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Taman opinnaytetyon tavoitteena oli tuottaa tietoa Morfeus-hankeelle paihteiden kayton tun-
nistamisesta aitiys- ja lastenneuvolassa. Tyon tarkoituksena oli selvittaa, millaisilla tavoilla
paihteiden kayttoa tunnistetaan neuvoloissa.

Opinnaytetyo on kirjallisuuskatsaus ja sen tarkoitus on loytaa aikaisempia tutkimuksien tulok-
sia ja kerata tulokset yhteen. Opinnaytetyon lahestymistapana on narratiivinen eli kuvaileva
kirjallisuuskatsaus.

Opinnaytetyon tutkimusaineisto kerattiin eri tietokannoista kuten Laurus, Melinda, Medic ja
Google. Hakusanoina kaytettiin paihteet, kaytto ,raskaus, tunnistaminen, aitysneuvo?, lasten-
neuvo?, paiht, neuv, tunn. Vuosirajaukseksi laitettiin 1999-2015. Aineisto analysoitiin sisal-
lonanalyysilla, jolloin tulokset saatiin tiivistettyyn muotoon.

Tuloksista selvisi, etta paihteiden kayttoa tunnistettiin monin eri tavoin. Luottamuksen syn-
nyttaminen oli keskeinen keino. Terveydenhoitajien omat havainnot ja asiakkaan esitiedot
olivat my0s tunnistamisen apuvalineita. Motivoiva haastattelumenetelma, puheeksiotto, klii-
niset tutkimukset seka erilaiset testit ja mittarit olivat myos kaytossa paihteiden kayton ha-
vaitsemisessa. Terveydenhoitajat kokivat, etta koulutukset toivat heille lisaa ammattitaitoa
ja kykya tunnistaa paihteiden kayttoa.

Jatkotutkimuskohteena olisi hyva tutkia aitiysneuvolan ja lastenneuvolan valista yhteistyota,

onko se toimivaa ja edesauttaako se paihteiden kayton tunnistamista. Isien osallisuutta neu-
volapalveluiden kayttoon olisi myos hyva selvittaa.

Asiasanat: aitiysneuvola, lastenneuvola, paihteet, tunnistaminen, raskaus.
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This thesis is made in co-operation with Morfeus Project, which is also the commissioner of
this thesis. The purpose of this thesis was to produce information for Morfeus Project about
how substance abuse is identified by maternity clinic and child welfare clinics.

This thesis is a literature review. The purpose was to find out the results of previous studies
and gather their results together. The approach used on this is narrative.

The previous studies were gathered from different kinds of databases such as Laurus,
Melinda, Medic and Google. The search terms used were: drugs, pregnancy, identification,
maternity clinic, child welfare clinic (paiht, neuv, tunn.) Dates were limited between year
1999-2015. The method for analysis used on this thesis is content analysis so that the results
can be presented in a summary form.

The results show that there are many ways to identify substance abuse at maternity and child
welfare clinic. An essential means of identification was to establish confidence. Public health
nurses personal observations and pre-information forms were also identification tools. Motiva-
tional interviewing, early intervention, clinical trials, tests and measurements are also used
to identify substance abuse. Public health nurses felt that the training brought them more
skills and ability to identify substance abuse.

A topic for further research could be fathers” substance abuse if they do not show up at ma-

ternity or child welfare clinic. Co-operation between maternity clinic and child welfare clinic
would also be good topic: whether the co-operation is effective and does it contribute to the
identification of substance abuse.

Keywords: Maternity clinic, Child welfare clinic, Drugs, Substance abuse, Pregnancy
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1 Johdanto

Opinnaytetyon tarkoituksena oli paihteiden kayton tunnistaminen neuvolassa. Paihteeksi tassa
tyossa luetaan; huumeet, laakkeet, alkoholi ja tupakka. Neuvola kasittaa tassa tyossa seka
aitiys- ja lastenneuvolan. Opinnaytetyon tavoitteena oli kartoittaa luotettavaa ja ajankohtais-
ta tutkimus- ja kehittamistyota, mita tasta aihealueesta on tehty. Tyon tarkoituksena oli sel-
vittaa, millaisilla tavoilla paihteiden kayttoa tunnistetaan neuvoloissa. Paihde-, mielenter-
veys- ja lastensuojelupalveluiden kokonaisuudet on valittu hyvinvointipalveluiden tarkastelun
ja kehittamisen kohteeksi. Opinnaytetyon tavoitteena on pyrkia selvittamaan millaista tietoa
eri toimijat tarvitsevat, jotta voitaisiin tuottaa asiakaslahtoisia palveluita (WORFEUS 2015.)
Aikaisempien tutkimusten pohjalta pyritaan selvittamaan millaisilla menetelmilla paihteiden

kayttoa havaitaan aitiys- ja lastenneuvolassa.

1970- Luvulta lahtien alkoholin ja huumeiden kaytto raskausaikana on noussut keskeiseksi on-
gelmaksi lansimaissa. Leppon (2012) mukaan raskaana olevien paihdeaitien kohteluun pitaisi
kiinnittad enemman huomiota eika vaan keskittya sikion hyvinvointiin. Raskaana olevien paih-
teidenkayttajien palveluihin pitaisi saada riittavat resurssit, jotta paihteiden kayton tunnis-

taminen onnistuu (Leppo 2012, 65).

Opinnaytetyon toimeksiantaja ja yhteistyokumppani on MORFEUS-hanke (1.1.2015-30.6.2017).
Hank-keessa tarkastellaan ekosysteemin eri toimijoita, joihin kuuluvat hyvinvointialan yrityk-
set, julkisen ja kolmannen sektorin organisaatiot. Lisaksi hankkeessa ollaan kiinnostuneita eri

toimijoiden valisista suhteista.

Tekesin, Aalto-yliopiston ja Laurea ammattikorkeakoulun rahoittama monitieteinen yhteis-
hanke on nimeltaan MORFEUS-hanke. MORFEUS-hanke tarkoittaa (= mallinnettu informaatio,
osallistavat tyotavat, rakentuva tulevaisuus, fasilitoitu yhteistyo ja ennakoiva innovaatio uu-

distuvas-sa sosiaali- ja terveydenhuollossa.)



2  Teoreettinen viitekehys

2.1 Paihteet

Paihteiden kaytossa ilmenee eri kayttotasoja. Paihteenkayttotasoon liittyy se mita paihteita
kaytetaan, kuinka paljon ja kuinka usein. Paihderiippuvaiset henkilot eivat pysty hallit-

semaan paihteiden kayttoaan ja siksi heilla ilmenee joko raittiutta tai riippuvuuskayttoa (Ha-
vio, Inkinen & Partanen 2008, 53.) Tahan tyohon olen valinnut paihteiksi; alkoholin, tupakan,

kannabiksen, laakkeista opiaatit ja stimulanteista amfetamiinin ja kokaiinin.

Odottavan aidin paihderiippuvuudesta johtuen raskaus on aina riskiraskaus. Suurin osa paihde-
riippuvaisista aideista on sekakayttajia eli he kayttavat useampia huumausaineita seka rau-
hoittavia-ja kipu-laakkeita. Huumeiden vaikutukset sikioon; keskenmenot, ennenaikaiset syn-
nytykset, sikion kasvun hidastuminen ja kohtukuolemat ovat mahdollisia paihdeaideilla. Vas-
tasyntyneen lapsen vieroitusoireet ovat hengenvaarallisia, ellei aidin huumeriippuvuus ole
ollut tiedossa ennen synnytysta. (Tiitinen 2015 & Autti-Ramo 2010.) Opiaattien kaytto ras-
kausaikana lisaa riskia sikion aivojen ja virtsateiden kehityspoikkeavuuksiin seka mahdolli-
suutta sydanvikoihin. Raskaudenaikainen opiaattien kaytto voi aiheuttaa lapselle myohemmin

vieroitusoireita. (Tiitinen 2016.)

Alkoholi vaurioittaa sikiota kaikissa raskauden eri vaiheissa. Alkoholinkaytto raskausaikana voi
aiheuttaa sikiolle sydanvian ja siita voi seurata myos sikion poikkeavat kasvonpiirteet. (Autti-
Ramo 2010.) Kannabiksen kaytto raskaudenaikana voi harventaa sikion sydamen lyontitiheyt-
ta. Kannabista kayttaneiden aitien raskaudenkesto on keskimaarin kaksi viikkoa lyhyempi ja
lapset syntyvat pienipainoisina. (Tiinen 2016.) Raskaudenaikainen tupakointi nostaa kesken-
menoriskia ja epamuodostumariksia raskauden ensimmaisella kolmanneksella. Muita raskau-
denaikaisia haittoja ovat lasten astma ja oppimishairiot. Havio, Inkinen & Partanen 2008, 172-
173.)

