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Abstract

The purpose of this thesis was to describe the influence of substance abuse in Kouvola re-
gion, as experienced by the citizens of Kouvola. Moreover, the objective was to examine
whether substance abuse influences security or living comfort.

The material was collected by an Internet questionnaire in September 2017. The question-
naire was open for all the citizens of Kouvola for a month. In all, 99 citizens responded to
the survey. SPSS-analysis was used in the content analysis. The results showed that 35
respondants, 35.4 percent, had observed several security-related harms caused by sub-
stance abuse in their living environment and in opinion of 25 respondents, 28,7 percent,
substance abuse harms effected living comfort. Substance abuse was considered to have
more significant influence to living comfort and tidiness of the residential environment, rat-
her than on security. Over half of the respondents, 58.4 percent, had been afraid of sub-
stance abusers and 9.4 percent of the respondents had been assaulted by substance abu-
sers. Most of the respondents suggested the police to intervene aswell as with the young
people drinking, as substance abusers harassment. The next often suggested authoritative
was social and health professionals. As much as 13.6 percent of respondents thought that
no-one should intervene with substance abuse, nor with youth drinking. Guidance to a
healthy lifestyle and life management were the most commonly suggested actions for sub-
stance abuse preventive work, as well as services citizens were hoping. In addition to
municipal services, associations were requested to organize action to reduce substance
abuse.

The aim of this thesis was that the results could be used when planning municipal sub-
stance abuse preventive work and to study the citizen’s experiences related to the disad-
vantages of substance abuse in residential areas. For further research, it would be interes-
ting to know how the release of stronger alcohol drinks to grocery stores influences the citi-
zen’s living comfort and the security in residential areas.
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1 JOHDANTO

Opinnaytetyoni aihe oli toimeksianto Kouvolan kaupungin terveyden edistamisen
yksikosta, ehkaisevan paihdetyon puolelta. Tarkoitus oli selvittdd kouvolalaisen
aikuisvaeston kokemuksia paihdeongelmien vaikutuksista asuinalueeseensa,
asuinalueen turvallisuuteen ja viihtyvyyteen seka mita he toivoisivat ehkaisevalta
paihdetydlta? Opinnaytetyon tavoitteena oli selvittdéa kaupunkilaisten ajatuksia
my0s siitd minkéa tahojen he toivoisivat nykyista enemman puuttuvan péaihteisiin
liittyviin ilmi6éihin? Kouvolalaisena itsekin, tutkijaa kiinnosti selvittéaa, oliko alueelli-
nen asukastoiminta kaupunkilaisille tuttua ja tiesivatkd he yhteisollisyytta lisaa-

vista palveluista oman asuinalueensa asioihin vaikuttamiseen?

Kouvolan tilanne menetetyissa elinvuosissa vuonna 2014 verrattuna koko Suo-
men tilanteeseen oli huolestuttava. Kouvolalaisten miesten PYLL-indeksi oli 9827
vuonna 2014 ja naisten PYLL-indeksi oli 4832. Koko Suomen tilanne vuonna
2014 oli miesten PYLL-indeksissa 8877 ja naisten 4212. (Sotkanet 2017a.) Ky-
menlaakson tilanne vuonna 2015 miesten alkoholikuolleisuuden suhteen ol
70,2/100 000 ja naisten suhteen 20,9/100 000 asukasta. (Sotkanet 2017b.) Kou-
volalaisista 20-64-vuotiaista miehista vuonna 2015 43,1 % oli alkoholia liikaa
kayttavien osuus ja vastaavasti naisista 31,2 %. (Sotkanet 2017c.)

Kouvola on keskisuuri kuuden kunnan yhdistymisesta vuonna 2009 muodostunut
noin 86 000 asukkaan kaupunki Kymenlaaksossa. Kouvolan kaupunki siséltaa
entisen Anjalankosken, Kuusankosken, Valkealan, Kouvola, Elimaen ja Jaalan
kunnat, jotka pitavat sisalladn useita pienempia kylataajamia. Kymenlaaksoa ovat
kohdanneet 2000-luvun aikana useat teollisuuden rakennemuutokset. Metsateol-
lisuuden taantuma ja siitd johtuvat paperitehtaiden sulkemiset, ovat vaikuttaneet
merkittavasti Kouvolan seudun vaeston hyvinvointiin ja elintasoon. Kymenlaak-
son alueella ty6ttdmyys, mielenterveysongelmat, runsas alkoholinkaytto ja itse-
murhatilastot ovat muuta maata huomattavasti korkeampia. Kymenlaaksossa ha-
vaittu rakenteellinen tyottomyys ja todetut terveysongelmat, erityisesti tyoikaisten
miesten kohdalla, olivat perusteena juuri aikuisvaeston tutkimiseen. Kymenlaakso
menetti 2000-luvun aikana jopa 3000 tyopaikkaa metséa- ja paperiteollisuuden

taantuma-aikana. (Kauronen 2016, 14.)
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Kuntalaisena herasi kiinnostus paihdeongelmien vaikutuksiin, erityisesti entisen
Anjalankosken kunnan Myllykoski alueena on kiinnostava, koska pienella paikka-
kunnalla paihteet nékyvat katukuvassa usein. Kolmen alakouluikaisen pojan &i-
tina tilanne vaikuttaa huolestuttavalta. Opinnéaytetyoni avulla toivoin saavani tar-
ke&a tietoa aluekohtaisesti, missa taajamissa esiintyi eniten paihdehaittoja ja mi-
ten niihin voitaisiin puuttua. Opinnaytetydssani kaytan paihde-kasitetta, joka sisal-
taa alkoholin ja huumeiden kayton. Kouvolalaisen aikuisvaeston ajatuksia paihde-
ongelmien vaikutuksista omaan asuinalueeseensa ei ole aiemmin tutkittu. Tutkit-
tua tietoa kouvolalaisen aikuisvaeston ajatuksista, miten ehkaiseva paihdetyt ka-

sitetddn tai mitd ehkaisevalta paihdetyolta toivotaan, ei ollut saatavilla.

Kouvolan kaupunki maarittdd kaupunkistrategiassaan yhdeksi menestyksensa
maaranpaaksi asiakaslahtoisen toiminnan. Asukkaiden hyvinvointiin vaikutetaan
kuulemalla, osallistamalla kuntalaisia toimintojen suunnittelussa ja paatoksente-
ossa seké korostamalla yhteisdllisyytta. Kuntatalouden ja asukastyytyvaisyyden
parantamiseksi kaupunki panostaa kalliiden ja raskaiden hoitomuotojen sijaan
ennaltaehkaiseviin palveluihin. Verkostoitumalla voidaan ennakoida muutoksia
yhteiskunnassa ja reagoida niihin ajoissa asukkaiden hyvinvoinnin edistdmiseksi.
(Kouvolan kaupunkistrategia 2014—-2020, 14.) Kouvolalaisen vaeston yhteisolli-
syytta edistavd menetelmé on AsukasAreena-toiminta. Opinnaytetyon avulla ha-

luttiin selvittdd, onko AsukasAreena-toiminta kaupunkilaisille tuttua.

Asuinymparistoon liittyvat asiat ovat asukkailleen tarkeita ja mahdolliset paihtei-
siin liittyvat haitat todellisia. Tutkimuksella on yhteiskunnallinen merkitys ja yhtei-
sollisyytta lisaava vaikutus. Arkaluontoisesta aiheesta tehtéava kysely voi olla laa-
jemman keskustelun avaaja naapurustoissa ja asuinyhteisoissa. Yhteiskunnalli-
nen merkittavyys kuvastuu yhteisollisten menetelmien tunnettavuutta ja kaupunki-

laisten toivomuksia ehkaisevasta paihdetyosta kysyttaessa.



2.1 Opinnaytetydn tarkoitus

Opinnaytetyon tarkoitus oli selvittda kouvolalaisen aikuisvaeston nakemyksia
paihteiden vaikutuksista asuinalueisiinsa. Paihteella tarkoitetaan alkoholijuomaa
sekd muuta paihtymistarkoitukseen kaytettavaa ainetta. Suomalaisten kaytta-
mistéa péaihteista alkoholi on yleisin ja valtaosa suomalaisista kayttaa alkoholia.
Paihteiden kaytdssa on havaittavissa jatkumo alkaen raittiudesta saanndlliseen ja
riippuvuutta aiheuttavaan paihteidenkayttoon. Alkoholi on Suomessa laillinen ja
hyvaksytty, laajasti kaytetty paihde. (Partanen ym. 2015, 62.) Suomalaisten alko-
holinkayttoon liittyvia tapoja ja asenteita on tutkittu kahdeksan vuoden vélein vuo-
desta 1968 alkaen Juomatapatutkimuksen avulla. Viimeisin tutkimus tehtiin
vuonna 2016. Aikuisten terveys-, hyvinvointi- ja palvelututkimus tuottaa tietoa va-
eston elintavoista ja vaeston palvelujen tarpeesta seka niiden riittdvyydesta. Tut-
kimus antaa alueittain tarkeaa tietoa kansalaisten elinoloista ja koetusta hyvin-
voinnista. Kouvolalaiset juovat alkoholia humalahakuisesti ikéryhmissé 20-54-
vuotiaat seka 55—74-vuotiaat valtakunnallista keskiarvoa enemman. (ATH 2013
2015.) Taman opinnaytetyon tarkoituksena oli saada selville niitd asuintaajamia
Kouvolassa, joissa paihdehaitat olivat selvimmin havaittavissa, ja selvittaa kau-
punkilaisten toivomuksia ehkaisevalle paihdetydlle.

1.1 Tutkimuskysymykset

Tutkimuskysymyksina tdsséa opinnaytetydssa ovat seuraavat:

1. Mita paihteisté johtuvia haittoja Kouvolan taajamissa on?

1.1 Miten paljon paihdehaitat vaikuttavat asuinalueeseen tai sen omai-
suuksiin?

1.2 Minkalaista paihtyneiden hairiokayttaytymista on havaittu?

1.3 Miten usein paihtyneiden hairibkayttaytymiseen ollaan oltu arsyynty-

neita?

2. Minka tahojen tulisi puuttua nykyistd enemman paihtyneiden hairikdintiin ja

nuorison alkoholinkayttoon?



3. Mita palveluita tai toimintaa toivotaan jarjestettavan paihdeongelmien va-
hentamiseksi?

4. Mita kouvolalaiset toivovat ehkaisevalta paihdetyolta?

Kyselyn toteuttaminen tarjosi myos erinomaisen tilaisuuden kysya kuntalaisilta,
olivatko yhteisollisyytta lisaavat toimintamallit heille tuttuja. AsukasAreena-toimin-
taa kartoittavat vastaukset voidaan hyodyntaa kuntalaisille toiminnan markkinoin-
nissa ja esimerkiksi lisdtd kokoontumisia taajamissa, missa toiminta ei ole lain-

kaan tuttua tai osallistujia on kokoontumisissa vahan.

2 TEOREETTISET LAHTOKOHDAT

OpinnaytetyOn teoreettista viitekehysta mietittdessa, 10ytyi tyota ohjaavat keskei-
set kasitteet melko helposti. Kaikessa terveyden edistamistydssa tyota ohjaa
valtakunnalliset ohjeet ja toimintamallit. Juha Sipilan hallituskaudella nimettiin
Karkihankkeeksi vuosille 2016—2018 terveyden ja hyvinvoinnin edistaminen seka
eriarvoisuuden vahentaminen. Kunnilla on omat lakisaateiset velvoitteensa ter-
veyden edistamiseksi ja palveluiden jarjestamiseksi entistéakin asiakaslahtdisim-
miksi. Valtakunnallisesti asiakasosallisuus ja yhteisdllisyys on otettu kayttéon eri-
laisin toimintamallein ja nimikkein, tarkoituksena lisata asukkaiden ja asiakkaiden

kuulemista ja mukaantuloa paatoksentekoon.

2.1 Terveyden edistdminen

Terveyden edistaminen on keino, joka onnistuessaan saa ihmisen kokemaan ela-
mansa tarkoituksenmukaiseksi, hallittavaksi ja mielekkaaksi. Yksilo on kykeneva
tekemé&an tietoisia valintoja ja arvioimaan kriittisesti tietoa, hanella on sosiaalista,
taloudellista ja kulttuurista paaomaa voidakseen olla osa ymparo6ivaa yhteiskun-
taa ja yhteis6a. (Rouvinen-Wilenius ja Koskinen-Ollongvist 2011, 122.)

Karkihanke Edistetdan terveytta ja hyvinvointia sekd vahennetdan eriarvoisuutta

vuosille 2016—-2018 tahtaa kansanterveydellisiin tekijoihin vaikuttamiseen, tervey-
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den edistamiseen ja terveellisten elintapojen lisd&dmiseen yhdessa jarjestotoimit-
sijoiden kanssa. Karkihankkeen avulla on mahdollista vaikuttaa yksilon omiin ter-
veyteen liittyviin valintoihin, ihmisten osallisuuteen ja elintapoihin muun muassa
alkoholinkayttdon ja tupakointiin. Elintapoihin vaikuttaminen on hankalaa, jos ei
yksilolla itsellaan ole riittavad motivaatiota ja intoa muuttaa elintapojaan. Menetel-
mien tulisi olla monipuolisia ja kaikkien saatavilla, rippumatta sosioekonomisesta
asemasta. Pelkka yksittaiseen elintapaan tahtaava neuvonta ei riitd, vaan inter-
ventiot tulisi olla yksilon osallisuutta lisdavia ja pysyviin muutoksiin téhtaavia toi-
mia. Terveytta uhkaavat riskitekijat saattavat kasautua, jolloin kyseessa on enem-
man kuin yhden haitallisen elintavan vahentaminen. Kysymyksessa on talloin ela-
manhallinnan kysymykset eika vain yhteen elintapaan puuttuminen. On 16-
ydettava tarkoituksenmukaiset kanavat viestintaan. (Karkihanke 2016—-2018, 4,
7)

2.2 Kunnan tehtavat asiakaslahtoisen palvelun tuottajana

Kunnilla on lakisaateinen velvoite kehittéda palveluitaan entista asiakaslahtdisem-
miksi. Kuntalaista kuullaan aktiivisesti ja hanen toiveitaan seka ehdotuksiaan py-
ritdan ottamaan huomioon palveluita suunniteltaessa. Kuntalainen kuuluu osana
my6s omaan paikallisyhteis6onsa eli elinymparistéonsa, jossa kay tydssa ja har-
rastaa. Kuntalaisena on mahdollista vaikuttaa oman elinymparistonsa asioihin
seka palveluiden jarjestamiseen ja kehittdmiseen. Kuntalainen on aktiivinen osal-
listuja ja innovatiivinen kehittdja. Toimintaympariston turvallisuuden takaaminen
on yksi kunnan perustehtavistd. Kunnan eri toimialojen kesken huolehditaan kun-
talaisten terveyden ja hyvinvoinnin edistamisestd muun muassa lainsdadannon
mukaisin paihdepalveluin. Kansanterveydellisesti paihdeongelmilla on suuri mer-
kitys, ja paihdeongelmien yleistyessa yhteiskunnalliset kustannukset ovat kasva-
neet. Paihdehuoltolain mukaisesti kunnan on jarjestettava paihdehuollon palvelut
laajuudeltaan ja sisalloltaan sellaisiksi kuin on tarpeen. Tavoitteena kuntien péih-
dehuollossa on vahentéa ja estda paihdeongelmiin liittyvia terveydellisia ja sosi-
aalisia haittoja seka vahentaa paihteiden ongelmakéayttéa. (Sallinen ym. 2012,
19, 37, 93.) Taman opinnaytetydn avulla haluttiin saada kuntalaisten nakemyksia
eri taajamista siitd, miten alueilla esiintyvét paihdehaitat vaikuttivat heidan asuin-

mukavuuteensa ja esimerkiksi turvallisuuden tunteeseen.
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Kuntalaisen kokemus omasta turvallisuudestaan riippuu sukupuolesta, iasta tai
kokemuksesta. Turvallisuusasioiden valmistelussa ja toteutuksessa on tarke&da
ottaa kuntalaisten asiantuntemus huomioon, kuntalainen on oman turvallisuu-
tensa ja lahiymparistonsa asiantuntija. Lasten, nuorten ja ikaantyneiden on vai-
keaa saada &&nensa kuuluviin turvallisuuteen liittyvissé asioissa, oli kyseessa sit-
ten mika tahansa uhka. Ikdantyneille turvattomuuden tunne vaikuttaa heikenta-
vasti hyvinvointiin ja elamanlaatuun. Kuntien tulisi aktiivisesti tiedottaa toimenpi-
teistd mitd kunnissa tehdaan asukkaiden turvallisuuden edistamiseksi. Kuntien
taloudellisia menoja kasvattaa erilaiset turvallisuusongelmat kuten tapaturmat ja
vakivalta. Matalan kynnyksen palveluita on kuntien peruspalveluissa viime vuo-
sina karsittu, jolloin ennaltaehkaisevan tydén osuus on vahentynyt. Turvallisuuteen
panostaminen on hyddyllista niin taloudellisesti kuin kuntalaisten hyvinvoinninkin
kannalta. Matalan kynnyksen palvelut, esimerkiksi ehkaisevan paihdetytn palve-
lut, on tehty kuntalaisille helposti saataviksi, ilman ajanvarausta, jopa nimetto-
min4, jolloin palveluihin hakeutuminen on helpompaa yksilon nakoékulmasta. Eh-
kaisemalla paihdehaittoja voidaan tehokkaasti vahentaa tapaturmien ja vakivalta-

tekojen maaraa. (Kuntalaisen turvallisempi arki, 6, 8.)

