

  
    
            
        
      
      
        
          
        

        
          
            
          
        
        
          
            
              
                
              
            

            
              
                
                  Äskettäin haettu
                

              

                
                  
                      
                      
                        
                      
                  

                
              
                Ei tuloksia
              

            

          

          
            
              

                
              
            

            
              
                Tags
              

              
                
                  
                      
                  
                
              

              
                

              

              
                Ei tuloksia
              

            

          

          
            
              
                
              
            

            
              
                Asiakirja
              

              
                
                  
                      
                  
                
              

              
                

              

              
                Ei tuloksia
              

            

          

        

      

    

    
      
        
          
        
      
              

                        
  
  

                
            
            
        
        Suomi
                        
          
            
            
              
                Koti
                
                  
                
              
              
                Koulut
                
                  
                
              
              
                Aiheet
                
                  
                
              
            

          

        


        
          Kirjautunut
        
        
        
        
        
          

  





  
    
      
      	
            
              
              
            
            Poista
          
	
            
              
              
            
          
	
            
              
                
              
              
            
          
	
          

        
	Ei tuloksia


      
        
          
        
      
    

  







  
      
  
    
    	
                                    
              Koti
            
            




	
                          
                
              
                        
              Muu
            
            


      
                  KOHO-HANKE VÄLIRAPORTTI 1.1.2010 – 30.9.2011 Katriina Lehtovaara
      

      
        
          
            
              
                
              
            
            
            
              
                Jaa "KOHO-HANKE VÄLIRAPORTTI 1.1.2010 – 30.9.2011 Katriina Lehtovaara"

                
                  
                    
                  
                  
                    
                  
                  
                    
                  
                  
                    
                  
                

                
                  

                  
                    COPY
                  
                

              

            

          

          
            
              

                
              
            
          

        

      

    

    
      
        
          
            
              
            
                          
                N/A
              
                      


          
            
              
            
                          
                N/A
              
                      

        

        
                      
              
                
              
                               Protected
                          

                    
            
              
            
            
              Lukuvuosi: 
                2022
              
            

          

        

        
          
            
            
                
                    
                
                Info
                
                

            
            

            

                        
  

                
        Lataa
          
              

          
            
              
                
                Protected

              

              
                
                
                  Academic year: 2022
                

              

            

            
              
                
                  
                
                
                
                  
                    Jaa "KOHO-HANKE VÄLIRAPORTTI 1.1.2010 – 30.9.2011 Katriina Lehtovaara"

                    
                      
                        
                      
                      
                        
                      
                      
                        
                      
                      
                        
                      
                    

                    
                      

                      
                        
                      
                    

                    Copied!

                  

                

              

              
                
                  
                
              

            

            
              
                
                28
              

              
                
                0
              

              
                
                0
              

            

          

        

      

      
        
                              
            
            28
          

          
            
            0
          

          
            
            0
          

        

      

    

  



  
        
                    
  
    
    
      
        Ladataan....
        (näytä koko teksti nyt)
      

      
        
      

      
      

    

  




  
      

                    Näytä lisää (   sivua )
        
  


  
      

                    Lataa nyt ( 28 sivua )
      



      
            
  
    Kokoteksti

    
      (1)KOHO-HANKE
 VÄLIRAPORTTI
  1.1.2010 – 30.9.2011


Katriina Lehtovaara



(2)Tiivistelmä


KOHO-hanke kuuluu Etelä-Suomen mielenterveys- ja päihdepalvelujen
 kehittämishankkeeseen Mielen avaimeen, joka on Sosiaali- ja terveysministeriön ohjaama
 Kaste-ohjelmaan perustuva hanke.


Tässä raportissa käsitellään KOHO -hankkeen kehittämistyötä ajalla 1.1.2010 - 30.9.2011.


Raportti toimii samalla hankkeen väliarviointina.
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1. Mielen avain: Etelä-Suomen mielenterveys- ja päihdepalvelujen kehittämishanke


1.1 Mielen avain -hanke


Etelä-Suomen mielenterveys- ja päihdepalvelujen kehittämishanke Mielen avain on
 Sosiaali- ja terveysministeriön ohjaama Kaste -ohjelmaan perustuva hanke. Mielen avain -
 hanke on hankealueena laaja kattaen 37 hankekuntaa ja 1 800 000 väestöpohjan (Kuva
 1). KOHO -hanke on yksi Mielen avain -hankkeen osahankkeista, joita on yhteensä 13.


Mielen avain -hanke toteutetaan vuosina 2010-2012. Sen toiminta alkoi vuoden 2010
 alussa osittain, mutta kattavasti koko hankealueella vasta syksyllä 2010. Mielenterveys- ja
 päihdepalvelujen kehittämisen haasteet ovat hankealueella moninaisia, koska alue on
 hyvin heterogeeninen.


Terveyden ja hyvinvoinnin laitoksen ylläpitämän Tilasto- ja indikaattoripankin SOTKAnetin
 indikaattorien perusteella vuonna 2009 hankealueella oli koko aluetta koskevia yhteisiä
 haasteita. Päihdehuollon nettokustannukset asukasta kohden olivat koko hankealueella
 korkeammat kuin koko maan keskiarvo. Lähes koko hankealueella (ei Itä-Uudellamaalla)
 oli päihdehuollon laitoksissa hoidossa enemmän verrattuna koko maan keskiarvoon.


Päihdepalveluiden järjestämisessä ja päihdeosaamisessa on suurta vaihtelua kuntien
 välillä. Päihdepalvelujen asiakkaat ovat näin ollen eriarvoisessa asemassa keskenään.


Depression ja psykoosisairauksien lääkehoitoa kuvaavien indikaattoreiden perusteella
 erityisesti hankealueen suurten kaupunkien haasteena on nuorten ja työikäisten
 masennus. Perusterveydenhuollon mielenterveyskäynnit tapahtuvat hankealueella
 huomattavan usein muun ammattiryhmän kuin lääkärin luona. Uudenmaan ja Itä-
 Uudenmaan alueella psykiatrian avohoitokäyntejä 1000 asukasta kohden on enemmän
 kuin Suomessa keskimäärin. Mielenterveystyön strategioita hankealueella on otettu
 käyttöön vaihtelevasti. Kuten muuallakin maassa, myös hankealueella on selkeä tarve
 kuntien systemaattiselle strategiatyölle.


Kuva 1. Mielen avain hankealue: Uusimaa, Kymenlaakso ja Etelä-Karjala.


kkkas



(5)1.2. Mielen avain -hankkeen rahoitus


Etelä-Suomen mielenterveys- ja päihdepalvelujen kehittämishanke haki valtionavustusta
 Sosiaali- ja terveysministeriöltä 11 483 115 euroa ja sitä myönnettiin 7 500 000 euroa eli
 65 % haetusta. KOHO-hankkeen kokonaiskustannukset ovat 1 273 184 euroa. Tästä
 summasta valtionavustuksen määrä on korkeintaan 954 888 euroa. Rahoitukseltaan
 KOHO-hanke on neljänneksi suurin Mielen avaimen osahanke.


1.3 Mielen avain -hankkeen tavoitteet


Mielen avain -hankkeen päätavoitteena on edistää eteläsuomalaisten mielenterveyttä ja
 päihteettömyyttä sekä parantaa niiden ihmisten avunsaantia, joilla jo on ongelmia. Tämä
 tapahtuu lisäämällä mielenterveys- ja päihdeasiakkaiden osallisuutta sekä tehostamalla
 palvelujärjestelmää siten, että asiakkaat saavat nopeasti apua osaavalta sosiaali- ja
 terveydenhuollon henkilöstöltä. Kaikki mukana olevat kunnat ovat sitoutuneet hankkeen
 kolmeen keskeiseen teemaan ja osahankkeet on valmisteltu nämä teemat huomioiden.


Hankkeen kolme keskeistä teemaa ovat:


1. Osallisuuden vahvistaminen
 2. Kynnyksettömyys


3. Henkilöstön osaamisen lisääminen


Hankkeen aikana ja sen jälkeen mielenterveys- ja päihdeongelmista kärsivien osallisuus
paranee ja syrjäytyminen vähenee. Osallisuus myös näkyy konkreettisina parannuksina
palveluissa. Hankkeen aikana mallinnetaan kokemusasiantuntijoiden tehtäviä ja
kuntalaisten perusoikeuksien toteutumista mielenterveys- ja päihdepalveluissa tuetaan
systemaattisesti. Erityisesti nuorten syrjäytymiskierteen katkaisuun kehitetään uusia
menetelmiä. Kuntien omat mielenterveyden ja päihdehuollon avopalvelut monipuolistuvat
ja pääsy niihin helpottuu. Perusterveydenhuollon ja sosiaalihuollon sekä
erikoissairaanhoidon yhteistyö tehostuu ja asiakkaat ohjautuvat suoraan oikeisiin
palveluihin. Informaatioteknologiaan perustuvat auttamismenetelmät otetaan käyttöön,
uudenlaiset päivystysjärjestelyt luodaan ja uudenlaista kynnyksetöntä apua ja
palveluohjausta perustetaan ihmisten arkeen. Peruspalveluiden työntekijöiden
mielenterveys- ja päihdetyön osaaminen lisääntyy ja kaikkien ammattiryhmien
erityisosaaminen otetaan tehokkaaseen käyttöön. Työntekijöiden asenteet mielenterveys-
ja päihdeongelmia kohtaan muuttuvat myönteisemmiksi. Tavoitteena on, että avun saanti
nopeutuu eikä pompottelua luukulta toiselle esiinny.



