uupua ja sairastua on merkittavasti kohonnut.
Omaisten huomiointi, tukeminen ja heidan kuormituksensa vaheneminen ovat merkittava
mielenterveysongelmien lisdantymistd ehkaiseva toimi, jonka tulee olla kirjattuna lainsaadantoon.

Lisaksi lainsaadannon muutoksen perusteluosaa tulee laajentaa siten, etta akillisella kriisitilanteella
voidaan tarkoittaa asunnottomuuden, rikoksen uhriksi joutumisen, onnettomuuden tai
kuolemantapauksen lisaksi myos psyykkisen sairastumisen sairastuneelle, omaisille, perheelle ja
muille laheisille tuottamaa kriisitilannetta.

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

Perustele tarvittaessa kantasi:

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

Kylla paaosin

Perustele tarvittaessa kantasi:
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Mielenterveystyon toteuttamiseen liittyen on olennaista, etta perusteluissa huomioidaan omaisten
ja laheisten avun tarve, koska psyykkisen toimintakyvyn heikkeneminen ja psyykkiset sairaudet
vaikuttavat merkittavasti myos sairastuneen lahipiirin elamaan ja arkeen.

Pykalaan tulee kuitenkin lisdtda sana omainen perheen ja muiden ldheisten lisdaksi. Ndin varmistetaan,
etta riippumatta perheen tai lahipiirin kasitetulkinnasta, tai perhetyohon kaytettavissa olevista
resursseista, sosiaali- ja terveydenhuollon toimijat huomioivat ne omaiset, joiden eldamaan ja
kuormittumiseen sairastuneen tilanne tosiasiassa merkittavasti vaikuttaa ja jotka kantavat
merkittavaa vastuuta sairastuneen hoivasta ja arjessa tukemisesta. liman tata lisdysta lakimuutos ei
korjaa nykyista ongelmatilannetta, jossa usein jda tunnistamatta omaiset, joiden eldamaan laheisen
sairaus vaikuttaa ja tuo kuormitusta siten, ettda heidan oma riskinsa uupua ja sairastua on
merkittavasti kohonnut. Omaisten huomiointi, tukeminen ja heidan kuormituksensa vaheneminen
ovat merkittava mielenterveysongelmien lisddntymista ehkaiseva toimi, jonka tulee olla kirjattuna
lainsdadantoon.

Hallituksen esityksessd sadadannon muutoksen perusteluista on mainittu kokemusasiantuntijuus,
mutta varsinaisesta lakitekstistd se puuttuu. Kokemusasiantuntijuuden hyédyntaminen
varmistamiseksi esitimme pykalaan lisdttavan, etta palveluiden kehittdmisessa, arvioinnissa ja
toteuttamisessa tulee hyodyntda kokemusasiantuntijoiden sekd muiden palvelujen kayttajien
asiantuntemusta.

2.8 Ovatko omatyontekijan pykaladn (sosiaalihuoltolaki 42 §) ehdotetut muutokset tarkoituksenmukaisia?

Perustele tarvittaessa kantasi:

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

Perustele tarvittaessa kantasi:

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

Kylla
Perutelut kyllad vastaukselle:

Lainsaadannon jatkotydstamisessa lakiteksteja on tarkennettava siten, etta perheen ja lahipiirin
huomioimisen lisaksi kdaytetdaan sanaa omainen. Ndin varmistetaan, etta riippumatta perheen tai
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[ahipiirin kasitetulkinnasta, tai perhetyohon kaytettavissa olevista resursseista, sosiaali- ja
terveydenhuollon toimijat huomioivat ne omaiset, joiden eldamaan ja kuormittumiseen sairastuneen
tilanne tosiasiassa merkittavasti vaikuttaa, ja jotka kantavat merkittavaa vastuuta sairastuneen
hoivasta ja arjessa tukemisesta. Muussa tapauksessa esitetty muutos ei korjaa nykyista
ongelmatilannetta, jossa usein jaad tunnistamatta omaiset, joiden elamaan laheisen sairaus vaikuttaa
ja tuo kuormitusta siten, ettd heidan oma riskinsa uupua ja sairastua on merkittavasti kohonnut.

Omaisten huomiointi, tukeminen ja heidan kuormituksensa vaheneminen ovat merkittava
mielenterveysongelmien lisdantymista ehkaiseva toimi, jonka tulee olla kirjattuna lainsdadantoon.

Hallituksen esityksessa sadadannon muutoksen perusteluista on mainittu kokemusasiantuntijuus,
mutta varsinaisesta lakitekstistd se puuttuu. Kokemusasiantuntijuuden ja palveluiden kayttajien
asiantuntemuksen tulee nakya myos lakitekstissa, jotta varmistetaan sen toteutuminen.

Lisaksi lakiteksti ei huomioi tai maarittele jarjestdjen roolia osana mielenterveys- ja pdihdepalveluita.
Ottaen huomioon jarjestétyon merkittdvan aseman mielenterveys- ja pdihdepotilaiden seka heidan
l[aheistensa tukemisessa, on aiheellista pohtia sen asemaa myds lainsaadantotekstissa.

