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TEEMA: PSYKIATRIA

Keskustelua mielenterveys- ja

paihdepalveluiden riittavyydesta
taytyy monipuolistaa

Mielenterveys- ja paihdepalveluiden kysynti on
lisddntynyt samalla kun sote-sektoria haastavat
sddstOpaine ja henkildstdpula. Perusteina resurs-
sien priorisoinnille tulisi olla tietopohja vdestdn
tarpeista sekd vaikuttavuudesta ja kustannusvaikut-
tavuudesta. Kansalaisaloitteen ajama terapiatakuu
sekd digitaalisen palveluohjauksen skaalautuvuus
tuntuvat kapeuttaneen nékemysti siitd, mitd tarvi-
taan resurssien jakamiseksi my6s sddddsten ja etii-
kan nékokulmasta oikein.

Ensisijaista on hengenvaarassa

olevien auttaminen

Liadketieteen perusperiaate on eldimén pelastamisen
ensisijaisuus. Tdméa koskee sddddsten mukaan myos
mielenterveys-ja pdihdepotilaita. My0s heitd, joilla
on monta samanaikaista ja hoitoresistenttidkin
ongelmaa. Jos ammattilaiset eivdt koe voivansa
tehdd eettisesti kestdvdd tyotd, he uupuvat ja
ddnestdvit jaloillaan.

Suomessa ei ole yksityisié psykiatrisia sairaaloita,
jajulkinen sektori vastaa péivystyksest ja intensii-
visistd avopalveluista. Tahdonvastaiset toimenpi-
teet edellyttivit virkasuhteessa olevan 1d4karin paa-
toksid potilaan oikeuksien turvaamiseen vedoten.

Hoitoa tarvitseva ei saisi tippua ”liian” tai ”vai-
rdlld tavalla” sairaana palveluista. Tarvitaan palvelu-
jarjestelemissd, ldhetekdytdnndissdjahenkilostossd
ilmenevin stigman tunnistamista ja sithen puuttu-
mista (1,2). Toistuvasti itsetuhoisena ja piihtynee-
nd paivystykseen tuleva henkil® on erityisen suuren
riskin potilas, jonka kuuleminen ja oman motivaati-
onvahvistaminen on ensisijaista (3).

Hengen turvaamiseen tarvittava akuuttivalmius
vaatii resursointia kuten muillakin aloilla: varalla
oloa, jalkautumista riskin ollessa suuri, nopeaarea-
gointia, joustavuutta ja matalaa kynnystd. Joillain

paikkakunnilla ja erityisesti nuorille potilaille sai-
raalapaikkoja on paikoittain kysyntddn ndhden liian
vihién (4).

Psykiatrisista sairaalapaikoista 60% kdytetdin
niiden potilaiden hoitamiseen, jotka ovat olleet
sairaalassa yli 6 kuukautta (4). Avohoidon ja asu-
mispalveluiden kehittdmiselld tulisi vapauttaa nditd
paikkoja akuuttitarpeisiin.

TIkddntyneiden itsemurhat ovat lisddntyneet
(5). Tarvitaan luottamus siihen, ettd perustarpeet
tayttyvit ja eldma siilyy turvallisena loppuun asti.
Omaishoitajien jaldheisten jaksamisesta tulee huo-
lehtia (2). Pelko ldheisten kuormittumisesta ei saisi
ollaitsemurhan syy.

Useampi laadukas raportti kuvaa tarvittavia toi-
menpiteitd pdihderiippuvuuden palveluiden ja huu-
mausaineisiin liittyvien kuolemien vihentdmiseksi
(3,6,7). Ndiden suositusten toimeenpanoaonkiireh-
dittdvd huumekuolemien vihentédmiseksi.

Mielen hyvinvointi tulee turvata
Hyvinvointitaidot rakentuvat vuorovaikutuksessa,
ja vuorovaikutus muiden kanssa on keskeinen hy-
vinvointitekijd (2). Yksilon omat valmiudet omasta
mielen hyvinvoinnista huolehtimiseen kasvavat
kokemuksen mydtd. Stressiltd ja vastoinkdymisiltd
suojaaminen ei ole niin keskeistd kuin se, ettd op-
pii luottamaan kykyyns selvitd niist4, tarvittaessa
muiden tukemana.

Lapsen ja nuoren valmiudet ylldpitdd ja palaut-
taa mielen hyvinvointia rakentuvat aikuisten avul-
la arkiympéristossd, kodin, koulun ja harrastusten
ollessa keskeisid (2). Nuoria kohtaavien aikuisten
osaamista lasten ja nuorten mielenterveydessa tu-
leekin jarjestelmallisestilisétd (8). Mielenterveyden
osaamisen minisisdllot antavat hyvin pohjan kehit-
tdd kohtaavien alojen koulutusta.
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Mielenterveyden edistimiseen ollaan
tuomassa suomalainen, valtakunnallinen
viitekehys. Mielen hyvinvoinnin lukutai-
don koulutusta ja mittareita kdyttodnot-
tamalla halutaan saada parhaat toiminta-
mallit juurtumaan ja laajaan kiyttoon (2).