Osallistamisen ja yhteisollisyyden edistdmisen yksi menetelma on AsukasAree-
nat, joita jarjestetaan saannollisesti Kouvolan taajamissa. Kokoontumisissa asuk-
kaiden on mahdollista tuoda keskusteluun asuinalueensa ajankohtaisia asioita tai
tuoda esiin toiveita kuntapaattgjille. Paikalla on kaupungin viranhaltijoita vastaa-
massa kysymyksiin ja kuuntelemassa kuntalaisten ajatuksia. Tassa opinnayte-
tydssa asuinymparistoa lahestytaan viihtyvyyden, asuinalueen siisteyden, asuin-
alueen vetovoimaisuuden, asukkaiden hyvinvoinnin ja asuinalueen turvallisuuden
nakokulmista. Aikaisempien tutkimusten ja selvitysten perusteella esimerkiksi Tik-
kurilassa ja Myllypurossa seka osittain Kouvolan kaupunkistrategiaan vedoten,
naihin nakodkulmiin perustuu kaupunkilaisen ja kuntapaattajien nakemys asuinalu-
eesta. Kouvola on ollut valtakunnallisesti muuttotappiokuntien karkipaata, joten
asuinalueen vetovoimaisuus tai vetovoimattomuus on mielenkiintoinen kasite,

josta paihdehaitat tosin muodostavat vain pienen osan.
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Raportissa Kouvolan seudun asukkaiden kokemasta turvallisuudesta, tulosten
mukaan vastaajien kokemus turvallisuudesta ja turvattomuudesta vaihtelee vas-
taajan iasta ja sukupuolesta riippuen. Kouvolan seudulla rikollisuus aiheutti yh-
teiskunnan ilmiéihin liittyvaa turvattomuutta. Osa vastaajista maaritteli koke-
mansa turvallisuuden ja turvattomuuden tunteensa liittyvan kiinte&sti omaan toi-
mintaymparistoonsa, jossa inmissuhteet ja oma asuinymparisto vaikuttaa eniten.
Toiset vastaajista vastasivat turvattomuuden liittyvan suoraan maailmanlaajuisiin
ongelmiin ja heistéd kaukana oleviin ilmidihin. Kouvolalaisten vastaukset turvalli-
suuden ja turvattomuuden kokemuksista olivat samankaltaisia kuin valtakunnalli-
sissa tutkimuksissa. Yhteiskunnan ilmidista erittain paljon turvattomuutta aiheutti
huumeiden leviaminen. Naisille eniten turvattomuutta aiheuttava tekija oli ratti-
juoppous ja miehille huumeiden leviaminen. Omaisuusrikokset, vakivaltarikokset
ja huumeiden leviaminen aiheuttivat kaikille vastaajille jonkinasteista turvatto-
muutta. (Harkénen 2007, 36, 61-62.)

Sisdasiainministerio julkisti Siséisen turvallisuuden kolmannen ohjelman
14.6.2012. Erityiseen tarkasteluun paatettiin ottaa turvallisuus asumisessa ja ar-
jessa, nuorten turvallisuuden parantaminen seka alkoholista ja muista paihteista
johtuvat turvallisuusuhkat. Ohjelma nimeé&éa keskeiset haasteet ja niihin esitetdan
ratkaisuja ja toimenpiteita turvallisuusongelmien ennaltaehkaisyyn. Yhteistyo
edellyttaa eri toimijoiden yhteista toimintaa tavoitteiden saavuttamiseksi. Kustan-
nukset toimenpiteistd ovat pienempid, kun eri toimijat tekevat ty6ta yhdessa tur-
vallisuuden edistdmiseksi kuin etta monta eri tahoa tekee samaa ty6ta toisistaan
tietamatta. Ohjelman yhdeksi tavoitteeksi asetettiin alkoholin kaytosta johtuvien
turvallisuusongelmien vahentaminen. Alkoholi on yleisin tapaturmien, onnetto-
muuksien ja vékivallan taustalla oleva tekija ja sen lisaksi alkoholinkaytto aiheut-
tavat merkittavia haittakustannuksia yhteiskunnalle. Ravintoloiden sulkemisaikoi-
hin liittyvat hairiot niin vakivallanteoissa, likenneturvallisuudessa kuin tapaturmis-
sakin, on todettu vdhenevan rajoittamalla ravintoloiden aukioloaikoja. Asumiseen
littyvat turvallisuushaasteet liittyvat ympariston sotkuisuuteen ja epaviihtyvyy-
teen, joiden on todettu lisdavan rikoksia. Tapaturmien riski véhenee, kun piha-

alueet ja kulkuvaylat pidetd&n kunnossa.
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Salenius ja Sallinen (2012, 11) k&sittelevat kuntaa asukkaan hyvinvoinnin turvaa-
jana Kuntaliiton julkaisussa. Kuntien tulisi turvata palvelujen laatu ja saatavuus
niin, etté kaikilla kuntalaisilla on mahdollisuus saada oikea-aikaisesti tarvitsemi-
aan palveluja kaikissa kunnissa. Kuntien tulee kehittdd uusia vaikuttavia keinoja
ja menetelmia ennalta ehkaisevaan toimintaan terveydenhuollossa, kansan ter-
veys ei kohennu pelkastaan hoitamalla sairauksia. Kansansairaudet ovat sidok-
sissa elintapoihin, minka vuoksi niihin vaikuttamalla voidaan edistaa vaeston ter-
veytta. Vaeston terveyteen ja hyvinvointiin vaikuttavat elintavat ja muutokset elin-
tavoissa esimerkiksi alkoholinkaytt6 ja tupakointi ovat yhteydesséa sosioekonomi-

seen epatasa-arvoon.

Julkiset palvelut ovat muutoksen edessa tulevina vuosina. Nykyinen palvelujar-
jestelma on pirstaleinen ja vaikka palvelut tayttavat lakisdateiset vaatimukset,
asiakas ei koe tulleensa autetuksi. Resurssit niukkenevat ja toisaalta asiakkaat
osaavat vaatia aina vain parempaa palvelua. Palveluiden yhteistuotannolla tah-
datdan kansalaisten ja palveluntuottajien yhteisty6lla tuotettaviin palveluihin. Sa-
malla kuitenkin julkisten palveluiden vaatimukset kasvavat. Yhteistoiminta on mo-
niulotteinen ja ideologinen valinta, kun suunnitellaan, milla tavalla ja missa maa-
rin se muodostuu osaksi julkisten palveluiden tuottamista ja kehittdmistd. Ammat-
tilaisen rooli muuttuu pelkésta palveluntuottajasta kumppaniksi ja motivaattoriksi.
Aktiivinen kansalaisuus nahdaan kumppanuutena eika vain palvelunsaajana, sa-
malla rooli asiakkaana muuttuu. Aktiivinen kansalaisuus trendina on nousussa tu-
levaisuudessa. Tampereella Lahivoimala-hanke aloitettiin vuonna 2013 ja vuonna
2015 siirryttiin seuraavaan asuinalueeseen Tampereella. Tavoitteena oli saada
mukaan alueen asukkaista, kolmannen sektorin toimijoita ja yrityksia. Asukkaiden
ja toimijoiden kumppanuudella kehittamaan ja monipuolistamaan alueen palve-
luita. L&hivoimalan avulla pyrittiin aktivoimaan alueen vapaaehtoistoimintaa.

Hanke on jo p&attynyt mutta tyo jatkuu. (Tuurnas 2016, 88—89.)

Yleisesti ajatellaan osallisuuden tuottavan hyvinvointia ja terveytta ja toisaalta yh-
teisojen, luottamuksen ja osallisuuden puuttumisen ajatellaan aiheuttavan pa-

hoinvointia. Hyvan fyysisen terveyden omaava yksild pystyy osallistumaan yhteis-
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kunnan toimiin ja vaikuttaa itsed&n koskeviin asioihin paremmin kuin huonon fyy-
sisen terveyden omaava. Osallisuus on havaittavissa yhteiskunnan tasolla esi-
merkiksi toimivina palvelujarjestelmina ja palveluiden saajien turvallisuuden tun-
teena. Yhteiskunnallisesti osallisuutta tarkasteltaessa voidaan sen rinnalla kayt-
taa kasitteita aktiivinen kansalaisuus, kansalaisosallistuinen ja kansalaisyhteis-
kunta. (Rouvinen-Wilenius ja Koskinen-Ollongvist 2011, 56, 65.)

Rouvinen-Wilenius (2015) kuvailee tulevaisuuden kuntaa hyvinvointitalouden na-
kokulmasta, jossa osallisuus ja kansalaisyhteiskunta on perustana. Vuonna 2030
ei ole perinteisia kuntia vaan kuntamaailmoja, joka on kuntalaisen nakdinen ja
kuntalaisen tekema vahva kansalaisyhteisd. Kuntamaailma el&& vuorovaikutuk-
sessa asukkaidensa kanssa. Kaikki kuntamaailman toimitsijat toimivat tasavertai-
sina osapuolina yhteisen hyvinvoinnin edistamiseksi. Asukkaiden osallistumis-
mahdollisuuksia oman asuinalueensa turvallisuuteen ja viihtyvyyteen tulee lisata.
Asukkaiden tarpeet ja yhdessa tekeminen edistavat turvallisuuden tunnetta ja tyy-
tyvaisyyttd omaan asuinalueeseensa. Avoin tiedottaminen omaa asuinaluetta
koskevista turvallisuusuhkista, esimerkiksi tilastolliset faktat rikollisuudesta ja on-
nettomuuksista lisdavat asukkaiden osallisuutta ja kiinnostusta oman asuinaluee-
seensa. Suomessa on sédanndllisesti valtakunnallisia kampanjoita turvallisuusuh-
kien ja -riskien vahentamiseksi. Hyvana esimerkkind on PAKKA-hanke, paikalli-
sen alkoholipolitiikan ehkaisevan paihdetydn toimintamalli. Hanke on tuottanut
hyvia tuloksia. (Sisdasiainministeri¢ 2012, 8, 10, 14, 27, 49.)

Paikallinen alkoholipolitikka-toimintamallilla pyritaan alkoholihaittojen ehkaisyyn,
mutta sitd voidaan hyddyntaa muihin riippuvuutta aiheuttaviin tekijoihin. Pakka-
toimintamallilla vaikutetaan alkoholin ja tupakan saatavuuteen. Toimintamallin ta-
voitteena on, etta yksittaisten inmisten liséksi ehkaiseva tyo kohdistuu myds ym-
paroivaan yhteiston seka elinymparistoon. Lisaksi tavoitteena on aikuisten ja
nuorten alkoholin kayton vahentyminen seka alueen alkoholiin ja tupakointiin liit-
tyvien haittojen ehkaisy moniammatillisen yhteistydn avulla. Toimintaa koordinoi
kunnissa ehkaisevan paihdetyon koordinaattori tai yhdyshenkilo ja yhteistyota
tehdaan yli sektoreiden. Toimintamallin avulla tavoitellaan keinoja vaikuttaa pai-

kallispolitiikkaan ja lisata paattdjien kiinnostusta paikallisten paihdehaittojen va-
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hentamiseen tahtaaviin keinoihin. (Fors ym. 2013, 9, 17.) Kuntalaisten osallista-
minen ehk&isevaan paihdetydhon erilaisten neuvostojen, raatien ja asukafooru-
mien avulla, on merkittdva osa Pakka-toimintamallia. Toimintamallin avulla pyri-
tdan vaikuttamaan yhteisotasolla alkoholi-ja tupakkatuotteiden valittdmisen eh-
kaisyyn. Uutta vaikuttavuutta saadaan, kun ehkaiseva paihdetyo yhdistetaan elin-
keino-ja valvontayhteistyohon paikallisesti. (Etela-Suomen Aluehallintovirasto
2017, 34.)

2.3 Kokemuksia yhteisollisyydesta muualta

Arviointitutkimuksella ehkaisevasta paikallistoiminnasta Tikkurilassa ja Myllypu-
rossa selvitettiin asuinalueen ja paihdehaittojen valisia vaikutuksia. Vaikka arvi-
ointitutkimuksen ajankohta oli vuonna 1999, monta yhtymakohtaa nykyaikaan on
havaittavissa; asukkaat aktivoituvat, kun paihdeongelmat koskettavat heidan
omaa l&hipiiridéan, tavallisimmin niin k&y, jos joku perheenjasenista kayttaa liikkaa
paihteitd, jos on havaittavissa jarjestyshaittoja ja kun perheen lapset tulevat mur-
rosikaan. Myllypuron ja Tikkurilan yhteydessa voitiin kayttaa kahta erilaista toi-
minnan mallia, joista kaytettiin nimityksia “ kuntamalli” ja “kansalaisjarjestomalli”.
Kansalaisjarjestomallin ajatellaan viittaavan epavirallisen ja puolivirallisen kansa-
laistoiminnan merkittavyyteen ja kuntamallin siihen, etté toimijat ovat kunnan am-
mattilaisia ja toiminta on jarjestetty osana hyvinvointipalveluiden rakennetta. Tut-
kimuksen ajankohdasta on kuitenkin edistytty huomattavasti, esimerkiksi mini-in-
terventioihin eli “pieneen puuttumiseen”. Tutkimuksen aikaan puheeksiotto ei
viela ollut tavanomainen eika luonteva osa terveyskeskuslaakérin tarkastusta.
Puheeksiottoon vaikutti [a&karin kokema rooli. Jos laakari koki tekevansa tyota
vaestovastuisesti eika vain sairauksien hoitajana, oli puheeksiotto helpompaa.
Tutkimuksen aikaan syntyi uusia vaylia eri toimitsijoiden valille, mika tana pai-
vana on jo normaali kaytantd. Tutkimuksen johdosta ehkaiseva tyd organisoitiin
uudelleen Vantaalla. Tutkimuksen tavoite olikin alueellisen ehkaisyty6n aktivoimi-

nen alueella oleviin resursseihin. (Holmila 2002, 227, 230-231.)

4V-hankkeella, Valita, Vaikuta, Viihdy, Voi hyvin, tahdattiin kestavaan, viihtyisdan
ja vastuulliseen asumiseen yhteistydssa asukkaiden, asuinkiinteistojen, jarjestt-

jen, paivakotien ja koulujen kanssa yhteistydssa. Hanke toteutettiin vuosina
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2008-2011 paakaupunkiseudulla Espoossa Leppavaaran, Suvelan ja Kirkkojar-
ven, Helsingisséa Mellunkylan, Roihuvuoren ja Herttoniemen seka Vantaalla Kor-
son ja Lansiméaen kaupunginosissa seka niiden lahialueilla. Asukkailta haluttiin
saada arvokasta tietoa, miten he itse voisivat vaikuttaa omaan asuinalueeseensa
ja mita asioita he pitavat oleellisina hyvan asuinalueen aineksina? Asukkaille oli
tarked muistuttaa asioiden hitaasta etenemisesta, nain valtyttiin turhautumiselta.
Hanke oli pdéosin onnistunut, joskin hankealueiden hallinnolliset erot hankaloitti-
vat etenemistd samaan tahtiin. Hankkeelle olisi toivottu noin puolen vuoden jat-
koa, mika ei jarjestynyt. Hankkeen tuloksena saatiin kuitenkin sopivia tydkaluja ja
malleja kestavan kehityksen tyolle. (Silfverberg ja Silfverberg 2011, 3.)