2.1.1 Alkoholi

Alkoholiksi luokitellaan kaikki miedot ja vakevat alkoholijuomat, kuten oluet, viinit ja viinat.
Alkoholia kaytetaan siksi, etta se rentouttaa ja poistaa turhaa jannitysta. Alkoholi kulkeutuu
sairaudet, mielentilat, raskaus, ymparisto ja laakitys vaikuttavat yksilollisesti jokaiseen ihmi-

seen. (Havio, Inkinen & Partanen 2008, 70)

Kaikki alkoholi, minka odottava aiti juo, kulkeutuu istukan kautta sikioon. Alkuraskaudessa

paivittainen alkoholin kaytto lisaa riskia verenvuotoihin ja se voi aiheuttaa keskenmenon viela



toisella raskauskolmanneksella (Halmesmaki 2000.) Alkoholi oli suurin syy sikion epamuodos-
tumisiin alkuraskauden aikana. Sydanviat ja luustonrakennepoikkeamat ovat yleisimpia epa-
muodostumisia alkuraskauden aikana, mikali aiti on kayttanyt alkoholia. Keski- ja loppuras-
kauden aikana sikion kasvu hidastuu paivittaisen alkoholinkayton vuoksi ja aiheuttaa sikiolle
alkoholioireyhtyman ( fetal alcohol syndrome, FAS), mika pitaa sisallaan poikkeavat kasvon-
piirteet, kasvuhairiot ja keskushermoston toimintahairiot. (Kahila 2013 & Halmesmaki & Autti-
Ramo, 2005, 54-60.)

Alkoholin ongelmakayton rajana raskausaikana pidetaan viitta annosta kerralla. Usein alkoho-
lin aiheuttamat vauriot ovat pysyvia lapselle ja vaikuttavat nain ollen myos lapsen myohem-
paan kehitykseen. Raskauden alussa ensimmaisen kymmenen viikon aikana sikion elimet ke-
hittyvat. Runsas alkoholin kaytto alkuraskaudesta vahingoittaa sikion elinten kehitysta. (Autti-
Ramo 2010.)

Imetyksessa ja alkoholin nauttimisessa tulee olla tarkkana. Aidin veren alkoholipitoisuus on
saman, kun rintamaidon alkoholipitoisuus. Alkoholi siis haviaa yhta nopeasti veresta ja rin-
tamaidosta. Taman vuoksi aidin taytyy kiinnittaa huomiota, siihen milloin lasta on turvallista
imettda ilman ettd tdma altistuu alkoholille. Aidin on turvallista imett&a lasta kun kaikki al-
koholi on poistunut hanen omasta elimistostaan. Kuitenkaan alkoholin kayttoa ei suositella
imetysaikana.( Malm 2008, 632-639 & Halmesmaki 2005.)

Vayrysen (2011) Pro gradu-tutkielmassa tutkittiin hapean tunnetta alkoholiongelmaisen nai-
sen elamassa. Haastattelut koostuivat viiden naisen kertomuksista omasta paihdeongelmas-
taan. Osalla hapean tunnetta ilmeni jo raskausaikana, alkoholin kayton vuoksi. Myos pelko
sikiolle aiheutuneista vaurioista loi hapen tunnetta. Tutkimustulosten mukaan hapean tunne
lisasi naisten juomista ja loi nain loputtoman kierteen. Naiset kayttivat alkoholia paasaan-

toisesti kotona, mokilla tai hotellissa. (Vayrynen 2011, 51-107.)

2.1.2 Amfetamiini ja kokaiini

Riski sikion sydanepamuodostumiin on suuri, mikali odottava aiti kayttaa amfetamiinia tai sen
johdoksia kuten kokaiinia (Autti-Ramo 2010). Stimulanttien kaytto vaikuttaa suoraan istukan
verenkiertoon ja tasta syysta sikion hapensaanti on vaarassa. Lisaksi stimulanttien kaytto lisaa
riskia ennenaikaiseen synnytykseen, sikion pieneen kokoon, istukan ennenaikaiseen irtoami-
seen ja sikiokuolemaan. Amfetamiini ja kokaiini vaikuttavat aidin verenpaineen nousuun ja

aiheuttavat myos vastasyntyneelle lapselle vieroitusoireita. (Tiitinen 2015.)

Kokaiinia kayttaneiden naisten lapsista, joka kolmannes syntyy pienipainoisena. Vastasynty-

neilla lapsilla saattaa esiintya kouristuksia ja sydamen rytmihairidita. Raskaudenaikainen ko-



kaiinin kaytto vaikuttaa lapsen myohempaan kehitykseen. Lapsen kielellinenkehitys saattaa
myohastya ja naon hairioita saattaa ilmeta, esimerkiksi karsastusta, taittovikaa ja nakoher-

mon surkastumista. (Tiitinen 2015.)

Paihteita kayttavalle vanhemmalle on kerrottava paihteiden kayton riskit. Paihteiden kaytto
on riski myos lapselle. Paihteiden vaikutuksen alaisena oleva vanhempi ei pysty hoitamaan
lasta asianmukaisesti, vaan on riski lapsen turvallisuudelle. Vanhempien kanssa pitaa keskus-
tella siita mita kaikkea lapselle voi tapahtua, kun vanhempi on paihteiden vaikutuksen alaise-
na. (Hermanson 2012, 190-191.)

2.1.3 Kannabis

Marihuana, hasis ja hasisoljy ovat kannabistuotteita. Kannabis on yleisin huumausaine Eu-
roopassa. (Havio, Inkinen, & Partanen 2008 ,84.) Kannabiksen kayttoon liittyy haittoja ras-
kausaikana. Kun raskaana oleva aiti polttaa kannabista sikion hapensaanti heikentyy. Poltet-
tuna kannabis sisaltaa runsaasti hiilimonoksidia eli hakaa joka syrjayttaa hapen elimistossa.
Kannabis vaikuttaa myos sikion hidastuneeseen kasvuun ja aivojen kehitykseen. Saannollisesti
kaytettyna kannabis aiheuttaa lapselle oppimishairioita ja puheenkehityksen hairigita. (Kay-
pahoito 2012 & Odottavan aidin kasikirja 2014, 174.) Kannabiksen jatkuvan kayton haittavai-
kutuksia ovat esimerkiksi keskenmenot, ennenaikaiset synnytykset ja alipainoisina syntyneet
lapset (Havio, Inkinen & Partanen 2008, 85). Kannabista kayttava henkilo vaikuttaa poissaole-
valta ja rauhalliselta. Henkilo voi myos olla vetaytyva ja han voi vaikuttaa olevan omissa maa-
ilmoissaan. Ihmisen liikkeet ja ajatustoiminta hidastuvat, silmat punoittavat ja hengitys hai-

see imelalta. (Halmesmaki 1999, 26.)

Odottavan aidin hakeutuminen neuvolaan voi viivastya, koska huumeita kayttavilla raskaana
olevilla naisilla on usein epasaannollinen kuukautiskierto, eivatka he taman takia tieda ole-
vansa raskaana. Huumeongelmaisen raskaana olevan naisen voimavaroja ja halua lapsen pi-
tamiseen pitaa kysya. Odottavalle aidille pitaa antaa tietoa huumeiden vaikutuksesta haneen
itseensa ja sikioon. Mahdollisuudesta raskaudenkeskeytykseen on my0s syyta puhua jos ras-

kaus on kestanyt alle 20 viikkoa. (Kaypa hoito-suositus 2012.)

2.1.4 Opiaatit

Buprenorfiinia ja metadonia kaytetaan opiaattivieroitushoidossa raskauden aikana (Kaypahoi-
to 2012). Vieroutushoidosta ei ole erityista haittaa sikiolle kun se toteutetaan saannollisessa
valvonnassa, eika odottavalla aidilla esiinny laakkeiden vaarinkayttoa tai huumeiden kayttoa.
Seka buprenorfiini etta metadoni voivat aiheuttaa vastasyntyneelle vakavia vieroitusoireta.

