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1 Johdanto

Uuden kansallisen mielenterveysstrategia 2020—2030 mukaan kansanterveys on muuttunut viimeisten vuo-
sikymmenten aikana. Vaeston fyysinen terveys ja elinajanodote ovat parantuneet, mutta samaan aikaan mie-
lenterveys- ja pdihdeongelmat ovat lisaantyneet. Mielenterveys- ja pdihdeongelmilla on suuri kansantervey-
dellinen ja kansantaloudellinen merkitys. Arvioiden mukaan jopa puolella vdaestdsta on jokin mielentervey-
den hairid elamansa jossakin vaiheessa, ja ldhes puolet tyokyvyttomyyseldkkeista johtuu mielenterveyden
hairidista. Pdihteiden kayttd aiheuttaa myos ennenaikaisia kuolemia. Samaan aikaan hoidon ja muiden pal-
velujen saatavuus ei ole kehittynyt yhta hyvin kuin fyysisten sairauksien hoidossa. Mielenterveysstrate-
gian viisi sisallollista painopistettd ovat mielenterveys paaomana, lasten ja nuorten mielenterveys, mielen-
terveysoikeudet, palvelut ja mielenterveysjohtaminen. (STM 2020, 11 ja 17.)

Vaeston mielenterveys- ja paihdehairiot muodostavat keskeisen ihmisten elimanlaatua, terveytta ja toimin-
takykya rajoittavan hyvinvointi- ja terveyshaasteen my6s perusturvakuntayhtyma Karviaisen alueella. Vaiku-
tukset nakyvat asiakastyotd tekevien ammattilaisten vastaanotoilla niin terveys- ja sosiaalipalveluissa kuin
muissakin kunnan palveluissa. Mielenterveyden edistdminen ja padihdehaittojen ehkdiseminen on keskeista
kuntalaisten hyvinvoinnin kannalta. Mielenterveys- ja paihdesuunnitelma koordinoi lakisdateistda mielenter-
veys- ja pdihdetyota Perusturvakuntayhtyma Karviaisessa. Suunnitelma ohjaa ammattilaisia tekemaan vai-
kuttavaa, laaja-alaista seka kustannustehokasta ehkaisevdaa mielenterveys- ja paihdetyota kaytannon arjessa.
Suunnitelmassa on maaritelty Karviaisen poikkihallinnolliset tavoitteet, toimenpiteet ja mittarit mielenter-
veys- ja pdihdetydlle.

Julkinen sosiaali- ja terveydenhuolto on matkalla kohti sote-uudistusta. Tulevaisuudessa mielenterveys- ja
paihdepalvelut ovat paasaantoisesti maakunnan hallinnoimaa toimintaa. Sote-uudistuksessa perustason pal-
veluja vahvistetaan ja painopistetta siirretaan ehkdisevaan tyéhon. Ehkaiseva padihdetyd on jadmassa kunnal-
liseksi toiminnaksi. Kunta maarittelee siis jatkossakin ehkadisevan paihdetyon tavoitteet, toimenpiteet ja re-
surssit osana kuntastrategiaa ja hyvinvointikertomusta. Kunnan velvollisuus koordinoida ja ohjata mielenter-
veys- ja paihdepalveluja monialaisesti on saddetty laajasti sosiaalihuoltoa, terveydenhuoltoa, paihde- seka
mielenterveystyotd koskevassa lainsdaddanndssa. Kunnallisen tai alueellisen ehkdisevan mielenterveys-
ja paihdesuunnitelman laatiminen ja yhdistdminen kunnan/seutukunnan hyvinvointikertomukseen on esi-
merkki hyvasta kdaytannosta, jolla voidaan tukea verkostomaisen tyon johtamista ja yhteensovittamista.

Sote —uudistuksen tavoitteena on varmistaa, etta palvelut vastaavat ihmisten tarpeisiin ja ongelmiin voidaan
puuttua ajoissa. Peruspalveluja kehitetdan "Tulevaisuuden sosiaali- ja terveyskeskus” -ohjelmassa. Ohjelman
tarkoituksena on perustaa Suomeen laaja-alaisia sosiaali- ja terveyskeskuksia, joista ihminen saa tarvitse-
mansa avun yhden yhteydenoton kautta.

Suunnitelman on laatinut perusturvakuntayhtyma Karviaisen mielenterveys- ja paihdepalvelujen tyoryhma,
jossa ovat seuraavat edustajat:

Sosiaali- ja terveyspalvelut
e terveysjohtaja Pippa Laukka
e palvelupaallikko, terveyspalvelukeskus Joanna Koski (pj.)
e palvelupaallikko, lasten ja nuorten palvelut Kirsi Hatanpaa
e palvelupaillikko, kotiin vietavat palvelut Kirsi Gustafsson
e palvelupaallikko, sosiaalipalvelukeskus Jaana Heinonen
e vs. osastonhoitaja, mielenterveys- ja pdihde avopalvelut Niina Kojo
e osastonhoitaja, mielenterveys- ja pdihde asumispalvelut Mari Pihl

Sivistystoimi



e Sivistys- ja hyvinvointijohtaja Mari Haapanen (Vihti)

e Sivistysjohtaja Arto Jormalainen (Karkkila)

e Vastaava koulukuraattori Emmi Romppainen (Vihti)

e Vastaava koulukuraattori Susanna Pihlajamaki, kuraattori Pdivi Valkeapaa (Karkkila)
e Nuorisopaallikké Sampo Anttila (Vihti)

e Liikunta- ja nuorisopaallikké Anna Koivu (Karkkila)

1.1 Suunnitelman paamaara

Vihdin kuntastrategian missiona on mahdollistaa kuntalaisille mahdollisimman aktiivinen, hyva ja turvattu
elama. Vihdin kunnan arvot asiakaslédhtdisyys, vastuullisuus ja yhteiséllisyys nakyvat kaikessa toiminnas-
samme luoden kunnan, Karviaisen seka kolmannen sektorin toimijoille yhteisen selkedn arvojatkumon. Kun-
nan ja Karviaisen tyontekijat seka luottamushenkilot ovat olemassa kuntalaisia varten. Vastuullisuus nayttay-
tyy toiminnan avoimuutena ja lapindkyvyytena ja on siten kuntalaisten arvioitavissa. Yhteisollisyys nayttay-
tyy kykyna tyoskennelld asiakaslahtoisesti monenlaisten verkostojen ja kumppanuuksien kautta. Kuntana
Vihti kanavoi ja mahdollistaa erilaisten aktiivisten ryhmien toimintaa kuntamme kehittamiseksi. Erityisena
strategisena tavoitteena on sahkdisten palveluiden monipuolinen kehittaminen. Sahkaisilla palveluilla tavoi-
tellaan viikonpdivasta ja kellonajasta riippumatonta palvelua, joka nayttaytyy kuntalaiselle “yhden luukun
periaatteena”.

Karkkilan kaupunkistrategian Rautainen kotikaupunki vuosille 2022-2025 visio on rohkea kotikaupunki. Kark-
kilan visio kertoo yhteisen tulevaisuuden tahtotilan. Visio on pohja kaupungin strategisille tavoitteille. Se an-
taa suunnan kaikelle kaupungin toiminnalle ja tarvittaville muutoksille. Visio korostaa tahtotilaamme positii-
visen ja innostuneen kehittymisen jatkumiselle.

Kaupungin arvot ovat sitked ja sisukas kaupunki, elimdéniloinen ja reilu kotikaupunki sekd rohkea ja ennakko-
luuloton. Strategiassa tulevaisuuden kaupungin tarkeimmiksi rooleiksi muodostuvat kasvun ja elinvoiman
edistdaminen, hyvinvoinnin vahvistaminen seka jatkuvuuden ja toimintakyvyn turvaaminen. Naihin tarpeisiin
pyritddn osittain vastaamaan vapaa-ajan ja kulttuurin palveluilla, joilla on jatkossa entistd suurempi merkitys.
Asukkaat saavat oikea-aikaista tukea omissa elamantilanteissaan palveluohjauksen ja neuvonnan kautta.

Mielenterveys- ja pdihdesuunnitelma on linjassa Vihdin kunnan ja Karkkilan kaupungin strategioiden
kanssa. Kehitamme kunnan ja kaupungin turvallisuutta ja ehkdisemme yhdessa asukkaiden syrjaytymista ja
eriarvoistumista. Panostamme ennaltaehkdisevdaan tyohon.

Vihdin ja Karkkilan asukkaiden tulisi saada apua mielenterveys- ja paihdeongelmiin mahdollisimman varhai-
sessa vaiheessa. Seka mielenterveys- etta pdaihdeongelmien ehkdiseminen ja varhainen ongelmien tunnista-
minen ja niihin ajoissa puuttuminen nousevat esiin ajankohtaisissa mielenterveys- ja padihdetyon ohjel-
missa. Padpaino tdssa suunnitelmassa on ehkadisevassa tyossa seka yhteistyossa eri toimijoiden valilla. Suun-
nitelman paamaarana on, etta vihtilaisten ja karkkilalaisten mielen hyvinvointi vahvistuu ja pdihdehaitat va-
henevat. Pyrkimyksena on, ettda mielenterveys- ja pdihdeongelmiin saa apua matalalla kynnyksella aiempaa
helpommin ja palvelut ovat laadukkaita ja vaikuttavia. Tavoitteena on pitaa palvelujen saatavuus hyvana ja
tarjota palveluja aiempaa useammin yhdesta paikasta.



1.2 Suunnitelman rakenne ja toimeenpano

Suunnitelman toisessa luvussa on kuvattu kuntien vastuuta ehkaisevdassd mielenterveys- ja pdihdetydssa
seka mielenterveys- ja pdihdepalvelujen nykytilaa Karviaisessa. Kolmannessa luvussa on maaritetty suunni-
telman kohderyhmat. Neljannessd luvussa on yhteiset strategiset tavoitteet mielenterveys- ja paihde-
tyolle Karviaisen alueella:

1. Tuemme kaikkien vihtildisten ja karkkilalaisten mielenterveytta ja paihteettémyytta ehkaisevalla tyolla
2. Tunnistamme ja ehkdisemme mielenterveys- ja pdihderiskeja varhaisessa vaiheessa ohjauksella ja neu-
vonnalla

3. Vaikuttavat mielenterveys- ja pdihdepalvelut ja kuntoutujien osallistaminen

Strategisten tavoitteiden alle on koottu konkreettiset toimenpiteet, mittarit ja vastuuhenkilot. Toimenpiteet
ovat sitovia ja ne tulee huomioida eri toimintayksikdiden toiminnan suunnittelussa. Mittarit koostuvat valta-
kunnallisesta indikaattoritiedosta, joita on kahteen ensimmaiseen strategiseen tavoitteeseen liittyen saata-
villa Idhinna nuorista kouluterveyskyselyn kautta. Kolmannen strategisen tavoitteen osalta mittarit painottu-
vat aikuisvdestoon.