Pohjois-Karjalan mielenterveysomaiset FinFami ry ehdottaa, etta

o lakiin lisdtaan (Sosiaalihuoltolain 1 luku, 3 § maaritelmat) maaritelma siita, mitd omaisella
tarkoitetaan.

Mielenterveysomainen on henkild, jonka laheiselld on mielenterveyden hairié. Omaisen
sairastuneella laheisella voi olla psyykkisen sairauden lisaksi paihdeongelma. Omainen voi olla
mielenterveysasiakkaan lapsi, sisarus, puoliso, vanhempi, isovanhempi tai muu laheinen, jonka
eldmaan laheisen mielenterveyden hairi6 vaikuttaa ja aiheuttaa merkittavaa kuormitusta.

J lakiin kirjataan kasite omainen kaikkiin kohtiin, joissa viitataan perheen ja ldhipiirin tukeen ja
tilanteeseen.

. kun esityksessa kirjataan perhetydsta, muutetaan teksti muotoon omais- ja perhetyd.

o lakiin lisdtadn (Sosiaalihuoltolain 1 luku, 3 § maaritelméat) maaritelma siita, mita
kokemusasiantuntijalla tarkoitetaan.

Kokemusasiantuntijalla tarkoitetaan henkil6a, jolla on omakohtaista kokemusta omasta tai [aheisen
mielenterveyden hairiosta, psyykkisen toimintakyvyn heikkenemisesta tai muusta mielensairauteen
liittyvasta vaikeasta elamantilanteesta ja joka on saanut koulutuksen kokemusasiantuntijana
toimimiseen.

. lakiin kirjataan selkeasti, ettd palveluiden kehittamisessa, arvioinnissa ja toteuttamisessa tulee
hyodyntaa kokemusasiantuntijoiden sekd muiden palvelujen kdyttdjien asiantuntemusta.
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3 Terveydenhuollon palvelut

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

Perustele tarvittaessa kantasi:

3.2 Onko mielenterveyspalveluja koskevan pykaldn (terveydenhuoltolaki 27 §) sisdlto
tarkoituksenmukainen?

Kylla paaosin
Perustele tarvittaessa kantasi:

Myonteista ja tarkoituksenmukaista on perheen ja muiden ldheisen psykososiaalinen tuki ja sen
yhteensovittaminen sekd hoidon jatkuvuuden turvaaminen, joka vahentda omaisten vastuuta ja
kuormitusta tilanteessa, jossa ldheinen on psyykkisesti sairastunut. Mielenterveystyon
toteuttamiseen liittyen on olennaista, etta perusteluissa huomioidaan omaisten ja laheisten avun
tarve, koska psyykkisen toimintakyvyn heikkeneminen ja psyykkiset sairaudet vaikuttavat
merkittdvasti myos sairastuneen ldhipiirin elamaan ja arkeen. Painotamme tdssa kohdassa myos
lasten huomioimista aikuisten palveluissa, kuten erillisissd sddannoksissa todetaan (708).

Pykalaan tulee kuitenkin lisdtda sana omainen perheen ja muiden ldheisten lisdaksi. Ndin varmistetaan,
etta riippumatta perheen tai lahipiirin kasitetulkinnasta, tai perhetyohon kaytettavissa olevista
resursseista, sosiaali- ja terveydenhuollon toimijat huomioivat ne omaiset, joiden eldmaan ja
kuormittumiseen sairastuneen tilanne tosiasiassa merkittavasti vaikuttaa, ja jotka kantavat
merkittavaa vastuuta sairastuneen hoivasta ja arjessa tukemisesta. llman tata lisdysta lakimuutos ei
korjaa nykyista ongelmatilannetta, jossa usein jda tunnistamatta omaiset, joiden elamaan laheisen
sairaus vaikuttaa ja tuo kuormitusta siten, etta heidan oma riskinsa uupua ja sairastua on
merkittavasti kohonnut. Omaisten huomiointi, tukeminen ja heidan kuormituksensa vaheneminen
ovat merkittdava mielenterveysongelmien lisddantymista ehkaiseva toimi, jonka tulee olla kirjattuna
lainsadadantoon.

Hallituksen esityksessa saadannon muutoksen perusteluista on mainittu kokemusasiantuntijuus,
mutta varsinaisesta lakitekstista se puuttuu. Kokemusasiantuntijuuden hyédyntaminen
varmistamiseksi esitamme pykalaan lisattavan, etta palveluiden kehittamisessa, arvioinnissa ja
toteuttamisessa tulee hyddyntaa kokemusasiantuntijoiden seka muiden palvelujen kayttajien
asiantuntemusta.

