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Miaridrahan osoittaminen mielenterveyspoti-
laiden hoitoon

Eduskunnalle

Valtaosa mielenterveysongelmista hoidetaan ny-
kyéddn perusterveydenhuollossa. Potilas saattaa
pddstd muodollisesti sisddn hoitojdrjestelméén,
kun hinelle annetaan yksi lyhyt vastaanottoaika
alle kuudessa kuukaudessa. Tdmi ei kuitenkaan
tarkoita sitd, ettd hintd hoidettaisiin. Hoitosuun-
nitelma puuttuu noin puolelta mielenterveyspoti-
laista.

Lakisddteisen hoitosuunnitelman tekeminen
auttaisi mielenterveyspotilasta padseméin hoito-
jonoon ja my6s hoidon piiriin. Sen puuttuessa ei
synny rekisterdityjd ja kirjattuja hoidon tai kun-
toutuksen tarpeessa olevia potilaita eikd myos-
kidn hoitojonoja.

Asianmukaiseen hoito- ja kuntoutussuunnitel-
maan mielenterveyspalveluissa kuuluu arvio 144-
ketieteellisen, psykologisen ja sosiaalisen hoi-
don ja kuntoutuksen tarpeesta. Lisdksi suunnitel-
man tulee vastata kuntoutujan henkilokohtaisia
tarpeita ja tavoitteita.

Kiireetontd hoitoa koskevan hoitotakuulain
avulla pyrittiin takaamaan kansalaisten yhden-
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vertainen hoitoon pddsy koko maassa kaikkien
terveysongelmien ja sairauksien kohdalla. Ny-
kyisellddn hoitotakuu kohdistuu p#dasiassa so-
maattisiin sairauksiin. Hoitotakuulaki ei ole pys-
tynyt turvaamaan oikea aikaista, riittdvad, asian-
mukaista ja hyvii hoitoa mielenterveyspotilaille.

Mielenterveyspotilaiden hoidon ongelmaan on
saatava ratkaisu. Monelta paikkakunnalta puut-
tuu kuntouttavia palveluja. Kuntoutusta voidaan
kehittdd Kelan kautta, jossa midrdrahoja tulee li-
sétd.

Edelld olevan perusteella ehdotan,

ettdi eduskunta ottaa valtion vuoden
2014 talousarvioon luvun 33.60 uudelle
momentille 500 000 euroa sairaanhoito-
piirien kuntayhtymille lasten ja nuorten
psykiatrisesta hoidosta ja kuntoutukses-
ta sekd kuntien mielenterveyspalvelui-
den kehittimisestd aiheutuviin kustan-
nuksiin.
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