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The purpose of this thesis was to describe mental health and substance abuse
services of South Karelia. The intension was also to describe the most common
mental and substance abuse disorders, the history of mental health and
substance abuse, patient rights of mental health and substance abuse services
to a customer together with laws that govern mental health and substance
abuse work.

This thesis was conducted as a qualitative one. The data was collected from the
South Karelia mental health and substance abuse services using prepared
materials found in the literature. Answers were sought to questions from South
Karelia municipal and private mental health and substance abuse services, and
the information was analyzed by using deductive content analysis.

The results of the thesis are formed from those municipal and private mental
health and substance abuse services which South Karelia has to offer to the
customer. The services were divided into the following headings: mental health
and substance abuse services of South Karelia, the department services of
South Karelia, the community-based services of South Karelia, the rehabilitation
services and work activities of South Karelia together with the housing services
of South Karelia. The aim is that with this thesis, the South Karelia mental
health and substance abuse services can be developed and the produced
information can be used for helping patients.

The results of the thesis indicate that South Karelia Social and Health Care
District mental health and substance abuse services were easily and clearly
found on the Internet. However, those from the private sector services were a
challenge to find. From the customer’s point of view this may be a barrier when
searching for treatment, because the resources of mental health and substance
abuse clients are not always enough for systematic information retrieval.

The results of this thesis foster the development of South Karelia mental health
and substance abuse services, and may also be used to draw up a brochure to
be made available to customers, for example in primary care.

Keywords: mental health, intoxicant, mental health and substance abuse
services, South Karelia
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Liite 1 Etela-Karjalan mielenterveys- ja paihdepalvelut



1 Johdanto

Mielenterveys- ja paihdepalvelut ovat muutoksen alla. Sosiaali- ja
terveysministerion asettamassa kansallisessa mielenterveys- ja
paihdesuunnitelmassa esitetdan mielenterveys- ja paihdetyon
kehittamisehdotukset vuodesta 2009 wuoteen 2015. Tamanhetkisen mallin
mukaan mielenterveys- ja paihdepalvelut toimivat erillaéan toisistaan, vaikka
mielenterveys- ja péaihdeongelmien samanaikainen esiintyminen lisaantyy koko
ajan. Tarkeaa onkin kehittaa mielenterveys- ja paihdepalveluita yhdessé, koska
se edistda asiakkaiden hoitoa. Mieli 2009 —tydrynman julkaisemat
kehittimisehdotukset jakautuvat neljdlle osa-alueelle, jotka ovat mielenterveytta
ja paihteettomyytta edistavd seka ongelmia ehkaisevan tyon tehostaminen,
asiakkaan aseman vahvistaminen ja palvelujarjestelman kehittaminen avo- ja
peruspalvelupainotteisemmaksi sekd mielenterveys- ja péaihdeongelmat

huomioonottavammaksi. (Terveyden ja hyvinvoinnin laitos 2010.)

Mielenterveys- ja paihdehairiot liittyvat yleisesti yhteen. Mielenterveyshairididen
aiheuttamaan ahdistuneisuuteen ja masennukseen haetaan helpotusta
paihteiden kaytolla, mutta paihteiden kayttd voi myds pdainvastoin aiheuttaa
ahdistuneisuutta ja masennusta (Paihdelinkki 2009). Yleisimpia
mielenterveyshairidita ovat depressio eli masennus, psykoosit,
ahdistuneisuushairiét ja paihdehairiot (Lonnqvist 2005). Mielenterveyden hairiot
ovat suuri kansanterveydellinen haaste, ja niiden hoitoon tarvitaan paljon

resursseja.

Mielenterveys- ja paihdepalvelujarjestelma muuttuu muun Suomen tapaan
my0s Etela-Karjalassa. Eteld-Karjalan maakuntaan kuuluu yhdeksan eri kuntaa;
Lappeenranta, Imatra, Lemi, Ruokolahti, Parikkala, Taipalsaari, Savitaipale,

Luumaki ja Rautjarvi (Etela-Karjalan liitto 2012).

Taman opinnaytetydn tarkoitus on kuvata Etela-Karjalan mielenterveys- ja
paihdepalveluita. Opinnaytetydn teoriaosassa kuvaamme mielenterveys- ja
paihdetydn historiaa, yleisimpida mielenterveys- ja paihdehairiditda, potilaan
oikeuksia mielenterveys- ja paihdepalveluiden asiakkaana sekd lakeja, jotka

ohjaavat mielenterveys- ja paihdetyota.



Tavoitteenamme on, ettd tdman opinndytetyon awulla Etela-Karjalan
mielenterveys- ja paihdepalveluita voidaan kehittdd edelleen. Mahdolliset
kehittamisen kohteet ovat [0ydettdvissd opinnaytetyon awulla. Lisaksi
tuottamaamme tietoa voidaan kayttaa potilaiden ohjauksen apuna ja ohjauksen
avuksi voidaan opinnaytetydon pohjalta tehdd opas. Terveysalan ammattilaiset
voivat kayttda opinnaytetydtda mielenterveys- ja pdaihdepalveluita tarjoavien

yksikoiden kartoittamiseen Etela-Karjalan alueella.

Ammatillisen kehittymisemme kannalta opinnaytetyd lisaa tietamystamme
mielenterveys- ja péaihdepalvelujarjestelmasta. Loytdmadmme tietoa voimme
hyodyntdd tulevaisuudessa hoitotydssa riippumatta siitd, minkalaisessa
tyoyksikdssa toimimme. Kaikkialla terveydenhuollossa tulee vastaan asiakkaita,
jotka  tarvitsevat muun hoitonsa ohella myds mielenterveys- tai

paihdepalveluiden apua ja ohjausta.

2 Mielenterveys- ja paihdepalveluiden historia
2.1 Mielenterveyspalvelut

Suomen ensimmainen mielenterveyshairididen hoitoon tarkoitettu sairaala eli
hospitaali perustettiin Seilin saarelle vuonna 1622 (Hyvonen 2008, 51). Seilin
saarella hoidettiin  mielenterveyspotilaiden lisaksi lepraan eli spitaaliin
sairastuneita potilaita, jotka eristettiin saaressa muista potilasryhmista tartunnan
estamiseksi. Kaikkia saaren potilaita hoidettiin kuitenkin samoilla menetelmilla,
joista kaytetyimmat olivat sieluinhoito, Jumalan sanan kuuleminen ja katumus.
Muita mielenterveyspotilaiden hoitoon kaytettyja keinoja olivat tydnteko, viina ja
kylméat kylwt. (Vare 2004.) Seilin sairaalasta tehtiin ensimmainen valtion
mielisairaala vuonna 1755 (Achté, Kivalo, Kauttu, Lahti & Vuoripalo 1989, 12).
Seilin sairaalan liséksi hospitaaleja perustettin Suomessa 1600- ja 1700-luvuilla
Kruunupyyhyn, Helsinkiin, Ouluun, Paltamoon ja Gloskariin. Hospitaalit oli
tarkoitettu ensisijaisesti spitaalisten hoitoon, mutta kaikissa niissa hoidettiin

myo6s mielisairaita. (Achté ym.1989, 11.)

Vuonna 1840 Suomessa saadettiin keisarillinen armollinen asetus koskien niin

sanottua koehoitoa. Asetuksen mukaan mielisairaaksi todetun hoitoa



tarvitsevan henkilon oli kaytava lapi laéninlasaretissa kahden kuukauden
pituinen koehoitojakso. Parantuessaan koehoidon aikana potilas sai palata
takaisin kotiinsa, mutta sairauden jatkuessa potilas siirrettiin mielisairaalaan
jatkohoitoon. (Achté ym. 1989, 12.)

Vuonna 1841 perustettiin Helsinkiin Lapinlahden mielisairaala
laakintdhallituksen paéjohtajan Gabriel von Haartmanin aloitteesta. Lapinlahden
mielisairaalassa kokeiltiin 1850-luvulla potilaiden hoitoa ilman pakkokeinoja,
mutta niihin palattiin pian. Aikakaudelle oli tyypillista, ettéd hoitohenkildkunta oli
kouluttamatonta ja kuka tahansa saatettin ottaa niin  kutsutuksi
"houruinvartijaksi”. Viela 1800- luvun lopussa ajateltiin mielenterveysongelmista
karsivien olevan pysyvasti sairaita, ja heidat suljettiin laitoksiin. (Hyvonen 2008,
51.) Mielisairaaloiden tarkein tehtdva oli eristdd sairaat henkildt terveista.
Mielisairaalat suojelivat yhteis6d henkilGiltd, joita pidettiin yhteison kannalta
vaarallisina. Usein mielisairaat eristettiin  yhteiskunnasta pysyvasti ja
mielenterveyshairidihin liittyi taikauskon lisdksi hyvin voimakas hépea ja
mielisairaan leima. (Achté ym. 1989, 12-13.)

