MIELENTERVEYDEN JA OPPIMISEN ONGELMAT
NUORTEN SYRJAYTYMISEN TAUSTALLA

Kuntoutussidation NUTTU - Nuoret tuella ty6-
elamidin -hankkeessa (2014-2017) tuetaan
mielenterveyden ongelmia tai oppimisen vai-
keuksia omaavien tyottomien tai tyottomyys-
uhan alaisten nuorten opiskelu- ja tyoelama-
valmiuksien vahvistumista. Hanke kuuluu Ra-
ha-automaattiyhdistyksen Paikka auki — Nuo-
ret tyoeldmadn -kehittdmisohjelmaan. Tassa
katsauksessa kisitelldadn hankkeen taustalla
olevaa tutkimustietoa ja esitelladn NUTTU-
hankkeen alustavia kokemuksia.

Nuorisotyottomyys edelleen kasvussa

Tilastokeskuksen (2015) mukaan joulukuussa
2014 nuorten 15-24-vuotiaiden tyéttomyys-
aste oli 19,8 9%, joka oli 3,2 prosenttiyksik-
kod korkeampi kuin vuotta aiemmin. Talouden
suhdannevaihtelut, elinkeinoeliméin rakenne-
muutokset, tydmarkkinoiden korkeat osaamis-
vaatimukset ja kiristyva kilpailu vaikuttavat
nuorison tyollistymiseen ja vaikeuttavat tyo-
hon kiinnittymista. Tasti johtuen nuorten pe-
rusasteen jilkeinen toisen asteen koulutus ja
jonkin ammatillisesti suuntautuneen tutkin-
non merkitys ovat nousseet entista tirkeam-
pdan asemaan.

Toisen asteen koulutus on tirkedd myos
siksi, ettd koulutustasoltaan korkeammat ryh-
méat ovat vihemmaén herkkid talouden suh-
dannevaihteluille. Opetus- ja kulttuuriminis-
terion selvityksen mukaan 2000-luvun taan-
tuman aikana tyollisten méairad vaheni vailla
perusasteen jilkeistd koulutusta olevien osalta
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noin 13,5 %:1la, kun toisen asteen koulutuksen
suorittaneilla tyollisten maédrd vaheni noin 4
%:1la (Kalenius 2014). Nuorten jatkokoulutus
heti perusasteen jilkeen on tirkedd myos, kos-
ka 90 % niistd tyottomista, joilla ei 25-vuo-
tiaana ole perusasteen jilkeistd tutkintoa tai
kesken olevia opintoja, jad kokonaan vaille
jatkokoulutusta (Myrskyla 2011).

Nuorisotyottomyyden taustalla usein
mielenterveyden ongelmia

Tyohon ja koulutukseen kiinnittyméattomyys
on usein yhteydessd sosiaalisiin ja psyykki-
siin ongelmiin (Reneflot & Evensen 2014; Su-
visaari ym. 2009). Mielenterveyden ongelmi-
en esiintyvyys tyottomilld on laajojen kan-
sainvilisten katsausten perusteella noin 34 %,
kun tydssdkayvilla mielenterveyden ongelmi-
en esiintyvyys on noin 16 %. Kansainvalisten
tutkimusten mukaan mielenterveyden ongel-
mat ja tyo6ttomyys eivat vain korreloi keske-
ndin, vaan tyottdémyyden on havaittu ennus-
tavan mielenterveyden ongelmia (ks. esim.
meta-analyysi Paul & Moser 2009).

Niin ikddn Suvisaaren ym:iden (2009) te-
kemdn suomalaiseen aineistoon perustuvan
selvityksen mukaan nuorten tyottdmyys oli
yhteydessd ahdistuneisuuteen, piihteiden
vaarinkdyttéon ja tiettyihin psykiatrisessa
diagnoosijirjestelmissa, DSM-1V:ssid, I-ak-
selilla luokiteltuihin akuutteihin haiirioihin,
kuten masennukseen tai fobiaan. Korkeampi
koulutus vihensi mielenterveyden ongelmien



ja paihteiden vadrinkdyton todennakoisyytta.

