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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:

Sosiaali- ja terveydenhuollon integraatio on tarkeaa, jotta asiakas saa saumattomasti kaikki

tarvitsemansa sosiaali- ja terveyspalvelut hyvinvointialueilla. Sosiaalipalvelujen perusteluissa muu
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rilppuvuuskdyttaytyminen on hyva lisdys. Nakemyksemme mukaan seka sosiaalihuoltolaissa ja
terveydenhuoltolaissa on sdaddettava jarjestamisvelvollisuuden piirissa olevat palvelut riittavasti.
Seka sosiaali- etta terveydenhuollon erityistarpeet ja nakokulmat on otettava huomioon seka
vahvistettava niiden yhteistyota.

2a §&:n tarkennus on my6s paihde- ja mielenterveyspalvelujen osalta tarkoituksenmukainen ja
kannatettava. ETKL yhtyy tassa lausunnossa Paivyt-verkoston ja Sosiaalioikeudellisen seuran
nakemyksiin, joiden mukaan paihdetyon ja paihde- ja riippuvuuspalvelujen (ml mielenterveystyo6- ja -
palvelut) ennen jarjestamisvelvollisuuden piirissa olevat nykyisen 24 § paihdetyon sdannokset
sailytetdaan nykyisen sosiaalihuoltolain Sosiaalipalveluja koskevassa 3 luvun 24 pykalassa tarkentaen
niitd (kuten esityksessa terveydenhuoltolaissa on sailytetty ja tarkennettu) eika niita siirreta nyt
ehdotettuun menettelya koskevaan Sosiaalihuollon toteuttamista koskevaan 4 luvun 33b§:3an,
jolloin ne jaisivat jarjestamisvelvollisuuden ulkopuolelle (poistettuna myos 3 luvun 14 §:sta
jarjestamisvelvollisuuden piirissd olevasta Tuen tarpeisiin vastaavat sosiaalipalvelut kohdat 10)
paihdetyotad). Vastaavat heikennykset tulisi korjata myds mielenterveysty6ta koskien nykyisia
sosiaalihuoltolain kumottavaksi esitettyd 25§, 14 § 118) kohta.

2 Sosiaalihuollon palvelut

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

Perustele tarvittaessa kantasi:

ETKL:n ndkemyksen mukaan muutos on tarkoituksenmukainen ja tarkea. Yhteis6sosiaalityon
maarittely vaatisi nakemyksemme mukaan tarkennusta. Jaa epaselvaksi, ovatko kohderyhmana
vaikeimmassa asemassa olevat syrjdytymisvaarassa olevat vai onko kyse ehka lapadisevasta
tyOotteesta, joka kohdistuu laajasti erilaisiin kohderyhmiin. Koskeeko yhteisdsosiaalityd myds muita
syrjaytymisriskissa olevia, kuten maahanmuuttajia ja erityisesti paperittomia? Tall6in sen pitdisi
nakyd myos perusteluissa. Yhteisososiaalitydssa pitdisi huomioida ennaltaehkdiseva ja rakenteellinen
ndakokulma, kuten esimerkiksi naapuruston koyhyys. Perusteluissa pitdisikin nakya erityisen tuen
lisdksi tai tuen tarpeen ennaltaehkaisy.

Erityisen tuen tarve on HE-luonnoksessa maaritetty vamman/sairauden perusteella. Herdakin
kysymys, tarvitaanko siis olemassa oleva diagnoosi tai pdihteiden ongelmakayttda ennen kuin tukea
on saatavilla tai sita voidaan myontaa? Monilla tukea tarvitsevilla ongelmana on se, etta he eivat ole
koskaan saaneet mitaan selkeda diagnoosia ja/tai arviointi/tutkimusjaksoa ei ole ollut saatavilla.
Ehdotamme, etta tuen tarpeen maarittelya laajennetaan siten, ettd pykala muotoiltaisiin “...sosiaali-
ja terveyspalveluja sosiaalisen ongelman, kognitiivisen tai psyykkisen tai sosiaalisen toimintakyvyn
heikkenemisen, hadirion, vamman tai sairauden, paihteiden ongelmakayton...” Nykyisessa
sosiaalihuoltolaissa muotoilu on “usean yhtaaikaisen tuen tarpeen tai muun vastaavan syyn vuoksi”.

2.2 Onko mielenterveyden edistamistd koskevan pykalan (sosiaalihuoltolaki 7 b §) sisélto
tarkoituksenmukainen?

Kylla paaosin

Lausuntopalvelu.fi 2117



Perustele tarvittaessa kantasi:

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

Ei
Perustele tarvittaessa kantasi:

Vaarana on, ettd ilman diagnoosia olevia ja nykyisen voimassa olevan lain mukaisesti sosiaalihuollon
arvion mukaisesti palvelun tarpeessa olevia henkildita rajautuu pois paihdepalvelujen piirista. HE:ssa
vastuu nayttaisi siirtyvan ja rajautuvan liiaksi terveydenhuoltoon. Sosiaalihuollolla tulee jatkossakin
olla itsendiseen arviointiin ja harkintaan perustuva tehtava paihde- ja riippuvuuspalveluissa.
Palvelujen jarjestamisvelvollisuus tulee olla jatkossakin tasavertainen sosiaalihuoltolaissa ja
terveydenhuoltolaissa pdihde- ja riippuvuustydssa. HE-luonnos heikentadisi erityisesti heikommassa
asemassa olevien henkildiden asemaa ja oikeuksia, jotka kdrsivat paihdeongelmista, eriasteisista
sosiaalisista haitoista seka pitkdaikaisesta paihderiippuvuudesta.