Mielisairaiden hoitoon ei ollut vield olemassa toimivia hoitomuotoja 1900- luvun
alussa (Hyvonen 2008, 51). Vuonna 1908 mielisairaanhoitokomitea arvioi, etta
Suomeen tarvittiin 5400 uutta sairaansijaa. Tama tarkoitti noin 1,9 sairaansijaa
tuhatta asukasta kohden. Mielisairaanhoitokomitea suunnitteli uudistuksen
toteutuvan 20 wvuoden aikana. Kuitenkin maahan perustettin vain kymmenen
uutta piirimielisairaalaa 1920-luvulla. Vuonna 1937 asetettin ensimmainen
mielisairaslaki. Taman mielisairaslain mukaan hoitoa voidaan toteuttaa valtion,
kuntien ja vyksityisten mielisairaaloissa, kunnalliskotien mielisairasosastolla,
hoitokodeissa seké yksityiskodeissa. (Achté ym. 1989, 13-14.)

Vuonna 1952 sadadettiin uusi mielisairaslaki, jonka mukaan mielisairaanhoito
siirtyi kunnille. Suomi jaettiin mielisairaanhoitopiireihin, joissa jokaisessa tuli olla
keskusmielisairaala ja avohoitopotilaille huoltotoimisto. (Oulun yliopisto 2003.)
Mielisairaslain myota psykiatriset sairaalapaikat lisaantyivat niin, ettd Suomessa
oli kolmanneksi eniten sairaalapaikkoja maailmassa Irlannin ja Ruotsin jalkeen.
Laki edisti myds avohoidon Kkehittymistd ja wvuonna 1978 voimaan tullut

mielisairaslain muutos mahdollisti avohoidon kehittymisen edelleen (Achté ym.
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1989, 15-16). Psykiatriset huoltotoimistot muutettiin lain uudistuksen myota
mielenterveystoimistoiksi ja niiden yhteyteen kehitettiin péivasairaalatoimintaa
(Hyvbnen 2008, 113).

Vuonna 1991 wvoimaan tullut mielenterveyslaki kumosi vuonna 1952 saadetyn
mielisairaslain. Vuonna 1991 s&adetyssd laissa korostetaan avohoitoa, oma-
aloitteista hoitoon hakeutumista ja itsendisen suoriutumisen tukemista. Lakiin
siséltyy mielenterveyden edistaminen, mielenterveyshairiiden ennaltaehkaisy
ja hoito sekd kuntoutustoiminta. Lain mukaan on kunnan tehtava jarjestaa
mielenterveyspalvelut alueella esiintyvdn tarpeen mukaan. (Hyvonen 2008,
130-131.) Vuonna 1991 saadetty mielenterveyslaki on voimassa edelleen
(Mielenterveyslaki 14.12.1990/1116).

2.2 Paihdepalvelut

Vuonna 1919 astui voimaan Suomessa alkoholia koskeva kieltolaki, jossa
alkoholin kaytto6 sekd myynti maéaariteltiin rangaistaviksi teoiksi. Tata voidaan
pitdd ensimmdaisena vakavana yrityksena toteuttaa pdaihdehuoltoa. (A-
klinikkasaatio 2004.)

Toisen maailmansodan (1939-1945) jalkeinen aika oli uusien ajatusten ja
kehityslinjojen aikaa. Naiden ajatusten pohjalta syntyi uusia palveluita
paihdeongelmaisille. Ensimmadainen huumeaalto on tullut Suomeen 1960-
luvulla. (A-klinikkas&atio 2009.) Huumeita on kéaytetty Suomessa kuitenkin jo
1700-luvulta lahtien (Ylikangas 2009).

Alkoholia on kaytetty jo wuosisatoja, mutta nykyisin alkoholin kulutus on
viisinkertainen 1950-luvun loppupuoleen verrattuna (Mékela & Osterberg 2009).
Ensimmainen AA-ryhm& perustettin Suomessa vuonna 1948 ja ensimmaisia
antabushoitokokeiluja alettiin tehda Suomessa wvuonna 1949. Valiaikainen
avoklinikka aloitti toimintansa wvuonna 1950 tutkiakseen alkoholismin syita.
Ensimmaiset A-klinikat perustettiin Helsinkiin ja Vaasaan vuodenvaihteessa
1953-1954. Riippuvuudesta tuli virallisesti tauti vuonna 1962. (Lonnqvist ym.
2011, 30.) Ensimmaiset katkaisuhoitoasemat perustettin vuonna 1969 (A-
klinikkkasaatic6 2009). Lisaksi vuonna 1969 astui voimaan alkoholin myynnin

vapauttanut lakimuutos, joka laajensi keskioluen saannin vahittdiskauppoihin.
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Samalla alennettin  myds vahittdismyynnin ikéarajaa. Naiden muutosten
seurauksena alkoholin myynti kasvoi 40 % vuoden aikana ja sen kulutuksen

kaswu jatkui aina vuoteen 1975 asti. (Suomen ASH 2012.)

Vuonna 1982 asetettiin raittiuslaki ja vuonna 1986 paihdehuoltolaki, jotka
keskittyivat paihteiden ongelmakayton ehkaisyyn ja péaihdehuollon palveluihin.
Lait painottivat avohoidon palveluita ja laitoshoito jaksojen lyhenemista.
(Partanen 2009.)

3 Mielenterveyden- ja paihdehairion maaritelma
3.1 Mielenterveys

World Health Organization eli WHO maarittelee mielenterveyden alyllisen ja
sosiaalisen hyvinvoinnin tilaksi, jossa ihminen pystyy toimimaan elaméan
normaalistressissa, ymmartda omat kykynsa, pystyy tyoskentelemaan
tuottavasti tai tuloksellisesti seka pystyy toimimaan yhteison jasenena (World
Health Organization 2012). Mielenterveys ei ole vain sairauden puuttumista
vaan ihmisen kokonaisvaltaista hyvinvointia (Terveyden ja hyvinvoinnin laitos
2012).

Mielenterveyden hairidstéd voidaan puhua kun oireet rajoittavat ihmisen elamaa
ja toimintakykya jollakin tavalla. Oireet voivat lamauttaa ihmisen kokonaan ja
sulkea sosiaalisten suhteiden ulkopuolelle. (Mannerheimin Lastensuojeluliitto
2013.)

3.2 Paihdehairio

Paihdehairiot luokitellaan osaksi mielenterveyden hairiGitd. Tautiluokituksessa
paihdehairiot jaetaan paihtymystiloihin, haitalliseen kayttoon,
riippuvuusoireyhtymaan, vieroitusoireisiin ja paihteiden aiheuttamiin

psykooseihin. (Terveyden- ja hyvinvoinnin laitos 2013.)

WHO:n mukaan paihderiippuvuuden maaritelma tayttyy, kun vahintdan kolme
seuraavaa kriteeria on toteutunut yhta aikaa viimeisen 12 kuukauden aikana:

1. voimakas himo tai pakonomainen halu nauttia paihdetta
2. kyky hallita kdytén aloittamista, mééaréa tai lopettamista on heikentynyt
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3. sietokyvyn kasvaminen
4. vieroitusoireiden esiintyminen
5. kdyttd on elamén keskeinen asia

6. kdytbn jatkuminen huolimatta siité, eftd kayttidjé tiedostaa haitat (WHO, Irti
Huumeista ry:n (2011) mukaan).

4 Mielenterveys- ja paihdehairio
4.1 Yleisimmat mielenterveyden hairiot

Psyykkiset oireet kuuluvat ihmisen elamaan ja ovat normaaleja kun oireet ovat
lievia eivatkd vaikuta eldménlaatuun tai ihmisen normaaliin toimintakykyyn
(Lonngvist 2005). Yleisimpiin mielenterveyden hairidihin kuuluvat masennus,

psykoosit ja ahdistuneisuushairiot (Lonngvist 2005).

