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Hallituksen esitysluonnos sosiaali- ja terveydenhuollon lainsaadannon
muutoksiksi lasten ja nuorten terapiatakuun toteuttamiseksi

Lausunnonantajan lausunto

1. Edustaako vastaaja
Muuta jarjestoa

2. Toteuttaako ehdotettu siddoskokonaisuus tavoitetta lasten ja nuorten mielenterveyden varhaisen
vaiheen tuen ja hoidon saatavuuden parantamisesta perustason palveluissa?

Ei, vaan tarvittaisiin ehdotetun sijaan ja/tai lisdksi seuraavia toimia [Lastensuojelun Keskusliitto
ndkee tavoitteen lasten ja nuorten mielenterveyden varhaisen vaiheen tuen ja hoidon saatavuuden
parantamisesta tarkeana. Tavoitteen toteutuminen edellyttaisi kuitenkin tuntuvia panostuksia
perustason palveluiden henkildstéresursseihin seka panostuksia psykososiaalisten tyémenetelmien
kouluttamiseen. Lisdksi tavoitteen toteutuminen edellyttaisi sosiaalihuollon tutkimus-, kehitys-,
koulutus- ja innovaatio TKKI-rakenteiden luomista valtakunnallisella tasolla, jotta palvelun
tutkimusperustaisuudesta, laadusta ja asiakasturvallisuudesta voitaisiin varmistua.]

3. Onko saantely takuun piiriin kuuluvista psykososiaalisista interventioista terveydenhuoltolain 53 §:n ja
opiskeluterveydenhuoltolain 10 a §:n sadnnoksissa soveltamisen kannalta toimiva?

En osaa sanoa

4. Onko takuun piiriin kuuluvan psykososiaalisen hoidon aloittamisen enimmaisajan maarittely
terveydenhuoltolain 53 §:ssa ja opiskeluterveydenhuoltolain 10 a §:ssd soveltamisen kannalta toimiva?

En osaa sanoa

5. Onko takuun piiriin kuuluvan mielenterveystyon palveluna annettavan psykososiaalisen tuen ja
psykososiaalisten tydomenetelmien maarittely sosiaalihuoltolain 25 a §:ssa soveltamisen kannalta toimiva?

En osaa sanoa

6. Onko takuun piiriin kuuluvaa mielenterveystyon palvelua koskevan paatoksen toimeenpanon sadantely
sosiaalihuoltolain 45 §:ssa soveltamisen kannalta toimiva?

Lausuntopalvelu.fi 1/5



En osaa sanoa

7. Onko esitetty 2 a §:n sddntely valtioneuvoston asetukseen hyvinvointialueiden yhteistyosopimuksen
sisdllosta ja valmistelusta riittava terveydenhuollon menetelmien osalta?

En osaa sanoa

Perustelut ja mahdolliset kehittamisehdotukset

8. Onko esitetty 2 a §:n sadntely valtioneuvoston asetukseen hyvinvointialueiden yhteistydsopimuksen
sisdllésta ja valmistelusta riittava sosiaalihuollon menetelmien osalta?

En osaa sanoa

Perustelut ja mahdolliset kehittamisehdotukset

9. Miten lasten ja nuorten terapiatakuun enimmadisaikojen toteutumisen seuranta olisi tiedonhallinnan
nakékulmasta tarkoituksenmukaista toteuttaa?

10. Millaista kansallista ohjausta ja toimenpiteita esitetyn lainsdadannon onnistunut toimeenpano
mielestdanne edellyttaa?

Lastensuojelun Keskusliitto pitda hyvana, etta luonnoksessa on pohdittu mielenterveyspalveluita
vhdenvertaisuuden nakékulmasta. Luonnoksessa todetaan, etta: “Yhdenvertaisuuden turvaaminen
myo6s mielenterveyteen liittyvissa palveluissa on keskeinen osa perus- ja ihmisoikeuksien
toteutumista.” Keskusliitto kuitenkin huomauttaa, etta eri hyvinvointialueilla voi olla erilaisia
kdytantoja toteuttaa lasten ja nuorten terapiatakuuta. Onkin tarkeaa, etta sosiaali- ja
terveysministerio antaa riittdvaa ohjausta ja tukea hyvinvointialueille ehdotettujen lakimuutosten
toimeenpanoon, jotta voidaan turvata lasten ja nuorten mahdollisimman yhdenvertainen paasy
esityksessa ehdotettuihin mielenterveyspalveluihin jokaisella hyvinvointialueella ja Helsingissa.