Tavoitteena on, ettd Vihdin ja Karkkilan tilanne mielenterveys- ja pdihdemittarien perusteella kehittyy suun-
nitelmakaudella entistd mydnteisempadn suuntaan. Suunnitelman toimeenpanon kaynnistda suunnitelman
laatinut mielenterveys ja pdihdetyon tyéryhma, joka vastaa myos suunnitelman seurannasta jatkossa vuosit-
tain samanaikaisesti hyvinvointikertomuksen raportoinnin kanssa. Mielenterveys- ja paihdetyon tyo-
ryhma ohjaa ja tukee keskitetysti suunnitelman tavoitteiden yhteistad toteuttamista. Mielenterveys- ja paih-
desuunnitelma syventaa Karkkilan ja Vihdin hyvinvointikertomusta ja sen tavoitteita. Hyvinvointikertomuk-
sen ikdaryhmdakohtaisia tietoja on kdytetty suunnitelman taustatietoina, ja ne ovat suunnitelmassa liitteena.
Lisdksi taustamateriaalina on kaytetty kansallista mielenterveysstrategia ja itsemurhien ehkaisy -ohjel-
maa vuosille 2020-2030.

2 Ehkidiseva mielenterveys- ja pdihdetyo Karviaisen alueella

2.1 Ehkdiseva mielenterveys- ja pdihdety6 kunnissa

Useassa kunnassa mielenterveys- ja pdihdepalvelut on yhdistetty. Sosiaali- ja terveystoimi tekevat mielen-
terveys- ja pdihdeongelmien ehkaisyssa ja hoidossa laajaa yhteistyota. Kuntien tehtdvana on koordinoida jul-
kiset, jarjestojen tuottamat ja yksityiset pdihdepalvelut toimivaksi kokonaisuudeksi. Mielenterveyslain mu-
kaan kunnan tulee huolehtia alueellaan mielenterveyspalvelujen jarjestamisestad osana kansanterveystyota
tai osana sosiaalihuoltoa ja palvelut on jarjestettdva sisall6ltdan ja laajuudeltaan sellaisiksi kuin kunnassa
esiintyva tarve edellyttaa.

Mielenterveys on voimavara, osa terveyttd ja tarkeda yksilon hyvinvoinnin ja toimintakyvyn kannalta. Mie-
lenterveyden edistdminen on toimintaa, joka tukee hyvan mielenterveyden toteutumista ja jonka tavoit-
teena on vahvistavien ja suojaavien tekijoiden lisddaminen. Mielenterveyden edistamiselld voi olla yhteisén
positiivisen mielenterveyden lisddamisen kautta myos mielenterveyden hairidita ehkaiseva vaikutus.

Mielenterveytta edistetdaan
e Yksilotasolla tukemalla esimerkiksi itsetunnon ja elaméanhallinnan vahvistamista
e Yhteisotasolla vahvistamalla sosiaalista tukea ja osallisuutta seka lisdamalla lahiymparistdjen viihtyi-
syytta ja turvallisuutta



e Rakenteiden tasolla esimerkiksi turvaamalla taloudellinen toimeentulo ja tekemalla yhteiskunnallisia
paatoksia, jotka vahentavat syrjintaa ja epatasa-arvoa.

Mielenterveyden edistaminen, hdirididen ehkaisy, hoito ja kuntoutus muodostavat mielenterveystyon koko-
naisuuden. Ehkaiseva mielenterveystyd on toimintaa, josta valtaosa toteutuu ladketieteellisten perustein to-
teutettavien mielenterveyspalveluiden ulkopuolella. Suurin osa ehkaisevastd mielenterveystydsta toteutuu
muun muassa perheissa, paivahoidossa, kouluissa, tydpaikoilla, kulttuuri- ja ymparistétoimessa seka jarjes-
toissd. Mielenterveytta edistavan ja ongelmia ehkaisevan tydotteen tulee kuitenkin sisdltya myds hoitoon ja
kuntoutukseen.

Ehkdisevdn paihdetyon jarjestamistd koskevan lain (523/2015) tavoitteena on edistdd terveyden ja hyvin-
voinnin tasa-arvoa varmistamalla ehkdisevan tydn toimintaedellytykset koko maassa seka tukemalla erityi-
sesti kunnissa ja alueilla tehtavan tyon kehittamista ja tehostamista. Kaytdanndssa ehkadiseva paihdetyd on
paihteiden aiheuttamien haittojen ehkaisya ja vahentamista. Ehkaisevan tydn tavoitteena on vahentaa paih-
teiden kysyntda, saatavuutta, tarjontaa ja paihdehaittoja seka edistaa terveytta, turvallisuutta ja hyvinvoin-
tia. Ehkdiseva pdihdetyd kohdistuu alkoholiin, huumausaineisiin, tupakkaan ja muihin paihtymiseen kaytet-
tyihin aineisiin. Siihen kuuluvat myoés rahapeliriippuvuus ja muut toiminnalliset riippuvuudet.

Ehkaisevaa paihdety6ta toteutetaan vaikuttamalla:
e paéihteitd koskeviin tietoihin, asenteisiin ja oikeuksiin
e péihdehaitoilta suojaaviin tekijoihin ja riskitekijoihin
e paihteiden kayttotapoihin, saatavuuteen, tarjontaan ja haittoihin. (THL 2018)

Ehkaiseva tyd kuuluu kaikille. Tyon Iahtékohtana on edistaa kaikkien kuntalaisten terveyttd ja hyvinvointia,
seka tunnistaa riskeja varhaisessa vaiheessa. Oleellista on my6s varmistaa tuki ja hoitoonohjaus yhteisesti
sovitulla tavalla. On tarkoituksenmukaista, etta jokaisella tyontekijalld, toimialasta tai tyosta riippumatta, on
kdytossaan riskien kartoittamiseen tarvittavat vélineet seka tieto tuki- ja jatkohoitopalveluista. Vuoden 2015
joulukuussa voimaan tullut ehkaisevan paihdetyon jarjestamistd koskeva laki méaarittelee selkeasti kunnan
vastuun ehkdaisevassa paihdetydssa (523/2015, 58). Laki on tullut voimaan 1.12.2015 ja silld kumottiin rait-
tiustyolaki (828/1982). Lain mukaan kunta huolehtii ehkdisevan paihdetydn tarpeen mukaisesta organisoin-
nista alueellaan ja nimittda tehtdvista vastaavan toimielimen seka edistda toimia eri hallinnonaloilla.

Toimielimen tehtavana on:

1) huolehtia kunnan paihdeolojen seurannasta ja niita koskevasta tiedotuksesta;

2) huolehtia siita, ettd paihdehaittoja ja niiden vahentamista koskevaa tietoa tarjotaan yksityisille hen-
kiloille ja koko vaestolle;

3) lisata ja tukea pdihdehaittoja ehkaisevien toimien osaamista kaikissa kunnan tehtavissa;

4) esittda ja edistaa ehkaisevan paihdetydn toimia kunnan hallinnossa, erityisesti sosiaali- ja terveyden-
huollossa, sivistys-, liikunta- ja nuorisotoimessa seka elinkeinotoimessa;

5) huolehtia siita, ettd 4 kohdassa tarkoitetut kunnan toimet sovitetaan yhteen poliisin, alkoholilain
(1143/1994) ja tupakkalain (693/1976) noudattamisen valvonnan, elinkeinoelaman ja erityisesti eh-
kdisevaan paihdetyohon osallistuvien yleishyddyllisten yhteisdjen ehkaisevaan paihdetyohon kuulu-
vien ja sita tukevien toimien kanssa.

Kunnan ehkéisevaan paihdetyohon sovelletaan lisaksi, mita terveydenhuoltolain (1326/2010) 11 ja 12 §:ss&
saadetaan terveyden ja hyvinvoinnin edistamisesta seka sita koskevasta suunnittelusta ja raportoinnista.
Lisaksi suositusten mukaan monialaiseen toimintaan perustuva ehkaiseva paihdety6 tarvitsee koordinaa-
tiota. Tavallisimmin paikallista toimintaa nimetadan koordinoimaan ehkaisevan paihdetyon yhdyshenkild, joka
toimii kuntatasolla. 84 %:ssa Suomen kunnista ehkaisevda padihdetyota koordinoi nimetty yhdyshenkil6. Tu-
levaisuuden ehkadisevaa paihdetyota ennakointimenetelmalld hahmotelleet asiantuntijat arvioivat koordi-
naattorin tehtdvan kunnissa ensisijaisen tarkedksi ehkaisevan paihdetydn kokonaisuuden tehokkaan hoita-
misen kannalta. (Ehkaisevan paihdetydn toimintaohjelma, 2015.)



Toimielin on nimetty Vihdin kuntaan kevaalla 2021. Karkkilan kaupungilla toimielin on nimetty 4.2.2019.
Karkkilan kaupunginjohtaja on nimennyt kaupungin henkilostosta toimielimen vakituiset jasenet. Toimielinta
tdydennetdan Perusturvakuntayhtyma Karviaisen asiantuntijoilla sekad eri vapaaehtoistoimijoilla. Toimieli-
men koollekutsujana toimii vastaava nuoriso-ohjaaja. Ehkaisevan paihdetyon toimielin on maaritellyt toimin-
nalleen tavoitteet vuoden 2021 alussa. Teemoina ovat paihteettémat elamantavat, mielen hyvinvointi seka
peliriippuvuus. Toiminnan ldhtékohtana on toteuttaa ehkaisevaa paihdetyota eri kohderyhmat huomioiden.
Karkkilassa nuorisotoimi toimii yhdessa vapaaehtoisten yhdistystoimijoiden kanssa jalkautuvana ja ndkyvana
tukijana. Ehkdisevan paihdetyon toimielin jarjestaa paihdevalistusiltoja seka Karviaisen etta poliisin kanssa
yhteistyOssa pdaasiassa kouluilla.

2.2 Lasten ja nuorten mielenterveys

Lapsuuden ja nuoruuden kasvuolosuhteet vaikuttavat merkittavasti mielenterveyteen. Lasten ja nuorten
mielenterveys vahvistuu, kun yhteiskunta toimii niin, ettd edellytykset turvalliselle elamalle perheissa ja
muissa keskeisissa kasvuymparistéissda mahdollistuvat. Lapsen turvallisiin kasvu- ja kehitysolosuhteisiin vai-
kutetaan oikea-aikaisella tuella. Lapsen mielenterveys kehittyy vuorovaikutuksessa ympariston kanssa. Jokai-
nen lapsi on yksilo, jonka kehittymiseen vaikuttavat hdanen omien piirteidensa lisaksi laheiset ihmissuhteet
kotona, varhaiskasvatuksessa ja koulussa. Poliittinen paatdksenteko, jossa huomioidaan lapsivaikutuk-
set, vaikuttaa lapseen ja hdnen ympaéristoonsa. Mielenterveyden kehittymisen kannalta erityisen herkkia vai-
heita ovat raskausaika, lapsen ensimmaiset elinvuodet seka nuoruusika.