Masennus on Yyleinen sairaus, ja siitd voidaan puhua kansansairautena.
Masennus on kaksi kertaa yleisempi naisilla kuin miehilla, ja sille altistavat
perinndlliset tekijat sekd erilaiset ympaéristotekijat, kuten stressaava
elamantilanne. (Masennussattuu.fi 2013.) Lievasta masennuksesta karsii 10—
15%, vakavista masennuksista 5% ja psykoottistasoisista masennuksista vajaa
1% aikuisvaestosta. Masennuksen oireita ovat selvasti masentunut mieliala,
painon lasku tai nousu, unettomuus tai lisdéantynyt unentarve, arvottomuuden tai
syyllisyyden tunteet ja kuolemaan liittyvat ajatukset. Masennukseen liittyy usein
alkoholin lisaantynytta kayttva ja ahdistusta. (Huttunen 2011, 46-52.) Vakavin
masennuksen seuraus on itsemurhayritys tai itsemurha (Masennussattuu.fi
2013). Masennus on keskeinen kansanterveydellinen ongelma ja aiheuttaa
alentunutta tyokykya tai tyokywyttomyyttd (Huttunen 2006 b, 217-220 ). Arviolta
noin 5000 suomalaista jaa tyokywyttomyyselakkeelle vuosittain masennuksen

vuoksi (Masennussattuu.fi 2013)

Psykoosilla tarkoitetaan tilaa, jossa ihmisen todellisuudentaju on heikentynyt.
Oireina ovat hallusinaatiot, kuten kuulo- ja nékdharhat sekd harhaluulot.
(Huttunen 2006 c, 277-278.) Oireina voivat olla ihmisen hajanainen puhe ja
eriskummallinen kaytés (Lonngvist & Suvisaari 2009). Harhaluuloja ovat
esimerkiksi luulot vainotuksi tulemisesta tai kuvitelma siita, ettd on

poikkeuksellisen tarked henkild, kuten Jumala. Psykoottisia oireita esiintyy
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monissa psykiatrisissa hairidissa, kuten skitsofreniassa, kaksisuuntaisessa
mielialahairiossa seka psykoottistasoisessa depressiossa. (Huttunen 2006 c,
277-278.) Psykoottisia oireita voivat aiheuttaa myos elimellinen sairaus,
deliium tremens eli alkoholin kayton &akillisen lopettamisen aiheuttama
sekavuustila, huumepsykoosi ja pitkalle edennyt dementia (Lonnqvist &
Suvisaari 2009).

Ahdistuneisuushairiésséa keskeisia oireita ovat ahdistuneisuus, jannittyneisyys ja
pelko. Ahdistuneisuushairio on lieva mielenterveydenhairio, mutta se voi olla
hyvin toimintakykya rajoittava. Ahdistuneisuushairidihin kuuluvat sosiaalisten
tilanteiden pelko, maarékohtainen pelko, julkisten paikkojen pelko,
paniikkihairio, yleistynyt ahdistuneisuushairio, pakko-oireinen hairid seka
traumaperainen stressihairio. Sosiaalisten tilanteiden pelossa ihminen pyrkii
valttamaan sosiaalisia tilanteita noyryytyksen ja nolatuksi tulemisen pelossa.
Maarakohtaisessa pelossa ihminen pelkaa tiettya kohdetta tai tilannetta, kuten
lentAmista tai elaintd. Julkisten paikkojen pelossa ihminen pelkda erilaisia
paikkoja ja tilanteita, mistd poispaasy voi olla vaikeaa. Paniikkihdirion oireena
ovat toistuvat ennustamattomat ahdistuskohtaukset, joihin liittyy hengityksen
vaikeutumista ja rintatuntemuksia. VYleistyneessa ahdistuneisuushairiossa
oireina ovat pitkaaikainen ahdistuneisuus ja huoli, jotka eivat rajoitu tiettyihin
olosuhteisiin. Pakko-oireisessa hairiossd ihmisella on pakkoajatuksia ja -
toimintoja, kuten pakonomainen kasien pesu tai laskeminen. Traumaperaisessa
stressihairiossa oireita ovat traumaattisen tapahtuman toistuva kokeminen ja
traumaan liittyvien asioiden valttdminen. Hairion kestdessa alle kuukauden
puhutaan akuutista stressihairiosta. (Lonnqvist, Henriksson, Marttunen &
Partonen 2011, 55-56.)

4.2 Paihdehairio

Paihdehairiolla tarkoitetaan paihteen pakonomaista kayttdd, vaikka siitéa olisi
sosiaalisia ja terveydellisid haittoja. Riippuvuutta voivat aiheuttaa alkoholi,
huumausaineet ja pdaihdetarkoituksessa kaytetyt laakkeet. Paihteen kaytbn
lopettamisen jalkeen ilmenee vieroitusoireita, joiden takia péaihteen kaytt6a
jatketaan. Paihdehdirid aiheuttaa erilaisia sosiaalisia ja terveydellisia haittoja.
(Huttunen 2006 a, 97-99.) Yleisimmin kaytettyja paihteitd ovat alkoholi,
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tupakka, keskushermostoon vaikuttavat laakeaineet, kannabis, opiaatit ja

amfetamiini (Terveyden ja hyvinvoinnin laitos 2007).
4.3 Kaksoisdiagnoosi

Kaksoisdiagnoosilla tarkoitetaan paihdehairion yhteydessa olevaa paihteen
kaytosta riippumatonta mielenterveydenhairiotéa, joka ei havia paihteen
kayttamisen lopettamisen jalkeen. Alkoholiongelmaisista 40 %:lla on jossakin
elaman vaiheessa mielenterveydenhairio ja huumeongelmaisilla vield
useammalla. Mielenterveyshairidista karsivistda 30 %:lla on jossakin vaiheessa
myds paihdeh&irid. Luku voi vaihdella paljon eri mielenterveyden hairididen
mukaan, esimerkiksi skitsofreniassa tai kaksisuuntaisessa mielialahdiriéssa
noin puolella on myds paihdeongelma. Paihteet usein yllapitavat ja pahentavat
psyykkisen sairauden tilaa. (Paihdelinkki 2009.)

5 Mielenterveys- ja paihdepalveluita koskeva lainsaadanto

Mielenterveys- ja paihdety6td ohjaavat useat lait, joiden pohjalta kuntien tulee
jarjestaa palveluita ja joiden mukaan mielenterveys- ja paihdetyossa tulee
toimia. Tassa opinnaytetydssa kasittelemme mielenterveys- ja paihdepalveluita
koskevista laeista mielenterveyslakia, erikoissairaanhoitolakia,

paihdehuoltolakia, raittiustydlakia seka lakia potilaan asemasta ja oikeuksista.

Mielenterveyspalveluihin  kuuluvat mielenterveyshéirididen tutkiminen, hoito,
kuntoutus, neuvonta, ohjaus ja psykososiaalinen tuki tarpeen mukaan seka
kriisitilanteissa (Sosiaali- ja terveysministerio 2012). Kuntien tulee jarjestaa
mielenterveyspalveluita esiintyvan tarpeen mukaan ja palvelut on ensisijaisesti
jarjestettdva avopalveluina seka niin, ettd oma-aloitteista hoitoon hakeutumista
ja itsendista suoriutumista tuetaan. Kunnan jarjestamiin
mielenterveyspalveluihin  kuuluu my6s véeston elinolosuhteiden kehittdminen
sellaisiksi, etta ne ehkaisevat mielenterveydenhairididen  syntya.
(Mielenterveyslaki 14.12.1990/1116.) Lisaksi mielenterveyspalveluita
jarjestetdan erikoissairaanhoidossa psykiatrisena sairaalahoitona ja psykiatrian

poliklinikoilla. Kunnan on kuuluttava sairaanhoitopiirin  kuntayhtymaan ja
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varmistettava, ettd erikoissairaanhoitolaissa tarkoitettu erikoissairaanhoito on
saatavilla (Erikoissairaanhoitolaki 1.12.1989/1062).

Mielenterveyslain  14.12.1990/1116 mukaan ihminen voidaan maarata
vastentahtoiseen hoitoon

1) jos han on mielisairas

2) jos hédn mielisairautensa vuoksi on hoidon tarpeessa siten, ettd hoitoon
toimittamatta jattdminen olennaisesti pahentaisi hanen mielisairauttaan tai
vakavasti vaarantaisi hanen terveyttddn tai turvallisuuttaan taikka muiden
henkildiden terveyttd tai turvallisuutta ja

3) jos mitkddn muut mielenterveyspalvelut eivat sovellu kaytettaviksi tai ovat

riittAmattomia.

Paihdepalveluita ohjaa paihdehuoltolaki, jonka mukaan pé&ihdehuollon
tavoitteena on ehkaista ja vahentda paihteiden ongelmakéayttvoa seka siihen
liittyvia sosiaalisia ja terveydellisia haittoja sekd edistaa paihteiden
ongelmakayttajan ja hanen laheistensd toimintakykya ja turvallisuutta. Lain
mukaan kuntien on jarjestettdva paihdepalvelut kunnassa ilmenevien tarpeiden
mukaisesti. Palvelut on jarjestettdva ensisijaisesti avohuollon palveluina niin,
ettd ne ovat monipuolisia, joustavia ja helposti tavoitettavissa. Paihdehuoltolain
mukaan péaihdehuoltopalvelut on jarjestettava paihdeongelmaisen henkilon

lisaksi hanen laheisilleen ja hoidon on perustuttava aina luottamuksellisuuteen.

