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mielenterveyskriisi

— millaisilla muutoksilla péidstéicn kohti parempia palvelvita?

i iStock

Lasten ja nuorten avuntarve mielenterveys-
kysymyksissd on kasvanut r@jahdysmadaisesti jo
ennen koronapandemiaa, vaikka itse mielen-
terveysongelmien yleistymisestd ei tutkimustulosten
mukaan olekaan varmuutta. Avuntarve on kuitenkin
todellista, ja pandemian mukanaan tuomat huolet,

eristyneisyys ja tulevaisuuden ennustamattomuus
oletettavasti lisadvat sita.

yO0s muun muassa toteutumattomien terveys-
M tarkastusten myota kertynyt hoitovelka heiken-
tad entisestddn monen lapsen ja nuoren tilan-
netta. Lisdksi jonotusajat psykiatriseen erikoissairaan-
hoitoon pitenivit koronapandemian aikana, ja yli 90

vuorokautta jonottaneiden maéra jopa nelinkertaistui
verrattaessa pandemiaa edeltdvaan aikaan.

Tutkimus selvitti tulevaisuuden
mielenterveyspalveluiden muutostarpeita

Juuri koronapandemian aikaan toteutettu, Journal of
Clinical Nursing -lehdessi julkaistu tieteellinen tutki-
mus selvitti asiantuntijoiden kasityksid kouluymparis-
tossd tulevaisuudessa tarjottavista mielenterveyspal-
veluista sekd muutostarpeista palveluiden parantami-
seksi. Haastateltavina oli nuoria ja vanhempia edusta-
vien kansalaisjdrjestdjen asiantuntijoita sekd mielen-
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Makrotason muutostarpeet

Mesotason muutostarpeet

Lains@dd@nnon
uudistaminen

Toimintatapojen mallintaminen

Tydnjaon ja yhteistyon kehittiminen

Psykiatriset sairaanhoitajat kouluihin

Resurssien
lisG@minen

Koulun ulkopuolisten mielenterveys-
palveluiden kehittminen

Mielenterveyden
huomiointi

opetus- Johtamisen uudistaminen

jarjestelyissé

Tydnohjauksen varmistaminen

Mikrotason
muutosturpeet

Yhtgis- Osaamisen
vastuullisuuden lisdd@minen

vahvistaminen

Digitalisaation
hyodyntdmisen
tehostaminen

Kuvio 1. Muutostarpeet kouluympdriston mielenterveyspalveluihin liittyen.

Haastateltavat toivat melko yksimielisesti esiin nykyisten
kouluikdisille tarjottavien mielenterveyspalveluiden olevan
riittéimdéttomid, vaikeasti saavutettavia ja vaihtelevia.

terveyspalveluiden ja kouluterveydenhuollon edusta-
jia aina ldhiesimiestehtévistd kansallisen tason asian-
tuntijoihin.

Haastateltavat toivat melko yksimielisesti esiin ny-
kyisten kouluikéisille tarjottavien mielenterveyspalve-
luiden olevan riittdmattomid, vaikeasti saavutettavia
ja vaihtelevia. He mainitsivat lukuisia muutostarpeita
palveluiden parantamiseksi. Muutostarpeet jaoteltiin
mikro-, meso- ja makrotasoille (Kuvio 1).

Yksilokin voi saada aikaan muutosta

Haastateltavat toivat esille kolmenlaisia mikro- eli yk-
silotason muutostarpeita. Yhteisvastuullisen asenteen
vahvistaminen ndhtiin tarkednd. Tdlld tarkoitettiin
mielenterveyden tukemista jokaisen koulun aikuisen
tehtdvana, ei pelkdstaan tiettyjen ammattiryhmien vas-
tuuna. Tarvetta osaamisen lisddmiseen korostettiin jo-
kaisessa haastattelussa.

Hoidollisen osaamisen liséksi my6s mielenterveyden
edistimisen ja mielenterveysongelmien ennaltaehkai-
syn osaamista koettiin tarvittavan lisdd. Lisdosaamista
kaivattiin erityisesti terveydenhoitajille ja ladkareille,
mutta my6s muille koulun ammattilaisille.
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Kolmantena yksilotason muutostarpeena nostettiin
esiin digitalisaation tehokkaampi hyddyntaminen tu-
levaisuudessa. Digitaalisten seulontakyselyiden avulla
voitaisiin tunnistaa avun tarpeessa olevia oppilaita ja
my0s automaattisesti siirtdd kyselyiden vastauksia po-
tilastietojdrjestelméaan. Talloin aikaa sddstyisi keskuste-
luun asiakkaan kanssa. Lisdksi mainittiin erilaiset di-
gitaaliset hoito-ohjelmat, joita tulisi kdyttda nykyistd
laajemmin mielenterveyden tukemiseen.