Savolainen (2016) on tutkinut yhteisollisyyden merkitysta asuinympéaristoon. Set-
lementtiasumisoikeus Oy:n tilaamassa tutkimuksessa Savolainen selvitti lisaksi
yhteistkoordinaattorin, aikaisemmin nimityksella asukasisannoitsija, roolia yhtei-
sollisyydessa ja yhteisollisyyden vaikutuksista koettuun hyvinvointiin. Yhteisolli-
sesséa asuinymparistossa on saatavilla seuraa ja yhdessa tekeminen ja toimintoi-
hin lahteminen on mukavampaa yhdessa kuin yksin. Yhteisollinen asuinymparisto
nahtiin merkittavana yksinaisyyden vahentajana. Asukkaiden mukaan yhteisolli-
syys on vuorovaikutuksessa olemista muiden asukkaiden kanssa siséltaen vahin-
tdan naapureiden tervehtimisen. Yhteisollisyyden koettiin tuovan turvallisuuden
tunnetta, kun naapurit pitavat toisistaan huolta. Yhteistkoordinaattorin rooli koet-
tiin merkittavana linkkina asukkaiden valilla. Hanen vastuullaan oli tiedottaa ta-
pahtumista ilmoitustaululla ja erityisen tarkedna koettiin, ettd yhteisékoordinaat-
tori tuntee talon asukkaat ja asukkaat yhteisokoordinaattorin. Fyysiseen hyvin-
vointiin ei yhteisollisyydella katsottu olevan suoranaista vaikutusta, vaikkakin yh-
dessa tekeminen, liikkuminen ja ulkoilu olikin mielekk&d&dmpaa kuin yksin ja nain
tapahtuessaan toiminta edisti fyysista hyvinvointia. Psyykkiseen hyvinvointiin yh-
teisollisyys vaikutti osallistumisesta koetulla positiivisella merkityksella seka vuo-
rovaikutus ja samanhenkisyys tuotti hyvaa mielta. Sosiaalinen kanssakayminen

edisti sosiaalista hyvinvointia. (Savolainen 2016, 48, 50, 59-62.)
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Jyvaskylan kaupungilla on osallisuusohjelma, jossa on nelja paakehittamistee-
maa. Nelja kehittAmisteemaa ovat: Avoin toimintakulttuuri ja yhdessa tekeminen,
Vuoropuhelun lisdéaminen kaupungin ja sen asukkaiden valilla, Osallisten mu-
kaanottaminen suunnitteluun ja paatoksentekoon, Asukas- ja kansalaistoiminnan
toimintaedellytysten edistdminen. Osallisuusohjelma on johdettu kaupunkistrate-
giasta ja kaupungin omista arvoista, ja se on kaytannon tytkalu strategian lapi-
viemiseksi ja tunnetuksi tekemiseksi. Jyvaskylassa mahdollistetaan asukkaiden
ja kaupungin valista vuoropuhelua monin tavoin. Hyvinvoinnin edistdmiseksi
asuinalueilla on kehitetty toimivia malleja esimerkiksi Hyvinvointia Huhtasuolle-
hankkeessa, joka on tarkoitus laajentaa muillekin asuinalueille. Kansalaistoimin-
takeskus Matara ja muita matalan kynnyksen palvelut on kaikkien kaupunkilais-
ten saatavilla, kaupunki ja vapaaehtoisjarjestot jarjestavat asukasiltoja, asuinalu-

eiltoja, teematapahtumia ja niin edelleen.

Kaupunkilaisille Jyvaskylassa on tarjolla vaylia vaikuttaa palveluiden jarjestami-
seen omalla asuinalueellaan. Kenttatydéhon toivottiin lisdd yhteyshenkil6ita, joiden
kautta tieto kulkisi paremmin. Kehittdmisehdotuksia tuli vapaaehtoistoiminnan va-
kiinnuttamiseksi ja laajentamiseksi. Kaupunginjohtajalta toivottiin avointa kysely-
tuntia. Palautejarjestelmaan toivottiin lisdd sujuvuutta ja palautteen kasittelyn no-
peuttamista. Sahkoisia palautejarjestelmia on otettu kayttoon, naita ovat esimer-
kiksi Otakantaa.fi. ja lausuntopalvelu.fi. Kansalaisraadit ja kuntalaisaloitteet ovat
my0s kaikkien saatavilla. Sopivien viestintdkanavien luominen ja I6ytdminen nos-
tettiin osallisuusohjelmassa yhdeksi tavoitteeksi. Kaupungin henkildstélle toivot-
tiin vuorovaikutuskoulutusta ja sosiaalisen median hyddyntamista ja suorien pa-
lautekanavien kayttoonottoa. Asukasosallisuuden ja asukasvaikuttamisen tulok-
sista tiedottaminen nostettiin yhdeksi kehittamiskohdaksi. Osallisuusohjelman to-
teutumisesta raportoidaan vuosittain. (Jyvaskylan kaupunki.)

Kuopiossa on otettu kayttéon Pitdjaraadit, joita on kuusi ja ne on perustettu kun-
taliitosalueille. Kuopion kaupunkistrategiaan 2020 on kirjattu téarkeimp&na tavoit-
teena asukkaiden kuuleminen sekéa mukaanottaminen suunnitteluun, toimintaan
ja paatoksentekoon. Pitdjaraatien tehtavind on edistaa alueen asukkaiden osalli-

suutta ja vaikutusmahdollisuuksia alueen kehittdmiseen. (Kuopion kaupunki.)
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Turkulaisilla on monta erilaista vaikutusmahdollisuutta omaa kaupunkiaan koske-
vaan suunnitteluun ja paatéksentekoon. Turussa toimii useita erilaisia vaikuttaja-
ryhmia, jotka tekevat tiivista yhteistyota kaupunkilaisten parhaaksi. Ryhmia on
kohdennettu eri kohderyhmille, muun muassa lasten parlamentti, ikaihmisten ja
vammaisten vaikuttajaryhmét. Turussa on omat fooruminsa myds monikulttuuri-

sille ja tasa-arvoa edistaville vaikuttajaryhmille. (Turun kaupunki.)

3 EHKAISEVA PAIHDETYO

Paihteet aiheuttavat eriarvoa kunnissa, haitat kuormittavat valillisesti kaikkia kun-
talaisia. Kuntatasolla eriarvoisuutta voidaan vahentaa ehkaisevalla paihdetyolla.
Vaikka vastuu ehkaisevan paihdetyon toteuttamisesta on julkisella vallalla, kun-

nilla, niin kuntalaisten osuus on nostettu keskiéon (THL 2017).

Tavoitteena ehkaisevassa paihdetydssa on edistaa terveyttd, turvallisuutta ja hy-
vinvointia seka vahentaa paihteiden kysyntaa, saatavuutta, tarjontaa ja paihde-
haittoja. Ehkaisevan paihdetyon tulee kohdentua niin yksil6on, perheeseen, la-
hiyhteisdon kuin koko ymparoivaan yhteiskuntaankin. Tydikéaisten ollessa kohde-
ryhmana, tydnantajan varhaisen puuttumisen malli edistaa paihdeasioiden pu-
heeksiottoa ja toimintatapoja, jos on organisaatiossa on jo havaittu paihdeongel-
mainen tyontekija. Kirjatut toimintaohjeet helpottavat esimiesten ty6ta esimerkiksi
paihtyneen tyontekijan tullessa toihin. Toimintamallit ovat kaikkien n&htavilla, ja
siten jokainen tyontekija on tietoinen, miten prosessi etenee. Tyoterveyshuollossa
tehtavat saanndlliset terveystarkastukset ovat oiva tilaisuus ottaa puheeksi alko-
holinkaytto ja teettéaa tyontekijalla Audit-kysely. Ikdéantyneiden ollessa kohderyh-
mana, kotihoidolla ja terveyspalveluilla on laheisten lisaksi merkittava rooli paih-
deongelmien havaitsemissa. Jarjesto-ja harrastetoiminta tavoittaa kunnissa suu-
ren maaran osallistujia ja on tarkead, etta kunnissa on linjattu alkoholin ja tupa-
koinnin suhteen selkeat toimintatavat ja normit niin etta paihteetdnta toimintaa on

tarjolla riittavasti. (Ehkaisevan paihdetytn ohjelma 2015, 24-25.)
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Laki ehkaisevan paihdetytn jarjestamisesta 1.12.2015/523 ohjaa kuntia paihtei-
den vahentamiseksi tehtavassa tydsséa. Ehkaisevan paihdetyon toimintaohjel-
malla pyritdéan edistamaan terveyden ja hyvinvoinnin tasa-arvoa, varmistaa ehkai-
sevan paihdetytn edellytykset koko maassa ja tukea erityisesti kuntia tyon kehit-
tamisessa ja tehostamisessa. Kunnissa ehkéiseva paihdetyd nakyy eri palvelutoi-
minnoissa niin sosiaali- ja terveydenhuollossa kuin oppilaitoksissa ja vapaa-ajan
tapahtumissakin. Laki maarittda ehkaisevan paihdetyon alkoholi-, huumausaine-
ja rahapelihaittojen seka tupakoinnin vahentamisen. Lain mukaan on huomioitava
naisté aineista aiheutuvat haitat yksikoille seké yhteiskunnalle. Ehkéaisevan péaih-
detyon tulee perustua yhteistyéhon, paihteiden kayton ja siitéa aiheutuvien haitto-
jen seurantaan, kaytossa olevaan tieteelliseen naytt6on seka hyviin kaytantoihin.
Ehkaisevan paihdetyon toimintaohjelma on osa Yhteistyolla hyvinvointia ja ter-
veytta 2025-toimenpidekokonaisuutta. (STM 2015, 5.)

Kouvolan aikaisempi paihdestrategia oli laadittu vuosille 2009—2012. Valtakunnal-
listen linjausten mukaan paihde- ja mielenterveysohjelmat olisi tarkoituksenmu-
kaista yhdistad samankaltaisten tavoitteiden saavuttamiseksi. Ehkaisevan paih-
detydn osaamistiimi on toiminut Kouvolassa vuodesta 2013. Moniammatillinen
ryhma vastaa ehkaisevan paihdetydn suunnittelusta ja toteutumisesta seka ra-
portoi ehkaisevan paihdetyon toteutumisesta sdanndéllisesti AVI:lle. Mielenter-
veys- ja paihdeohjelman yhteisena tavoitteena on varhainen puuttuminen ja pu-
heeksiotto seka paihdeasiakkaiden hoitaminen osana sosiaali- ja terveyshuollon

palveluita.

3.1 Varhainen puuttuminen paihteiden kaytdssa

Eri palveluiden piirissa tulisi olla systemaattisesti sovitut kaytannét ja toimintamal-
lit, miten tunnistetaan varhaisessa vaiheessa riskit paihteiden kaytt6on. Toimintaa
tulisi tehostaa niin perusterveydenhuollossa, tyéterveyshuollossa, aikuissosiaali-
tyosséa, paivystyksessa ja kotiin annettavissa palveluissa. Asiakkaan kokonaisti-
lanne tulee ottaa huomioon ja esimerkiksi paihteiden kayttoon liittyvan seulonnan
my0tad huomioida masennusoireilu, ndin asiakkaan todelliset tarpeet tulisi huomi-
oitua. Tehostamisen tukemiseksi jokaiseen palveluun tulee kehittda prosessiku-

vaus, joka helpottaa ammattilaisen toimintaa kaytannon tilanteessa ja ohjeistaa
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esimerkiksi hoitoonohjauksen ja muun tuen tarvetta. Tyoikaisiin kohdistuvan var-
haisen puuttumisen kulmakivi on tydpaikkojen paihdeohjelmien toimivuus ja tun-
nettavuus. Tyoterveyshuollon, tydntekijan, tydsuojelun ja johdon valinen yhteis-
tyon keskeinen véline ja tytkalu on organisaation paihdeohjelma. Paihdeohjelmat
ja hoitoonohjausmalli ovat kaikkien osapuolten saatavilla, jolloin samat kaytanteet
koskevat kaikkia tyontekijoita asemasta rippumatta. (Aluehallintovirasto 2016,
33-34.) Tyodssakayvan aikuisvaeston merkittavin terveydenhoidon kontakti on
tyoterveyshuolto, mutta kysymys kuuluu, mika kontakti tavoittaisi tyéelaman ulko-
puolella olevat aikuiset? Kunnari (2017) tutki aikuisvaeston hyvinvointiin liittyvia
huolia ja hyvinvoinnin heikentgjia. Tutkimustulosten perusteella voitiin todeta, etta
hyvinvointia uhkaaviin tekijoihin tulisi puuttua ja ennalta ehkaiseviin toimenpitei-
siin ryhtya erityisesti matalan koulutustason omaavien, tyéelaman ulkopuolella
olevien, matalan tulotason omaavien ja ilman parisuhdetta elavien aikuisten koh-

dalla.

Kiljunen ja Kylasorri (2012) tutkivat alkoholin riskikayton tunnistamista terveys-
keskusvastaanotolla Itd-Suomessa ja sita, miten hyvin vastaanotolla tydskentele-
vat sairaanhoitajat ja laakarit tuntevat mini-intervention seké kuinka hyodyntaa
sita asiakkaiden alkoholin kayton tunnistamisessa, puheeksiotossa ja varhai-
sessa puuttumisessa. Mini-interventio eli lyhytneuvonta on tutkitusti tehokas me-
netelma, jossa tarkoitus on alkoholin riskikayttajien varhainen tunnistaminen ja
hoitaminen. Alunperin Mini-interventio kehitettiin terveydenhuoltoon l&&kéareiden
kayttoon mutta nykyisin menetelmaa kayttavat myos hoitajat. Mini-interventio on
kustannuksiltaan edullinen mutta tehokas menetelma. Siihen sisaltyy kysely, kes-
kustelu, selvittely ja neuvonta, mini-intervention kesto vaihtelee ajallisesti ja ta-

paamiskertoja voi olla asiakkaan tilanteesta riippuen 1-3 kertaa.

Alkoholin puheeksioton jalkeen annetaan asiakkaalle taytettavaksi Audit-kysely.
WHO:n kehittdama kymmenen kysymyksen Audit on todettu monissa tutkimuk-
sissa hyvaksi alkoholin riskikayton tunnistamiseen. Auditin maksimipistemaéra on
40 ja jokainen kysymys on pisteytetty 0—4, riskikaytdn rajana pidetaan naisilla ja

miehilla alle kahdeksaa. Ensimmaisesséa kysymyksessa selvida juomisen tiheys
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ja toisessa tavanomainen kayttomaara. Kolmannessa kysymyksessa selviaa hu-
malajuomisen toistuvuus. Riippuvuusoireita selvitetaan kysymyksissa 4—6. Kysy-
myksissa 7—10 tulevat esiin alkoholista johtuvat haitat. Parhaiten Audit-kysely so-
pii tyoikaisille. Riskikayton tunnistamisessa tarkeaa on myos asiakkaan havain-
nointi, puutteellinen hygienia, kasvojen turvotus ja punoitus seka huonot hampaat
voivat olla merkkeja alkoholiongelmasta. Naisille neuvonta aloitetaan, kun paivit-
tainen kaytté on vahintaan kaksi annosta tai humalahakuinen juominen on vahin-
taan viisi annosta viikossa. Miehille neuvonta aloitetaan paivittaisen kayton ol-
lessa vahintaan nelja annosta tai humalahakuinen juominen on seitsemén an-
nosta kerrallaan viikoittain. Neuvonnassa kerrotaan alkoholin haitallisista terveys-
vaikutuksista ja siita, miten jo vahentadminen vaikuttaa terveyteen. Asiakkaan oma
motivaatio mini-intervention vastaanottamiseen on oleellinen. (Kinnunen ja Ky-
lasorri 2012, 9-11.)

4 OPINNAYTETYON TOTEUTUS

Seuraava kappale kuvaa opinnaytetyon toteutusta ja tutkimusprosessia.
Tilaajaorganisaation kanssa tehtava yhteistyé muodosti linkin tydelamaan ja
nykyisen terveyden edistamistyon kehittdmiseen. Opinnaytety6n tuloksia
hyddynnetdan Kouvolan kaupungin ehkaisevan paihdetyon toiminnassa ja suun-

nittelussa.

