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Lausunnonantajan lausunto
Voitte kirjoittaa lausuntonne alla olevaan tekstikenttdan

Tiivistelma:

Ihmisoikeus kannattaa ehdotusta, jonka mukaan tahdonvastaisesta saanndllisesti annettavasta
psyykkisen sairauden ldadkehoidosta tehtaisiin kirjallinen, muutoksenhakukelpoinen paatos.

Ihmisoikeuskeskus katsoo, ettd potilaan oikeusturvan toteutumiseksi kirjallisen paatoksen saamisen
edellytyksena tulisi olla tietoon perustuvan, nimenomaisen suostumuksen puute, ei l[adkityksen
vastustaminen. Suostumusprosessissa potilaalle olisi annettava riittava tieto ladkehoidosta ja
varmistuttava siita, etta potilas ymmartaa asian. Tarvittaessa potilaan tahtoa olisi selvitettava
asiakirjoista ja omaisten ja laheisten avulla. Jos potilas ei antaisi suostumustaan tai jos olisi muuten
arvioitavissa, etta potilas vastustaisi pystyessaan laakitysta, kyseessa olisi tahdonvastainen ladkitys,
josta tulisi tehda muutoksenhakukelpoinen hallintopaatos.

Ihmisoikeuskeskus ilmaisee huolensa potilaan oikeusturvan toteutumisesta, jos se on riippuvainen
siitd, onko hanelld voimia tai kykya psyykkisesti hauraassa tilassa yksin ottaa kantaa ladkitykseensa.
Ihmisoikeuskeskus suosittaa, ettd tahdonvastaista ladkitysta koskevassa menettelyssa
varmistuttaisiin siita, ettd potilas saa paatoksentekoonsa tarvittavan tuen ja etta tarvittaessa
potilaan lailliselle edustajalle tai muulle [aheiselle henkildlle annetaan riittavat tiedot, jotta tama voi
auttaa potilasta oikeusturvakeinon kdyttamisessa.

Esitysluonnoksessa puhutaan toistuvasti kieltdytymisesta perustellusta ja laaketieteellisesti
asianmukaisesta hoidosta. Oikeusturvan antamisen tarkoituksena on kuitenkin muun ohella
nimenomaan korjata vaarinkdytoksia, kuten perusteettomia, mahdollisesti henkil6lle haitallisia
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toimia. Siksi ei voida suoraan olettaa, etta ladkehoito olisi aina perusteltua tai lddketieteellisesti
asianmukaista. Jotta lddkehoidon perusteltavuus ja asianmukaisuus voitaisiin tehokkaasti jalkikateen
arvioida, laakityksen antamisesta on potilaalle annettava perusteltu, muutoksenhakukelpoinen
paatos. Ihmisoikeuskeskus kehottaa pohtimaan luonnoksen muotoiluja uudelleen tasta
nakodkulmasta.

Lausunto:

Ihmisoikeuskeskus kiittda mahdollisuudesta antaa lausuntonsa luonnoksesta hallituksen esitykseksi
mielenterveyslain muuttamiseksi. Ihmisoikeuskeskus pitda esitysluonnosta kannatettavana. Uudistus
on ehdoton edellytys Suomen kansainvalisoikeudellisten velvoitteiden toimeenpanon saattamiseksi
ajan tasalle ja Euroopan ihmisoikeustuomioistuimen ratkaisun X v. Suomi taytantdénpanemiseksi. Se
tarkentaa samalla osaltaan Suomen perustuslain perusoikeussaannoston tulkintaa. Mahdollisuus
saada valituskelpoinen paatos perus- ja ihmisoikeuksiin vahvasti kajoavassa tilanteessa on tarkea
paitsi henkilon oikeusturvan, myds muun muassa henkilon oikeuden yksityiseldamaan ja
henkilokohtaiseen koskemattomuuteen nakdkulmasta.