(Aitysneuvolaopas 2013, 69.) Morfiinimikstuurahoito aloitetaan lapsille, jotka ovat altistuneet
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opioidelle. Hoidon avulla saatetaan saavuttaa syntymapaino nopeammin ja sen avulla voidaan
vahentaa tukihoitojen kestoa. Fenobarbitaalihoito aloitetaan lapsille, jotka ovat altistuneet
muille huumeille. Hoidon tehosta ei kuitenkaan ole luotettavaa nayttoa. (Kaypahoito 2012).
Laakkeille altistuminen jaa vahaiseksi aidinmaidon kautta. On silti tarkeaa, etta imettamises-
ta sovitaan yhdessa hoitavan laakarin kanssa. Lapsen seuranta on pakollista mahdollisten hait-

tojen ilmenemiseksi. (Aitiysneuvolaopas 2013, 69.)

Huumeidenkayttajan ja laakkeiden vaarinkayttajan voi tunnistaa myos ulkoisesta olemuksesta
kun huumeiden tai laakkeiden kaytto ei ole jatkunut kauaa. Vastaanotolle tuleva vanhempi
voi olla levoton, raukea, hanella voi nakya pistosjalkia ja infektioita seka pupillit voivat olla
pienentyneet tai laajentuneet. Pupillit ovat pienentyneet silloin kun asiakas on kayttanyt opi-
oideja ja laajentuneet silloin, kun han on kayttanyt stimulantteja. (Kaypa hoito-suositus
2012.)

2.1.5 Tupakka

Tupakka sisaltaa nikotiinia, joka aiheuttaa voimakasta riippuvuutta. Tupakkaa poltetaan mo-
nesta eri syysta, joillekin se on rentoutumistapa ja toisille se on sosiaalisenpaineen vuoksi
luotu tapa. Nikotiinilla on seka lamaavia etta stimuloivia vaikutuksia samanaikaisesti. Tasta
johtuu se etta tupakoidaan, joko rentoutumisen tai virkistymisen vuoksi. (Havio, Inkinen &
Partanen 2008,69.)

Koko raskauden ajan suomalaisista aideista polttaa noin 15-16%, vaikka tupakan aiheuttamat
vaarat ja haitat ovat tiedossa ( Tiitinen 2015 & Odottavan aidin kasikirja 2014,167). Raskau-
denaikainen tupakointi nostaa keskenmenoriskia ja epamuodostumisriskia ensimmaisen ras-
kauskolmanneksen aikana, seka lisaa sikion kasvuhairion mahdollisuutta. Raskaudenaikaisen
tupakoinnin muita haittoja ovat; riski ennenaikaiseen synnytykseen, etisen istukan ja riskia
istukan ennenaikaiseen irtoamiseen, kasvattaa kuolleena syntyneiden ja vastasyntyneena
kuolleiden lasten maaraa, nostaa mahdollisuutta katkytkuolemiin, lisaa lasten hengitystiein-
fektioita ja astmaa seka mahdollisia lasten oppimishairioita ja ylivilkkautta. (Havio, Inkinen,
& Partanen 2008, 172-173.)

Neuvolaikaisten lasten isista 26% ja aideista 14% tupakoivat paivittain. Satunnaisesti tupakkaa
polttivat 11% isista ja 8% aideista. LATE-tutkimuksessa kavi myos ilmi ,etta Y2-vuotiaiden las-
ten aideista 11% oli tupakoinut koko raskauden ajan. (Maki, Hakulinen-Viitanen, Kaikkonen,

Koponen, Ovaskainen, Sippola, Virtanen & Laatikainen 2010.)

Aidin tupakointi vaikuttaa lapseen seka didinmaidon kautta etta epasuorasti. Aidin tupa-

koidessa nikotiinia kulkeutuu aidinmaitoon, jossa sen pitoisuus on jopa kolminkertainen ver-
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rattuna aidin verenkierrossa olevaan nikotiinimaaraan. Nikotiininpitoisuus aidin elimistossa on
korkeimmillaan tunnin paasta tupakoimisesta. On arvioitu, etta nikotiinialttius vahenee kah-
dessa tunnissa. Taman vuoksi suositellaan, etta jos aiti polttaa imetysaikana niin han pitaisi
tupakoinnin ja imetyksen vilissa kahden tai kolmen tunnin tauon. ( Tiitinen 2015 & Aitiysneu-
volaopas 2013, 67-68.) Nikotiinikorvaushoito on turvallisempi vaihtoehto odottavalle ja imet-
tavalle aidille. Silla on vahemman haittavaikutuksia sikioon ja jo syntyneeseen lapseen. Kor-

vaushoidossa suosititaan lyhytvaikutteisia valmisteita. (Kaypahoito 2012 & Tiitinen 2015.)

Lapsen vanhemmille pitaa kertoa myos tupakan epasuorasta vaikutuksesta lapseen. Lapsen
altistuminen tupakansavulle vaikuttaa keuhkojen toimintaan. Lapset joiden vanhemmat polt-
tavat on suurempi riski sairastua hengitystieinfektioihin seka astmaan. Vanhemmilta pitaa
kysya, missa tilanteissa ja paikoissa he tupakoivat ja altistuvatko lapset tupakansavulle. Van-

hempia pitaa neuvoa tupakoimaan silloin, kun lapsi ei ole lasna. (Hermanson 2012, 188-190.)

2.2  Asiakkaan alkoholin ja huumeiden kayton tunnistaminen

Hoitoon hakeudutaan usein terveyshaittojen vuoksi. Potilaat eivat kuitenkaan usein halua tai
pysty kertomaan omasta paihdeongelmastaan. Paihteiden kayton tunnistamiseen on kehitetty
erilaisia menetelmia, kuten strukturoituja kyselyita. Myos laboratoriokokeilla voidaan todeta

alkoholin tai huumeiden kaytto, yhteistyossa asiakkaan kanssa. ( Simojoki 2016.)

Terveydenhuollon ammattilaisten ennakkoluulot vaikuttavat paihdeaitien hoitoon. Syyna ta-
han voi olla tyontekijan oma suhtautuminen paihteisiin tai kysyminen tuntuu kiusalliselta.
Valmiit kysymyssarjat helpottavat tyontekijoita alkoholin kayton kysymisesta. (Halmesmaki
1999, 7-9.)

2.2.1  Audit-kysely Mast-testi (Michigan Alcoholism Screening Test)

Raskaana olevalta naiselta kannattaa aluksi kysya millaiset hanen juomatottumuksensa olivat
ennen raskautta. Kuinka paljon ja miten usein han kaytti alkoholia. Taman jalkeen voidaan
luontevasti kysya kayttaako han alkoholia raskausaikana, jos kayttaa kuinka paljon ja miten
usein. Sikion alkoholialtistus on yleista alkuraskaudessa, silla puolet raskaanaolevista eivat ole

suunnittelleet raskautta. (Kaypa hoito 2015.)

Neuvolasuosituksen mukaan vanhempia pyydetaan tayttamaan Audit-kysely (Alcohol use

Disorders identification test.) Kyselyssa on 10 kohtaa, joissa kysytaan kuinka paljon ja kuinka
usein kayttaa alkoholia. Testiin vastataan viimeisen vuoden perusteella ja vastauksista kerty-
neilla pisteilla arvioidaan kuinka suuri riski alkoholi on asiakkaalle. Audit-kyselyn on kehitta-

nyt World healt organisation (Paihdelinkki 2013.) Kyselylomake on tarkasti strukturoitu. Riski-
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raja miehilla on kahdeksan pistetta ja naisilla kuusi pistetta. Alkoholin kayton arvioinnissa

Audit-testin tunnistamisherkkyys on noin 90%.( Holopainen 2010.)

Audit-C on lyhennetty kysymyssarja, joka sisaltaa vain kolme ensimmaista kysymysta, jotka
ovat samat kuin varsinaisessa Audit-kyselyssa. Se on tehokas apu alkoholin riskikayton tunnis-
tamisessa. Miehilla riskiraja on kuusi pistetta ja naisilla viisi pistetta. (Kaypa hoito- suositus
2015.)

Paihteiden kayton tunnistamisessa pitaa huomioida asiakkaan mahdollinen mielenterveyden-
hairio ja neurologiset sairaudet. Asiakkaan sairauksista myos diabetes, infektio ja kallovamma
voivat muuttaa kaytosta vaikkei asiakas olisi kayttanyt paihteita. Kohonnut verenpaine, ryt-
mihariot, unettomuus ja masentuneisuus voivat olla paihteiden kaytosta aiheutuneita oireita.
Laakariin voidaan hakeutua myos epaselvien vatsakipujen ja muiden selittamattomien kipujen
vuoksi. Potilaan kaytos voi vastaanotolla olla erittain haastavaa ja manipuloivaa. (Holopainen
2010 & Kaypahoito 2012.)