Késitys suomalaisten nuorten mielenterve-
yden hiirididen yleisyydesti vaihtelee. Eri tut-
kimusten mukaan noin 20-25 %:lla nuorista
on jokin mielenterveyden hiirié (Marttunen
& Kaltiala-Heino 2011). Toisaalta Suvisaari
tutkimusryhmineen (2009) havaitsi, etta jopa
noin 40 %:lla suomalaisista 19-34-vuotiaista
nuorista oli ollut eldménsé aikana jokin DSM-
IV akseli I:lla diagnosoitavissa oleva mielen-
terveyden hiirio, yleisimmin masennus. Niis-
ta nuorista ldhes 60 %:lla oli diagnosoitavissa
useampi kuin yksi héirio.

Pitkddn jatkuvina ja kasautuvina ongel-
mat voivat syrjayttda nuoren kokonaan koulu-
tuksesta ja tyoeldmésta (Myrskyla 2011). Alle
30-vuotiaiden nuorten mielenterveyden héii-
rididen vuoksi korvattujen sairauspdivien lu-
kuméira on kasvanut noin 37 %:lla vuodes-
ta 2004 vuoteen 2009 (Raitasalo €& Maaniemi
2011). Mielenterveyden ongelmat ovat nuo-
rilla aikuisilla my6s yleisin tyokyvyttomyy-
den peruste. Esimerkiksi vuonna 2013 mie-
lenterveyden héiriét kattoivat 77 % kaikista
16-34-vuotiaiden tyokyvyttdmyyden syista
(Kelan tilastot 2013).

Tyokyvyttomyyseldakkeelle péaatymistd
edeltad kuitenkin usein pitka ja vaikea sairas-
tamishistoria, liitdnnaissairauksia ja vaikeat
elinolosuhteet. Tuoreen kotimaisen selvityk-
sen mukaan ikdryhmiansa ndahden nuorilla,
jotka olivat tyOkyvyttomid mielenterveyden
héirion vuoksi, oli my6s matala koulutusta-
so, vihdn tyokokemusta ja heikommat ty6-
elamivalmiudet (Ahola ym. 2014). Nuorten
aikuisten mielenterveyden hoitoon ja tyoky-
vyttomyyden ehkidisyyn onkin panostettava.
Tukitoimet olisi aloitettava varhain ja tukea
olisi oltava helposti saatavilla.

Nuorisotyottomyyden ja
syrjaytymisen taustalla myos
oppimisen vaikeuksia

Mielenterveyden ongelmien ohella oppimisen
vaikeudet tuovat mukanaan ty6ttomyyttd, ali-
tyollisyyttd ja tyytymattomyyttd omaan ela-
maan. Suomalaiset kouluvaikeuksia raportoi-
neet nuoret aikuiset ovat kokeneet enemméin

tyottomyyttd ja erityisesti pitkdaikaistyotto-
myyttd kuin muut ikiryhméanséa edustajat. Sa-
moin heididn koulutustasonsa on tutkimusten
mukaan matalampi muihin nuoriin aikuisiin
verrattuna. (Korkeamaiki ym. 2010; Lavikainen
ym. 2006.) Oppimisvaikeuksiin liittyy usein
vaikeutta opiskelutaidoissa ja erityisesti luki-
vaikeus voi olla yhteydessd vieraiden kielten
oppimisen vaikeuteen (Service 2008). Nama
ongelmat vaikeuttavat menestymistd nyky-
ajan opiskelu- ja tyoelamassa.
Oppimisvaikeuksiin liittyy ydinongelmien
(kuten lukemisen, kirjoittamisen, matemaat-
tisten taitojen tai muistisuoriutumisen vaike-
uksien) lisdksi my6s monenlaisia emotionaa-
lisia ja mielenterveyden ongelmia. Kansain-
vilisissd tutkimuksissa on havaittu, ettd op-
pimisvaikeuksia omaavilla oppilailla on muita
suurempi riski sairastua masentuneisuuteen ja
ahdistuneisuuteen (MacInnes & Broman 2013;
Kiuru ym. 2011; Maag €& Reid 2006).
Esimerkiksi Kiurun ym:iden (2011) mukaan
oppimisen vaikeudet erityisesti peruskoulun
paattavilla tytoilld ennustivat masennusoirei-
lua vuoden seurannassa. Myos meta-analyysi,
jossa oli mukana 15 kansainvilista tutkimus-
ta vuosilta 1977-2003, osoitti, ettd masen-
nusta on enemmadn niilld nuorilla, joilla on
oppimisvaikeuksia kuin niilld nuorilla, joilla
ei ole oppimisvaikeuksia (Maag €& Reid 2006).
Kuntoutussdéatiossa vuosina 2006-2010 toteu-
tetussa Opi oppimaan -hankkeessa oppimisen
vaikeuksien vuoksi hankkeen palveluihin ha-
keutuneista noin 40 %:lla oli tai oli ollut myds
mielenterveyden ongelmia, joista yleisin oli
masennus (Nukari 2010).
Oppimisvaikeuksien yhteydessd esiintyy
usein itsetunto-ongelmia. Tutkijat ovat ha-
vainneet, ettd oppilaiden riittimattomyyden
tunne opiskelijana toimi oppimisvaikeuden ja
masennusoireilun vilittavana tekijana (Kiu-
ru ym. 2011). Lisdksi yldkouluikiisten (12-15
v.) nuorten pystyvyysodotusten (self-efficacy)
on havaittu olevan yhteydessa tyottomyyteen
ja tyytyviisyyteen tydeldméssi 21-vuotiaana.
Kansainvéliseen pitkittidistutkimukseen osal-
listuneet nuoret, joilla oli koulussa korkeat
pystyvyysodotukset, tyollistyivit todenna-
kéisemmin ja olivat tyytyvdisempid tyohon-
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sd kuin ne nuoret, joiden pystyvyysodotuk-
set kouluaikana olivat alhaisemmat. (Pinquart
ym. 2003.)