3.3 Onko paihde- ja riippuvuuspalveluja koskevan pykaldn (terveydenhuoltolaki 28 §) sisdlto
tarkoituksenmukainen?
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Perustele tarvittaessa kantasi:

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

Perustele tarvittaessa kantasi:

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

Perustele tarvittaessa kantasi:

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

Kylla padosin
Perustele tarvittaessa kantasi:

Muutoksen perusteluissa mainitaan, ettd mielenterveys- ja paihdeasiakkailla on usein heikentynyt
kyky hakeutua palveluihin. Lisdksi he ovat alttiita putoamaan palveluiden ulkopuolelle, jos
palveluihin padsy edellyttaa aktiivisuutta ja omatoimisuutta. Psyykkisesti sairaan kohdalla tama
tarkoittaa kaytannossa usein sitd, ettd paasy palveluihin vaatii hdnen omaisiltaan aktiivisuutta,
jaksamista ja sitd, ettd omainen omalla toiminnallaan varmistaa sairastuneen ldheisensa
palvelukontaktit.

Pykalda muutoksineen on kannatettava, mutta on aarimmaisen tarkeda varmistaa, etta muutoksen
tavoittelema palveluiden tarpeen mukainen saaminen myos toteutuu mielenterveys- ja
pdihdepalveluissa. Tama tukee myds hdanen omaistensa terveytta ja jaksamista. Psyykkisesti
sairastuneiden ja mielenterveyshairidista karsivien omaisista lahes puolet on vaarassa masentua itse
l[dheisen sairastumisen tuottamassa kuormittavassa elamantilanteessa. Omaisten huomiointi,
tukeminen ja heidan kuormituksensa viheneminen ovat merkittava mielenterveysongelmien
lisddntymista ehkaiseva toimi, jonka tulee olla kirjattuna lainsdaadantoon.

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

Kylla padosin
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Perustele tarvittaessa kantasi:

Pykalan sisdlté on padosin tarkoituksenmukainen. Pykaldaan tulee kuitenkin lisdtd sana omainen
yksilon, perheen ja yhteison lisdksi. Ndin varmistetaan, etta riippumatta perheen tai lahipiirin
kasitetulkinnasta, tai perhetyohon kdytettdvissa olevista resursseista, sosiaali- ja terveydenhuollon
toimijat huomioivat ne omaiset, joiden elamaan ja kuormittumiseen sairastuneen tilanne tosiasiassa
merkittavasti vaikuttaa, ja jotka kantavat merkittdvaa vastuuta sairastuneen hoivasta ja arjessa
tukemisesta. Ilman tata lisdysta lakimuutos ei korjaa nykyista ongelmatilannetta, jossa usein jaa
tunnistamatta omaiset, joiden elamaan laheisen sairaus vaikuttaa ja tuo kuormitusta siten, etta
heiddn oma riskinsd uupua ja sairastua on merkittavasti kohonnut. Omaisten huomiointi, tukeminen
ja heidan kuormituksensa vaheneminen ovat merkittdva mielenterveysongelmien lisdantymista
ehkaiseva toimi, jonka tulee olla kirjattuna lainsdadantoon.

Terveydenhuollon kriisityon ja sosiaalitydn yhteistyon on velvoitettava huomioimaan alaikaiset
lapset aina vanhemman psyykkisen sairastumisen yhteydessa. Psyykkisesti sairastuneiden ja
mielenterveyshairidista karsivien henkildiden omaisista lahes puolet on vaarassa masentua itse
laheisen sairastumisen tuottamassa kuormittavassa elamantilanteessa. Lapsiomaisista, joiden
vanhempi sairastaa psyykkisesti, yli puolet masentuu itse alle 25-vuotiaana. Systemaattisella, lain
velvoittamalla, lasten tukemisella aina vanhemman sairastaessa voidaan lapsen omaa
sairastumisriskia pienentaa. Kaiken ikdisten omaisten huomiointi, tukeminen ja heidan
kuormituksensa vaheneminen ovat merkittava mielenterveysongelmien lisadantymista ehkaiseva
toimi, jonka tulee olla kirjattuna lainsaadantoon.

Lisaksi lainsadadannon muutoksen perusteluosaa tulee laajentaa siten, etta akillisella kriisitilanteella
voidaan tarkoittaa asunnottomuuden, rikoksen uhriksi joutumisen, onnettomuuden tai
kuolemantapauksen lisaksi myos psyykkisen sairastumisen sairastuneelle, omaisille, perheelle ja
muille laheisille tuottamaa kriisitilannetta.

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

Perustele tarvittaessa kantasi:

3.9 Onko tyénohjausta koskevan pykdlan (terveydenhuoltolaki 78 c §) sisalto tarkoituksenmukainen?

Perustele tarvittaessa kantasi:

3.10 Onko terveydenhuoltolakiin ehdotettu sddntely mielenterveys- ja paihdepalvelujen osalta riittava ja
tarkoituksenmukainen?
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Perustele tarvittaessa kantasi:

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

Kylla
Perustelut kylla vastaukselle:

Terveydenhuoltolaissa 70 §:ssé sdddetdan lasten huomioon ottamisesta aikuisille suunnatuissa
palveluissa. Muiden omaisten osalta terveydenhuoltolaissa ei ole nimenomaista sdannosta.
Lainsaadannon jatkotydstamisessa lakiteksteja tarkennettava siten, etta perheen ja lahipiirin
huomioimisen lisaksi kdaytetdan sanaa omainen. Ndin varmistetaan, etta riippumatta perheen tai
[ahipiirin kasitetulkinnasta, tai perhety6hon kadytettavissa olevista resursseista, sosiaali- ja
terveydenhuollon toimijat huomioivat ne omaiset, joiden elamaan ja kuormittumiseen sairastuneen
tilanne tosiasiassa merkittavasti vaikuttaa, ja jotka kantavat merkittavaa vastuuta sairastuneen
hoivasta ja arjessa tukemisesta. Muussa tapauksessa esitetty muutos ei korjaa nykyista
ongelmatilannetta, jossa usein jaa tunnistamatta omaiset, joiden elamaan laheisen sairaus vaikuttaa
ja tuo kuormitusta siten, ettd heidan oma riskinsa uupua ja sairastua on merkittavasti kohonnut.