Suomessa on kaytossa muitakin alkoholin kulututuksen tunnistamisessa kaytettyja testeja.
Testien pohjalla kaytetaan Mast-testin runkoa. Alkoholin maaran arvioinnissa auttaa tarken-
taminen siita minka laatuista alkoholia asiakas kayttaa; siideria, olutta, viinia vai vakevia al-

koholijuomia. (Holopainen 2010.)

2.2.2 Mini-interventio ja puheeksiotto

Alkoholinkayton lyhytneuvonta eli mini-intervetio on menetelma, jonka avulla pystytaan ot-
tamaan puheeksi asiakkaan alkoholinkaytto ja tunnistamaan riskikayttoa. Lisaksi tyontekija
pystyy antamaan neuvontaa alkoholinkayton vahentamisesta. Asiakasta pitaa neuvoa suulli-
sesti ja antaa hanelle myos kirjallisia ohjeita. Asiakas paattaa itse omista tavoitteistaan oli
asiakas sitten motivoitunut muutokseen tai ei, niin hanen mielipidettaan kunnioitetaan. Tyon-
tekija ei saa alkaa moralisoimaan asiakasta, silla se ei kuulu mini-interventiohoitoon. (Ter-

veyden ja hyvinvoinnin laitois 2015 & Paihdelinkki 2013.)

Ennen riippuvuuden kehittymista lyhytneuvonta on havaittu hyvaksi hoitomuodoksi alkoholin
riskikayton hoidossa. Lyhytneuvontaan varataan 5-10 minuuttia aikaa yhdelle kaynnille. Kayn-
nin aikana annetaan neuvontaa alkoholihaitoista ja kerrotaan asiakkaalle selviytymisstrategio-
ta. Jokaiselle asiakkaalle suunnitellaan yksilollisesti kayntien tiheys ja niiden kesto.Hyva hoi-
tosuhde ja hoitohenkilokunnan hyvat vuorovaikutustaidot vaikuttavat hoidon vaikuttavuuteen.
(Kaypa hoito 2015.)
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Lapsilahtoisen paihdetyon kehittamishankkeen 2008-2010 aikana (Poikkonen & Ritamies-
Veijalainen 2010) kehittivat yhdessa kansion- Otetaan puheeksi vanhemman paihdeongelma.
Kansio on kehitetty vuorovaikutteiseksi ja tyontekijoille jarjestettiin koulutus sen kayttami-
sesta. Kansiota voi kayttaa keskustelun avaajana ja tukemaan keskustelua asiakastapaamisil-
la. Kansio soveltuu koko perheen kayttoon, sen avulla asioista voidaan puhua niiden oikeilla
nimilla ja lapsen kehitystaso otetaan huomioon niin, etta lapsi ymmartaa mista puhutaan.

(Ritamies-Veijalainen & Kosonen 2010, 12-13.)

2.2.3 Motivoiva haastattelu

Motivoiva haastettelu on potilaskeskeinen ohjausmenetelma. Menetelman avulla yritetaan
loytaa asiakkaalle motivaatiota muutokseen. Motivoiva haastattelu rakentuu neljasta osa-
alueesta. Ensimmaisena on ammattilaisen kyky osoittaa asiakkaalle empatiaa. Tarkoitus on
nayttaa asiakkalle, etta ammattilainen on kiinnostunut hanen asioistaan. Tarkkaavainen kuun-
telu ja katsekontaktin pitaminen luovat asiakkaaseen luottamusta. Toisena tarkeana tekija-
nan haastattelussa on vahvistaa asiakkaan itseluottamusta ja omia kykyja. Tuodaan esille asi-
oiden hyvat puolet ja onnistumiset. Kolmas osa-alue on asiakkaan herattelya siihen etta ny-
kyisen tilanteen ja tavoitteiden valissa on selkea ristiriita. Taman kautta kannustetaan asia-
kasta puhumaan muutoksen puolesta. Neljantena osa-alueena on myotailla asiakkaan vasta-

rintaa, ei vaitella asiakkaan kanssa. (Jarvinen 2014 & Salo-Chydenius 2010.)

Motivoivassa haastattelussa kaytetaan apuna avoimia kysymyksia, reflektoivaa eli heijastavaa
kuuntelua ja yhteenvetoja. Naiden menetelmien avulla asiakkaalle pyritaan tuomaan esille

ammattilaisen aktiivinen kuunteleminen ja tuki muutoksessa. (Jarvinen 2014.)

2.2.4 Huume-kyselyt

EuropASI (European Addiction Severity Index) arvointikyselyn tekeminen vaati tyontekijalta
koulutusta ja harjoittelua. Testin tarkoitus on arvioida asiakkaan huumeiden kayttoa koko-
naisvaltaisesti niin, etta huomioidaan hoito ja kuntoutus. Asiakkaan kanssa voidaan yhdessa
kartoittaa hanen huumekayttaytymistaan. Huoli huumeiden kaytosta voi kayda ilmi lahettees-
ta, esitiedoista tai asiakkaan omaisilta. (Kaypahoito 2012 & Holopainen 2010.) Lyhyempia tes-
teja ovat Dast-testi, jossa on 20 kysymysta. SDS-testissa on viisi kysymysta, joiden pohjalta
arvioidaan asiakkaan huumeriippuvuuden vaikeutta. (Holopainen 2010.) .) Dast- ja SDS-testia
voidaan kayttaa myos laakeriippuvuuden arvioinnissa. Mita korkeammat pisteet testista saa,

sita vaikeampi asiakkaan huume- tai laakeriippuvuus on. (Simojoki 2016.)

2.3 Neuvolat
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Aitiys- ja lastenneuvolatoimintaa ohjaa ja valvoo Sosiaali- ja terveysministerio. Neuvolapal-
velut kuuluvat raskaana oleville naisille seka lasta odottaville perheille ja alle kouluikaisille
lapsille ja heidan perheelleensa. Terveydenhuoltolaissa saadetaan aitiys- ja lastenneuvola-
toiminnasta (Terveydenhuoltolaki 1326/2010 (Finlex.)

Kunnilla on vastuu jarjestaa oman alueensa neuvolapalvelut. Neuvolat tekevat yhteistyota
varhaiskasvatuksen, lastensuojelun ja muun sosiaalitoimen seka erikoissairaanhoidon kanssa.

(Sosiaali- ja terveysministerio 2014.)

2.3.1 Aitiysneuvola

Aitiysneuvolan tehtdvia on seurata ja edistaa sikion kasvua ja kehitysta seka raskaana olevan
aidin ja synnyttaneen naisen terveytta. Lapsen terveen kasvun, kehityksen ja muun hyvin-
voinnin edistaminen, seuranta ja tukeminen, kuuluvat aitiyshuollon paivittaiseen toimintaan.
Seurataan lapsen suun terveydentilaa. Edistetaan koko perheen elintapoja ja lapsen kasvu-
ymparistoa. Tehtavana on myos tunnistaa erityistuen tarve ja tutkimusten tarve lapselle ja
perheelle seka asianmukainen ohjaus hoitoon. Vanhempien seksuaali- ja lisaantymisterveys
kuuluvat my®és aitiyshuollon piiriin. (Sosiaali- ja terveysministerio 2014. & Aitiysneuvolaopas
2013, 16-17.)

Aitiysneuvolan tavoitteet vanhempien nikokulmasta ovat; vanhemmat tietavit millaisia muu-
toksia raskaus, synnytys, tulevan lapsen hoito ja kasvatus tuovat tulevan aidin ja koko muun
perheen elamaan. On tarkeaa, etta tulevat vanhemmat ovat kokeneet saavansa tarpeeksi tu-
kea ja heita on kuunneltu heita askarruttavissa asioissa. Vanhemmilla on kokemus etta he
ovat pystyneet osallistumaan raskaudenaikaiseen hoitoon. Vanhemmat tiedostavat omat ja
perheensa voimavarat. He ovat saaneet keinoja koko perheen hyvinvoinnin tarkasteluun ja
sen mahdolliseen muuttamiseen. Heita on tuettu kasvamaan vanhemmuuteen seka heidan
parisuhteensa kasvua on tuettu. (Sosiaali- ja terveysministerio 2014. & Aitiysneuvolaopas
2013, 16-17.)