Keskusliitto korostaa, ettd lasten ja nuorten terapiatakuun piiriin kuuluvat interventiot on oltava
vhdenvertaisesti kaikenlaisille lapsi- ja nuorisoryhmille saavutettavia. Toimeenpanossa on
huomioitava, ettd esimerkiksi sijaishuollossa olevien lasten, maahanmuuttajien, pakolaisten,
vammaisten, seksuaali- ja sukupuolivihemmistoihin kuuluvien ja eri kieliryhmiin kuuluvien lasten
tarpeet on huomioitu niin, etta myds nama lapset ja nuoret voivat hakeutua terapiatakuun piiriin.

11. Hallituksen kevaallad 2024 tekemad paatos perusterveydenhuollon hoitotakuun pidentamisestd 14
vuorokaudesta 3 kuukauteen tulee kiireettéman hoidon osalta vaikuttamaan ensimmaisen
hoitotapahtuman jarjestamisen enimmadisaikaan perusterveydenhuollossa. Edellyttédisiko tdma muutos
toteutuessaan mielestdnne muutoksia terapiatakuusdantelyyn?

Ei

Perustelut ja mahdolliset ehdotukset

Lausuntopalvelu.fi 2/5



Mikali hoitotakuu pidennetdan kolmeen kuukauteen, niin on tarkeaa, ettei terapiatakuun piiriin
kuuluvien palveluiden aloittaminen viivasty. Valmistelussa on huolehdittava siita, ettei lapsi tai nuori
joudu ensin odottamaan enintdaan kolmea kuukautta sitd, ettd hanelld todetaan tarve terapiatakuun
mukaiselle hoidolle ja taman jalkeen enintdan 28 vuorokautta terapiatakuun piiriin kuuluvan
intervention alkamista. Lasten ja nuorten mielenterveyttd on tuettava mahdollisimman pikaisesti
siitd, kun tarve ilmenee. Etenkin matalan kynnyksen palveluissa lapsen hatdan tulee reagoida
nopeasti. Hallituksen esitysluonnoksen terveydenhuoltolain 53 §:n muutos siitd, ettd lasten ja alle
23-vuotiaiden nuorten perusterveydenhuoltoon kuuluva lyhytpsykoterapia tai psykoterapioista
johdettu maaramuotoinen ja aikarajoitteinen psykososiaalinen hoito on aloitettava 28 vuorokauden
kuluessa siita, kun tarve tallaiselle hoidolle on todettu, on perusteltu. Keskusliitto huomauttaa, etta
jo neljan viikon odotusaika voi olla pitka ajanjakso lapsen tai nuoren elamassa. Mita varhaisemmassa
vaiheessa lapsi tai nuori ohjautuu hanelle sopivaan palveluun, sitd todennakéisemmin voidaan
ehkaista vakavampien mielenterveysongelmien syntyminen. Keskusliitto yhtyy hallituksen
esitysluonnoksen nakemykseen siita, etta lapsuus- ja nuoruusian mielenterveyden hairididen
tunnistaminen ja varhainen hoito on seka inhimillisesti etta taloudellisesti perusteltua.

12. Muu palaute liittyen hallituksen esitysluonnokseen

Lastensuojelun Keskusliiton mielesta hallituksen esitysluonnos lasten ja nuorten terapiatakuusta on
monelta osin kannatettava. Mielenterveyden hoidon painopistetta siirretaan perusterveydenhoidon
puolelle, mikd on pitkdan odotettu muutos. On hyva, etta takuun piiriin padseminen ei edellyttaisi
ladkarin diagnosoimaa mielenterveyden hairidta. Interventioita voitaisiin toteuttaa lahella lasten ja
nuorten arkisia elinymparistoja, esimerkiksi opiskeluhuollossa, mika on hyva asia.

Keskusliitolla on myds huolenaiheita hallituksen esitysluonnoksesta. Sosiaali- ja terveysalalla on
vakava henkilostdpula, mika aiheuttaa haasteita myds lasten ja nuorten terapiatakuun
toteuttamiseen. Esitysluonnoksesta ei kdy selkeasti ilmi, miten aiotaan varmistaa, etta interventioita
antavia ammattilaisia on riittavasti. On ilmeista, ettd lakimuutosten myo6ta tarve
taydennyskoulutukselle kasvaa. Kun panostetaan mielenterveyshaasteiden varhaisempaan hoitoon,
on myods huolehdittava muista lasten ja nuorten sote-palveluista. Panostus terapiatakuuseen ei saa
olla pois muista lasten ja nuorten palveluista.