Ihmisoikeuskeskus kannattaa ehdotusta, jonka mukaan tahdosta riippumattomassa psykiatrisessa
hoidossa saannollisesti annettavasta psyykkisen sairauden ladkehoidosta olisi tehtava kirjallinen,
muutoksenhakukelpoinen paatos.

Vastustuksen puuttuminen vai nimenomainen suostumus

Ihmisoikeuskeskus kuitenkin ilmaisee huolensa siita, toteutuuko potilaan oikeusturva, jos kirjallinen
paatds annetaan vain silloin, kun potilas nimenomaisesti vastustaa ladakehoitoa tai hanen kasitystaan
ei pystyta selvittdmaan. (Vrt. pykalaehdotus: Sdanndllisesti annettavasta ladkehoidosta on tehtava
kirjallinen paatos, jos potilas vastustaa lddkehoitoa tai potilaan tahto ei ole tiedossa.)
Ihmisoikeuskeskus myds arvioi, etta ei ole varmaa, tayttaako tallainen ratkaisu Euroopan
ihmisoikeustuomioistuimen vaatimukset (vrt. myéohemmin EIT:n ratkaisu R.D. and I.M.D. v. Romania
35402/14).

Esitysluonnoksen mukaan velvoite kirjallisen paatoksen tekoon ja muutoksenhakumahdollisuus
ainoastaan tilanteissa, joissa potilas vastustaa ladkehoidon antamista tai potilaan tahdosta ei saa
selvyyttd, korostaisi ensisijaista velvoitetta pyrkia yhteisymmarrykseen potilaan hoidossa. Vasta jos
ladketieteellisesti asianmukainen lddkehoito ei onnistuisi potilaan kanssa yhteisymmarryksessa
myo6skaan vaihtoehtoisin hyvaksyttavin tavoin ja potilas vastustaisi perustellun lddkehoidon
antamista, tulisi asiassa tehda kirjallinen valituskelpoinen pdatos. Luonnoksen mukaan kyse olisi
tilanteista, joissa potilas esimerkiksi sanallisesti tai fyysisesti vastustaisi ladkehoidon antamista.
Potilaalla ei olisi oikeussuojan tarvetta, jos han ilmaisisi vastustuksensa tai jos asiayhteydesta olisi
paateltavissa, etta han hyvaksyy ladkityksen.
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Esitysluonnoksessa todetaan lisaksi, ettad jos ladkehoidon antaminen aloitettaisiin
yhteisymmarryksessa potilaan kanssa tai hanen asiayhteydesta paateltavissa olevan hyvaksyntansa
perusteella, mutta potilas myohemmin muuttaisi kantaansa ja vastustaisi [ddkehoidon antamista
jatkossa, kirjallinen paatos tulisi tehda. Ihmisoikeuskeskus pitdaakin kannatettavana sita, etta potilaan
on mahdollista muuttaa kantaansa ladakehoidon kestdessa.

Ihmisoikeuskeskus kiinnittaa kuitenkin huomiota siihen, etta vastustuksen puutteen kasite ja
asiayhteydesta paateltdva suostumus sopivat huonosti yhteen potilaslain kanssa. Potilaslaki ldhtee
siitd, ettd hoito annetaan yhteisymmarryksessa. Yhteisymmarrys sisaltaa seka velvoitteen informoida
potilasta niin, etta tdma ymmartaa saamansa tiedon, ja potilaan kannanoton taman tiedon pohjalta.
Jos katsotaan, etta potilas ei ole kykeneva paattamaan asiasta itse tai ilmaisemaan tahtoaan, on
ensisijaisesti selvitettdava potilaan tahtoa muun muassa kuulemalla taman laheisia ja omaisia.
Lausuttavana olevan esitysluonnoksen ajatus siita, etta pelkka hiljainen hyvaksynta tayttaisi
yhteisymmarryksen kasitteen edellytykset, on potilaslakiin peilaten ristiriitainen. Tama ei ole
hyvaksyttavaa.

