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®  Sosiaali- ja terveydenhuol-
lon palveluissa seka kou-
luissa tyontekijoilla tulee
olla valmiudet, asenne ja
osaaminen tunnistaa ja
kohdata yleisimpia mie-
lenterveyttd uhkaavia
elamantilanteita, toteut-
taa joku auttamisen me-
netelma tilanteen korjaa-
miseksi ja tuntea hoito-
mahdollisuudet.

e  Mielenterveys- ja paihde-
tietoisuutta lisataan Mie-
lenterveyden ensiapu -
koulutuksia jarjestamalla.

e  Psykoterapiaan paasya
heti ongelmien alkuvai-
heessa tulee helpottaa ja
nopeuttaa.

®  Luotettavia ja tutkittuja
internetissa toteutettavia
omahoidon menetelmia
tarjotaan aktiivisesti eri-
tyisesti ongelmien alku-
vaiheessa.

®  Osalle vakavista mielen-
terveys- ja paihdeongel-
mista karsivista apu on
vietdva sinne missa he
toimivat. Tassa toimivaksi
on osoittautunut ACT -
malli.
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YhdessaMielin-hankkeessa selvitettiin toimivia malleja apua tarvitsevien ta-
voittamiseksi. Selvitys perustui kirjallisuuskatsaukseen, kansalaiskyselyyn, asi-
antuntijahaastatteluihin, kokemusasiantuntijoiden suosituksiin seka kansalais-
ten kuulemiseen Ota kantaa -palvelussa.

Erityisen tarkeda on saada apua ja mielenterveys- tai paihdeongelmiin jo var-
haisessa vaiheessa. Ongelmat ovat niin yleisia, ettd apua tarvitsevien tavoitta-
miseksi kaikkiin palveluihin tarvitaan tdman alueen perusosaamista. Erilaiset
arkea kannattelevat padivatoiminnat on turvattava ja lisattava internetpohjaisia
apukeinoja nykyisten menetelmien rinnalle. Se osa potilaista, joilla on vakavia
ongelmia, tulee etsia avun piiriin ja vieda hoito heidan omaan arkeensa.

Palveluun hakeutuminen pitaa tehda asiakkaalle helpoksi, silla pdihde- ja mie-
lenterveysongelmiin liittyy edelleen paljon hdapedleimaa, joka estaa ongelmista
karsivia hakemasta ajoissa apua. Hapedleimaa vahentaa kansalaisten tietoi-
suuden lisddminen mielenterveydestd, sen ongelmista ja avun hakemisesta.

Terveyskeskusten lisdksi tarkeita toimijoita ovat neuvolat, koulu- ja opiskelija-
terveydenhuolto seka tyoterveyshuolto. Ongelmista karsivien tavoittaminen
internetin kautta tadydentda jo nyt olemassa olevia hoitomalleja. Lisda tietoa
tarvitaan siitd, miten hyvin potilaat hyvaksyvat uudenlaiset menetelmat ja
sitoutuvat niihin. Psykoterapioihin paasya pitda helpottaa ja nopeuttaa, esi-
merkiksi monissa maissa kaytossa olevan Improving Access to Psychological
Therapies (IAPT) -ohjelman mukaisesti.

Osa erityisesti psykoosipotilaista on paatynyt palvelujarjestelman ulkopuolelle
ja on vaikeasti tavoitettavissa. Syyna voivat olla huonot kokemukset hoidosta,
epaluottamus jarjestelmaan, sairaudentunnottomuus tai palvelujarjestelman
hahmottamisen vaikeudet. Tallaisten potilaiden kohdalla etsivat palvelut ovat
tarkeita. Yksi paljon kaytetty ja tutkittu menetelma on Assertive Community
Treatment (ACT), jossa huonosti hoitoon sitoutuville potilaille rakennetaan
luottamukseen perustuva ja potilaan omaan elinymparistoon tarjottu hoito ja
tuki.