Lastensuojelun Keskusliitto esittda huolensa siitd, ettd velvoitteiden lisédminen sosiaalihuoltolakiin
kuormittaa ehkaisevan lastensuojelun tilannetta entisestaan. Ehdotus ei takaa lisayksia
henkilostoresursseihin eikd osaamisen vahvistamiseen. Sosiaalihuoltolain mukaiset perhepalvelut
ovat jo nykyisellaan ylikuormittuneessa tilassa. Asiakasmaarista ei kerata valtakunnallisella tasolla
tilastotietoa. Kuitenkin hyvinvointialueilta kantautuvien viestien mukaan asiakasméaarat ovat paikoin
niin suuret, ettei vuonna 2015 voimaan astuneen sosiaalihuoltolain uudistuksen tavoitteet varhaisen
vaiheen tuen tai ehkdisevan lastensuojelun vahvistamisesta toteudu. Sosiaalihuoltolain mukaiseen
perhesosiaalityohon tulisi turvata riittavat resurssit.

Ehdotuksessa ei myoskadn oteta kantaa siihen, milla tavoin nayttéon perustuvien psykososiaalisten
menetelmien koordinaatio- ja koulutusrakenteet toteutuisivat valtakunnallisella tasolla. Talla
hetkella sosiaalihuollossa ei ole yliopistollisia TKKI-rakenteita (tutkimus, kehitys, koulutus,
innovaatio) terveydenhuollon tapaan. Palveluiden laadun ja vaikuttavuuden edellytys on se, ettd ne
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perustuvat jatkuvaan kehittdmiseen ja tutkittuun tietoon. Lastensuojelun Keskusliitto pitaa
valttamattomana, ettd sosiaalihuoltoon luodaan palveluiden kehittamista, tutkimusta, koulutusta ja
innovaatioita mahdollistavat rakenteet.

Lisaksi on syyta huomioida, ettd monet lapset ja nuoret tarvitsevat intensiivista ja pitkakestoista
mielenterveyspalveluiden tukea. Erityistason mielenterveyspalveluihin padaseminen on tallakin
hetkelld hankalaa. Perustason mielenterveyspalveluiden vahvistaminen on tarkeda, mutta se ei
poista tarvetta panostaa samanaikaisesti myos erikoissairaanhoidon mielenterveyspalveluihin.
Asiakkailla saattaa olla mielenterveyden haasteiden lisaksi my6s samanaikaisia paihde- tai muita
riippuvuusongelmia, mika edellyttda monialaisten palveluiden vahvistamista.

Lastensuojelun Keskusliitto haluaa my0s kiinnittdd huomiota siihen, ettd aivojen kehitys jatkuu 23
ikdvuoden jalkeen. Jatkovalmistelussa on syyta pohtia, voisiko terapiatakuun ulottaa nuorisolain
nuoren maaritelman mukaisesti kaikkiin alle 29-vuotiaisiin. Mielenterveyden syyt ovat nuorten
aikuisten yleisin tyokyvyttomyyseldakkeen syy. On hyva, etta hallitus haluaa parantaa lasten ja alle
23-vuotiaiden mielenterveyden varhaista tukea. On kuitenkin varmistettava, etta myos yli 23-
vuotiaille tarjotaan tukea mielenterveyden haasteisiin.

Hyvinvointialueiden resurssit ovat rajalliset, mika korostaa entisestaan lakimuutosten seurannan
tarvetta. Kun lasten ja nuorten terapiatakuusta saadaan kokemusta, niin on valttamatonta tehda
huolellinen arvio takuun toteutumisesta ja sille asetettujen tavoitteiden tayttymisesta. Lisaksi on
hyva pohtia, voisiko lasten ja nuorten itse raportoimaa tietoa mielenterveydesta kerata
valtakunnallisesti esimerkiksi kouluterveyskyselyn kautta. Lasten, nuorten ja perheiden tuki on
aidosti saatava painottumaan ennaltaehkaisyyn ja varhaiseen tukeen. Yhteiskunnassa on
panostettava mielenterveyshairididen ennaltaehkaisyyn, jotta lapsi tai nuori ei alun perinkaan
tarvitsisi terapiatakuun piiriin kuuluvia palveluita.