Ristivetoa suhteessa potilaslakiin on jo voimassa olevassa mielenterveyslain 22 b §:ss3. Voimassa
olevaa 22 b §:34 koskevissa pykalakohtaisissa perusteluissa (HE 113/2001 s. 22) todetaan muun
ohella, etta potilasta olisi mahdollisuuksien mukaan hoidettava yhteisymmarryksessa hanen
kanssaan. Potilaan psyykkinen tila ratkaisisi sen, mikd merkitys hanen omille toivomuksilleen on
annettava. Jokainen kieltdytymistilanne olisi arvioitava erikseen. Jos potilas kykenee paattamaan
hoidostaan ja vastustaa tiettya toimenpidetta, hanta olisi potilaslain yleisten periaatteiden mukaan
hoidettava sellaisella |ddketieteellisesti hyvaksyttavalla tavalla, johon han suostuu. Hoitoon maaratty
potilas on usein sairautensa vuoksi kykenematon paattdamaan itse hoidostaan. Voimassa oleva 22 b §
ei kuitenkaan sisalla potilaslain mukaista velvollisuutta kuulla potilaan omaisia tai laillista edustajaa
taikka hankkia heidan suostumustaan hoitotoimenpiteisiin. Tata oikeustilaa ei ole esitetty
lausuttavana olevassa luonnoksessa muutettavaksi. Ihmisoikeuskeskus katsoo kuitenkin, etta
vhteisymmarryksessa paattaminen edellyttdisi sitd, ettd potilaan tahtoa selvitettaisiin tarvittaessa
hanen laheistensa tai edustajansa avulla.

Potilaan oikeusturvan kannalta kestavampi ratkaisu olisi vastustuksen puutteen sijasta edellyttaa
potilaalta nimenomaista, dokumentoitua suostumusta ldadkehoitoon. Suostumuksen hankkimisen
yhteydessa olisi potilaslain mukaisesti annettava potilaalle tarvittava tieto ladkehoidosta ja
varmistuttava seka siita, etta potilas ymmartaa asian ja kykenee suostumuksen antamaan, etta siita,
ettad potilaan mahdollisesti aiemmin ilmaisema tahto (hoitotahto, omaisille tai ldheisille vilitetty
nakemys, hoitosuunnitelma) selvitetdan. Jos suostumusta ei saataisi, kyseessa olisi tahdosta
rilppumaton laakitys, josta tulisi tehda kirjallinen, muutoksenhakukelpoinen hallintopadatos.

Suostumusta ja sen saamisen tapaa on sivuttu EIT:n ratkaisussa R.D. and I.M.D. v. Romania vuodelta
2021. (EIT 2021 R.D. and I.M.D. v. Romania: (T)he Court noted that both of the applicants had been
placed under guardianship. This raised questions as to the seriousness of their mental disorders and
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their capacity to give informed consent to the administration of the treatment which had been
prescribed for them. However, it did not appear that the applicable legal provisions regulated the
manner in which individuals’ consent was obtained, or the procedure to be followed should such
individuals refuse to undergo treatment. In conclusion, the Court considered that even if the
contested measure had a basis in Romanian law, the absence of sufficient safeguards against forced
medication had deprived the applicants of the minimum degree of protection to which they were
entitled in a democratic society.)

CPT-komitea (European Committee for the Prevention of Torture and Inhuman or Degrading
Treatment or Punishment) teki maavierailun Suomeen 2021 ja vieraili sen yhteydessa Kellokosken
sairaalassa. CPT-komitean mukaan potilaat kokivat, ettd heilta ei pyydetty suostumusta ladkityksen
antamiselle eivatka he katsoneet, etta heilld olisi ollut mahdollisuutta siita kieltaytya. (As regards
involuntary medical treatment, patients at Kellokoski Hospital usually had not been asked to consent
to their treatment and generally felt that they had no possibility to refuse the treatment proposed to
them. In this connection, the CPT once again reiterates the importance of distinguishing the need for
involuntary hospitalisation from the need for a specific medical treatment. The need to reform the
Mental Health Act in this respect was already underscored by the judgment of the European Court
of Human Rights in the case of X. v. Finland, made in 2012.)