Paihdehuoltolain perusteella tahdostaan riippumattomaan hoitoon voidaan
maaratd henkild, jonka hoidon jarjestamisessa vapaaehtoisuuteen perustuvat

palvelut eivat ole mahdollisia tai ne ovat osoittautuneet riittamattomiksi ja joka

1) ilman péaihteiden kayton keskeyttdmista ja asianmukaista hoitoa on hanella
olevan tai hanelle péaihteiden kaytosta valittbmasti aiheutumassa olevan
sairauden tai vamman johdosta valittoméssad hengenvaarassa tai saamassa

vakavan, kiireellista hoitoa vaativan terveydellisen vaurion tai
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2) péaihteiden kaytbn wvuoksi vakivaltaisella tavalla vakavasti vaarantaa
perheensd jasenen tai muun henkilon terveyttd, turvallisuutta tai henkista
kehitysta. (Paihdehuoltolaki 17.1.1986/41.)

Taulukossa 1 ovat sosiaali- ja terveysministerion yhdessd Suomen Kuntaliiton
kanssa vuonna 2002 laatimat paihdepalveluiden laatusuositukset tarkentamaan
paihdehuoltolain velvoitteita . Paihdepalveluiden laatusuositukset luovat pohjaa
paihdepalveluille ja niiden tavoitteina on tukea kuntien paihdepalveluiden
jarjestamista, kehittamista ja suunnittelua. (Sosiaali- ja terveysministerié ja
Suomen Kuntaliitto 2002.)

1. Palvelut jarjestetaan siten, ettéd asiakkaan perus- ja ihmisoikeudet ja
oikeusturva toteutuvat.

2. Palveluiden lahtokohtana on asiakkaan ja hanen laheistensd avun,
tuen ja hoidon tarve.

3. Kunnioitetaan asiakkaan itsemaaraamisoikeultta, tuetaan
omatoimisuutta ja noudatetaan luottamuksellisuutta.

4. Asiakkaan osallistuminen hoitoaan koskevaan  suunnitteluun,
paatoksentekoon ja sisaltdoon turvataan.

5. Paihdepalveluja kehitetddn yhteistydossa asiakkaiden ja heita
edustavien jarjestdjen ja vertaistukiryhmien kanssa.

Taulukko 1. Paihdepalveluiden laatusuositukset. Seppa,K., Alho, H. &
Kiianmaa, K. (toim). 2010. Alkoholiriippuvuus, 45. Duodecim.

Paihdehuoltolain lisaksi paihdepalveluita koskee raittiustyOlaki. Raittiustyolain
mukaan raittiustydon padmaarand on ohjata kansalaisia noudattamaan terveita
elamantapoja opastamalla heita valtamaan péaihteiden kayttoéd. Raittiustyosta
vastaavat kunnat seka raittius- ja kansanterveysjarjestot (Raittiustyolaki
19.11.1982/828).

Potilaalle on annettava selvitys hdnen terveydentilastaan, hoidon merkityksesta,
eri hoitovaihtoehdoista ja niiden vaikutuksista sekd muista hanen hoitoonsa
liittyvisté seikoista, joilla on merkitystd paatettaessa hénen hoitamisestaan.

Terveydenhuollon ammattihenkilon on annettava selvitys siten, ettd potilas
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riittdvasti ymmartdd sen sisallon. (Laki potilaan asemasta ja oikeuksista
785/1992.)

6 Opinnaytetydn tarkoitus ja tavoite

Taman opinnaytetydn tarkoitus on kuvata Etelda-Karjalan mielenterveys- ja
paihdepalveluita. Opinnaytetydn  teoriaosassa kuvaamme  yleisimpia
mielenterveys- ja pdaihdehairiota, mielenterveys- ja paihdetydn historiaa seka
mielenterveys- ja paihdepalveluita koskevaa lainsaadantdd. Tavoitteenamme
on, ettd opinndytetydn awvulla Etela-Karjalan mielenterveys- ja paihdepalveluita
voidaan kehittda ja tuottamaamme tietoa kayttad potilaiden ohjauksen apuna.

Ohjauksen avuksi voidaan opinnaytetyén pohjalta tehda opas.
Opinnaytety0ssa etsimme vastausta seuraavaan tutkimuskysymykseen:

1) Minkalaisia kunnallisia ja yksityisida mielenterveys- ja péaihdepalveluita

Etela-Karjalalla on tarjota asiakkaalle?

7 Opinnaytetyon toteutus
7.1 Aineistonkeruumenetelma

Tama opinnaytetyd on teoreettinen ja opinnaytetydon lahestymistapa on
kvalitatiivinen eli laadullinen. Kvalitatiivisessa tutkimuksessa aiheen tutkiminen
on kokonaisvaltaista tiedon hankintaa, jonka tavoitteena on |6ytda tai paljastaa
tosiasioita eikd niinkd&n todentaa jo olemassa olevia vaittdmia (Hirsijarvi,
Remes & Sajavaara 2005, 152). Kvalitatiivisen tutkimuksen pohjalta voidaan
myo6s kehittdd uusia mittareita maarallistd eli kvantitatiivista tutkimusta varten.
Useita hoitotydhon liittyvia ilmiditd ei voida mitata ainoastaan maaréllisesti,
minka wvuoksi kvalitatiivinen tutkimusmenetelm& on merkittdva hoitotieteessa.
(Kankkunen & Vehvilainen-Julkunen 2009, 57.)

Toteutimme opinnaytetyon keraamalld tietoa Eteld-Karjalan mielenterveys- ja
paihdepalveluista. Tiedonhaussa kaytimme aineistona valmista kirjallista

materiaalia.  Opinndytetybn  teoriaosa  muodostuu  mielenterveys- ja
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paihdepalveluiden historiasta, mielenterveys- ja  paihdehairidistd ja

mielenterveys- ja paihdepalveluita koskevasta lainsdadannosta.

Tiedonhaussa kaytimme erilaisia Internet-lahteitéa, kuten Etela-Karjalan liiton,
Etela-Karjalan sosiaali- ja terveyspiirin, A-klinikkasaation, Irti huumeista ry:n,
Suomen Mielenterveysseuran, World Health Organization -sivuja seka

Terveyden ja hyvinvoinnin laitoksen sivuja. Hakusanoja ovat olleet Internet

haussa;  "mielenterveys”,  “paihderiippuvuus”®,  “riippuvuus  maaritelma”,
"mielenterveys- ja paihdepalvelut’, “kaksoisdiagnoosi’, “mielenterveystyén
historia”, "paihdetyon historia”, "Etela-Karjalan mielenterveys-  ja

paihdepalvelut”’, “Etela- Karjala”, "mielenterveyslait”, "paihdelait’ ja "laki potilaan
oikeuksista”. Opinnaytetyon teoriaosassa hyddynsimme erilaisia
hakutietokantoja, kuten Nelli- tiedonhakuportaalia. Kaytimme tiedonhaussa

edell& mainitsemiamme hakusanoja.

Manuaalisesti haimme tietoa opinnaytetydn teoriaosaan Kkirjastosta etsimalla
aiheeseen liittyvad  kirjallisuutta.  Manuaalisessa  haussa  valitsimme
lahdekirjallisuuden asiayhteyden ja otsikon perusteella. Otsikoita ovat olleet
mielenterveystyon historia, mielenterveyshairiot, paihdehairiot  seka
mielenterveys- ja paihdehairididen hoito. Kaytimme neljda mielenterveys- ja
paihdetietoa sisaltavaa kirjaa sekd kahta hoitotieteen tutkimusmenetelmista

kertovaa kirjaa.

Kasittelemme opinnaytetydssa mielenterveys- ja péaihdepalveluihin liittyvia
lakeja. Lait olemme hakeneet Finlexin Internet-sivulta, joka on oikeusministerion
omistama oikeudellisen aineiston julkinen ja maksuton Internet-palvelu (Finlex
2012).