4.1 Yhteisty0 tilaajaorganisaation kanssa ja tutkimusmenetelman valinta

Opinnaytetyon aihealue annettiin Kouvolan kaupungin terveyden edistamisen yk-
sikosta. Yhteyshenkild Kouvolan kaupungilla oli terveyden edistamisen koordi-
naattori Sanna Koste. Tutkijan oma mielenkiinto aiheeseen ja vapaus tarkentaa
tutkimustehtavaa antoivat tutkimukselle hyvat lahtékohdat. Ensimmainen tapaa-
minen Sanna Kosteen kanssa kaytiin helmikuussa 2017. Tutkija sai perehdytyk-
sen terveyden edistamisen palveluista ja sita saatelevista laista ja ohjelmista. Ke-
vaan 2017 aikana kdvimme sahkopostitse keskustelua aiheen tarkentumisesta.
Suunnitteluseminaari pidettiin toukokuussa 2017, jossa opiskelijakollegoilta saa-

tiin arvokkaita neuvoja ja vinkkeja kyselyn toteuttamiseen, kasitteiden tarkentumi-
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seen ja tyon teoriaosan muotoutumiseen. Seuraava tapaaminen tydelaman yh-
teyshenkilon ja opinndytetydn ohjaajan Marja-Leena Kaurosen kanssa kaytiin
elokuussa 2017. Tutkimusluvan saamiseksi alettiin tyostaa kyselylomaketta seka
teoriaosaa. Aikaisempaa tutkittua tietoa Kouvolan aikuisvaeston nakemyksista
paihdeongelmien vaikutuksista asuinalueeseensa ei ollut saatavilla. Kasitteet ai-
heen ymparilla olivat kuitenkin selkeitd, ajankohtaisia hankkeita ja toimenpiteita
asukasosallisuuden lisaamiseksi oli runsaasti saatavilla Suomen muista kaupun-
geista, Kouvolan kaupungin AsukasAreena-toiminnan liséksi. Tutkimusluvan
myonsi Terveyden edistamisen palvelupaallikkd Kirsi-Marja Karjalainen (liite 1).
Kyselylomaketta (lite 2) viimeisteltiin ja lopulta siirrettiin Surveypal-ohjelmaan.

4.2 Tutkimusmenetelma ja tutkimuksen kohderyhma

Laadullinen ja maarallinen tutkimus taydentavat toisiaan, laadullinen tutkimus sel-
vittda ilmion liséksi siihen vaikuttavia tekij6ita ja niiden valisia riippuvuussuhteita
(Kananen 2011, 12-19).

Tama opinnaytetyd koostuu molemmista tutkimusotteista. Kvantitatiivisessa
tutkmuksessa pyritaan yleistamaan ilmiéita ja suurelta joukolta kerataan tietoa ky-
selylomakkeen avulla, jonka oletetaan edustavan koko joukkoa. Kun halutaan
saada tietoa laajalta joukolta tai kun kysytaan mielipiteitd, kaytetaan maarallista
tutkimusotetta. Tassa opinnaytetydssa aineiston keruumenetelmaksi valikoitui ky-
sely, joka on maarallisessa eli kvantitatiivisessa tutkimuksessa yleisimmin kay-
tetty aineistonkeruumenetelma. Strukturoiduissa kysymyksissa vastaajilla oli val-
miiit vastausvaihtoehdot, joskin vastaajalle annettiin tilaisuus vastata omin sanoin
muihin kuin taustatietoja kasitteleviin kysymyksiin. liImién taustoitukseen voidaan
kayttaa strukturoituja kysymyksia laadullisessa tutkimuksessa. Strukturoituja ky-
symyksia kaytettiin, jotta tutkittava ilmi6 olisi ymmarrettdvampi. Vastaajan kayt-
taytymiseen kohdeilmitssa tai hdnen vastauksiinsa voi vaikuttaa hanen ikansa,

asuinpaikkansa ja asemansa. (vrt. Kananen 2014, 74-75.)

Laadullisen tutkimuksen tavoitteena on kuvata ilmioétd, ymmartaa ja antaa tul-
kinta. [lmio tulisi ymmartaa syvallisesti. Etukateen on mahdotonta méaaritella

kuinka paljon aineistoa tullaan keraaméaan. (Kananen 2014, 18-19.) Laadullinen
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tutkimus on usein kuvailevaa, tutkijan tulee olla kiinnostunut ilmidsta. Kohteena
laadullisessa tutkimuksessa ovat erilaiset ihmisten muodostamat ryhmat tai yksit-
tainen ihminen. Tassa tutkimuksessa perusjoukko on kouvolalainen aikuisvaest6
ja tutkimuksen avulla halutaan saada kouvolalaisen aikuisvaeston nakemyksia
siitd, kuinka paljon paihdehaitat vaikuttavat asuinalueensa turvallisuuteen, siistey-
teen ja viihtyvyyteen. Tutkimuksessa on aina tutkimusongelma, johon haetaan
ratkaisua erilaisilla tutkimusmenetelmilla. Tutkimusongelma muunnetaan kysy-

myksiksi, joihin tutkimuksella haetaan vastaukset.

Laadullisessa tutkimuksessa aineistonkeruumenetelmi& ovat havainnointi, haas-
tattelut, kyselyt ja dokumentit. Laadullisen tutkimuksen tulokset ovat kuvailevia
eika yleistettavissa muuhun kuin tutkittavaan kohteeseen eli kouvolaiseen aikuis-
vaestdon ja heidan ajatuksiinsa ehkaisevasta paihdetydsta. Taman opinnayte-
tyon avulla saadaan tarkeaa tietoa, missa Kouvolan taajamissa paihdehaitat vai-
kuttavat asumistyytyvaisyyteen ja turvallisuuskokemukseen, ja néin ollen ehkai-
seva paihdetyt saa tietoa, mihin alueeseen Kouvolassa tarvitaan terveyden edis-
tamisen tehostettuja toimia. Laadullinen tutkimus toteutuu tassa opinnaytetydssa

kyselylomakkeen avoimissa kysymyksissa.

Kvalitatiivisessa eli laadullisessa tutkimuksessa ihmisella on erityisen tarkea
osuus ja asema, toisaalta tutkijasta itsestaan ja vastaajista tutkimukseen osallis-
tuvina ihmisina tiedon luomisessa. Saamme tarkeé&a tietoa kanssaihmisistamme
ja saatamme kohdata tutkiessamme ilmiota itseamme koskettavia aiheita. Yksi
laadullisen tutkimuksen ominaispiirteista on tutkittavan ilmion henkilékohtaisuus
ja tutkimuksen eettisyys on huomioitava tutkimusta tehdessa. (Kylma ja Juvakka
2007, 20.)

Tutkimuksen kohteena oli kouvolalainen aikuisvaestd. 15—64-vuotiaiden osuus
vuonna 2016 koko Kouvolan vaestdsta oli 60,4 %. Vaestoksi maaritelladn ne
henkilot, joilla on kotipaikka Suomessa kansalaisuudestaan riippumatta. Yli 64-
vuotiaiden osuus vuonna 2016 oli 25,6 %. Kouvolan taajamien ikdjakaumat liit-
teend (lite 3). Taajama-aste vuonna 2015 Kouvolassa oli 85,7 %. Taajama-aste

on taajamissa asuvien osuus vaestosta, jonka sijainti on tiedossa. Taajamaksi
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luokitellaan kaikki vahintddn 200 asukkaan rakennusryhmittymat, joissa raken-
nusten valinen etéisyys ei ole 200 m suurempi (Tilastokeskus 2017). Aikuisva-
esto valikoitui tutkimuksen kohderyhmaksi, koska tydikdisten osuus on suuri niin
naisten kuin miestenkin kohdalla Kouvolassa. 25-64-vuotiaiden naisten osuus
vuonna 2016 koko Kouvolan vaestdsta oli 48,2 % ja vastaavasti samanikaisten
miesten osuus 52,2 % (Sotkanet 2017d). Aikuisvaesto on tydssakayvaa ja enim-
makseen paivisin pois kotoaan. Paihdehaittoja kohtaa jokainen suomalainen, jos
ei paivittain niin viikoittain, joko elinymparistdssaan tai toimintaymparistossaan.
Paihdeasiat jakavat mielipiteita riippuen siitd, minkalainen rooli paihteilla on vas-

taajan omassa elamassa tai lahipiirissa.

Lisaantynytta alkoholinkayttoa liittyen kymenlaaksolaisten paperimiesten irtisa-
nomisiin, tutki Larjuskin (2014) tehtyaan opinnaytetyon tyéttdmyyden subjektiivi-
sesta kokemuksesta Kymenlaaksossa irtisanotuilla paperimiehilld. Henkilbhaas-
tatteluihin perustuvalla tyolla kartoitettiin irtisanottujen paperimiesten taloudellista
toimeentuloa, yhteiséllisyyden katoamista tydyhteisdjen hajottua ja tulevaisuuden
nakymia. Elaméanhallintaan liittyvia asioita kartoitettiin vapaa-ajan toiminnoista ky-
syttdessa. Lisdantynyt alkoholinkaytt6 oli osittain tayttanyt tyon jattamaa tyhjicta
ja toimettomuuden mydtd muodostunut joillakin liikakaytoksi. Tyoyhteisén hajoa-
misilla oli laajoja sosiaalisia vaikutuksia ja uudelleen tyéllistyminen naytti epéato-

dennékoiselta.

Aiempien tutkimusten mukaan eri ikaryhmill& on asuinaluettaan ja elinympéaristo-
aan kohtaan erilaisia toiveita. Yhtenaisia ominaisuuksia asuinymparistolle kuiten-
kin on, kuten turvallinen, rauhallinen, lapsiystavallinen, lahella palveluita, hyvat lii-
kenneyhteydet ja luonnonl&heinen. Erityisen tarke& asuinymparisto on sille ika-
ryhmaélle, joka on paljon paivisin kotona. Perheellistymisen ja vakinaistumisen
katsotaan yleisimmin tapahtuvan ikdryhmassa 25-29-vuotiaat. Asumistyytyvai-
Syys on i&n myo6ta kasvava ominaisuus ja on huipussaan ikdryhméssa 30—-35-
vuotiaat, jonka loppupuolella enemmistd asuu tavoiteasunnossaan. lkaantyneet

(65-vuotiaat ja eteenpéin) voidaan jaotella viela kolmeen ryhmé&an; nuoret elake-
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laiset (65—74-vuotiaat), toimintakyvyltddn heikentyneet vanhukset (75-84-vuoti-
aat) ja jatkuvaa hoivaa tarvitsevat vanhukset (yli 85-vuotiaat). (Junnonen ja Puhto
2015, 11.)

4.3 Aineistonkeruu ja kyselylomake

Yleisin tiedonkeruumenetelma méaarallisessa tutkimuksessa on kyselylomake
(liite 2). Aineistoa kerataan tutkimustehtavista johdetuilla kysymyksilla, jotka esi-

tetdaan kohderyhmalle.

Kyselylomakkeen (lite 2) kysymykset ovat muotoutuneet yhdessa tydelamaor-
ganisaation kanssa kaytyjen keskustelujen pohjalta, lisdksi otettiin huomioon
Kouvolan kaupunkistrategiasta nouseva asukaslahtdisyys seka kunnan tehtavat
asukkaiden arjen ja hyvinvoinnin turvaajina. Vastaajien taustatiedoista haluttiin
tietdd vastaajan ik&a, sukupuoli ja status. Asuinalue Kouvolan kaupungissa halut-
tiin tietda, jotta alueet, joilla haitat ovat olemassa, tulevat terveyden edistamisen
yksikon tietoon. Vastaajalta kysyttiin osallisuutta vapaaehtois- ja jarjestétoimin-
taan. Jos vastaaja oli mukana toiminnoissa, kysyttiin missa jarjestossa. Kysymyk-
sella numero 1 haluttiin selvittdd vastaajan ndkemyksia siitd minkalaisia haittoja
ja kuinka paljon hanen asuinalueellaan oli havaittavissa paihteista johtuvia hait-
toja. Vastausvaihtoehtona oli 5-portainen Likertin asteikko. Alakysymyksella 1.1
haluttiin saada vastaajan nakemys, minkalaisia haittoja vastaaja oli havainnut.
Vaihtoehdot, jotka oli vastaajalle annettu, perustuvat Elinvoimainen ja toimintaky-
kyinen kunta -teoksessa esiin tuotujen kuntaviihtyvyyden ja vetovoimaisuuden
nakokulmiin (Sallinen ym. 2012). Vastaaja sai valita, olivatko haitat turvallisuu-
teen, viihtyvyyteen, asukkaiden hyvinvointiin liittyvia vai asuinalueen siisteyteen
ja vetovoimaisuuteen vaikuttavia tekijoitd. Vastaaja saattoi vastata halutessaan
muu, mita-vaihtoehtoon, jolla toivottiin kuntalaisen avointa vastausta kysymyk-

seen.

Kysymyksella numero 2 haluttiin selvittdad, miten paljon vastaajan mielesta paih-
dehaitat vaikuttivat siisteyteen, vetovoimaisuuteen, viihtyvyyteen, turvallisuuteen
ja asukkaiden hyvinvointiin. Vastausvaihtoehtoina oli 5-portainen Likertin as-

teikko. Vastaajalle annettiin avoin kysymys viimeisena vaihtoehtona muu, mika.
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Kysymyksen numero 3 kysymykset ja vastausvaihtoehdot pohjautuvat Juoma-
tapa 2016 -tutkimuksessa esitettyihin kysymyksiin vastaajan turvallisuudentun-
teesta asuinalueellaan. Tutkimuksen avulla saadaan tarkeaa tietoa kaupunkilais-
ten asenteista alkoholia kohtaan, selvitetddn alkoholista ja muista paihteista joh-
tuvia haittoja muille kuin juojalle itselleen seka selvitetddn vastaajan tietamysta
alkoholin vaikutuksista ihmiselle. Juomatapatutkimuksessa oli avattu turvallisuu-
den kasite onnistuneesti ja siita johdetut kysymykset tdhéan opinnaytetyohén voi-

vat vastata tutkimustehtaviini.

Kysymyksen numero 4 avulla haluttiin selvittda vastaajan nakemys siita, minka
tahojen tulisi puuttua nykyista enemman asuinalueella ilmeneviin hairiéhin. Osit-
tain kysymys perustui Tikkurilassa ja Myllypurossa tehtyyn arviointitutkimukseen
vuonna 1999. Kysymyksessa numero 5 selvitettiin, miten vastaaja koki paihde-
haittojen vaikuttavan asuinalueen ennaltaehkéiseviin palveluihin ja paihdepalve-
luihin, oliko vastaajan tiedossa, etta kaupunki olisi lisdnnyt ennaltaehkaisevia pal-
veluita. Kysymyksella numero 6 selvitettiin vastaajan nakemysta siita, kenen
kanssa yleista keskustelua paihteisiin liittyen oli kaynyt. Paihteiden kaytolla on
monia sosiaalisia, fysiologisia ja psyykkiseen terveyteen liittyvia vaikutuksia. Vai-
kutukset yksiloon, perheeseen ja yhteisoihin ovat kumulatiivisia ja kalliita. Ongel-
mat seuraavat toisiaan muodostaen jatkumon tuoden lisda ongelmia esimerkiksi:
alhainen koulutustaso->tyottomyys->paihdeongelmat->syrjaytyminen (Das, Sa-
lam, Arshaid, Finkelstein & Bhutta 2016). Kysymyksessa numero 6 kysytaan li-
saksi kaupunkilaisten ndkemyksia kenen kanssa keskustelu paihteiden ongelma-
kayttoon liittyen olisi hyva kayda. Kysymyksella numero 7 kysytaan vastaajien na-
kemyksia siita, mita toimintaa he toivoivat jarjestettdvan paihdeongelmien vahen-
tamiseksi ja kenen he toivoivat sita jarjestavan. Mieltadkod kaupunkilaiset ehkaise-
van paihdetyon vain Kouvolan kaupungin jarjestamaksi toiminnaksi vai ndh-
daanko se myos jarjestdjen ja yhdistysten toimintana? Kouvolan kaupungin kau-
punkistrategiassa asiakaslaht6isyys on mainittu yhdeksi Kouvolan menestysteki-
jaksi. Tyytyvaisyys omaan asuinalueeseen liittyy vahvasti omaan kokemukseen

omista vaikutusmahdollisuuksista asuinalueen asioihin.
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Kyselyn kysymyksessa numero 8 kysyttiin, mita vastaajien mielesta ehkaiseva
paihdetyd voisi olla? Lopuksi vastaajalta kysyttiin kysymyksilla 9-11, oliko alueel-
linen asukastoiminta hanelle tuttua. AsukasAreenat kokoontuvat sdanndllisesti
kaupungin eri taajamisssa ja ovat avoimia kaikille kaupunkilaisille. Asuinalueilla
toimivat AlueSorvit ovat linkki kaupungin virkamiesten ja kaupunkilaisten valilla.
AlueSorveissa kuullaan asukkaiden ajatuksia ja toiveita seka viedaan niitéa eteen-
pain. KuntaSorvi on yhteisryhma, joka koostuu eri alueiden AlueSorvilaisista ja
vaihtaa seka vetaa yhteen AlueSorvissa esiin nousseita asioita. (Kouvolan kau-

punki.)

