I

VA

JULKISEN ALAN TYOELAKEOSAAJA




Tyoelakejarjestelmasta vuosina 2000-2017
tyokyvyttomyyselakkeelle siirtyneet sairaus-
paaryhman mukaan

Lukumaara

27 500

25000 +— ¢ 1

22 500 4 Muut sairaudet
20000 - T yrkytykeet
17 500 4

B Kasvaimet

1> 000 Hermoston sairaudet
12500 - ] Vr-;renkiert_o-
10 000 - elinten sairaudet

] Mielenterveyden ja

7 500 - kayttaytymisen hairiét

5 000 A
2 500 A

P Tuki- ja liikunta-
elinten sairaudet

ELAKETURVAKESKUS 2 e‘!’.




K=
Elaketurvakeskus tilastoi paadiagnoosin mukaan VA

m Alkoholin kayttohairido vaikuttaa toimintakykyyn riippumatta sen kirjaamiskohdasta B-
lausuntoon tai vaikka sita ei olisi ollenkaan kirjoitettu esiin

m Alkoholin kayttohairion alihuomioiminen voi tarkoittaa sita, ettei se ole riittavasti ja
riittavan varhain hoidon ja kuntoutuksen kohteena ja, ettd henkilon taytyy olla jo
huomattavan huonossa kunnossa ennen kuin han lopulta saa diagnoosin



Terminologia K=
VA

B Ongelmakaytto kattaa riskikayton, haitallisen kayton ja riippuvuuden

B Riskikayttd voidaan maaritella AUDIT-pisteytyksen mukaan tai kulutuksen mukaan
korkean riskin kayttotasoiseksi

B Alkoholin kayttohairiosta puhutaan, kun ollaan diagnosoitavan hairion tasolla eli
potilaalla on riippuvuus tai haitallinen kaytto



Alkoholiriippuvuus ja tyokyky K\E/A

m Alkoholiriippuvuus yksinaan ei ole riittava peruste sairauspaivarahalle, kuntoutustuelle
tai tyokyvyttomyyselakkeelle

B Oltava naytto alkoholin kayton aiheuttamasta pitkaaikaisesta tai pysyvasta vauriosta.
Kohde-elinvauriot ja hoitoyritykset vasteineen tulee kuvata. Tarvitaan myoés
perusteltu kannanotto ennusteesta. Vaurion vaikutus potilaan toimintakykyyn tulee
kuvata selkeasti

B Jos tyokyvyttomyys aiheutuu muusta sairaudesta, alkoholiriippuvuus ei ole
este sairauspaivarahan myontamiselle

- "Itsenainen masennus on voitu diagnosoida, koska...”



K=
VA

® Mahdollinen tyokyvyttdmyys arvioidaan ensisijaisesti elinvaurion perusteella.

B Esim

- 58-vuotias Hja, yleinen arvio. Nuoruudesta asti juonut paljon. Katkolla 2016, joutui deliriumiin. On
krampannut. Vauriot jo tod.nak. palautumattomia, vaikka raitistuisi. Kavely ataktista, kognit.
tasonlasku lievasti kehitysvammaisen tasolle, syrjahtelee, konfabuloi, muisti heikentynyt. Pidetaan jo
ns. frontaalipsyyke tilanteena eli kr. alkoh. kdaytdon aiheuttama luonteenmuutos. Itsendinen
selviytyminen kotona heikkoa. Lisaksi viela hoitamaton sos.fobia. Lahetteen mukaan Hja on Kelan
kuntoutettava. B-lausunnon 21.11.18 mukaan. Kayty tapaus lapi neurologi j.yl:n kanssa.