Perusterveydenhuollossa tydskentelevat mielenterveystyontekijat voivat pa-
rantaa mielenterveys- ja paihdeongelmista karsivien tavoittamista. Monissa
maissa tarve tyontekijoille tunnistetaan, mutta samalla on tiedossa suuria
osaamisen tason vaihteluja tyontekijoiden valilla. Perusterveydenhuollon mie-
lenterveystyontekijoilla tulee olla tiivis yhteys erityistason psykiatriseen osaa-
miskeskukseen ja sdanndllinen mahdollisuus konsultointiin ja tydnohjaukseen.

Ikdihmisten ja muiden kotihoidon piirissa olevien mielenterveys- ja pdihdeon-
gelmien tunnistaminen on tarkeaa hoidon piiriin tavoittamisessa ja vakavimpi-
en ongelmien ehkdisyssa. Kokemusasiantuntijuuden kaytto on yksi tapa tavoit-
taa mielenterveys- ja pdihdeongelmista karsivia. Sen lisaksi, ettd se tarjoaa
lisdresursseja, se saattaa madaltaa kynnysta hakeutua vertaisvastaanotolle.
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Lauri Kuosmanen ja Kristian Walhbeck

Yhteenveto

Laadukkaat mielenterveys- ja
paihdepalvelut ovat
e  helposti saavutettavia
e  kayttavat vaikuttavia
tydmenetelmia
e  kunnioittavat asiakkaan
oikeuksia
e lisdavat osallisuutta
e tarjoavat kuntoutumista
tukevia mahdollisuuksia
e  vahentavat eriarvoisuut-
ta.

Nykyjarjestelman kipupisteita:

o heikko asiakaslahtoisyys

e  puuttuva sektoreiden
vélinen yhteistyo

e  olemassa olevien
resurssien, kuten
kokemusasiantuntijuu-
den ja vertaistuen,
hyédyntamatta
jattaminen.

Killaspy, H., Mas-Exposito, L.,
Marston, L., King, M. (2014). Ten
year outcomes of participants in
the REACT (Randomised Evalua-
tion of Assertive Community
Treatment in North London) study.
BMC Psychiatry 14, 296.

NHS (2017). NHS England. Adult
Improving Access to Psychological
Therapies programme. Viitattu
13.12.2017. Saatavissa Internetis-
sd:
https://www.england.nhs.uk/ment
al-health/adults/iapt/digital-
therapy-selection/

Sterling, S., Weinsner, C., Hinman,
A., Parthasarathy, S. (2010). Access
to treatment for adolescents with
substance use and co-occurring
disorders: challenges and oppor-
tunities. Journal of the American
Academy of Child and Adolescent
Psychiatry 49(7), 637-646.

Kuosmanen
L, Wahlbeck K. Miten mielenter-
veys- ja pdihdepalvelut tavoittavat
apua tarvitsevat? Tutkimuksesta
tiiviisti 26, syyskuu 2018. Tervey-
den ja hyvinvoinnin laitos, Helsinki.

Terveyden ja hyvinvoinnin laitos
Pl 30 (Mannerheimintie 166)
00271 Helsinki

Puhelin: 029 524 6000

ISBN 978-952-343-163-8 (verkko)
ISSN 2323-5179

http://urn.fi/URN:ISBN:978-952-
343-163-8

THL — Tutkimuksesta tiiviisti 26/2018

Miten mielenterveys- ja paihdepalvelut tavoittavat apua tarvitsevat?

Kansalaisille kohdennetussa internetkyselyssa vastaajat kokivat tarkeimmiksi
asioiksi mielenterveys- ja paihdepalvelujen leimaamattomuuden seka palvelu-
jarjestelman paremman ymmarryksen naiden erityisryhmien tarpeista.