Tiedetdin myos, ettd masennukseen liittyy
muistin ja toiminnan ohjauksen vaikeuksia.
Muistin heikentyminen masennuksen yhtey-
dessd liittyy erityisesti uuden aineksen mie-
leen painamiseen ja oppimiseen. Silloin kun
masennukseen ei liity diagnosoitavia kehityk-
sellisid oppimisvaikeuksia, henkil6t todenna-
koisesti hyotyvit kognitiivisten valmiuksien ja
oppimiseen liittyvien taitojen kohentamisesta.
Oppimisen vaikeuksiin ja vahvuuksiin liitty-
v itsetuntemus voi myds parantaa itsetuntoa,
koska masennukseen liittyy usein taipumus-
ta aliarvioida omaa suorituskykya (Kalska €t
Kidhkonen 2004). Niin ollen interventioilla,
joiden avulla tuetaan nuorten akateemista ky-
vykkyytti ja pystyvyysodotuksia, voidaan va-
hentdd masennusoireilua ja helpottaa transi-
tiota koulusta tydeldméiin.

Nuorten mielenterveyden ongelmiin
ja oppimisvaikeuksiin kohdistuvat
interventiot tarpeellisia

Kansainvilisten selvitysten mukaan (esim.
Paul & Moser 2009) interventio-ohjelmat on
todettu kohtalaisen tehokkaiksi, erityisesti
tyottomien ahdistuneisuuden lievittdmisessa.
My0s kotimaisissa selvityksissd on saatu kan-
nustavia tuloksia nuorille kohdistettujen inter-
ventioiden hyddyista.

Kelan vuosina 2011-2013 toteuttamas-
sa hankkeessa kehitettiin avomuotoista mie-
lenterveyskuntoutusta ammattioppilaitoksissa
opiskeleville nuorille, joilla oli masennus- ja/
tai ahdistuneisuushdirio. Kuntoutujista valta-
osa (81 %) oli naisia, joiden opiskelukyky oli
mielenterveydellisista syista huomattavasti kes-
kivertoa heikompi. Kuntoutus toteutettiin avo-
muotoisena ryhmakuntoutuksena (8 krt), johon
kuului myos yksilollisid kdayntikertoja sekd ver-
kostotapaamisia. Kuntoutus kesti seurantoineen
noin 1,5 vuotta ja se toteutettiin oppilaitosten
lukukausien aikana. Hankkeen arviointitutki-
muksessa todettiin kuntoutusmalli hyodylli-
seksi ja vaikuttavaksi. Kuntoutukseen osallis-
tuneiden vointi koheni, erityisesti opiskeluky-
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vyn, eliménlaadun ja terveydentilan osalta. Li-
siksi nuorten masennusoireet vihenivit. (Ap-
pelqvist-Schmidlechner ym. 2014.)