- Paan CT 2015 ja 2016: kohtalaisen voimakas frontotemporaalinen atrofia, pikkuaivoatrofia
— Npsl tutkimus 9/18
— Ei ole tutkittu raittiina



Alkoholinkdytto ja masennustila K=

VA

Humalatiloja seuraaviin vieroitusoireisiin ja yleensa alkoholin liikakaytt6on voi liittya samanlaisia oireita
kuin masennustiloissa

Poikkileikkauksen kuvasta ei voi erottaa alkoholin aiheuttamaa ja itsenaista alkoholista riippumatonta
masennusta

Kolme vaihtoehtoa:

- Paihteista riippumattomassa itsendisessa masennustilassa masennusoireet jatkuvat ennallaan, vaikka potilas on ilman alkoholia yli
kuukauden ajan

- Alkoholinkayttd pahentaa masennusoireita (tassakin tilanteessa kyseessa on itsendinen masennustila)
- Alkoholinkayttd aiheuttaa masennusoireet

Jos mielenterveydenhairio on todettu ennen paihdehairion
kehittymistd, diagnoosia ei tarvitse kyseenalaistaa (Elina Kinnunen 19.10.2016).



K=
Onko yritetty hoitaa? VA

B Tulee kuvata toteutunut hoito ja kuntoutus seka niiden vasteet, kliinisen tutkimuksen
havainnot, toimintakyky, hoito- ja kuntoutussuunnitelma ja ennuste. Toimintakyvyn

osalta tulisi kuvata ainakin selviytyminen tavanomaisista paivittaisista toiminnoista, ja
arvioida sairaudesta aiheutuvat selviytymisvaikeudet (Elina Kinnunen)

m  "Intensiivinen hoitoyritys puuttuu”...



Sairauspaivaraha, kuntoutusraha l(\E/
A

m Alkoholipaintymystila, -myrkytys tai vieroitusoireet aiheuttavat lyhytkestoisen
tyokyvyttomyyden. Sairauspaivarahan omavastuuaika on 10 paivaa, joten naiden
perusteella oikeutta sairauspaivarahaan ei synny (Elina Kinnunen)

B Jos alkoholiriippuvuuden hoito toteutuu terveydenhuollon laitoksessa,
sairauspaivarahaa voidaan myontaa enintaan 30 paivaa A-todistuksella.
Vaihtoehtoisesti kyseeseen saattaa tulla Kelan kuntoutusraha terveydenhuoltolain,
tyoterveyshuoltolain tai paihdehuoltolain perusteella (Elina Kinnunen)

— Kuntoutustaralla pyritdaan edistamaan tydelamaan tuloa, tydelamassa pysymista tai sinne palaamista

m 26.5.2016 VakO 3003:2014

(https://www.vakuutusoikeus.fi/fi/index/vakuutusoikeusratkaisut/vakuutusoikeusratkaisut/1471359014870.html)



https://www.vakuutusoikeus.fi/fi/index/vakuutusoikeusratkaisut/vakuutusoikeusratkaisut/1471359014870.html
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Syrjaytyneiden kohdalla tyokyvyttomyyskriteerit nahtava viitteellisemmin VA

B Hakijat, jotka ei millaan voi olla ilman paihteita (edes tarvittavien tutkimusten ajan)
pyritaan arvioimaan kaytettavissa olevan tiedon perusteella

— mika olisi henkildon tyékyky, jos han olisi ilman paihteita 1-2 kk?

— krooniset oireet, syrjaytyneisyys, eristaytyneisyys ym eivat muutamassa kuukaudessa
miksikaan muutu

Elina Kinnunen: Ty6kyvyn arviota ilman edeltavaa paihteetdnta vaihetta voidaan pitaa riittavana, jos
kyseessa on lahella vanhuuseldkeikaa vaikea alkoholiriippuvuus, jossa henkild elaa asunnottomana hoito-
ja kuntoutusyrityksista huolimatta, ei ymmarra omaa tilaansa ja voi jattaad somaattisia sairauksia tdéman
takia hoitamatta (hoitamaton tai epasiisti koti ei yksin riitd perusteeksi)

11.3.2019



Taulukko 2. Syrjdytyneen henkilon tyokyvyttomyyskriteerit.