Tilaajaorganisaation linjauksen mukaan kysely tehtiin Surveypal-ohjelmaan, joka
on internetpohjainen. Paperisten lomakkeiden tulostaminen on myds mahdollista
ja vastausten syottdminen ohjelmaan, jolloin vastaajia saattaa olla helpompi ta-
voittaa. Surveypal on sahkoinen kyselyohjelmisto, joka antaa kayttajalleen mah-
dollisuuden muokata haluamansa kysely ohjelmaan. Ohjelma on helppokayttoi-
nen ja saatavilla kayttajalleen missa on internetyhteys. Vastaukset lokeroituivat

ohjelmassa kysymysten alla, ja ohjelmasta saa graafisen esityksen vastauksista.

Kysely avattiin 14.9.2017 Kouvola.fi- ja Kouvolan kaupungin Facebook-sivuille.
Tilaajaorganisaation Hyvinvointipalveluiden viestinnasta vastaava toimihenkil®
auttoi kyselyn jakelun kanssa. Kyselya markkinoitiin sahkoisesti ottamalla yh-
teytta paikalliseen ilmaisjakelulehteen ja Kouvolan Sanomiin. Kyselyd mainostet-
tiin paikallislendessa ja Kouvolan Sanomien verkkouutisissa. Kyselyyn vastannei-
den maaraa oli mahdollista seurata paivittain ja ensimmaisten kahden viikon ai-
kana vastaajia kertyi yli 80. Kyselyn aikana mainoksia vietiin Hyvinvointipisteelle
Kouvolan keskustaan ja Perhekeskukseen Keltakankaalle. Hyvinvointipiste on
niin sanottu matalan kynnyksen avoin palvelu, joka on saatavilla Kouvolan kes-
kustassa kauppakeskuksessa. Perhekeskukset ovat tarkoitettu tavoittamaan lap-
siperheitd neuvolatoiminnan kautta. Kyselya markkinoitiin myos suullisesti erilai-

sissa tilaisuuksissa Kouvolan alueella, esimerkiksi vanhempainilloissa.
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Kysely oli avoinna kuukauden ajan 14.9.2017-14.10.2017 Surveypal-ohjelmassa.
Vastauksia maaraajan paattymiseen mennessa tuli tasan 100 kpl. Aineistoa alet-
taessa purkamaan, jouduttiin huomaamaan yhden vastaajan vastanneen iakseen
100 vuotta ja liséksi valinneen asuinalueekseen kaikki kyselylomakkeessa maini-
tut taajamat Kouvolan kaupungissa. Tama vastaus poistettiin tutkimustuloksista
ennen analysointia. Nain ollen kyselyyn vastanneiden mééara oli 99 kpl. Saadut
vastaukset kasiteltiin kvantitatiivisen tutkimuksen analysointikeinoilla tilasto-oh-

jelma SPSS:n avulla.

5 TUTKIMUSTULOKSET

Alla olevaan taulukkoon on koottu vastaajien taustatiedot. Taulukosta selviaa
vastaajien sukupuolijakauma, ikaryhma ja status. Lisaksi taustatiedoissa kysyttiin

vastaajien asuintaajamaa ja osallisuutta jarjesto- ja vapaaehtoistoimintaan.

Taulukko 1. Vastaajien taustatiedot

Sukupuoli % N=94
Naisia 57,4 % 54
Miehia 42,6 % 40
Ika N=94
<30 22,3 % 31
31-40 19,1 % 18
41-50 20,2 % 19
51-60 28,7 % 27
60> 9,6 % 9
Status N=99
Tybssakayva 68,7 % 68
Elakelainen 14,1 % 14
Tyoton 8,1 %

Opiskelija 4,0 % 4
Perhevapaalla 3,0%

Muu 2,0%

Taajama N=99
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toistoimintaan

Kouvola 55,6 % 55
Kuusankoski 15,2 % 15
Valkeala 9,1 % 9
Inkeroinen 8,1 % 8
Myllykoski 7,1 % 7
Elimaki 2,0% 2
Voikkaa 1% 1
Anjala 1% 1
Keltakangas 1% 1
Osallistuu jarjestotoi- 14,4 % N=97
mintaan

Osallistuu vapaaeh- 8,3 % N=96

5.1 Paihteista johtuvat haitat asuinalueella

Vastaajilta kysyttiin havaintoja péaihteista johtuvista haitoista asuinalueillaan. Tay-

sin samaa mielta vastasi 35 vastaajaa (35,4 %). Jokseenkin samaa mielta oli 28

vastaajaa (28,3 %). Vastaajista 4 (4,0 %) ei ollut samaa eika eri mielta. Jokseen-

kin eri mielta oli 17 vastaajaa (17,2 %) ja taysin eri mielta oli 15 vastaajaa (15,2

%) (Kuva 1).
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407

Lukumé&ara

Taysineri  Jokseenkin eri Ei samaa elkd  Jokseenkin - Tdysin samaa
mielta mielta erimieltd  samaa mielta mielta

Kuva 1. Asuinalueella havaitut paihdehaitat (N=99)

Jonkin verran turvallisuuteen liittyvia haittoja vastasi havainneensa 27 vastaajaa
(31,8 %). Turvallisuuteen liittyvia, paihteista johtuvia haittoja havainneensa paljon
vastasi 25 vastaajaa (29,4 %). Lainkaan turvallisuuteen liittyvia haittoja ei ollut
havainnut 13 vastaajaa (15,3 %). Ei paljon eikd vahan turvallisuuteen liittyvia hait-
toja oli vastannut 12 vastaajaa (14,1 %). Erittain paljon turvallisuuteen liittyvia
haittoja vastasi havainneensa 8 vastaajaa (9,4 %) (Kuva 2).

Lukumaara

Ei allenkaan  Jonkin verran Ei paljon eika Faljon Erittain paljon
vahan

Kuva 2. Asuinalueen turvallisuuteen liittyvéat paihdehaitat (N=85)
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Viihtyvyyteen liittyvid haittoja vastasi havainneensa paljon 25 vastaajaa (28,7 %)
ja erittain paljon 23 vastaajaa (26,4 %). Jonkin verran viihtyvyyteen liittyvia hait-
toja vastasi havainneensa 22 vastaajaa (25,3 %). Ei paljon eikd vahan viihtyvyy-
teen liittyvid haittoja, vastasi havaineensa 9 vastaajaa (10,3 %). Viihtyvyyteen

vaikuttavia haittoja ei ollut havainnut lainkaan 8 vastaajaa (9,2 %) (Kuva 3).

Lukumaara

Eicllenkaan Jonkin verran Ei paljon eika Paljon Erittain paljon
vahan

Kuva 3. Asuinalueen viihtyvyyteen vaikuttavat paihdehaitat (N=87)

Vastaajista 23 (26,7 %) vastasi havainneensa asuinalueensa siisteyteen vaikutta-
via tekijoita jonkin verran. Erittdin paljon siisteyteen vaikuttavia tekijoita vastasi
havainneensa 21 vastaajaa (24,4 %) ja paljon 20 vastaajaa (23,3 %). 8 vastaajaa
(9,3 %) vastasi ettei ole havainnut siisteyteen vaikuttavia tekijoita lainkaan asuin-
alueellaan. Ei paljon eika vahan siisteyteen vaikuttavia tekijoita vastasi havain-

neensa 14 vastaajaa (16,3 %) (Kuva 4).
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25

Lukumaara

Ei ollenkaan Jonkin verran Ei paljon eiké Paljan Erittéin paljon
wahan

Kuva 4. Asuinalueen siisteyteen vaikuttavat paihdehaitat (N=86)

Hyvinvointiin liittyvia haittoja jonkin verran vastasi havainneensa 21 vastaajaa
(24,7 %). Paljon asukkaiden hyvinvointiin liittyvia, péaihteisté johtuvia haittoja, vas-
tasi havainneensa 19 vastaajaa (22,4 %). Erittain paljon asukkaiden hyvinvointiin
littyvid, paihteista johtuvia haittoja, vastasi havainneensa 12 vastaajaa (14,1 %).
Ei lainkaan asukkaiden hyvinvointiin liittyvia paihteista johtuvia haittoja vastasi
havainneensa 15 vastaajaa (17,6 %). Ei paljon, eikd vahan haittoja, vastasi ha-
vainneensa 18 vastaajaa (21,2 %) (Kuva 5).
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Lukumaara

Ei ollenkaan Jonkinverran Ei paljon eika Paljon Erittain paljon
vahan

Kuva 5. Asukkaiden hyvinvointiin liittyvien haittojen maara asuinalueilla (N=85)

Erittain paljon asuinalueen vetovoimaisuuteen liittyvia tekij6ita vastasi havain-
neensa 19 vastaajaa (23,2 %). Ei lainkaan asuinalueensa vetovoimaisuuteen vai-
kuttavia tekijoita lainkaan, tekijoita ei ole paljon eika vahan tai tekijoita on paljon
vastasi 16 vastaajaa (19,5 %). Jonkin verran asuinalueen vetovoimaisuuteen vai-

kuttavia tekijoita vastasi havainneensa 15 vastaajaa (18,3 %) (Kuva 6).

Lukumaara

Eiollenkaan  Jonkin verran Ei paljon eika Faljon Erittéin paljon
vahan

Kuva 6. Asuinalueen vetovoimaisuuteen vaikuttavien haittojen maara (N=82)
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5.2 Paihdehaittojen vaikutukset asuinalueen ominaisuuksiin

Kuvaan 7 on koottuna asuinalueen eri ominaisuudet ja vastaajien nakemys péaih-
deongelmien vaikutuksista niihin. Keskiarvoja tarkasteltaessa voidaan huomata,
ettd paihteista johtuvat haitat ovat eniten viihtyvyyteen, asuinalueen siisteyteen ja
asuinalueen vetovoimaisuuteen liittyvid. Vain jonkin verran paihdehaittojen koet-
tiin vaikuttavan asuinalueen asukkaiden hyvinvointiin ja asuinalueen turvallisuu-

teen.

Viihtywyyteen lithyvia

Asuinalueen siisteyteen lithywvia

Asuinalueen vetovoimaisuuteen lithyvia

Asukkaiden hyvinvaintiin lithyvia

Turvallisuuteen lithyvia

Keskiarvo

T ]

Kuva 7. Paihdehaittojen vaikutukset (N=99)

Vastaajista 44 henkilda (47,8 %) ei ollut joutunut valvomaan lainkaan paihteista
johtuvan metel6innin vuoksi. Vastaajista 26 (28,3 %) oli joutunut valvomaan
kolme kertaa tai useammin péaihteista johtuvan meteldinnin vuoksi. Yhdesta kol-

meen kertaan oli joutunut valvomaan 22 vastaajaa (23,9 %) (Kuva 8).
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507

Lukumaara

Ei kertaakaan 1-2 krt 3 krt tai enemman

Kuva 8. Paihteista johtuvan meteldinnin vuoksi valvominen (N=92)

Vastaajista 35 (38,5 %) oli arsyyntynyt vahintaan kolme kertaa tai useammin
paihtyneiden hairibkayttaytymisesta, joita olivat oksentelu, virtsaaminen, roskaa-
minen ja paikkojen rikkominen. Yhdesta kahteen kertaan 29 vastaajaa (31,9 %)
oli arsyyntynyt. Vastaajista 27 (29,7 %) ei ollut arsyyntynyt paihtyneiden hairi6-
kayttaytymisesta kertaakaan (Kuva 9).

40

Lukurmnaara

Ei kertaakaan 1-2 krt 3 krt tai enemman

Kuva 9. Paihtyneiden henkildiden hairiokayttaytymisesta arsyyntyminen (N=91)
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Tulosten perusteella 68 vastaajaa (78,2 %) vastasi, ettei heidan omaisuuttaan ol-
lut otettu kertaakaan luvatta kayttoon tai tuhottu. Vastaajista 11 (12,6 %) vastasi,
etta paihtynyt henkil6t tai ryhma oli ottanut heidan omaisuuttaan otetun luvatta
kayttoon tai tuhonneen omaisuutta. Vastaavasti kertoja olleen kolme tai useam-

min, oli vastannut 8 vastaajaa (9,2 %) (Kuva 10).

Lukumaara

Ei kertaakaan 1-2 krt 3 krt tai enemman

Kuva 10. Omaisuuden luvatta kayttoon ottaminen tai tuhoaminen paihtyneen henkildn tai ryhmén
toimesta (N=87)

Tulosten mukaan 37 vastaajaa (41,6 %) ei ollut peléannyt kertaakaan kohtaami-
aan paihtyneita henkil6ita tai ryhmia. Paihtyneita henkildita tai ryhmia oli yhdesta
kahteen kertaan pelannyt 29 vastaajaa (32,6 %), kun taas vastaajista 23 (25,8 %)
vastasi kertoja olleen kolme tai enemmaén (Kuva 11).
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407

Lukumaara

Ei kertaakaan 1-2 krt 3 krt tai enemman

Kuva 11. Pelko paihtyneita henkildita tai ryhmid kohtaan (N=89)

Vastaajista 55 (63,2 %) ei ollut joutunut kertaakaan paihtyneen henkilén tai ryh-
man ahdistelemaksi tai kiusaamaksi. Tulosten mukaan kertoja olleen 1-2 vastasi
26 (29,9 %) vastaajaa ja vastaavasti 6 vastaajaa (6,9 %) vastasi kertoja olleen

kolme tai enemman (Kuva 12).

60

Lukumaara

Ei kertaakaan 1-2 krt 3 krt tai enemman

Kuva 12. Joutuminen péaihtyneen henkilén tai ryhméan ahdistelemaksi tai kiusaamaksi (N=87)

Vastaajista 61 (69,3 %) ei ollut joutunut kertaakaan paihtyneen henkilén solvaa-
maksi tai haukkumaksi. Kun taas joka neljas vastaaja (25 %) oli joutunut 1-2 ker-

taa vimeisen ja 5 (5,7 %) vastaajaa kolme kertaa tai enemman (Kuva 13).
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Lukumaara

Ei kertaakaan 1-2 krt 3 krt tai enemman

Kuva 13. Joutuminen paihtyneen henkilén solvaamaksi tai haukkumaksi (N=88)

Vastaajista 58 (90,6 %) ei ollut joutunut kertaakaan paihtyneen lyotavaksi, toni-
maksi tai kasiksi kdymisen kohteeksi. Vastaajista 4 (6,3 %) oli joutunut vastaa-
vaan tilanteeseen 1-2 kertaa. Kuitenkin vastaajista 2 (3,1 %) oli joutunut tilantee-

seen kolme kertaa tai enemman (Kuva 14).

Lukumadara

Ei kertaakaan 1-2 krt 3 krt tai enemman

Kuva 14. Joutuminen paihtyneen henkilén lydtavaksi, tonimaksi tai kasiksi kdymisen kohteeksi
(N=64)

Vastanneista 79 (80,6 %) toivoi poliisin puuttuvan nykyistd enemman asuinaluei-
den paihtyneiden hairikdintiin kaduilla, puistoissa ja julkisilla paikoilla. Vastaajista

76 (77,6 %) toivoi sosiaali- ja terveydenhuollon ammattilaisten puuttuvan nykyista



39

enemman paihtyneiden hairikointiin. Asuinalueiden asukkaiden yhdessa pitaisi
puuttua nykyista enemman 42 (42,9 %) vastaajan mielesta. Asukkaiden yksityis-
henkilon&, vastasi 24 (24,5 %). Vastaajista 6 ei osannut sanoa ja jopa 5 (5,1 %)
vastaajan mielesta kenenkaan ei tulisi puuttua nykyistéa enempaa asuinalueen

paihteiden kayttajien hairikointiiin (Taulukko 2).

Taulukko 2. Minka tahojen tulisi puuttua nykyistd enemman paihtyneiden hairikéintiin kaduilla,

puistoissa ja julkisilla paikoilla?