Tilapainen majoitus ei ole vaihtoehto odottaville dideille. Erityisen tdarkedna piddmme raskaana
olevien oikeutta saada valittomasti riittavat paihteettomyytta tukevat sosiaalihuollon palvelut myos
sosiaalitoimen itsendisena arviona. Esimerkiksi alkoholia runsaasti kdyttava odottava diti, joka ei ole
katkaisuhoidon tarpeessa, tulee pystya ohjaamaan valittomasti sosiaalisen kuntoutuksen piiriin,
jossa paastaan aloittamaan nopeasti tydskentely sikion suojelemiseksi didin tukemisen rinnalla
tarjoamalla tukea paihteettémyyteen seka kiintymyssuhteen aktivoitumiseen vauvaan ja
elamantilanteen tasaamiseksi. Sosiaalipalvelut tarjoavat paihdekuntoutuksen lisdksi tukea
kokonaisvaltaiseen muutokseen seka paihteettéman yhteisén, johon odottava aiti voi kiinnittya ja
saada tukea elaman kokonaisvaltaiseksi muuttamiseksi. Naissakin tilanteissa on mahdollista saada
myo0s terveydenhuollon palveluja tarvittaessa.

Ensi- ja turvakotien liitto yhtyy myds Paivyt-verkoston ja Sosiaalioikeudellisen seuran kantaan, jonka
mukaan talla HE muutoksella heikennetdan jarjestamisvelvollisuuden piirissa olevaa sosiaalihuollon
pdihdetyon ja paihde- ja riippuvuuspalvelujen saatavuutta ja saavutettavuutta seka asiakkaan
asemaa ja oikeuksia saada sosiaalihuoltolain mukaisia paihde- ja riippuvuuspalveluja jatkossa myos
sosiaalihuoltolain erityisiin paihdepalveluihin mm laitoskuntoutukseen myds sosiaalihuollon
arvioimana.

Esitys heikentaisi jo vakiintuneeksi myos oikeuskaytanndssa todettua paihdehuoltolain ja
sosiaalihuoltolain perusteella oikeutta saada kuntoutusta laitospalveluissa. Esitys siis tulisi
heikentamaan palveluja, vaikka tavoitteen tulisi olla painvastainen.

Uutena HE esitysluonnoksessa esitetyn sosiaalihuoltolain 3 luvun 24 § tilalle esitimme
sailytettavaksi sen nykyinen sisalto taydennettyna niiltd osin mita pdihdehuoltolain kumoaminen ja

Lausuntopalvelu.fi 317



saannosten siirtaminen edellyttds, etta tavoitteiden mukaisesti asiakkaan oikeudet toteutuu ja
asema paranee. Perusteluna erityisesti raskaana olevien henkil6iden oikeudesta saada valittomasti
riittavat paihteettomyytta tukevat sosiaalihuollon palvelut on kdytdnndssa havaitut
ongelmatilanteet siing, ettd kuntoutukseen paasy on viivastynyt, kun apua on haettu. Usealla
pdihteita kayttavalla odottavalla aidilla on kontakti terveydenhuollon puolelle, mutta ei
lahimainkaan kaikilla. Taman vuoksi paihteita kdyttdvan odottavan didin tulee paasta valittomasti
tarpeitansa vastaavaan kuntoutuksen piiriin myos sosiaalihuollon kautta. Esimerkiksi alkoholia
runsaasti kayttava odottava aiti, joka ei ole katkaisuhoidon tarpeessa, tulee pystya ohjaamaan
valittdmasti sosiaalisen kuntoutuksen piiriin, jossa padstaan aloittamaan nopeasti tydskentely sikion
suojelemiseksi didin tukemisen rinnalla tarjoamalla tukea paihteettémyyteen seka kiintymyssuhteen
aktivoitumiseen vauvaan ja elamantilanteen tasaamiseksi. Sosiaalipalvelut tarjoavat
paihdekuntoutuksen lisaksi tukea kokonaisvaltaiseen muutokseen seka paihteettoman yhteison,
johon odottava aiti voi kiinnittya ja saada tukea elaman kokonaisvaltaiseksi muuttamiseksi. Naissakin
tilanteissa on mahdollista saada myos terveydenhuollon palveluja tarvittaessa.

ETKL yhtyy Sosiaalioikeudellisen seuran ja Pdivyt-verkoston lausunnossa kuvattuun pykalakohtaiseen
muutosehdotukseen:

Muutosehdotus sosiaalihuoltolain Sosiaalipalvelut 3 luku 24 §:ksi: “Paihde- ja riippuvuuspalvelut.
Paihde- ja riippuvuustyolla vahennetaan ja poistetaan paihteisiin ja riippuvuuskayttamiseen liittyvia,
hyvinvointia ja turvallisuutta vaarantavia tekijoita seka tuetaan paihteettémyytta ja
riippuvuuskayttaytymisesta irrottautumista. Tassa laissa tarkoitettuun sosiaalihuollon paihde- ja
riippuvuustyohon kuuluu: 1. ohjaus ja neuvonta; 2. edella 14 §:ssa tarkoitetut sosiaalipalvelut joko
yleisina sosiaalipalveluina tai erityisesti paihteiden kayttdjille tai riippuvuuskadyttaytymiseen
suunnattuina palveluina Raskaana olevalla henkil6lla on oikeus saada valittémasti riittavat
pdihteettomyytta tukevat sosiaalipalvelut. Palveluja on annettava henkilén, hanen perheensa ja
muiden ldheisensa avun, tuen ja kuntoutuksen tarpeen perusteella. Lapsen oikeudesta saada
valttamattomat sosiaalipalvelut sadadetdan edelld 13 §:ssa. Asiakkaan siirtyessa palvelusta toiseen,
on kiinnitettava erityista huomiota palvelujen jatkuvuuteen ja asiakasta on tarvittaessa avustettava
palveluissa siirtymisessa. Jos asiakkaalla on samanaikaisesti mielenterveys-, paihde- ja/tai
riippuvuusongelma, on mielenterveys- ja paihdepalveluja jarjestettava hanelle samanaikaisesti.
Paihde- ja riippuvuuspalvelut on suunniteltava ja toteutettava siten, ettd se muodostaa toimivan
kokonaisuuden hyvinvointialueella tehtavan muun sosiaali- ja terveydenhuollon kanssa seka
hyvinvointialueella ja kunnissa tehtavan ehkaisevan padihdetyon kanssa. Terveydenhuollon paihde- ja
riippuvuustyon toteuttamisesta saddetdan terveydenhuoltolain 28 §:ssa.”