Tutkimuskysymykset selkiytyivat opinnaytetyon suunnitelmavaiheessa.
Opinnaytetydon selkeyden vuoksi jaoimme tulokset seuraavien otsikoiden alle:
Etelda-Karjalan mielenterveys- ja pdaihdepalvelut, Etela-Karjalan osastopalvelut,
Etela-Karjalan avohoidon palvelut, Eteléd-Karjalan kuntouttava toiminta ja Etela-

Karjalan asumispalvelut ja tydtoiminta.
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7.2 Aineiston analyysi

Kaytimme opinnaytetyossa analyysimenetelmana sisallonanalyysia.
Siséllonanalyysi on kvalitatiivisen aineiston analyysin perusmenetelma, jonka
avulla voidaan analysoida ja kuvata aineistoja. Siséllonanalyysia kaytetaan
paljon hoitotieteellisissa tutkimuksissa ja se maaritellddn usein sanalliseksi
kuvaamiseksi. Sisallonanalyysilla tavoitellaan aiheen esittamista laajasti mutta
samalla tiiviisti, ja sen haasteina on menetelmén joustavuus ja saannottomyys.
(Kankkunen & Vehvilainen-Julkunen 20009, 133-135)) Aineistoa
analysoidessamme pidimme mielessamme opinnaytetydomme
tutkimuskysymykset. Haimme  vastauksia  kysymyksiin  Etela-Karjalan

kunnallisista ja yksityisista mielenterveys- ja paihdepalveluista.

Analysoimme aineiston sisallonanalyysilla jo aineiston kerdamisen yhteydessé
ja etsimme aineistosta seka samankaltaisuuksia etta eroavaisuuksia. Luimme
opinnaytetydn lAhdemateriaalin useaan kertaan ja poimimme opinnaytetydn
kannalta oleelliset asiat. Aineiston analyysin pohjalta muodostimme

opinnaytetyomme otsikot.

8 Tulokset
8.1 Etela-Karjalan mielenterveys- ja paihdepalvelut

Etela-Karjalan maakuntaan kuuluu yhdeksan eri kuntaa: Lappeenranta, Imatra,

Lemi, Ruokolahti, Parikkala, Taipalsaari, Savitaipale, Luumaki ja Rautjarvi
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(Etela-Karjalan liitto 2012)

Pariklkala

Ruokolahti Rautjarvi

Taipalsaari
Savitaipale Imatra

Lemi

Lappeenranta

Luumaki

Kuva 1. Etela-Karjala 2013 (Kela 2013)

Mielenterveystyolla tarkoitetaan yksilon psyykkisen hyvinvoinnin, toimintakyvyn
ja persoonallisuuden kasvun edistamistd sekd mielisairauksien ja muiden
mielenterveydenhairididen  ehkaisemista, parantamista ja lievittamista
(Mielenterveyslaki 14.12.1990/1116). Mielenterveystyota toteuttavat sosiaali- ja

terveysalan ammattilaiset ja erilaiset jarjestot.

Etela-Karjalan sosiaali- ja terveyspiirin eli Eksoten mielenterveyspalveluihin
kuuluvat  mielenterveyspaivystys- ja  arviointipoliklinikka el MTPA,
osastopalvelut, lastenpsykiatria,  nuortenpsykiatria, avohoidon palvelut,
kuntouttavat palvelut ja tyotoiminta seka asumispalvelut. Hoidon piiriin
hakeudutaan ensisijaisesti oman terveysaseman kautta. Osaan yksikoista voi

akuutissa tilanteessa hakeutua myos paivystysluonteisesti. (Eksote 2013 1i.)

Imatran kaupunki tuottaa mielenterveyspalveluita seka itse ettd yhdesséa Etela-

Karjalan sosiaali- ja terveyspiirin kanssa. Imatralla palveluita tarjoavat
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psykiatrian- ja péaihdeosasto, psykiatrinen kuntoutus, psykiatrian poliklinikka,

depressiohoitaja ja akuuttityoryhma (Imatra 2012 a.)

Yksityisia mielenterveyspalveluita tuottavat Heikin klubitalo ja Saimaan
Kriisikeskus (Eksote 2013 a). Saimaan kriisikeskus toimii Lappeenrannan
mielenterveysseuran alaisuudessa. Lappeenrannan mielenterveysseura on
Suomen mielenterveysseuran paikallisjarjestd. (Saimaan kriisikeskus 2012.)
Imatran alueella on Imatran Klubitalo (Imatran Klubitalo 2012). Lisaksi Etela-
Karjalan alueella toimii Etelda- Karjalan omaiset mielenterveystyon tukena Ry,
jolta loytyvat toimipisteet seké Lappeenrannasta ettd Imatralta (Etela- Karjalan

omaisen mielenterveystyon tukena ry 2008).

Paihdetyon tarkoitus on ennaltaehkéistd paihteiden ongelmakayttod, tukea
paihteiden kayton lopettamisessa ja parantaa selviytymista ja elamanhallintaa.
Etela-Karjalan  sosiaali- ja  terveyspiirin  paihdepalveluihin  kuuluvat
raittiustoimisto, pdaihdeklinikka, péaihdekuntoutumisyksikkd, pdaihdepalvelujen
asunnot ja tyotoiminta (Eksote 2013 s). Imatran kaupunki jarjestéa omat
palvelut  imatralaisille paihdeongelmaisille. Imatran  kaupungilla  on

paihdepaivystys, paihdepoliklinikka ja paihdekuntoutus. (Imatra 2012 d.)
8.2 Etela-Karjalan osastopalvelut

Eksoten aikuisten osastopalveluihin kuuluvat osastot Psl ja Ps3 . Psl on
suljettu vastaanotto-osasto. Osastolla hoidetaan potilaita, joilla on vakava
masennus, eriasteisia psykoosioireita tai vakava paihdeongelma. (Eksote 2013
0.) Ps3 on mielenterveyspalveluiden suljettu osasto, jolle mennéaéan jatkohoitoon
muualta tai tullaan sairaalajaksolle. Osasto hoitaa potilaita, joilla on erilaisia

mielenterveyshairidita tai he tarvitsevat sairaalakuntoutusta. (Eksote 2013 p.)

Eksoten lastenpsykiatrian osasto tarjoaa palveluita alle 13-vuotiaille lapsille ja
heidan vanhemmilleen. Lastenpsykiatrian hoidon piiriin  hakeudutaan aina
ladkarin lahetteellda. (Eksote 2013 e.)

Eksoten nuorisopsykiatrinen osastopalvelu on suunnattu 13-17- vuotiaille
nuorille. Nuorisopsykiatrian osastolla tuetaan nuorten kasvua ja kehitysta

yhdessa lahipiirin kanssa. (Eksote 2013 |.)
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Eksoten paihdekuntoutumisyksikké on paihdeongelmien hoitoon erikoistunut
laitoshoitopaikka. Yksikdssa toimii katkaisuhoito-osasto, kuntoutumisosasto ja
hoito-osasto. Katkaisuhoito-osasto on paihdeongelmaisille tarkoitettu katkaisu-
ja vieroitushoitopaikka. Katkaisuhoitoon voi hakeutua itse eikd paihtymys ole
este hoidolle. Hoitopaikka on varattava etukateen. Kuntoutumisosastolle on
haettava ja paatds osastolle paasysta tehdddn kuntoutumisyksikén
hoitoryhmésséa. Kuntoutumisosastolla potilas voi ottaa etdisyyttd eldmaansa,
padsee tarkastelemaan omaa paihteiden kayttéaan ja suunnittelemaan
tulevaisuuttaan. Hoito-osastolla hoidetaan potilaita, joilla on p&ihdeongelman
lisaksi psyykkisia ongelmia. Myds hoito-osastolle haetaan ja paatds hoito-

osastolle paasystd tehddan kuntoutumisyksikon hoitoryhméssa. (Eksote 2013

r.)

Taulukossa 2 on esitetty paihdehuollon laitoksissa hoidossa olleet asiakkaat
koko Suomessa ja Eksotessa vuonna 2011.

4,5

3,5

B Koko maa
2,5 -

M Eteld-karjalan sosiaali- ja

1,5 A terveyspiiri

0,5 1

Padihdehuollon laitoksissa hoidossa olleet asiakkaat/1000
asukasta vuonna 2011

Taulukko 2. Paihdehuollon laitoksissa hoidossa olleet asiakkaat/1000 asukasta
vuonna 2011 (Terveyden ja hyvinvoinnin laitos 2013).

Imatran osastopalveluihin  kuuluu psykiatrian- ja paihdeosasto. Osasto on
tarkoitettu yli  18-vuotiaille, ja siellda hoidetaan asiakkaiden erilaisia

mielenterveydenhairiotd ja paihdehairiota. (Imatra 2012 c.)
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8.3 Etela-Karjalan avohoidon palvelut

Eksoten alueen aikuisten avohoidon palveluista vastaavat kuntien
mielenterveyskeskukset Joutsenossa, Lappeenrannassa, Rautjarvella,
Ruokolahdella, Savitaipaleella, Lemilld, Taipalsaarella, Luuméaella ja
Parikkalassa (Eksote 2013 v.) Yksityisia avohoidon palveluita tarjoavat myos
Saimaan kriisikeskus ja Lappeenrannan mielenterveysseura ja Heikin klubitalo.
(Eksote 2013 a.)