Vastauksia % i
vastanneista
n (n=98)
Poliisin 74 a0,6%
Sosiaali-Ja il V7.6%
terveydenhuollon
ammattilaisten
Asukkaiden yhdessa 42 42 9%
Asukkaiden 24 24 5%
yksityishenkilona
En osaa sanoa 3] 6,1%
En kenenkaan 5 51%
Yhteensa 232 236, 7%

Vastaajista 81 (86,2 %) vastasi, etté poliisin tulisi puuttua nykyistd enemman nuo-
rison alkoholinkaytt6on. Vastaajista 59 (62,8 %) vastasi, etta sosiaali- ja tervey-
denhuollon ammattilaisten tulisi puuttua nykyistd enemman. Asukkaiden yhdessa
tulisi puuttua nykyista enemman nuorison alkoholinkaytt66n 34 vastaajan (36,2
%) mielesta. 10 vastaajaa (10,6 %) vastasi, ettd asukkaiden yksityishenkiléna tu-
lisi puuttua nykyista enemman. Vastaajista kuitenkin 8 (8,5 %) vastasi ettei ke-
nenkaan tulisi puuttua nykyistd enempaa nuorison alkoholinkayttoon. Vastaajista

4 (4,3 %) ei osannut sanoa (Taulukko 3).
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Taulukko 3. Minka tahojen tulisi puuttua nykyistd enemmaén asuinalueensa nuorison alkoholin-

kaytto6n?

Vastauksia % i
vastanneista
n (n=98)
Poliisin a1 86,2%
Sosiaali-Ja a9 G2,8%
terveydenhuollon
ammattilaisten
Asukkaiden yhdessa 34 36,2%
Asukkaiden 10 10,6%
yksityishenkilona
En kenenkaan a 3.5%
En osaa sanoa 4 4.3%
Yhteensa 196 208,5%

Vastaajista 59 (61,5 %) ei tiennyt, oliko kaupunki lisdnnyt ennalta ehkéisevia ja
paihdepalveluita asuinalueilla ilmenneiden paihdeongelmien vuoksi. Vain 4 vas-
taajaa (4,2 %) tiesi kaupungin lisdnneen ennalta ehkaisevia palveluita tai paihde-

palveluita. Vastaajista 33 (34,4 %) ei osannut sanoa (Kuva 15).

Lukumaara

En osaa sanca

Kuva 15. Kouvolan kaupungin ennaltaehkaisevien palveluiden ja paihdepalveluiden lisdaminen
(N=96)
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Vastaajista 74 (86 %) vastasi kdyneensa paihteisiin liittyvaa keskustelua ystavien
kanssa. Perhepiirissa vastasi kdyneensa paihteisiin liittyvaa keskustelua 60 (69,8
%) vastaajaa. Naapurustossa vastasi kdyneensa paihteisiin liittyvaa keskustelua

vastaajista 42 (48,8 %). Harrastusyhteistissa keskustelua paihteisté vastasi kay-
neensa 25 vastaajaa (29,1 %). Vastaajista 18 (20,9 %) kertoi kdyneensa tarvitta-
essa kaikkien edella mainittujen tahojen kanssa keskustelua péihteista (Taulukko
4).

Taulukko 4. Paihteisiin liittyva keskustelu

Vastauksia * i
vastanneista
n (n=86)
Ystavien kanssa 74 86,0%
Perhepiirissa G0 G9,8%
Naapurostossa 42 43 8%
Harrastusyhteisoissa 25 291%
Tanvittaessa Kaikkien 18 20,9%
edella mainittujen
tahojen kanssa
Yhteensa 214 254 7%

Vastaajista 83 (89,2 %) mielesta perhepiirissa olisi hyodyllista kayda paihteiden
ongelmakayttoon liittyvaa keskustelua ja 81 vastaajan mielesté (87,1 %) tervey-
denhuollon ammattilaisen kanssa. Ystavien kanssa paihteiden ongelmakayttoon
littyva keskustelu olisi hyddyllista kayda 74 (79,6 %) vastaajan mielesta. Naapu-
rustossa ja tyoyhteisossa vastasi 72 (77,4 %) vastaajaa. Harrastusyhteisoissa 70
(75,3 %) vastaajan mielesta. Tarvittaessa kaikkien edella mainittujen tahojen

kanssa 60 vastaajan (64,5 %) mielesta (Taulukko 5).
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Taulukko 5. Paihteisiin liittyvan keskustelun hyodyllisyys

Vastauksia % i
vastanneista
n (n=93)
Perhepiirissa a3 89,2%
Terveydenhuollon a1 87 1%
ammattilaisen kanssa
Ystavien kanssa 7 79.6%
Naapurostossa 72 774%
Tyoyhteisissa 72 77.4%
Harrastusyhteisoissa 70 75,3%
Tarvittaessa kaikkien G0 G4,5%
edella mainittujen
tahojen kanssa
Yhteensa 512 550,5%

Vastaajista 69 (73,4 %) toivoi jarjestettavan elaménhallintaan liittyvaé ohjausta
paihdeongelmien vahentamiseksi. Yksilollistd ohjausta toivoi 55 vastaajaa (58,5
%) eli vahan yli puolet vastanneista. Yhdistysten ja jarjest6jen jarjestamaa toimin-
taa toivoi 41 vastaajaa (43,6 %). Hyvinvointiin liittyvia infoja toivoi 27 (28,7 %)
vastaajaa. Liikuntaryhmia toivoi 25 vastaajaa eli vahan yli joka neljas vastaaja
(26,6 %) (Taulukko 6). Muuta-kohtaan vastasi 23 (24,5 %) vastaajaa seuraavan-

laisin ehdotuksin:

"Pakkohoitoon tai vapaaehtoiseen hoitoon ohjausta ja neuvontaa riit-
tavan varhaisessa vaiheessa, eika sitten kun on jo asiat huonosti”

"Jarjestyksen valvontaa”

” Ohjeistusta miten toimia,kun on selvaa tietoa,kun alaikaisille valite-
taan alkoholia ja tupakkaa saanndllisesti joka viikko. Omassa naapu-
ristossa”

” Jokaisessa terveyden- tai sosiaalipuolen ammattihenkilon tapaami-
sessa mainittaisiin paihteettomyyden tai kohtuujuomisen terveytta
edistava merkitys”

” Velvoittaa vanhemmat vastuuseen alaikaisista lapsistaan, paihde-
kuntoutujille asunnot ja kuntouttavaa tyotoimintaa tms.”

” Poliisi enemman katukuvaan”



43

Taulukko 6. Mité palveluita tai toimintaa vastaajat toivoisivat jarjestettavan paihdeongelmien va-

hentamiseksi

Vastauksia % i
vastanneista
n (n=94)
Elamanhallintaan 69 73,4%
liittywaa ohjausta
Yksilillista ohjausta 55 58,5%
Yhdistysten ja 41 43 6%
jarjestojen jarjestamaa
toimintaa
Hywimwointiin liithnia 27 28,7%
infoja
Liikuntaryhmia 25 26,6%
Muuta 23 24 5%
Yhteensa 240 255 3%

Ohjausta terveellisiin elamé&ntapoihin vastasi 59 vastaajaa (67,8 %). Ehkaiseva
paihdetyo voisi olla 48 vastaajan (55,2 %) mielesta toiminnallisia ryhmia yhteisen
tekemisen merkeissa. Yhteista toimintaa yhdistysten ja jarjestdjen kanssa vastasi
45 vastaajaa (51,7 %). Vastaanottotoimintaa ehdotti 41 vastaajaa (47,1 %). Erilai-
sia toiminnallisia liikuntaryhmi& ehdotti 30 vastaajaa (34,5 %). Yleisia infoja paih-
teiden vaikutuksista terveyteen ehdotti 29 vastaajaa (33,3 %) (Taulukko 7).

Kohtaan muuta, mita-kohtaan tuli useita ehdotuksia:

" esim. tyoterveyshuollossa tapahtuvaa asioiden kartoitusta ja syiden
etsintaa, ilman ,etta tydpaikan menetysta tarvitsisi pelata”

" paihdeputket, erilaiset infot/messut, paivakeskukset, keskusteluryh-
mat”

" ongelmatapausten tavoittaminen ja siita yksilollinen ohjaaminen
asukkaan toiveiden mukaan”

“Helposti tavoitettavaa toimintaa, jonne ihmiset I6ytaisivat helposti ja
jolla olisi selkea strategia paihteidenkayton vahentamiseksi”

“viranomaiset voisivat kantaa vastuunsa ehkaisevasta tyosta, kaik-
kea ei voi ulkoistaa vapaaehtoisille asuinymparistot siisteiksi, valoi-
siksi, korttelitupa tms. toimintaa, maksuttomia harrastusryhmia”
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Taulukko 7. Mita ehkaiseva paihdetyo voisi olla

Ohjausta terveellisiin
elamantapoihin
Toiminnallisia ryhmia
yhteisen tekemisen
merkeissa

Yhteista toimintaa
jarjestojen ja vhdistysten
kanssa
Vastaanottotoimintaa
Erilaisia toiminnallisia
ryhmia lilkunnan
merkeissa

Yleisia infoja paihteiden
vaikiutuksista terveyteen
Muuta

Yhteensa

Vastauksia % .
vastanneista

n (n= 87)
58 67,8%
48 55,2%
45 51,7%
41 47 1%
30 345%
28 33,3%
15 17,2%
267 306,9%

AsukasAreena oli tuttua vain 14 vastaajalle (16,3 %). Vastaajista 2 (2,3 %) ei tun-

nistanut AsukasAreena-toimintaa ja jopa 70 (81,4 %) ei osannut sanoa. Alue-

Sorvi-toiminta oli tuttua vain 6 vastaajalle (7,1 %), vastaajista 3 (3,5 %) ei tiennyt

AlueSorvi-toiminnasta ja jopa 76 vastaajaa (89,4 %) ei osannut sanoa. Kunta-

Sorvi-toiminta oli tuttua vain 2 vastaajalle (2,4 %), samoin 2 vastaajaa ei tiennyt

Kuntasorvin toiminnasta ja jopa 81 vastaajaa (95,3 %) ei osannut sanoa (Tau-

lukko 8).

Taulukko 8. Yhteisdllisyytta lisdavien toimintamallien tunnettavuus

Vastaus AsukasAreena AlueSorvi (N=85) KuntaSorvi (N=85)
(N=86)

Kylla 16,3% 7,1% 2,4%

Ei 2,3% 3,5% 2,4%

Ei osaa sanoa 81,4% 89,4% 95,3%

Yhteensa 100% 100% 100%
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5.3 Taajamittain esiintyvat eroavaisuudet liittyen paihdehaittoihin

Tutkimustehtévien ratkaisemiseksi vastaukset ristiintaulukoitiin SPSS-ohjelman
avulla. Taajamista, joista vastauksia oli saatu vain 1 kappale (Anjala, Keltakan-
gas ja Voikkaa) ei otettu mihink&an ristiintaulukointeihin mukaan, koska yhden
vastaajan nédkemysta ei voitu yleistda koskemaan koko taajaman asukkaiden na-

kemysta.

Myllykoskelaisista vastaajista 3 (42,9 %) oli jokseenkin eri mieltd kysyttaessa
asuinalueella esiintyvista paihdehaitoista. Myllykoskelaisista vastaajista 2 (28,6
%) oli taysin samaa mieltéd asuinalueellaan havaituista paihdehaitoista. Jokseen-
kin samaa mielta oli 2 (28,6 %) myllykoskelaista vastaajaa. Inkeroislaiset vastaa-
jista 5 (62,5 %) jokseenkin samaa mielta asuinalueellaan havaittavista paihteista
johtuvista haitoista. Taysin samaa mielta oli joka neljas inkeroislaisnen vastaa-
jista. Inkeroislaisista vastaajista yksi vastaaja (12,5 %) oli taysin eri mielté. Eliméa-
ella 2 vastaajaa (100 %) oli jokseenkin samaa mieltd asuinalueellaan havaituista,
paihteista johtuvista haitoista. Kouvolalaisista vastaajista 21 (38,2 %) oli taysin
samaa mielta asuinalueellaan havaittavista, paihteista johtuvista haitoista. Kouvo-
lalaisista vastaajista 11 (20 %) oli joko taysin eri mielté tai jokseenkin samaa
mieltd. Kouvolassa 10 vastaajaa (18,2 %) oli jokseenkin eri mieltd asuinalueel-
laan havaituista, paihteisté johtuvista haitoista. Vastaajista 2 (3,6 %) ei ollut sa-
maa eika eri mieltd. Kuusankoskelaisista vastaajista 7 (46,7 %) vastaajaa oli tay-
sin samaa mielta. Vastaajista 5 (33,3 %) oli jokseenkin samaa mielta. Taysin eri
mielta oli 2 (13,3 %) kuusankoskelaista vastaajaa. Jokseenkin eri mielta oli vain
yksi (6,7 %) kuusankoskelainen vastaaja. Valkealaisista vastaajista 2 vastaajaa
(22,2 %) oli jokseenkin eri mielta, ei samaa eika eri mieltd, jokseenkin samaa
mielta tai taysin samaa mielta. Yksi vastaaja (11,1 %) valkealaisista vastaajista
oli taysin eri mielta eli ei ollut havainnut asuinalueellaan paihteista johtuvia hait-
toja. Kaikista taulukossa nékyvista taajamista yhteenvetona voidaan kuitenkin sa-
noa, etta taajamissa on havaittavissa péaihteisté johtuvia haittoja vastaajien mie-
lestd (Taulukko 9).
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Taulukko 9. Taajamittain vastaajien nakemyksia asuinalueillaan esiintyvista paihteista johtuvista
haitoista (N=96)

Asuinalueellani on havaittavissa paihteista johtuvia haittoja

Ei samaa
Taysin eri Jokseenkin eika eri Jokseenkin Taysin

mielta eri mielta mielta samaa mieta samaa mieltda Yhteensa

Myllykoski Lukumaara 0 3 0 2 2 7
% 0,0% 42,9% 0,0% 28,6% 28,6% 100,0%

Inkeroinen Lukumaira 1 0 0 & 2 g
% 12,5% 0,0% 0,0% 62,5% 25,0% 100,0%

Elimaki Lukumaara 0 0 0 2 0 2
Y% 0,0% 0,0% 0,0% 100,0% 0,0% 100,0%

Kouvola Lukumaara 11 10 2 11 21 65
% 20,0% 18,2% 3,6% 20,0% 38,2% 100,0%

Kuusankoski  Lukumaara 2 1 0 gl 7 15
Y% 13,3% 6,7% 0,0% 33,3% 46,7% 100,0%

Valkeala Lukumadara 1 2 2 2 2 9
% 11,1% 22,2% 22,2% 22,2% 22,2% 100,0%

Yhteensa Lukumaira 15 16 4 27 34 96
% 156,6% 16,7% 4 2% 28,1% 35,4% 100,0%

Turvallisuuteen liittyvia, paihteista johtuvia haittoja oli havaittavissa alla olevan
taulukon mukaisesti. Erittéin paljon turvallisuuteen liittyvid paihteista johtuvia hait-
toja oli havaittavissa Valkealassa kahden vastaajan (28,6 %) mielesté ja Kouvo-
lassa 6 vastaajan mielesta (13 %). Myllykoskelaisista vastaajista 3 (42,9 %) ja
valkealaisista vastaajista 6 vastaajaa (42,9 %) vastasi, ettei heidan asuinalueel-
laan esiintynyt lainkaan péaihteisté johtuvia, turvallisuuteen liittyvia haittoja. Inke-
roislaisista 5 vastaajaa (62,5 %) vastasi asuinalueellaan esiintyvan turvallisuu-
teen liittyvid, paihteista johtuvia, haittoja jonkin verran. Kuusankoskella 5 vastaa-
jaa (41,7 %) vastasi turvallisuuteen liittyvid, paihteisté johtuvia haittoja olleen

asuinalueellaan paljon (Taulukko 10).
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Taulukko 10. Turvallisuuteen liittyvid haittoja taajamissa Kouvolassa (N=82)

Turvallisuuteen littywaa

Jonkin Ei paljon eika
Ei ollenkaan verran vahian Paljon Erittain paljon Total
MyilykoskKi Lukumaara 3 1 1 2 ] 7
% 42 9% 14,3% 14,3% 28,6% 0,0% 100,0%
Inkercinen Lukumaara 0 5 2 1 0 B
% 0,0% 62,5% 25,0% 12,5% 0,0% 100,0%
Elimaki Lukumaara 0 1 0 1 ] 2
% 0,0% 50,0% 0,0% 50,0% 0,0% 100,0%
Kowuvola Lukumaara 5 13 i 16 G 46
% 10,9% 28,3% 13,0% 34.8% 13.0% 100,0%
Kuusankoski  Lukumaara 1 3 3 4 0 12
% B,3% 25,0% 25,0% 41,7% 0,0% 100,0%
Valkeala Lukumaara 3 2 0 0 2 7
% 42 9% 28,6% 0,0% 0,0% 2B6% 100,0%
Yhteensa Lukumaara 12 25 12 25 ] 82
% 14.6% 30,5% 14,6% 30,5% 5,8% 100,0%

Viihtyvyyteen liittyvid, paihteista johtuvia haittoja asuinalueellaan vastasi olleen
erittain paljon 6 (46,2 %) kuusankoskelaisista vastaajista. Valkealaisista vastaa-
jista 3 (42,9 %) vastasi, ettei heidan asuinalueellaan ollut ollenkaan viihtyvyyteen
littyvid, paihteista johtuvia haittoja. Myllykoskelaisista vastaajista 3 (42,9 %) vas-
tasi haittoja olleen joko jonkin verran tai paljon. Inkeroislaiset vastaajat olivat viih-
tyvyyden kannalta samaa mieltd, viihtyvyyteen liittyvia paihteista johtuvia haittoja
oli jonkin verran 5 vastaajan (62,5 %) mielesta tai paljon 3 vastaajan (37,5 %)
mielesta. Elimakelaiset vastaajat vastasivat viihtyvyyteen liittyvia paihteista johtu-
via haittoja olleen jonkin verran yhden (50 %) vastaajan mielesta tai paljon toisen
(50 %) vastaajan mielesta. Kaikista ristiintaulukoinnissa olevista taajamista voi-
daan yleisesti sanoa, etta viihtyvyyteen liittyvid, paihteista johtuvia tekijoita oli taa-
jamissa paljon. Kouvolalaisista vastaajista 14 (29,8 %) vastasi olleen erittain pal-

jon viihtyvyyteen vaikuttavia, paihteista johtuvia haittoja (Taulukko 11).