2.3.2 Lastenneuvola

Lastenneuvolan tehtavana on tukea lapsen fyysista ja psyykkista hyvinvointia. Lapsen etu ase-
tetaan neuvolassa aina etusijalle. Lasta ja hanen perhettaan tulee kunnioittaa, varsinkin kun
joudutaan puuttumaan lapsen tai vanhempien ongelmiin neuvolakaynnilla. Neuvolan ta-
voitteena on toimia yksilollisyyden, perhekeskeisyyden ja asiakaslahtoisyyden nakokulmasta

(Lastenneuvolakasikirja 2015.)
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Neuvolatyossa korostuu terveyden edistaminen, varhainenpuuttuminen ja voimavaralahtoi-
syys. Aitiysneuvolan ja lastenneuvolan pitda toimia ldheisessad yhteistydssa. Tasa-arvo ja oi-
keudenmukaisuus ovat arvoja, jotka ohjaavat neuvolatyon hyvaa laatua. Moniammatillinen

yhteistyo on neuvolatoiminnan perusta (Lastenneuvolakasikirja 2015.)

Valtioneuvoston asetus neuvolatoiminnasta, koulu- ja opiskeluterveydenhuollosta seka lasten
ja nuorten ehkaisevasta suun terveydenhuollosta (338/2011) on saadetty terveydenhuoltolain
(1326/2010) 238: nojalla. Asetuksen (338/2011) toisessa luvussa on maaritelty terveys-
tarkastusten sisalto ja maara seka se kuka tai ketka ovat oikeutettuja tekemaan terveystar-
kastukset (Finlex 2011.)

Laajat terveystarkastukset toteutetaan uuden asetuksen (2009/380) mukaan kerran aidin ras-
kausaikana, kun lapsi on 4kk, 18kk ja 4. vuoden ikainen. Laajoissa terveystarkastuksissa tar-
kastellaan koko perheen hyvinvointia ja elamantapoja. Jokaiselta neuvolassa asioivalta per-
heelta pitaa kerran vuodessa kysya alkoholin kaytosta Audit-testin avulla. Tutkimuksessa van-
hemmat tayttivat Audit- testin kotona ja toivat sen neuvolaan tai kouluterveydenhuoltoon.
(Maki ym. 2010.)

3 Tutkimustehtava

Milla tavalla paihteiden kayttoa tunnistetaan neuvolassa?

4  Tutkimuksen toteutus

4.1 Tyon muoto

Opinnaytetyo on tutkielmatyyppinen ja se toteutetaan laadullisella menetelmalla. Tyon kan-
nalta on tarkeaa, etta aihe rajataan selkeasti. (Hirsjarvi, Remes & Sajavaara 2013, 91-92.)
Opinnaytetyon aiheeksi on rajattu aitiys- ja lastenneuvolassa tapahtuva paihteiden kayton
tunnistaminen. Opinnaytetyon tavoitteena oli kartoittaa luotettavaa ja ajankohtaista tutki-
mus- ja kehittamistyota, mita tasta aihealueesta on tehty. Tyon tarkoituksena oli selvittaa,
millaisilla tavoilla paihteiden kayttoa tunnistetaan neuvoloissa. Tutkimuksen tarkoituksesta ja

tutkimustehtavasta kay ilmi se mista tutkimuksessa ollaan kiinnostuneita.

Tyossa kaytetaan seka internet etta kirjallisuusaineistoa. Lahdemateriaaliksi hyvaksytaan pro-
gradu tutkielmat, vaitoskirjat, oppaat, raportit ja erilaiset tilastot. Laadullisessa tutkimukses-
sa pyritaan kuvaamaan tutkittua ilmioita mahdollisimman monipuolisesti ja kokonaisvaltaises-
ti. Laadullisessa tutkimuksessa ollaan kiinnostuineta asioista, joita ei voi mitata maarallisesti.
(Hirsjarvi, Remes & Sajavaara 2013, 160-161.)
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4.2  Kirjallisuuskatsaus

Kirjallisuuskatsaus tarkoittaa metodia ja tutkimusetiikkaa, sen avulla tutkitaan jo tehtya
tutkimusta. Se tarkoituksena on tehda "tutkimus tutkimuksesta” eli kerataan yhteen tutki-
musten tuloksia, jotka luovat pohjan uusille tutkimustuloksille. Kirjallisuuskatsaukset voidaan
jakaa kolmeen paaluokkaan, kuvaileva, systemaattinen ja meta-analysi. (Salminen 2011, 4-6.)
Tyossani kaytan kuvailevaa kirjallisuuskatsausta. Menetelmaa on kaytetty yleisemmin

hoitotieteellisissa kirjallisuuskatsauksissa (Kankunen & Vehvilainen-Julkunen 2009, 72).

Kuvaileva kirjallisuuskatsaus voidaan jakaa viela narratiiviseen ja integroivaan katsaukseen.
Kaytan tyossani narratiivista tutkimusmenetelmaa. Narratiivinen kirjallisuuskatsaus on mene-
telmana kaikkein kevyin. Narratiivisella katsauksella pyritaan helppolukuisiin lopputuloksiin.
(Salminen 2011, 7.) Kuvailevalla mentelelmalla tutkimustulokset pyritaan tiivistamaan, ilman

niiden uudelleen tulkitsemista (Kankkunen & Vehvilainen-Julkunen 2009, 72).

Narratiivinen katsaus voidaan jakaa viela toimitukselliseen, kommentoivaan ja yleiskatsauk-
selliseen toteuttamistapaan. Kaytan tyossani yleiskatsausta, jonka avulla tiivistan aikaisempia
tutkimustuloksia. (Salminen 2011, 7.)

4.3  Sisallonanalyysi

Analyysin avulla pystytaan samaan aineisto tiivistetettyyn muotoon. Tama helpottaa aineiston
johtopaatosten tulkintaa. (Laine & Sarajarvi 2009, 103.) Sisallonanalyysi voidaan toteuttaa
induktiivisella eli aineistolahtoisella tai deduktiivisella eli teorialahtoisella analyysilla. Kaytan

tyossani induktiivista analyysimenetelmaa.

Sisallonanalyysin ensimmainen vaihe on aineiston redusointi eli pelkistaminen. Loydetty tut-
kimustieto kirjoitetaan auki ja epaolennaiset asiat karsitaan pois. Toisessa vaiheessa eli
klausteroinnissa aineisto ryhmitellaan. Saadusta tutkimustiedosta etsitaan samankaltaisuuksia
tai eroavaisuuksia. Kasitteita yhdisteltaessa saadaan vastaus tutkimustehtavaan. Aineistolah-
toisen sisallonanalyysin tuloksissa tuodaan esille luodut kasitteet, kategoriat tai niiden sisal-
6t. (Tuomi & Sarajarvi 2009, 108-133.)

Aineisto tyohon valittiin tarkkojen sisaanottokriteerien mukaisesti. Aineisto kerattiin seuraa-
vista tietokannoista; Laurus, Melinda, Medic ja Googlesta. Vuosirajauksena oli 2010-2015.
Huomattiin kuitenkin tyon edetessa, etta vuosirajausta piti suurentaa huomattavasti, jotta
tarkeita alkuperaistutkimuksia ei jaa tyon ulkopuolelle. Suurin osa tutkimuksista perustuu Erja

Halmesmaen (1999) tehtyyn tutkimukseen Alkoholin suurkuluttajan ja narkomaanin tunnista-
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minen ja hoito aitiysneuvolassa ja synnytyssairaalassa. Sisaanottokriteerien mukaan valitut
tutkimukset luettiin huolelliseti lapi ja tutkimuksista etsittiin vastausta tutkimustehtavaan.
Taman jalkeen tutkimustehtavaan vastaava aineisto luokiteltiin eri paihteiden kayton tunnis-

tusmenetelmiin ja niista tehtiin taulukko.

Sisadnottokriteerit Poissulkukriteerit

Tutkimus kasittelee paihteiden kayton havait- | Ulkomaalaiset aitiys- ja lastenhuolto tutki-
semisesta Suomen neuvoloissa mukset

Tutkimus on vuosilta 1999 -2015 Tutkimus tehty ennen vuotta 1999
Tutkimus on vaitoskirja, pro-gradu tai raportti | Amk ja yamk tasoiset tyot

Tutkimus on luotettava Epaluotettava ldhde

Taulukko 1: Sisaanottokriteerit ja poissulkukriteerit

4.4  Eettisyys opinnaytetyossa

Tukimusetiikka ohjaa tutkimuseettinen neuvottelukunta, lainsaadanto ja hyva tieteellinen
kaytanto. Tiedonhankinta, analysointi ja raportointi tehdaan luotettavasti ja tulokset esite-
taan uskottavasti. Muiden tutkijoiden toille annetaan niille kuuluva arvo. Opinnaytetyota teh-
dessani noudatan rehellisyytta ja tarkuutta. (Leino-Kilpi & Valimaki 2014, 364-365.)