(6)Vihti


Lohja
 Sammatti
 Karjalohja


Nummi-Pusula


Siuntio
 Karkkila


Inkoo



2. KOHO -hanke


KOHO – hanke – Mielenterveys- ja päihdeasiakkaiden kokonaisvaltaisen hoidon hanke on
 Lost- yhteistoiminta-alueen, perusturvakuntayhtymä Karviaisen sekä HUS Lohjan
 sairaanhoitoalueen psykiatrian yhteinen hanke. Hanketta hallinnoi Lohjan kaupunki.


Hankealueen kuntia ovat Lohja, Siuntio, Karjalohja ja Inkoo (yhteistoiminta-alue LOST)
 sekä Vihti, Karkkila ja Nummi-Pusula (perusturvakuntayhtymä Karviainen).


KOHO -hankkeen tavoitteita ovat:


1. Kokonaissuunnitelman laatiminen mielenterveys- ja päihdepalveluihin.


1.1 Kartoitetaan Lohjan sairaanhoitoalueen psykiatrisen hoidon sekä Losti-
 yhteistoimintaalueen ja ptky Karviaisen kuntien mielenterveys- ja päihdepalveluiden
 lähtötilanne kokonaisuudessaan. Kootaan tilastotiedot ja suoritteet sekä kuvataan
 alueiden palveluverkosto ikäryhmittäin. Kuvaus kattaa kaikki perusterveydenhuollon ja
 avohuollon kunnalliset, yksityiset sekä kolmannen sektorin tuottamat palvelut mukaan
 lukien työterveyshuolto. Prosessien nykytilat ja tavoitetilat kuvataan. Puuttuvat palvelut
 kuvataan ja tehdään suunnitelma niiden rakentamiseen. Tarkastellaan hoitoketjujen
 saumakohtia ja toteutumisen sujuvuutta.


Lasten ja nuorten kohdalla kuvataan palveluketjut lasten- ja äitiysneuvoloista



(7)kouluterveydenhuoltoon, perheneuvoloista lasten- ja nuorisopsykiatriaan, nuorisotyön
 muodot, nuorten ehkäisevä päihdetyö sekä nuorisolääketiede.


Päihdehuollon palvelut ja toimintaketjut kartoitetaan kokonaisuudessaan
 päihteettömyyden tuesta katkaisuhoitoon ja asumispalveluihin.


Psykiatrian hoitoketjujen kuvauksessa kartoitetaan lähetekäytännöt
 perusterveydenhuollosta erikoissairaanhoitoon, elektiivinen aikuispsykiatrinen
 polikliininen toiminta, kuntouttava toiminta kokonaisuudessaan sekä aikuispsykiatrian
 osastohoito eri muotoineen.


1.2. Kartoituksen pohjalta luodaan koko alueen kattava mielenterveys- ja
 päihdepalveluiden suunnitelma


2. Matalan kynnyksen ja yhden oven strategian ja toimintamallin organisointi.


Tavoitteena on luoda kauttaaltaan kattava ja yhtenäinen toimintamalli mielenterveys- ja
 päihdepalveluiden asiakkaille. LOSTin ja Karviaisen alueen kuntien asukkailla tulee olla
 helppo, yhdenvertainen ja tasa-arvoinen mahdollisuus palveluihin pääsyssä.


Keskeiset toimenpiteet:


Mielenterveys- ja päihdeasiakkaille luodaan matalan kynnyksen ja yhden oven
 periaatteella toimiva hoitoon hakeutumisen käytäntö; mm. hoitomalli nuorille
 päihteiden käyttäjille.


Luodaan ja kokeillaan uusia toimintamalleja: ryhmätoiminta, vertaistuki,
 lyhytterapiat, järjestöyhteistyö.


Asiakkaat ja kolmannen sektorin toimijat otetaan mukaan palveluiden suunnitteluun
 ja kehittämiseen.


Asiakaspalautejärjestelmiä kehitetään.


3. Näyttöön perustuvien hoitotapojen käytön edistäminen.


Terveysasemien ja päihdeklinikoiden psykiatrisen hoitohenkilökunnan osaamista
 vahvistetaan mielenterveys- ja päihdeongelmien havaitsemisessa, hoidon tarpeen
 arvioimisessa, hoitoon ohjauksessa ja hoidossa. Strukturoitujen haastattelu- ja
 arviointimenetelmien käyttö helpottaa hoitoprosessien suunnittelua ja seurantaa
 psykiatrisessa työssä.


Lievä- ja keskivaikea-asteisten masennus- ja ahdistuneisuushäiriöiden varhaisella
 diagnostiikalla ja hoidolla pyritään estämään häiriöiden vaikeutuminen ja kroonistuminen.


Hoitokokonaisuuksien tarjoaminen matalan kynnyksen periaatteella lähimmän
terveysaseman toimesta ja ilman lähetettä mahdollistaa nopean hoidon aloituksen.



(8)Oikea-aikainen lievempien häiriöiden diagnostiikka ja hoito perusterveydenhuollossa
 vähentää erikoissairaanhoitoon ohjautuvien potilaiden määrää ja suuntaa
 erikoissairaanhoidon resursseja vaikeammin sairaiden hoitoon. Yhtenäiset hoitokäytännöt
 alueella tuovat tasaisempaa laatua hoitoprosesseihin.


Häiriöiden varhaista havaitsemista, puheeksi ottoa, hoitoon ohjaamista ja hoidon tarpeen
 arviointia ja hoitoon ohjaamista parannetaan vahvistamalla henkilöstön osaamista. KOHO-
 hanke järjestää sosisaali- ja terveystoimen työntekijöille koulutusta mielenterveys- ja
 päihdeasioiden tunnistamiseen ja problematiikkaan liittyen.


4. Yhteistyömuotojen uudistaminen ja vahvistaminen erikoissairaanhoidon,
 perusterveydenhuollon sekä mielenterveys- ja päihdepalveluiden välillä.


Tavoite on kehittää avohoidon toimintaverkostoa siten, että mielenterveyskuntoutujat
 saavat koko alueella riittävän psyykkisen ja sosiaalisen tuen. Yksityisten palveluntuottajien
 asumisyksiköissä olevien asiakkaiden tilanteet, kuntoutus- ja palvelusuunnitelmat
 kartoitetaan ja päivitetään.


Omaehtoista asumista kehitetään ja lisätään sekä tarjotaan riittävä sosiaalinen tuki
 asumiseen. Myös kuntouttavaa asumista lisätään ja sisältöä kehitetään. Selvitetään tarjolla
 olevan päivätoiminnan vaihtoehdot ja niiden yhteensopivuus asiakkaiden tarpeisiin.


Yhteistyössä käyttäjien ja kolmannen sektorin kanssa suunnitellaan uusia toimintamuotoja.


Luodaan toimintamalli, jossa kaikki hoitoketjun osapuolet sitoutuvat hoito- ja
 kuntoutussuunnitelman tekemiseen ja seurantaan ja jossa perus- ja erityispalvelut sekä
 erikoissairaanhoito toimivat saumattomasti yhdessä.


5. Kustannustehokkuuden vertailuperusteiden luominen.


Laaditaan mielenterveys- ja päihdepalveluiden kustannusten vertailuperusteet, joiden
 avulla resurssien oikea kohdentaminen helpottuu.


Kuvataan ja vertaillaan LOSTin ja Karviaisen käyttämien ja itse tuottamien palvelujen
 kustannusrakenteita sekä selvitetään kustannuksiin liittyviä päätöksentekomekanismeja.


Selvitetään vaihtoehtoiset palvelujen tuottamisen mallit ja niiden kustannukset.


Kilpailutetaan mielenterveys- ja päihdeasiakkaiden asumispalvelut, yksityisten
 palvelutuottajien palveluiden sisällön, laadun ja kustannusten arvioimiseksi.