Mielenterveyden edistdminen varhaislapsuudessa tarkoittaa yksilotasolla esimerkiksi itsetunnon ja elaman-
hallinnan vahvistamista. Yhteis6tasolla taas sosiaalista tukea ja osallisuutta seka lisaamalla 1ahiymparistdjen
viihtyisyytta ja turvallisuutta. Tama tehtdva jakautuu seka kuntien ettda Perusturvakuntayhtyma Karviaisen
toimijoiden kesken. Lapsiperhekdyhyyden tiedetdan vaikuttavan lasten kasvuun ja kehitykseen kielteisesti,
rakenteiden tasolla perheiden taloudellisen toimeentulon turvaaminen lisaa mahdollisuuksia hyvaan ja ter-
veeseen kasvuun. Hyvaan mielenterveyteen kuuluu muun muassa terve itsetunto, optimismi, elamanhallin-
nan tunne, seka kyky solmia sosiaalisia suhteita. Mielenterveytta edistavia tekijoita voidaan vahvistaa esi-
merkiksi lisdaamalla yksilon tai yhteison sietokykya ja joustavuutta, lisddmalla sosiaalista tukea, terveiden ela-
mantapojen noudattamisella ja tukemalla hyvaa itsetuntoa ja hyvinvoinnin tunnetta.

Lasten mielenterveyden hairiot johtuvat harvoin yksittadisesta syysta, vaan kyse on monien eri tekijoiden yh-
teisvaikutuksesta. Lapsilla ja perheilld on myds voimavaroja ja selviytymiskeinoja, jotka suojaavat mielenter-
veyttd ja auttavat ongelmista ja hairidista selviytymisessa. Talla hetkella yleisimmat diagnosoidut hairiot lap-
silla ovat aktiivisuuden ja tarkkaavuuden hairio ADHD seka erilaiset kaytoshairiot. Seuraavaksi yleisimpia hai-
riditd ovat ahdistuneisuushairiot, autismin kirjon hairiét ja sosiaalisen vuorovaikutuksen hairiét. Myos ma-
sennus, traumaperdinen stressihairio, pakko-oireet ja sydmishairiot ovat psykiatriseen hoitoon ohjautumi-
sen syita.

Mielenterveyshairiot ovat yleisid ja monet mielenterveyshairiét ilmaantuvat ensi kertaa nuoruudessa. Eri tut-
kimusten mukaan noin 20—-25 prosenttia nuorista karsii jostain mielenterveyden hairidistad, ja ne ovat koulu-
laisten ja nuorten aikuisten tavallisimpia terveysongelmia. Erilaisia hairidita voi olla useampia yhta aikaa.
Nuoruusidn kehityksen arvioinnissa tarkastellaan nuoren toimintakykya eri asioissa (esim. koulusuoriutumi-
nen, terveydesta ja turvallisuudesta huolehtiminen, ihmissuhteet ikdtovereihin ja aikuisiin). Vakavissa mie-
lenterveyshairidissa nuoren kehitys on jumiutunut. Oireiden ja hairididen varhainen tunnistaminen on tar-
keaa, jotta pulmat eivat pitkittyisi ja monimutkaistuisi.

Nuoruuden ikdvaihe (13—18-vuotiaat) on tdynna niin biologisia kuin kognitiivisia muutoksia, sekd muutoksia
sosiaalisissa suhteissa. Kyseinen ikdvaihe on herkkaa aikaa, jolloin ulos- ja sisddnpain suuntautuva oireilu tup-
laantuu lapsuudesta aiheuttaen harmia niin nuorelle itselleen kuin ymparistélleen. Nuorten yleisin mielen-



terveydenhairid on masennus, jonka esiintyvyys kasvaa merkittavasti 13 ikdvuoden jalkeen. Valtakunnalli-
sesti joka viidennelld nuorella on masennusoireita, yhtd suuri osa kokee vahintaan yhden masennusjakson
ennen 24. ikdvuottaan. Aikuisidn mielenterveyden hairidista kolme neljdsosaa saa alkunsa tuolloin.

Jopa lievat masennusoireet saattavat hoitamattomina johtaa monenlaisiin ongelmiin. Naita voivat olla esi-
merkiksi pulmat koulunkdynnissa, ongelmat perhe- ja muissa ihmissuhteissa, lisddntynyt riski myéhempiin
masennusjaksoihin, lisdantynyt riski itsensa vahingoittamisen tai jopa itsemurhariski. Usein masennusoireilu
jatkuu aikuisuuteen, mikali nuori ei saa oikea-aikaista hoitoa. Paras keino olisi puuttua tilanteeseen jo silloin,
kun masennusoireilua havaitaan ensimmaisen kerran, kun oireet ovat viela lievia ja psykososiaalinen toimin-
takyky on vield hyva. Siksi on selvaa, etta suunnitelmallisia mielenterveyteen kohdistettuja interventioita tar-
vitaan erikoissairaanhoidon ulkopuolella, varsinkin lieviin ja varhaisvaiheiden hoitoon.

Myos paihdeongelmilla on suora yhteys nuorten mielenterveyteen. Mita aikaisemmin nuori aloittaa paihtei-
den kayton ja mitd runsaampaa se on, sitd todennakoéisemmin nuori oireilee my6s muulla tavoin psyykkisesti
ja karsii jostain muusta samanaikaisesta mielenterveyden hairiosta. Alkoholi on suomalaisnuorten yleisim-
min kdyttdma paihde (tupakan rinnalla). Paihdehairio alkaa yleensa kehittyd 14—15-vuotiaana. Alueellamme
on kouluterveyskyselyn mukaan tapahtunut suuri muutos nuorten suhtautumistavassa huumeisiin. Nuorten
huumekokeilut sekd myonteinen suhtautuminen huumeisiin ovat ilmi6ina erittdin huolestuttavia. Kannabik-
sen kayttdon liittyy useita terveydellisid huolia, kdytto voi vaikuttaa nuoren toimintakyvyn alentumiseen ja
passivoitumiseen seka pahimmillaan sairastumiseen vakavasti. Nuoren paihdeongelmien mahdollisimman
varhainen tunnistaminen on tarkeda. Pdihdehoito edellyttdad ongelmille altistavien ja niiltd suojaavien teki-
joiden tunnistamista. Hoidon aikana vahvistetaan suojaavia ja pyritddn vahentamaan altistavia tekijoita. Mo-
niongelmaisuus on tyypillistd pdihdehairidiselle nuorelle ja hoidossa onkin pyrittdvd huomioimaan nuoren
sosiaalinen ymparisto ja yksilollinen kehitysvaihe.

Tulevaisuuden sote-keskusohjelman kautta rahoitetaan nuorten mielenterveyspalvelujen kehittamistd, osa-
alueina mielenterveyden edistdminen, psykososiaalisten menetelmien kdyttoonotto ja matalan kynnyksen
palvelupisteet. Erikoissairaanhoidon VIVA-hankkeen (Nuorten  varhaisinterventioiden  valtakunnallinen
hanke) kautta implementoidaan tutkittuja menetelmia lasten ja nuorten hoitamiseksi. N&ita lyhytterapeutti-
sia menetelmia ovat muun muassa IPC- menetelma seka Cool Kids-menetelma.

2.3 Kuntien ehkdiseva paihdetyo

Ehkaisevdaa mielenterveys- ja paihdety6ta toteutetaan Karkkilassa ja Vihdissa vaikuttavimmin laadukkaasti
jarjestettyind peruspalveluina. Suurin osa tasta tyosta tapahtuukin paivdkodeissa, kouluilla, nuorisopalve-
luissa, kulttuuripalveluissa, tyopaikoilla, jarjestoissa jne. Suunnitelmallista ehkdisevaa mielenterveys- ja paih-
detyota toteutetaan yhteisty6ssa eri toimijoiden kanssa. Ehkaisevaa paihdetyota tekevat viranomaiset, jar-
jestot, yritykset, yhteisot ja kokemusasiantuntijat.

Ehkaisevaa mielenterveys- ja paihdety6ta toteutetaan osana nuorisotoimen, koulujen seka seurakuntien yh-
teistyota. Tyontekijat jarjestavat paihteisiin ja elamanhallintaan liittyvia tilaisuuksia ryhmille ja jakavat tietoa
pdihdehaitoista. Ehkdisevan mielenterveys- ja paihdetyon tavoitteena on erityisesti lasten ja nuorten mielen-
terveyden vahvistaminen, uupumuksen ehkaisy seka pdihteettomyyden edistaminen.

Oppivelvollisuuslaki edellyttda elokuusta 2022 alkaen TUVA-rakenteen (tutkintokoulutukseen valmentava
koulutus) olemassaoloa opetuksenjarjestdja tasoisesti. Vihdissa TUVA-rakenteen suunnittelu on kulkenut
maksuttoman oppivelvollisuuden valmistelun rinnalla talven 2020-2021 aikana. TUVA-toiminta tulee ole-
maan jatkuvaa, ns. non-stop toimintaa, joka lahtee nuoren tarpeista. TUVA-koulutuksen aikana opiskelija voi
tarkentaa suunnitelmiaan jatko-opinnoista ja korottaa perusopetuksen arvosanoja lukio- ja ammatillisesta
koulutuksesta. Jokaiselle opiskelijalle laaditaan henkilokohtainen opiskelusuunnitelma opiskelijan valmiuk-
sien ja tavoitteiden perusteella. TUVA-prosessissa nuorta tukevat esimerkiksi Vihdin kunnan, Karviaisen seka
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toisen asteen oppilaitosten toimijat monialaisesti ja yhdessa. Olemassa olevista rakenteista ty6paja, verstas,
etsiva nuorisoty6, oppilaanohjaus sekd ammatillisen koulutuksen erilaiset valmentavat opintokokonaisuudet
tulevat muodostamaan TUVA-rakenteen perustan. Tuva tulee kehittymaan ja hakemaan toimintalinjansa en-
simmaisten toimintavuosiensa aikana. Vihdissa on tavoitteena jarjestaa tulevaisuudessa rakenteellisesti op-
pivelvollisuusikaisille ohjaamo-tyyppista palvelukokonaisuutta. Rakenteellisella selkeydella tavoitellaan nuo-
ren helpompaa asiointia ns. “yhden luukun” periaatetta. Myos Karkkila on tehnyt TUVA-yhteistyota Luksian
ja Lohjan Kanneljarven opiston kanssa samoin periaattein.

Koulutuksen ulkopuolelle jadminen lisaa merkittavasti riskia tyottomyyteen seka pienituloisuuteen, jotka
ovat my0s syrjaytymisen merkittavimpia riskitekijoita. Myonteistda mielenterveytta mitataan kouluterveysky-
selyssa seitsemalla vaittamalla tunteista ja ajatuksista mm. itseen, laheisiin, tulevaisuuteen, kykyyn ratkaista
ongelmia sekd tehda paatoksia. Yksi mittarimme on 8. ja 9. luokan oppilaiden kokemus tyytyvaisyydesta
omaan elamaan.

2.4 Mielenterveys- ja paihdeasioiden ohjauksen ja neuvonnan nykytila

Ohjausta ja neuvontaa mielenterveys- ja paihdeasioissa saa osana asiointia muun muassa:
¢ opiskeluhuollossa seka nuorisopalveluissa

® perus- ja erityistason sosiaali- ja terveyspalveluissa.

¢ kolmannen sektorin palveluissa muun muassa seurakunnilta ja jarjestoilta

e tyoterveyshuollossa

* yksityisiltd palveluntuottajilta

¢ valtakunnallisista verkko- ja puhelinpalveluista

2.4.1 Lapset ja nuoret

Neuvolatoiminta on lakisdateista ja sen tehtdvana on tukea vanhemmuutta ja perheen hyvinvointia. Lapsen
kodin ja muun kasvu- ja kehitysympariston tukeminen seka perheen elintapojen terveellisyyden edistaminen
seka viela lapsen ja perheen erityisen tuen ja tutkimusten tarpeen varhainen tunnistaminen seka lapsen ja
perheen tukeminen ja tarvittaessa tutkimuksiin tai hoitoon ohjaaminen ovat neuvolatoiminnan perustehta-
via.