Myo0s oppimisvaikeuksiin kohdistetut in-
terventiomallit on koettu tarpeellisiksi. Kun-
toutussaition Opi oppimaan -hankkeessa
(2006-2010) kehitettiin oppimisvaikeuksiin
kohdistuvaa ryhmikuntoutusmallia. Hank-
keeseen osallistui 180 kuntoutujaa, joiden
oppimisen vaikeudet haittasivat opiskelua,
tyossa selviytymistd ja yleistd elamédnhallin-
taa. Hankkeessa kehitettaviin palveluihin kuu-
luivat oppimisvaikeuksien ja -valmiuksien ar-
viointi, oppimisvalmennus, ryhméakurssit ja
lukikonsultointi. Kehitetyt palvelut paransi-
vat asiakkaiden elaméintilannetta, esimerkik-
si opintojen sujumisen, valmistumisen, toi-
hin palaamisen ja tydssd jaksamisen osalta.
Tiedon saaminen omasta oppimisvaikeudes-
ta, kokemusten jakaminen, sosiaalinen tuki
sekd uudet oppimiskeinot koettiin keskeiseni
kuntoutuksen ja ohjauksen antina. (Korkea-
méiki ym. 2010.)

Nuorille tulisi olla tarjolla helposti saa-
tavilla olevaa kokonaisvaltaista tukea, johon
olisi sisdllytettivd myos opiskelu- ja tyoeld-
maivalmiuksia vahvistavia elementtejid (Aho-
la ym. 2014). Tyo6ttomille tai tyottomyysuhan
alaisille nuorille, joilla esiintyy mielentervey-
den ongelmia tai oppimisvaikeuksia, ei kui-
tenkaan ole kehitetty tarpeeksi palveluja, jot-
ka tukisivat opiskelu- ja tydelaméavalmiuksien
kehittymista ja koulutukseen tai tyohon paa-
syd. Esimerkiksi suuri osa psyykkisesti oirei-
levista nuorista ei ole hyvinvointia edistavien
palvelujen piirissa (Suvisaari ym. 2009).

Suvisaaren ym:iden (2009) tekeméin selvi-
tyksen mukaan nuorista, joille voitiin diagno-
soida DSM-IV kriteerien mukainen mielenter-
veyden hiirio, vain 24 % sai selvityksen teko-
hetkelld psykiatrista hoitoa. Vastaavasti THL:n
tutkimusraportin mukaan Kelan toteuttamaan
avomuotoiseen mielenterveyskuntoutukseen
osallistuneista nuorista vain osalla (12 %) oli
aikaisempaa kokemusta mielenterveyskuntou-
tuksesta. Kuitenkin nédistd nuorista 49 % ra-
portoi karsivinsa kohtalaisesta ja 26 % va-
kavasta masennuksesta. (Appelqvist-Schmid-
lechner ym. 2014.)



Oppimisvaikeuksia omaavien nuorten ti-
lanne on vieldkin haastavampi, koska perus-
kouluidn ohittaneiden nuorten oppimisvaike-
uksien tunnistaminen, kuntoutus ja tukitoimet
eivét ole julkisen sektorin vastuulla. Kuntou-
tussdition Opi oppimaan -hankkeen kokemus-
ten perusteella alle puolella hankkeen asiak-
kaista oppimisvaikeus oli tunnistettu kouluai-
kana. Lisdksi hankkeen asiakkaista yli 60 % ei
ollut oman ilmoituksensa mukaan saanut ai-
kaisemmin tukipalveluita oppimisvaikeuksiin-
sa. (Korkeamiki ym. 2010.) Nuorten oppimis-
vaikeuksien ja kuntoutuksen tarpeen tunnis-
taminen sekd nuoren ohjaaminen palveluiden
piiriin voi my®ds olla haastavaa jos nuori itse
ei nde ongelmiaan tai ei halua vastaanottaa
apua. Onkin perusteltua kehittdd oppimisvai-
keuksien tunnistamista edesauttavia menetel-
mid ja varhaisen tuen malleja.

