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JOHDANTO

Mielenterveystyon valtakunnallinen laatusuositus (2001) edellyttdd, ettd
kuntiin laaditaan mielenterveysty6n kokonaissuunnitelma. Suosituksen mu-
kaan mielenterveystyon osaamista ja resursseja tulee suunnata elimisen ja
selviytymisen voimavarojen vahvistamiseen, ongelmien ehkiisyyn, psyko-
sosiaalisten ongelmien selvittelyyn ja niissd tukemiseen, mielenterveyshairi-
oiden varhaiseen tunnistamiseen ja tehokkaaseen hoitoon sekd monipuoli-
seen kuntoutukseen.

Kauniaisten mielenterveystyon kokonaissuunnitelma tehtiin hyddyntien
mielenterveystyon laatusuositusta. Tydskentelytapana oli asiantuntijayhteis-
ty0, jossa hyédynnetdin paikallista asiantuntemusta: mielenterveysalan am-
mattihenkildiden, alan yhteistyokumppaneiden seki asiakkaiden ja kunta-
laisten osaamista ja tietoa. Kehittdmistyo tapahtui osana Tekesin rahoittamaa
KIMPPA (Kuntien innovatiiviset mallit palvelujen parantamiseksi)- hanket-
ta, joka toteutettiin yhteisty6ssd Teknillisen Korkeakoulun SimLab- yksikon
kanssa. KIMPPA- hankkeen konkreettisena tuloksena oli koko laajan mie-
lenterveystyon verkoston ja prosessin kuvaus sekd kattavien asiantuntijahaas-
tatteluiden avulla tehty kehittdmiskohteiden kartoitus.

Kaupunginjohtaja nimesi kokonaissuunnitelman valmistamiseen projekti-
ryhmin, jossa oli edustajat sosiaali- ja terveystoimesta, suomen- ja ruot-
sinkielisestd koulutoimesta ja nuorisotoimesta. Lisiksi nimettiin kolme ty6-
ryhmii (lapset ja nuoret, tyoikiiset, vanhukset). Valmisteluprosessissa ovat
olleet mukana my®s sivistystoimi, erikoissairaanhoito, seurakunnat ja kolmas
sektori, jota Kauniaisissa edustaa Granin Lihiapu ry. Asiakasnikokulmaa on
edustanut Mieli maasta ry. KIMPPA- hankkeen tutkijoiden lisiksi ulkopuo-
lisena asiantuntijana on toiminut psyk. tri Maila Upanne. Prosessissa on ol-
lut mukana kattavasti eri tahojen edustajia, kaikkiaan noin 50 henkil54.

Kokonaissuunnitelma on rakennettu Stakesin ehdottaman mallin mukaisesti
niin, ettd suunnitelmaosa kehittdmiskohteineen esitelldin ensin ja sen jilkeen
taustamuistiona perustelut suunnitelmaosalle. Suunnitelmaosaan (luvut 1 ja

2) on kirjattu mielenterveystyon visio 2015, strategiset linjaukset ( 2007-
2015) ja kehittamiskohteet vuosille 2007-2010. Kehittdmiskohteet on jaettu
eliminkaarimallin mukaisesti ikdryhmittdin: lapset ja nuoret, tydikiiset ja
vanhukset. Mielenterveys on tissd tyossd ymmdrretty voimavarana, jota ih-
minen sekd kerdd ettd kiyttdd koko eliminsd ajan. Se on mielen hyvii voin-
tia ja kykyi selviytyd arjessa. Mielenterveyttd tukevat perhe ja ihmissuhteet,
tydeldmai, kulttuuri ja litkunta, ihmisten yhteisot ja sosiaalinen pddoma.
Tyoryhmissd keskityttiin mielenterveystyon kannalta kaikkein oleellisimpiin
ja ajankohtaisimpiin mielenterveysty6n kehittdmisalueisiin. Kehittdmiskoh-
teissa painottuu erityisesti terveyden edistimisen ja varhaisen puuttumisen
niakokulma.

Toisessa osassa (luku 3, 4 ja 5) kuvataan tyon taustaa: tyon etenemistd ja
tytapaa, timin hetken mielenterveyspalvelujen tarvetta ja tilannetta. Ko-
konaissuunnitelman lihtokohtana on vuonna 2005 tehty selvitys mielenter-
veystyon laatusuosituksen toteutumisesta Kauniaisissa. Eri mittareilla mitat-
tuna Kauniaisissa ovat vuonna 2005 valmistuneen hyvinvointikertomuksen
mukaan monet mielenterveyteen liittyvit asiat hyvin. Kuitenkin yhteiskunta
on kehittynyt turvattomampaan suuntaan ja elimi on monimutkaistunut
ja siten muualla yhteiskunnassa esille nousseita uhkia on tullut esille my®os
Kauniaisissa. Perheongelmat ovat lisddntyneet. Nuoret kokevat viimeisim-
min kouluterveystutkimuksen (2006) mukaan vanhemmuuden puutetta.
Vanhemmat kaipaavat tukea kasvatustehtivissidn ja lapsiperheet tarvitse-
vatkin yhd useammin apua arjesta selviytymiseen. Yhteiskunnan tehokkuus
- ja suorituskeskeisyys sekid tyoelimin kuormittavuus vaikeuttaa perheen ja
tydelimin yhteensovittamista ja asettavat vaatimuksia tydelimin haasteista
selviytymiseen. Alkoholin ja muidenkin piihteiden kiytt6on liittyvit ongel-
mat ovat kasvamassa. Vanhusten miirin lisddntyminen tuo paineita myds
mielenterveyden nikokulmasta.

Mielenterveys- ja pdihdetyé liittyvit laheisesti toisiinsa. On tirkedd, ettd
yhteistydn merkitys tiedostetaan ja sitd lihdetddn akdiivisesti kehittimain.
Piakaupunkiseudun yhteistd pdihdestrategiaa valmistetaan Sosiaalialan osaa-
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miskeskuksen (SOCCA) hallinnoimassa, vuoden 2008 loppuun kestivissd
hankkeessa ja kaupungin oma ehkiisevdin pdihdetyohon painottuva strate-
gia pdivitetddn ja uudistetaan poikkihallinnollisena yhteistyond 15.8.2006-
31.12.2007 toteutettavassa ehkiisevin paihdetyon hankkeessa, Grani K-18.
Mielenterveystyon kokonaissuunnitelman ja piihdestrategioiden yhteiset
kehittdmishaasteet on arvioitava vuoden 2009 alussa ja silloin on my6s vah-
vistettava niiden edellyttimi toimenpide- ja koulutusohjelma.

Vuonna 2002 pidetyssi Mielenterveyden konsensuskokouksessa on hyvik-
sytty Mielenterveyden kulmakivet: lasten ja nuorten turvallisen kasvun ja
kehityksen turvaaminen, yhteisollisyyden ja osallisuuden vahvistaminen,
suotuisa fyysinen, psyykkinen ja sosiaalinen ympdristd, riittdvi perusturva ja
kitkatta saatavilla olevat mielenterveyspalvelut. Nima ovat edelleen ajankoh-
taiset ja tulevat hyvin esiin my6s kokonaissuunnitelmassa. Lapset ja nuoret
sekd vanhukset ovat mielenterveyden nikékulmasta haavoittuvassa vaihees-
sa ja siksi heiddn hyvinvointinsa usein asetetaankin perustellusti mielen-
terveyspolitiikassa etusijalle. Lasten mielenterveystydssi kohteena tulee olla
koko perheen. Erityisesti tdlloin on haasteena tarkastella kunnan toimintoja
kokonaisuutena ja keskeisend orientaationa ovat perhety6 ja lasten kehitys-
ympiristdjen vahvistaminen. Kunnan perhekeskusmallin rakentaminen ja
toiminnan suunnittelu on merkittivi lihiajan tavoite.