Seka ditiys- ettd lastenneuvoloissa kdytetdan useita erilaisia mittareita, joiden avulla kartoitetaan vanhem-
pien tai lapsen tilannetta ja arvioidaan tarvittavia tukitoimia. Kaytettavia lomakkeita ovat esimerkiksi mie-
lialalomake, synnytyksen jalkeisen masennuksen tunnistamiseksi (EPDS), voimavara-lomake, jolla arvioidaan
perheen voimavaroja, LAPS-lomake, jonka avulla voidaan selvittda lapsen tarvitsemaa tukea, AUDIT-testi,
vanhempien pdihteidenkdytdn arviointiin kaytettava lomake.

Nuorten osalta suurin osa ylaasteikdisista (8. ja 9. luokan oppilaista) on tyytyvaisia elaméaansa. Karkkilassa
tyytyvaisyys on lisddntynyt. Vuonna 2017 tyytyvaisia on prosentuaalisesti ollut 71,1% ja vuonna 2019 73,6%.
Vihdissa sen sijaan tyytyvdisyys on vahentynyt. Vuonna 2017 74,2% on ilmoittanut olevansa tyytyvaisia,
mutta vuonna 2019 tyytyvaisia on ollut vain 66,3% 8. ja 9. luokan oppilaista. Ks. taulukko 1 alla.
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Taulukko 1. Tyytyvdinen elémddnsd tdlld hetkelld, % 8. ja 9. luokan oppilaista
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Masennusoireilun maara on kuitenkin noussut seka Karkkilassa etta Vihdissa. Vuonna 2017 masennusoireilua
on kokenut noin 17% molemmissa kunnissa, mutta vuonna 2019 maéara on noussut Karkkilassa 18,7%:iin ja
Vihdissa 21,5%:iin. Ks. taulukko 2 alla.

Taulukko 2. Vdhintddn kaksi viikkoa kestdnyt masennusoireilu, % 8. ja 9. luokan oppilaista
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Huolta herattavaa paihteiden tai tupakka ja nikotiinituotteiden kayttoa tai rahapelaamista on ollut vuonna
2017 Karkkilassa 11,6%:lla, mutta vuonna 2019 maara on laskenut 8,3%:iin. Vihdissad sen sijaan maara on
lisddntynyt hieman viimeisten vuosien aikana (vuosi 2017 9,2% ja vuonna 2019 9,5%). Ks. taulukko 3 seuraa-
valla sivulla.
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Taulukko 3. Huolta herdttdvdd pdihteiden tai tupakka- ja nikotiinituotteiden kéyttdd tai rahapelaa-
mista, % 8. ja 9. luokan oppilaista
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Huumeita kokeilleiden maara on laskenut Karkkilassa. Vuonna 2017 maara on ollut 13,6% ja vuonna 2019
madra on laskenut 9,7%:iin. Vihdissa sen sijaan maara on lisddantynyt viimeisten vuosien aikana (vuosi 2017
11,3% ja vuonna 2019 13,3%). Ks. taulukko 4 alla.

Taulukko 4. Kokeillut laittomia huumeita ainakin kerran, % 8. ja 9. luokan oppilaista
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Kannabista kokeilleiden maara on laskenut Karkkilassa. Vuonna 2017 6,5% 8. ja 9. luokan oppilaista on ker-
tonut kokeilleensa kannabista, vuonna 2019 mé&ara on laskenut 5,2%:iin. Vihdissa sen sijaan maara on lisdan-
tynyt viimeisten vuosien aikana (vuosi 2017 7% ja vuonna 2019 9%). Ks. taulukko 5 seuraavalla sivulla.
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Taulukko 5. Kokeillut kannabista véhintédn kaksi kertaa, % 8. ja 9. luokan oppilaista
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Koulutuksen ulkopuolelle jadneiden maarat ovat laskeneet hieman Karkkilan osalta. Vuonna 2018 %-osuus
on ollut 11,4% vastaavanikdisesta vaestosta ja vuonna 2019 10,8%. Vihdissa koulutuksen ulkopuolelle jadnei-
den maard on matalampi, mutta pienta kasvua on nahtavissa (vuonna 2017 8,3% ja vuonna 2019 8,8%). Ks.
taulukko 6 alla.

Taulukko 6. Koulutuksen ulkopuolelle jéicineet 17-24-vuotiaat, % vastaavanikdisestd vdestostd
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2.4.2 Tyoikiiset

Tyoikaisten tyossa kdyvien osalta terveyden edistdmisen toimista vastaa tyoterveyshuolto. Paihdety6 on osa
tyopaikan johtamista, tyoturvallisuutta, tydterveyshuoltoa ja yhteistoimintaa. Paihdeongelmien kehitty-
mistd ehkaistdan ja paihdehaittoja vahennetdan parhaiten avoimella keskustelulla, yhteisilld toimintaohijeilla,
tiedottamalla ja kouluttamalla henkilostda. Tiedottaminen on tarkeda kohdistaa Karviaisen kaikkiin tydyh-
teis6ihin. Tavoitteena on havahduttaa henkil6kuntaa miettimdadan omaa suhdettaan péihteisiin ja niiden ai-
heuttamiin terveyshaittoihin, saada paihteiden riskikayttajat tiedostamaan mahdolliset ongelmansa seka tu-
kea varhaista, oma-aloitteista hoitoon hakeutumista. Avoimen vuorovaikutuksen keinoin vahennetdan suo-
jelua, salailua ja paihteidenkdyton hyvaksyntaa, jotka edistdvat tai yllapitavat haitallista pdihteiden kayttoa.
Jokaisen tyontekijan velvollisuutena on ehkdista tydyhteisda haittaavaa paihteiden kayttoa.

Esimiehet vastaavat paihdeohjelman tiedottamisesta. Esimiehet, tyoterveyshuolto ja tyosuojeluhenkil6sto
tekevat tarkeda ennaltaehkdisevaa tyota kertomalla hoitomahdollisuuksista ja tarjoamalla apuaan. Tyoyh-
teisOssa on jarjestettava saanndllisesti paihdeohjelmaan liittyvaa tiedotusta ja tarvittaessa koulutusta. Tie-
dottamisessa korostetaan ennaltaehkaisevan toiminnan ja varhaisen puuttumisen merkitysta. Toimintaoh-
jelma on osa uuden tyontekijan perehdytysta.

Tyo6terveyshuollolla on lakiin perustuva ennaltaehkdisevan toiminnan tehtava. Henkil6st6lld on mahdollisuus
varata aika tyoterveyshuollosta keskustellakseen omaan hyvinvointiinsa ja terveyteensa liittyvista asioista ja
huolista. Tyoterveyshuolto tekee padihdetyota terveystarkastusten ja vastaanottokdyntien yhteydessa antaen
yksiléohjausta ja neuvontaa, joiden avulla pyritdan edistimaan terveita elintapoja ja paihteettomyytta.

Yksiloohjaus ja neuvonta kohdistuvat myds liialliseen ja mahdollisesti riippuvuutta aiheuttavaan sdahkoisen
median ja/tai internetin kdyttoon seka tietokonepelien - ja /tai rahapelihaittojen kartoittamiseen. Samalla
pohditaan, millaista tukea tyontekija tarvitsee ja ohjataan hanet tarpeen mukaan eteenpéin esimerkiksi paih-
deklinikalle. Tupakkatuotteiden vahentamisessa ja niiden kayton lopettamisessa tarvittava tuki, hoito ja seu-
ranta voidaan toteuttaa tyoterveyshuollossa.

Paihdeongelman varhaiseksi tunnistamiseksi hyédynnetdan suositusten mukaisia toimintamalleja ja oh-
jeita, kuten mini-interventiota. Paihdetyota tehdaan yhteistyossa paihdeklinikan kanssa. Tarvittaessa voi-
daan sopia ryhmamuotoisesta neuvonnasta ja muusta paihteisiin tai pdihdeohjelmaan liittyvasta tiedottami-
sesta tyoyhteisdissda. Omatoimisuuden tukemiseksi paihdeohjelma, tiedot hoitopaikoista sekd muu paihtei-
den kadyton haitallisuutta ja pdihdeongelmien ehkaisya koskeva aineisto pidetdan esilld niin, etta henkilostolla
on mahdollisuus tutustua siihen.

Nummelan ja Karkkilan terveysasemilla toteutetaan lisaksi tydelaman ulkopuolella oleville ty6ttomien ter-
veystarkastuksia.

Aikuisten mielenterveyden avohoitokdynteja /1000 18 vuotta tayttanytta on toteutunut Karkkilassa vuonna
2017 noin 506,9 kadyntia ja vuonna 2020 512,5. Vihdissa kdynteja on ollut vuonna 2017 507,2 ja vuonna 2020
593,5 /1000 18 vuotta tayttanytta. Kdyntien maara on lisdantynyt huomattavasti muutaman vuoden aikana.
Ks. taulukko 7 seuraavalla sivulla.



Taulukko 7. Aikuisten mielenterveyden avohoitokdynnit / 1000 18 vuotta tdyttdnyttd
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Taulukko 8. Psykiatrian laitoshoidon potilaiden hoitojaksojen ikd- ja sukupuolivakioitu indeksi
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Asunnottomia yksin asuvia henkilditd tuhatta asukasta kohden on ollut Karkkilassa vuonna 2018 0,9 ja vuonna 2020 0,6.
Vihdissa maara on pienempi, molempina tarkasteluajanjaksoina 0,4. Ks. taulukko 9 alla.

Taulukko 9. Asunnottomat yksin asuvat / 1000 asukasta
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Toimeentulotukea saaneiden maara on ollut Karkkilassa vuonna 2018 535 henkil6d ja vuoteen 2020 tultaessa maara on
noussut hieman, yhteensa 580 henkil6a on saanut toimeentulotukea. Vihdissd sen sijaan vuonna 2018 toimeentulotukea
saaneita on ollut 1514 ja vuona 2020 1512 henkil6a. Maara on pysynyt melko samana. Ks. taulukko 10 alla.

Taulukko 10. Toimeentulotukea saaneet 18 vuotta téyttineet vuoden aikana
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2.4.3 Ikdantyneet

Suuret ikdluokat, jotka ovat kasvaneet alkoholimydnteisemmassa yhteiskunnassa, ovat eldkditymassa. Suurin
osa ikdantyneista kayttaa kuitenkin edelleen alkoholia terveyden kannalta riskittomasti, vaikka yli 65-vuoti-
aiden alkoholinkdyttd on kasvanut viime vuosina. Suomalaisten ikdadntyneiden terveys ja toiminta-
kyky ovat kohentuneet viime vuosikymmenina monin tavoin. Vaikka terveet ja toimintakykyiset elinvuodet
ovat lisddntyneet selvasti, ikdantyneiden maara kuitenkin lisddntyy merkittavasti ja talldin tulee myos palve-
luntarve kasvamaan. Mielenterveys koostuu monista tekijoista kuten fyysisesta ja psyykkisesta terveydesta,
toimivista ihmissuhteista ja osallisuudesta yhteiskuntaan ja Ikdantyessa naiden osa-alueiden yllapitdaminen
voi vaikeutua.