YK:n yleissopimuksen vammaisten henkildiden oikeuksista 1 artiklan mukaan vammaisiin henkil6ihin
kuuluvat ne, joilla on sellainen pitkdaikainen ruumiillinen, henkinen, alyllinen tai aisteihin liittyva
vamma, joka vuorovaikutuksessa erilaisten esteiden kanssa voi estaa heidan taysimaaraisen ja
tehokkaan osallistumisensa yhteiskuntaan yhdenvertaisesti muiden kanssa. Tahdosta
riippumattomassa psykiatrisessa hoidossa oleva potilas tayttdaa usein taman maaritelman. Saman
sopimuksen 25 artiklan mukaan sopimusvaltioiden on vaadittava terveydenhuoltoalan
ammattihenkil6ita jarjestamaan vammaisille henkildille samanlaatuista hoitoa kuin muille, myos
vapaan ja tietoon perustuvan suostumuksen perusteella.

Euroopan neuvoston yleissopimus ihmisoikeuksien ja ihmisarvon suojaamiseksi biologian ja
ladketieteen alalla kasittelee mm. suostumusta ladketieteellisiin toimenpiteisiin. Sen 5 artiklan
mukaan terveyteen kohdistuva toimenpide voidaan suorittaa vain, jos kyseinen henkildé on antanut
suostumuksensa vapaasta tahdostaan ja tietoisena kaikista asiaan vaikuttavista seikoista. Kyseiselle
henkil6lle on annettava etukdteen asianmukainen selvitys toimenpiteen tarkoituksesta ja luonteesta
seka sen seurauksista ja riskeista. Kyseinen henkil® voi vapaasti peruuttaa suostumuksensa milloin
tahansa. Sopimuksen 7 artiklassa todetaan erikseen henkilGista, joilla on vakava mielenterveyden
héirio, seuraavaa: Henkil6on, jolla on vakava mielenterveyden hdirio, voidaan kohdistaa toimenpide
taman hairion hoitamiseksi ilman hanen suostumustaan vain, jos hoidon puute todennakoisesti
vaarantaisi vakavasti hanen terveytenss, ja edellyttden, ettd noudatetaan kansallisessa
lainsdadannossa olevia oikeusturvasaannoksia, mukaan lukien valvonta-, ohjaus- ja
valitusmenettelyja koskevat sdaanndkset.

Tosiasiallinen mahdollisuus saada oikeussuojaa
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Ihmisoikeuskeskus ilmaisee huolensa potilaan oikeusturvan toteutumisesta, jos se on riippuvainen
siitd, onko hanelld voimia tai kykya psyykkisesti hauraassa tilassa itsendisesti ottaa kantaa
ladkitykseensa. Riskikohtia ovat paitsi edella kasitelty aktiivisen vastustamisen velvoite, myos
muutoksenhaku mahdollisesta paatoksesta.

Onkin syyta miettid, olisiko potilaan oikeusturvan kannalta syyta soveltaa esimerkiksi muualla
mielenterveyslaissa esiintyvid menettelyllisid takeita myos tahdonvastaisen psykiatrisen laakityksen
antamiseen. Tulisiko pdatos antaa aina kun tahdosta riippumattomassa psykiatrisessa hoidossa
kaytetdaan psykiatrista ladkitysta, riippumatta mahdollisesta vastustamisesta (vrt. yhteydenpidon
rajoittaminen, 22 i §, jossa lisaksi edellytetaan potilaan kuulemista). Vai tulisiko paatéksenteon
sisaltaa samanlaiset oikeusturvan takeet kuin 22 f §?