Hallituksen esityksessa sadadannon muutoksen perusteluista on mainittu kokemusasiantuntijuus,
mutta varsinaisesta lakitekstistd se puuttuu. Kokemusasiantuntijuuden ja palveluiden kayttajien
asiantuntemuksen tulee nakya myos lakitekstissa, jotta varmistetaan sen toteutuminen.

Lisaksi lakiteksti ei huomioi tai maarittele jarjestojen roolia osana mielenterveys- ja pdihdepalveluita.
Ottaen huomioon jarjestotyon merkittavan aseman mielenterveys- ja pdihdepotilaiden seka heidan
laheistensa tukemisessa, on aiheellista pohtia sen asemaa myds lainsaadantotekstissa.

Pohjois-Karjalan mielenterveysomaiset - FinFami ry ehdottaa, etta

. lakiin kirjataan kasite omainen kaikkiin kohtiin, joissa viitataan perheen ja ldhipiirin tukeen ja
tilanteeseen.

. kun esityksessa kirjataan perhetydsta, muutetaan teksti muotoon omais- ja perhetyo.

. lakiin lisataan (Terveydenhuoltolaina 1 luku, 3 § maaritelmat) maaritelma siitd, mitd omaisella
tarkoitetaan.

Mielenterveysomainen on henkild, jonka laheiselld on mielenterveyden hairié. Omaisen
sairastuneella laheisella voi olla psyykkisen sairauden lisdksi pdihdeongelma. Omainen voi olla
mielenterveysasiakkaan lapsi, sisarus, puoliso, vanhempi, isovanhempi tai muu ldheinen, jonka
eldmaan laheisen mielenterveyden hairid vaikuttaa ja aiheuttaa merkittavaa kuormitusta.
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. lakiin lisataan (Terveydenhuoltolain 1 luku, 3 § maaritelmat) maaritelma siita, mita
kokemusasiantuntijalla tarkoitetaan.

Kokemusasiantuntijalla tarkoitetaan henkil63, jolla on omakohtaista kokemusta omasta tai [aheisen
mielenterveyden hairiosta, psyykkisen toimintakyvyn heikkenemisesta tai muusta mielensairauteen
liittyvasta vaikeasta elamantilanteesta ja joka on saanut koulutuksen kokemusasiantuntijana
toimimiseen.

. lakiin kirjataan selkeasti, etta palveluiden kehittamisessa, arvioinnissa ja toteuttamisessa tulee
hyédyntaa kokemusasiantuntijoiden seka muiden palvelujen kayttdjien asiantuntemusta.

4 Mielenterveyslaki

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

Perustele tarvittaessa kantasi:

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

Perustele tarvittaessa kantasi:

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

Perustele tarvittaessa kantasi:

5 Paihdehuoltolaki

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

Perustele tarvittaessa kantasi:

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

Perustele tarvittaessa kantasi:

7 Laki ikaantyneen vaeston toimintakyvyn tukemisesta seka iakkaiden sosiaali- ja
terveyspalveluista

7.1 Ovatko ikddntyneen vdeston toimintakyvyn tukemisesta seka idkkdiden sosiaali- ja terveyspalveluista
annetun lain 2 §:33n ehdotetut muutokset perusteltuja?

Perustele tarvittaessa kantasi:

8 Laki Terveyden ja hyvinvoinnin laitoksen alaisista lastensuojeluyksikoista

8.1 Ovatko Terveyden ja hyvinvoinnin laitoksen alaisista lastensuojeluyksikdistd annetun lain 1 §:33an
ehdotetut muutokset perusteltuja?

Perustele tarvittaessa kantasi:

9 Huumausainelaki

9.1 Ovatko huumausainelain 4 §:n 2 momenttiin ehdotetut muutokset perusteltuja?

Perustele tarvittaessa kantasi:

10 Laki Vankiterveydenhuollon yksikdsta

10.1 Onko Vankiterveydenhuollon yksikostad annettuun lakiin ehdotettu uusi 16 a § perusteltu?

Perustele tarvittaessa kantasi:

11 Siviilipalveluslaki
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11.1 Ovatko siviilipalveluslain 93 §:33n ehdotetut muutokset perusteltuja?