Lasten ja nuorten mielenterveytta edistavaa tyota tehdaan myos jarjestoissa. Sosiaali- ja terveysalan
jarjestot ovat hyvinvointialueiden kumppaneita lasten, nuorten ja perheiden arjen tukemisessa.
Lastensuojelun Keskusliitto on syvasti huolissaan sote-jarjestojen avustuksiin suunnitelluista
kolmanneksen rahoitusleikkauksesta. Hallitus paatti kehysriihessa aikaistaa leikkauksia alkamaan jo
ensi vuodesta. Nain jyrkka ja nopealla aikataululla toteutettu leikkaus uhkaa vaarantaa jarjest6jen
ennaltaehkaisevan ja matalan kynnyksen tyon. Keskusliitto ndakee aidon riskin siihen, etta
leikkausten myo6ta jarjestdjen tarjoamat palvelut mielenterveyden vahvistamiseen ja tukemiseen
romuttuvat, mika nakyy hyvinvointialueen palveluihin hakeutumisessa ja sita kautta jonojen
ruuhkautumisena.

Mielenterveytta tuetaan myos sosiaalihuollossa. Esitysluonnoksessa on todettu, ettd keskeisia
sosiaalipalveluita, joissa tuetaan lasten ja nuorten mielenterveytta ovat sosiaalityd, sosiaaliohjaus,
sosiaalinen kuntoutus, perhety6, paihdetyon ja mielenterveystyon palvelut, kasvatus- ja
perheneuvonta seka opiskeluhuollon kuraattoripalvelut. Lastensuojelun Keskusliitto on erittain
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huolissaan siitd, miten sosiaalihuoltoon kaavailtu 100 milj. euron leikkaus vuodesta 2026 alkaen
vaikuttaisi sosiaalihuollon puolella tyoskentelevien mahdollisuuksiin tukea lasten, nuorten ja
perheen muidenkin jasenten mielenterveytta. Keskusliitto painottaa, ettd mahdollinen leikkaus on
kohdistettava niin, etteivat lasten, nuorten ja perheiden palvelut vaarannu.

Keskusliitto haluaa lisdksi korostaa, etta jo lainsadadannon valmisteluvaiheessa on huolehdittava siita,
etta terveydenhuollon ja sosiaalihuollon palveluiden valinen vastuunjako maaritellaan
mahdollisimman selkeasti. Hyvinvointialueilla on oltava yhtendinen kuva siitd, miten vastuut
jakautuvat eri toimijoiden kesken. Mita selkedammin maarittely tehddan nyt, niin sitd enemman
voidaan kayttda resurssia lasten ja nuorten auttamiseen.

Lastensuojelun Keskusliitto pitda tarkeana, etta lapset ja nuoret otetaan mukaan palveluiden
suunnitteluun ja toteutukseen. YK:n lapsen oikeuksien sopimuksen 12. artikla takaa jokaiselle
lapselle, joka kykenee muodostamaan nakemyksensa, oikeuden ilmaista ne vapaasti kaikissa hanta
koskevissa asioissa ja oikeuden saada oman nakemyksensd huomioon otetuksi. Artikla koskee myds
lapsiryhmien oikeutta saada ndkemyksensd huomioon otetuiksi ennen lapsia koskevien ratkaisujen
tekemistd. Sosiaali- ja terveysministerio on verkkokyselylld kysynyt lapsilta ja nuorilta nakemyksia
terapiatakuun toteuttamisesta. Keskusliitto pitda arvokkaana sitd, ettd lapset ja nuoret saavat kertoa
mielipiteensa myos siind vaiheessa, kun hyvinvointialueet tekevat kdytannon ratkaisuja
terapiatakuun toteuttamisesta. Tassa vaiheessa olisi hyva, etta sosiaali- ja terveysministeri6 ohjaisi
hyvinvointialueita siitd, miten lasten ja nuorten oikeutta osallistumiseen voidaan vahvistaa. Myds
vhdenvertaisuuden nakdkulmasta on perusteltua, ettd STM:n johdolla edistettaisiin lasten ja
nuorten osallistumisoikeutta vaikuttaa terapiatakuun piiriin kuuluvien palveluiden toteutukseen.

Keskusliitto haluaa kiittaa sosiaali- ja terveysministeriota siitd, etta YK:n lapsen oikeuksien sopimusta
ja lapsen oikeuksien komitean suosituksia koskien sen yhdistettya viidetta ja kuudetta
maaraaikaisraporttia lapsen oikeuksien yleissopimuksen taytantdonpanosta on arvioitu huolellisesti
suhteessa esitettyyn lainsaadantdon. Keskusliitto toivoo, ettd vastaavanlaista huolellista valmistelua
lapsen oikeuksien kannalta tehddan myos jatkossa.

Jarvenpaa Heidi
Lastensuojelun Keskusliitto
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