Ikaantyneiden palvelut Karviaisessa jarjestetdan sosiaali- ja terveyspalveluiden kautta. lIkdihmisten palvelu-
ohjauksesta ja neuvonnasta saa yksilollistd neuvontaa ja ohjausta ikdihmisten palveluista seka tietoa
muista asumista tukevista palveluista ja etuisuuksista. Tavoitteena on tukea ikdihmisten omatoi-
mista elamaa ja kannustaa omien voimavarojen kayttoon seka [6ytamaan omia tarpeitaan vastaavat
palvelut. Palveluohjaus on tarkoitettu padsaantdisesti uusille, palveluja tarvitseville ikdihmisille, hei-
dan omaisilleen ja ldheisilleen seka ikdihmisten parissa tyoskenteleville.

Depressiolaakkeista korvausta saaneiden 65 vuotta tayttaneiden maara on Karkkilan osalta noussut
tasaisesti vuodesta 2017 ldhtien 10,9 %:sta 12,5%:iin. Vihdissa tilanne on vaihdellut eri vuosina,
mutta vuonna 2020 12,2% 65 tayttaneista ovat saaneet korvauksia masennuslaakkeistaan. Ks. tau-
lukko 11 alla.

Taulukko 11. Depressioldiéikkeisté korvausta saaneet 65 vuotta téytténeet, % vastaavanikdisestd vd-
estostd
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2.4.4 Vihdin ja Karkkilan palvelut

Nuorisopalvelut

Nuorisopalvelujen toiminnan paaasiallisena kohderyhmana ovat 10—-29-vuotiaat vihtildiset lapset ja nuoret.
Kaikki nuorisopalvelujen toiminta on osallistavaa, kasvattavaa ja pdihteetonta. Nuorisopalvelut jakautuvat
avoimeen nuorisotydhon seka erityisnuorisotyéhodn. Avoin nuorisotyd toteuttaa mm. nuorisotilatoimintaa,
koulunuorisoty6ta, kulttuurista nuorisotyota, jalkautumisia seka erilaisia tapahtumia. Erityisnuorisotyon teh-
tavana on etsivan nuorisotyon keinoin puolestaan ohjata vailla opiskelupaikkaa, tyota tai muita tarvitsemi-
aan palveluita olevia nuoria palvelujen piiriin. Kaiken nuorisoty6n taustalla on nuorten elamanhallinnallisten
valmiuksien vahvistaminen, positiivisen tekemisen mahdollistaminen seka paihteettomyys. Yhteistyd muiden
toimijoiden kanssa mahdollistaa laaja-alaisen, monipuolisen ja monialaisen palvelutuotannon. Pop up -nuo-
risoty0, jalkautumiset ja kokonaisvaltaisesti elamanhallinnallisiin asioihin seka paihteisiin keskittyva kuuden-
sille luokille suunnattu haltuun -kokonaisuus ovat esimerkkeja yhteistyona toteutettavista toiminnoista.

Ankkuritoiminnan avulla pyritddan kohdentamaan monialaisia tukitoimia ennaltaehkaisevasti tuen tarpeessa
oleville alle 18-vuotiaille lapsille ja nuorille Lohjan, Vihdin ja Karkkilan yhteistyéna. Ankkuritiimiin kuuluu po-
liisi, sosiaalityontekija seka erityisnuorisotyontekija. Vuonna 2020 noin neljannes ankkuritiimin kautta tukea
saaneista lapsista tai nuorista paatyi toiminnan piiriin pdihteiden kdyton suorien tai vélillisten seurausten
vuoksi.

Koulu- ja oppilaitosnuorisoty6ta ollaan parasta aikaa kehittdmassa ja mallintamassa. Kdytannossa koulu- ja
oppilaitosnuorisotyon pyrkimyksena on turvata, tukea ja vahvistaa oppilaiden ja opiskelijoiden koulunkayn-
nin tai opiskelun edellytyksia nuorisotydllisin keinoin joko pienryhmassa tai yksilétyona. Kouluilla ja oppilai-
toksissa tehtdva nuorisoty6 nojaa vahvasti yhteistydhon muiden em. ymparistoissa toimivien ammattilaisten
kanssa. Rahapeleja pelasi kouluterveyskyselyn mukaan vuonna 2017 6,4 prosenttia ylaasteikaisista, jossa oli
hieman lisdysta 2013 tuloksiin. Viikoittain koulukiusattujen yldaasteikdisten seka laittomia huumeita kokeillei-
den lukio- ja ammattioppilaitosten oppilaiden maara on ilahduttavasti vahentynyt vuoden 2017 kyselyssa.
(Taulukko sivulla 6)

Karkkilan kaupungin nuorisopalveluihin kuuluu perusnuorisoty®, etsivd nuorisotyé seka tyopajatoiminta.
Nuorisopalveluiden tavoitteena on tarjota karkkilalaiselle lapselle ja nuorelle ikatasolle sopivaa mielekasta ja
paihteetontd toimintaa. Perusnuorisotydn kohderyhmaa ovat alakouluikdisesta 18-ikdvuoteen saakka. Toi-
mintaa jarjestetdaan kouluilla, erilaisina kerhoina sekd nuorten avoimena toimintana nuorisotalolla. Yhteis-
tyota tehdaan tiiviisti kolmannen sektorin kanssa mm. mopotallin ja jalkautuvan tydn muodossa. Yhteistyota
tehddan myos poliisin Ankkuri-tiimin kanssa.

Etsivan nuorisotyon lahtékohta on tarjota palvelua ja tukea alle 29-vuotiaille nuorille, jotka ovat koulutuksen
tai tyomarkkinoiden ulkopuolella tai tarvitsevat tukea saavuttaakseen tarvitsemansa palvelut. Etsiva nuori-
sotyontekija toimii turvallisena aikuiskontaktina nuorelle, kuunnellen ja tukien nuorta ja nuoren tar-
peita. Tydpajatoiminnan avulla tyollistetdaan 17-29-vuotiaita karkkilalaisia nuoria. Tyopajalla nuorta tuetaan
elamanhallintaan liittyvissa asioissa seka autetaan ja tuetaan nuorta, yksil6lliset tarpeet huomioiden. Ty6pa-
jatoimintaan kuuluu myds starttipaja, joka on suunnattu 16—25-vuotiaille nuorille. Starttipajan tavoitteena
on tukea ja vahvistaa nuoren arjenhallinnan taitoja seka itseluottamusta ja itsetuntemusta yksilévalmennuk-
sen ja ryhmavalmennuksen avulla. Tyopajalla noudatetaan talla hetkelld Karkkilan kaupungin paihdeohjel-
maa, mutta tavoitteena on luoda tyopajalle oma paihdeohjelma, joka tukisi enemman tydpajan tar-
peita. Karkkilan kaupungin nuorisopalvelut ja seurakunnan nuorisotyo jarjestavat yhteistyossa kevat lukukau-
della 2021 Selva juttu-tunteja alakoulun 6-luokkalaisille. Tunneilla kasitelladan padihdeteemaa toiminnallisia
menetelmia hyddyntden seka osallistamalla nuoria keskustelemaan aiheeseen liittyen. Ylakoulu- ja lukioikai-
sille nuorisopalvelut jarjestavat erilaisia luentoja ja tapahtumia paihdeteeman ymparille.
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3 Mielenterveys- ja pdihdepalvelut Karviaisen alueella

Perusturvakuntayhtyma Karviaisen mielenterveys- ja paihdepalvelut koostuvat psykologipalveluista, kuraat-
toripalveluista, perheneuvolapalveluista, nuorisoaseman palveluista, sosiaalipalveluista, perustason mielen-
terveys- ja paihdepalveluista ja erityistason palveluista. Niiden tarkempia sisaltdja avataan seuraavissa lu-
vuissa.

3.1. Psykologipalvelut

Lasten ja nuorten mielenterveyspalvelujen ketju muodostuu yhteistyérakenteista, joiden avulla tuetaan lap-
sen kokonaisvaltaista kehitysta ja kuntoutusta lahtien ditiysneuvolasta ja lastenneuvolasta kohti terapia- ja
psykologipalveluita tilanteissa, joissa lapsen kehitykseen liittyy huolta tai kuntouttamistarvetta.

Karviainen tuottaa Vihdin kunnan ja Karkkilan kaupungille psykologipalvelut seka alle kouluikaisille lap-
sille sekd kouluikaisille lapsille. Psykologin rooli on tukea lapsen kehitysta ja olla suunnittelemassa oikeaa
tukea hanelle. Lapsen suotuisan kehityksen kannalta on tarkeda, ettd naihin asioihin reagoidaan oikea-aikai-
sesti:

o lapsen kehityksen viiveet

o lapsella on vaikeuksia keskittya toimiinsa ikdistensa tavoin

o lapsen oppimisvaikeudet

o lapsella on paivahoidossa vaikeuksia toisten lasten kanssa leikkimisessa ja kaverisuhteiden
luomisessa

o alle kouluikaisella lapsella on tuen tarvetta kdyttaytymisen ja tunteiden saatelyssa tai kou-
luikaisen vaikeudet tulevat esiin koulussa

o lapsella voi olla pelkoja, univaikeuksia, mielialaan liittyvia pulmia, aggressiivisuutta tai uhmak-
kuutta

3.2 Kuraattoripalvelut

Kuraattori on oppilaitoksessa tyoskenteleva sosiaalialan asiantuntija. Kuraattoripalvelut ovat osa oppilaitok-
sissa tehtavaa oppilas- ja opiskelijahuoltoty6ta. Koko oppilaitosyhteis6a tukeva ehkéiseva yhteisollinen tyo
on oppilas- ja opiskelijahuollon ensisijainen toteuttamismuoto. Yhteistyota tehdaan tiiviisti perheiden, kou-
lun henkil6ston sekd muun lapsen hyvinvointia tukevan palveluverkoston kanssa. Lasten ja nuorten hyvin-
voinnin edistdmisessa ovat itse oppilaat ja opiskelijat avainasemassa, ja heidan kuulemisensa on hyvin mer-
kityksellista palveluita ja tukitoimia suunniteltaessa.

Kuraattoreiden tehtdvana on tukea lasten ja nuorten opiskelua, hyvinvointia seka kehitysta ja toimintakykya.
Tukea voidaan antaa yksittdiselle oppilaalle, oppilasryhmalle tai koko oppilaitosyhteisélle. Kuraattoripalvelut
kuuluvat kaikille esi- ja perusopetuksen seka toisen asteen oppilaille ja opiskelijoille.