1 MIELENTERVEYSTYON VISIO JA STRATEGISET
LINJAUKSET

1.1 Mielenterveystyon visio 2015
Kauniainen on yhteiso, jossa mielenterveys kukoistaa!
Mielenterveys tarttuu! Kaikkialla, missd ihmiset kohtaavat toisensa ja

vaikuttavat toistensa elimiin, on mahdollista levittii ja tartuttaa mie-
lenterveytti, lisiti ihmisen henkistid hyvinvointia ja terveytti.

1.2 Mielenterveystyon strategiset linjaukset 2007-2015

1 Hyvi mieli! Mielenterveyden edistiminen on kunnan
toiminnan lihtokohta!

* Kunnan kaikki ratkaisut tukevat mielenterveytta.
* Lapsen ja nuoren hyvinvointiin liittyvien voimavarojen tukeminen ja vah-
vistaminen on tirke3i.

2 Yhteistyd on keskeisti! Systeemiajattelu alkaa, kun asiat
nihdiin toisten silmin!

* Tunnistetaan mielenterveystydn laaja toimijaverkosto ja toteutetaan asia-
kaslahtoisesti palveluja hakien uusia yhteistydn malleja ja ratkaisuja roh-
keasti ja ennakkoluulottomasti yhdessi eri tahojen kanssa.

* Koko mielenterveysverkoston palvelukokonaisuus on chji. Tyonjako ja
hoito- ja palveluketjut kunta- ja seudullisella tasolla sujuvat joustavasti
ja kokonaisuuden kannalta tarkoituksenmukaisesti. Tyontekiji tunnistaa
oman paikkansa palveluketjussa.

3 Osaaminen ja arvonanto!

¢ Tyoyhteisdjen arvoina ovat tasa-arvo, oikeudenmukaisuus, arvonanto ja
kunnioitus seki keskiniinen luottamus.

* Hyvi toimintakulttuuri ja kannustava johtaminen tukee henkildston jak-
samista. Jokaisessa tydyhteisossd on kukoistuslupa.

* Osaamisen johtaminen on keskeistd; koulutus tukee strategisten tavoittei-
den saavuttamista.
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1.3 Kasitteista: mielenterveys, mielenterveyden edistaminen ja
mielenterveystyo

Mielenterveys kisitteend tarkoittaa eliminhallintaa, itsetuntoa, elinvoimai-
suutta ja henkistd vastustuskykyd. Muita mielenterveyden tunnusmerkkeji
ovat hyvi toimintakyky ja kyky luoda uusia ihmissuhteita. Se on merkitti-
vi yksildiden ja perheiden elimiin my®nteisesti vaikuttava voimavara, joka
mahdollistaa mahdollisimman tdysipainoisen elimin (positiivinen mielen-
terveys). Tamin ajattelutavan mukaan ihmissuhdetyon lihtokohtana tulee
olla ihmisen voimavarojen kasvun mahdollistaminen - my®os sairautta hoi-

dettaessa. (Wahlbick K., 2007)

Mielenterveyden edistiminen pyrkii vahvistamaan positiivista mielenterve-
yttd ja ehkiisevd mielenterveystyd pyrkii psykiatristen sairauksien ehkiisyyn.
Mielenterveyden edistimiselle on keskeistd terveyttd hoitava lihestymistapa
perinteisen sairaus- ja hiiriokeskeisen ajattelun sijaan.

Mielenterveyden edistiminen on laaja-alainen tehtivi, jota tulee toteuttaa
yhteiskunnan ja kunnan kaikilla sektoreilla: ympiristo- ja liikennesuunnit-
telussa, sosiaali- ja terveys-, koulu- ja kulttuuri- litkunta- ja nuorisotoimen
toiminnassa (Kiikkala I.,2007 , Heiskanen ym., 2003). Kohentuneella mie-
lenterveydelld on heijastusvaikutuksia. Se vihentdd alkoholin ja huumeiden
kiyteod, kohentaa tydkykyi ja fyysistd terveyttd. Mielenterveydenhiirioe,
mm. masennus ovat riskitekijoitd monille ruumiillisille sairauksille kuten sy-
dinsairauksille ja diabetekselle.

Mielenterveyden - ihmisen sisdisten voimavarojen- tilaan vaikuttavat yksi-
lolliset tekijat ja kokemukset, sosiaalisen vuorovaikutuksen kenttd, yhteis-
kunnan rakenteet ja resurssit sekd kulttuuriset arvot (Sohlman ym., 2005).

Mielenterveyslain (1990/1116) mukaan

Mielenterveysty6lla tarkoitetaan yksilon psyykkisen hyvinvoinnin, toimin-

takyvyn ja persoonallisuuden kasvun edistimistd sekd mielisairauksien ja

muiden mielenterveyshiirididen ehkiisemistd, parantamista ja lievittdmis-
td. Mielenterveysty6hon kuuluvat mielisairauksia ja muita mielenterveyden
hairiéitd poteville henkiléille heididn lddketieteellisin perustein arvioitavan
sairautensa tai hdirionsd vuoksi annettavat sosiaali- ja terveydenhuollon pal-
velut (mielenterveyspalvelut). Mielenterveystyohén kuuluu myds vieston
elinolosuhteiden kehittdminen niin, ettd ne ehkiisevit ennalta mielenterve-
yshiirididen syntyd, edistdvdt mielenterveystyoti ja tukevat mielenterveys-
palvelujen jarjestdmista.