48

Taulukko 11. Viihtyvyyteen liittyvia haittoja Kouvolan taajamissa (N=84)

MyilykoskKi

Inkeroinen

Elimaki

Kouvola

Kuusankoski

Valkeala

Yhteensa

Lukumaara
%
Lukumaara
%
Lukumaara
%
Lukumaara
%
Lukumaara
%
Lukumaara
%
Lukumaara
%

Ei ollenkaan

Viihtywyyteen liithywia
Jonkin Ei paljon eika
verran vahan
3 0
42 9% 0,0%
5 0
62,5% 0,0%
1 0
50,0% 0,0%
g 5
191% 10,6%
0 4
0,0% 30,8%
2 0
28,6% 0,0%
20 g
23,8% 10,7%

Paljon
3
42 9%
3
37,5%
1
50,0%
15
31,9%
3
231%
0
0,0%
25
29,8%

Erittain paljon
1
143%
i]
0,0%
]
0,0%
14

20 8%
]
46,2%
2
2B6%
23

27 4%

Total

100,0%

100,0%

100,0%
47
100,0%
13
100,0%

100,0%
B4
100,0%

Asukkaiden hyvinvointiin liittyvia, paihteista johtuvia havaintoja oli jonkin verran

kaikissa ristiintaulukoinnissa mukana olleista taajamista. Erittain paljon asukkai-

den hyvinvointiin liittyvi& haittoja oli vastattu olevan Kouvolassa, 9 vastaajaa

(19,1 %) ja Kuusankoskella, 2 vastaajaa (18,2 %). Myllykoskelaiset vastasivat

haittoja olevan ei ollenkaan (2 vastaajaa=28,6 %), jonkin verran (2 vastaa-

jaa=28,6 %) tai paljon (2 vastaajaa=28,6 %) (Taulukko 12).

Taulukko 12. Asukkaiden hyvinvointiin liittyvia haittoja Kouvolan taajamissa (N=82)

Myilykoski

Inkeroinen

Elimaki

Kouvola

Kuusankoski

Valkeala

Yhteensa

Lukumaara
%
Lukumaara
%
Lukumaara
%
Lukumaara
%
Lukumaara
%
Lukumaara
%
Lukumaara
%

Ei ollenkaan
2
28 6%

Asukkaiden hyvinvointiin liittywvia

Jonkin
verran

2
28,6%
4
50,0%
1
50,0%
g
19,1%
1
9.1%
3
42,9%
20
24,4%

Ei paljon eika
vahan

1

14,3%

3

37,5%

1

50,0%

8

17,0%

H

45 5%

0

0,0%

18

22,0%

Paljon
2
28,6%
1
12,5%
0
0,0%
13
27,7%

18,2%
14,3%

19
23.2%

Erittdin paljon
]
0,0%
0
0,0%
0
0,0%
g
191%
2
18,2%
1

14 3%
12

14 6%

Total

100,0%

100,0%

100,0%
47
100,0%
11
100,0%

100,0%
82
100,0%
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Asuinalueen siisteyteen liittyvia, paihteista johtuvia haittoja vastattiin olevan erit-
tain paljon Kuusankoskella 6 vastaajan (46,2 %) mielesté ja Kouvolassa 13 vas-
taajan (28,3 %) mielesta. Jonkin verran haittoja vastattiin olleen Inkeroisissa 3
vastaajan (37,5 %) mielestad, Myllykoskella 3 vastaajan (42,9 %) mielesta ja Eli-
maelld yhden vastaajan (50 %) mielesta. Vastaukset koko taulukossa taajamien
valilla, nayttivat haittoja olleen joko jonkin verran tai erittain paljon (Taulukko 13).

Taulukko 13. Asuinalueen siisteyteen liittyvid, paihteista johtuvia haittoja taajamittain Kouvolassa
(N=83)

Asuinalueen siisteyteen liithyvia

Jonkin Ei paljon eika
Ei ollenkaan verran wvahan Paljon Erittadin paljon Total
Myilykoski Lukumaara 1 3 1 1 1 7
% 14,3% 42 9% 14,3% 14,3% 143% 100,0%
Inkeroinen Lukumaara 2 3 2 1 0 g
% 250% 37.5% 25,0% 12,5% 0,0% 100,0%
Elimaki Lukumaara 0 1 0 1 0 2
% 0,0% 50,0% 0,0% 50,0% 0,0% 100,0%
Kouvola Lukumaara 2 ] 9 13 13 45
% 43% 19,6% 19,6% 28,3% 28.3% 100,0%
Kuusankoski  Lukumaara 0 3 1 3 5 13
% 0,0% 231% T.7% 23,1% 46,2% 100,0%
Valkeala Lukumaara & 2 1 1 1 7
% 28,6% 28,6% 14,3% 14,3% 143% 100,0%
Yhteensa Lukumaara 7 21 14 20 21 83
% B,4% 25,3% 16,9% 241% 253% 100,0%

Kouvolassa 14 (31,8 %) ja Kuusankoskella 4 vastaajaa (36,4 %) vastasi asuin-
alueellaan olleen erittain paljon asuinalueen vetovoimaisuuteen liittyvia, paih-
teista johtuvia haittoja. Yli puolet vastanneista Valkealassa, 4 vastaajaa (57,1 %)
vastasivat ettei heidan asuinalueellaan ollut lainkaan vetovoimaisuuteen vaikutta-
via haittoja. Elimaella yksi (50 %), Inkeroisissa 3 (37,5 %) ja Myllykoskella 2 vas-

taajaa (28,6 %) vastasivat haittoja olleen paljon (Taulukko 14).
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Taulukko 14. Asuinalueen vetovoimaisuuteen liittyvat paihteista johtuvat haitat taajamittain Kou-

volassa (N=79)

Asuinalueen vetovoimaisuuteen lifthywia

Jonkin Ei paljon eika
Ei ollenkaan Vverran vahan Paljon Erittdin paljon Total
Myllykoski Lukumaara 1 3 1 2 0 7
% 14,3% 42 9% 14,3% 28,6% 0,0% 100,0%
Inkercinen Lukumaara 1 4 0 3 0 B
% 12,5% 50,0% 0,0% 37,5% 0,0% 100,0%
Elimaki Lukumaara 1 1] 0 1 1] 2
% 50,0% 0,0% 0,0% 50,0% 0,0% 100,0%
Kowuvola Lukumaara 7 4 13 G 14 44
% 15,9% 91% 29 5% 13,6% 31.8% 100,0%
Kuusankoski  Lukumaara 0 2 2 3 4 11
% 0,0% 18,2% 18,2% 27,3% 36 4% 100,0%
Valkeala Lukumaara 4 1 0 1 1 7
% 571% 14,3% 0,0% 14,3% 143% 100,0%
Yhteensa Lukumaara 14 14 16 16 18 78
% 17,7% 17,7% 20,3% 20,3% 241% 100,0%

Kouvolalaisista 18 (35,3 %) ja kuusankoskelaisista 6 vastaajaa (40 %) olivat jou-
tuneet valvomaan kolme kertaa tai useammin paihtyneista johtuvan meteldinnin
vuoksi. Vastaavasti myllykoskelaisista vastaajista 5 (83,3 %), inkeroislaisista vas-
taajista 5 (62,5 %) ja valkealaisista 5 vastaajaa (71,4 %) ei ollut joutunut valvo-

maan kertaakaan paihtyneiden meteldinnin vuoksi (Taulukko 15).

Taulukko 15. Taajamittain paihtyneiden héairikdinnin vuoksi valvomaan joutuneet (N=89)

Kuinka usein viimeisen 12 kk aikana olet
joutunmut valvomaan paihteista johtuvan
meteldinnin vuoksi

Ei 3 krt tai
Kertaakaan 1-2 krt enemman Total
Myilykoski Lukumaara 4 0 1 G
% 83,3% 0,0% 16,7% 100,0%
Inkeroinen Lukumaara 5 2 1 g
% 62,5% 250% 12,5% 100,0%
Elimaki Lukumaara 1 1 0 2
% 50,0% 50,0% 0,0% 100,0%
Kouvola Lukumaara 18 14 18 51
% 37,3% 27 5% 35,3% 100,0%
Kuusankoski Lukumaara 4 3 i 15
Y% 40,0% 20,0% 40,0% 100,0%
Valkeala Lukumaara g 2 0 7
Y% 71,4% 28 6% 0,0% 100,0%
Yhteensa Lukumaara 41 22 26 =]

Yo 46,1% 247% 28,2% 100,0%
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Kuusankoskelaisista 9 (64,3 %), kouvolalaisista 22 (44 %) ja myllykoskelaisista 3
vastaajaa (42,9 %) olivat olleet arsyyntyneitd paihtyneiden hairiockayttaytymisesta
kolme kertaa tai useammin. Valkealaisista vastaajista 5 (71,4 %) vastasi, ettei ol-
lut hairiintynyt kertaakaan paihtyneiden hairiokayttaytymisesta. Inkeroislaisista 5

vastaajaa (62,5 %) ja kaikki vastaajat Elimaelta (2=100 %) vastasivat olleensa &r-

syyntyneitéa kerran tai kaksi (Taulukko 16).

Taulukko 16. Taajamittain arsyyntyneet paihtyneiden hairiokayttaytymisesta (N=88)

Kuinka useinviimeisen 12 kk aikana olet ollut

arsyyntynyt paihtyneiden
hairickayttaytymisesta?
Ei 3 krt tai
kertaakaan 1-2 krt enemman Total

Myllykoski Lukumaara 2 2 3 7
% 28,6% 28, 6% 42,9%  100,0%
Inkeroinen Lukum&ara 2 g 1 2
% 25,0% 62,5% 12,5% 100,0%
Elimaki Lukumaara 0 2 0 2
% 0,0% 100,0% 0,0% 100,0%
Kouvola Lukumaara 13 15 22 50
% 26,0% 30,0% 44.0%  100,0%
Kuusankoski  Lukumaara 3 2 g 14
% 21,4% 14,3% G4, 3% 100,0%
Valkeala Lukumaara 5 2 0 7
% 71,4% 28,6% 0,0% 100,0%
Yhteensa Lukumaara 25 28 35 g4
% 28,4% 31,8% 39,8% 100,0%

Kaikista vastaajista 35 (40,2 %) ristiintaulukoinnissa ei ollut pelannyt kohtaami-
aan paihtyneita henkil6ita tai ryhmia. Kouvolalaisista 17 (34 %) ja Kuusankoske-
laisista 5 vastaajaa (35,7 %) vastasi pelanneensa kolme kertaa tai useammin
paihtyneita henkildita tai ryhmié. Toisaalta kouvolalaisista vastaajista jopa 14 (28
%) vastasi, ettei ollut pelannyt kertaakaan paihtyneité henkil6ita tai ryhmia. Mylly-
koskelaisista 5 (83,3 %) vastaajaa ei ollut pelannyt kertaakaan paihtyneita henki-

|6ita tai rynmia (Taulukko 17).
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Taulukko 17. Taajamittain pelkdamista kohdanneet paihtyneita kohtaan (N=87)

Kuinka usein viimeisen 12 kk aikana olet
pelannyt kohtaamiasi paihtyneita tai ryhmia?

Ei 3 krt tai
kertaakaan 1-2 krt enemman Total
MyilykoskKi Lukumaara g 1 0 5]
% 83,3% 16,7% 0,0% 100,0%
Inkeroinen Lukumaara 4 3 1 g
% 50,0% 37.5% 12,5% 100,0%
Elimaki Lukumaara 1 1 i 2
% 50,0% 50,0% 0,0% 100,0%
Kouvola Lukumaara 14 19 17 50
% 28,0% 38,0% 34 0% 100,0%
Kuusankoski Lukumaara 6 3 [} 14
% 42 9% 21,4% 357% 100,0%
Valkeala Lukumaara 5 2 0 7
% 71,4% 28, 6% 0,0% 100,0%
Yhteensa Lukumaara 35 29 23 a7
% 40,2% 33,3% 26,4% 100,0%

Viimeisen 12 kuukauden aikana myllykoskelaisista 5 (83,3 %), valkealaisista 5
(71,4 %), kuusankoskelaisista 9 (64,3 %) ja inkeroislaisista 5 (62,5 %) vastaajaa
ei ollut joutunut kertaakaan paihtyneen henkilon ahdistelemaksi tai kiusattavaksi.
Inkeroislaisista 3 (37,5 %) ja kouvolalaisista jopa 15 (31,9 %) oli joutunut kerran
tai kaksi paihtyneen henkilon ahdistelemaksi tai kiusattavaksi (Taulukko 18).

Taulukko 18. Taajamittain vastaajien kokemat hairiét paihtyneista johtuen (N=84)

Kuinka useinviimeisen 12 kK aikana olet
joutumut paihtyneen henkilon ahdistelemaksi tai

kiusattavaksi?

Ei 3 krt tai
kertaakaan 1-2 krt enemman Total
Myllykoski Lukumaara il 1 0 i}
% 83 3% 16,7% 0,0% 100,0%
Inkeroinen Lukumaara L) 3 0 8
% 62 5% 37.5% 0,0% 100,0%
Elimaki Lukumaara 2 0 0 2
Y 100,0% 0,0% 0,0% 100,0%
Kouvola Lukumaara 28 15 4 47
% 59 6% 31,9% 8,5% 100,0%
Kuusankoski Lukumaara 9 4 1 14
Y 64 3% 28, 6% 71% 100,0%
Valkeala Lukumadara g 2 0 7
Y 71,4% 28, 6% 0,0% 100,0%
Yhteensa Lukumaara 54 25 5 34
Y 64 3% 29.8% 6,0% 100,0%
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Jopa 58 vastaajaa (90,6 %) ei ollut joutunut lyémisen, tonimisen tai kasiksi kaymi-
sen kohteeksi kertaakaan. Ristiintaulukoiduissa taajamissa yhteensa yhdesta
kahteen kertaan tilanteisiin joutuneita oli yhteensa 4 vastaajan (6,3 %) mukaan ja
kolme kertaa tai useammin 2 vastaajan (3,1 %) mukaan. Yhdesta kahteen ker-
taan vastaajista oli joutunut lydémisen, tonimisen tai kasiksi kaymisen kohteeksi
Valkealassa yksi vastaaja (20 %) ja Kouvolassa 3 vastaajaa (7,7 %). Kolme ker-
taa tai enemman oli vastaavia tilanteita sattunut Kouvolassa yhdelle (2,6 %) ja
Kuusankoskella vain yhdelle (9,1 %) vastanneista. Elimaella ei vastaavia tilan-

teita ollut vastaajien mukaan lainkaan (Taulukko 19).