NUTTU-hanke tarjoaa tukea nuorten
tyo- ja opiskeluvalmiuksiin

NUTTU - Nuoret tuella ty6elamédin -hank-
keen tavoitteena on parantaa mielenterveyden
ongelmia tai oppimisen vaikeuksia omaavi-
en alle 25-vuotiaiden tydttomien tai tyotto-
myysuhan alaisten nuorten opiskelu- ja ty6-
eldméivalmiuksia lisidmalla heidén omaa toi-
mijuuttaan. Hankkeessa kehitetdédn jarjestojen
ja julkisen sektorin kdytt6on seulontamene-
telmd nuorten mielenterveyden ongelmien ja
oppimisen vaikeuksien kartoittamiseksi seka
ammattilaisten ohjaamia vertaisryhmii tyot-
tomille tai tyottomyysuhanalaisille nuorille,
joilla on mielenterveyden ongelmia ja/tai op-
pimisen vaikeuksia. Vertaistuen hyodyntami-
nen on keskeinen osa toimintamallia.
Hankkeen aikana tullaan toteuttamaan
yhteensd 18 vertaisryhméd, jotka kokoontu-
vat 10 kertaa. Tarpeen mukaan nuorille tarjo-
taan myos mahdollisuutta yksilokeskustelui-
hin. Hankkeen tavoitteena on, ettd hankkees-
sa kehitettdvit toimintamenetelmét ja -mallit
soveltuvat my6s muiden syrjdytymisvaarassa
olevien nuorten kanssa toimivien kolmannen
ja julkisen sektorin toimijoiden hy6dynnetta-
viksi. NUTTU-hanketta toteutetaan yhteistyds-
sd Uudenmaan TE-toimiston, ELY-keskuksen,

Suomen Mielenterveysseuran, Vantaan kau-
pungin tyollisyysyksikon (Petra-hankkeen) ja
HYKS/Vantaan Nuorisopsykiatrian avohoidon
klinikan sekad Osallistuvat Nuoret 2013 ry:n
(OSNU) kanssa.

Hankkeeseen rekrytoitavat nuoret tayttavat
mielenterveyden ongelmia ja oppimisen vai-
keuksia kartoittavan seulan TE-toimistossa
tyollistymissuunnitelmaan tihtadvassi ta-
paamisessa. NUTTU-tyontekija kutsuu oirei-
ta raportoineen nuoren henkil6kohtaiseen ta-
paamiseen, jossa tarkennetaan nuorten ongel-
mien laatua ja vaikeusastetta. Timén jilkeen
nuorelle tarjotaan mahdollisuutta osallistua
ammattilaisten ohjaamaan vertaisryhmééin ja
tarvittaessa tehddin lisaselvityksia.

Ammattilaisen ohjaamissa vertaisryhmis-
sd tarjotaan tukea nuorten opiskelu- ja tyo-
elamédvalmiuksien kehittymiseen. Nuori ohja-
taan joko mielenterveyden ongelmiin painot-
tuvaan ryhméiin, oppimisen vaikeuksiin pai-
nottuvaan ryhméain tai ryhméaéin, jossa on se-
kd mielenterveyden ongelmia ettd oppimisen
vaikeuksia omaavia nuoria. Kuhunkin ryh-
madn valitaan noin 10 nuorta.

Alustavia kokemuksia
NUTTU-hankkeesta

Vuoden 2014 aikana nuorten ongelmia kar-
toittavia seuloja kertyi 309. Alustavat koke-
mukset seulasta ovat olleet myonteisid, mutta
menetelmédi kehitetdédn edelleen saadun pa-
lautteen sekd yksilohaastattelujen, neuropsy-
kologisten tutkimusten ja kyselyiden tietojen
avulla.

Psyykkisisti ongelmista ja/tai oppimisen
vaikeuksista raportoi seulan palauttaneista
nuorista 60 %. Vaikeuksia raportoineista nuo-
rista 40 % otti vastaan NUTTU-hankkeen tar-
joaman yksilétapaamisen psykologin kanssa,
23 %:a nuorista ei tavoitettu, 13 % kieltdytyi
tarjotusta tuesta ja 24 % nuorista ei kokenut
tarvitsevansa tukea. He olivat joko tyollisty-
neet tai saaneet opiskelupaikan.

Psykologin yksilotapaamisessa selvitettiin
nuoren opiskelu- ja tythistoriaa, somaattista
japsyykkisté terveydentilaa sekd aikaisemmin
saatua hoitoa ja kuntoutusta. Lisdksi selvi-
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tettiin tarkemmin seulassa esiin tulleita mie-
lenterveyden pulmia ja oppimisen vaikeuksia.
Samalla kartoitettiin nuoren halukkuutta ja
soveltuvuutta vertaisryhméin. Haastatteluun
osallistuneista nuorista 20 nuorta voitiin rek-
rytoida NUTTU-hankkeen ensimmaisiin ver-
taisryhmiin.