Systematisoidaan palveluja tuottavien tahojen toiminnan valvonta ja luodaan välineitä
laadun valvonnan tueksi.



(9)Seuraavassa tullaan käsittelemään KOHO -hankkeen toimintaa ja tuloksia raportointiajalta
 1.1.2010-30.9.2011 sekä esittämään kehittämisideoita hankkeen loppuajalle. Raportoinnin
 pohjana on käytetty Eurooppalaisen laatupalkintomallin (EFQM) mukaista jäsentelyä ja
 sisältöä, jonka tavoitteena on ollut raportoida kehittämishankkeen toimintaa


mahdollisimman kattavasti.



3. KOHO -hankkeen toiminta


3.1 Johtajuus


KOHO -hanke kuuluu Lohjan kaupungin Perusturvakeskuksen erityispalvelujen
 alaisuuteen. Hankkeen johtaja on erityispalvelupäällikkö Saila-Maarit Laitinen ja
 hankekoordinaattori Katriina Lehtovaara. Karviaisen yhteyshenkilö hankkeessa on
 hanketyöntekijä Nina Marttinen.


Saila-Maarit Laitinen ja Katriina Lehtovaara kuuluvat Mielen avain -hankkeen
 laajennettuun projektiryhmään, joka muutettiin Mielen avaimen ohjausryhmäksi syksyllä
 2011.) Katriina Lehtovaara sekä Nina Marttinen kuuluvat myös Mielen avain -
 projektiryhmään.


KOHO-hankkeella on 2.9.2010 perustettu  ohjausryhmä, johon kuuluvat:


Yhteistoiminta-alue LOST


perusturvajohtaja Arja Yliluoma (pj.),


erityispalvelupäällikkö Saila-Maarit Laitinen,
 ylilääkäri Heikki Onnela,


ylilääkäri Tanja Nummila


Ptky Karviainen


työikäisten palvelulinjajohtaja Pirkko Hynynen,
 ylilääkäri Mikko Purhonen,


työikäisten terveyspalvelupäällikkö Minna Luoto (12/0211 alkaen).


HUS LHSA, Psykiatrian tulosalue


ylilääkäri, tulosalueen johtaja Hannu Saloheimo,
ylilääkäri Jarmo Laitinen.



(10)(Hankkeen ensimmäisen syksyn aikana ohjausryhmän jäseninä olivat
 kuntoutumiskeskuspäällikkö Harri Romakkaniemi (ptky Karviainen) sekä
 terveyskeskuspsykologi Kari Kaimola (Lohja).


Ohjausryhmä kokoontuu 1-2 kuukauden välein.


KOHO -hankkeen vahvuutena on, että hankkeella on johdon tuki ja sen
 vaikuttamismahdollisuudet ovat todellisia.


Hankkeen yhtenäisyys on tärkeää sekä kokonaisuuden että osatavoitteiden kannalta.


Keskustelua ja näkyvyyttä koko hankkeen puolesta ja yhteisestä näkökulmasta tulee
 korostaa (ei erikseen Lost ja Karviainen). Tiedonkulkua  ja koordinointia tulee parantaa;


kaikkien eri toimijoiden tulisi tunnistaa tämän merkitys koko hankkeen onnistumisen sekä
 seuraavan KASTE-hankkeen kannalta.


Hankeajan loppupuolella olisi hyvä lisätä keskustelua hanketyön vaikutuksista
 mielenterveys- ja päihdepalvelujen kustannuksiin koko sairaanhoitoalueella sekä lisätä
 hanketyöhön liittyvää positiivista viestintää mm. nostamalla keskusteluun masennuksen
 varhaisen toteamisen ja hoidon hyödyt.


Tiedonkulun parantumiseen kiinnitetään huomiota mm. tarkentamalla Karviaisessa
 kokoontuvan KOHO-tiimin kokouskäytäntöjä sekä hankeasioiden raportointia. Myös
 käytännön yhteistyötä hankealueen sisällä (kokemusten vaihto, työpajat) lisätään.


3.2 Toimintaperiaatteet


Hankehakemuksessa määriteltiin KOHO -hankkeen teema-alueiksi
 sosiaali- ja terveyspalvelujen henkilöstö,


perusterveydenhuollon vahvistaminen,


osallisuuden lisääminen ja syrjäytymisen ehkäisy


sosiaali- ja terveydenhuollon palvelurakenteet ja prosessit


KOHO-hanke noudattaa arvioinnissa Mielen avain -hankkeen arviointisuunnitelmaa.


Mielen avain -hanke tukee osahankkeiden tavoitteellista etenemistä ja arvioinnin
 toteuttamista projektivalmennuksella, johon KOHO-hankkeen projektikoordinaattori on
 osallistunut.


Hankkeen vahvuuksia ovat mm. uusien toimintamallien kehittäminen sekä  ajankohtaiseen
palvelutarpeeseen vastaaminen (lyhytterapeuttisen menetelmän käyttöönotolla
masennuksen hoidossa), uudenlaisen yhteistyön syntyminen kolmannen sektorin kanssa,
muidenkin kuin varsinaista päihde-/mielenterveystyötä tekevän henkilöstön osaamisen
vahvistaminen sekä organisaatiorajojen ylittyminen.



(11)KOHO-hankkeen tavoitteet ja näkemykset ovat yhteiset alueellisista eroista sekä erilaisista
 käytännön kehittämistoimenpiteistä huolimatta. Hanketyö kertoo
 kehittämismyönteisyydestä koko alueen päihde- ja mielenterveystyössä ja lisää
 houkuttelevuutta työpaikkana. Hoidon porrastaminen lisää henkilöstön jaksamista
 antamalla mielenterveys- ja päihdetyöhön välineitä ja rajoja.


3.3 Henkilöstö


Hankekoordinaattori, palvelukoordinaattori sekä konsultoiva psykiatri ovat hankkeen
 yhteisiä työntekijöitä. Palvelukoordinaattorin ja konsultoivan psykiatrin työ keskittyy
 hankeosioon ”Näyttöön perustuvien hoitotapojen käytön edistäminen” toimeenpanoon
 koko hankealueella.


Yhteiset työntekijät:


Hankekoordinaattori Katriina Lehtovaara (aloittanut 25.8.2010 )
 palvelukoordinaattori Merja Koponen (3.1.2011)


konsultoiva psykiatri Tuija Saloheimo (3.1.2011)
 Ptky Karviaisen hanketyöntekijät:


Hanketyöntekijä Nina Marttinen (3.1.2011)
 Hanketyöntekijä Päivyt Makkonen (3.1.2011)


Hanketyöntekijä Elina Sintonen (11.10.2010-10.2. 2011)
 Asumispalvelukoordinaattori Petra Konttinen (8.8.2011)
 Lohjan työntekijä:


Hanketyöntekijä Marko Haimilahti (1.2.2011, Lohjan päihdeklinikka, asumispalvelujen
 kehittäminen)


Huolimatta työntekijöiden vaihtuvuudesta (Karviainen) on hanketyötä saatu vietyä
 eteenpäin. Työntekijöiden tehtävänkuvat ovat kehittyneet hankkeen aikana. Hanketyö
 koetaan mielekkääksi ja työntekijöillä on oman alansa vahvaa osaamista ja valmiuksia
 kehittämistyöhön. Yhteistyö kolmannen sektorin kanssa lisää jaksamista ja työn


mielekkyyttä.



(12)3.4 Kumppanuudet ja resurssit


KOHO—hankkeen vahvuutena on aiempi kokemus yhteistyöstä sosiaali- ja


terveyspalvelujen kehittämisessä; hankkeen taustat ja niihin liittyvä probelmatiikka ovat
 osin yhteisiä ja alueiden sisäinen yhteistyö ennestään tiivistä. Myös yhteistyöllä kolmannen
 sektorin kanssa on perinteitä. Yhteistyön vahvistamista eri palveluiden sisällä ja välillä
 tarvitaan.


Käytännön hankeyhteistyötä ja lisäresurssia ovat eri toimijoiden aktiivinen osallistuminen
 kehittämistyöpajoihin ja työryhmiin. Esim. nuorten päihdepalvelujen kehittämisessä


Lohjalla ovat mukana mielenterveys- ja päihdepalvelujen ja HUS:n lisäksi erityisnuorisotyö,
 sosiaalityön lapsiperhetyö, nuorten neuvonta sekä oppilas- ja opiskelijaterveydenhuolto.


Päivätoiminnan kehittämiseen panoksensa antavat aikuissosiaalityö, päihdepalvelujen
 avopalvelut, työllistämishanke Mahis, Karkkilan työllistämispaja, Karviaisen


sosiaalipalvelut. Asumispalveluiden kehittämisessä ovat mukana mm. aikuissosiaalityö ja
 asumisneuvonta.