Lakiehdotuksessa ei ole mainintaa mielenterveyspalveluina annettavasta paiviakeskustoiminnasta tai
tilapdisestd majoituksesta. Pitaisi ehdottomasti olla sekd paiviakeskustoimintaa etta tilapaista
majoitusta myds mielenterveysperustaisesti. Mt- ongelma on yhtaldinen riski syrjaytymiseen ja
asunnottomuuteen ja saattaa jaada viela helpommin nakymattomaksi, kuin paihdeongelmaisten
asunnottomuus, mutta tarvitaan tukea perustarpeiden turvaamiseen ja sosiaaliohjausta.
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Nykyisessa laissa on kohta 1. (Sosiaalipalveluihin sisdltyva mielenterveytta suojaaviin ja sita
vaarantaviin tekijoihin liittyva ohjaus ja neuvonta seka tarpeenmukainen yksilon ja perheen
psykososiaalinen tuki) on jaamaéssa pois kokonaan, koska tassa ehdotuksessa psykososiaalista tukea
on vain kohdan 2 mukaisissa akillisissa tilanteissa. Onko silloin vaarana, etta esimerkiksi vanhemman
mt-ongelman perusteella ei voida toteuttaa psykososiaalista tukea vaan tarjotaan vain
diagnoosiperustaista kuntoutusta. Onko vaarana, ettd tama vaikeuttaisi mt-ongelmista karsivien
vanhempien paasya esimerkiksi ensikotiin tai muuhun vastaavaan laitoskuntoutukseen tai
avopalveluihin?

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

Kylla paaosin
Perustele tarvittaessa kantasi:

Ehdotuksessa lukee: "Mielenterveys- tai paihde- ja riippuvuuspalveluja tarvitsevan asiakkaan hoidon
ja palvelujen jatkuvuus on turvattava osana terveydenhuollon pédivystysta ja sosiaalipdivystysta.”
Tarkoittaako vain hairidtilanteita, vai aina? Jos tarkoittaa yleensakin, tulee sosiaalipdivystyksellad olla
mahdollisuus arvioida palvelujen tarve terveydenhuollon paivystyksen rinnalla/samanarvoisesti, ja
valtuudet ohjata asiakas hdanen tarvitsemiinsa paihde- tai mt-palveluihin.

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

Kylla paaosin
Perustele tarvittaessa kantasi:

Pykalan pitaisi kattaa muutkin psykososiaalisen tuen tarpeet kuin vain
kuolema/vikivalta/onnettomuustilanteet. Lain perusteluissa mainitaan useaan otteeseen
ennaltaehkaiseva nakokulma. Psykososiaalinen tuki muissakin tilanteissa, kuten laheisen vakava
sairastuminen, olisi Iaheisten mielenterveyttd suojaava ja siind syntyy myos sosiaaliohjauksen tarve.
Tuen antamisen perusteet ovat suppeat (vakivalta, kuolema, suuronnettomuus). On tarkeas, etta
psykososiaalinen tuki kattaisi myds muut akilliset kriisitilanteet. On myos tarkeda olla mainittuna
myos vakava ldhisuhde- ja muu véakivalta akuutin psykososiaalisen tuen tarpeena.

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

Ei

Perustele tarvittaessa kantasi:
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Muutos heikentaisi sosiaalihuollon kautta ja sosiaalihuollon arvioimana saatavien paihde- ja
riippuvuuspalvelujen seka sosiaalihuoltolain erityisten paihdepalvelujen (mm. laitoskuntoutus)
saatavuutta. Se heikentaisi myos asiakkaan oikeutta saada palveluja, oikeusturvaa ja kaytettavissa
olevia oikeusturvakeinoja, kun valitusten pohjaksi tarvittavaa paatosta ei olisi. Paihde- ja
riippuvuuspalvelujen jarjestamisvelvollisuuden tulee olla tasavertainen sosiaalihuoltolaissa ja
terveydenhuoltolaissa. Sosiaalioikeudellinen seura ja Paivyt-verkosto ovat esittdneet lausunnoissaan
ehdotuksia yksityiskohtaisista muutosehdotuksissa hallituksen esitykseen.

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

Ei
Perustele tarvittaessa kantasi:

Asiakkaan oikeusturvan vuoksi mielenterveyspalvelut tulisi sailyttda myos nykyisen sosiaalihuoltolain
25 §:ssa, kuten aiemmin esitettiin myos padihdetyon osalta. Palvelut tulee olla maaritelty
vhdenvertaisesti molemmissa laeissa.