Organisaatiotasolla eniten muutostarpeita

Erilaisia meso- eli organisaatiotason muutostarpeita
mainittiin haastatteluissa méarallisesti eniten. Tyonja-
koa ja moniammatillista yhteisty6ta tulisi kehittéa siten,
ettd pdallekkaistd tyotd viltettiisiin ja eri ammattilaisten
tekemd ty0 tukisi sujuvasti toisiaan. Haastateltavat mai-
nitsivat ongelmakohdiksi muun muassa tietiméattomyy-
den muiden ammattilaisten tydnkuvasta ja toisten teke-
mén tyon hyodyntamattomyyden. Ongelmina néhtiin
my0s opetustoimen ja opiskeluhuollon vilisen yhteis-
tyon hankaluudet, samoin kuin erikoissairaanhoidon
ja perusterveydenhuollon yhteistydn haasteet muun
muassa tiedonkulun suhteen. Kaytdnnossa asiakkaan
nikokulmasta timé voi nakya siirtdmisena palvelusta
toiseen ja toistuvina arviointijaksoina.

Toisena mesotason muutostarpeena mainittiin toi-
mintatapojen mallintaminen. Erityisesti kaivattiin pai-
kallisen tason yhteisid sopimuksia ja kuvauksia siit,
kuinka eri tilanteissa toimitaan, mita kyselylomakkei-
ta tai menetelmid alueella kiytetddn ja kuka on vas-
tuussa mistakin.

Organisaatiotason muutostarpeista nostettiin esiin
kaksi vastakkaista toivetta — psykiatristen sairaanhoita-
jien tuominen kouluympéristoihin ja toisaalta koulun
ulkopuolisten mielenterveyspalveluiden kehittdminen.
Osa haastateltavista oli vahvasti sitd mieltd, ettd koulu-
ympdristossi tulisi saada myos hoidollista apua mielen-
terveysongelmiin, ja tatd varten kouluissa tulisi olla eril-
linen ammattiryhma apua tarjoamassa. Psykiatriset sai-
raanhoitajat tydskentelevit kouluissa joissain kunnissa,
mistd muutamilla haastateltavista olikin jo hyvia koke-
muksia. Osa puolestaan vastusti tallaista kehityskulkua
ja piti tarkednd terveyden edistdmisen korostamista ja
kouluympiriston erottamista mielenterveyteen liittyvi-
en, kuten somaattistenkin, sairauksien hoidosta. Lisak-
si osa haastateltavista vastusti uusien ammattiryhmi-
en tuomista kouluihin. T4td perusteltiin muun muassa
silld, ettd nykyisilld opiskeluhuollon ammattilaisilla on
riittivd osaaminen myds mielenterveyden tukemiseen.

Ammattilaisten jaksamisen ja osaamisen kannal-
ta keskeisend muutostarpeena néhtiin tyénohjauksen
varmistaminen. Terveydenhoitajien néhtiin herkasti
jadvan selviytymaan yksin haastavien ja kuormittavien
kouluikdisten mielenterveysongelmien kanssa. My0s
uusien menetelmien juurruttamisen kannalta riittava ja
laadukas tydnohjaus néhtiin tarkeana. Lisaksi tyonoh-
jauksen lakisdateisyydestd mielenterveystyota tehdessé
muistutettiin, silld mielenterveyslain mukaan "Mielen-
terveyspalvelujen antaminen edellyttid toimivaa tyon-
ohjauksen jdrjestelmdd’.

Viimeisena organisaatiotason muutostarpeena esiin
nostettiin johtamisen uudistaminen. Opiskeluhuollon
palveluilla tulisi joidenkin haastateltavien mielesti olla
yhteinen johtaja, jolloin myés eri ammattilaisten vali-
nen yhteisty6 olisi saumattomampaa. Osa haastatelta-
vista oli my6s havainnut muutosvastaisuutta johtajien
keskuudessa.