Hankkeen koulutustyöryhmä, joka suunnittelee ja valmistelee henkilöstön osaamisen
 vahvistamista päihde ja mieletevreysongelman varhaisessa tunnistamisessa,


puheeksiotossa ja hoitoon ohjaamisessa, koostuu Lostin, Karviaisen sekä HUS:n
jäsenistä.



(13)3.4.1 Hankkeen talous


KOHO-hankkeen talous 30.9.2011


Valtionavustus-
 päätöksessä
 hyväksytyt
 kustannukset


Kirjanpidon mukaiset
 kustannukset hank-keen
 alkamisajan-kohdasta
 lukien


Henkilöstömenot, joista 972 193 344 616


Projektiin palkattava henkilöstö 943 918 278 366


Työpanoksen siirto kunnalta* 28 275 66 250


Palvelujen ostot yhteensä, josta 203 539 210 547


Toimisto-, pankki- ja asiantuntijapal velut 19 000 149 815


Pai natukset ja ilmoitukset 13 800 10 431


Majoi tus- ja ravitsemuspalvelut 7 800 2 962


Matkustus- ja kuljetuspalvelut 20 000 8 133


Koulutus- ja kulttuuripal velut 34 939 8 960


Muut palvelujen ostot 108 000 30 246


Aineet, tarvikkeet ja tavarat 4 200 3 578


Vuokrat 72 000 15 456


Investointimenot yhteensä, josta 21 252 13 734


Aineettomat hyödykkeet 3 725


Koneet ja kalusto 17 527 13 734


Muut investointimenot


Muut menot


Menot yhteensä = Kokonaiskustannukset 1 273 184 587 931


- Valtionavustukseen oikeuttamattomat


kustannukset -3 793


- Tulorahoitus


- Muu kuin julkinen rahoitus


Valtionavustukseen oikeuttavat kustannukset 1 273 184 584 139


Kunnan/kuntayhtymän oma rahoitusosuus 318 296 146 035


Muu julkinen rahoitus


Haettava valtionavustus 954 888 438 105



(14)3.5 Prosessit


KOHO-hankkeen tavoitteet sekä niiden alaiset käytännön kehittämiskohteet:


KOHO-hanke:


Lost-yhteistoiminta-alue
 Ptky Karviainen
 HUS Lsha psykiatria


2. Matalan kynnyksen ja yhden oven toimintamallin
 organisointi mielenterveys- ja päihdepalveluhin:


•Nuorten vastaanoton (HELPPI) kehittäminen


•Lohjan Päihdeklinikan asiakasneuvonnan kehittäminen


•Nuorten päihdepalveluiden suunnittelu


•Vertaistukitoiminnan käynnistäminen


•Yhteistyöverkon luominen 3. sektorin kanssa


•Uusien ryhmätoimintojen luominen ja pilotointi


1. Mielenterveys- ja päihdepalveluiden
 kokonaissuunnitelman tekeminen


3. Näyttöön perustuvien hoitotapojen käytön
 edistäminen:


•Lyhytterapeuttisen ja strukturoidun hoitomallin tuominen
 perusterveydenhuoltoon lievän ja keskivaikean
 masennuksen hoidossa.


•Henkilöstön osaamisen vahvistaminen mielen-
 terveys- ja päihdeongelmien tunnistamisessa,
 kohtaamisessa sekä hoitoon ohjaamisessa


5. Mielenterveys- ja päihdepalvelujen
 kustannusten vertailu


4. Yhteistyömuotojen uudistaminen ja vahvistaminen psykiatrian
 sairaanhoidon ja perusterveydenhuollon sekä mielenterveys-
 ja päihdepalveluiden  välillä:


•Asumispalvelujärjestelmän kartoitus ja organisointi (Karviainen)


•Karkkilan palvelukeskuksen kehittäminen mt-asiakkaita varten


•Mielenterveysasiakkaiden asumisen kehittäminen - Kuntoutuskoti Männikkö


•Päihdeasiakkaan asumispolun luominen - Paloniemen Harjula


•Päivätoiminnan ideointi



(15)Tavoite 1. Kokonaissuunnitelman laatiminen mielenterveys- ja päihdepalveluihin.


Lostin ja Karviaisen mielenterveys- ja päihdepalvelut sekä niitä sivuavat hyvinvointi- ja
 terveyspalvelut on kartoitettu ja kuvattu hankekoordinaattorin toimesta. Nykytilan kuvaus
 on suunnitelman


pohja-asiakirja. Suunnitelman laatimista varten perustettiin työryhmä, joka aloitti
 työskentelyn syksyllä 2011.


Tavoite 2. Matalan kynnyksen ja yhden oven strategian ja toimintamallin
 organisointi.


Nuorten päihdepalveluiden kehittäminen Lohjalla


Nuorten päihdepalvelujen toimintamallia kehitetään Mielen avain -hankkeesta saadulla
 läpimurto-työpajamenetelmällä. Kehittämistyö on poikkihallinnollista; päihde- ja


mielenterveyspalvelut, erityisnuorisotyö, perusterveydenhuolto, nuorisopsykiatria (HUS)
 sekä oppilashuolto ja opiskelijaterveydenhuolto. Työryhmä kerää sähköisesti nuorten
 käsityksiä ja kehittämisehdotuksia päihdepalveluista yhteistyössä koulujen ja oppilaitosten
 kanssa ja laatii suunnitelman nuorten päihdepalveluiden toteuttamiseksi.


 Nuorten vastaanoton Helpin sairaanhoitajan työaikaa lisättiin hankerahoituksella 10 h
 viikossa nuorten päihdevastaanoton sisällön kehittämiseen, mini-intervention


mallintamiseen sekä yhteistyömuotojen vahvistamiseen.


Lohjan Päihdeklinikan asiakaspalvelun kehittäminen


Uuden toimintamallin kokeilu Lohjan Päihdeklinikalla aloitettiin 3.1.2011.


Tavoitteena on palveluiden järjestäminen asiakaslähtöisesti lisäämällä asiakasneuvontaa
 ja –ohjausta. Uudessa mallissa asiakkaan ensimmäinen kontakti päihdepalveluihin


sisältää aiempaa enemmän neuvontaa ja ohjausta. Asiakasneuvoja palvelee


päihdeklinikan vastaanottotiskillä hoitoon hakeutuvia ja heidän läheisiään sekä  päivystys-
 että  avovastaanottoaikoina.  Lisäksi asiakasneuvoja hoitaa runsaasti aikaa vievän


puhelinneuvonnan ja –ohjauksen sekä seuloo ja välittää puheluita.  Asiakasneuvoja
 valmistelee maksusitoumuspäätökset siten, että hoitotyötä tekevät työntekijät välittävät
 päätöksentekoon tarvittavan informaation asiakasneuvojalle, joka huolehtii päätöksen
 teknisestä kirjaamisesta.


Yhteistyöverkoston luominen kolmannen sektorin kanssa


Karviaisessa on kartoitettu vertaistoiminnan mahdollisuuksia sekä solmitaan uusia ja
vahvistetaan entisiä yhteistyösuhteita kolmannen sektorin kanssa.



(16)Kokemusasiantuntijoiden ryhmä suunnittelee päivätoimintaa Karkkilassa työpaja Apajan
 suojissa. Ryhmä hakee hanketyöntekijän avustuksella toiminnalleen struktuuria ja
 taustatukea. Järjestäytyminen ja liittyminen osaksi jotakin laajempaa yhteisöä (esim.


Setlementtiliitto tai Mielenterveyden Keskusliitto) on seuraava askel toiminnan jatkuvuuden
 ja pysyvyyden takaamiseksi. Päihdeasiain yhteistyöryhmä sekä Omaistoiminnan


neuvottelukunta on perustettu.


Päihde- ja mielenterveyspalveluiden tiedotteita ja esitteitä on laadittu ja internet-sivut ovat
 suunnitteilla. Paikallislehtien sekä erilaisten ja eri ikäryhmille suunnattujen tempausten
 kautta on levitetty tietoa päihde- ja mielenterveysasioista. Tiedottamisen painopisteinä
 ovat kuntalaisten päihde- ja mielenterveyspalvelut sekä ehkäisevä päihdetyö.


Uusien ryhmätoimintojen luominen ja pilotointi


Karviaisessa pilotoidaan uusia ryhmätoiminnan muotoja. Tarpeet ja lähtökohdat uusien
 toimintamuotojen perustamiselle nousevat sosiaali- ja terveyspalvelujen asiakastyön
 havainnoista, saadusta palautteesta (esim. neuvolat, päihdeklinikat) sekä asiakkailta
 itseltään.