Nuorten avohoidon palveluihin kuuluu Nuorisopsykiatrian poliklinikka, jonne
padsee omalla ajanvarauksella tai ladkarin lahetteella. Poliklinikalla hoidetaan
nuorten mielenterveydellisia ongelmia, kuten masennusta, itsetuhoisuutta,
syomishairioitd tai erilaisia pelko- ja ahdistustiloja. (Eksote 2013 m). Lisaksi
Eksoten alueella toimii nuorten vastaanotto Sihti, joka tarjoaa apua nuoren
erilaisissa elamaan liittyvissd ongelmissa. Sihtiin voi hakeutua ilman lahetetta.
(Eksote 2013 n.) Liikkuvia  nuorisopsykiatrisia  palveluita tarjoaa
nuorisopsykiatrian liikkkuva tyd Nuoli. Liikkuva tyd Nuoli tekee kéaynteja
tarvittaessa kotiin, kouluun ja muualle nuoren omaan ymparistéon. (Eksote2013
K).

Lastenpsykiatrisia avohoidon palveluita on lastenpsykiatrian poliklinikka, jonne
paasee lahetteelld (Eksote 2013 f). Varhaisen vuorovaikutuksen yksikko tarjoaa
apua alle 2-vuotiaille lapsille ja vauvaa odottaville perheille. Yksikkd tutkii ja
hoitaa lapsen ja vanhemman valistd wvuorovaikutusta.(Eksote 2013 w.)

Lastenpsykiatria tarjoaa avohoidon palveluna kotihoitoa (Eksote 2013 b).

Raittiustoimisto tekee ehkaisevaa paihdetyotd, jonka tavoitteena on edistaa
paihteettomid eldmantapoja. Raittiustoimisto jarjestdd paihteettomia retkia,
yleisbtapahtumia, kursseja, koulutusta, pienryhmia, teemaviikkoja ja
paihdevalistusta kouluissa. (Eksote 2013 u.)

Paihdeklinikka tarjoaa avohoidon palveluita paihdeongelmaisille ja heidan
laheisilleen. Paihdeklinikalla on erikseen aikuis- ja nuorisovastaanotto.
Paihdeklinikalle tullaan muualla todetun paihdeongelman jatkohoitoon tai sinne

voi hakeutua suoraan paivystysvastaanoton kautta. (Eksote 2013 q.)
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Taulukossa 3 on esitetty paihdehuollon avopalveluiden asiakasméaara koko
Suomessa ja Eksotessa vuonna 2011.

Imatralla akuuttityorynma antaa apua kiireellista psykiatrista selvittelya
vaativassa tilanteessa seka jalkipuintia vaativassa tilanteessa.
Depressiohoitajan vastaanotolle péasee terveyskeskusladkarin antamalla
lahetteellda. Psykiatrian poliklinikalle paasee ajanvarauksella. Imatralla yksityisia

avohoidon palveluita tarjoaa Imatran klubitalo. (Imatra 2012 a.)

Imatran paihdeongelmaisille avohoidon palveluita tarjoaa paihdepoliklinikka ja
paihdepaivystys- ja katkaisuhoito. Paihdepoliklinikalle seka
paihdepaivystykseen voi hakeutua kun herda huoli omasta tai laheisen

paihderiippuvuudesta. (Imatra 2012 e,f.)
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8.4 Etelad-Karjalan kuntouttava toiminta ja ty6toiminta

Mielenterveyskuntoutusta jarjestavat kuntien kuntouttavat péaivatoimintayksikot.
Kuntouttavaa paivatoimintaa jarjestavat toimintakeskus Veturi, nuorten
kuntouttava  paivayksikkd, Joutsenon kuntouttava  paivatoimintayksikko,
kuntouttava paivatoimintayksikkdé Ruokolahti, kuntouttava paivatoimintayksikko
Savitaipale, kuntouttava paivatoimintayksikko Rautjarvi, kuntouttava

paivatoiminta Ylamaa ja kuntouttava péaivatoimintayksikkd Parikkala.(Eksote
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2013 d.) Nuorten kuntouttava paivayksikkd tarjoaa hoitoa 13-22-vuotiaille
nuorille, joilla on psyykkisperaisia ongelmia kehityksessa ja vaikeuksia selviytya
ikatasoisesta toiminnasta. Hoitoon tullaan sairaalan siséisella lahetteella.
(Eksote 2013 j.)

Kuntoutukseen kuuluu myos liikkuva toiminta, joka koostuu kotisairaanhoidosta
ja  liikkuvasta  tydryhmasta. Kuntoutuksen  tarkoitus on  parantaa
mielenterveyskuntoutujan eldménhallintaa, toipumista, selviytymista ja elaman
mukaisen arjen loytymista. (Eksote 2013 g¢.) Kuntouttavan tydtoiminnan
tarkoitus on tarjota mielekasta tekemistéd, apua oman elaménhallinnassa ja sita
kautta parantaa mahdollisuuksia mydhemmin sijoittua takaisin tydelamaan
(Eksote 2013 d.)

Imatralla kuntouttavia palveluita tarjoaa psykiatrian kuntoutus, jonka tarkoitus on
parantaa tyo- ja toimintakykyd sekd parantaa elamalaatua ja itsendista
selviytymistd (Imatra 2012 b). Imatran péaihdeongelmaisille kuntouttavaa
palvelua tarjoaa Etela-Karjalan myllyhoitoklinikka, joka toimii avohoitona

myllyhoidon periaatteella (Imatra 2012 d).
8.5 Etela-Karjalan asumispalvelut

Asumispalveluita  tarjoavat nuorten  kuntoutumisyksikké  Katajapuu ja
kuntouttava asumispalveluyksikko Peiponpesa (Eksote 2013 C).
Paihdepalvelujen asuntojen on tarkoitus antaa tukea paihdeongelmaisen
asumiseen tarjoamalla erilaisia tuettuja asumismuotoja seka asuntoja
asunnottomille  paihdeongelmaisille.  Paihdepalveluiden  asuntoja  ovat
Harapaisen tilapaismajoitus, kuntouttavan asumisen yksikk6 Tahtela,
Asemakadun yhteisd, Harjun ryhmékoti ja ryhmakoti Majakka (Eksote 2013 g).
Taulukossa 4 on esitetty paihdehuollon asumispalveluiden asiakasmaara koko

Suomessa ja Eksotessa vuonna 2011.
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9 Etiikka

Tutkija tekee eettisen ratkaisun jo valitessaan tutkimuksen aihetta. Aiheen
valinnassa tulisi pohtia seka aiheen yhteiskunnallista merkitysta etta erityisesti
aiheen vaikutusta tutkimukseen osallistuviin. (Kankkunen ym. 2009, 176.)
Aiheen valinnassa olemme ottaneet sen yhteiskunnallisen merkittavyyden
huomioon, silla tavoitteenamme on, ettd opinnaytetydon awvulla Etela-Karjalan
mielenterveys- ja péaihdepalveluita voidaan kehittdd ja tuottamaamme tietoa
kayttaa potilaiden ohjauksen apuna. Opinnaytetydssamme ei olla suoraan
tekemisissa asiakkaiden tai potilastietojen kanssa, vaan aineistona on kaytetty
julkista materiaalia ja kirjallisuutta. Taman wvuoksi opinnaytetyossamme ei
tarvinnut huomioida sen vaikutusta tutkimukseen osallistuviin emmeka tarvitse

lupaa Eettiselta toimikunnalta.

Yksi tutkimusetiikan periaatteista on tutkimuksen hyodyllisyys, joka oikeuttaa
tutkimuksen tekemisen. Tutkimuksen hyodyllisyys ei valtamattd kohdistu
tutkittavana olevaan henkilodn, vaan tutkimustuloksia saatetaan hyddyntaa
vasta tulevaisuudessa uusiin asiakkaisiin tai potilaisiin. (Kankkunen ym. 2009,
176-177.) Opinnaytetyomme tuloksia voidaan tulevaisuudessa hyddyntaa
Etela-Karjalan mielenterveys- ja paihdepalveluiden asiakkaiden hoidossa,

ohjauksessa ja hoitotydn laadun kehittamisessa.
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Lahdekritiikki ja oikeanlaiset lahdemerkinnat ovat keskeisida opinnaytetyomme
etiikan kannalta. Yleisesti hyvan lahdemateriaalin kriteereind pidetddn lahteen
monipuolisuutta ja riittAvyyttd aiheen kannalta. Lahteen tarkastelussa el
lahdekritiikissa tulee huomioida lahteen luotettavuus, alkuperaisyys ja tuoreus.
Aihevalinta vaikuttaa siihen, onko tutkittua tietoa helposti [0ydettavissa.
(Tampereen yliopisto 2011.) Olemme kayttdneet opinnaytetydssamme
monipuolisesti eri lahteita, jotka tukevat toisiaan ja lisdavat nain tiedon
luotettavuutta.  Arvioimme  lahteiden luotettavuutta  kiinnittamalla huomiota
kirjoittajan asiantuntijuuteen ja lahteen tuoreuteen. Tuoreessa tiedossa on usein
kumuloituneena aiempi tieto. Lisaksi monilla aloilla tieto muuttuu nopeasti.
(Hirsijarvi ym. 2005, 102.)