Koko yhteiskunnan muutoksiakin tarvitaan

Tutkimuksessa nostettiin esille my6s makro- eli yhteis-
kuntatason muutostarpeita. Ndistd laajimpana mainit-
tiin lainsddddannoén uudistaminen, joka jakautui kol-
meen aiheeseen: Terveydenhoitajakohtaisen oppilas-
madrdn rajoittamisen ajateltiin antavan lisad aikaa op-
pilasta kohden my6s mielenterveyskysymysten késitte-
lyyn. Osa haastateltavista toivoi lakisddteisten, kaikille
oppilaille tarjottavien terveystarkastusten purkamista.
Tall6in terveydenhoitaja voisi keskittya vain selkedsti
avun tarpeessa oleviin, ja painopiste siirtyisi pois ter-
veyden edistdmisestd. Kolmantena lainsdadantoon liit-
tyvana muutostarpeena mainittiin mielenterveyshairi-
6iden hoidon sddtdminen lakisddteiseksi osaksi kou-
luterveydenhuollon palveluita my6s peruskouluissa.
Toinen tunnistettu makrotason muutostarve oli re-
surssien lissdminen. Sen néhtiin olevan jopa ehdoton
edellytys uusien, mielenterveyttd tukevien menetelmi-

Ammattilaisten jaksamisen ja osaamisen kannalta keskeisend
muutostarpeena néhtiin tydnohjauksen varmistaminen.

en kaytolle kouluterveydenhuollossa. Terveydenhoita-
jien resurssipuutteiden lisdksi haastateltavat mainitsi-
vat my0s ladkariresurssien viahdisyyden sekd puutteet
psykologien ja kuraattorien maaréassa.

Kuten alussa todettiin, mielenterveyden tukeminen
tulisi ndhdé kaikkien koulun aikuisten velvollisuutena.
Sosiaali- ja terveyspalveluihin liittyvien muutostarpei-
den lisaksi viimeisend makrotason muutostarpeena
mainittiinkin mielenterveyden huomiointi opetusjar-
jestelyissd. Konkreettisina esimerkkeini tdstd ehdotet-
tiin ryhmékokojen pienentdmistd nykyisestd, opiske-
lupaineiden vahentdmistd ja koulun arkkitehtonisten
ratkaisujen pohtimista muun muassa tyskentelyrau-
han ja ryhmiytymisen tukemisen kannalta.

Léhdeluettelon voi pyytdd toimituksesta.

Artikkeli perustuu Turun yliopiston hoitotieteen
laitokselle tehtyyn tutkimukseen, joka on julkaistu Journal
of Clinical Nursing -lehdessd. Alkuperdisen artikkelin muita
kirjoittajia ovat Camilla Laaksonen, Rauno Huttunen ja
Anna-Sofia Sarvasmaa.

Tulevaisuuden visiot — osallistu keskusteluun

Tutkimuksen muista tuloksista voi lukea lisad kirjoittajien alkuperdi-
sestd artikkelista, jonka I16yddt osoitteesta doi.org/10.1111/jocn.16376.
Artikkelissa on esitelty muun muassa neljd erilaista, osin vastakkais-
takin, tulevaisuuden visiota kouluympdristéssd tarjottavista mielen-
terveyspalveluista tulevaisuudessa:

1. Terveyden edistiimiseen ja yhteisén mielenterveyteen keskittyvd
medikalisoimaton kouluympdristo.

2. Mielenterveyshdirididen hoitoa tarjoavat asiantuntijat kouluym-
péristdssd mahdollistamassa kouluterveydenhoitajien varhaisen
puuttumisen muihin ongelmiin.

3. Yksildiden ja yhteison laaja-alaiseen terveyden edistdmiseen, on-
gelmien ennaltaehkdisyyn ja hdiriiden hoitoon keskittyva opiske-
luhuollon tiimi.

4. Mielenterveyshdiridihin keskittyvdt opiskeluhuollon ammattilaiset.

0sa edelld mainituista muutostarpeista liittyy vahvemmin tiettyyn vi-
sioon, osa johonkin toiseen. Mik visioista olisi sinun mielestési pa-
ras ja miksi? Osallistu keskusteluun vaikkapa Terveydenhoitajaliiton
koulu- ja opiskeluterveydenhuollon Facebook-verkostossa.
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