Palveluja on lisaksi annettava henkilén, hdanen perheensa ja muiden laheistensa avun ja tuen tarpeen
perusteella. Raskaana olevalla henkil6lla on oikeus saada valittomasti riittavat psyykkisen
toimintakyvyn turvaamista ja mielenterveytta suojaavat sosiaalipalvelut. Raskaana olevista ja vauvan
ensimmaisten kahden vuoden aikana 10-20% synnyttajista karsii eriasteisista mielenterveyden
hairidista, myos lapsen toinen vanhempi on riskissa sairastua (vuositasolla 5000-10000 synnyttajaa).
Lievempien mielenterveysongelmien lisaksi myods vakavat mielenterveysongelmat ovat
yleisid/yleistyméassa. Aidin hoitamaton mielenterveysongelma altistaa pitkittyneille
mielenterveysongelmille, pdihteiden vaarin kaytolle, terveysongelmille, tydkyvyttomyydelle ja
sosiaalisille ongelmille. Perinataaliajan mielenterveysongelmat ovat myds itsemurhan riskitekija.
Vanhemman mielenterveyden tukeminen ja vahvistaminen vaikuttaa mydnteisesti myds syntyvan
lapsen terveyteen ja hyvinvointiin vaikuttamalla vanhemman kasitykseen itsestd vanhempana,
kykyyn muodostaa suhde vauvaan, yllapitaa turvallista kasvuymparist6a, mutta myos vahentamalla
raskauskomplikaatioiden (pienipainoisuus, ennen aikainen synnytys) seka lapsen terveysongelmien
(infektiot, kehitykselliset hairiot). Laissa on vahva ennaltaehkaiseva ndakokulma, joka vaatii
toteutuakseen myos perinataalimielenterveyden hairidihin vastaamisen. Perheenjdsenen saadessa
mielenterveyspalveluita muun perheen tue tarve tulisi arvioida. Myds aikuisten kotona asuvien
osalta.

Lisaksi olisi hyva varmistaa hoidon jatkuminen eri palveluiden valilla ja kuka vastaa
kokonaiskoordinaatiosta. Jos asiakkaalla on samanaikaisesti mielenterveys-,
paihde/riippuvuusongelma on palvelut jarjestettdva samanaikaisesti ja varmistettava, etta
somaattinen terveydenhuolto jarjestetdan myos saumattomasti.

2.8 Ovatko omatyontekijan pykadldan (sosiaalihuoltolaki 42 §) ehdotetut muutokset tarkoituksenmukaisia?
Kylla paaosin

Perustele tarvittaessa kantasi:
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Omatyontekija on hyva ja kannatettava lisdys. Lapsen asioista vastaavalla omatyontekijalla pitaa olla
lapsen kehitykseen, kiintymyssuhteeseen ja vanhemmuuteen liittyvdaa osaamista ja mahdollisuus
konsultoida viipymatta psykologian/psykiatrian ammattilaisia. Lisaksi omatyontekijalle tulee olla
riittavasti tapaamiskertoja.

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

Ei
Perustele tarvittaessa kantasi:

HE:n perustelutekstissa kiinnitetdan huomioita ja ollaan huolissaan terveyden- ja
sosiaalihuoltolakien eriytyneisyydesta suhteessa kunnissa annettaviin ja asiakkaan saamiin
padihdepalveluihin. Nyt uudistuksen jalkeenkin tama erittain tarkea pykala SHL 33b§ on edelleen
sosiaalihuoltolaissa ja terveydenhuoltolaki maarittelee asiakkaalle annettavia paihdepalveluja
288§:ssd. Heraakin kysymys siita, miten nama kaksi saantelya toimivat jatkossa aidosti nykytilannetta
paremmin ja asiakkaan kannalta tarpeenmukaisesti?

Katsomme Sosiaalioikeudellisen seuran ja Paivyt-verkostojen kantojen mukaisesti tarkeaksi, etta
pdihde- ja riippuvuustyota seka mielenterveystyota etta palveluita koskevat pykalat sailytetdaan
ennallaan nykyisen sosiaalihuoltolain mukaisesti selkeina kokonaisuuksina tarkennettuna
jarjestamisvelvollisuuden piirissa sosiaalihuoltolain sosiaalipalveluja koskevassa 3 luvussa 24§ ja 25
§:ssd. Esitysluonnoksen uhkana on sosiaalisen ja sosiaalihuollon ndakékulman haviaminen seka
pdihdetyosta ettd mielenterveystydsta, mika on naiden ongelmien kanssa eldvien asiakkaiden
kokonaisvaltaisen sosiaalihuollon mukaisen avun antamisen nakokulmasta selva heikennys. Silla voi
olla merkitystda myos alalla toimivien jarjestdjen toimintamahdollisuuksiin. Pdaihdetyd on sosiaali- ja
terveydenhuollon kokonaisvaltaista yhteistyotd, asiakkaan tarpeita vastaavasti ja hdnen etunsa
huomioiden. Tulevaisuuden sote -keskus ohjelmissa painotetaan myos yhteisty6ta ja integraatiota
mita taman ehdotuksen muutokset eivat toteuta tavoitteita vaan painvastoin heikentaa.

Sosiaalihuoltolain nykyista 24 §.33 ei ole perusteltua kumota tavoitteidenkaan osalta. Uutta termia
voi kayttaa kuten ehdotuksessa ja pykalan sisaltoa tulee tarkentaa. Nykyisen terveydenhuoltolain
osalta 3 kuvun Sairaanhoito 28 § Paihdetyo on sdilytetty ja sita on tarkennettu samaten 27 §
Mielenterveystyon osalta. Paihde- ja riippuvuuspalvelujen osalta tulee nahda kokonaisvaltainen
pdihdetyd, ja palvelut tulee kirjata tasa-arvoisesti jarjestamisvelvollisuuden piiriin seka
sosiaalihuolto- ja terveydenhuoltolaissa. Ndin ollen tulee huomioida myés kuntoutusrahan saamisen
edellytykset myds nykyisen siitd voimassa olevan lainsdaadanndn mukaisesti sosiaalihuoltolain
perusteella ja huomioida myds muut taman lakiehdotuksen johdannaisvaikutusten korjaamisesta,
mitka liittyvat sosiaalihuoltolain sailyttamiseen 3 luvun 24 §:3an. Paivakeskus ja tilapainen majoitus
ehdotuksessa ainoana paihdetyon erityispalveluna jarjestamisvelvollisuuden piirissa saadettyna
kaventaisi yksistaan asiakkaiden oikeutta laaja-alaiseen sosiaalihuollon paihdetyéhon.