Uskottavan lahteen arviointiin liittyy julkaisijan arvovalta ja vastuu. Yleisesti
voidaan olettaa, etta arvovaltainen julkaisija ei ota painettavakseen tekstia, jota
ei olisi asiatarkastettu. (Hirsijarvi ym. 2005, 102.) Opinnaytetyossamme on
kaytetty lahteina eri organisaatioiden tuottamaa tietoa, jota voidaan pitaa
luotettavana, koska organisaatiot ovat alansa asiantuntijoita ja niilla on

hallussaan alan ajankohtainen tieto.

Opinnaytetyomme  etiikkaan liittyvat myds oikeanlaiset lahdemerkinnat.
Lahdemerkintdjen laatimisessa kaytimme apuna Saimaan ammattikorkeakoulun
opinnaytetydon kirjoitusohjetta ja olemme pyrkineet esittamaan lahteiden

alkuperan virheettomasti.

10 Pohdinta
10.1 Aiheen valinta ja ammatillinen kehittyminen

Taman opinnaytetyon tarkoituksena oli kuvata Etela-Karjalan mielenterveys- ja
paihdepalveluita. Tavoitteenamme oli, ettd opinndytetydon awvulla Etela-Karjalan
mielenterveys- ja péaihdepalveluita voidaan kehittdd ja tuottamaamme tietoa
kayttaa potilaiden ohjauksen apuna. Ohjauksen avuksi on mahdollista

opinnaytetydn pohjalta tehda opas.
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Valitsimme opinnaytetyoksemme katsauksen Etela-Karjalan mielenterveys- ja
paihdepalveluista, koska huomasimme opintoihimme kuuluvan psykiatrisen
harjoittelun aikana, etta palveluista ei ollut tarpeeksi tietoa saatavilla.
Alkuperainen suunnitelmamme oli tehdd opinnaytetydn pohjalta opas Etela-
Karjalan sosiaali- ja terveyspiirin  mielenterveys- ja paihdepalveluista.
Jouduimme kuitenkin vaihtamaan aihealuetta, koska Eteld- Karjalan sosiaali- ja
terveyspiirin palvelut olivat suuressa muutoksessa, eikd oppaan koettu olevan
ajankohtainen. Laajensimme aiheen Etela-Karjalan sosiaali- ja terveyspiirin
mielenterveys- ja  paihdepalveluista koko Eteld-Karjalan maakunnan
mielenterveys- ja paihdepalveluihin, koska halusimme kartoittaa palveluiden
saatavuutta maakunnassa. Aihe on ajankohtainen, sillda mielenterveys- ja

paihdepalvelut ovat muutoksessa koko ajan.

Ammatilisen kehittymisemme kannalta opinnaytetyo lisasi tietamystamme
mielenterveys- ja paihdepalvelujarjestelmésta. Tutkiessamme Eteld-Karjalassa
saatavilla olevia palveluita I6ysimme runsaasti meille uusia palveluita, mika
kehitti taitoamme ohjata asiakkaita palveluiden pariin. Opinndytetyota
tehdessamme perehdyimme yleisimpiin mielenterveys- ja paihdehairidihin,
joiden hallitseminen kasvattaa ammatilista osaamistamme.  Lisaksi
paneuduimme mielenterveys- ja paihdetyota koskevaan lainsdadantoon.
Lainsdadannén  tunteminen  on  keskeista  kaikille  terveydenhuollon

ammattilaisille.

Tulevaisuudessa voimme  hyddyntdd loytAmadmme tietoa hoitotydsséa
riippumatta  siitd, minkalaisessa  tyoyksikossa toimimme. Kaikkialla
terveydenhuollossa tulee vastaan asiakkaita, jotka tarvitsevat muun hoitonsa

ohella my6ds mielenterveys- tai paihdepalveluiden tarjoamaa apua ja ohjausta.

10.2 Tutkimuksen tulokset ja luotettavuus

Opinnaytetyomme tuloksia ovat Eteld-Karjalan alueelta l6ytyvat mielenterveys-
ja paihdepalvelut. Etela-Karjalan sosiaali- ja terveyspiirin  tarjoamat
mielenterveys- ja paihdepalvelut olivat helposti ja selkeasti loydettavissa
Internetista. Yksityisten sektorin tarjoamat palvelut eivat olleet helposti ja

selkeasti loydettavissa, ja tdm& muodostui opinnaytetydomme haasteeksi.
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Pyrimme hankkimaan tietoja palveluista alan ammattilaisilta, mutta tiedonhaku
ei tuottanut tulosta. Opinnaytetydhtn olemme koonneet ne palvelut, jotka
olemme tutkimusprosessin aikana loytaneet. Tiedonhankinnan haastavuuden
vuoksi on mahdollista, ettd opinnaytetydon tuloksissa ei ole kaikkia Etela-
Karjalassa tarjolla olevia mielenterveys- ja paihdepalveluita. Pohdimme asiaa
asiakkaan kannalta, silla tiedonhaku voi olla heille haastavaa, koska tiedot
l6ytyvat Internetistd, mutta kaikilla ei ole mahdollisuutta tai voimavaroja kayttaa
Internetia tiedonhaussa. Uskomme tiedon olevan olemassa, mutta sen
lbytdminen on haasteellista, koska emme tienneet, milla hakusanoilla tieto

lbytyisi.

Tutkimusprosessin aikana pohdimme myds mielenterveys- ja paihdepalveluita
koskevaa lainsdaadantda. Mielenterveys- ja pdaihdetyotd ohjaavat useat lait,
joiden pohjalta kuntien tulee jarjestda palveluita ja joiden mukaan
mielenterveys- ja paihdetydssa tulee toimia. Tassd opinnaytetyossa
kasitteimme  mielenterveys- ja  paihdepalveluita  koskevista laeista
mielenterveyslakia, erikoissairaanhoitolakia, pé&aihdehuoltolakia, raittiustyolakia

seka lakia potilaan asemasta ja oikeuksista.

Lainsdadantd heréatti meissa paljon ajatuksia opinnaytetyon tekemisen aikana.
Mielenterveyslaissa ja  paihdehuoltolaissa  korostetaan  avopalveluiden
saatavuutta. Etela-Karjalan palvelut ovat siirtymassa vahitellen
avopalvelupainotteisiksi, mutta kaikkialla avopalvelut eivat viela toteudu lain
vaatimalla tavalla, silla paihdehuoltolaissa painotetaan avopalveluiden

monipuolisuuden, joustavuuden ja helposti tavoitettavuuden tarkeytta.

Paihdehuoltolaissa on asetettu, etta pdaihdepalvelut on jarjestettava
paihdeongelmaisen henkilon lisaksi hanen laheisilleen, mika ei kokemuksemme
mukaan toteudu. Lisdksi paihdehuoltolain mukaan tahdostaan riippumattomaan
hoitoon  voidaan maarata  henkild, jonka hoidon jarjestimisessa
vapaaehtoisuuteen perustuvat palvelut eivat ole mahdollisia tai ne ovat

osoittautuneet riittamattomiksi ja joka

1) ilman paihteiden kayton keskeyttamistd ja asianmukaista hoitoa on hanella

olevan tai héanelle paihteiden kaytosta valitomasti aiheutumassa olevan
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sairauden tai vamman johdosta valittbmassad hengenvaarassa tai saamassa

vakavan, kiireellista hoitoa vaativan terveydellisen vaurion tai

2) paihteiden kaytbn wvuoksi vakivaltaisella tavalla vakavasti vaarantaa
perheensd jasenen tai muun henkilon terveyttd, turvallisuutta tai henkista
kehitystd.  (Paihdehuoltolaki  17.1.1986/41.) Todellisuudessa tahdostaan
riippumattomaan hoitoon maardaminen ei kuitenkaan kokemuksemme
perusteella ole nain yksinkertaista, vaikka paihteiden kayttd olisikin
aiheuttamassa henkildlle esimerkiksi terveydellisen hoitoa vaativan vaurion tai
vakivaltaisella tavalla vakavasti vaarantaa hanen perheen jasenen tai muun

henkilon terveytta, turvallisuutta tai henkista kehitysta.
10.3 Jatkotutkimusehdotukset

asiakkaan tiedonhakua wvoisi helpottaa laatimalla opinnaytetydmme pohjalta
paperisen oppaan, jota voisi pitdad asiakkaiden saatavilla esimerkiksi
perusterveydenhuollossa.  Opinnaytetyomme  mahdollistaa  Eteld-Karjalan
mielenterveys- ja paihdepalveluiden kehittamisen edelleen ja mahdolliset
kehittamisen kohteet ovat tiedostettavissa opinnaytetydn avulla. Kehittamisen

kohteena on palveluiden I6ydettavyyden parantaminen.
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Eteld-Karjalan mielenterveys- ja paihdepalvelut