Mielenterveyspalvelujen jérjestimisessd on kunnan lain mukaan huolehdit-
tava siitd, ettd mielenterveyspalvelut jirjestetddn sisilloltddn ja laajuudeltaan
sellaisiksi kuin kunnassa esiintyvi tarve edellyttdd. Palvelut on ensisijaisesti
jarjestettdvd avopalveluina ja niin, ettd oma-aloitteista hoitoon hakeutumista
ja itsendistd suoriutumista tuetaan. Mielenterveyspalvelujen jarjestimisessd
on eri toimijoiden huolehdittava siitd, ettd palveluista muodostuu toimin-
nallinen kokonaisuus, miki tarkoittaa asiakasldhtoistd hyvin toimivaa yhteis-
tyOtd viranomaisten, jirjestdjen, yksityisten palveluntuottajien ja vapaach-
toistoimijoiden vililla.
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MIELENTERVEYS
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Kuvio 1. Mielenterveyden malli (Lavikainen J. ym., 2004).
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2 KEHITTAMISKOHTEET KAUNIAISTEN MIELENTERVEYSTYOSSA VUOSINA 2007-2010
2.1 Lapset ja Nuoret
Kehittamiskohde Tavoite Menetelmat Seurantaindikaattorit Vastuutaho Aikataulu
1. Lapsen ddnen kuuleminen Lapsen psyykkisen ja fyysisen hyvin-Havainnointi, keskustelut, haastattelut ~ [Lasten tyytyvaisyys Paivahoito 2007-2009
pdivahoidossa voinnin edistaminen lapsen idn mukaisesti. Henkiloston Varhaiskasvatussuunnitelmaan
koulutus. kirjattujen tietojen arviointi
2. Kasvatuskumppanuuden Avoin ja luottamuksellinen yhteistydKotikdynnit, omahoitaja, perhetapaami- [Kyselyt ja muu palaute Paivahoito 2007 alkaen
vahvistaminen vanhempien kanssa set, yhteiset sopimukset lapsen hoidosta
ja kasvatuksesta
Huolikartoitukset Huolen vyohykkeelld olevien lasten
R— __Mddrd ja osuus __ —
3. Perhekeskusverkoston toiminta [Matalan kynnyksen palvelumuo-  [Perhekeskustyon yhteistyorakenteiden ja [Perhekeskusverkoston toimivuuden [Perustettava tyoryhmaj2007-2009
to lapsiperheiden hyvinvoinnin ~ ftoimintamallin kehittaminen ja kdyttoon- itsearviointi
tukemiseksi otto.
Vuonna 2007 aloittavan perhetyontekijan
roolin jasentaminen.
4. Perhevakivallan tunnistaminen [Lasten ja nuorten turvattomuuden [Yhteinen koulutusohjelma Arviointi hoitopaikoissa Neuvola 2007 alkaen
ja ehkaisy vahentdminen Toimintamallin laatiminen Hoitoonohjaus [Lastensuojelun seuranta Paivakodit
Lyomaton linja —poliklinikalle Koulutoimi
Yhteistyo poliisin kanssa Sosiaalitoimi
Nuorisotyd
— . . - flerveyskeskus
5. Masentuneiden pienten lasten [Hyvan kdytannon luominen ja Jorvin MASU (masentuneet didit)— Masentuneiden aitien lukumaaran [Neuvola 2007
aitien hoitomalli vakiinnuttaminen kdytannossa projektissa sovittavien toimintatapojen  ja masennusoireiden kehitys EPDS  Perheneuvola
masentuneiden ditien hoitamisessa kayttoonotto. Koulutus —seulan tiedoista ja haastattelujen [Terveyskeskus/
perusteella [dakari
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ten oppilaiden hoidossa

saatavuuden parantaminen

verkostoituminen ja hoidon intergraatio.

tehokkuudesta

ERI -hankkeen toimenpiteet

Koulupsykologit, Kou-
luterveydenhuolto,

terveyskeskus

6. Huolen vyohykkeella olevien lasten\Varhainen ongelmiin puuttuminen [Huolikartoitukset paivahoidossa ja huoli- {Huolen vyohykkeelld olevien maara [Paivahoito 2007-
tunnistaminen seulan kayttoonotto myos kouluissa. ja osuus Koulutoimi
Sosiaalitoimi
Huolen puheeksiottokoulutuksen laajen- Nuorisotoimi
taminen.
Oppilashuoltohenkildston seka nuori-
sotoimen ja sosiaalitoimen yhteistyon
tiivistdminen. Jatkuva konsultaatio.
7. Tukimalli ysiluokkalaisille Kdytanto, jolla varmistetaan ettei  [Koulussa tunnistettujen riskiryhmassa ~ |Niiden nuorten madra, jotka jaavat |Perustettava moniam- 2007
kukaan jaa peruskoulun jdlkeen folevien ohjaus erityisnuorisotyontekijoille,peruskoulun jdlkeen ilman koulu-  matillinen tyoryhma
tyhjan padlle jotka kutsuvat seurantahaastatteluun.  ftuspaikkaa. (koulutoimi, nuoriso-
toimi, sosiaalitoimi)
Yhteistyo sosiaalityon kanssa. Toisen asteen koulutuksen keskeyt-
taneiden mddrd
8. Palveluketjujen toimivuus Lasten ja nuorten ongelmien varhai-{Toimintatapojen, vastuiden ja tyonjaon  Asiakaspalaute. Asetettava tyoryhma [2007-2009
nen tunnistaminen ja puuttuminen [selkeyttdminen. Erityisesti lastensuoje-
luun liittyvasta yhteistyosta sopiminen.  [Vuosittainen itsearviointi palvelu-
ketjun toimivuudesta
0. Yhteistyo mielenterveysongelmais-Nuorten ruotsinkielisen hoidon Koulun ja sairaalan seka terveyskeskuksen Arviointi yhteistyon sujuvuudesta ja Jorvin hankeryhma 2008
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2.2. Tyoikdinen vaesto

Kehittamiskohde

Tavoite

Menetelmat

Seurantaindikaattorit

Vastuutaho

Aikataulu

1. Yhteistyomuotojen kehittami-
nen toimialojen kesken

Psyykkisen hyvinvoinnin edistdminen
eri elamantilanteissa

Selviytymisteemojen esiin ottaminen
ja tydmuotojen luominen esim. tyo-
stressin, vanhemmuuden, parisuhteen
kriisien, ty6ttomyyden hallintaan.
Tiedot ja tyomuodot koko vdestdlle ja
erikseen kohdennetusti

Syntyneiden tyomuotojen arviointi

Saatu palaute

Kansalaisopisto,
kulttuuritoimi, kirjasto,
liikuntatoimi ja muut
vapaa-ajan toimijat

2007-2008

sektorin kanssa.

Toiminnallisen ryhman laajentami-
nen.

Mielenterveystyotd osaavan toiminta-
terapeutin palvelujen hankinta.

Kuntoutustoimintaan tarvittavien
tilojen hankinta.

Kotihoidon osuuden tehostaminen

vastaa nimetty tyontekija.

Yhdessa sovitut laatukriteerit

Kansalaisopisto, kirjasto ja
kulttuuritoimi

2. Mielenterveysongelmien tun-  |Oikean tuen ja hoidon pikainen turvaa- [Menettelytavoista sopiminen ja Toimintamallien toimivuuden Tyoryhma terveyskeskus- 2007 alkaen
nistamisen ja hoitoonohjauksen  [minen potilaille vastuiden madrittdminen seka niiden jarviointi psykologin ja psykiatrisen
vastuurakenteiden kehittdminen dokumentointi airaanhoitajan johdolla
3. Psykososiaalisen “iskuryhman” [Resurssien tarkoituksenmukainenja  [Kiintedn mielenterveysryhmdn muo- [Ryhman tapaamisten saannollisyys [Terveyskeskus 2007 alkaen
kehittaminen jarkeva kaytto mielenterveyden hoito- |dostaminen Sosiaalitoimi