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

Kylla
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Perutelut kylla vastaukselle:

Sosiaalihuollon osalta nykyisen Sosiaalihuoltolain Paihdetyon 24 § siirtdmisen sijasta se pitaisi
sailyttaa nykyisessa jarjestamisvelvollisuuden piirissa olevassa Sosiaalipalvelut 3 luvussa ja sita pitaisi
parantaa, ja lisata siihen palveluita samalla tavalla kuin terveydenhuollon vastaavaan pykalaan on
siirretty paihdehuoltolain 7 §:n oikeus palveluihin. Terveydenhuolto ei pysty yksin vastaamaan
padihdetyostd, vaan se taytyy tapahtua terveydenhuollon ja sosiaalihuollon yhteistyona, jolloin se
pitdd nakya myos laissa. Terveydenhuollon osalta pdihdety6 ja mielenterveystyon erityispykalat on
sailytetty, ja oikeuksia parannettu, tdma sama on tuotava myds sosiaalihuollon puolelle. Yleisten 14
§:n sosiaalipalvelujen lisdksi paihde- ja riippuvuustyohon seka mielenterveystyohon tulee saataa
naiden asiakasryhmien tarvitsemat erityspalvelut.

Palveluita koskevaan 14 § lisattavat erityispalvelut.

Sosiaaliseen kuntoutukseen (17 §) lisattava: mielenterveys- ja pdihdetyon kuntouttavat avo- ja
laitospalvelut seka paihteettomyytta tukevat asumispalvelut

Terveydenhuoltolakiin esitettyjen mielenterveystyon (27 §:n) ja paihdetyon (28 §:n)
muutosehdotukset tulee sisallyttaa vastaavasti sosiaalihuoltolakiin kuten palveluiden jatkuvuuden ja
palvelukokonaisuuden turvaaminen: Asiakkaan siirtyessa palvelusta toiseen, on kiinnitettava
erityista huomiota palvelujen jatkuvuuteen ja asiakasta on tarvittaessa avustettava palveluissa
siirtymisessa. Jos asiakkaalla on samanaikaisesti mielenterveys-, paihde- ja/tai riippuvuusongelma,
on mielenterveys- ja pdihdepalveluja jarjestettava hanelle samanaikaisesti

Tyonohjauksesta mielenterveys- ja paihde- ja riippuvuuspalveluissa olisi tarkoitus saataa vain
terveydenhuoltolaissa. Taman on oltava yhdenvertaisesti myo6s sosiaalihuoltolaissa

Paihderiippuvaiset ja vakavista mielenterveyden hairidista karsivat ihmiset tarvitsevat myos tukea
lahisuhdevakivaltaan ja tarvittaessa paasyn turvakotiin. Talla hetkellad ei ole olemassa turvakoteja,
joihin etenkaan akuutisti paihderiippuvaiset voisivat menna. Muita palveluja voi olla, mutta niisséd ei
ole todennakdisesti vakivaltatydn asiantuntijuutta.

3 Terveydenhuollon palvelut

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

Kylla paaosin
Perustele tarvittaessa kantasi:

20§ on ehdotettu sdadettavaksi lukuun 2 Terveyden ja hyvinvoinnin edistaminen Pykaldan 20 §
ehdotetaan lisattavaksi 2 momentti:
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Terveyden ja hyvinvoinnin edistamiseen kuuluu myds paihteettémyyden edistaminen ja haittojen
vahentaminen. Ehkdisevastd pdihdetydsta ja sen kehittamisesta saadetdan erikseen Laissa
ehkaisevan paihdetyon jarjestamisesta (253/2015).

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

Kylla paaosin
Perustele tarvittaessa kantasi:

Lisays kohtaan 2: mielenterveyden hairididen tutkimus, hoito ja lddkinnallinen kuntoutus seka
alaikdisten lasten huoltajille annettava vanhemmuuden tuki monimuotoisina palveluina.

Palveluja on annettava henkilon, hanen perheensa ja muiden ldheistensa tuen, hoidon ja
kuntoutustarpeen perusteella. Raskaana olevan ja alle 1-vuotiaiden lasten vanhempien psykiatrinen
hoito on toteutettava valittomasti. Perheen mielenterveytta tulee hoitaa toiminnallisesti sujuvana
kokonaisuutena yhteistyossa sosiaalipalvelujen kanssa. Lapsen edun salliessa alle 1-vuotiasta lasta ja
hédnen ensisijaista hoitajaansa/aitia tulee hoitaa samassa hoitoyksikossa.

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

Kylla padosin
Perustele tarvittaessa kantasi:

Ehdotetaan lisattavaksi 3 luvun Sairaanhoito 28 § Pdihde- ja riippuvuuspalvelut 1 § 1 mom 2 -
kohtaan haitallinen paihdekaytto.

Paihde- ja riippuvuuspalveluja saavalle potilaalle on turvattava hdnen tarvitsemansa terveyden- ja
sairaanhoidon kokonaisuus. Potilaan siirtyessa terveydenhuollon yksikosta toiseen tai sosiaalihuollon
laitos- tai asumispalveluihin on turvattava tarpeen mukaisen hoidon jatkuvuus. Pdihde- ja
riippuvuuspalvelut on suunniteltava ja toteutettava siten, ettd ne muodostavat toimivan
kokonaisuuden hyvinvointialueella tehtavan muun sosiaali- ja terveydenhuollon kanssa seka
hyvinvointialueella ja kunnissa tehtavan ehkaisevan paihdetyon kanssa.