3. Näyttöön perustuvien hoitotapojen käytön edistäminen.


Hankeosion tavoitteena on masennuksen varhainen diagnosointi ja oikea-aikainen hoito
 sekä yhden lyhytterapiamenetelmän vakiinnuttaminen perusterveydenhuollon työtavaksi
 lievän ja keskivaikean masennuksen ja ahdistuksen hoidossa.


Hankkeen ohjausryhmä teki syksyllä 2010 päätöksen koulutuksen järjestämisestä
 terveysasemien psykiatrisille sairaanhoitajille, psykologeille ja päihdeklinikoiden
 työntekijöille. Laadittiin koulutuskokonaisuus, joka antaa valmiudet yhden


lyhytterapeuttisen menetelmän hallintaan. Menetelmäksi valittiin IPT - interpersoonallinen
 terapia, josta on laaja kansainvälinen näyttö.


Koulutuksen tuottajaksi valittiin marraskuussa 2010 tarjouskilpailun perusteella


Psykiatrinen palvelukeskus Solvum Oy, joka järjesti luentosarjan ” Perusterveydenhuollon
 psykiatria ja interventiot” (yhteensä 36 h) kevättalven 2011 aikana. Koulutukseen


osallistuneita työntekijöitä ohjattiin aloittamaan potilastyö interpersoonallisella


menetelmällä huhtikuussa. Potilastyön alkamisen myötä käynnistyivät projektikonsultaatiot
 ja case-työskentely pienryhmissä. Konsultaatiot jatkuvat hankeajan loppuun noin kerran
 kuukaudessa.


Konsultoiva psykiatri Tuija Saloheimo ja palvelukoordinaattori, psykiatrinen sairaanhoitaja
Merja Koponen aloittivat hanketyöskentelyn tammikuussa 2011. Palvelukoordinaattori
vastaa koulutuksen ja projektikonsultaatioiden käytännön järjestelyistä, terapiapotilasvuon
seurannasta sekä toimii yhteyshenkilönä eri henkilöstöryhmien välillä. Konsultoiva psykiatri



(17)konsultaatioapua taudinmääritys- ja lääkitysongelmissa. Lisäksi hän laatii hoitoon liittyviä
 erikoislääkärin lausuntoja tarvittaessa ja antaa lisäkoulutusta lääkäreille.


Osiosta on laadittu juurruttamis- sekä arviointisuunnitelmat.  Juurruttamissuunnitelma
 perustuu aiempien hoito- ja työskentelytapojen sekä niiden vahvuuksien ja heikkouksien
 tarkasteluun. Juurruttamisen kulmakiviä ovat


-  toimivan ja tiiviin yhteistyömallin luominen menetelmän käyttöönottajien (hoitajat ja
 lääkärit) sekä menetelmän ”tuojien” (palvelukoordinaattorin ja konsultoiva psykiatri)
 kesken,


- koulutus,


- projektikonsultaatio.


Nämä luovat pohjan toimintamallin vakiinnuttamiselle (ns. kolmiomalli), tiedottamiselle
 toimivan prosessin luomiselle.  Kahden työntekijän päätoiminen työskentely hankeosion
 parissa mahdollistaa nopean tarttumisen esille nouseviin ongelmatilanteisiin tai prosessin
 solmukohtiin. Lisäksi Karviaisen kaksi hanketyöntekijää tekevät 50% työajastaan IPT-
 työtä.


Hankeosiosta on laadittu arviointisuunnitelma ja arviointi on aloitettu. Arviointi jakaantuu
 kahteen osaan:


 a) Hoitomallin käyttöönoton / prosessin arviointi:


1. Koulutettavien (psyk.sairaanhoitajat, päihdetyöntekijät, psykologit) palaute menetelmän
     käyttöönoton eri osioista (koulutus, konsultaatiot, ohjaus)


2. Lääkäreiden palaute menetelmän käyttöönotosta
 3. Kirjalliset väliraportit (palvelukoordinaattorin laatimana)
 b) Hoitotapojen (IPT, strukturoitu haastattelu)  arviointi
 1. Tietojenkeruu hoitoprosessista Excel-raporttina


2. Potilastyytyväisyyskysely  / kirjallinen palaute hoitojakson päätyttyä
  3. Hoitajien arviot välineen käytöstä omassa työssään


4. Lääkäreiden arviot menetelmästä


Terapian käytöstä on laadittu prosessikuvaukset, jotka hieman poikkeavat toisistaan
yhteistoiminta-alue Lostin ja ptky Karviaisen alueilla. Prosesseja hiotaan edelleen.



(18)Kuva 1. IPT-prosessi Lost-alueen vastaanottotyössä


Kuva 2. IPT-prosessi Karviaisen vastaanottotyössä



(19)4. Yhteistyömuotojen uudistaminen ja vahvistaminen erikoissairaanhoidon,
 perusterveydenhuollon sekä mielenterveys- ja päihdepalveluiden välillä


Mielenterveyskuntoutujien asumispalvelujärjestelmän kehittäminen


Karviaisen alueen työikäisten asiakkaiden asumispalveluiden kokonaisuus selvitetään
 kustannusten kartoituksesta alkaen kuntoutus- ja  palvelusuunnitelmien toteutumiseen
 saakka. Osa asumispalvelujärjestelmän kehittämistä on Karkkilan vanhusten


palvelukeskuksen  muuttaminen mielenterveyskuntoutujien asumisyksiköksi v. 2013
 mennessä.


Työskentelyä tarkastelujaksolla:


-  Asumispalveluyksiköt on kartoitettu yksitellen käymällä kussakin sekä selvittämällä
 haastatteluin ja/ tai kirjallisesti yksikön toimintaperiaatteet, resurssit, palvelut, vrk-
 kustannukset yms.


-  Asumispalveluiden hankintakustannukset on selvitetty.


-  Työikäisten asiakkaiden SAS –ryhmän toiminta on luotu ja käynnistetty;


yhteistyökäytännöt, asumispaikan saamisen kriteerit, hakuprosessi ja ohjeistus ovat
 valmistuneet.


-  Karkkilan palvelukeskuksen henkilöstön osaaminen on kartoitettu ja koulutuksen
 järjestäminen aloitettu.


Mielenterveyskuntoutujien asumisen kehittäminen Lostissa


Lohjan palvelutalosäätiön Palvelutalo Männikön siirryttyä Lohjan kaupungille vuoden 2011
 alusta Männikön palvelurakennetta ja toimintaa kehitetään fasilitointimenetelmällä


kuntouttavaksi ja tavoitteelliseksi asumiseksi mielenterveyskuntoutujille. Kuntoutuskodin
 palvelut nivotaan osaksi mielenterveyskuntoutujien muuta palvelukokonaisuutta. Työpajoja
 on pidetty kaksi.


Työskentelyä tarkastelujaksolla:


-  Yhteistyökäytäntöjä perusterveydenhuollon ja erikoissairaanhoidon kanssa
 vahvistetaan (talon toimintaan liittyvät hoitoneuvottelu-, tiedotus-, resepti yms.


käytännöt).


-  Toiminnallisia ryhmiä perustettu asukkaiden kiinnostusten ja toiveiden mukaan
 Asukkaita aktivoidaan toimintaan kuntoutuskodin ulkopuolelle.  Siihen liittyen
 yhteistyö kolmannen sektorin kanssa on vahvistumassa.


-  Asumisyksikön sääntöjä ja toimintatapoja muutetaan asukkaita osallistavimmaksi ja
 vastuuttavimmaksi.


-  Henkilökunta ohjaa asukkaita entistä aktiivisemmin sekä arkitoimissa että
 elämänhallinnassa.


     (Kehittämistyön aloittamista viivästyttivät rekrytointivaikeudet vuoden 2011
     alkupuolella.)



(20)Päihdeasiakkaiden asumisen kehittäminen  - asumisyksikkö Harjula


Asumisyksikkö Harjulan sisältöä kehitetään hoivapalvelusta kohti tuettua päihteetöntä
 asumista. Asumista kehitetään fasilitointimenetelmällä. Kehittämistyöhön osallistuvat myös
 aikuissosiaalityöntekijä sekä asumisneuvoja. Hankerahoituksella käytännön


kehittämistehtävissä aloitti sosiaaliohjaaja 1.2. 2011.


Työskentelyä tarkastelujaksolla:


-  Päihdeasukkaiden kuntoutuspolku on kuvattu


-  Asumisyksikön säännöt on laadittu ja kirjattu yhdessä asukkaiden kanssa.


-  Toiminnallisia ryhmiä (esim. musiikkiryhmä) on perustettu.