TyOyhteisé on keskeinen ympéristd
mielen hyvinvoinnin ndkdkulmasta (2).
Kun yksi uupuu, tarvitaan systeemistd
ajattelua koko yhteison tilanteesta. Tyo-
yhteison mielen hyvinvointia vahvistavat
jaylldpitdvit toimintamallit ovat verkossa
saatavilla ja niiden juurruttaminen on tir-
kedd.

Eri toimijoiden tekemien p#dtdsten
mielenterveysvaikutusten arvioinnin vii-
tekehys olisi meneillddn olevien sdistdjen
aikana erityisen ajankohtainen (2). Mielen-
terveys- ja pdihdepalveluiden kuormituk-
seen oleellisesti liittyvid padtoksid tehdddn
myds sote-sektorin ulkopuolella.

Kaikki mukaan

Mielenterveys- ja pdihdepalvelut eivit
toteudu eri puolilla Suomea yhdenvertai-
sesti. Esimerkiksi eroja siing, kuinka suuri
osuus vdestostd saa kuntouttavaa psyko-
terapiaa ei selitd niinkd#n sairastavuuden
kuin psykoterapeuttien saatavuuden erot
(2).

Tuettu ty6llistyminen on osoittautu-
nut erinomaiseksi tavaksi lisdtd mielen
hyvinvointia ja kuntoutumista (2). IPS-
toimintamallin mukainen tuettu ty6llisty-
minen yhdessd psykiatrisen hoidon kanssa
on tehokkaampaa kuntoutumisessa kuin
muut vakavan mielenterveyden hiirion
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kuntoutuksen muodot (9,10). Myds terve-
ydenhuollonrakenteet vaativat tarkastelua
tyokyvyn ylldpitdmisen yhdenvertaisuu-
den ndkdkulmasta (11).

Tyon ja opintojen ulkopuolelle jéddvistd
nuorista suuri osa tarvitsisi asiakaslahtdi-
sid mielenterveyspalveluita (12). Tyotd
tekevien ja veroja maksavien kansalaisten
osuuden pienentyessd suhteessa elidke-
ldisten madrddn jokaisen tydpanos on yhé
tarkedmpi.

Stigman vastaisessa ty0ssd on tunnis-
tetturiskiryhmii, joiden kohtaamisen sen-
sitiivisyyttd tulee parantaa (1,2).

Toimenpidekoodien kdyttoonotto ete-
nee nopeasti (2,13). Ndin saadaan johta-
misen tueksi tdrkedi tietoa, jolla voidaan
parantaa palveluiden yhdenvertaista saa-
tavuutta ja vaikuttavuutta.

Digitaalisuus on saanut mielenterveys-
strategian toimeenpanossa ennakoimat-
toman vahvan roolin. Teknologia-avus-
teisuus palveluohjauksessa voi olla osalle
potilaista mahdollisuus saavutettavuuden
ja omahoitoisuuden parantamiseksi. Tek-
nologia-avusteisten ratkaisuiden tieto-
pohjan ldpindkyvyyteen ja laatuun tulee
kuitenkin kiinnittdd nykyistd enemmén
huomiota (14,15).

Jo potilaiden oikeuksia ja terveyspalve-
luita koskevien sddddstenkin pohjalta on
tirkedd varmistaa oikeus digittoméain ar-
vioon ja hoitoon seki digiosallisuus. Apua
tarvitseva ei saa jaddd digimuurin taakse
navigoidessaan digitaalisen palveluohja-
uksen kautta palveluihin, eikd omahoito-
jentaiverkkoterapian ”suorittaminen” saa

muodostaa ehtoa kohtaavaan hoitoon (16).

Lopuksi
Mielenterveysstrategian ja itsemurhien
ehkiisyohjelman toimeenpano on jatku-
nut vuodesta 2020 (17). Painopisteet ovat
osoittautuneet hyviksi. Ensimmadiselld hal-
lituskaudella toimeenpanoon 18ytyi histo-
riallisen suuri rahoitus ja tuloksia on syn-
tynyt. Seurannan vélineet ja onnistumisen
indikaattorit ovat rakentumassa.
Seuraavina vuosina painopiste on toi-
mintamallien, menetelmien ja seuran-
tavilineiden juurruttamisessa ja ylldpi-
tdmisessd. Uusien ideoiden sijaan tulisi
keskittyd tunnistamaan parhaat toiminta-
mallit, yhteensovittamaan ne palveluihin
ja ottamaan parhaat menetelmit laajasti
kdyttdon (2). Pilotointien jilkeen on aika
kulkea kohti yhdenvertaisesti laadukkaita
palveluita, niin alueellisesti kuin eriviesto-
ryhmienkin ndkdkulmasta (2,11,16).
Lyhytkestoisten erillishankkeiden si-
jaan hyvinvointialueilla ja valtakunnan
tasolla olisi hyvé jatkossa olla pysyvit mie-
lenterveys- ja pdihdepalveluiden kehitti-
misen ammattilaiset.
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