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

Ei padosin
Perustele tarvittaessa kantasi:

Siirtyma asetuksesta lakiin on hyva asia. Tahan mennessa on ollut mahdollista toteuttaa hoito ja
antaa korvaushoitoldadkkeitda myo6s sosiaalihuollon asumispalveluista ja muista sosiaalihuollon
laitoksista. On huolehdittava siitd, ettd myos jatkossa sosiaalihuollon laitoksista voidaan antaa
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korvaushoitoa, kun asiakkaan korvaushoidolla on vastuussa oleva ladkari. Nyt lakiehdotuksessa
ehdotetaan pelkastaan terveydenhuollon toimintayksikkdd, jossa on hoidon antamiseen perehtynyt
hoidosta vastaava laakari ja toiminnan edellyttdma muu henkildokunta sekd soveltuvat tilat.

Vuodelta 2015 olevan tiedon mukaan opioidikorvaushoidon potilaista hoidettiin paihdehuollon
erityispalveluyksikdissa 75% ja vain 25 % terveydenhuollon yksikdissa. HE:n mukaisesti saddettdaessa
hoitoa antavat yksikot supistuvat olennaisesti eika se ole asiakkaan, hoitoyksikén eika
hyvinvointialueen etu. Lainsddadantéuudistus huonontaa asiakkaan asemaa ja oikeuksia. Kun hoitoon
padsyy tasta syysta — hoitoyksikdiden olennaisen vahenemisen takia — huononee, todennakdisena
seurauksena on, etta potilaat kdyttavat oikeuttaan perusterveydenhuollostaan vastaavan
terveyskeskuksen ja terveysaseman valitsemiseksi kotikuntaa vaihtamatta.

Terveydenhuoltolaissa tulee sdataa aiemman, nyt voimassa asetuksen mukaisesti korvaus- ja
vieroitushoidon antamisesta muussakin kuin terveydenhuollon yksikdssa. Esimerkki kuntoutuksesta
sosiaalihuollon paihdepalveluissa, muita vastaavia tapauksia on useita: Vauvaperhe on
kuntoutuksessa sosiaalihuollon puolella olevassa pdihdeongelmaisten vauvaperheiden
kuntoutukseen erikoistuneessa ensikodissa. Perheen vanhemmat ovat korvaushoidossa.
Korvaushoidosta vastaa korvaushoitoklinikka ja sielld oleva vastuuldaakari kokonaisuudessaan, mutta
ladkkeen paivittainen jakaminen suoritetaan yhteistydssa ensikodin kanssa, jonka sosiaalialan koko
henkilékunta on saanut laakehoidon koulutuksen ja koulutuksen ladakkeen antamiseen. Yhteistydssa
toteutettu opioidikorvaushoito on perusteltua niin asiakkaan kuin korvaushoitoklinikan ja ensikodin
nakokulmasta. Asiakas saa korvaushoitoldadkkeen sielld, missa han on kuntoutuksessa ja jossa hanen
kuntoaan pystytdaan seuraamaan ymparivuorokautisesti, jolloin se tukee asiakkaan kokonaisvaltaista
tilannetta. Lisaksi korvaushoitoladkkeen paivittdinen hakeminen ei vaikeuta vauvaperhe-elaman
harjoittelua kohtuuttomasti vaan tukee uutta elamantilannetta ja sitouttaa asiakasta kuntoutukseen
siella, missa han on. Korvaushoitoklinikan nakékulmasta yhteisty6 ensikodin kanssa helpottaa
paivittdista ladkkeen jakamista, tuo tietoa asiakkaan selviytymisesta ja tilanteesta arjesta, jolloin
laakarilla on kaytossaan kokonaisvaltaisempi tieto asiakkaan koko tilanteesta arvioidessaan
asiakkaan tarvitsemaa laakitysta. Nain toteutuu sosiaali- ja terveydenhuollon integraatio asiakkaan
kannalta parhaalla mahdollisella tavalla, joka tukee asiakkaan kokonaistilannetta

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

Kylla paaosin
Perustele tarvittaessa kantasi:

Toivomme lisattavaksi: Kiireellisella hoidolla tarkoitetaan myds tilanteita, joissa vanhemman sairaus
tai vakavasti omaa tai toisten turvallisuutta vaarantava kdytos heikentavat heidan kykyaan turvata
omat seka alaikdisten tai vielda syntymattéman lapsen perustarpeet.

Paihdepotilaille ei ole olemassa valttamatta samalla paikkakunnalla paivystysluonteisia
asianmukaisia hoitopaikkoja katkaisuhoidon toteuttamiseksi. Ndissa tilanteissa on usein potilaita
jaanyt heitteille. Ongelmana on myos vaihteleva lain tulkinta, mita kiireellisyys oikein tarkoittaa.
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Usein kay niin, etta henkil6a kuljetetaan paivystyksen, mahdollisen katkaisuhoitopaikan ja kotiin
palauttamisen valilla. Kiireellisen hoidon toteuttamiseen tulee antaa selked sdantely, joka varmistaa,
ettd henkiloa ei jateta heitteille. Mikali ei paikkakunnalla ole erillistd katkaisuhoitoasemaa,
kiireellinen paihdehoito tulee toteuttaa somaattisessa yksikdssa myds niissa tilanteissa, joissa on
vaara henkilon heitteillejatosta.

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

Kylla

Perustele tarvittaessa kantasi:

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

Kylla padosin
Perustele tarvittaessa kantasi:

Ehdotamme, etta psykososiaalinen tuki olisi myds laajemmin saatavilla, ei vain akillisiin tai
jarkyttaviin tilanteisiin.

