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Avoin lausunto liittyen Mielenterveys- ja pdihdepalveluita koskevaan
lainsaadantoon

Lakiluonnos on hengeltdadn hyva ja siind heijastuu tavoitteet kansalaisten osallisuuden, oikeuksien ja
yhdenvertaisuuden vahvistamisesta. Tastd huolimatta esityksesta kautta linjain puuttuu yksilon
ty6eldamaosallisuuden huomioiminen ja tyollistymisen tukeminen.

Tyo ja tyollistymisen ndkdkulma yksilon hyvinvointiin vaikuttavina tekijoina l6ytyvat lakiluonnoksesta,
mutta ohuesti. Erityisesti palveluiden ja yksilon oikeuksien nakdkulmasta tyota ja tyollistymisen tukea
kasitellaan ehdotuksessa riittamattomasti varsinkin erityisryhmien kohdalla.

Esimerkiksi mielenterveyspalveluiden ja psykiatrisen hoidon ja kuntoutuksen vastuu tyollisyyden
tukemisessa jaavat epaselvaksi ja mahdollisuudet nykyiselldan hydodyntamatta.

Kappale 4.2.3.7. on ainoa osio, jossa tunnistetaan mielenterveyden yhteys tyokykyyn ja toisaalta tyon
yhteys psyykkiseen jaksamiseen ja hyvinvointiin, mutta ehdotuksen keinovalikoima jaa riittamattomaksi
ja ndkokulma on kapea-alainen. Ehdotuksessa todetaan, ettd "mielenterveys- ja pdihdeongelmien
entista aikaisempi tunnistaminen ja tarvittavien palveluiden seka hoidon koordinointi voivat
mahdollistaa ty6eldamaan palaamisen, nopeuttaa tyokyvyn palautumista tai tyoskentelyn
osatyokykyisend.” (s.90) Pelkkd ongelmien tai tarpeen varhainen tunnistaminen ja palveluiden
koordinointi eivat ole riittavia toimia. Kappaleesta puuttuu tyéelamaan kuntouttavien palveluiden
nakodkulma ja ymmarrys, etta tyo voi olla keskeinen osa toipumista.

Palveluvalikoimaan tulisi lisata tydelamaan kuntouttavia palveluita kuten esimerkiksi tutkimusndyttoon
perustuva IPS-palvelu, joka on useissa eurooppalaisissa maissa jo kdytdssa. IPS-palveluun osallistuneista,
vakaviin mielenterveyden hairidihin sairastuneista on eurooppalaisten tutkimusten mukaan tyollistynyt
keskimadrin 37% (vrt. 10% skitsofreniaan sairastuneista ilman tukea). Nyt kdynnissa olevassa, Marinin
hallitusohjelmaan pohjautuvassa ja Kansallista Mielenterveysstrategiaa toteuttavassa IPS-
kehittamishankkeessa tulokset ovat saman suuntaiset. Toiminnan oltua kdynnissa vasta reilun vuoden,
on palveluun osallistuneista on tyéllistynyt jo 36%. IPS-ty6hdnvalmennus on mainittu myos Skitsofrenian
Kaypahoitosuosituksessa, jossa sen todetaan olevan tuloksekas ja kustannustehokas tapa tukea
erityisesti vaikeisiin mielenterveyden hairidihin sairastuneiden tyollistymista. Skitsofrenian
Kaypahoitosuosituksessa mainitaan myds, ettad seka inhimillista karsimysta etta yhteiskunnallisia
kustannuksia voi hallita tukemalla tyollistymista.

Ehdotamme, ettd mielenterveystyon maaritykseen sisallytettadisiin myos tyo ja tyollistymisen tuki.
Mielenterveystyon kasite kattaisi siten nakékulman tyon vaikutuksesta hyvinvointiin, terveyteen ja
osallisuuteen. Ehdotamme lisdksi, etta tyollistymisen tuki maaritetdan selkeasti saadoksissa.



Lopuksi toteamme, ettd mielenterveystyon vastuu tulisi maaritella siten, etta se kasittda myos
haavoittuvimmassa asemassa olevat ryhmat. Tyollistymista ja tydssa pysymista tukevia palveluita tulisi
olla saatavilla palvelujarjestelman kaikilla osa-alueilla ja tasoilla. Ne tulisi myds huomioida sosiaali- ja
terveydenhuollon yhteisissa ja rinnakkaisissa palveluissa.
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