Tutkimusetiikan pohjalta tutkijan pitaa arvioida tutkimuksen hyodyllisyys ja sen merkitys yh-
teiskunnalle. Tutkijan pitaa pyrkia myos arvioimaan, milla tavalla tutkimuksen tuloksia voi-
daan hyodyntaa hoitotyon kehittamisessa. (Kankkunen & Vehvilainen-Julkunen 2009, 176-
177.) Tulosten perusteella voidaan todeta etta aitiys- ja lastenneuvolan yhteistyota voitaisiin
kehittaa. On myos hyodyllista saada tietoa siita mita eri menetelmia neuvoloissa kaytetaan.
Koulutus paihteiden kayton tunnistamismenetelmiin on tarkeaa, jotta henkilokunnalla on

ammattitaitoa ja valmiuksia tunnistaaa paihteiden kayttoa neuvoloissa.

Tutkitusta aiheesta etsittiin tietoa seuraavista tietokannoista: Laurus, Melinda, Medic ja

googlesta. Lisaksi aineistoa etsittiin manuaalisesti Laurean kirjastosta ja Salon kaupungin

kirjastosta.
Tietokanta Hakusanat Rajaukset Tulos Valinnat
Laurus Paihteet - 37 -
Laurus Paihteet,kaytto, | - - -
raskaus
Laurus Aitiysneuv? 2010-2015 7
Laurus Lastenneuv? 2010-2015 9 1
Laurus Raskaus ja paih- | 2010-2015 3 1
teet
Melinda Lastenneuvola 2010-2015 13 -
Medic Paiht* 2010-2015 1 -
Neuv*
Tunn*
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Medic Paiht* 2010-2015 5 1
Neuv*
Google Paihteet, kaytto, | - 6070 1

tunnistaminen,
aitiysneuvola,
lastenneuvola

Taulukko 2: Tutkimusten haku

5  Tulokset

5.1 Paihdeongelman tunnistaminen ja luottamuksen synnyttaminen

Poykon (2013) Pro gradun aiheena oli aitien luottamus avun saamiseen. Tutkimuksessa selvi-
tettiin neuvolassa asioivien alle 7-vuotiaiden lasten aideilta heidan luottamustaan peruspal-
veluihin eli neuvolaan ja paivahoitoon seka lahipiiriin, johon kuuluivat isovanhemmat, suku-
laiset ja ystavat. Aineisto jakaantui neljaan ryhmaan. Vahaisesti luottaviin (16%), jotka eivat
luottaneet lahipiiriin tai julkisiin peruspalveluihin. Peruspalveluihin luottaviin (18%), jotka

luottivat julkisiin peruspalveluihin, mutta eivat luottaneet lahipiiriin. Lahipiiriin luottaviin

(28%), jotka luottivat perheeseen, mutta eivat julkisiin peruspalveluihin. Vahvasti luottaviin

(38%), jotka luottivat seka lahipiiriin etta julkisiin peruspalveluihin.

Aineistoon vastanneista 94:ssa perheessa ( 57%) oli alle 1-vuotias lapsi. Vauvaperheista joka
viiden kuului vahaisesti luottaviin ja ei-vauvaperheista osuus oli joka kymmenes. Vauvaper-
heiden luottamus lahipiiriin oli suurempi (68%) kuin julkisiin peruspalveluihin (48%). Ei-
vauvaperheet luottivat vahvasti ja yhta paljon seka julkisiin peruspalveluihin etta lahipiiriin
(58%) (Poykko 2013, 39-40). Poykko (2013) tuo esille myos sen etta vahaisesti luottavien jou-

kossa melkeen kolmella neljasta vastaajasta on alle 1-vuotias lapsi.

Honkasen (2008) tutkimuksessa terveydenhoitajat toivat esille, etta osalle perheista on tar-
keaa, etta asiat otetaan rohkeasti puheeksi ja asiosta keskustellaan yhdessa. Terveydenhoita-
jien mukaan luottamus perheisiin ei synny nopeasti. Taman vuoksi riskioloissa elavien per-
heiden neuvolakaynteja jarjestettiin useammin ja vastaanottoaikoja pidennettiin. (Honkanen
2008, 83-90.)

5.2 Paihdeongelman tunnistaminen havainnoinnin avulla

Aidin paihteiden kayttoa on syyta epiilld jos odottava aiti hakeutuu neuvolaan raskauden seu-
raantaan mydhemmin kun olisi suositeltavaa. Aidin ulkoisesta olemuksesta voi my6s tehda
havaintoja, etta onko han paihtynyt tai epaasiallisesti pukeutunut. B- ja C-hepatiitti seka HIV-

postiviisuus voivat viitata paihdeongelmaan. Tieto siita etta aidilla on aikaisemmin huostaan-
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otettuja lapsia, voi myos viitata paihdeongelmaan. Neuvolakaynteihin sitoutumattomuus on

myos tulkittava mahdollisena paihdeongelmana. (Kivitie-Kallio, Tupola 2013 & Verneri 2015.)

Late-tutkimuksessa (2010) kavi ilmi, etta lieva alkoholihaittojen riski havaittiin neuvolaikais-
ten lasten isista 25% :lla ja aideisto 4%:lla. Neuvolaikaisten lasten isista 4%:lla alkoholihait-
tojen riski oli suuri tai erittain suuri. Vastaavasti aideista kenellakaan ei havaittu suurta tai

erittain suurta alkoholihaittojen riskia. (Maki ym 2010.)

Neuvolassa havainnointi on tarkeaa, testeja on syyta tehda jos tyontekijoiden havainnot ovat
ristiriidassa esitietojen kanssa. Alkoholipitoisuuksien mittaukset hengitysilmasta, veresta ja
virtsasta on luotettavaa, vaan siina tapauksessa, etta raskaana oleva on nauttinut alkoholia

juuri ennen tapaamista. (Halmesmaki 1999, 2000.)

5.3 Paihdeongelman tunnistaminen motivoiva haastattelumenetelman ja puheeksioton

avulla

Veijalaisen ja Maenpaan (2011) mukaan terveydenhoitajien kokemukset motivoivan haas-
tattelumenetelman koulutuksesta olivat hyvat. Terveydenhoitajat kokivat saavansa lisaa am-
matillista osaamista ottaa paihteiden kaytto rohkeasti puheeksi neuvolassa. Perhelahtoisyys
vahvistui koulutuksen myota, asiakkaille annettii mahdollisuus itse oivaltaa ja kertoa omasta

paihteiden kaytosta ja sen vaikutuksesta lapseen ja perheeseen.

Makisen (2015) Pro-gardu-tutkielmassa aiheena oli vanhempien kokemuksia puheeksiotta-

misen valineista neuvolan laajassa terveystarkastuksessa. Kysely tehtiin 18kk ikaisen lapsen
laajan terveystarkastuksen jalkeen. Kyselyyn vastasi 86 vastaajaa. Kolme viidesta vastajasta
koki terveystarkastuksen hyodyllisena itselleen. Kyselyyn vastaajista 20% toi ilmi, etta paih-

teiden kayttoa ei oltu otettu neuvolassa lainkaan puheeksi. (Makinen 2015, 11.)

Huumeita kayttavan naisen raskaus on aina riski. Huumeita kayttavat aidit eivat mielellaan
kerro huumeiden kaytosta oma-aloitteisesti. Tyontekijan vastuulla on kysya mahdollsia huu-
mekokeiluja sita kuinka kauan niista on aikaa ja miten huumetta on ottanut. Neuvolan hen-
kilokunnan pitaa osata kysya asiaa suoraan ja tehda mahdollisesti tarkentavia kysymyksia jos

tuntuu silta etta asiakas vahattelee omaa huumeiden kayttoaan. (Halmesmaki 1999, 32-33.)

5.4  Kliiniset tutkimukset paihteiden kayton tunnistamisen apuna

Kliinisista tutkimuksista on jonkin verran apua alkoholiongelmaisen henkilon tunnistamisessa.

Kaikista testeista ei kuitenkaan valittomasti kay ilmi alkoholinsuurkulutus, gam-

maglutamyyliltransferaasin (GGT) ja alaniiniaminotransferaasi (ALAT) pitoisuutta seurataan
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laboratoriokokeilla ja niilla pystytaan selvittamaan maksan toimintaa. Arvot muuttuvat vasta,
kun alkoholin kayton voi tunnistaa jo ulkoisista merkeista. Vain puolella hoitoon
hakeutuneista alkoholisteista ALAT-arvo on koholla. Raskaana olevilla suurkuluttajilla vai
yhdella kolmesta on GGT-arvo koholla ja raskaana olevilla alkoholisteilla kahdella kolmesta se
on koholla. (Halmesmaki 2005, 7.) Punasolujen keskitilavuus kasvaa runsaan alkoholin kayton
seurauksena. Punasolujen keskitilavuus eli MCV-arvo on koholla 17%:lla raskaana olevista

alkoholin suurkuluttajista ja 40%:lla raskaana olevista alkoholisteita. (Halmesmaki 1999, 9.)

