Terveyssosiaalityontekijat ry

Lausunto

15.06.2022

Asia: VN/23566/2021

Lausuntopyynto mielenterveys- ja paihdepalveluja koskevan lainsaadannon
uudistamisesta

Taustatiedot
Onko vastaaja:
Ammattijarjesto

Mihin hyvinvointialueeseen vastaaja kuuluu (mikali vastaaja on kunta tai kuntayhtyma tai
hyvinvointialue):

Vastaajatahon virallinen nimi:
Terveyssosiaalityontekijat ry

Vastauksen kirjanneen henkilon nimi ja mahdolliset yhteystiedot:
Eija Tiihonen pj

terveyssosiaalityontekijat@talentia.fi

Viranomaisille: mahdollisen lausuntovastauksen kasitelleen toimielimen nimi ja kasittelypaivamaara:

1 Sosiaali- ja terveydenhuollon yhteiset palvelut

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

Perustele tarvittaessa kantasi:
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2 Sosiaalihuollon palvelut

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

Perustele tarvittaessa kantasi:

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

Perustele tarvittaessa kantasi:

2.3 Onko paihdetyon palveluna annettavan pdivakeskustoiminnan ja tilapaisen majoituksen pykaldan
(sosiaalihuoltolaki 24 §) sisalto tarkoituksenmukainen?

Perustele tarvittaessa kantasi:

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

Perustele tarvittaessa kantasi:

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

Perustele tarvittaessa kantasi:

2.6 Onko paihde- ja riippuvuustyon toteuttamisen pykaldn (sosiaalihuoltolaki 33 b §) sisélt6
tarkoituksenmukainen?

Perustele tarvittaessa kantasi:
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2.7 Onko mielenterveystyon toteuttamisen pykalan (sosiaalihuoltolaki 33 c §) sisdlto
tarkoituksenmukainen?

Perustele tarvittaessa kantasi:

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

Perustele tarvittaessa kantasi:

2.9 Onko sosiaalihuoltolakiin ehdotettu sddntely mielenterveys- ja pdihdepalvelujen osalta riittava ja
tarkoituksenmukainen?

Perustele tarvittaessa kantasi:

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

Perutelut kyllad vastaukselle:

Lausuntopyynt6 mielenterveys- ja paihdepalveluja koskevan lainsdadannon uudistamisesta

Nyt lausunnolla oleva mielenterveys- ja paihdepalveluja koskevan lainsaadanndn uudistamista
koskeva luonnos on erittdin tarpeellinen. Yksi sosiaali- ja terveydenhuollon palvelujarjestelman- ja
hyvinvointialueuudistuksen keskeisia tavoitteita ovat turvata potilaalle/asiakkaalle saumattomat,
joustavat ja asiakaslahtoiset palveluketjut. Sosiaali- ja terveydenhuollon uudistuksen keskeisimpia
tavoitteita ovat sosiaali- ja terveydenhuollon integraation vahvistaminen, asiakasldahtoisyyden
toteutuminen seka kustannustehokkuus. Mielenterveys- ja pdihdeasiakkaat ovat monesti juuri niita
haavoittuvammassa asemassa olevia asiakkaita, joiden palvelutarpeet leikkaavat lapi sektoreiden
eikd heidan palvelutarpeeseen vastata yhden osaamisen ja tietdmyksen varassa.

Hyvinvointialueiden myo6ta odotusarvo on ollut, etta sosiaali- ja terveydenhuollon lainsdadanto tukisi
vhdessa tehtdvaa monialaista tyota. Nyt lausunnolla oleva laki haluaa korostaa sosiaalihuollon ja
terveydenhuollon erillista lainsdadantda, mika on monelta osin tarpeellista, ettei asiakaspinnassa jaa
epaselvyytta siitd, kenen vastuulle palveluiden jarjestaminen kuuluu ja asiakkaat |6ytavat helposti
omiin palveluketjuihin. Lainsdadadanto ei kuitenkaan huomioi jo kentalla tehtdavaa moniammatillista
integroitua tyota, mita esimerkiksi mielenterveyssosiaalityossa tehdaan. Mielenterveyssosiaalityo ei
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ole sidottu terveydenhuoltoon tai sosiaalihuoltoon, vaan se kattaa molemmat osa-alueet ja kuuluu
eritysosaamisen alueeseen, jota monesti vaikeaoireisten asiakkaiden kohdalla tarvitaan.