Koulukuraattori antaa oppilaalle ja hdanen ldhiyhteisélleen:
e tukea
e ohjausta
e konsultaatiota ja asiantuntija-apua
joiden avulla pyritaan:
e ehkaisemaan ja poistamaan oppilaan kehitykseen liittyvia sosiaalisia vaikeuksia
e edistdmaan arjen sujumista, oppimista, toimintakykya seka jaksamista
e lisdamaan esi- ja peruskoulu- ja oppilasyhteisén hyvinvointia
e edistdmaan oppilaiden psykososiaalista hyvinvointia yksilo- ryhma- ja luokkatydskentelyn keinoin
e lisdamaan esi- ja peruskoulun ja kodin valista yhteistyota.
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3.3 Perheneuvolapalvelut

Perheneuvolan tehtdva osana lasten mielenterveyspalvelujen ketjua. Perheneuvolan tehtavana on lapsen ja
aikuisen valisen vuorovaikutus- ja tunnesuhteen vahvistaminen siten, etta se tukee lapsen kehitysta ja hyvin-
vointia. Tehtdvina yksi merkityksellisimmista, on erityisesti eron jalkeisen yhteistydvanhemmuuden tukemi-
nen. Perheneuvolan tyoskentely on terapeuttista, ja silla pyritddn lieventamaan vanhempien omasta perhe-
historiasta, parisuhteen ristiriidoista tai perhesysteemista kumpuavien haasteiden vaikutusta vanhemmuu-
teen. Talla pyritddn auttamaan lapsen ehytta kasvua. Varhaista tukea annetaan muun muassa vanhemmuu-
teen valmistautumiseen, kiintymyssuhteen muodostumiseksi kohtuvauvaan, vauvan ja vanhempien vali-
sen vuorovaikutussuhteen muodostumiseksi. Tyoskentelyn avulla vahvistuu hyvan mielenterveyden perusta
myohemmalle kasvulle.

3.4 Nuorisoaseman palvelut

Karviaisen Nuorisoasema palvelee matalalla kynnyksella Vihdin ja Karkkilan alueen nuoria. Ikdraja on 13-18-
vuotiaat, seka toisen asteen opiskelijat aina 22-vuotiaiksi. Tyypillisimmat yhteydenotot liittyvat nuoren ah-
distusoireisiin. Nuorisoasemalla tehdaan paihteidenkayttoon liittyvia kartoituksia, seka paihteidenkayton lo-
pettamiseksi hoitointerventioita. Yli 18-vuotiaiden pdihdehoito on aikuisten palveluissa. Nuorisoasemalla
tyoskentelee |dakari kerran viikossa, yhdessa ladkarin kanssa arvioidaan tarpeenmukainen hoito, suunnitel-
laan hoito tai lahetteet erikoissairaanhoitoon.

Tyypillisia yhteydenoton syita ovat:
e nuoren mieliala on laskenut, oireita ahdistuksesta tai masennuksesta
e nuorella on ongelmia paihteiden tai pelaamisen kanssa
e nuori karsii yksindisyydesta tai kiusaamisesta
e unettomuus, pelot tai paniikkikohtaukset vaivaavat
e nuorella on tarvetta keskustella ihmissuhdeasioista / kaverisuhteista
e nuorella tai hanen vanhemmillaan on huolta kotiin, perheenjasenten vilisiin suhteisiin tai perheen
elamantilanteeseen liittyen
e ldheisen kuolema tai kriisi perheessa
e nuoren oma tai laheisen mielenterveys huolestuttaa

3.5 Sosiaalipalvelut

Perusturvakuntayhtyma Karviaisen sosiaalipalvelukeskus vastaa ty6ikaisten, vammaisten ja ikdantynei-
den sosiaalityén palveluista seka tyohon kuntoutuksesta. Sosiaalitydn asiakkaina on huomattava maara
paihde- ja mielenterveysongelmaisia tai niiden suhteen riskiryhnmaan kuuluvia. Asiakkaan palvelusuunnitel-
maa tehtdessa otetaan huomioon asiakkaan kokonaistilanne, erityisesti huomioiden asiakkaan oma néake-
mys. Yhteisena tavoitteena on asiakkaan itsendinen parjaaminen arjessa. Sosiaalipalvelukeskuksessa jarjes-
tetdan asiakkaille useita sosiaalihuoltolain mukaisia palveluja, kuten tilapdismajoitusta ja kriisimajoitusta
seka vastataan asiakkaiden aktivoinnista yhteistyossa TE-toimistojen kanssa.

Aikuissosiaalityossa otetaan vastaan ihmisid, joilla on ongelmia elaméanhallinnan, talouden tai muun parjaa-
misen kanssa. Aikuissosiaalitydssa arvioidaan tdaydentdvan ja ehkdisevan toimeentulotuen tarvetta ja myos
muiden palvelujen tarvetta kokonaisvaltaisesti. Aikuissosiaalitydssa tehddan laaja-alaisesti tiivistd yhteis-
tyota Karviaisen mielenterveys- ja pdihdepalveluiden sekd HUS:n erikoissairaanhoidon, Kelan, TE-palveluiden
ja TYP:n kanssa. Yhteistyota tehdaan myos Karkkilan kaupungin ja Vihdin kunnan etsivan nuorisotydn ja nuo-
risopajojen kanssa. Haasteina tydlle on puutteet tilapaismajoituspalveluissa seka selviamisaseman puuttumi-
nen.
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Aikuissosiaalityossa tullaan Sote-hankkeessa pilotoimaan moniammatillista eri tahojen yhteista asiakassuun-
nitelmaa seka siihen liittyen THL:n suosittelemaa arviointimittaria. Aikuissosiaalityon edustaja osallistuu mie-
lenterveys- ja pdihdepalvelujen SAS-tyoryhmaan ja yhteistyotd tehdadan myos asumispalveluohjauksen
kanssa. Aikuissosiaalitydssa vastataan myos taysi-ikaisten jalkihuoltonuorten sosiaalityosta, joka tukee nuo-
ren asiakkaan itsendistymista ja sijoittumista yhteiskuntaan.

Ty6hon kuntoutuksen Werstas -tyopajalla on mahdollisuus osallistua matalan kynnyksen kuntouttavaan tyo-
toimintaan. Lisdksi sielld jarjestetdan sosiaalista kuntoutusta seka eldkeldisten tyétoimintaa asiakasta tukien.
Werstaalla toteutetaan omaa erillista paihdeohjelmaa. Yhteistyota tehddaan myds rikosseuraamuslaitoksen
kanssa. Tavoitteena on eldmadnhallinnan, opiskelun ja tydllistymisen onnistuminen. Sosiaalisen kuntoutuksen
ja Werstaan yhteistyona on mahdollisuus myos terapeutin ryhmatoimintaan nuorille ja aikuisille.

Ikadntyneiden sosiaalitydssa vastataan ikaryhman laajasta palvelutarpeen arvioinnista, omaishoidontuesta,
veteraanien palveluista ja tehostetusta palveluasumisesta. Ikddntyneiden sosiaalityota tehdaan laajasti asi-
akkaan laheisten ja yhteistyokumppaneiden kanssa. lkddantyneiden yhteistydkumppaneista merkittavimpia
ovat vuodeosastot ja sairaalat seka kotihoito. Ikdantyneiden alkoholinkdytto ja siihen liittyvat ongelmat ovat
tulleet yhd enemman tydssa nakyvaksi ja niihin kaivataan uudenlaisia jalkautuvia palveluja.

3.6 Perustason mielenterveys- ja paihdepalvelut

Perusturvakuntayhtyma Karviaisen mielenterveys- ja pdihdepalvelut ovat kuntalaisille maksuttomia ja niihin
paasee ilman laadkarin l[ahetettd. Paihdepalvelut palvelevat kuntalaisia 18 vuotta tdyttaneita aikuisia, jotka
ovat huolissaan omasta tai ldheistensa paihteiden kaytosta tai muista riippuvuuksista. Tukea saa myos peli-
riippuvuuteen. Pdihdepalveluihin ei tarvitse lahetettd. Hoito perustuu luottamuksellisuuteen ja on asiakkaille
maksutonta. Tarjolla on niin paihdetyodntekijan kuin myos psykiatrisen sairaanhoitajan vastaanottoa. Paihde-
palveluissa voidaan aloittaa tarvittaessa alkoholin avovieroitushoito tai ohjata asiakas tarvittaessa laitos-
vieroitukseen.

Lisdksi tarjolla on seuraavia erityistason palveluita:

¢ Majatupa on kuntoutumisen mahdollistava tuetun asumisen yksikko, jossa on 22 asumispaikkaa. Se tarjoaa
asumispaikan ja -palveluita mielenterveys- ja paihdeongelmaisille asiakkaan palvelutarpeen mukaisesti.

e Kompassi on kuntoutumisen mahdollistava tehostetun asumisen yksikko, jossa on 26 asumispaikkaa. Osa
asunnoista on soluasuntoja.

¢ Palveluihin ohjaudutaan SAS-tyéryhman kautta.

¢ Asumisohjausta ollaan parhaillaan laajentamassa koskemaan my6s muita asiakasryhmia mielenterveys- ja
pdihdeasiakkaiden lisaksi

¢ Erikoissairaanhoidon psykiatrian palvelut tuottaa Helsingin ja Uudenmaan sairaanhoitopiiri HUS. Lohjalla si-
jaitsevat psykiatrian poliklinikat lapsille, nuorille ja aikuisille. Lisaksi Vihdissa ja Karkkilassa sijaitsevat aikuis-
ten psykiatrian poliklinikat.

4 Mielenterveys- ja paihdesuunnitelman kohderyhmat

Alla olevassa kuvassa on maaritetty mielenterveys ja paihdesuunnitelman kohderyhmat.
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1. Ehkaisevassa mielenterveys- ja paihdetydssa kohderyhmana ovat kaikki vihtiladiset ja karkkilalaiset. Tama
toteutuu viestintdna, yleisena neuvontana seka hyvinvointia edistavina toimintoina.

2. Neuvonnassa ja ohjauksessa mielenterveys- ja paihdeasioissa kohderyhmana ovat peruspalveluja kaytta-
vat asukkaat. Neuvontaa ja ohjausta antavat sosiaali- ja terveydenhuollon ja sivistystoimen tyontekijat osana
omaa tyotaan.

3. Mielenterveys ja paihdepalveluissa kohderyhmana ovat niita kayttavat ja tarvitsevat asiakkaat. Palvelua
saa joustavasti ja riittavan nopeasti.

Asiakasmaara kasvaa

Viestinta ja Neuvonta, ohjaus,
yleinen varhainen
neuvonta tunnistaminen

Asiakkuus ja hoito mielenterveys- ja
paihdepalveluissa

Myos kolmas sektori jarjestaa erilaisia mielenterveys- ja paihdepalveluja eri kohderyhmille:

e Valtakunnalliset jarjestot: Mielenterveysseura, Pelastakaa lapset, lastenmielenterveystalo.fi ja nuor-
tenmielenterveystalo.fi, nuortenlinkki.fi, apua.info, MLL

e Lohjan klubitalo

e Erilaiset yhdistykset, jarjestot ja seurakunnat
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5 Mielenterveys- ja piihdesuunnitelman strategiset tavoitteet ja toimenpi-

teet ja mittarit

5.1 Tuemme KkaikKien vihtilaisten ja karkkilalaisten mielenterveytta ja paihteet-

tomyytti ehkdisevalla tyolla

Strateginen tavoite

Kriittiset menestystekijat ja toimenpiteet

1. Ehkaiseva tyo: mielenterveytta suo-
jaavia tekijoita vahvistetaan ja riskit tun-
nistetaan ajoissa

Valtakunnalliset ja kunnan verkkopalvelut ovat asukkaiden saavu-
tettavissa esim.

itsehoitolinkit,

MLL,

Mieli.fi

Lastenmielenterveystalo.fi

Nuortenmielenterveystalo.fi

Terveyskyla

Vanhempien kasikirja (Vihdin vanhemmat)

Sosiaalisen verkoston ja yhteiséllisen toiminnan vahvistaminen kai-
kissa palveluissa esim. jarjestdjen ja

Asukkaille on tarjolla maksutonta ja edullista liikunta-, kulttuuri,
seka vapaa-ajan toimintaa.