ja kuntoutustyossa Verkostodialogikoulutukseen

Verkostodialogikoulutus osallistuminen

A. Mielenterveysongelmista kdrsivien Kuntouttavan toiminnan ja yksilollisen |Yhteistyo kaupungin eri hallintokun- |Asiakkaalla on henkilokohtainen  [Terveyskeskus 2007 alkaen
ihmisten selvigminen avohoidossa  asumismuodon toteutuminen tien, kuntoutuskotien ja kolmannen  kuntoutus-suunnitelma, josta Sosiaalitoimi
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2.3 lkaihmiset
Kehittamiskohde Tavoite Menetelmat Seurantaindikaattorit Vastuutaho Aikataulu
1. Yksindisyyden vahentaminen  |Virikkeiden ja sosiaalisten kontaktien |Luodaan yhteiset linjaukset yhteis-  |Asiakaspalaute Palvelukeskus, 2007-2008
jarjestaminen yksindisyydesta karsivil-tyokumppaneiden kanssa. Seniorineuvola,
le ikaantyneille Sovitaan toimintamuodoista ja Kotihoito,
tyonjaosta. Sosiaalisen aktiivisuuden Seurakunta,
tukeminen. Granin lahiapu
Kotihoidossa “aktiivinen haku’, liikun- Kansalaisopisto, kirjasto,
taryhmdt ym kulttuuri
2. Dementiapotilaiden paivatoi-  [Omaishoitajien ja muiden omaisten  Jarjestetaan paivatoimintaa 1-2 Osallistujien lukumaarat. Kotihoito, 2007 alkaen
minta kuormituksen helpottaminen kertaa/viikko. Omaispalaute Villa Anemone,
Tiedotetaan toiminnasta Dementiayhdistys _
3. Masennuspotilaiden tunnistami- [Masennusoireiden vahentaminen  [Depressiodiagnostiikan tehostaminen.DEPS —seulasta saadut tulokset  [Terveyskeskuslaakarit, {2007 alkaen

nen

vanhusvaeston keskuudessa.
Ladkehoidon tasapainottaminen.

DEPS —masennusseulan systemaatti-
nen kaytto.
Adekvaatti hoito.

masentuneiden mddristd ja
masennusasteesta

Seniorineuvola,
Kotihoito

10
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2.4 Yhteiset

Kehittamiskohde Tavoite Menetelmat Seurantaindikaattorit Vastuutaho Aikataulu

1. Henkilokunnan jaksaminen Henkilokunnan hyvinvoinnin paranta-{Tyonohjaus Tyonohjauksen toteutuminen/  [Tulosaluepaallik-ko ja {2008 alkaen
minen ja tyon hallinnan lisadminen  Suunnitelman laatiminen siihen, yksikko |dhiesimies. 2008

miten tyoterveyteen ja tyékykyyn  [Suunnitelma ja toimenpideohjel- [Henkilostohallinto
. e = — - - littyvat ongelmat ratkaistaan. _ matehty. e —

2. Asiakas- /potilastietojarjestelmat [Nykyaikaiset potilasturvallisuutta  [AURA -tietojarjestelman kayttoonotto [AURA- tietojarjestelma kdytossa  [Koulutoimenjohtajat ja [2008-09
lisadvat ja yhteistyota parantavat ~ |koulupsykologien ja —kuraattoreiden [seka suomen- ettd ruotsinkielisel- tietohallintopaallikko
potilastietojarjestelmat tyossa |3 koulutoimella

Sosiaali- ja terveydenhuollon Sosiaali- ja terveystoimen Sosiaali- ja terveysjoh-
tietojarjestelmien yhteensopivuuden |yksikoilld sama tai yhteensopiva [taja ja tietohallintopaal-
varmistaminen tulevaisuudessa seurannan mahdollistava tietojar- |likko
jestelmd
3. Tiedottaminen ja potilasohjaus  [Kuntalaisilla ja tyontekijoilla kaytossa [Kotisivujen kehittaminen ja kaupun- [Perus- ja erikoispalvelujen pal- ~ [Sosiaali- ja terveysjoh- 2008 alkaen

sahkoinen tiedosto palvelujen tuot-
tajista. Palveluohjauksesta vastaavat
on nimetty mielenterveys, vammais-,
paihde- ja vanhustenpalveluihin.

gin intran kehittdminen niin, etta
ajantasaisen tiedon saanti helppoa

veluntuottajat yhteystietoineen
kuntalaisten ja tyontekijoiden
kdytettavissa.

taja, tiedotussihteeri,
julkaisusihteeri, ja
yksikot

2.5 Toteutusvastuu ja seuranta

Suunnitelma viedddn lautakuntakisittelyjen jilkeen kaupunginhallituksen
ja kaupunginvaltuuston hyviksyttdviksi. Kokonaissuunnitelmassa esitetyn
toimenpideohjelman toteuttamisesta vastaa toimiala- ja tulosaluejohdon

lisiksi tydryhmd, jonka nimedd kaupunginjohtaja. Tyoryhmille nimetdin
puheenjohtaja ja ryhmissi on kaikkien sektorien edustus. Lisdksi ryhmin
tulee tehdi yhteistydtd erikoissairaanhoidon, kolmannen sektorin ja asiakas-/

potilasjirjestdjen kanssa.

ja raportoi niistd vuosittain lautakunnille.

Tyéryhmi vastaa kokonaissuunnitelman toteuttamisen seurannan lisdksi
Kauniaisten mielenterveyspalvelujen kiyton ja vaikuttavuuden seurannasta

n
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3.

MIELENTERVEYSTYON KOKONAISSUUNNITELMAN

TAUSTAA

3.1. Mielenterveystyon kehittamishaasteet

Lahtokohta ja toimintaperiaatteet

1
2

Kehittamistyon lihtokohtana on ollut sosiaali- ja terveydenhuollon tavoi-
te- ja toimintaohjelman 2000-2003 kohdan 53 mukainen Mielenterveys-
palvelujen laatusuositus (2001). Suosituksen mukaan kunnassa tulee tehdi

mielenterveystyotd varten kokonaissuunnitelma. Kokonaissuunnitelma laa- 5
dittiin poikkihallinnollisena yhteistyond ja siind otettiin huomioon koko
mielenterveystyon kenttd. Menetelmind oli paikallista asiantuntemusta 6
hyodyntiva kehittidvi asiantuntijayhteistyd, joka perustuu mielenterveysalan
ammattihenkiliden, alan yhteistyokumppaneiden seki asiakkaiden ja kun- 7

talaisten osaamisen ja tiedon hyodyntimiseen.

Kuvio 2.

Mielenterveystydn kokonaissuunnitelman valmistaminen Kauniaisissa

LAATU
SUOSITUSTEN

TOTEUTUMINEN
K.2005

MIELEN-
TERVEYS

FOORUMI
11/2005

KIMPPA
HANKE
1-4/2006
SIMULOINTI
30.3.06

KEHITTAMISHAASTEET

YHTEISTYON VIRITTAMINEN

TAVOITTEIDEN ASETTAMINEN, AIKATAULU, RESURSSIT

8
9

Kokonaissuunnitelman valmistelun eteneminen

tunnistettiin oman alueen kannalta oleelliset osiot laatusuosituksesta
arvioitiin alueen mielenterveystydn nykytila laatukriteerien avulla koko
mielenterveystyon kentissi kevialld 2005

padtettiin osallistua KIMPPA- (Kuntien innovatiiviset mallit palvelujen
parantamiseksi)-hankkeeseen (Teknillinen korkeakoulu, SimLab)
kehittdmistarpeita tunnistettiin myos mielenterveysfoorumissa ja KIMP-
PA- hankkeeseen liittyvissi tutkijoiden tekemissd haastatteluissa, joita teh-
tiin sekd kaupungin eri hallintokuntien edustajille, erikoissairaanhoidon,
kolmannen sektorin, yksityissektorin toimijoille ja asiakkaille

kuvattiin mielenterveystoimijoiden verkosto ja mielenterveystyon proses-
si

asetettiin kehittdmistavoitteet tilannearvioiden pohjalta erikseen lapsille ja
nuorille, tydikiisille ja vanhuksille

valittiin tavoitteiden toteuttamisen seurantaindikaattorit

sovittiin suunnitelman toteuttamisvastuista, aikataulusta ja seurannasta
pyydettiin kokonaissuunnitelmasta palaute lautakunnilta