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

Ei kantaa

Perustele tarvittaessa kantasi:

3.9 Onko tyénohjausta koskevan pykdlan (terveydenhuoltolaki 78 c §) sisalto tarkoituksenmukainen?
Kylla paaosin
Perustele tarvittaessa kantasi:

Lisays olisi saatava koskemaan myds pykalan 508b mukaista psykososiaalista tyota seka padihde- ja
riippuvuustyota tekevia tyontekijoita. Tyoohjauksesta tulisi lisdtda myos vastaavat saannokset
sosiaalihuollon henkildstolle, jotka tydskentelevat mielenterveys ja paihde- ja riippuvuuspalveluissa.
Nain ollen he olisivat yhdenvertaisessa asemassa.

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

Ei kantaa

Perustele tarvittaessa kantasi:
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3.11 Puuttuuko terveydenhuoltolakiin ehdotetusta sdantelysta jotain keskeistd mielenterveys- ja
paihdepalvelujen osalta?

Kylla
Perustelut kylla vastaukselle:

Selvidamishoito puuttuu. Lakiluonnoksen kohtaan 28 § Paihde- ja riippuvuuspalvelut tulee lisata
selviamishoitopalvelut: Selviamishoitoyksikon tulisi olla terveydenhuollon toimintayksikko.
Selvidmishoito on tarkoitettu henkildille, jotka tarvitsevat voimakkaan paihtymystilan vuoksi
turvallisen paikan selviamisen ajaksi.

4 Mielenterveyslaki

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

Kylla padosin
Perustele tarvittaessa kantasi:

Lisdys 70§: Lapsen hoidon ja tuen tarve on selvitettava jo raskausaikana ja lapselle on turvatta
riittava tuki... heikentyneen. Alle 1-vuotiasta lasta tulee hoitaa yhdessa hanen ensisijaisen
huoltajansa kanssa aina silloin, kun se ndhdaan lapsen edun mukaiseksi.

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

Kylla padosin
Perustele tarvittaessa kantasi:

Lisdys: Tahdosta riippumattomassa hoidossa olevan alle 1-vuotiaan lapsen vanhemman hoito tulee
toteuttaa siten, ettd lapsen edun salliessa vanhemman ja lapsen valista vuorovaikutusta voidaan
tukea vanhemman psykiatrisen hoidon ohella.

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

Kylla

Perustele tarvittaessa kantasi:

5 Paihdehuoltolaki

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

Ei pddosin

Perustele tarvittaessa kantasi:
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Ei ole perusteltua, vaikka mahdollisuutta ei talla hetkella juuri kdytetakaan. Lahisuhdevakivalta on
edelleen mittava ongelma Suomessa ja useissa tapauksissa on kyse erittdin vakavasta vakivallasta.
Tutkimusten mukaan paihteidenkayttd voi madaltaa kynnysta vakivallan kayttoon seka vaikuttaa
harkintakykyyn, minka takia mahdollisuus pakkohoitoon maaraamiseen etenkin laheisten
turvallisuuden, mutta myos tekijan oman hyvinvoinnin takia olisi ensiarvoisen tarkeda. Tama on
erityisen tarkeaa uhrien ndakdkulmasta, aina ei ole mahdollista tai perusteltua, etta vakivallan kokijat
tai uhrit joutuisivat esim. ldhtem&an turvakotiin pakoon véakivaltaista ldheista, vaan vakivallan kierre
tulisi katkaista tekijan saattamisella hoitoon ja palvelujen piiriin, myos siina tapauksessa, ettd uhrit
ovat valiaikaisesti turvakodissa.

6 Laki Kansanelakelaitoksen kuntoutusetuuksista ja kuntoutusrahaetuuksista

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

Ei
Perustele tarvittaessa kantasi:

Esimerkki: asiakas on tdahan asti voinut saada kuntoutusrahaa ollessaan sosiaalisessa
pdihdekuntoutuksessa esimerkiksi ymparivuorokautisessa paihdeongelmaisille vauvaperheille
suunnatussa ensikodissa, joka tukee asiakkaan elamantilannetta. Kuntoutusraha koskee yleensa
perheen isd3, joka ei ole oikeutettu saamaan vanhempainrahaa perheen adidin saadessa sita.
Kuntoutusraha on mydnnetty nimenomaan sosiaalihuollon itsendisena arviona tukemaan asiakkaan
kokonaisvaltaista kuntoutusta, joka on erittdin tarkea sailyttaa myos jatkossa

Sosiaalihuoltolain paihde- ja riippuvuuspalvelujen sddanndsten palauttaminen nykyisen 3 luvun 24§:n
jarjestamisvelvollisuuden piiriin parantamalla ja tasmentamalla niitd on valttamatonta, jotta
kokonaisvaltainen pdihdetyo toteutuu ja ettd juuri heikommassa asemassa olevien henkildiden
padihdepalvelut ja kuntoutuksenaikainen sosiaaliturva voidaan taata. Sosiaalihuoltolain padihde- ja
riippuvuuspalvelut tulee olla yhdenvertaisessa asemassa terveydenhuoltolain jarjestamisvastuun
kanssa.

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

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

Ei kantaa

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?
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Kylla

Perustele tarvittaessa kantasi:

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 yksikéstad annettuun lakiin ehdotettu uusi 16 a § perusteltu?
Kylla padosin

Perustele tarvittaessa kantasi:

Laakarin ja muun henkilokunnan kelpoisuusedellytykset tulisi olla laissa, ei asetuksen esitoissa.