Syrjaytynyttd henkilod voidaan pitdd vakuutuslddketieteen nakokulmasta
pysyvasti tyokyvyttomana seuraavissa tapauksissa:

1) Hanelld on todettavissa oleva elimellinen sairaus, joka heikentaa
merkittdvdsti ja pysyvasti hinen tyokykyaddn. Pdihteiden kayttéon liittyy usein
oheissairauksia, jotka voivat johtaa tyokyvyttdmyyteen, kuten alkoholidementia,
pikkuaivorappeuma tai polyneuropatia, alkoholihepatiitti, alkoholimaksakirroosi,
krooninen pankreatiitti, alkoholikardiomyopatia, C-hepatiitti, HIV-infektion
myohdisvaiheet.

2) Syrjaytyneella on psykiatrin toteama hoitoresistentti psykiatrinen sairaus,
joka alentaa pysyvasti hanen tyokykydan.

3) Syrjaytyneen henkilon kognitiivisten toimintojen huomattava heikkous estaa
hdnen sijoittumisensa vapaille tyomarkkinoille suojatydluontoisen tai muun
tyosuhteen paatyttya.

4) Kyseessd on vaikea pdihdeongelma, useita hoitoyrityksia paihdehuollon
laitoksissa ja pitkdkestoinen syrjaytyneisyys tyoelamasta. Potilas ei ole
dokumentoidusti selviytynyt tydelamassa eikd kokemuksen mukaan
selviydykaan. Tallaisissa tapauksissa voidaan joskus soveltaa kohtuusyista
muotoutunutta "reppana-sadntod” ja myontda tyokyvyttomyyseldke, vaikka
varsinaista sairautta tai elaketapahtumaa ei olisi osoitettavissa.

VA
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""Etua haettaessa ei vaitioloa” (rea Laine) IK

i
$

B Esim

® Valviran paatos kesakuussa
— Rajoitusten takia ei voi tehda sairaanhoitajan toita

B B-lausunto heinakuussa kuntoutustukea varten
- F32.1 Keskivaikea masennustila
- F34.1 Pitkaaikainen masennus
- F41.01 Vaikea paniikkihairio
- F10.26 Kausijuoppous

B Vapaamuotoinen lausunto samalta laakarilta lokakuussa ammatillista kuntoutusta
varten
— Ei sis. diagnooseja, puhutaan vain masennuksesta



Laittomista piihteisti ja tyokyvyn arvioinnista VA

® Jatkuva huumausaineiden kaytto ilman toimintakykyyn vaikuttavaa psyykkista tai
somaattista sairautta ei yksin oikeuta sairauspaivarahaan tai elakkeeseen, mutta
jos tyokyvyttomyys aiheutuu muusta sairaudesta, niin paihdehairio ei saa
olla este sairauspaivarahan, kuntoutustuen tai elakkeen myontamiselle



Paaviestit

(Aino Schwarz & Saija Turtiainen)

Laittomien paihteiden kayttda on kovin
monenlaista: satunnaista kokeilua,
hallinnassa pysyvaa viihdekayttoa, vain pieni
osa kayttajista on ongelmakayttajia

Merkittava psykiatrinen oireilu voi olla
itsenaista tai sitten se voi selittya

paihteidenkaytolla Teemu Takala, Timo Aro,

Maija Haanpdd, Mikael Hedenborg,
Jukka Kivekds, Janne Leinonen (toim.)

Kun tutkit potilasta, luo pitkittaiskuva
potilaan elamanhistoriasta ja fokusoi .
padihteettomaan aikaan. Seuranta lopulta Va l{uutu S rat 1<a 1 SUt
ratkaisee, onko psykiatrinen oireilu 2

itsendinen vai paihteella selittyva p Ot]. 1 a an tU.kena
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VA

Paihdearvio kuuluu kaikkien psykiatristen potilaiden alkuarvioon, myos psykiatriseen
konsultaatioon, vaikka siita ei olisi erikseen kysytty

Vastaavasti paihdepotilaan tutkimiseen kuuluu aina arvio psykiatrisista oireista

Paihdearvio kuuluu aina myds tyékykyarvioon

— Mika on potilaan paaasiallinen vaikeuksia aiheuttava hairio?
— Selittyyko oirekuva yksin paihteidenkaytolla?
— Onko todettavissa paihdehairiosta riippumatonta mielenterveyden hairiota?