Perustele tarvittaessa kantasi:

12 Laki henkilotietojen kasittelysta Puolustusvoimissa

12.1 Ovatko henkilotietojen kasittelysta Puolustusvoimissa annetun lain 35 §:3an ehdotetut muutokset
perusteltuja?

Perustele tarvittaessa kantasi:

13 Laki sosiaali- ja terveydenhuollon asiakasmaksuista

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

Perustele tarvittaessa kantasi:

14 Vaikutusten arviointia, toimeenpanoa ja aikataulua koskevat kysymykset

14.1 Ovatko arviot esityksen kustannusvaikutuksista mielestdnne realistiset?

Perustele tarvittaessa kantasi:

14.2 Ovatko arviot lapsivaikutuksista mielestianne realistiset?

Perustele tarvittaessa kantasi:

14.3 Ovatko arviot muista vaikutuksista mielestanne realistiset?

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

15 Asetusluonnokset

15.1 Kommentit koskien ehdotusta valtioneuvoston asetukseksi mielenterveysasetuksen erdiden
sadnnosten kumoamisesta?

15.2 Kommentit koskien ehdotusta valtioneuvoston asetukseksi pdihdehuoltoasetuksen erdiden
saannosten kumoamisesta?

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

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

Sosiaali- ja terveysministeriolle

Pohjois-Karjalan mielenterveysomaiset — FinFami ry:n 9.6.2022 lausunto HE luonnoksesta
mielenterveys- ja paihdepalveluja koskevan lainsdadannon uudistamiseksi (VN/23566/2021)

Kiitamme lausuntopyynndsta ja lausumme seuraavaa:

YLEISESTI MIELENTERVEYS- JA PAIHDELAINSAADANNON KEHITTAMISESTA

Pohjois-Karjalan mielenterveysomaiset - FinFami ry kiinnittda huomiota lain ja hallituksen esityksen
muutoksiin, jotka eivat riittavalla tavalla korjaa olemassa olevia puutteita psyykkisesti sairastavan ja
hdnesta huolehtivan omaisen osalta. Lainsdadantotydssaan ministerion on tarked huomioida, etta
nykyinen mielenterveyspalvelujen heikko saatavuus ja hoidon jatkuvuuden haasteet lisadvat
merkittavasti omaisten taakkaa ja kuormittumista. Omaisille annettavan tuen puute sosiaali- ja
terveyspalveluissa on huomattava ongelma.

Mielenterveysomaisten maara on merkittava, vaikka tarkkaa lukumaaraa ei Suomessa ole tilastoitu.
Lahes 20 prosentilla suomalaisista on jokin mielenterveyden hairid. Terveyden ja hyvinvoinnin
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laitoksen mukaan psykiatrisessa erikoissairaanhoidossa hoidettiin vuonna 2020 yhteensa noin 203
000 potilasta. Vuoden 2020 aikana 7—22-vuotiaista noin 130 000 raportointiin
mielenterveysperustainen hoitokdynti. Naista mielenterveysasiakkaista suurimmalla osalla on yksi
tai useampi omainen, jonka elamaan ldheisen sairastuminen tuo merkittavaa kuormitusta.
Mielenterveys- ja padihdelainsdddannon vaikutukset koskettavat sairastuneiden lisdksi satoihin
tuhansiin mielenterveysomaisiin.

Lainsaadannon kehittamisen jatkotyostamisen tueksi Pohjois-Karjalan mielenterveysomaiset —
FinFami ry tuo tietoon vuonna 2019 toteutetun valtakunnallisen mielenterveysomaisten
hyvinvointitutkimuksen (n=799), jonka mukaan yli kolmannes psyykkisesti sairastuneen omaisista ei
koe saavansa apua silloin, kun sita todella tarvitsisi. Valtaosa (83 %) vastaajista koki, etta
mielenterveysasiakkaan hoitotaho ei ollut huomioinut lainkaan tai oli huomioinut heikosti omaisen
jaksamisen ja hyvinvoinnin. Merkittavaa oli, ettd 85 % ei ollut saanut lainkaan tai oli saanut heikosti
hoitotaholta vilineita itsensa ja perheensa jaksamisen tukemiseen.

Pohjois-Karjalan mielenterveysomaiset - FinFami ry painottaa, ettd omais- ja perheldhtdisyyden on
toteuduttava lainsdadannossa, joka maarittelee sosiaali- ja terveyspalvelujen toteutumisen. Perheet
tulee tunnustaa mielenterveystyon perusyksikoksi ja omaisten roolin merkitys keskeiseksi osaksi
mielen sairauksista toipumista. Perheiden tarpeisiin tulee vastata kokonaisvaltaisesti ja
perheenjasenten yksil6lliset tarpeet tulee huomioida terveys- ja sosiaalilainsdadadanndssa. Toteamme,
ettd taman toteutuminen edellyttaa vaadittavien resurssien huomioimisen sosiaali- ja
terveydenhuollon tyéntekijéiden osalta. Lisdksi olennaista tulee olemaan sosiaali- ja
terveydenhuollon yhteistyon toteutuminen ja onnistuminen, jonka lahtékohtana tulee aina olla
asiakkaan ja asiakasperheen terveys ja hyvinvointi.