Lausunnolla olevat lait korostavat sosiaalihuollossa tehtavaa sosiaalihuollon ammattihenkilén
tekemaa tyota seka terveydenhuollossa tehtavaa terveydenhuollon ammattihenkilon tekemaa tyota,
mutta asiakkaan edun mukaista on hallintoalojen rinnakkain tehtava tyo, jossa osaaminen yhdistyy.
Mielenterveyspalveluissa terveydenhuollon sosiaalityontekijan rooli korostuu erityisesti
haavoittuvassa elamantilanteessa olevien asiakkaiden asioissa, joilla on haasteita tulla kuulluksi ja
ymmarretyksi ja/tai toimintakyvyn vajeita. Asiakkaan kokonaisuuden ymmartaminen seka
psyykkisen sairauden kytkdés muuhun toimintakykyyn ja sosiaaliseen tilanteeseen edellyttaa
osaamista seka sosiaalialan etta terveydenhuollon alueelta. Sosiaalityontekijalle terveydenhuollossa
ohjataan monipalveluasiakkaiden sosiaalityontarpeiden arvioinnit, ovat mukana
kuntoutussuunnitelmien teossa ja arvioimassa asiakkaan/ potilaan/ perheen toimintakykya seka
tuen tarpeita. Sosiaalityontekija kartoittaa ja arvioi palvelutarpeen yhdessa asiakkaan ja asiakkaan
laheisten kanssa. Keskeinen osa-alue terveyssosiaalitydssa on myds toimia erilaisissa
viranomaisverkostoissa saumattomien palveluketjujen turvaamiseksi sosiaalihuollon ja
terveydenhuollon vdlimaastossa. Mielenterveydenhairididen ja sosiaalisen ongelmien kytkos on
kiistatta todistettu seka terveydenhuollossa toimivien sosiaalityontekijoiden ja -ohjaajien tekeman
tyon merkitys hoidon vaikuttavuuden vahvistajana.

Sosiaali- ja terveydenhuollon yhteisia palveluita koskevan sosiaalihuoltolainpykaldan 29a§ toivoisi
korostavan myos sosiaali- ja terveydenhuollon yksikdiden sisdlla tehtavaa moniammatillista tyota,
mika huomioisi erityisesti terveydenhuollossa toimivien sosiaalihuollon ammattihenkildiden
tekemaa tyota seka toisinpain. Mielenterveyspalveluissa toimivien sosiaalihuollon
ammattihenkildiden asiakkuudessa olevat asiakkaat eivat aina mydskaan tarvitse sosiaalihuollon
palveluita, vaan heidan tuen tarpeet ja kuntoutuksen suunnittelua vastaavat palvelut |0ytyvat kelan
ja kolmannen sektorin puolelta, mutta jatkossa toivottavasti my6s kunnan palveluista. Asiakkaat
hyotyvat sosiaalihuollon ammattihenkilon tekemasta tyosta ja tama tulisikin turvata osana myos
terveydenhuollon palveluita. Mielenterveys ja paihdepalveluissa osan asiakaskunnan on vaikea
kiinnittya ns. viranomaistyona tehtavaan sosiaalihuoltoon oman sairauden taustalla olevan oireilun
vuoksi, mutta heidan sosiaalityon asioita pystytdaan hoitamaan monialaisesti samassa yksikdssa, jossa
heiddn mielenterveys- ja paihdepalvelut hoidetaan, tama tulisi nakya myos lainsdddannossa ja
turvata asiakkaille kokonaisvaltainen ja integroitu sosiaali- ja terveydenhuollon palvelu.