10 suunnitelma hyviksytdin kaupunginvaltuustossa

TYORYHMA-
TYOSKENTELY
22.5.06-

31.1.2007

4 )

1 JAI KOKONAIS-

TARKAS- SUUNNITELMA LAUTAKUNTA 8/07
TUSKOHTA 5/2007 JA
17.10.06 JA KH/KV 10/07 2007

12/06
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Kokonaissuunnitelma KIMPPA- hankkeen osahankkeena

Hanke toteutettiin osana Tekesin rahoittamaa ja 1.9.2005-31.8.2007 to-
teuttamaa KIMPPA (Kuntien innovatiiviset mallit palvelujen parantamisek-
si)- hanketta (Teknillinen Korkeakoulu, Simlab),jossa ovat mukana Espoo,
Vantaa, Himeenlinna, Turku ja Kauniainen. Kauniaisten kaupungin mie-
lenterveysverkosto-osahanke toteutettiin tammi-huhtikuussa 2006
KIMPPA —hanke tutkii ja kehittdd innovatiivisia toimintamalleja sosiaali- ja
terveyspalvelujen verkossa, vihentdd yhteistyon esteitd ja kehittdd hankinta-
ja palveluprosesseja seki luo vuorovaikutuksen, verkottumisen ja oppimisen
foorumeita, joissa vaihdetaan kokemuksia ja parhaita kiytintojd kuntien ja
palveluntuottajien kesken.

Kauniaisten mielenterveysverkosto -osahankkeen tavoitteena oli:

* kuvata mielenterveysty6td tekevien toimijoiden ja heiddn vélisten suhtei-
den verkostomalli, joka auttaa hahmottamaan kokonaisuutta

* mallintaa mielenterveystyon palveluprosessi, jossa huomioidaan eri iki-
ryhmit ja tunnistetaan mahdolliset palvelukatkokset ja muut kehittdmis-
kohdat, seki niihin ratkaisuehdotuksia

l* isdtd toimijoiden vilistd luottamusta ja tiedon jakamista seki asiakaslih-
toisyyttd

* luoda eri toimijoiden vilille yhteistd ymmarrystd tavoitteista, vaiheista,
muista toimijoista ja termistostd

Mielenterveystydssi on paljon toimijoita, miki asettaa tehtiville tydlle haas-
teita. Kauniaisten hankkeessa pidettiin tirkedna sité, ettd eri toimijoille voi-
daan havainnollistaa koko mielenterveystyén kokonaisuus. Siihen tarpeeseen
KIMPPA -hanke ja siini kiytettavit tyokalut vastasivat hyvin.

Mielenterveystyon kehittamistarpeiden tunnistaminen
Kehittdmistarpeita tunnistettiin kehittdmisprosessin eri vaiheissa.

1. Laatusuosituksen toteutumista arvioitaessa keskeisiksi haasteiksi nousivat
palvelujirjestelmin sisiinen yhteistyd, vastuut ja tydnjako on selvitetty ja
paitetty (suositus 8), hoito toteutuu paitetyn suunnitelman mukaan (suosi-
tus 5), henkil6ston osaamisesta ja jaksamisesta pidetdan huolta (suositus 10).
Kaupungin mielenterveystyén vahvuutena pidettiin sitd, ettd mielenterveys-
palveluissa kunnioitetaan ihmisarvoa ja ihmisoikeuksia, kuntalaisia autetaan
peruspalveluissa ja kunnassa tuetaan asukkaiden hyvinvointia ja mielenter-
veytta.

2. Mielenterveysfoorumissa kehittimishaasteiksi nousivat sisdisen yhteistyén
kehittdminen ja tyonjaosta ja vastuista sopiminen, palveluketjun jatkuvuus,
henkildkunnan tukeminen (erityistydntekijoitd pienessd kunnassa vihin) ja
kotihoidon kehittdiminen.

3. KIMPPA- hankkeessa tehdyissd haastatteluissa haasteiksi tunnistettiin
verkoston toimijakokonaisuuden hahmottaminen ja verkostoty6n ja tiedon
jakamisen kehittiminen, psyykkisen hyvinvoinnin edistiminen, palveluoh-
jaus, palveluketjun jatkuvuuden parantaminen seki tieto- ja viestintiteknii-
kan kiytco.

Saatujen arvioiden perusteella ja oman asiantuntijuutensa perusteella poik-
kihallinnolliset tyoryhmit valitsivat kiireellisimmit kehittdmiskohteet, joita
lzhdettiin tydstimiddn suunnitelmaosaan kirjatuiksi konkreettisemmiksi ta-
voitteiksi.

13
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4. KAUNIAINEN, 100- VUOTIAS

4.1 Kauniaisten kaupungin arvot ja kehittamisstrategia

Kauniaisten kaupungin arvot ovat palvelualttius, uudistusmielisyys, suvaitse-
vaisuus, taloudellisuus ja avoimuus. Arvojen nikyminen toiminnassa tukee
hyvdd mielenterveyttd. Suvaitsevaisuus arvona merkitsee kaikkien arvosta-
mista ja tasa-arvoista kohtelua, eriarvoisuuden kokemista voimavaraksi seki
eri kulttuurien kohtaamista ja rinnakkaiseloa sosiaalisen eheyden ja oikeu-
denmukaisuuden luomiseksi. Avoimuuden tavoitteena on luottamuksen ja
yhteenkuuluvuuden lujittuminen, miki on myos tirkei sosiaalisen pidoman
ulottuvuus.

Kaupungin pddmairissi korostuu turvallisen ja viihtyisin asuinympiristén
luominen. Kaupunki pyrkii tukemaan asukkaita ndiden elimin eri vaiheissa
hyvinvoinnin ja hyvin elimin edistimiseksi. Kaupungin koulutuspolitiikan
tavoitteena on tukea elinikiistd oppimista ja toimintakyvyn kehittamista.

Kaupungin hyvinvointistrategia sisiltyy kaupungin kehittimisstrategiaan ja
tavoitteet on kirjattu toimialojen ja tulosalueiden tavoitteisiin. Hyvinvointi-
kertomuksen (www.kauniainen.fi. > Hyvinvointikertomus) perusteella mai-
ritettiin nelja hyvinvoinnin ja terveyden edistimisen strategista painoaluetta
vuosille 2007- 2008, niistd johdetut alateemat, tavoitteet, toteuttaminen,
koordinaatiovastuu ja seuranta. Tavoitteena on, ettd tulevaisuudessa kaupun-
gin talousmittareiden rinnalla seurataan keskeisten hyvinvoinnin kehittymis-
td kuvaavien mittareiden avulla hyvinvointitavoitteiden toteutumista.