Ihmisoikeuskeskus katsoo, etta perusteellisin esimerkki voimassa olevassa oikeudessa oikeusturvan
takeista rajoitus- tai pakkotoimitilanteissa on kehitysvammalain 42 p §:ssa . Vastaava malli voisi
sopia my0Os mielenterveyslakiin. (Laki kehitysvammaisten erityishuollosta (519/1977) 42 p §:
Rajoitustoimenpidettd koskeva selvitys ja tiedoksianto. Erityishuollossa olevalle henkil6lle on
viipymatta annettava selvitys rajoitustoimenpiteen sisallosta ja perusteista seka kaytettavissa
olevista oikeusturvakeinoista. Henkilon lailliselle edustajalle tai sosiaalihuollon asiakaslain 9 §:n 1
momentissa tarkoitetussa tilanteessa henkilon lailliselle edustajalle taikka hanen palvelujensa
suunnitteluun ja toteuttamiseen osallistuvalle omaiselleen tai muulle ldheiselleen mainittu selvitys
on annettava vahintdaan kuukausittain. Selvitys on annettava ymmarrettdvassa muodossa ja
saavutettavalla tavalla ottaen huomioon vastaanottajan kayttamat kommunikaatiomenetelmat.
Selvitys kadytettyjen rajoitustoimenpiteiden sisallosta ja perusteista on annettava lisaksi
sosiaalihuoltolain 42 §:ssa tarkoitetulle henkilon omatyodntekijalle kuukausittain.

Jos erityishuollossa olevaan henkildon on kohdistettu rajoitustoimenpide hdanen ollessaan tilassa,
jossa han ei ole kyennyt ymmartamaan toimenpiteen merkitysta, hanelle on annettava 1
momentissa tarkoitettu selvitys heti, kun hdan kykenee ymmartamaan asian merkityksen.

Jos erityishuollossa olevaan henkil6on, joka ei tilansa takia kykene ymmartamaan asian merkitysta,
on kohdistettu sellainen rajoitustoimenpide, johon saa 81 b §:n 1 tai 2 momentin mukaan hakea
muutosta valittamalla, rajoitustoimenpidetta koskeva paatdés on muutoksenhakuohjeineen
annettava tiedoksi erityishuollossa olevan henkilon lailliselle edustajalle tai sosiaalihuollon
asiakaslain 9 §:n 1 momentissa tarkoitetussa tilanteessa henkilon lailliselle edustajalle taikka hanen
palvelujensa suunnitteluun ja toteuttamiseen osallistuvalle omaiselleen tai muulle ldheiselleen.)

Perusteltu lddkehoito ja oikeusturvan tarkoitus
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Esitysluonnoksen mukaan siis kirjallisen paatéksen tekoon olisi velvoite ainoastaan niissa tilanteissa,
joissa ladketieteellisesti asianmukainen lddkehoito ei onnistu potilaan kanssa yhteisymmarryksessa
edes vaihtoehtoisin hyvaksyttdavin menetelmin ja potilas vastustaa perustellun ladkehoidon
antamista.

Oikeusturvan antamisen tarkoituksena on muun ohella ehkaista tai korjata vaarinkaytoksia ja siihen
liittyen mahdollisia huonosti perusteltuja, mahdollisesti henkil6lle haitallisia toimia. Siksi
esitysluonnoksen perusteluissa ei voida suoraan olettaa, etta lddkehoito olisi aina perusteltua tai
laaketieteellisesti asianmukaista. Jotta laakehoidon perusteltavuus ja asianmukaisuus voitaisiin
tehokkaasti jalkikateen arvioida, ladkityksen antamisesta on saatava perusteltu paatés. On myos
tarkeaa, etta potilas kokee, etta hanta on kuultu, hdanen kantansa on otettu huomioon ja ettad han on
voinut vaikuttaa hoitoratkaisuun. Ja mikali han kokee, etta nain ei ole, on hdnelld oltava oikeus asian
riippumattomaan tarkasteluun. Tama on tarkeaa paitsi oikeusturvan, myos luottamukseen
perustuvan ja tehokkaan hoidon takaamiseksi.

Ahola Sanna
Ihmisoikeuskeskus
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