Kaiku-kortti: Korttia jakaa sosiaalipalvelut, diakoniatyo ja etsiva
nuorisotyo.

Laadukas nayttéon perustuva terveysneuvonta kaikissa palveluissa
eriikaryhmille. mm. liikunta, ravitsemus, paihteet, pelaaminen, uni,
seksuaalisuus ja lahisuhdevakivalta.

Miepa ryhmat: Joustavampi mieli, l1ddkkeettomat unen hoitokei-
not, rentoutusryhma. Majakka Karkkilassa. Ahdistuksen hallinta
(verkkoryhma)

Vihti: verkossa toteutettava nuorisotyd sisdltden kasvatuksellista
pelitoimintaa, sosiaalisen median ohjattua sisdlléntuotantoa ja
kayttoa seka erilaisilla alustoilla toteutettua verkkonuorisotilatoi-
mintaa.

Karkkila: oppilaitosten pdihdekasvatus tarkoittaa erillisida oppitun-
teja tai laajempia kouluohjelmia, joissa vahvistetaan elaméanhallin-
nan taitoja. Lisdksi voidaan jarjestaa yksittdisia teemaan liittyvia tie-
toiskuja tai tempauksia, esim. Selva juttu 6.luokkalaisille. My&s van-
hempainiltoja jarjestetdan tarpeen mukaan teeman ympdrille.
Harrastustoiminnan Suomen malli (Hobby hour). Maksuttomia ma-
talankynnyksen harrastusmahdollisuuksia ala- ja ylakoululaisille.
Vihdin haltuun -ennaltaehkdiseva elamanhallintaa tukeva kasva-
tuskokonaisuus kaikille kuudensille luokille yhteisty6ssa seurakun-
nan kanssa.

Ehkaisevaa padihdetyota toteutetaan laadittavan vuosikellon mukai-
sesti. Jokainen toimija tunnistaa oman roolinsa ehkaisevassa

tyOssa.




24

Ehkdisevan paihdetydon toimielin nimetadan Vihtiin. Ehkdisevan
paihdetydntydéryhma on nimetty Karkkilaan vuonna 2019, joka to-
teuttaa ehkaisevan pdihdetyon tapahtumia mm. vanhempainil-
toja.

Selvitetdaan, miten mielenterveys- ja padihdepalvelujen asumispal-
veluasukkaiden kuntoutumista voidaan parantaa.

Ehkdisevadn tyon toimenpiteet:

e lisdavat tyytyvaisyytta kokevien osuutta
¢ vahentavat koulutuksen ulkopuolelle jaaneiden maaraa yhdessa muiden toimenpiteiden kanssa
¢ vahentdvat paihteita kayttavien maaraa.

5.2 Tunnistamme ja ehkdisemme mielenterveys- ja pdihderiskeja varhaisessa
vaiheessa ohjauksella ja neuvonnalla

Strateginen tavoite

Kriittiset menestystekijat

2. Neuvonta ja ohjaus: Mielenter-
veys- ja pdihdeasiat otetaan huo-
mioon kaikissa palveluissa ja pal-
velut vastaavat alueen asukkai-
den tarpeisiin.

e Perhekeskus,

e Oppilashuolto,

e Ohjaamo (Vihti ja Karkkila),

e Aikuisten sosiaali- ja terveyspalvelut

e lkdihmisten mielenterveys- ja paihdepalvelut

e Lisataan sahkoisten palveluiden kayttoa (etdpalvelut)

e Lisdtaan jayllapidetaan henkilokunnan mielenterveys- ja paihde-

osaamista.
Tyontekijat tunnistavat ja ehkaisevat riskeja varhaisessa vaiheessa erityi-
sesti nivelvaiheissa nuorilla ja aikuisilla, esim. jatko-opintoihin tai tydela-
maan siirtyminen, tyottomyys, eldkdityminen, erotilanne tai ldheisen
kuolema.
Asiakastilanteissa tyontekijat kysyvat vaikuttavaksi todetuin menetelmin
paihteistda, mielenterveydestd, pelaamisesta ja ldahisuhdevakivallasta.
Henkilostolla on osaamista eri menetelmien kaytosta:
* Motivoiva haastattelu,
e Varhainen tunnistaminen (puheeksiotto-koulutus?)
eHoito- ja ohjauspolut
*AUDIT-testin tekeminen sote-palveluissa; nuorisoasema, 2. asteen oppi-
laitokset, terveysasema, mielenterveys- ja paihdepalvelut, kotihoito, so-
siaalinen kuntoutus ja aikuissosiaalityo
*PHQ 9 ja OASIS mieliala- ja ahdistusoireiden seulonnassa
e Matalan kynnyksen ryhmatoiminta
ekolmannen sektorin palvelut tavoittavat kuntalaiset
eKarviaisen organisoimat yleisoétilaisuudet vanhemmille yhteistydssa po-
liisin, oppilashuollon, nuorisotoimen, seurakunnan, Vihdin vanhempien
ja Yojalan (vapaaehtoisty6) kanssa
eVikivallan ehkdisy- tyoryhma (miepa, kriisikeskus, rikosuhripdivystys,
sosiaalityd, lastensuojelu, seurakunta): lahisuhdevikivaltaan toiminta-
malli, hoitoon ohjausmalli
eAsumisohjauksen lisdédminen miepa-palveluissa
Ennaltaehkaiseva paihdetyd: Vihdissa nuorisotoimi toteuttaa pdihdekas-

vatusta yhdessa seurakunnan toimijoiden kanssa (Huoli haltuun)
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Neuvonnan ja ohjauksen toimenpiteet:

¢ Vahentdvat viikoittain rahapeleja pelaavien 8- ja 9-luokkalaisten maaraa.
¢ Vahentavat laittomia huumeita kokeilleiden lukion ja ammattioppilaitosten oppilaiden maa-

raa

5.3 Vaikuttavat mielenterveys- ja paihdepalvelut ja kuntoutujien osallistaminen

Strateginen tavoite

Kriittiset menestystekijat

3. Perustason- ja erikoistason pal-
velujen saatavuus on hyva

Mielenterveys- ja paihdeasiak-
kaan osallisuus vahvistuu, palvelu
on kokonaisvaltaista ja hoitopolut
perustuvat nayttdéon.

Tyontekij6illa on osaamista seuraavissa menetelmissa:
¢ Interpersoonallinen (IPT) masennuksenhoitomenetelma -> koulu-
tus jatkuu
e |PC: nuorten masennusoireiden varhainen interventio koulujen ja
perustason kayttoon
e Cool kids- ahdistuksen hoitomenetelma
e Kaypa hoito-suositusten mukaiset seulontamittarit kaytossa
e Werstaan vertaistukiryhmat (esim. jannittajaryhma, paihderyhmat)
eOhjaamo-rakenteen kehittdminen Vihdin kunnan peruspalveluissa
Toimiva konsultaatio perustason psykiatriin ja erikoissairaanhoitoon
eRyhmaétoimintojen ohjausosaaminen
¢ NEPSY, ratkaisukeskeinen tyoote neuropsykiatrisen asiakkaan kohtaa-
misessa
¢ Mielenterveys- ja paihdetyon suuntaavat opinnot ja/tai erikoisammat-
titutkinto
Mielenterveys, - ja pdihdepalveluja kehitetddn Kdypa-hoito suosituksen
mukaisesti.
Toimiva konsultaatiorakenne ja tyoparityoskentely perus- ja erityistason
valilld toimivat.
Asiakkaat padsevat joustavasti HUS-psykiatrian mielenterveyden hai-
rikohtaiseen hoitoon Kaypa hoito -suositusten mukaisesti.
Hus psykiatria Lohjan, Lohjan kaupungin, ptky Karviaisen yhteinen integ-
raatiohanke. Perustason ja erikoissairaanhoidon rajapintatydn kehittami-
nen lean-hengessa.
*ESKO-toimintamalli — asiakkaille tehddan palvelutarpeen arviointi ja oh-
jataan hoitoon asiakastarpeiden pohjalta. Pyritdan ohjaamaan asiakkaita
myds ryhmatoimintoihin tai muihin palveluihin.
*T3-ajat (saatavuus miepa-palveluissa)
eLansi-Uudenmaan sote: yhteiset hoitopolut (Nepsy, masennus, ahdis-

tus)

Mielenterveys- ja paihdepalvelujen toimenpiteet:
¢ Vahentavat depressiolaakkeista korvausta saaneiden maaraa, silla nayttéon perustuvia me-
netelmia on asiakkaiden kdytdssa aiempaa varhaisemmassa vaiheessa.
¢ Lisddvat avopalveluissa asioivien maaraa maltillisesti, silla apua on saatavilla aiempaa varhai-
semmassa vaiheessa.
e Vahentdvat asunnottomuutta.




5.4 Koontitaulukko toimenpiteistd, mittareista ja vastuista
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oon kaikissa pal-
veluissa ja palve-

Puheeksiotto-koulutusten jarjes-
taminen

Toteutui/ ei to-
teutunut

Yhdessa miepa-palvelujen ja perhe-
keskuksen kanssa (Niina Kojo ja ?

lut vastaavat alu-
een asukkaiden
tarpeisiin.

Lisatdan sahkoisten palveluiden
kayttoa

Etavastaan-ot-
tojen maara

Miepd, ladhisuhdevakivallan pu-{Toteutui/ ei to-|Niina Kojo, Marika Forsell, Mari Pihl,
heeksiotto-toimintamallin luomi-|teutunut Merja Tavi-Raisdanen, Sari Pusa, Kirsi
nen Gustafsson

Asumisohjauksen lisddmi-{Toteutui/ei to-

nen miepd-palveluissa teutunut

Ikdihmisten miepa-palvelutarve

Palveluissa ole-

Kirsi Gustafsson ja Jaana Heinonen

Tavoite Konkreettiset toimenpiteet |Mittarit Vastuuhenkil6t Seu-
ranta
1. Mielenter- Miepa-ryhmat Ryhmien maara |Palvelupaallikkoé Vuosit-
veytta suojaavia tain
tekijoita vahviste- ——— — — — — —
. Ehkdisevan pdihdetydn toimielin ni-|Toteutui/ ei to-|Sivistystoimi
taan ja riskit tun- wm N\ pgs
. metdan Vihtiin teutunut
nistetaan
ajoissa. T on . . = -
Kehitetdaan ryhmatoimintaa|Toteutui/ei to-| vs. oh Niina Kojo
Werstaan kanssa (aspa) teutunut
Vanhempainillat paihdeteemalla |Vanhempai- Sivistystoimi
nilto-jen maara
2. Mielenterveys- |AUDIT-testin tekeminen syste-|Tehtyjen testien|Palvelupaéllikét omissa  toiminnois-|Vuosit-
ja paihdeasiat|maattiseksi maara saan tain
otetaan  huomi

velujen saatavuus
on hyva.