Kehittdmisstrategiaan on kirjattu mm., ettd ” kaupungin tulee tukea asuk-
kaita ndiden elimin eri vaiheissa sekd kunkin oman ettid yhteisen hyvinvoin-
nin ja hyvin elimin edistimiseksi, varmistaa lihidemokratian toimivuus ja
asukkaiden mahdollisuus osallistua”. My6s yhteisollisyyden vahvistaminen,
kuntalaisten eliminhallinnan tukeminen ja ehkiisevin ja varhaisen puuttu-
misen keinojen kehittdmisen tulee olla keskeisti. Kaupunki priorisoi perus-

palvelut, mutta tuottaa myos muita palveluja silloin, kun niilld on asukkaille
laajemmin hyvinvointia , viihtyisyytti ja kehitystd tukeva merkitys. Strate-
gian mukaan hyvinvoinnin ja terveyden edistimiseen liittyvin poikkihallin-
nollista yhteisty6td ja prosesseja tulee yleisestikin kehittdd niin, ettd kaupun-
gin resurssit voidaan kiyttid optimaalisesti.

4.2. Kauniaisten vaesto

Kauniaisissa oli 8462 asukasta 31.12.2006. Alle kouluikidisten osuus on py-
synyt ennallaan. Koulu- ja opiskeluikiisten osuus on hiukan laskenut, sa-
moin 25-44-vuotiaiden osuus. Kaikkien vanhimpien ikdluokkien osuus on
noussut, yli 85-vuotiaiden voimakkaimmin. Peruskouluikiisten ja idkkdiden
osuudet ovat Kauniaisissa suuremmat kuin naapurikunnassa ja maassa kes-
kimadrin.

Kieliryhmittdin tarkastellen suomen- ja ruotsinkielisten osuus on hiukan las-
kenut, muiden kieliryhmien osuus on hieman noussut. Yli 65-vuotiaiden
ryhmissd suomenkielisten osuus on noussut, nuorissa ikiluokissa sitd vastoin
hiukan laskenut.

Kauniaisissa asuu suomen koulutetuin viestd, lihes 80 % on suorittanut
vihintddn keskiasteen loppututkinnon. Ty6ttémyysaste on pieni, alle 4 % ja
ty6ttomien méird on ollut noin 150 henkiloa.

Taulukko 1.
Véestoryhmien %-osuudet 2005

Espoo Kauniainen Uusimaa  Koko maa
0-6v 9,7 7,7 7,6 8,1
7-15v 12,0 14,8 10,9 10,9
16-24v 11,9 11,2 11,2 11,2
25-64v 57,0 50,0 54,3 57,6
65+v 9,5 16,3 16 12,2
Vaesto yht. 231 704 8 457 5255580 1359150
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Miehet Naiset Yht

0 39 34 73
1-6 302 276 578
7-15 671 580 1251
16-24 489 460 949
25-49 1256 1335 2591
50-64 777 856 1633
65-74 328 418 746
75-84 217 286 503
85+ 37 96 133

4116 4341 8457

Taulukko 2.
Vaestomaara sukupuoli- ja ikaryhmittain Kauniaisissa 31.12.2005

Muu kuin ydinperhe
Keskusteluvaikeuksia
Ystavyyden puutetta
Vanhemmat tietdmattdmia, missa lapset olleet viikonloppuisin
Koulun tyémaara liian suuri
Vaikeuksia opiskelussa

Ei pida koulounkaynnista

Oireita paivittain;tytot
Vasymysta paivittain; tytot
Paansarkya viikottain; tytot
Masentuneisuus; tytét
Koulu-uupumus

Nukkumaan klo 23 jalkeen; pojat
Humalajuominen

4.3. Lasten ja nuorten mielenterveys

Vuonna 2006 Kauniaisissa asui 1067 lapsiperhettd ja niiden osuus kaikista
perheistd oli 46,2 %. Lapsiperheiden osuus on matalampi kuin naapurikun-
nissa, mutta korkeampi kuin Uudellamaalla (44,1 %). Lapsiperheistd 16,3
% on yksinhuoltajaperheitd (Uusimaa 23,1%). Lasten paivihoitoa kiytetdin
runsaasti. 1-6 —vuotiaista noin 72 % oli kunnallisessa paivihoidossa. Vastaa-
va osuus oli Espoossa 56% ja koko maassa 53%.

Stakesin valtakunnallisen kouluterveyskyselyn perusteella on moni asia
Kauniaisissa keskimdirin paremmin kuin piakaupunkiseudulla. Useammat
nuoret asuvat ydinperheissi, koulussa viihdytdin paremmin, vaikeuksia opis-
kelussa on vihemmin, useammalla on vihintddn yksi liheinen ystivi, nuk-
kumaan menniin aikaisemmin, liikuntaa harrastetaan enemmin. Huoles-
tuttavaa on koulun kokeminen kuormittavaksi ja tyttojen oireilu (visymys,
niska- ja hartiaoireet ja masennus). Samalla keskusteluyhteys vanhempiin

15

Kouluterveyskyselyn 2006 tuloksia

30 45 60
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koetaan vaikeaksi ja humalajuominen on yleisempid kuin padkaupunkiseu-
dulla keskimidrin. Toisaalta Kauniaisissa on paikaupunkiseutuun verrattuna
merkittdvd madri niitd nuoria, jotka eivit lainkaan kiytd alkoholia, tupakkaa
tai nuuskaa.

Espoo Kauniainen Koko maa Uusimaa

Psyk.laitoshoidon hoitopaivat 0-16v/1000 (v.2004) 104,7 51,6 164,1 201,8
Mt-héiridihin sairaalahoitoa saaneet 0-17v/1000 (v.2003) 5,9 2,7 4.9 5,2
Huostassa olleet 0-17v. % (v.2004) 0,9 0 0,7 1

Taulukko 3. Lasten ja nuorten mielenterveyshoito ja huostaanotot vuosina 2003 ja
2004 Kauniaisissa ja vertailukohteissa. Lahde: Sotkanet

Lasten ja nuorten sijoittaminen lastensuojelutoimenpiteeni kodin ulkopuo-
lelle on Kauniaisissa harvinaista, vuosittain vaihtelevasti 1-2 lasta.
Erikoissairaanhoidossa psykiatrista laitoshoidon kiytté on Kauniaisissa har-
vinaisempaa kuin muualla keskimdirin. Lasten- ja nuorten psykiatrian pal-
velujen kiytt6 on vuonna 2006 lisddntynyt jonkin verran. Lastenpsykiatrian
palveluja on kiyttidnyt 21 lasta , avohoitokdyntien midri on kaksinkertaistu-
nut vuodesta 2005 (280 kiyntid vuonna 2006). Nuorisopsykiatrian palvelu-
ja on kdyttanyt 20 nuorta, avohoitokiyntejd on ollut 180 ja hoitopiivid 168
(65 piivdd vuonna 2005).