On tarkeaa, ettd mielenterveys- ja paihdeasiakkaille on tarjolla myds matalan kynnyksen palveluita,
koska heidan kiinnittyminen tai I6ytaminen on monesti haasteellista viranomaistoiminnan kautta
eivatka he ole halukkaita tekemaan muutoksia omaan tilanteeseensa, mutta heilla on silti
sosiaalihuollon ja terveydenhuollon tarpeita. Mielenterveyden edistdmisen pykald on tarkes, jotta
kunnallisessa toiminnassa huomioitaisiin myods mielenterveys- ja pdihdeasiakkaat seka he pystyisivat
integroitumaan yhteiskunnalliseen toimintaan muutenkin kuin erityisryhmana tai -palveluna.
Yhteistyd hyvinvointialueiden kanssa antaa rakenteelliselle sosiaalitydlle myds sijaa, joka on
nykyisissa hallintorakenteista jadanyt vahemmalle.
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Sosiaalihuoltolain 7§ seka 24§ vahvistavat mielenterveys- ja pdihdeasiakkaiden mahdollisuutta
hakeutua palveluihin halutessaan. Mielenterveyspalveluissa, kuten psykiatrialla tehdaan etsivaa
sosiaalityota moniammatillisissa hoitotiimeissa, joissa terveydenhuollossa toimivat
sosiaalityontekijat ja -ohjaajat ovat mukana. Yksikoissa tehddan myds monialaista
kuntoutussuunnitelmaa, jossa on huomioitu myds asiakkaan sosiaalinen tilanne seka sosiaalinen-,
l[adkinnallinen ja ammatillinen kuntoutus. Téman tulisi ndkya myos mielenterveys- ja
pdihdepalveluissa koskevassa lainsdadannossa. Omatyontekijan roolin kdyttdminen pitdisi olla
selkedmmin myo6s ndkyvissa, etta se ei aina tarkoita sosiaalihuollon viranomaistyona tehtavaa tyota,
vaan se on nimenomaan asiakkaan palveluiden kokonaisuuden kannalta jarkevin tyontekija, joka
seuraa asiakkaan tilannetta ja on tarvittaessa tukena ja siten myos terveydenhuollossa toimivat
sosiaalihuollon ammattihenkil6t voivat toimia tassa roolissa.

Terveydenhuoltolain 27§ ottaa kantaa asiakkaan siirtymatilanteisiin palveluista toiseen, jotta
asiakkaan toimintakyky ei padse laskemaan tai asiakas ei "tipahda” palvelupolusta pois. Nuorten
kohdalla tulisi myos suosia kotiin vietavia palveluita terveydenhuollon palveluina, koska yha
enemmissa maarin nuoret jamahtavat kotia toimintakyvyn heikentymisen vuoksi eivatka ole
normaalilla hoitotyolla tavoitettavissa eivatka hyody sosiaalihuollollisesta tuesta, vaan hoidosta.

Mielenterveys- ja pdihdeasiakkaiden tuentarpeissa tulisi korostua varhaisen vaiheen tyokyvyn tuen
ja ammatillisen kuntoutuksen tarpeen arviointi, jotta asiakaskunnan ammatilliset ja tyollistymiseen
liittyviin asioihin otettaisiin kantaan jo hyvissa ajoin seka tarvittaessa ohjautuvat oikeisiin palveluihin
tai palvelupolkuihin. Lisaksi lainsadadannossa tulisi kayttaa termeja sosiaalihuollon ammattihenkil6 tai
sosiaalihuollon tyontekija ja maaritelld, milloin kaytto on asiakkaan palveluiden suunnitelmien
teossa asiakkaan palvelukokonaisuuden kannalta paras. Moniammatillinen tyo tulee korostua
kaikessa lainsaadannossa, kun puhutaan mielenterveys- ja paihdeasiakkaista.

Kunnioittaen

Terveyssosiaalityontekijat ry
Hallituksen puolesta pj

Eija Tiihonen

3 Terveydenhuollon palvelut

3.1 Onko mielenterveyden edistamista koskevan pykaldn (terveydenhuoltolaki 20 §) sisalto
tarkoituksenmukainen?
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Perustele tarvittaessa kantasi:

3.2 Onko mielenterveyspalveluja koskevan pykalan (terveydenhuoltolaki 27 §) sisélt6
tarkoituksenmukainen?

Perustele tarvittaessa kantasi:

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

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 pykalaan (terveydenhuoltolaki 50 §) ehdotettu lisdys
tarkoituksenmukainen?