Yhteiset hoitopolut LU-sote kehit-
tamistydssa

Toteutui/ ei to-
teutunut

Osastonhoitaja Niina Kojo

Werstaan vertaistukiryhmat

Vertaistuki-ryh-
mien maara

Palvelupaallikko

kartoitetaan vuoden 2021 vien lukumaa-
rat
3. Perustason- ja|ESKO-toimintamallin vakiinnutta-|T3-aika Palvelupaallikko Vuosit-
erikoistason pal-|minen tain
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Liitteet

Liite 1. Mielenterveys- ja paihdeasiat hyvinvointikertomuksissa

Karkkilan ja Vihdin hyvinvointikertomuksen (lapset, lapsiperheet ja varhaisnuoret) mielenterveys- ja paihde-
palvelujen kannalta keskeiset tiedot:

¢ Ylaasteikdisten paihteidenkaytto ja tupakointi ovat vahentyneet

¢ Mielen hyvinvointi on opetussuunnitelman lapileikkaava teema.

¢ Suunnitelmallista kulttuuri-, liikunta- ja taidetoimintaa on tarjolla varhaiskasvatuksessa, peruskoulussa seka
vapaa-ajalla.

e Lisdantyneet psyykkisen hyvinvoinnin ongelmat, mm. masentuneisuus, koettu huono terveydentila, yksi-
naisyys, fyysisen uhan tunne, nakyvat mm. oppimisvaikeuksina, poissaoloina ja ongelmina sosiaalisissa suh-
teissa.

¢ Ehkaisevalla paihdetyolla ja kasvatuksellisilla tapahtumilla lisatdan varhaisnuorten tietoa paihteiden hai-
toista ja tuetaan heidan kasvuaan.

¢ Vanhempien jaksaminen on koetuksella, mm. johtuen tyoelaman lisdantyneista tehokkuusvaatimuksista.
¢ Pienituloisten perheiden maara kasvaa ja toimeentulovaikeuksia on erityisesti yhden vanhemman per-
heissd. My0s yksindisyys on lisdantynyt.

¢ Lastensuojelussa ovat lisddantyneet perhevakivaltaan ja huoltoriitoihin liittyvat tapaukset, joissa on taustalla
usein paihde- ja mielenterveysongelmia.

Karkkilan ja Vihdin hyvinvointikertomuksen (nuoret )mielenterveys- ja pdihdepalvelujen kannalta keskeiset
tiedot:

¢ Ylivoimainen enemmistd nuorista on tyytyvaisia elamaansa kokonaisuutena, tyytyvaisimpia nuoret ovat
ihmissuhteisiin ja terveydentilaan ja vahiten tyytyvaisia fyysiseen kuntoon ja taloudelliseen tilanteeseen.

¢ Ldhes 90 prosenttia harrastaa vahintdaan kerran viikossa

¢ 41,9 prosenttia nukkuu alle 8 tuntia

¢ Masentuneisuutta ja koulu-uupumusta on joka kymmenennelld nuorella ja ahdistuneisuus on lisdantynyt.
¢ Yksindisyys on yleisempaa pojilla kuin tytailla.

¢ Keskusteluyhteydet vanhempien kanssa ovat parantuneet.

¢ Nuorten alkoholin kaytto ja tupakointi ovat vahentyneet koko 2000-luvun. Taysin raittiiden nuorten osuus
on kasvanut.

¢ Huumekokeilut ovat kouluterveyskyselyn mukaan viahentyneet seka 8 ja 9 luokan etta toisen asteen oppi-
lailla. Paihteisiin liittyy alttiutta rikoksiin, vakivaltaisuuteen, asunnottomuuteen ja itsetuhoisuuteen, joten
varhainen reagointi tarkeaa.

e Tuki koulupudokkaille, maahanmuuttajille seka ilman toisen asteen tutkintoa oleville nuorille on erityisen
tarkeaa.

¢ Ohjaamon kautta nuoret saavat tukea matalalla kynnykselld koulutukseen, tydllistymiseen, asumiseen seka
eldménhallintaan.

e Tietda kenen puoleen kdantya vaikeuksissa, 83 % lukio/ammatilliset 2017

Karkkilan ja Vihdin hyvinvointikertomuksen (ikdihmiset) mielenterveys- ja pdihdepalvelujen kannalta keskei-
set tiedot seka ikdihmisten paihteiden kaytto:

¢ Alueen vaesto on voimakkaasti ikddntymassa, mika nakyy demografisen huoltosuhteen heikentymisena ja
kasvavana palvelutarpeena. Palvelurakenne on muokattava sellaiseksi, etta idkkaiden henkiléiden hoito ja
huolenpito voidaan toteuttaa padosin kotona tai kodinomaisissa asumisymparistdissa. Vihdissa yha suu-
rempi osa yli 75-vuotiaista asuu kotona, 92,9 % ikaryhmasta, ja tdma prosenttiluku on vertailualueen suurin.
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Indikaattorit osoittavat, ettd Vihdissa palvelurakenne on kehittynyt tavoitteen suuntaisesti, kotihoidon peit-
tavyys on kasvanut, ja laitoshoidossa olevien ikddntyneiden maara on laskenut.

Karkkila? Kotona asuvat?

¢ Kotihoidon asiakkaiden osuus on my6s suurempi kuin alueella ja vertailukunnissa yleens3, laitoksissa ole-
vien osuus on myos selkeasti pienempi kuin vertailualueella. Dementiaindeksia kuvaava indikaattori osoittaa,
ettd ikdantyneiden maaran kasvaessa myos dementiaa sairastavien maara kasvaa. Vaeston ikdantyessa eri-
tyisesti etenevat ja pysyvat muistisairaudet aiheuttavat kunnissa lisddantyvaa palveluntarvetta. Alzheimer on
naista yleisin. Indikaattori kuvaa Alzheimer-taudin takia myénnettyjen ladkkeiden erityiskorvausoikeuksien
esiintyvyyttad 65 vuotta tayttdneessa vaestossa. Vaikka dementiaindeksi on Vihdissa nousussa, on Altzheime-
rin tautia on Vihdissa vertailukuntia vahemman suhteessa ikdluokan kokoon. Tavoitteena on, ettad kaikki,
jotka epailevat itselldan tai lahimmaiselladn muistisairautta voivat hakeutua muistipoliklinikalle.

Karkkila? Indikaattori kuvaa Alzheimer-taudin takia mydnnettyjen ladkkeiden erityiskorvausoikeuksien esiin-
tyvyytta 65 vuotta tdayttaneessa vaestossa.

o Taytta kansaneldkettd saavien osuus osoittaa pienituloisuutta eldkeikaisessa vaestossa. Vihdissa taytta kan-
saneldkettd saavien osuus on 1.1 % ja Karkkilassa 1.2 %. Vihdin eldkelaiset eivat ole poikkeuksellisen pienitu-
loisia, joten osa kasvavasta palvelutarpeesta saattaa kanavoitua myos yksityissektorille.

Kansallisen mielenterveysstrategian toimenpidesuositukset 2020-2030

e Vuosina 2020-2022 toimeenpano painottuu palvelujen kehittdmiseen, itsemurhien ehkaisyohjelman
kdynnistdmiseen ja mielenterveysosaamisen lisddmiseen ihmisten arkiymparistdissa osana laajempaa
hyvinvoinnin ja terveyden edistamista. Tarkoituksena on myds mielenterveys- ja paihdepalveluja koske-
van lainsdadannon uudistaminen ja itsemaaradmisoikeutta koskevan lainsdddannon valmistelu. Tervey-
den ja hyvinvoinnin laitos suunnittelee itsemurhien ehkaisyohjelman toimeenpanon ja vastaa sen koor-
dinoimisesta.

e Palveluja on tarkoitus kehittda osana Tulevaisuuden sosiaali- ja terveyskeskus -ohjelmaa. Tavoitteena on,
ettd vuonna 2022 perustason palveluissa on kaytossa vaikuttavaksi todetut menetelmat eri ikdryhmien
yleisimpien mielenterveyshdirididen varhaiseen hoitoon; tdma koskee myos padihdehéirididen varhaista
hoitoa, itsemurhavaarassa olevien hoitoa ja opiskeluhuollon varhaisia interventioita.

¢ Mielenterveyspalvelujen toteuttaminen osana tavanomaisia sosiaali- ja terveyskeskuksen peruspalveluja
mahdollistaa my0s sen, ettd voidaan luoda mallit mielenterveyshairidita sairastavien henkildiden sosiaa-
lipalvelujen toteutumiseksi, fyysisen terveyden edistamiseksi ja somaattisen terveydenhuollon yhden-
vertaiseksi toteutumiseksi.

e Palvelujdrjestelman laajemmassa kokonaisuudessa tarvitaan myos yhteistydé muiden viranomaisten, jar-
jestdjen ja kunnan muiden toimialojen kanssa. Vuosina 2020-2022 on tarkoitus kokeilla alueellisesti tut-
kimusnayttéon perustuvaa mielenterveyskuntoutujien tuetun tyéllistymisen toimintamallia (IPS), jossa
kuntoutus ja tydhonvalmennus toteutuvat hoidon sisalld. Tarkoituksena on mallin kdyttéonotto Suo-
messa pilotointien kautta.

e Mielenterveysosaamista pyritdan lisadamaan kuntien yhteistyorakenteissa ja eri sektoreiden toimin-
noissa, joissa toteutetaan hallinnolliset rajat ylittavaa hyvinvoinnin ja terveyden edistamista. Naissa ra-
kenteissa tuetaan kuntien ja yleishyodyllisten yhteis6jen hankkeita ja koulutusohjelmien kehittamista.



Liite 2. Seurantataulukko vuosille 2021-2024
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Tavoite

Konkreettiset toimenpiteet

Mittarit

2021

2022

2023

2024

1. Mielenterveytta
suojaavia tekijoita
vahvistetaan ja ris-
kit  tunnistetaan
ajoissa.

Miepa-ryhmat

Ryhmien maara

Kehitetdan ryhmatoimintaa Wers-
taan kanssa (aspa)

Toteutui/ei to-
teutunut

Vanhempainillat paihdeteemalla

Vanhempainilto-

2. Mielenterveys-
ja paihdeasiat ote-
taan  huomioon
kaikissa palve-
luissa ja palvelut
vastaavat alueen
asukkaiden tarpei-
siin.

jen maara
AUDIT-testin tekeminen syste-|Tehtyjen testien
maattiseksi maara

Puheeksiotto-koulutusten jarjes-
taminen

Toteutui/ ei to-
teutunut

Lisatdan sahkoisten palveluiden
kayttoa

Etavastaan-otto-
jen maara

Miepa, lahisuhdevakivallan pu-
heeksiotto-toimintamallin luomi-
nen

Toteutui/ ei to-
teutunut

Asumisohjauksen lisaami-

nen miepa-palveluissa

Asiakasmaara

Ikdihmisten miepa-palvelutarve
kartoitetaan vuoden 2021

Palveluissa ole-
vien lukumaarat

3. Perustason- ja
erikoistason  pal-
velujen saatavuus
on hyva.

ESKO-toimintamallin vakiinnutta-
minen

T3-aika

Yhteiset hoitopolut LU-sote kehit-
tamistydssa

Toteutui/ ei to-
teutunut

Werstaan vertaistukiryhmat

Vertaistuki-ryh-
mien maara