4.4. Tyodikaisten mielenterveys

Tyoikaiset Espoo Kauniainen Koko maa Uusimaa
Pitkaaikaistyottomat tyéttdmista %(2006) 28.3 30,4 26,0 29,3
Poliisin tietoon tulleet vakivaltarikokset/1000 as(2004) 4 1,3 6,2 7.3
Alkoholijuomien myynti/asukas, litraa (2006) 6,7 9,8 8,4 8,7
Eritviskorvattavat 1aakkeet nsvkoosin vuoksi 25-39v.%(2006) 1,3 1,5 1,5 1,4
Erityiskorvattavat laakkeet psykoosin vuoksi 40-64v, % (2006) 1,6 1,3 2,6 2,2
Depressiolaakkeista korvausta saaneet 20-64v/1000(2006) 79,7 75,2
Tyokyvyttomyyselékettd saaneet 25-64v, 1/1000 (2004) 47,0 45,1
Hoitopaivat psykiatrisessa laitoshoidossa 17-74v /1000 (2006) 307,7 2142 391,1 395,8
Paihdehuollon laitoksissa hoidossa olleet, 25-64v/1000(2006) 5,2 2,6 3,4 51
Hoitopaivia katkaisu- ja kuntoutuslaitoksissa/1000 as. (2003) 91 78 118
Paihteiden vuoksi sairaalahoidossa 25-64v/1000 (2006) 3,4 1,9 57 41
Hoitopaivia sairaaloissa paihteiden vuoksi/1000 as. (2003) 29 59 49

Taulukko 4. Tydikaisten mielenterveysindikaattoreita vuosina 2003, 2004 ja 2006 Kau-
niaisissa ja vertailukohteissa.
Lahde: Sotkanet

4.5. lkaantyneiden mielenterveys

Ikdantyneet Espoo  Kauniainen Koko maa Uusimaa

Kotona asuvat 75v tayttaneet % (2006) 92,4 92,4 90,1 89,2
Kotona asuvat 85v tayttaneet % (2006) 82,5 84,5 77.3 76,4
Perusterveydenhuollon avohoidon laakarikaynnit 65v/1000 (2006) 2688 2418 2 654 2480
Omaishoidon tuen 65v, taytt.asiakkaat, %(2006) 1,3 21 2,3 21
S&anndllisen kotihoidon piirisssé 65v,% (2005) 5,2 3,9 6,5 53
Depressioladkkeista korvausta saaneet 65v,% (2006) 11,0 9,7 10,4
Erityiskorvattavat ldakkeet psykoosin vuoksi 65+v/1000 (2006) 20 11 29,6 24,4
Hoitopaivat psykiatrisessa laitoshoidossa 75+v /1000 (2006) 439 264 243 312

Taulukko 5. Ikdaantyneiden mielenterveysindikaattoreita vuosina 2005 ja 2006 Kauni-
aisissa ja vertailukohteissa.
Lahde: Sotkanet.

Mielenterveyshairididen yleisyys

kaikki __mielenterveys %

Espoo 6299 3145 50 %
Helsinki 21897 11430 52 %
Vantaa 7325 3227 44 %
Kauniainen 191 93 49 %
Kerava 1447 676 47 %
Kirkkonummi 949 423 45 %
Sipoo 585 198 34 %

Taulukko 6. Tyokyvyttomyyseldkkeet ja mielenterveyden vuoksi tyokyvyttomyyselak-
keelle jadneiden maara ja osuus kaikista tyokyvyttomyyselakkeelle jaaneista Kauniai-
sissa ja vertailukunnissa vuonna 2005. Lahde: Sotkanet.

4.6. Johtopaatokset

Yhteenvetona voidaan todeta, ettd Kauniaisissa ovat monet asiat hyvin ja va-
kavia ongelmia on suhteellisen vihin. Viesté Kauniaisissa on ikdidntyneem-
pdd kuin muuten pidikaupunkiseudulla.

Kauniaisissa asuu Suomen korkeimmin koulutettu viesto ja tyottomien ja
toimeentulotukea saavien osuus on alhaisempi. Avioerojen miiri on lisddn-
tynyt, erityisen paljon avioeroja oli vuonna 2005. Yksinhuoltajaperheiden
osuus on noussut 3 %- yksikk6d vuodesta 2003 vuoteen 2006.

Kodin ulkopuolelle sijoitettuja lapsia ja nuoria seki lastensuojelun laitoshoi-
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topdivid on vihemmin. Avohuollon tukitoimenpiteet ovat lisidntyneet.
Mielenterveyden hiirididen yleisyys tyokyvyttomyyselikkeelld ja psyyken-
laikkeiden kiyton yleisyydelld mitattuna on kuitenkin samaa tasoa kuin
vertailukunnilla. Vakavimmista mielenterveydenhiirioistd kertova psykoosi-
laikkeiden kiytt6 on keskimairiistd korkeampaa nuorilla aikuisilla. Itsemur-
hakuolleisuus vaihtelee vuosittain 1-3 valilla.

Piihdeongelmaisten hoito on keskittynyt terveydenhuollon laitoksiin, missd
se on korkeampi kuin maakunnassa ja Espoossa. Piihdehuollon laitoskiyt-
t6 on ollut vihdisempdd. Paihdepalveluissa satunnaisvaihtelu on kuitenkin
huomattavaa.

Vanhusvieston toimintakyky ja terveys on selvisti parempi kuin vertailu-
kunnissa.

5.  MIELENTERVEYSPALVELUVERKOSTO JA - PROSESSI
KAUNIAISISSA

Kauniaisten mielenterveyspalveluverkosto

Mielenterveyspalveluja ovat peruspalvelut, perustason erityispalvelut ja eri-
koissairaanhoidon palvelut. Kauniaisten mielenterveystyon resurssit ovat
hyvit ja toimintaa painotetaan mielenterveyttd edistdvidn ja tukevaan toi-
mintaan. Palveluja tuotetaan kaupungin omana toimintana sosiaali- ja ter-
veystoimessa sekd koulutoimessa. Nuoriso-, litkunta- ja sivistystoimi sekd
yhdyskuntatoimi ovat my®os tirkeitd toimijoita. Palveluja hankitaan yksityis-
sektorilta ostopalvelusopimuksin ja toimitaan yhteistydssd seurakunnan ja
kolmannen sektorin kanssa. Peruspalvelujen, erikoissairaanhoidon ja mui-
den toimijoiden tuottamat palvelut jirjestetidn niin, ettd ne muodostavat
toiminnallisen kokonaisuuden. Piikaupunkiseudun yhteisty6 lisddntyy ja
erityisesti laajaa viestopohjaa vaativia, erityisryhmid koskevia mielenterveys-
palveluja kehitetddn yhdessa.

Teknisen korkeakoulun KIMPPA -hankkeessa kartoitettiin julkiset ja yk-
sityiset palvelutahot sekd yhteisot, jotka tuottavat mielenterveyspalveluja

kauniaislaisille. Lasten, nuorten, tydikiisten ja vanhusten palveluverkostot
kuvattiin erikseen. Verkostokuvaus on liitteeni 1.