OMAISEN ROOLI TUNNISTETTAVA JA KIRJATTAVA LAKIIN

Pohjois-Karjalan mielenterveysomaiset -FinFami ry edellyttad, etta hallituksen esitys ja uudistuva
lainsdadanto tunnistavat mielenterveysasiakkaan omaiset. Omaisella tarkoitetaan henkiléa, jonka
elamaan laheisen psyykkinen sairaus vaikuttaa ja joka usein huolehtii sairastuneen arjessa
parjaamisesta. Omainen voi olla psyykkisesti sairastavan henkilon lapsi, sisarus, puoliso, vanhempi,
isovanhempi tai muu laheinen. Jotta lakiehdotukseen ja hallituksen esitykseen kirjattu perheen
psykososiaalinen tuki voi toteutua, on sosiaali- ja terveyspalveluiden toimijan tunnistettava
henkil6(t), joiden elamaan laheisen psyykkinen sairastuminen tosiasiassa vaikuttaa ja tuo
merkittavaa kuormitusta.

Mielenterveyspalvelujen ja sen lainsadadanndn kehittamisessa on otettava huomioon psyykkisten
sairauksien luonne. Psyykkinen sairaus vaikuttaa usein henkilon psyykkista ja fyysista toimintakykya
alentavasti. Heikentyneen toimintakyvyn vuoksi niin hoitoon hakeutuminen kuin arjessa
selviytyminen vaatii sairastuneen omaiselta tyota ja vastuunottoa, vaikka sairastuneessa olisi kyse
taysi-ikdisesta henkilosta.
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Esimerkiksi Ruotsissa tama tilanne on jo huomioitu ja mielenterveysomaisen saama tuki
rinnastetaan siella vammaispalveluihin, joissa on perinteisesti tunnistettu toimintakyvyn pysyvan
alentumisen vaikutus omaisen tilanteeseen. Ndin myds mielenterveysomaiset saavat sielld vastaavat
neuvonta- ja tukipalvelut tilanteessa, jossa laheinen on psyykkisesti sairastunut. Tama ymmarrys
psyykkisten sairauksien luonteesta ja sen vaikutuksesta omaisen tilanteeseen tulee olla ilmeista
myo6s Suomessa paitsi lainsaddannon tulkinnassa myos sen kaytannon toteutuksessa sosiaali- ja
terveyspalveluissa.

Lainsaadannon jatkotyostamisessa tekstia on tarkennettava siten, etta perheen ja lahipiirin
huomioimisen lisaksi kaytetdan sanaa omainen. Ndin varmistetaan, etta riippumatta perheen tai
[ahipiirin kasitetulkinnasta, tai perhetyohon kadytettavissa olevista resursseista, sosiaali- ja
terveydenhuollon toimijat huomioivat ne omaiset, joiden elamaan ja kuormittumiseen sairastuneen
tilanne tosiasiassa merkittavasti vaikuttaa ja jotka kantavat merkittdavaa vastuuta sairastuneen
hoivasta ja arjessa tukemisesta. Muussa tapauksessa esitetty muutos ei korjaa nykyista
ongelmatilannetta, jossa usein jaa tunnistamatta omaiset, joiden elamaan laheisen sairaus vaikuttaa
ja tuo kuormitusta siten, ettd heidan oma riskinsa uupua ja sairastua on merkittavasti kohonnut.

Pohjois-Karjalan mielenterveysomaiset - FinFami ry ehdottaa, etta

. lakiin kirjataan kasite omainen kaikkiin kohtiin, joissa viitataan perheen ja ldhipiirin tukeen ja
tilanteeseen.

. kun esityksessa kirjataan perhetydsta, muutetaan teksti muotoon omais- ja perhetyd.

. lakiin lisataan (Sosiaalihuoltolain 1 luku, 3 § maaritelmat seka Terveydenhuoltolain 1 luku, 3 §
maaritelmat) maaritelma siitd, mitd omaisella tarkoitetaan.

Pohjois-Karjalan mielenterveysomaiset — FinFami ry:n ehdotus omaisen maaritelmaksi:

Mielenterveysomainen on henkild, jonka laheiselld on mielenterveyden hairié. Omaisen
sairastuneella ldheisellad voi olla psyykkisen sairauden lisdksi pdihdeongelma. Omainen voi olla
mielenterveysasiakkaan lapsi, sisarus, puoliso, vanhempi, isovanhempi tai muu |dheinen, jonka
eldamaan laheisen mielenterveyden hairi6 vaikuttaa ja aiheuttaa merkittavaa kuormitusta.

MIELENTERVEYSOMAINEN ON MYOS ITSENAINEN TERVEYS- JA SOSIAALIPALVELUJEN ASIAKAS

Lainsaadantoesitys painottuu nykymuodossaan selkeasti haastaviin mielenterveysongelmiin.
Pohjois-Karjalan mielenterveysomaiset — FinFami ry painottaa, etta ennaltaehkaiseva
mielenterveysty0 ja varhainen puuttuminen ovat valttamattomia, kun kasvavia
mielenterveyskustannuksia halutaan hillita ja asiakkaille tarjota tarpeenmukaista sekd oikea-aikaista
tukea. Esityksessa ongelmallista on lisdksi se, ettd psykososiaalista tukea ehdotetaan vain
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kiireelliseen tarpeeseen. Muistutamme, etta psykososiaalisen tuen tarve, sen hyodyt ja vaikuttavuus
tulee nahda akuuttien kriisien lisdksi kiireettomissa tapauksissa.