Perustele tarvittaessa kantasi:

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

Perustele tarvittaessa kantasi:

3.7 Onko &killisissa jarkyttavissa tilanteissa annettavan psykologisen tuen pykalan (terveydenhuoltolaki 50
b §) sisdlto tarkoituksenmukainen?
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Perustele tarvittaessa kantasi:

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

Perustele tarvittaessa kantasi:

3.9 Onko tyonohjausta koskevan pykalan (terveydenhuoltolaki 78 c §) sisalto tarkoituksenmukainen?

Perustele tarvittaessa kantasi:

3.10 Onko terveydenhuoltolakiin ehdotettu sddntely mielenterveys- ja paihdepalvelujen osalta riittava ja
tarkoituksenmukainen?

Perustele tarvittaessa kantasi:

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

Perustelut kylla vastaukselle:

Lausuntopyyntd mielenterveys- ja pdihdepalveluja koskevan lainsadadannén uudistamisesta

Nyt lausunnolla oleva mielenterveys- ja paihdepalveluja koskevan lainsaadannon uudistamista
koskeva luonnos on erittdin tarpeellinen. Yksi sosiaali- ja terveydenhuollon palvelujarjestelman- ja
hyvinvointialueuudistuksen keskeisia tavoitteita ovat turvata potilaalle/asiakkaalle saumattomat,
joustavat ja asiakaslahtoiset palveluketjut. Sosiaali- ja terveydenhuollon uudistuksen keskeisimpia
tavoitteita ovat sosiaali- ja terveydenhuollon integraation vahvistaminen, asiakaslaht6isyyden
toteutuminen seka kustannustehokkuus. Mielenterveys- ja pdihdeasiakkaat ovat monesti juuri niita
haavoittuvammassa asemassa olevia asiakkaita, joiden palvelutarpeet leikkaavat lapi sektoreiden
eika heidan palvelutarpeeseen vastata yhden osaamisen ja tietdmyksen varassa.

Hyvinvointialueiden myota odotusarvo on ollut, etta sosiaali- ja terveydenhuollon lainsdadanto tukisi
vhdessa tehtavaa monialaista tyota. Nyt lausunnolla oleva laki haluaa korostaa sosiaalihuollon ja
terveydenhuollon erillista lainsdadantdd, mika on monelta osin tarpeellista, ettei asiakaspinnassa jaa
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epaselvyytta siitd, kenen vastuulle palveluiden jarjestaminen kuuluu ja asiakkaat I6ytavat helposti
omiin palveluketjuihin. Lainsdadanto ei kuitenkaan huomioi jo kentalla tehtavaa moniammatillista
integroitua tyota, mita esimerkiksi mielenterveyssosiaalityossa tehdaan. Mielenterveyssosiaalityo ei
ole sidottu terveydenhuoltoon tai sosiaalihuoltoon, vaan se kattaa molemmat osa-alueet ja kuuluu
eritysosaamisen alueeseen, jota monesti vaikeaoireisten asiakkaiden kohdalla tarvitaan.