Haastateltujen ammattilaisten mielesta on tarkeaa vahvistaa ns. perustason
sosiaali- ja terveyspalveluiden kykya tunnistaa ja hoitaa yleisimpid mielenter-
veys- ja pdihdeongelmia. Nain tavoittaminen toteutuu mahdollisimman varhai-
sessa vaiheessa. Erikoissairaanhoidon tavoitettavuutta parantavat erilaiset
diagnoosildahtdiset menetelmakoulutukset, kuten nayttéon perustuvat ja tar-
peenmukaiset psykoterapiat eri potilasryhmille. Palvelujarjestelman tasolla
hairidperustainen (organisaatio jaetaan toimintoihin, jotka keskittyvat eri sai-
rauksien hoitoon) jako voi olla toimiva. Nadiden keinojen avulla potilas paasee
nopeammin erikoistuneen hoidon piiriin ja pompottelua eri yksikoista toiseen
voidaan vdhentaa.

Kokemusasiantuntijoiden kommenteissa tuli esille arkea tukevien paivatoimin-
tojen tarkeys. Tallaisiin tukimuotoihin voitaisiin liittad myos seuranta seka hel-
posti saavutettava lisdapu, jos vointi huononee. Kokemusasiantuntijat pitivat
tarkedna palvelujen saatavuutta monenlaisiin ongelmiin yhden oven takaa.
Erilaisten terapiapalveluiden tasa-arvoisesta saatavuudesta kannettiin huolta
ja edellytettiin, ettad palveluja saisi myos suurten kaupunkien ulkopuolella. In-
ternetissa tarjottavat palvelut voivat lisata esimerkiksi psykoterapian saata-
vuuden tasa-arvoa, mutta kokemusasiantuntijoiden kannanotoissa tuli selvasti
esille se, ettd verkossa tapahtuvat hoitomuodot eivat voi korvata kasvokkain
tapahtuvaa hoitoa ja kuntoutusta.

Ota kantaa -sivustolla kommentit toivat esille mielenterveys- ja paihdeongel-
miin edelleen liittyvia ennakkoluuloja. Valitettavan monet apua hakevat koke-
vat syyllisyytta ja kyynista suhtautumista seka maallikoiden ettda ammattilais-
ten taholta. Henkilokunnan asenteita muuttavaa koulutusta seka vaikuttamista
vdeston asenteisiin toivottiin lisad. Kannanotoista valittyy lisdksi toive erilaisten
matalan kynnyksen tai helposti [ahestyttavien palveluiden lisdamisesta, joko
osana terveyskeskuksia tai sitten erikoistuneissa mielenterveys- ja paihdepal-
veluissa.

Mielenterveys- ja pdihdeongelmiin apua tarvitsevien tavoittamiseksi jarjestel-
man asiakaslahtoisyytta taytyy parantaa. Ammattilaisten pitaa luottaa ihmis-
ten omaan arvioon avun tarpeestaan ja tarjota tukea nopeasti ja helposti Ia-
hestyttavissa palveluissa. Alkuvaiheen ongelmiin tulee tarjota monipuolisesti
apua eri menetelmilla. Internetissa toimivat auttamisen muodot on otettava
laajasti kayttoon. Erilaisia sisadn kaveltavia palveluita tulee jarjestaa peruster-
veydenhuoltoon. Osa asiakkaista ei halua tai pysty sitoutumaan virallisissa
hoitopaikoissa tarjottavaan apuun, joten naille ihmisille apu on vietava sinne
missa he toimivat ja elavat. Kaikissa perustason sosiaali- ja terveyspalveluissa
seka kouluissa ihmissuhdetyota tekevilla tulee olla valmiudet, asenne ja osaa-
minen tunnistaa ja kohdata yleisimpia mielenterveys- ja paihdeongelmia. Ta-
man lisdksi tyontekijoiden pitdisi pystya tekemaan interventio tilanteen kor-
jaamiseksi ja hallita palveluohjaus, jos omat keinot eivat riitd. Kansalaisten
mielenterveys- ja pdihdetietoisuutta tulee lisdtd, jotta ongelmiin edelleen liit-
tyva stigma vahenisi ja ongelmiin uskallettaisiin hakea apua varhaisessa vai-
heessa.