Psyykkisesti sairastuneen laheiset kuuluvat terveydelliseen riskiryhmadan kuormittavan
omaistilanteen vuoksi. Mielenterveysomaisilla on kohonnut riski sairastua itse masennukseen tai
stressiperaisiin somaattisiin sairauksiin, jonka vuoksi myos heiddan huomioimisensa on ehdottoman
tarkeda. Tiedetdan myos, etta arviolta joka neljas alaikdinen elda perheessd, jossa vanhemmalla on
mielenterveysongelmia. Lapsiomaisella on riski sairastua psyykkisesti: yli puolet masentuneiden
vanhempien lapsista sairastuu itse, useimmiten alle 25-vuotiaana.

Pohjois-Karjalan mielenterveysomaiset - FinFami ry kiinnittaa ministerion huomion siihen, etta
taloudellisten, sosiaalisten ja inhimillisten perusteiden vuoksi lainsdadannon tulee huomioida
erilaiset omaistilanteet. Lapsiomainen, jonka vanhempi tai sisarus sairastaa psyykkisesti, tulee
tunnistaa heti mielenterveysasiakkaan hoidon ensikontaktissa ja perheen alaikdisten lasten
turvallinen kehitys ja hyvinvointi on turvattava koko hoitosuhteen ajan. Lapselle tulee myo6s antaa
ikatasolle sopiva ymmarrys laheisen psyykkisesta sairaudesta ja sen vaikutuksesta lapsen ja koko
perheen elamaan. Terveys- ja sosiaalipalveluissa on varmistettava, etta alaikdinen lapsi ei joudu
vanhempansa tai sisaruksensa sairauden takia vastaamaan arjen perustarpeista ja toiminnoista, ja
ettd han ei jaa vaille ikdtasoista tietoa ja mahdollisuutta puhua luotettavan aikuisen kanssa
vanhemman tai sisaruksen sairaudesta.

Mikali sairastuneen hoivaava omainen on taysi-ikdinen, kuten esimerkiksi puoliso, vanhempi tai
ystava, tulee hanelle antaa tarvittava neuvonta ja tuki arkeen, johon vaikuttaa psyykkinen sairaus.
Lisaksi laissa tulee varmistaa hoivaavan omaisen itsendinen terveys- ja sosiaalipalvelujen asiakkuus.
Omaisen tulee olla oikeutettu tukeen ja neuvontaan hanen oman terveytensa ja jaksamisensa
varmistamiseksi.

Lainsdadannon tulee varmistaa asiakkaan oikeus hanen tarpeitaan vastaaviin sosiaali- ja
terveyspalveluihin. Tdima oikeus tulee kuulua myos psyykkisesti sairastuneen omaisille. Pohjois-
Karjalan mielenterveysomaiset - FinFami ry ehdottaa, etta lainsaadannon jatkovalmistelussa
huomioidaan perheen tuen lisaksi omaisen henkilékohtainen asiakkuus, joka sisaltdaa omaisen
yksilollisesti arvioidun tuen ja neuvonnan. Omaisty6 toteuttaa lainsdaadanndn tavoittelemaa
ennaltaehkadisevan mielenterveystyon periaatetta ja turvaa mielenterveysasiakkaan omaisen
terveytta ja hyvinvointia.

MIELENTERVEYSKUNTOUTUJAN HOITO- JA KUNTOUTUSSUUNNITELMAN TOTEUTUMINEN
VARMISTETTAVA

Olennainen puute lainsdadannon uudistamisessa ndkyy mielenterveyshairioista karsivan potilaan
hoito- ja kuntoutussuunnitelman osalta. Talla hetkelld hoitosuunnitelma puuttuu monelta
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mielenterveysasiakkaalta tai sitd ei seurata ja paiviteta. Pohjois-Karjalan mielenterveysomaiset -
FinFami ry korostaa, etta erityisesti psyykkisesti sairastava henkilo voi tarvita tuekseen useita
palveluita, jolloin hoidon suunnittelu kokonaisuutena on merkityksellistd. Kun hoidon tarve kestaa
usein pitkdan ja mielenterveyskuntoutujan psyykkinen ja fyysinen toimintakyky vaihtelee, on
tarkead, ettd hoidon suunnittelussa ja sen seurannassa otetaan huomioon myds omaiset, joiden
elamaan laheisen sairaus vaikuttaa ja jotka toimivat sairastuneen hyvinvoinnin ja arjessa
selviytymisen tukena.