Lausunnolla olevat lait korostavat sosiaalihuollossa tehtavaa sosiaalihuollon ammattihenkilén
tekemaa tyota seka terveydenhuollossa tehtavaa terveydenhuollon ammattihenkilon tekemaa tyota,
mutta asiakkaan edun mukaista on hallintoalojen rinnakkain tehtava tyo, jossa osaaminen yhdistyy.
Mielenterveyspalveluissa terveydenhuollon sosiaalityontekijan rooli korostuu erityisesti
haavoittuvassa elamantilanteessa olevien asiakkaiden asioissa, joilla on haasteita tulla kuulluksi ja
ymmarretyksi ja/tai toimintakyvyn vajeita. Asiakkaan kokonaisuuden ymmartaminen seka
psyykkisen sairauden kytkds muuhun toimintakykyyn ja sosiaaliseen tilanteeseen edellyttaa
osaamista seka sosiaalialan etta terveydenhuollon alueelta. Sosiaalityontekijalle terveydenhuollossa
ohjataan monipalveluasiakkaiden sosiaalityontarpeiden arvioinnit, ovat mukana
kuntoutussuunnitelmien teossa ja arvioimassa asiakkaan/ potilaan/ perheen toimintakykya seka
tuen tarpeita. Sosiaalityontekija kartoittaa ja arvioi palvelutarpeen yhdessa asiakkaan ja asiakkaan
laheisten kanssa. Keskeinen osa-alue terveyssosiaalitydssa on my0ds toimia erilaisissa
viranomaisverkostoissa saumattomien palveluketjujen turvaamiseksi sosiaalihuollon ja
terveydenhuollon vdlimaastossa. Mielenterveydenhairididen ja sosiaalisen ongelmien kytkos on
kiistatta todistettu seka terveydenhuollossa toimivien sosiaalityontekijoiden ja -ohjaajien tekeman
tyon merkitys hoidon vaikuttavuuden vahvistajana.

Sosiaali- ja terveydenhuollon yhteisia palveluita koskevan sosiaalihuoltolainpykalan 29a§ toivoisi
korostavan myos sosiaali- ja terveydenhuollon yksikdiden sisdlla tehtavaa moniammatillista tyota,
mika huomioisi erityisesti terveydenhuollossa toimivien sosiaalihuollon ammattihenkildiden
tekemaa tyota seka toisinpain. Mielenterveyspalveluissa toimivien sosiaalihuollon
ammattihenkildiden asiakkuudessa olevat asiakkaat eivat aina mydskaan tarvitse sosiaalihuollon
palveluita, vaan heidan tuen tarpeet ja kuntoutuksen suunnittelua vastaavat palvelut |0ytyvat kelan
ja kolmannen sektorin puolelta, mutta jatkossa toivottavasti my6s kunnan palveluista. Asiakkaat
hyotyvat sosiaalihuollon ammattihenkilon tekemasta tyosta ja tama tulisikin turvata osana myos
terveydenhuollon palveluita. Mielenterveys ja paihdepalveluissa osan asiakaskunnan on vaikea
kiinnittya ns. viranomaistydna tehtavaan sosiaalihuoltoon oman sairauden taustalla olevan oireilun
vuoksi, mutta heiddn sosiaalitydn asioita pystytdadan hoitamaan monialaisesti samassa yksikdssa, jossa
heidan mielenterveys- ja pdihdepalvelut hoidetaan, tdma tulisi nakya myds lainsdaadanndssa ja
turvata asiakkaille kokonaisvaltainen ja integroitu sosiaali- ja terveydenhuollon palvelu.

On tarkeaa, etta mielenterveys- ja paihdeasiakkaille on tarjolla myds matalan kynnyksen palveluita,
koska heidan kiinnittyminen tai I6ytaminen on monesti haasteellista viranomaistoiminnan kautta
eivatka he ole halukkaita tekemadan muutoksia omaan tilanteeseensa, mutta heilld on silti
sosiaalihuollon ja terveydenhuollon tarpeita. Mielenterveyden edistamisen pykala on tarkea, jotta
kunnallisessa toiminnassa huomioitaisiin myos mielenterveys- ja pdihdeasiakkaat seka he pystyisivat
integroitumaan yhteiskunnalliseen toimintaan muutenkin kuin erityisryhmana tai -palveluna.
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Yhteistyd hyvinvointialueiden kanssa antaa rakenteelliselle sosiaalitydlle myds sijaa, joka on
nykyisissa hallintorakenteista jaanyt vihemmalle.