Laakarinlausunto K=
VA

B Diagnoositiedot tulee esittaa niin, etta psykiatrinen hairio on verifioitavissa
kirjatusta tilakuvauksesta

m Hylkaystapauksille tavallisia piirteita ovat mm. se, etta sairaus on huonosti
dokumentoitu, on tyydytty luettelemaan subjektiivisia oireita ilman varsinaista
tilakuvausta, lausunto sisaltaa enemman mielipiteita kuin tosiasioita tai lausunnosta

puuttuu kokonaan hoito- ja kuntoutussuunnitelma.



Johtopaadtokset K=
VA

B Elakepaatds on sosiaaliturvaa, ei hoitoa, mutta paihteenkayton vuoksi tiiviimpi
seuranta saattaa olla perusteltu (> myoénnetaan, mutta esim vuoden patkissa)

B Onko tyokyvyn alenema pitkaaikainen (min. n.1 vuosi) tai pysyva?

B Valitukseen uutta dokumentaatiota (valitus tai uusi haku)

B Loytyyko sellaista uutta, jonka perusteella aiempaa arviota voisi muuttaa?



I

Laittoman paihteen aiheuttama psykiatrinen oirekuva \_/A

B On tarkoituksenmukaista kerata tieto paihteiden kaytosta ennen muuta psykiatrista
diagnostiikkaa

B Potilaan kertoma anamneesi on syyta vahvistaa huumeanalytiikalla ja positiivisen
tuloksen ensivaiheen huumeseulonnassa antaneesta naytteesta taytyy aina tehda
varmistusanalyysi

— Suositus terveydenhoidollisesta huumetestauksesta - Asianmukaiset menettelytavat sosiaali- ja
terveydenhuollon toimintayksikdille https://www.julkari.fi/handle/10024/126298

B Erotusdiagnostiikan kannalta hyvan pitkittaiskuvan muodostaminen on olennaisempaa
kuin poikkileikkauksen kuva.


https://www.julkari.fi/handle/10024/126298

Itsendinen psykiatrinen oirekuva potilaalla jolla on myos =
laittomien paihteiden kiyttoa VA

B Jos paihdehairidisella potilaalla on niin merkittavia ja pitkaaikaisia psykiatrisia oireita,
etta hanen toimintakykynsa on alentunut etuisuuksiin oikeuttavalla tavalla, on
keskeista pystya osoittamaan, etta potilaan psykiatriset oireet eivat selity

vksin paihteiden kaytolla vaan kyseessa on itsenainen mielenterveyden
hairio.



Oikeilla tiedoilla oikeita ratkaisuja K\E/A

B Etuuden vaaran hylkayksen riski kasvaa, jos paihteita kayttavan potilaan sairaus
tulkitaan yksin paihteiden kaytosta johtuvaksi!



Mikd maara laittomia paihteita on merkittava K=
erotusdiagnostiikan kannalta? VA

m Toki jo yksittainen kayttokerta voi aiheuttaa vakavia ongelmia kuten myrkytystilan,
johon liittyy merkittavia psykiatrisia oireita

B PRISM-haastattelussa katsotaan, etta vasta krooninen tai runsas jaksottainen kaytto
(s.0 kayttoa vahintaan 4x viikossa tai 3 paivana yhtajaksoisesti) voi aiheuttaa tilan,
jossa tayttyvat kyseisen hairion (esim. masennustilan) oirekriteerit

B Jos laittoman paihteen kayttoa on tata vahemman, niin kyseessa on muu kuin
erotusdiagnostinen ongelma