Pohjois-Karjalan mielenterveysomaiset - FinFami ry painottaa, etta lainsdadanndssa on taattava
jokaiselle mielenterveysasiakkaalle oma hoito- ja kuntoutussuunnitelma, jonka toteutumista myds
seurataan riippumatta siitd, missa ja miten suunnitelmanmukainen hoito toteutetaan. Julkisen
sektorin sosiaali- ja terveyspalveluilla on oltava vastuu siitd, etta asiakkaan hoito, kuntoutus ja
toipumisen tukeminen toteutuu suunnitelman mukaisesti. Katsomme tarpeelliseksi, etta sosiaali- ja
terveydenhuollon onnistuneen yhteistydn varmistamiseksi mielenterveysasiakkaalla on selkea
vastuuhenkild, joka huolehtii kokonaisuuden toteutumisesta. Ndin vahennetaan
mielenterveysasiakkaan valiinputoamisen riskid, joka hallituksen esityksessa tuodaan esiin.

Lisdksi Pohjois-Karjalan mielenterveysomaiset - FinFami ry korostaa, ettd hoito- ja
kuntoutussuunnitelmiin on mahdollisuuksien mukaan otettava mukaan myds sairastuneen omaiset.
Vuonna 2019 Pirkanmaan FinFamin toteuttamassa kyselyssa (n=145) selvisi, ettei puolet omaisista
(50 %) tieda, onko psyykkisesti sairastavalla laheisella hoitosuunnitelmaa. Viidesosa omaisista (20%)
tiesi, ettd sairastuneella ei ole hoitosuunnitelmaa. Vain harva kyselyyn vastaaja oli ollut mukana
hoitosuunnitelman laatimisessa, vaikka suuri osa mielenterveys-omaisista kuitenkin on vahvasti
mukana laheisensa arjessa ja usein vastuussa ldheisensa hyvinvoinnin ja arjen sujuvuuden
tukemisesta.

MIELENTERVEYSPALVELUJEN KEHITTAMINEN LINJATAAN HYVINVOINTIALUEIDEN VELVOITTEIDEN
KANSSA

Itsendiset hyvinvointialueet aloittavat toimintansa vuoden 2023 alussa. Jo nyt on nahtavissa
alueiden erilaisuus seka lahtdkohdiltaan erilaiset ja eri vaiheessa olevat jarjestelmat. Kansalaisten
tasavertaisen kohtelun varmistamiseksi on huolehdittava siita, etta seka mielenterveysasiakas etta
omainen saa tarpeenmukaista ja laadukasta hoitoa asuinpaikasta riippumatta. Huomioitavaa on
myo6s hoidon jatkuvuus, vaikka palveluntarjoaja vaihtuisi tai asiakkaan kotipaikka muuttuisi ennen
kuntoutussuunnitelman paattymista.

Pohjois-Karjalan mielenterveysomaiset — FinFami ry pyytaa lainsdaadannon jatkovalmistelussa
huomioimaan sen yhtenevaisyytta sosiaali- ja terveysuudistuksen ja hyvinvointialueiden
toimivuuden kanssa. Hyvinvointialueita maaritteleva lainsaadanto edellyttaa osallisuutta ja
yhteisty6ta alueen eri toimijoiden kanssa. Nakdkulma tulee huomioida myos tadssa
lainsdadadantéuudistuksessa.
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Pohjois-Karjalan mielenterveysomaiset - FinFami ry ehdottaa, ettd kokemusasiantuntijuus kirjataan
selkeasti lainsdadantoon, silla kokemustiedon vaikutuksilla mielenterveyspalveluihin on todettu
olevan myonteista merkitysta. Lainsadadannon kokonaisuutta rakennettaessa on myds tarpeellista
tarkastella jarjestojen asemaa mielenterveys- ja padihdepalveluiden tuottamisessa. Meneilldan
olevassa sosiaali- ja terveydenhuollon uudistuksissa hyvinvointialueita velvoitetaan huomioimaan
hyvin kdaytannonlaheisestikin eri toimijoiden osallisuus kehittamistydssa. Jotta osallisuustavoite
toteutuu, tulee mielenterveys- ja pdihdelainsdadantoon kirjata kokemusasiantuntijoiden asema
palveluiden kehitystydssa.

Pohjois-Karjalan mielenterveysomaiset - FinFami ry ehdottaa, etta

. lakiin kirjataan selkeasti, ettd palveluiden kehittamisessa, arvioinnissa ja toteuttamisessa tulee
hyodyntaa kokemusasiantuntijoiden sekd muiden palvelujen kadyttdjien asiantuntemusta.

. lakiin lisataan (Sosiaalihuoltolain 1 luku, 3 § maaritelmét seka Terveydenhuoltolain 1 luku, 3 §
maaritelmat) maaritelma siitd, mita kokemusasiantuntijalla tarkoitetaan.

Pohjois-Karjalan mielenterveysomaiset — FinFami ry:n ehdotus kokemusasiantuntijan maaritelmaksi:

Kokemusasiantuntijalla tarkoitetaan henkil6a, jolla on omakohtaista kokemusta omasta tai laheisen
mielenterveyden hairiosta, psyykkisen toimintakyvyn heikkenemisesta tai muusta mielensairauteen
liittyvasta vaikeasta elamantilanteesta ja joka on saanut koulutuksen kokemus-asiantuntijana
toimimiseen.

Turtiainen Seija
Pohjois-Karjalan mielenterveysomaiset - FinFami ry
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