-  Asumisen tavoitteet ja sisällöt on selkiytetty (esim. yhteiset tavoitekeskustelut,
 kuntoutussuunnitelmatyön tarkentaminen ja siihen sitouttaminen).


-  Yhteistyötä A-killan kanssa on vahvistettu (asiakkaita kuljetetaan A-killan ryhmiin,
 yhteistä toimintaa suunnitellaan ja järjestetään).


Päivätoiminnan kehittäminen


Päivätoiminnan kehittämistyön lähtölaukauksena järjestettiin yhden päivän työseminaari
 20.5.2011 otsikolla  ”Mielenterveys- ja päihdeasiakkaiden päivätoiminnan kehittäminen”.


Hankealueen eri toimijat (hankealueen kuntien sosiaali- ja terveyspalvelut,
 erikoissairaanhoito, vapaaehtoistyö, seurakunta, järjestöt, kokemusasiantuntijat,) loivat
 visioita tulevaisuuden päivätoiminnasta sekä solmivat yhteistyökontakteja.


Kehittämistyö jatkuu seminaarin jälkeen Lostissa ja Karviaisessa alueiden omien
 kehittämistarpeiden ja lähtökohtien mukaisesti;


Lost-alueen päivätoimintaa suunnittelee työryhmä, joka koostuu kunnan (sosiaalityö,
 päihde- ja mielenterveyspalvelut), HUS:n sekä järjestöjen edustajista (A-kilta, Lohjan
 Klubitalo,  Lohjan seudun Mielenterveysseura). Ryhmä on tutustunut alueen


järjestötoimintaan sekä kerännyt tiedot ja koonnut ”palvelukartan” nykyisistä palveluista ja
 toiminnoista toiminnasta. Ryhmä luonnostelee kumppanuusstrategiaa ja päivätoiminnan
 toteuttamisen tapoja tulevaisuudessa.


Karviaisessa päivätoimintaa suunnitellaan kokemusasiantuntijoiden voimin yhteistyössä
 hanketyöntekijöiden sekä kolmannen sektorin toimijoiden kanssa. Hanketyöntekijät
 kartoittavat ja tukevat vertaistoimijoiden mahdollisuuksia sekä solmivat aktiivisesti uusia
 sekä vahvistavat olemassa olevia yhteistyökuvioita.  Kokemusasiantuntijoiden


kokoontuminen juontuu Karkkilan työllistämispaja Apajasta. Aktiivijäsenten ”Poutapilvi”-
 ryhmä hakee hanketyöntekijän avustuksella toiminnalleen struktuuria ja taustatukea.


Järjestäytyminen suuremman liiton yhteyteen (Setlementtiliitto, Mielenterveyden


Keskusliitto tms.) on seuraava askel toiminnan jatkuvuuden ja pysyvyyden takaamiseksi.


Hankkeen loppujaksolla etsitään liittymäpintoja ja uusia näkökulmia koko hankealueen
yhteistyölle.



(21)5. Kustannustehokkuuden vertailuperusteiden luominen.


Karviaisessa on kartoitettu ostopalvelun asumispalveluyksiköt ja niiden kustannukset.


Mielenterveys- ja päihdeasiakkaan asumispolku sekä asumispaikan myöntämisen kriteerit
 on määritelty.


Karviainen ja Lohjan kaupunki kilpailuttivat yhdessä mielenterveys- ja päihdeasiakkaiden
 asumispalvelut. Uudet sopimukset astuvat voimaan vuoden 2013 alusta.


Varsinaiset kustannuslaskelmat analyyseineen sekä kustannusten seurantamalli teetetään
 ulkopuolisin asiantuntijavoimin. Työstä on laadittu suunnitelma.



4. KOHO-hankkeen tulokset


4.1. Asiakastulokset


Matalan kynnyksen ja yhden oven strategian ja toimintamallin organisointi.


Lohjan Päihdeklinikan asiakasneuvonnan kehittäminen


Lohjan Päihdeklinikan vastaanoton uuden toimintamallin kokeilusta on saatu hyviä


kokemuksia. Sekä asiakkaiden että päihdeklinikan muiden työntekijöiden antama suullinen
 palaute on ollut yksinomaan myönteistä.


Syyskuuhun 2011 mennessä asiakasneuvoja oli tehnyt 146 päihde- ja


mielenterveysasiakkaiden maksusitoumuspäätöstä. Yhden päätöksen tekemisen kuluu n.


30 minuuttia, siten voidaan arvioida hoitohenkilökunnan aikaa säästyneen asiakastyöhön
 n. 70 tuntia. Pitkäkestoisiin neuvontapuheluihin asiakasneuvoja vastasi yhden kuukauden
 aikana 75 kertaa.  Tarkempi puheluiden seuranta tehdään syyskuun 2011-ja tammikuun
 2012 välisenä aikana, jolloin saadaan tarkempaa tietoa uuden palvelumuodon hyödyistä.


Nuorten päihdepalvelujen kehittäminen


Lohjan Päihdeklinikan nuorten vastaanoton Helpin yhteistoiminnan malli on luotu ja
 yhteistyötä vahvistettu sen mukaisesti = HeNuLi-verkosto (Helppi, Nuorten neuvonta ja
 erityisnuorisotyö Linkki). Vastaanottotyön vaiheet ja mini-interventio on mallinnettu.


Nuorten vastaanoton käyntimäärät lisääntyivät sairaanhoitajan työtuntimäärän lisäyksen
 myötä:


Vuonna 2010 asiakkaita oli koko vuoden aikana yhteensä 27 ja käyntejä 116 kpl.



(22)Vuoden 2011 heinäkuun loppuun mennessä asiakkaita oli 32 ja käyntejä 151 kpl.


Vertaistukitoiminnan käynnistäminen ja yhteistyöverkoston luominen 3. sektorin kanssa
 Karviainen on vahvistanut ja luonut kokonaan uusia yhteistyösuhteita kolmannen sektorin
 kanssa kartoittamalla  järjestöjen mahdollisuksia ja halukkuutta yhteistoimintaan  ja


kehittämistyöhön.  Päivätoimintaa ja omaehtoisia aktiviteetteja kehitetään ja A-killan
 perustamiskokous on sovittu. Kokemusasiantuntijoiden osuus suunnittelussa ja
 kehiitämisessä on ollut merkittävä. Aktiivisia toimijoita on n. kahdeksan.


Karviaisen alueen päihdeasiain yhteistyöryhmä sekä Omaistoiminnan neuvottelukunta on
 perustettu.


Yksi mielenterveyskuntoutuja Karviaisen alueelta hyväksyttiin Mielen avaimen
 järjestämään kokemusasiantuntijakoulutukseen. Tavoite on, että hänen taitojaan ja
 tietojaan voitaisiin jatkossa hyödyntää palvelujen kehittämisessä sekä esim.


vertaisryhmätoiminnan järjestämisessä


Lohjan A-kilta ja Paloniemen Harjulan päihdeasumisyksikkö suunnittelevat ja järjestävät
 toimintaa yhteistyössä, esim. musiikki- , ulkoilu-, ja liikuntatapahtumat. Harjulan asukkaat
 (n. 8) osallistuvat A-killan toimintaan säännöllisesti. Uudenlaista liikuntaan liittyvää ja
 seudun kaikille kuntoutujille avointa yhteistä toimintamuotoa etsitään. A-killan edustaja on
 mukana päivätoiminnan suunnittelutyöryhmässä.


Hankekoordinaattori ja Lohjan hanketyöntekijät osallistuvat seudulliseen puoliviralliseen
 päihdeasiain yhteistyöryhmän kokouksiin ja tuovat keskusteluun ajankohtaisia aiheita sekä
 tiedottavat hankkeen etenemisestä.


”Mielenterveyskuntoutujien asiakasfoorumi” järjestettiin yhteistyössä Lohjan Klubitalon
 kanssa toukokuussa 2011. Tilaisuus oli ensimmäinen laatuaan ja sen aiheina olivat Lost-
 alueen mielenterveyskuntoutujien palvelut. Osallistujia oli 20. Asiakasfoorumista aiotaan
 luoda pysyvä käytäntö. Seuraava asiakasfoorumi järjestetään helmikuussa 2012.


Uusien ryhmätoimintojen luominen ja pilotointi


Masentuneille äideille järjestettiin Karviaisessa ryhmätoimintaa keväällä 2011.


Ryhmässä oli neljä naista, jotka ohjautuivat ryhmään Vihdin psykiatrisen sairaanhoitajan
 kautta. Ryhmä kokoontui seitsemän kertaa suljetusti. Ryhmässä työskenneltiin


voimavarasuuntautuneesti toiminnallisilla ja taideterapeuttisilla menetelmillä.