Alkometria voi kayttaa tapaamisella mikali raskaana oleva on yhteistyohaluinen. Raskaana
olevalle pitaa kertoa minka vuoksi mittaus tehdaan. Joskus testeja voidaan tehda jo esitieto-

jen perusteella. (Kaypa hoito- suositus 2011.)

5.5 Testit ja mittarit paihteiden kayton tunnistamisen tukena

Raskaudenaikaisessa alkoholin riskikulutuksen tunnistamisessa apuna voidaan kayttaa monen-
laisia eri testeja ja mittareita. T-ACE -testissa raskaana oleva saa positiivisen tuloksen jos han
saa pisteita kaksi tai enenmman. Testin herkkyys on 69% ja tarkkuus 89%. Cage-testissa vas-
taaja saa positiivisen tuloksen jos pisteita tulee kaksi tai enemman. Testin herkyys on 38% ja
tarkkuus 92%. Mast-testissa positiivisen tuloksen saa jos pisteita kertyy viisi tai enemman.
Testin herkkyys on 36% ja tarkkuus 96%. (Chang.)

Raskauden aikaisessa alkoholin kayton havaitsemisessa herkin mittari on T-ACE, mutta sen
tarkkuus on puolestaan huono. Audit-testin testin herkkyys on matala, mutta se on ehdotto-

masti tarkin mittari. (Chang.)

Tuomisen (2010) Pro gradu -tutkielmassa havannointiin Audit- lomakkeen kayttoa aitiysneuvo-
lassa. Aineisto kerattiin videoimalla Tampereen aitiysneuvolassa 10 ensikayntia. Videoinnissa
keskityttiin silhen miten vanhempien paihteiden kayttoa otettiin puheeksi Audit-testin avulla.

Havainnointiin myos vanhempien ja terveydenhoitajan keskenaista vuorovaikutusta.

Videointien pituudet vaihtelivat 31 minuuttin ja yhden tunnin ja 38 minuutin valilla. Paihteis-
ta keskusteluun kaytetiin aikaa yhdesta minuutista kuuteen minuuttiin. Vanhempia pyydettiin
tayttamaan paihdelomake ennen neuvolan ensikayntia ja lomakkeet lahettiin heille kotiin
postitse ennen tapaamista. Yhdeksassa tapaamisessa kaytettiin lomaketta paihdekeskustelun
tukena. Yksi aideista oli unohtanut lomakkeet kotiin, mutta terveydenhoitaja kavi asiat lapi
suullisesti. (Tuominen 2010, 42-56.)

Audit-lomakkeen toiselle puolelle oli keratty kaksi kysymysta tupakan poltosta, kaksi kysymys-

ta laakkeiden kaytosta ja 10 kysymysta huumeiden kaytosta. Kolmella aidilla kymmenesta oli
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vaikeuksia tayttaa lomaketta, epaselvien ohjeiden vuoksi. Hoitajat kuitenkin kavivat puuttu-
vat kohdat lapi yhdessa aitien kanssa. Tampereen aitiysneuvolassa terveysdenhoitajat kaytti-
vat paihdelomaketta systemaattisesti apuna paihdekeskustelujen tukena. Yhdelta aidilta ei

kysytty ollenkaan raskauden aikaista alkoholin kayttoa. Aideistd nelja kertoi oma-aloitteisesti,

etteivat he kayta alkoholia raskaudenaikana ja kuudelta aidilta terveydenhoitajat kysyivat

suoraan raskauden aikaisesta alkoholin kaytosta. (Tuominen 2010, 56-63.)

Testeja joita voi kayttaa naisten alkoholin kdayton havaitsemisessa

Testi

sisadltaa

pisterajat / tulokset

Audit ( alcohol use disorders
identification)

10 kysymysta

0-7 Riski vahaista

8-10 Riskit lievasti kasvaneet
11-14 Riskit selvasti kasva-
neet

15-19 Riskit suuria

20+ Riskit erittain suuria

Audit- C Sisaltaa 3 ensimmaista ky- Miehilla raja 6 pistetta
symysta varsinaisen Audit 10 | Naisilla raja 5 pistetta
kysymyksen sarjasta = pyyda tayttamaan

varnaisenen Audit
testi

T-Weak 5 kysymysta T ja W kohdan positiivisesta
T= Tolerance vastauksesta saa 2p ja E,A
W= Worried seka K positiivisesta vastauk-
E= Eye opener sesta 1p. Yhteensa 2p tai
A= Amnesia enemman tarkoittaa alkoho-
K= Cut down liongelmaa raskausaikana

T-Ace 4 kysymysta Testista tulee positiivinen

tulos jos pisteita saa 2 tai

enenmman. Testin herkkyys

on 69% tai tarkkuus 89%
Gage 4 kysymysta Positiivinen tulos 2p tai

enemman, viittaa riskikulu-
tukseen. Testin herkkyys 38%
ja tarkkuus 92%

Taulukko 3: Alkoholitestit paihteiden kayton tunnistamisessa

6  Johtopaatokset

Paihteiden kayton tunnistamisessa auttoivat vastaanottoaikojen pidentaminen ja mahdolliset

neuvolan kotikaynnit. Terveydenhoitajat toivat esille sen, etta luottamus perheisiin syntyy

hitaasti. Osa perheista pelkaa, etta paihteiden kayton tullessa ilmi lastensuojelu vie lapset
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vanhemmilta pois. Pelko siis edes auttaa paihteiden kayttoa. Audit-lomakkeen systemaattinen

kaytto neuvolassa helpottaa paihteiden kayton puheeksiottoa.

Opinnaytetyoni aiheesta ei loytynyt helposti tutkimustietoa.Paihteiden kayton tunnistamises-
sa apuna kaytettavia lomakkeita on tutkittu Suomessa vahan. Audit-kysely on ainoa josta loy-

tyy kunnolla nayttoa siita, etta se oli toimiva neuvoloissa.

Isien kokemukset tulevat hyvin vahan esille eri tutkimuksissa. Nakokulma on siis melko va-
jaavainen, kun kaikki tutkimustieto perustuu naisten nakemyksiin raskauden ja aitiyden ai-
kaisesta paihteiden kaytosta. Suurin osa paihdepalveluiden asiakkaista on miehia. Lapsilahtoi-
sen paihdetyon kehittamishankkeessa 2008-2010 nousi esille miesten isyyden merkitys voima-

varana. (Ritamies-Veijalainen & Kosonen 2010).

Isat saavat aiteja korkeammat pisteet Audit kyselyssa selviaa Late-tutkimuksessa. Isista 25% ja
aideista 4% sai Audit testista lievan alkoholihaittojen tuloksen. Isita 4% sai Audit-kyselysta niin
korkeat pisteet, etta se maariteltiin suureksi tai erittain suureksi riskiksi. Neuvolaikaisten las-

ten isista 26% ja aideista 14% tupakoivat paivittain. (Maki ym 2010.)

Menetelma Tutkijat

Havainnointi Maki, ym. 2010
Halmesmaki 1999,2000
Tuominen 2010

Motivoiva haastattelu Veijalainen & Méaenpaa
Sutinen 2010
Puheeksi otto Sutinen 2010

Honkanen 2008
Makinen 2015
Halmesmaki 1999
Tuominen 2010

Luottamuksen synnyttdminen Poykko 2013
Sutinen 2010

Kliiniset tutkimukset Halmesmaki 1999
Sutinen 2010

Testit Sutinen 2010
Tuominen 2010
Chang

Taulukko 4: Paihteiden kayton menetelmat ja tutkijat
6.1 Pohdintaa

Opinnaytetyoni aiheen sain kevaalla 2015. Tyon aihe oli ennalta maaratty. Morfeus-hanke an-
toi tyon aiheeksi paihteiden kayton tunnistaminen neuvolassa. Tyoni muotoutui kuvailevaksi
kirjallisuuskatsaukseksi. Aiheesta oli vaikea loytaa uutta tutkimustietoa, koska tutkimuksia

paihteiden kayton tunnistamisesta ja siina apuna kaytetyista tyomenetelmista oli niukasti.
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Tyon tekeminen kesti yli vuoden. Tauot tyon tekemisessa ovat olleet valttamattomia aiheen
syventamisen kannalta seka siksi etta kirjoitin tyon yksin. Aihe on ollut kiinnostava, olen ollut
motivoitunut opinnaytetyon tekemiseen. Aihe on herattanyt paljon ajatuksia, sen ajankohtai-
suuden kannalta. Tyoni luotettavuutta olen arvioinut koko ajan. Lahteiden luotettavuuden
takasivat tarkat aineiston sisaanottokriteerit. Hakusanoilla loytyi runsaasti lahteita, mutta
vaan pieni osa soveltui opinnaytetyohoni. Loydettyjen tutkimusten tulokset on pyritty tuo-
maan esille niin, etta ne vastaisivat opinnaytetyoni tutkimustehtavaan mahdollisimman katta-

vasti.