Ensimmadiset NUTTU-vertaisryhmét toteu-
tettiin Kuntoutussaitiossia vuoden 2014 lopul-
la. Mielenterveyden ongelmiin painottuvaan
ryhméin osallistui yhdeksdn nuorta ja op-
pimisen vaikeuksiin painottuvaan ryhmiéan
kuusi nuorta. Ryhmékeskustelujen ja harjoi-
tusten avulla pyrittiin kohentamaan nuorten
yleistd hyvinvointia, mielialaa, itsetuntoa, so-
siaalisia taitoja ja opiskelu- sekd tyodeldma-
valmiuksia. Kokemukset vertaisryhmistd ovat
olleet kannustavia, ryhmét vastasivat nuorten
odotuksia. Molemmissa ryhmissa vertaistuen
merkitys korostui.

Oppimisvaikeusryhmidn osallistuneet
nuoret kokivat saaneensa tukea vaikeuksiin-
sa ja oppineensa tunnistamaan oppimiseen
liittyvat vaikeutensa ja vahvuutensa. Nuor-
ten tavoitteet ja kuva siitd, minkélaiset tehta-
vit soveltuisivat heille parhaiten, selkeytyivét
ryhmén aikana. Nuoret pitivit neuropsykolo-
gin tekemia tutkimusta ja siitd saatua palau-
tetta kirjallisine lausuntoineen ja jatkosuosi-
tuksineen erittdin tarkedna. Mielenterveyden
ongelmiin painottuvaan ryhméin osallistu-
neet nuoret kokivat niin ikdan ryhmén hyo-
dyllisend, vaikka nuorten ongelmat olivat vai-

keita ja lyhyelld interventiolla vaikuttamisen
mahdollisuudet vihdisemmat kuin pitkdn ajan
kuntouttavalla toiminnalla.

Vaikka NUTTU-hankkeen alustavat koke-
mukset ovat olleet pddosin positiivisia, esiin
on tullut myos haasteita. Nuorten tavoittami-
nen ja motivoiminen hankkeen vertaisryhmiin
on osoittautunut haastavaksi. Moni nuori ei
koe tarvitsevansa tarjottua tukea, vaikka on
seulan kautta tuonut esiin mielenterveyden
ja/tai oppimisen vaikeuksia. Esimerkiksi hank-
keen yksilotapaamisesta kieltdytyneet ovat ra-
portoineet eniten oppimisen vaikeuksia. Mo-
nilla nuorilla mielenterveyden ongelmat ovat
vaikeita, eikd NUTTU-hankkeen tarjoama ly-
hyt interventio télloin riitd. Alustavien koke-
musten perusteella tarvetta NUTTU-hankkeen
tarjoamalle kuntoutusmuodolle kuitenkin on,
ja niin seulontamenetelmin kuin vertaisryh-
méamallien kehittdmistyd hankkeessa jatkuu.

Mila Gustavsson-Lilius, PsT, terveys- ja kriisi-
psykologiaan erikoistuva psykologi, erikois-
tutkija, Kuntoutussaatio

Pirjo Lehtoranta, PsL, psykoterapeutti, johtava
psykologi, Kuntoutussaatio

Tuula Mentula, PsL, neuropsykologian
erikoispsykologi, Kuntoutussaatio

Marika Ketola, PsM, psykologi, suunnittelija,
Suomen Mielenterveysseura

Erja Poutiainen, FT, kliinisen neuropsyko-
logian dosentti, neuropsykologi,
tutkimusjohtaja, Kuntoutussaatio

Kevadn 2015 NUTTU-vertaisryhmit kokoontuvat

Kuntoutussiitiossi seuraavasti:

- Oppimisvaikeuksiin painottuva ryhma tiistaisin 24.3.-26.5. klo 15-17.
- Mielenterveyden ongelmiin painottuva ryhma keskiviikkoisin 25.3.-27.5.

klo 13.30-15.30.

Kumpaankin ryhméén valitaan 10 nuorta. Osallistuminen on maksutonta

eika vaadi B-lausuntoa.

Lisatietoja: Pirjo Lehtoranta, pirjo.lehtoranta@kuntoutussaatio.fi tai Mila
Gustavsson-Lilius, mila.gustavsson-lilius@kuntoutussaatio.fi.
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