Mielenterveyspalveluprosessi

KIMPPA -hankkeessa tuotettiin kuvaus mielenterveyspalvelujen prosessista
(liite 2).
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Paivahoito
koulut
nuorisotyo
kotihoito

Sosiaalipalvelut
(lastensuojelu ja
sosiaalityo,
perheneuvola)

Erityistyontekijat

Perusterveyden-
huolto (TK)

Erikoissairaanhoito

Yhteisot ja
yritykset
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MIELENTERVEYSTYON PALVELUPROSESSI

ENNALTAEHKAISY

Paivahoito
koulut
nuorisotyo
kotihoito

Sosiaalipalvelut
(lastensuojelu ja
sosiaalityo,
perheneuvola)

Erityistyontekijat

Perusterveyden-
huolto (TK)

Erikoissairaanhoito

Yhteisot ja
yritykset

Vuorovaikutus arkityéssa: varhainen vuorovaikutus, yhteistyd vanhempien kanssa (keskustelut, vanh.
illat, kotikaynnit, pehmea lasku, omahoitaja-tydskentelytapa)

Tukioppilaat

Familjegruppsarbete

Nuorisotalotoiminta

Tutustuminen
oppilaisiin

Yhteisty0 vanhempien kanssa

Debriefing

Seiska-paivat

Koulutyytyvaisyys-

Nuisku-kurssit

psykologi
kuraattorl Koulutus
terveydenh0|taJa

Hyva luokkahenki-
oppitunnit

Tupakkakierrokset

Tyontekijakonsultaatio

‘ Tybnhjaus l

Neuvolatoiminta
- ditiys-, ehkaisy-, lasten-, seniorineuvola

Esimiesten informointi: huolenpito alaisista

Varhainen vuorovaiku-

Perhevalmennus

Debriefing

Tyohontulotarkastus

tus (vavu)
Kulttuuri Liikunta Kansalaisopisto Abiluennot
— seurakunta
Harrastukset MLL perhekahvila Aiti-lapsi-kerho

Tyontekija-
konsultaatio

Mielenterveysyhdistystoiminta:
vertaisryhmat, leirit, viriketoiminta
klubitaloilla jne.
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EPAILY JA TUNNISTAMINEN

Paivahoito
koulut
nuorisotyo
kotihoito

Sosiaalipalvelut
(lastensuojelu ja
sosiaalityo,
perheneuvola)

Erityistyontekijat

Perusterveyden-
huolto (TK)

Erikoissairaanhoito

Yhteisot ja
yritykset

Koulu:
Vanhempain vartit

I Paivakoti:

Perhekeskustelut

[

Lapsen ja van-
hempien tapaa-
miset, kysely-
tutkimukset ja
havainnointi

5-vuotistarkastus l

Havain-
nointi
arjessa

Epaily,
huoli

Panostaminen varhaiseen
vuorovaikutukseen ja
varhaiseen puuttumiseen
yhteistydssa neuvolan
kanssa

5-vuotistarkastus

Havainnointi
TK-vastaan-
otolla

Konsultointi,
onko ongel-
mia tiedos-
tettu muualla

|

-kaynnin ai-

heena muu

kuin mielen-
terveys
-ongelma

Tilanne-
kartoitus

— e wem—

Ei
puututa?

—J

I ¥ s

: Asiakkaan “omis-
1 taminen”

(8

1
L

Puuttumi- Tapaamisen ehdottami-
nen: nen/ jarjestéminen
-puheeksi
otto
-varhainen

puuttuminen [

Asiakas tai laheinen
ottaa itse yhteytta

Terveydenhoitajan kysely ja
tapaaminen

Tyoterveyshuollon tarkastukset

5v vélein

Yhteydenotto asian-
tuntijaan

Mielenterveysyhdistystoiminta: vertaisryhmat, leirit, viriketoiminta klubitaloilla jne.




MIELENTERVEYSTYON PALVELUPROSESSI

PALVELUTARPEEN ARVIOINTI, HOITO JA HOITOONOHJAUS

Paivahoito
koulut
nuorisotyo
kotihoito

Sosiaalipalvelut
(lastensuojelu ja
sosiaalityo,
perheneuvola)

Erityistyontekijat

Perusterveyden-
huolto (TK)

Erikoissairaanhoito

Yhteisot ja
yritykset

Asiakassuhteen yllapito

Asiakassuhde alkaa Tutkimus, haastattelu Arvio hoidon tarpeesta

~

Hoito, terapia, seuranta

Tutkimukset

Haastattelu

Pohdinta LAKU-ryhmassa /
asiakasyhteistyoryhmassa

Kotikaynti

Asiakassuhde alkaa

Ei tarvetta lahettaa
erikoissairaanhoitoon

Lahete erikois-
sairaanhoitoon

I

- Lahetteen
harkinta

Y

Lagkarikaynti

Lahetteen pa-
lautus ohjein

Etenemis-
suunnitelma

Syy- ja tavoitekes-

Asiakas hakeutuu seurakuntaan,
kustelu a

Tutkimukset Folkhalsan yhdistykseen tms.

Lomakkeen
tayttdminen

Ohjaaminen muualle

g

Keskusteluterapia

Mielenterveysyhdistystoiminta: vertaisryhmat, leirit, viriketoiminta klubitaloilla jne.
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LAITOSHOITO

Paivahoito
koulut
nuorisotyo
kotihoito

Sosiaalipalvelut
(lastensuojelu ja
sosiaalityo,
perheneuvola)

Erityistyontekijat

Perusterveyden-
huolto (TK)

Erikoissairaanhoito

Yhteisot ja
yritykset

Asiakassuhteen yllapito

Tydntekija voi kayda tervehtimassa

Vaikeissa tapauksissa mahdolliset
jatkotutkimukset ja jatkohoito

‘ Hoitokokoukset l

Sopiminen jatkosta

elu

Hakeutuminen paivystykseen Hoitokokoukset

Laitoshoito

14 Jorvi tiedottaa eri kanaviin '

Mielenterveysyhdistystoiminta: vertaisryhmat, leirit, viriketoiminta klubitaloilla jne.




MIELENTERVEYSTYON PALVELUPROSESSI

AVOHOITO JA ARJEN TUKEMINEN

Paivahoito
koulut
nuorisotyo
kotihoito

Sosiaalipalvelut
(lastensuojelu ja
sosiaalityo,
perheneuvola)

Erityistyontekijat

Perusterveyden-
huolto (TK)

Erikoissairaanhoito

Yhteisot ja
yritykset

"Perustyd vastaanottaa”
- jos tietaa

Kotihoito, tukipalvelut

Toimeentulosta
huolehtiminen

Verkosto-
tapaamiset

Keskustelut, ryhmat

Saanndlliset tapaamiset

Asiakkaan mukaan meneminen
esim. Jorviin

Laakkeista huolehtiminen
maksusitoumukset

!

Tukipalveluiden jarjestéminen

Saannolliset tapaamiset,

Ladkkeet

Sisainen
|ahete

Tutkimusjakso psykiatrian poliklinikalla

Laakarin vastaanotto

Toimintakykyarvio

Psykologisia tutkimuksia

Perhe- ja verkos-
totapaamisia

keskustelu-, toiminta-, leikki+, ryhma-, pariterapia ja muut terapiamuodot. Tukikeskustelut

Kotiasiat hallintaan, Ohjaaminen Harrastervhmit
hoidon tarve vdhenee yhdistyksiin y

Ladkarin vastaanotot

Loppuarvio ja siirto pe-

rusterveydenhuoltoon

L

Seuran-
ta, jos
asiakas ei
itse ota

yhteytta?

Avohoito psykiatrian poliklinikalla

psykoterapia ja erilaiset terapiahoidot, kuntoutus, laakehoito,
ryhma- tai yksilohoito

| Toimintakykyarvio I Psykologisia tutkimuksia '

Tukipalvelut, esim. kodin siistiminen

N Paihdehuolto

A

/

Mielenterveysyhdistystoiminta: vertaisryhmat, leirit, viriketoiminta klubitaloilla jne.
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