Opinnaytetyoni tekeminen on antanut paljon lisatietoa paihteiden kayton havaitsemisesta.
Valmiina sairaanhoitaja on mahdollista etta kohtaan tyossani raskaana olevia paihteiden kayt-
tajia. Tyoni pohjalta olen saanut lisaa valmiuksia ja keinoja kohdata raskaana oleva paihtei-

den kayttaja.

Mielestani tyossani on pystytty vastaamaan opinnaytetyoni tutkimustehtavaan -” Milla tavalla
paihteiden kayttoa tunnistetaan neuvolassa?” Paihteiden kayttoa tunnistettiin eri menetel-
mien avulla; luottamuksen synnyttaminen, motivoiva haastattelumenetelma, puheeksi otto,
kliiniset tutkimukset seka testien ja mittareiden avulla. Tutkimuksista kavi ilmi, etta oikealla
koulutuksella terveydenhoitajat tuntevat saavansa tarpeeksi osaamista ja ammattitaitoa paih-

teiden kayton tunnistamiseen.

Jatkotutkimusaiheiksi olisi mielenkiintoista tuoda enemman esille isien nakokulmaan paihtei-
den kaytosta. Neuvolassa isat jaavat herkasti sivulle, kun huomio keskittyy enemman aitiin ja
lapseen. Aitiysneuvolan ja lastenneuvolan valista yhteistyota voitaisiin myos tutkia tarkem-
min. Siirtyyko tarkea tieto aitiysneuvolasta lastenneuvolaan niin, etta perheelle pystytaan
jarjestamaan heidan tarvitsema tuki. Terveydenhoitajien haastatteluilla saataisiin myos pal-
jon arvokasta tietoa siita millasia tyomenetelmia he itse kayttavat vastaanotoilla ja milla ta-

voilla heidan tyostaa voitaisiin tehda helpompaa.
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asioivien paihteita
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sen pdihteiden kay-
tén tunnistamises-
sa, seulonnassa ja
puheeksiottamises-
sa.

Halmesmaki, E.,
Kahila, L., Keski-
Kohtamaiki, R., Li-
sakka, T., Back-
mark-Lindqvist, G.
& Haukkamaa, M.
2007. Suomen laa-
karilehti, tervey-
denhuolto tutki-
mus. Raskaana ole-
van pdihdeongel-
maisen hoito.

Poliklinikka toiminnan
oli tarkoitus helpottaa
paihde- ja monion-
gelmaisten seka syr-
jdantyneiden naisten
paasya hoitoon.

Jokaisella potilaalla oli
omalaakari ja hoitaja.
Ensikaynnilla potilaat
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seurattiin viikottain hoi-
tajanvastaanotolla ja va-
hintdan kerran kuukau-
dessa ladkarin luona. Hoi-
tajavastaanotolla tehtiin
alkoholi- ja huumeseulat
joka kaynnilla. Lisaksi
seurattiin laboratoriarvo-
ja saannollisesti.

1.8.2002-
30.11.2005 valisena
aikana HAL-
poliklinikalla hoi-
dettiin 312 raskaut-
ta. Suurimman
ryhman muodosti-
vat opiaattien kayt-
tajat joita oli hoi-
dettavasti potilaista
105 eli 34%. 41 eli
13% naisella paa-
asiallinen paihde oli
alkoholi. Ladkeriip-
puvaisi oli 4 eli 1%
verran ja kannabis-
ta kaytti 10 eli 3%.

Maki, P., Hakuli-
nen-Viitanen, T.,
Kaikkonen, R., Ko-
ponen, T., Ovaskai-
nen, M-L., Sippola,
R., Virtanen, S. &
Laatikainen, T.
2010. Lasten ter-
veys LATE-
tutkimuksen perus-
tulokset lasten kas-
vusta, kehityksesta,

Raportti oli ensim-
mainen valtakunnalli-
nen lasten terveys-
seurantaraportti.

Maaraaikaisissa terveys-
tarkastuksissa kayvat lap-
set %, 1, 3 ja 5-vuotiaat
lapset seka koulutervey-
denhuollossa olevat en-
simmaisen, viidennen ja
kahdeksannen (tai 9.)
luokkien oppilaat. Tutki-
mukseen osallistui las-
tenneuvolasta 880 lasta
ja kouluterveydenhuol-
losta 660 oppilasta, yh-

Olin kiinnostunut
Audit-testin kaytos-
ta lastenneuvolas-
sa. Tutkimuksessa
nousi esille etta
neuvolaikaisten
lasten isista 4% oli
alkoholihaittojen
suuri tai erittain
suuri riski.
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terveydestd, ter-
veystottumuksista
ja kasvuymparis-
tésta. Raportti.

teensa 1540 lasta.

Ritamies-
Veijalainen, K. &
Kosonen, U. 2010.
Loppuraportti. Lap-
silahtoisen pdihde-
tyon kehittamis-
hanke 2008-2010.
SOVATEK-saatio

1.) kehittaa uusia toi-
minta malleja joiden
avulla lasten huomi-
oiminen paranee ja
lapset otetaan
paremmin huomioon
2.) lisatd ammattilais-
ten tietoisuutta, pa-
rantaa asenteita ja
kehittaa taitoja huo-
mioida paihdeongel-
maisen

3.) kehittaa ja testata
lapsildahtoisia mene-
telmia ja yhteistyo-
muotoja paihdeon-
gelmaisen vanhem-
man kanssa eldvan
lapsen auttamiseksi
4.) tuottaa lapsilah-
toistd materiaalia ja
tutkimustietoa paih-
deisyydesta.

Hanke saavutti kes-
keisimmat tavoit-
teensa ja sen suu-
rimpana saavutuk-
sena voidaan pitaa
lapsilahtdisen
paihdetyon juur-
tumista SOVATEK-
saation toiminta-
kulttuuriin. Hank-
keen pohjalta tuo-
tettiin kansio. Pa-
laute kentédlta on
myodnteista.

Paihdepalvelusaation
nykyisen SOVATEK-
sdation asiakkaista 67
prosentilla oli lapsia

ja heista 50% on alaikai-
sid. Miehia asiakkaista oli
75%, heista moni oli isa.
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Ladke- ja hoitotieteelliset artikkelit ja hoitosuositukset
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Halmesmaki, E. 2000. Pdihteidenkdyttdjan
raskaus. Duodecim.
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aikana. Huumeiden kayton havaitseminen.

Halmesmaki, E. 2005. Alkoholi ja raskaus.
/Alko Oy (Alkoholiohjelma 2004-2007.)

Raskauden aikaisen alkoholinkdytén vaikutus
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Kaypahoito-suositus. 2011. Alkoholiongelmai-
sen hoito.
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ongelmia, riskikdytdn tunnistamista ja hoito-
menetelmia.

Kaypahoito-suositus. 2012. Huumeongelmai-
sen hoito.

Suositus kuvaa huumeiden aiheuttamia ter-
veysongelmia, huumeiden kdyton tunnista-
mista ja hoitoa.

Seppanen, A. 2011. Puhu paihdedidin kanssa
suoraan. Suomen laakarilehti. Vol 66. nro. 14.

Avoimen keskustelun merkitys raskaanaole-
van naisen hoitoty6ssa

Sarkola, T & Halmesmaki, E. 2008. Lapsen
ennuste paihdeperheessa.Duodecim. 124.

Vanhemmuuden selvittdminen ja tukeminen
raskausaikana, jotta valtytaan lasten sijoitta-
miselta kodin ulkopuolelle

Kivitie-Kallio, S & Tupola, S. 2013. Paihteita
kayttavan didin lapsen seuranta. Ladkarinka-
sikirja.

Paihteiden kayton havaitseminen ja lapsen
seuranta raskauden aikana ja sen jalkeen
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den herkkyytta ja tarkuutta tunnistaa alkoho-
lin riskikulutusta
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