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

Perustele tarvittaessa kantasi:

12 Laki henkilotietojen kasittelysta Puolustusvoimissa

12.1 Ovatko henkilétietojen kasittelysta Puolustusvoimissa annetun lain 35 §:3an 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

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

Ei padosin
Perustele tarvittaessa kantasi:

Kustannusvaikutuslaskelmia ei ole tehty siitd, mitd seuraa kun HE esityksessa ollaan poistamassa
jarjestamisvelvollisuuden piirista sosiaalihuoltolain Sosiaalipalveluista 3 luvun Paihde- ja
riippuvuuspalveluiden 24 §.

Esimerkki kuntoutuksen ja kuntouttamatta jattamisen kustannuksista, mita ei ole huomioitu, jos
sosiaalihuoltolain Sosiaalipalvelut 3 luvun 24 § poistetaan jarjestamisvelvollisuuden piirista: Mikali
odottava tai pienen lapsen diti jatkaa paihteiden kayttda, tarvitsee han paljon apua muuttaakseen
tilannetta, niin sosiaali- kuin terveydenhuollosta. Terveydenhuollolla on tarkea rooli tassa, mutta
terveyspalvelut eivat yksistaan ole riittavia vaan rinnalle tarvitaan vahvasti sosiaalihuoltolain
mukaisia paihdepalveluita ja sosiaalista kuntoutusta tilanteen parantamiseksi. Jo nyt on nahtavissa
valtakunnallisesti, etta paihteita kayttavat odottavat didit eivat valttamatta ohjaudu riittavan
sosiaalisen tuen piiriin ajoissa. Tilanteen terveysseuranta ja seulonta ei yksindan muuta tilannetta.
Mikali asiaa tarkastellaan vain terveydenhuollon kannalta, heikkenee asiakkaan mahdollisuus saada
palvelua merkittavasti. Talla on myds suoria lapsivaikutuksia. Seka inhimillisesti katsottuna etta
kustannustehokkainta on tarjota paihteita kayttaville odottaville ja vauvaperheille mahdollisimman
varhain ja oikea-aikaisesti sellaisesta kuntoutusta, joka tukee kokonaisvaltaista muutosta. Tahan
tarvitaan seka sosiaali- ettd terveydenhuollon palveluita, ja asiakkaan tilanteen pitda maarittaa
annettavat palvelut. Sosiaalihuollolla on oltava mahdollisuus tehda itsendinen arvio tilanteesta.
Lepon selvityksessa (2012) (
https://issuu.com/ensijaturvakotienliitto/docs/pida_kiinni_hoitojarjestelman_vaiku ) oli selkeasti
nahtavissa Pida kiinni -hoitojarjestelman vaikuttavuus paihdeongelmaisten odottavien ditien ja
vauvaperheen kuntoutumiseen. Leppo teki myds 2017 laskelman kuntoutuksen kustannuksista ja
kuntouttamatta jattamisen kustannuksista, jotka ovat ndahtavissa esitteessa s.6-7
(https://issuu.com/ensi-jaturvakotienliitto/docs/pid___kiinni___-hoitoj__rjestelm__ ). N&issa on
selvasti nahtavissa, etta kuntoutus on aina paljon halvempi vaihtoehto puhumattakaan inhimillisesta
nakodkulmasta.

14.2 Ovatko arviot lapsivaikutuksista mielestanne realistiset?
Ei padosin
Perustele tarvittaessa kantasi:

Uudistuksessa naytettdisiin heikennettavan sosiaalihuollon palveluja, joilla on seka suora etta
vdlillinen vaikutus lapsiin.

Muutoksella heikennetdan jarjestamisvelvollisuuden piirissd olevaa sosiaalihuollon paihdetyon ja
paihde- ja riippuvuuspalvelujen saatavuutta ja saavutettavuutta seka asiakkaan asemaa ja oikeuksia
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saada sosiaalihuoltolain mukaisia paihde- ja riippuvuuspalveluja jatkossa myds sosiaalihuoltolain
erityisiin paihdepalveluihin mm laitoskuntoutukseen myds sosiaalihuollon arvioimana, joilla on
erittdin suuri lapsivaikutus, jota esityksessa ei ole huomioitu ollenkaan. Esitys vaikuttaisi oleellisesti
lapsiin, se ei heikentaisi vain oleellisesti asiakkaan oikeusturvaa, kun asiasta ei tehtaisi paatosta, eika
silloin voisi kayttaa perustuslain mukaisia oikeusturvakeinoja. Esitys heikentaisi jo vakiintuneeksi
myos oikeuskdytannossa todettua paihdehuoltolain ja sosiaalihuoltolain perusteella oikeutta saada
kuntoutusta laitospalveluissa.

14.3 Ovatko arviot muista vaikutuksista mielestanne realistiset?
Ei kantaa

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
sadnnosten kumoamisesta?

15.2 Kommentit koskien ehdotusta valtioneuvoston asetukseksi pdihdehuoltoasetuksen erdiden
sadnnosten kumoamisesta?

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

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

Terveydenhuoltolakiin 70 § Lapsen huomioon ottaminen aikuisille suunnatuissa palveluissa

Ehdotetaan lisdys 70 § Imom. __ Valittomasti__ valttamattomat

Terveydenhuollon viranomaisten on jarjestettava valittomasti valttamattomat palvelut raskaana
olevien naisten ja syntyvien lasten erityiseksi suojelemiseksi. Palvelut on jarjestettava yhteistyossa
sosiaalihuollon viranomaisten kanssa.
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Perustelut: sikion suojelemisen nakokulmasta palvelut on aloitettava valittomasti raskauden tullessa
ilmi. Jokainen pdihteetdn paiva on sikion ndakdkulmasta oleellisen tarkea.

Siltaniemi Aki
Ensi- ja turvakotien liitto ry
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