Työskentelyssä avarrettiin näköalaa itseen ja omaan elämäntilanteeseen sekä käsiteltiin
 ryhmän jäsenten toivomia, ajankohtaisia aiheita. Vertaistuen merkitus oli suuri. Palaute
 ryhmän toiminnasta oli hyvää.


Naisten päihdekuntoutujien ryhmä (5 henkilöä). Ryhmä on tarkoitettu koko Karviaisen
alueen (nais)kuntoutujille. Kokoontumiskertoja sovittiin alun perin 13 mutta



(23)Syksyllä 2011 toteutettiin ensimmäinen omaisten ABC-ryhmä (kolmen kerran tietopaketti
 sekä vertaistukea) psyykkisesti sairastuneiden omaisille. Ryhmässä oli kuusi henkilöä.


ABC-toimintaa on aikomus levittää kaikkiin Karviaisen kuntiin. ABC-toiminnan
 järjestämisessä on alkuvaiheessa mukana Omaiset mielenterveystyön tukena ry:n
 kouluttaja.


Stressinhallinta – mindfulness -ryhmä Karviaisen työterveyshuollon työntekijöille aloitti
 kokoontumisensa syksyllä. Osallistujia on 10 ja ryhmä kokoontuu viisi kertaa.


Uusia ryhmiä perustettaessa tulee tarkasti suunnitella mm. tiedottamista. Sosiaali- ja
 terveyspalveluiden työntekijöiden mukaan ryhmätoiminnasta hyötyviä ja sekä halukkaita
 asiakkaita on mutta tieto toiminnasta ei tilaisuuden tullen tavoita kävijöitä. Syinä voivat olla
 esim. leimautumisen pelko, pitkät välimatkat, epäsopivat kellonajat (ryhmät järjestetään
 virka-aikana).  Toisaalta ryhmien järjestäminen ja niihin hakeutuminen on osa ptky
 Karviaisen uutta toimintakulttuuria, jonka omaksuminen vie aikaa.


Näyttöön perustuvien hoitotapojen käytön edistäminen


Näyttöön perustuvan lyhytterapeuttisen hoitomuodon käyttöönotto terveysasemilla ja
 päihdehuollossa lievästä ja keskivaikeasta masennuksesta kärsivien potilaiden hoidossa
 etenee. Potilastyö alkoi huhtikuussa 2011 ja syyskuuhun mennessä potilaita oli yhteensä
 25:  Lostin alueella 8 ja Karviaisessa 17 potilasta. Hoidon keskeyttäneitä potilaita on ollut
 yhdeksän. Heistä osa ei ollut sopivia terapiamuotoon. Oikeaa diagnostiikkaa tulee


vahvistaa.


Tuloksia voidaan pitää tyydyttävinä ja potilasmäärät ovat kasvussa. Hankeajan loppuun
 mennessä (syyskuu 2012) arvioidaan lyhytterapeuttisella menetelmällä hoidettavan 180-
 200 potilasta.


Alueelliset erot Lostin ja Karviaisen välillä ovat merkittäviä. Osa eroista johtuu


henkilökunnan vaihtuvuudesta. Menetelmäosaamisen katoaminen vaikeuttaa merkittävästi
 toimintamallin juurruttamista. Jotta työtapa ja menetelmätieto säilyisi ja siirtyisi uusille
 työntekijöille, harkitaan uuden koulutuksen järjestämistä sekä pohditaan tutoroinnin
 mahdollisuuksia.


Työtapaan sitoutumista ja sen aktiivista käyttöä tulee edelleenkin vahvistaa. Menetelmää
 ei koeta vielä täysin luontevaksi työkaluksi mikä näkyy käytön laajuudessa sekä potilaiden
 motivoinnissa terapiaan. Työtavan systemaattista ja mallinmukaista käyttöä sekä


strukturoidun haastattelun käyttöä tulee harjaannuttaa.. Näihin kaikkiin seikkoihin –
 motivaatio, asenne, tiedot ja taidot, menetelmä arkipäiväisenä työvälineenä -kiinnitetään
 huomiota jatkamalla ja tehostamalla hankkeen palvelukoordinaattorin ja konsultoivan
 psykiatrin jalkautumista,  yksilöllistä  ohjausta ja konsultointia. Myös lääkäreille


tiedottamista jatketaan sekä vahvistetaan hoitaja-lääkäri yhteistyötä. Kirjaamis- ja
vastaanottokäytäntöjä hiotaan ja yhdenmukaistetaan.



(24)Menetelmästä saatu suullinen asiakaspalaute on ollut yksinomaan myönteistä.


Palautteissa on kiitetty hoiton pääsyä sekä oman voinnin kohenemista.


Kirjallisen asiakaspalautteen keruu ei ole edennyt toivotusti.


Yhteistyömuotojen uudistaminen ja vahvistaminen erikoissairaanhoidon,
 perusterveydenhuollon sekä mielenterveys- ja päihdepalveluiden välillä.


Mielenterveyskuntoutujien asumisen kehittäminen


Lohjan palvelutalosäätiön Palvelutalo Männikön palvelurakennetta ja toimintaa kehitetään
 kuntouttavaksi ja tavoitteelliseksi asumiseksi mielenterveyskuntoutujille. Asukkaita on 14.


-  Yhteistyökäytäntöjä perusterveydenhuollon ja erikoissairaanhoidon kanssa on
 vahvistettu ja uusia luotu (hoitoneuvottelu-, tiedotus-, resepti yms. käytännöt).


-  Toiminnallisia ryhmiä perustettu 5 kpl. Ryhmien aiheet ja sisällöt perustuvat
 asukkaiden  toiveisiin ja tarpeisiin.


-  Asukkaita on aktivoitu kuntoutuskodin ulkopuolelle; seitsemän asukasta osallistuu
 viikoittain mm. klubitalotoimintaan.


-  Asumisyksikön sääntöjä ja toimintatapoja muovataan asukkaita vastuuttavimmaksi.


ja osallistavimmiksi.


-  Henkilökunta ohjaa asukkaita entistä aktiivisemmin sekä arkitoimissa että
 elämänhallinnassa.


Päihdeasukkaiden asumisen kehittäminen


Asumisyksikkö Harjulaa kehitetään hoivapalvelusta kohti tuettua päihteetöntä asumista. Jo
 niemenmuutos kertoo toiminnan muutoksesta – talon entinen nimi oli Ukkokoti.


Työskentelyä tarkastelujaksolla:


-  Päihdeasukkaiden kuntoutuspolku on kuvattu


-  Asumisyksikön säännöt on laadittu ja kirjattu yhdessä asukkaiden kanssa
 -  Toiminnallisia ryhmiä (esim. musiikkiryhmä) aloitettu


-  Asumisen tavoitteet ja sisällöt on selkiytetty (esim.tavoitekeskustelut,
 kuntoutussuunnitelmatyön tarkentaminen ja siihen sitouttaminen).


Asukkaat ovat keskimäärin olleet tyytyväisiä toiminnallisuuden sekä omien


vaikuttamismahdollisuuksiensa lisääntymiseen. Myös yhteisöllisyyden ja vastuullisuuden
vahvistamiseen on oltu tyytyväisiä. Hanketyöntekijä on onnistunut tuomaan yksikön
toimintaan miesnäkökulmaa uudella tavalla sekä asukkaille onnistumisen elämyksiä
elämyspedagogiikan keinoin. Myös henkilökunnan tyytyväisyys on lisääntynyt.



(25)4.2 Henkilöstötulokset


Hnekilöstön osaamista vahvistava koulutus
 Fasilitointi l. läpimurtotyöskentely


-  Mielen avain -hankkeen järjestämä koulutus hankkeen kehittämistyötä tekeville.


-  Osallistujia yhteensä 3 (Lost 2, Karviainen 1).


-  Menetelmää käytetään Lohjalla mielenterveyskuntoutujien asumisen,


päihdekuntoutujien asumisen sekä nuorten päihdepalvelujen kehittämisessä.


Karviaisessa työpajojen teemoina olivat päivätoiminnan suunnittelu sekä


mielenterveys- ja päihdetyöntekijöiden toimenkuvat. (Fasilitoijana toiminut työntekijä
 on sittemmin jäänyt virkavapaalle ja työpajatyöskentely sellaisenaan päättyi.)


Näyttöön perustuvien hoitotapojen edistäminen – tavoitteeseen liittyvä koulutus:


-  Aloitusseminaari 26.1. 2011. Osallistujia 32.


-  Luentosarja ” Perusterveydenhuollon psykiatria ja interventiot”. Kesto 36 h (9x 4h).


      Osallistujia18 (Lost 10, ptky Karviainen 6, Raasepori 2).