Sosiaalihuoltolain 7§ seka 24§ vahvistavat mielenterveys- ja pdihdeasiakkaiden mahdollisuutta
hakeutua palveluihin halutessaan. Mielenterveyspalveluissa, kuten psykiatrialla tehdaan etsivaa
sosiaalityota moniammatillisissa hoitotiimeissa, joissa terveydenhuollossa toimivat
sosiaalityontekijat ja -ohjaajat ovat mukana. Yksikoissa tehddaan myds monialaista
kuntoutussuunnitelmaa, jossa on huomioitu myds asiakkaan sosiaalinen tilanne seka sosiaalinen-,
[adkinnallinen ja ammatillinen kuntoutus. Taman tulisi nakya myds mielenterveys- ja
paihdepalveluissa koskevassa lainsadadannossa. Omatyontekijan roolin kdyttdminen pitaisi olla
selkedmmin myo6s nakyvissa, ettd se ei aina tarkoita sosiaalihuollon viranomaistyona tehtavaa tyota,
vaan se on nimenomaan asiakkaan palveluiden kokonaisuuden kannalta jarkevin tyontekija, joka
seuraa asiakkaan tilannetta ja on tarvittaessa tukena ja siten myds terveydenhuollossa toimivat
sosiaalihuollon ammattihenkil6t voivat toimia tdssa roolissa.

Terveydenhuoltolain 27§ ottaa kantaa asiakkaan siirtymatilanteisiin palveluista toiseen, jotta
asiakkaan toimintakyky ei padse laskemaan tai asiakas ei "tipahda” palvelupolusta pois. Nuorten
kohdalla tulisi myos suosia kotiin vietavia palveluita terveydenhuollon palveluina, koska yha
enemmissa maarin nuoret jamahtavat kotia toimintakyvyn heikentymisen vuoksi eivatka ole
normaalilla hoitoty6lla tavoitettavissa eivatka hyddy sosiaalihuollollisesta tuesta, vaan hoidosta.

Mielenterveys- ja paihdeasiakkaiden tuentarpeissa tulisi korostua varhaisen vaiheen tyokyvyn tuen
ja ammatillisen kuntoutuksen tarpeen arviointi, jotta asiakaskunnan ammatilliset ja tyéllistymiseen
liittyviin asioihin otettaisiin kantaan jo hyvissa ajoin seka tarvittaessa ohjautuvat oikeisiin palveluihin
tai palvelupolkuihin. Lisdksi lainsdddannossa tulisi kdyttaa termeja sosiaalihuollon ammattihenkil tai
sosiaalihuollon tyontekija ja maaritelld, milloin kdytto on asiakkaan palveluiden suunnitelmien
teossa asiakkaan palvelukokonaisuuden kannalta paras. Moniammatillinen tyo tulee korostua
kaikessa lainsddadannossa, kun puhutaan mielenterveys- ja paihdeasiakkaista.

Kunnioittaen

Terveyssosiaalityontekijat ry

Hallituksen puolesta pj

Eija Tiihonen
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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 pykdlan (mielenterveyslaki 3 §) sisdlto
tarkoituksenmukainen?

Perustele tarvittaessa kantasi:

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

Perustele tarvittaessa kantasi:

5 Paihdehuoltolaki

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

Perustele tarvittaessa kantasi:

6 Laki Kansanelakelaitoksen kuntoutusetuuksista ja kuntoutusrahaetuuksista

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

Perustele tarvittaessa kantasi:

7 Laki ikdantyneen vaeston toimintakyvyn tukemisesta seka iakkaiden sosiaali- ja
terveyspalveluista
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7.1 Ovatko ikddantyneen vdeston toimintakyvyn tukemisesta seka idkkadiden 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 §:33n
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 yksikésta annettuun lakiin ehdotettu uusi 16 a § perusteltu?

Perustele tarvittaessa kantasi:

11 Siviilipalveluslaki

11.1 Ovatko siviilipalveluslain 93 §:a3an ehdotetut muutokset perusteltuja?

Perustele tarvittaessa kantasi:

12 Laki henkilotietojen kasittelysta Puolustusvoimissa

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

Perustele tarvittaessa kantasi:

14.2 Ovatko arviot lapsivaikutuksista mielestanne realistiset?

Perustele tarvittaessa kantasi:

14.3 Ovatko arviot muista vaikutuksista mielestanne realistiset?

Perustele tarvittaessa kantasi:

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
sadannosten 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:

Hornborg Sirpa
Terveyssosiaalityontekijat ry
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