Osastopalvelut

Osasto PS 1

Valto Kékelan katu 1
53130 Lappeenranta
puh. 05 352 4401

Osasto PS 3

Valto Kakelan katu 1
53130 Lappeenranta
puh. 05 352 4403

Nuorisopsykiatrian osasto
Valto Kékelan katu 1 G 3
53130 Lappeenranta

puh. 05 352 4417

Lastenpsykiatrian osasto
Valto Kakelan katu 1/G2
53130 Lappeenranta

puh. 05 352 5427

Paihdekuntoutumisyksikkd Pajarila
Pajarilantie 170

53300 Lappeenranta

puh. 040 194 4885

Imatran psykiatrian- ja paihdeosasto
Honkaharjun sairaala

Honkaharju 4

55800 Imatra

puh. 020 617 3111

Avohoidon palvelut

Mielenterveyspaéivystys- ja arviointipoliklinikka
Valto kdkelan katu 1

53130 Lappeenranta

puh. 05 352 4610

Joutsenon mielenterveysyksikko
Saimaantie 62

54100 Joutseno

Puh. 040 842 4935

Puh. 05 352 6084

Liite 1(1)



Liite 1(2)

Lappeenrannan mielenterveysyksikko
Armilankatu 44

53100 Lappeenranta

Puh. 05 352 7194

Rautjarven mielenterveysyksikko, Rautjarven terveyskeskus

Viipurinkatu 6

56800 Simpele

Yhteyshenkil: Sairaanhoitaja AMK, Kati Neuvonen 040 739 7281 Psykiatrinen
sairaanhoitaja Marika Paajanen 040 1944 949

Ruokolahden mielenterveysyksikko, Ruokolahden terveysasema
Nallisuontie 7

56100 Ruokolahti

Puh. 040 194 4052

Yhteyshenkild: Psykiatrinen sairaanhoitaja Seija Havia, 040 194 4052,
psykiatrinen sairaanhoitaja Terttu Vesala 040 194 4027

Savitaipaleen mielenterveysyksikk®, Savitaipaleen terveysasema
Maitolantie 7

54800 Savitaipale

Puh. 040 5040 454

Yhteyshenkilo: Erikoissairaanhoitaja Eeva-Riitta Sinkko

Taipalsaaren mielenterveysyksikko, Taipalsaaren terveyskeskus
Muukkolantie 4

54920 Taipalsaari

Puh. 040 706 7023

Yhteyshenkild: Psykiatrinen sairaanhoitaja Katri Keijonen

Lemin mielenterveysyksikkd, Lemin terveysasema
Toukkalantie 3

54710 Lemi

Puh. 040 755 6931

Yhteyshenkild: Psykiatrinen sairaanhoitaja Katja Rantalainen

Luuméen mielenterveysyksikkd, Luumaen terveysasema

Marttilantie 28

54500 Taavetti

Yhteyshenkil: Sairaanhoitaja Pirkko Nihtila 040 198 8947 Sairaanhoitaja Minna
Kunttu 040 198 8948

Parikkalan mielenterveysyksikkd, Parikkalan terveysasema

Lehmuskuja 3

59100 Parikkala

Puh. 05 352 1697

Yhteyshenkild: Psykiatrinen sairaanhoitaja Rauni Suutarinen 044 7812307,
psykiatrinen sairaanhoitaja, perheterapeutti Kaarina Hanninen 0400 589 331



Lappeenrannan mielenterveysseura / Saimaan kriisikeskus

Pormestarinkatu 6 A 5.krs
53100 Lappeenranta
puh. 040 586 1206

Nuorisopsykiatrian poliklinikka
Valto Kakelan katu 1, 2.krs
Psykiatrian siipi 2A

53130 Lappeenranta

puh. 044 791 4679

Lastenpsykiatrian poliklinikka
Armilankatu 44/Tilaelementti
53100 Lappeenranta
puh.0447914710

Nuorisopsykiatrian liikkkuva tyd nuoli
valto kakelan katu 1 G3

53130 Lappeenranta

puh. 040 139 0382

Varhaisen vuorovaikutuksen yksikko
Armilankatu 44/tilaelementti

53100 Lappeenranta

puh. 044 791 4710

Sihti
Raatimiehenkatu 12 C 4

53100 Lappeenranta
puh. 044 791 4400

Raittiustoimisto

Kirkkokatu 6

53100 Lappeenranta

puh. 05 352 6339 asiakaspalvelu

Paihdeklinikka

Armilankatu 44 (kaynti Lepolankadulta)
PL 30

53101 Lappeenranta

puh. 05 352 6377 toimisto

Imatran akuuttityéryhma
Kapykuja 3

55800 Imatra

puh. 020 617 3657

Depressiohoitaja
Mansikkalan ja Honkaharjun terveysasema
puh. 020 617 7000
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Imatran klubitalo
Kirkkokatu 15
55120 Imatra

puh. 020 617 3559

Imatran psykiatrian poliklinikka
Kapykuja 3

55800 Imatra

puh. 020 617 3671

Imatran paihdepoliklinikka
Mielenterveyskeskus
Kapykuja 3

55800 Imatra

puh. 020 617 3650

Imatran paihdepaivystys ja katkaisuhoito
Honkaharjun sairaala

Honkaharju 4

55800 Imatra

puh. 020 617 3590

Kuntouttavat palvelut ja ty6toiminta

Toimintakeskus Veturi
Ratakatu 28

53100 Lappeenranta
puh. 040 194 4882

Nuorten kuntouttava paivatoimintayksikko
Valto Kakelan katu 14 C, 1.krs

53130 Lappeenranta

puh. 05 352 4201

Joutsenon kuntouttava paivatoimintayksikko
Kesolantie 5

54100 Joutseno

puh. 05 352 6080

Ruokolahden kuntouttava paivatoimintayksikko
Matintie 14-16

56100 Ruokolahti

puh. 044 336 5681

Parikkalan kuntouttava paivatoimintayksikko
Lehmuskuja 3

59100 Parikkala

puh. 05 352 1743
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Savitaipaleen kuntouttava paivatoimintayksikko
Hallitie 3

54800 Savitaipale

puh. 020 758 9816

Rautjarven kuntouttava paivatoimintayksikk6
Mustikkakatu 2C 13

56800 Simpele

puh. 040 754 9745

Ylamaan kuntouttava paivatoimintayksikk®
Koskentie 2

54410 Ylamaa

puh. 040 844 5410

Liikkuva toiminta (Liito)
Armilankatu 44, tilaelementti

53100 Lappeenranta

puh. 040 127 4256 (ma-pe klo 8-16)

Imatran psykiatrinen kuntoutus
Honkaharju 6

55800 Imatra

puh. 020 617 3859

Etela-Karjalan Myllyhoitoklinikka
Koskikatu 1, 3krs

55120 Imatra

puh. 020 617 3669

Kuntouttava tydtoiminta
Harapaisentie 61

53500 Lappeenranta

puh. 040 535 6190

Asumispalvelut

Kuntoutumisyksikk6 Katajapuu
Juurakkokatu 1-3

53810 Lappeenranta

puh.040 015 7518 (palveluasuminen)

Kuntouttava asumispalveluyksikkd Peiponpesé
Koivutie 3

Savitaipale

puh. 040 834 5893
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Harapaisen tilapaismajoitus
Harapaisentie 61

53100 Lappeenranta

Ohjaaja Pasi Torri puh. 040 184 2783
Ohjaaja Aki Lottonen puh. 040 514 6966

Kuntouttava asumispalveluyksikko Tahtela
Joukahaisenkatu 5

53500 Lappeenranta

puh. 040 127 4119

Asemakadun yhteiso
Asemakatu 7 A
53300 Lappeenranta
puh. 040 127 4119

Harjun ryhméakoti
Kirjamoinkaari 50b as.4
54951 Saimaanharju
puh. 0400 560 094

Ryhmékoti Majakka
Ylikkalanraitti 80
53850 Lappeenranta
puh. 040 187 9395