-  Projektikonsultaatiot 1 X /kk, alkaen huhtikuusta 2011. Kesto 1,5 h. Osallistujia 4-5 /
 kerta, yhteensä


Karviaisen henkilöstön kriisikoulutus helmikuussa 2011.


-  Kohderyhmänä kuraattorit, perheneuvolan ja nuorisoaseman työntekijät,
 terveyskeskuspsykologit, psykiatriset sairaanhoitajat sekä työterveyshuollon
 työntekijät, yht. n. 30 henkilöä.


-  Kesto 4 iltapäivää, aiheina:


”Kriisi-, trauma- ja dissosiaatio-käsitteet perusturvakuntayhtymän palveluissa”,


”Kriisiasiakkaan kohtaaminen perusturvakuntayhtymässä”,


”Työntekijän jaksaminen, omat reaktiot ja palautumisen elementit” ja


”Karviaisen alueen kriistyön rakenteet sekä työn alla oleva kehittämistyö”.


Mielenterveys- ja päihdeasiakkaiden päivätoiminnan kehittäminen - seminaari 20.5. 2011
 -  53 osallistujaa koko hankealueelta (kunnat, HUS, järjestöt, kokemusasiantuntijat)
 -  Ideariihi –tyyppinen kokopäiväseminaari. Alustajina Kari Kopra (Kirkkonummen


päihdehuolto) sekä Timo Peltovuori (MTKL).


-  Suurin anti kuntien eri toimialojen, erikoisairaanhoidon sekä kolmannen sektorin
 toimijoiden tapaaminen ja yhteistyö.


-  Luo pohjaa alueelliselle kehittämiselle.


Karkkilan palvelukeskuksen henkilöstön kouluttaminen


-  Osaamisen tarvekartoitus yksikössä tehty keväällä 2011.


-  Koulutuksen tuottajaksi valittu tarjousten perusteella Helsingin Diakonissalaitos.



(26)-  Koulutuksen kesto 2 päivää, toteutus syys-lokakuussa 2011
 -  21 osallistujaa


Karkkilan palvelukeskuksen sisäinen ja omaehtoinen kehittämistyö alkanut; henkilöstö
 on hakeutunut muutosta tukeviin koulutuksiin, sisäisissä palavereissa suunnitellaan
 uusia toimintatapoja ja palvelukeskuksen rekrytoinneissa korostetaan


mielenterveysosaamista.


Mielenterveyden häiriöt aikuisilla -koulutus


Hankkeen konsultoiva psykiatri kouluttaa räätälöidysti Lostin ja Karviaisen eri
 työntekijäryhmiä. Koulutuksen sisällöistä ja toteuttamisesta sopivat konsultoiva
 psykiatri ja ryhmä keskenään.


Seuraavat koulutukset on pidetty:


o Psykiatriaa (aikuis)sosiaalityöntekijöille. 8 osallistujaa.


o Masennuksen hoito terveyskeskuksessa (lääkärit).  9 osallistujaa.


o Yleispsykiatriaa päihde- ja sosiaalityöntekijöille. 6 osallistujaa.


o Raskaudenaikaiset mielialahäiriöt (neuvoloiden työntekijät).12
 osallistujaa.


o Yleispsykiatriaa sosiaalityöntekijöille. 7 osallistujaa.


o Psykoosisairaudet ja kuntoutus. Kuntoutuskoti Männikkö. 5 osallistujaa.


Koulutus jatkuu läpi hankeajan ja sitä tullaan järjestämään lisäksi mm. vanhusten laitos
 – ja asumispalvelujen työntekijöille.


”Tukihenkilötyö ja vertaistuki”


12 osallistujaa, mielenterveys- ja päihdetyöntekijät.


Palaute kaikista koulutuksista on ollut myönteistä.


Koulutusten järjestäminen perustuu toukokuussa 2011 tehtyyn koulutustarvekyselyyn.


Useita koulutuksia on suunnitteilla kevätkaudelle 2012.



(27)4.3 Yhteiskunnalliset tulokset


KOHO -hanke on kansallisen mielenterveys- ja päihdesuunnitelman Mieli 2009 -ohjelman
 mukaista kehittämistyötä. Hanke on perustettu aidosta tarpeesta muuttaa mielenterveys ja
 päihdepalveluiden rakanteita siirtämällä painotusta pois erikoissairaanhoidosta. Tähän
 vastataan lyhytterapeuttisen hoitomuodon käyttöönotolla sekä kustannustietoisuuden
 nostamisella. Masennuksen hoidon tuomisella perusterveydenhuoltoon  ja madaltamalla
 hoidon kynnystä hälvennetään myös mielenterveysongelmien stigmaa.


Asiakkaan osallisuus näkyy kokemusasiantuntijoiden ja palveluiden käyttäjien


kuulemisessa ja yhteistyössä palveluiden suunnittelussa ja kehittämisessä, palautteen
 keräämisessä, toiminnallisuuden lisäämisessä asumispalveluyksiköissä sekä yhdessä
 laadituissa hoito- ja palvelusuunnitelmissa.


Toimia kynnyksettömyyden kehittämisessä ovat :
 -  hoitoketjujen kehittäminen,


-  ajanvarausjärjestelyjen parantaminen,


-  päivystysvastaanottotoiminnan kehittäminen,
 -  avokatkotoiminnan kehittäminen,


-  asiakasohjauksen kehittäminen
 -  tiedottamisen lisääminen,


-  kolmannen sektorin mukaan ottaminen palvelujen tuottamiseen,
 -  ongelmien varhaisen tunnistamisen vahvistaminen.


Henkilöstön osaamisen kehittämiseen ja perustason henkilöstön mielenterveys- ja
 päihdeosaamisteen sekä asenteiden myönteisempään suuntaan vaikuttamiseen KOHO-
 hanke vastaa


-  järjestämällä lyhyterapiakoulutuksen ja siihen liittyvän konsultoinnin,
 -  järjestämällä muuta koulutusta laajalti,


-  tiedottamalla päihde- ja mielenterveysasioista kuntien asukkaille sekä työntekijöille.


Hankkeen aikana on mahdollista vaikuttaa yhteiskunnalliseen keskusteluun mielenterveys-
 ja päihdekuntoutujien asiasta. Hankkeen toimet tuovat konkreettisesti esiin
 kehittämiskohteita sekä ratkaisuehdotuksia niihin; palveluketjun aukkoihin vastataan jo
 hankkeen aikana sekä laatimalla koko hankealueen yhteinen mielenterveys- ja
 päihdesuunnitelma, joka linjaa tulevaisuuden kehittämistyötä.


Haasteena hankealueen


5. Projektin tavoite ja pohdintaa



(28)KOHO-hanke on saavuttanut tavoitteitaan melko hyvin. Laajan kokonaisuuden –
 tavoitteiden, maantieteen sekä sisältöjen suhteen – hahmottaminen, konkretisointi ja
 hallinnointi on ollut ajoin haasteellista. Palvelujärjestelmät ovat keskenään hyvin erilaisia.


Hankkeen yhtenä tavoitteena on luoda koko alueelle mielenterveys- ja päihdepalveluiden
 tilastointi- ja kustannusten seurantajärjestelmä. Mielenterveys- ja päihdepalveluiden
 kustannusten yksityiskohtaisen seurannan ja mittaroinnin toteuttaminen on haasteellista
 kuten sosiaali- ja terveyspalveluissa yleisestikin. Haastavuutta lisäsi osaltaan hankkeen
 rahoituksen pieneneminen suunnitellusta sekä hankkeen aloituksen viivästyminen.


Kustannustehokkuuden arviointi- ja seurantavälineiden kehittämistyö aloitetaan vielä
 KOHO I aikana ja tavoitealueen osalta työ jatkuu tiiviinä KOHO II -hankkeen aikana.


Hankkeen hallinnointiin, erityisesti talouden suhteen,  tulee mahdollisessa
 jatkohankkeessa paneutua tarkoin. Kolmen kumppanin yhteinen hanketalous
 kustannusten siirtämisineen päähankkeen suuntaan sekä eri kumppaneiden välillä on
 monimutkainen ja kankea kokonaisuus.


Hankkeessa tehty työ näyttää vastaavan  asiakaspalautteen perusteella mielenterveys- ja
 päihdeasiakkaiden tarpeisiin hyvin. Muutosten saattamiseksi pysyviksi palvelurakenteissa
 ja –prosesseissa tulee ponnistella erityisesti lyhytterapiahoidon mutta myös
 vertaisryhmätoiminnan ja kolmannen sektorin yhteistyön kannalta.


Hankkeen loppuaikana syvennetään ja terävöitetään alkujakson työtä ja juurrutetaan niitä
osaksi kuntien perustyötä.
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