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Korvaushoito

• Hoitomuotoa ohjaa laki, käypähoitosuositus, erilaiset oppaat

• Korvaushoidon tavoitteena on estää tai merkittävästi pienentää 
laittomien opioidien käyttöä, rikollisuutta ja suonensisäiseen 
käyttöön ja yliannostukseen liittyviä riskejä ja mahdollistaa 
riippuvuuksien hoito ja psykososiaalinen kuntoutus (käypähoito)

• Hoito tulee arvioida opioidien käyttäjällä/riippuvaisella

• Hoito tulee aloittaa, jos on diagnosoitu opioidiriippuvuus ja
potilas ei ole onnistunut vieroittautumaan

• Olemassa erilaisia paikkakunta- ja toimijakohtaisia malleja



Haasteet ja kysymykset

• Onko arvioon ohjautuminen potilaan näkökulmasta helppo?

• Voiko arvion pituus tai käyntimäärien vaatimus tulla esteeksi 
potilaalle, jolla on erittäin vaikeita haasteita esim. saapua 
vastaanottoajoille?

• Mikä merkitys on erillisellä arviointijaksolla, jos potilaan esitiedoista 
selviää jo haastattelemalla kaikki tarvittavat tiedot päätöksen 
tekemiseen? 

• Kuinka moni potilas aloittaa saman prosessin useita kertoja  
pääsemättä ”perille” ja mitä tämä tarkoittaa resurssien 
näkökulmasta?

• Milloin on tarpeen jonottaa hoitoon pääsyä?



Kymsoten malli

• Hoitoon pääsy nojaa lakiin, asetuksiin ja suosituksiin.

• Arvioinnin pituus on tapauskohtainen.
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Miepä avososiaalityö MIKSI

• Mielenterveys- ja päihdepotilaat voivat olla syrjäytyneitä ja 
yhteiskunnan marginaalissa 

• Useita syrjäyttäviä tekijöitä; päihteiden käyttö > stigma, 
työttömyys, alhainen koulutustaso, rikollisuus, vankilatuomiot 

• Paitsi mielenterveys- ja/tai päihdeongelma myös 
stigmatisoituminen passivoivat potilaita ja johtavat 
osattomuuden ja syrjäytymisen lisääntymiseen



Miepä avososiaalityö MITEN

• Sosiaalityötä sijoitettu olemassa oleviin mielenterveys- ja 
päihdepalveluiden yksiköihin

• Kaksi sosiaaliohjaajaa ja kaksi sosiaalityöntekijää pohjoisen sekä etelän 
alueilla 

• Työpareina ”MIE” ja ”PÄ”

• Ovat osana työ-/hoitotiimejä
• Työntekijät, toimintakulttuuri ja potilaat tuttuja (korvaushoito)

• Yhteistyö helpottuu

• Avun saamisen kynnys madaltuu

• Prosessi on nopeampi ja tehokkaampi

• Palvelu viedään matalimmallekin tasolle
Sosiaali- ja terveysneuvonta PISTE



Miepä avososiaalityö MITÄ

• Yleinen sosiaali- ja terveysneuvonta.

• Kuntoutuspalvelut - päihdehuollon palvelutarpeen arvio

• Kiireelliset palvelut, kriisiapu

• Asuminen 

• Toimeentulo

• Työ

• Vapaa-ajan tukeminen

Kela

Aikuissosiaalityö
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