Mika laatu laitonta paihdetta aiheuttaa mitadkin K=
psykiatrista oiretta? VA

m Tyypillinen paihteen aiheuttama psykiatrinen oireyhtyma on stimulanttien
aiheuttama psykoottinen oireilu tai vaikea ahdistuneisuus. Se voi edellyttaa jo
sairaalahoitoa, mutta vaistyy nopeasti, kun aineen kayttdéa ei enaa ole

B Kannabiksen jatkuva kaytto ja kroonisen myrkytystilan oireet (vetamattomyys, unen
ja ruokahalun hairiot, sosiaalinen eristyminen, kognition hairidét, ongelmat tyopaikalla
ja kotona) voidaan puolestaan erheellisesti tulkita itsendiseksi depressioksi



Mukailtu taulukko, DSM-5, Diaghoses associated KK
with substance class VA

Psykoottise | Kaksisuunt Masenn Ahdistu Pakko- Seksua Neuro- Aineen Aineen Aineen
aiset us- nei- oireiset aliset kognitii | kaytto aiheutta | aiheutta
hairiot mielialahair | hairiot suushadir | ja niihin toimint viset hairio ma ma
iot iot liittyvat a- hairiot intoksik | vieroitus
hairiot hairiot aatio =

oireyhty
ma

P/V

I /v X X
I I /v I X X X
SEUNEL GRS Fensyklidii I I I I X X
geenit ni
Muut [k I I I I X X
hallusinoge
enit
I I I I I/P X
/v V /v /v /v X X X
Sedatiivit, hypnootit, ¥V, I/V I/V Y, I/V I/V I/V I/V/P X X
tai anksiolyytit
I /v /v I/Vv /v /v I I X X X
X X

v

/v /v /v I/Vv /v /v /v /v I/v/Pp X X X
tuntemattomat)
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VA

B On vaikea antaa kategorista aikarajaa, mihin mennessa paihteen aiheuttaman
psykoosiepisodin tulee vaistya, mutta itsenadisessa psykoosissa oireet kestavat
huomattavan pitkaan (esim kuukauden) paihtymystilan tai vieroitusvaiheen jalkeenkin

24



Taudinkuva voi muuttua K=
VA

B Seurannan merkitysta havainnollistaa Niemi-Pynttarin et al. hoitoilmoitusrekisterista
tehdyn tutkimuksen tulos: 46 prosentilla kannabispsykoosin takia sairaalahoidossa
olleista todettiin myohemmin skitsofrenia. Vastaava riski amfetamiinipsykoosin
jalkeen oli 30 prosenttia (Niemi-Pynttari JA ym. J Clin Psychiatry. 2013;74:€94)

B Toistettu: Starzer MS ym. Am J Psychiatry 2018;175:343
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Pakko-oireinen hairié on useimmiten krooninen, jopa elinikainen hairid. Osa potilaista
ei reagoi monipuoliseenkaan hoitoon. Aiheuttaa merkittavaa haittaa. Voi hyvin olla
myontoperuste.

Entas Pakonomaisesti juova?

Taysraittius on mahdollinen sellaisessakin tilanteessa, kun juominen on ollut
pakonomaista jo vuosia.

Harkinnan raja-alueilla ei ole olemassa oikeita tai vaaria ratkaisuja vaan
oikeudenmukaisia ratkaisuja vastaavanlaisiin toisiin tapauksiin nahden, s.o.
ratkaisukaytannot.



K=
VA

B Tassa rajanvedossa jaa aina tyytymattomia, jotka ovat jaaneet

etuutta vaille. Rajan siirtaminen ei poista tata ongelmaa. Rajanvetomallille vaihtoehtoiset
mallit — eli kaikille halukkaille myonnettaisiin etuus tai kaikki hakemukset hylattaisiin -
eivat ole realistisia

B Vakuutuslaakarin on suhteutettava yksittaistapaus kokonaisuuteen
vleiseen ratkaisukaytantoon ja oikeuskaytantoon