Taulukko 19. Taajamittain vastaajien kokemat hairiét paihtyneisté johtuen (N=64)

HKuinka usein viimeisen 12 kk aikana olet
joutunut lyomisen, tonimisen tai Kasiksi

kédymisen kohteeksi?
Ei 3 krt tai
kertaakaan 1-2 krt enemman Total
Myllykoski Lukumaara L) 0 0 ]
% 100,0% 0,0% 0,0%  100,0%
Inkeroinen Lukumaara 3 1] ] 3
% 100,0% 0,0% 0,0%  100,0%
Elimaki Lukumaara 1 0 0 1
% 100,0% 0,0% D0%  100,0%
Kowvola Lukumaara 35 3 1 39
% 89,7% 7. 7% 2,6% 100,0%
Kuusankoski Lukumaara 10 0 1 11
% 90,9% 0,0% 81% 100,0%
Valkeala Lukumaara 4 1 0 ]
% 80,0% 20,0% 0,0%  100,0%
Yhteensa Lukumaara 58 4 2 G4
% 90,6% 6,3% 31%  100,0%

6 POHDINTA JA PAATELMAT
6.1 Tutkimuksen eettisyys ja luotettavuus

Tutkimuksen tekijan tulee ottaa huomioon tutkimuksen eettiset kysymykset tutki-
musta tehdessaan. Jokaisen tutkimuksen tekijan vastuulla on, etta yleiset tutki-
museettiset periaatteet tunnetaan ja niitd noudatetaan. (Hirsjarvi, Remes & Saja-

vaara 2014, 23.) Jo tutkimusaihetta valitessaan tutkija tekee eettisen paatoksen.
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Tutkimuslupa anottiin terveyden edistamisen palvelupaallikkod Kirsi-Marja Karjalai-
selta (liite 1). Tutkimuslupaan on kirjattu tutkimustulosten hyédyntadminen ainoas-
taan taman opinnaytetyon tuloksiin. Vastaajille ennen kyselylomakkeeseen vas-
taamista esitettiin tutkimuksen tarkoitus lyhyesti. Vastaajat vastasivat sahkoiseen
kyselyyn anonyymisti, jolloin yksittaisia vastauksia ei voida henkildida. Yksittaisia
vastauksia ei voi tunnistaa. Sahkoinen kyselylomake oli kaikkien kaupunkilaisten
saatavilla ja kyselysta tiedotettiin laajasti. Kyselysta kerrottiin Kouvolan Sanomien
verkkouutisissa ja paikallisessa ilmaisjakelulehdessa. Lisaksi kyselyd markkinoi-

tiin Kouvolan kaupungin internetsivuilla ja siita tiedotettiin suullisesti.

Tutkimuksen luotettavuutta voidaan mitata erilaisin mittarein ja menetelmin. Vir-
heiden syntymista pyritaan valttelemaan mutta tulosten luotettavuus ja patevyys
voi vaihdella. Tutkimuksen arviointiin liittyvia kasitteitd ovat reliaabelius ja vali-
dius. Reliaabisuudella tarkoitetaan tulosten toistettavuutta ja pysyvyytta. Pysyvyy-
della tarkoitetaan, etté jos tutkimus uusitaan, saadaan samat tulokset. (Vilkka
2015, 193-194.) Ongelmana ilmididen tutkimisessa on, etta vastaajien senhetki-
set ajatukset ja kokemukset vaikuttavat vastauksiin. N&ain ollen arkaluontoisesta
aiheesta kysyttaessa, ei todennakdisesti saataisi samoja vastauksia uudestaan.
Vastaukset, jotka perustuvat tapahtuneisiin asioihin, esimerkiksi kuinka monta
kertaa vastaaja on joutunut valvomaan paihtyneiden hairikdinnin vuoksi, toistuvat
vastaajan vastatessa totuudenmukaisesti. Vastaavasti kysyttdessa mita ennalta-
ehkaisevalta paihdetydlta toivotaan, tai kysyttdessa mita se voisi vastaajan nako-
kulmasta olla, voivat vastaukset vaihdella suurestikin vastausajankohdan mu-
kaan. Validiudelle tarkoitetaan, ettéd mittari tai tutkimusmenetelma mittaa juuri
sitda, mita on tarkoituskin mitata. Kyselylomakkeen kysymykset tulee olla selkeét
ja helposti ymmarrettdvassa muodossa. Tassa opinnaytetydssa validius toteutui
aiheeseen soveltuvan tutkimusmenetelman valinnalla, valittin s&hkoinen kysely
selvittdma&an aikuisvaeston nakemyksia, joka oli verkossa helposti saatavilla. Ky-
selylomake testattiin ennen kyselyn avautumista terveydenhuollon ammattihenki-
I6n ja satunnaisesti valitun kuntalaisen avulla. Tarkennusta tehtiin kyselylomak-
keen ulkoiseen muotoon, jotta kysymysten selkeys ja ymmarrettavyys lisdéntyi.

Joitakin sanavalintoja tarkennettiin kysymysten laadun varmistamiseksi. Kyselylo-
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make hyvéaksytettiin opinnaytetyon tilaajalla ennen kyselyn avautumista. Vali-
diutta lisdé& oikeanlaisen aineiston analyysin valinta, kyselyn vastaukset analysoi-

tiin SPSS-ohjelman avulla.

Luotettavuuskysymykset tulee ottaa huomioon jo tutkimuksen suunnitteluvai-
heessa, jalkikateen luotettavuutta ei pystyta lisddmaan. Tutkimuksen luotettavuu-
teen vaikuttavat myos tutkijan oma tulkinta kysymyksista ja se, miten vastaaja ky-
symykset kasittavat. Tulkinnat saattavat erota toisistaan paljonkin ja talldin tutkija
saa vastaukset todellisuudessa aivan eri kysymyksiin kuin mihin oli suunnitellut
vastaukset saavansa. Tyon luotettavuutta lisdé tutkijan tarkka selostus tutkimus-
prosessista ja sen etenemisesta. Tutkimuksen eri vaiheisiin siséltyy erilaisia riski-
vaiheita, joiden ratkaiseminen tai tekematta jattaminen vaikuttavat onnistunee-

seen lopputulokseen. (Hirsjarvi ym. 2014, 231-233.)

Aiheen arkaluontoisuus lienee syyna kyselyn pienempaan vastaajamaaraan ver-
rattuna kyselyn ndhneiden henkildiden maaraan. Kyselylomakkeen oli nahnyt
monta sataa henkil6d, mika pystyttiin todeta Surveypal-ohjelmasta, kuitenkin vain
sata vastasi. Toisaalta ne kyselyn nahneet, joilla oli omalla asuinalueellaan ollut
paihdehaittoja havaittavissa, halusivat kenties tuoda kokemuksensa julki. Vastaa-
jien asuintaajamien luokittelu kyselylomaketta suunniteltaessa olisi voinut olla
laajempi, mutta jaottelu perustui Kouvolan kaupungin virallisten nettisivujen Kou-
vola-luokitteluun. Kaikista pienimmat taajamat jaivat kyselylomakkeesta pois ja
lisdksi niista taajamista saadut vastaukset, joita oli vain yksi, eivét ole luotettavia,

ne eivat ole koko asuintaajamaa koskevia yleistyksia.

6.2 Tulosten hyddynnettavyys

Taajamista saatujen vastausten perusteella paihteista johtuvia haittoja oli havaittu
erityisesti Kouvolan (ent. Kouvola) alueella, Kuusankoskella ja Inkeroisissa. Kou-
volan keskustan alueella koettiin olevan erityisesti turvallisuuteen, viihtyvyyteen,
asukkaiden hyvinvointiin, asuinalueen siisteyteen ja asuinalueen vetovoimaisuu-
teen liittyvid paihdehaittoja erittéin paljon. Entisen Kouvolan alueella paihteista
johtuvan meteldinnin vuoksi oli jouduttu valvomaan viimeisen vuoden aikana

kolme kertaa tai enemman. Myods Kuusankoski erottui mutta ei yhta selvasti kuin
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entinen Kouvola. Toisaalta sama maara kouvolalaisia vastaajia ei ollut joutunut
valvomaan kertaakaan paihteista johtuvan metel6innin vuoksi. Tarkempaa sijain-
tia Kouvolassa ei saatu tietdd. Kouvolalaisista ja kuusankoskelaisista vastaajista
melkein puolet vastaajista oli ollut arsyyntynyt paihtyneiden hairiokayttaytymi-
sesta kolme kertaa tai useammin. Inkeroisissa paihtyneiden hairiokayttaytyminen
oli koettu arsyttavana yhden tai kaksi kertaa. Paihtyneet henkil6t tai ryhmat olivat
aiheuttaneet pelkoa selvimmin Kouvolassa ja toisaalta Kouvolassa oli havaitta-
vissa asuinalueita, joissa ei ollut pelkoa tunnettu lainkaan. Suurin osa vastaajista
ei ollut joutunut kertaakaan paihtyneen henkilon ahdistelemaksi tai solvaamaksi
viimeisen missdan taajamassa. Vakivaltatilanteita oli vastattu olleen yksi tai kaksi
kertaa Kouvolassa ja Valkealassa. Yksi vastaaja oli molemmissa taajamissa jou-
tunut kolme kertaa tai useammin lyémisen, tonimisen tai kasiksi kdymisen koh-

teeksi.

Poliisin toivottiin puuttuvan nykyistda enemman asuinalueensa paihtyneiden hairi-
kointiin kaduilla, puistoissa ja julkisilla paikoilla seka nuorison alkoholinkayttoon.
Kaupunkilaisten vastauksista selveni, etta poliisia kaivattiin nykyistd enemman

katukuvaan.

Vanhempien vastuuta “peraankuulutettiin® nuorisonsa tekemisissa ja asioissa.
Tulosten perusteella kotoa saatu malli paihteisiin liittyvissa asioissa vaikuttaa
nuorison suhtautumiseen péaihteisiin. Ohjauksen tarvetta koettiin tilanteessa,
joissa oli tiedossa alkoholin valittaminen alaikaisille omalla asuinalueella seka toi-
vottiin puuttumista Sarkolan alueella tapahtuvaan nuorison hairikdintiin ja “mopo-
ralliin”. Armisen (2016) mukaan nuorisoon kohdennettu ehkaiseva paihdetyo tulisi
olla vuorovaikutuksellista ja avoimuuteen perustuvaa keskustelua. Nuoret kokivat
luontevimmaksi paikaksi oman koulun. Elamyksellisia "valistuskeinoja” ovat olleet
muun muassa "Paihdeputket” ja "Elamysreitit”. Ne on koettu hyodyllisina mutta
toisaalta nuorten yksilollinen reagointi ja karjistetyt esimerkit on saatettu kokea
ahdistavina. Toisaalta Tikkurilassa ja Myllypurossa jo vuonna 2002 tehdyn arvi-
ointitutkimuksen mukaan aina ei ole kyse vanhempien valittdmisen puutteesta,
vaan sallivasta asenteesta nuorten juomista kohtaan. Arviointitutkimuksessa ha-

vaittiin, ettd vanhempien suhtautuminen nuortensa juomiseen sisaltaa horjuntaa
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seka ristiriitaisuutta ja nuorten alkoholinkayttd on yhteydessa moniin huoliin, joita
vanhemmilla nuortensa kasvattamiseen liittyy. Vanhempien mielestd maaraava ja
kontrolloiva tapa ei ole oikea kasvattaa nuorta alkoholinkaytéssa. (Holmila 2002,
223.)

Vastauksissa kuvastui yhteisollisyys asuinalueilla, koska sekéa paihtyneiden hairi-
koéintiin ettd nuorison alkoholinkayttoon tulisi vastaajien mielesta puuttua nykyista
enemman yhteisoné, yhdessa muiden asukkaiden kanssa. Eniten kuitenkin puut-
tuminen nykyistd enemman kuului poliisille. Sama tulos oli jo havaittavissa Holmi-
lan 2002 tehdyssa arviointitutkimuksessa paakaupunkiseudulla. Vastaajat olivat
kayneet paihteisiin liittyvaa keskustelua enimmékseen ystaviensa kanssa tai per-
hepiirissa. Paihteiden haitallisesta kaytosta, keskustelu olisi hyddyllista kayda
perhepiirissa tai sosiaali- ja terveydenhuoltoalan ammattilaisten kanssa. Holmilan
(2002) arviointitutkimuksen mukaan suurin vastuu paihteiden kaytésta kuuluu yk-
silolle itselleen. Jopa 13,6 % kouvolalaisista vastaajista tassa tutkimuksessa oli
sitd mieltd, ettd minkaan tahon ei tulisi puuttua nykyista enemman paihtyneiden
hairikdintiin tai nuorison alkoholinkaytt6on. Holmilan (2002, 216) arviointitutkimuk-
sessa paakaupunkiseudulla tulos oli samansuuntainen, jo tuolloin yli 10 % vas-

taajista koki, ettei ylipdansa keneenkéan tule puuttua paihdeasioihin.

Puuttumista ja paihteisiin liittyvaa puheeksi ottamista toivottiin myos sosiaali- ja
terveydenhuoltoalan ammattilaisilta nykyista enemman. Kaupunkilaiset toivoivat
paihteisiin liittyviin asioihin puuttumista jo ennen kuin asiat ovat huonosti, toivot-
tiin paihteisiin liittyvaa puheeksiottoa jokaisessa kontaktissa sosiaali- ja tervey-

denhuollon ammattilaisten kanssa ja yleista jarjestyksenvalvontaa.

Yhdistysten ja jarjesttjen jarjestdmaa toimintaa toivottiin myos. Vastaajien mie-
lestd ehkéiseva paihdety6 voisi olla ohjausta terveellisiin elaméantapoihin, toimin-
nallisia ryhmia ja yhteista toimintaa jarjesttjen ja yhdistysten kanssa. Kaupunki-
laisten tiedossa yhteisollisyytta lisaavat toimintamallit eivat olleet laajasti tie-

dossa.
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Opinnaytetyosta saatuja tuloksia voidaan hyddyntaa paikallisia paihdepalveluita
suunniteltaessa taajamiin ja kehittda elaméanhallintaan tahtadvia toiminnallisia
ryhmia Kouvolassa muuallekin kuin suurimpiin taajamiin. Kouvolan taajamissa on
alueita, joissa tiedetaan “likkuvan paihteita” toisia enemman, kouvolalaiset eivat
kuitenkaan tieda, ettéd Kouvolan kaupunki olisi lisannyt ennalta ehkaisevia ja paih-
depalveluita paihdeongelmien vuoksi. Paihdeongelmien vahentamiseksi toivottiin
elamanhallintaan liittyvaa yhteista ja yksilollistd ohjausta. Hyvinvointipiste kaup-
pakeskus Valtarissa Kouvolan keskustan alueella on kaupunkilaisten saatavilla
arkisin ja tarjoaa ilmaista ohjausta. Infoista tiedotetaan paikallislehdessé aktiivi-
sesti. Ehkaiseva paihdety0d voisi jalkautua aikuisten pariin tydpaikkojen teemapai-
vien tai koulutusten muodossa, ei niinkaan paihdeongelmiin paneutuen, vaan ter-
veellisiin elaméntapoihin keskittyen ja samalla heratellen miettiméén omaa alko-

holinkayttda ja viikottaisia annosmaaria.

WHO:n Euroopan alueen osallistujamaat, mukaan lukien Suomi, ovat kiistatta
karkipaassa alkoholin kulutuksessa sekéa alkoholista johtuvien haittojen maa-
rassa. Tasta syysta WHO on toimeenpannut eurooppalaisen toimenpideohjelman
vuosille 2012-2020, jossa tavoitteena on alkoholin kulutuksen vahentyminen
seka alkoholista johtuvien haittojen vahentyminen. Suhteellisen yksinkertaisilla,
mutta tehokkailla toimilla voidaan edistaa vaeston terveytta ja hyvinvointia, lisata
tyollisyytta ja tuottavuutta seka lisata taloudellista ja terveyteen liittyvaa tasa-ar-
voa. Yleisesti suositus on, etta valtiot tiukentaisivat alkoholilainsaadantéjaan. Toi-
menpideohjelma kattaa kymmenen aihealuetta liittyen yhteiséllisyyteen, valittami-
seen, puheeksi ottamiseen, yhteiskunnalliseen puuttumiseen, alkoholin vaikutuk-
sen alaisena ajamiseen, alkoholin saatavuuteen, markkinointiin ja hinnoitteluun.
(WHO 2018.)

6.2.1 Johtopaatokset ja suositukset

Opinnaytetyosta saatujen tulosten perusteella voitiin todeta, etta Kouvolan taaja-
missa oli havaittavissa paihteista johtuvia haittoja joko jonkin verran tai paljon.

Paihteiden kayttoon liittyvien haittojen vuoksi asuinalueen siisteys, turvallisuus ja
viihtyisyys olivat uhattuina. Vain 15 % vastaajista koki, ettei paihteiden haitallinen

kayttd haitannut heidan asuinalueensa turvallisuutta. Opinnaytety6n tilaajan toive
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oli tutkia koko Kouvolan aluetta kattavasti, tasta syysta taajamakohtaisesti ei
saatu yksityiskohtaista tietoa. Tuloksissa erottui kuitenkin entisen Kouvolan kes-
kustan alue, missa paihteisiin liittyvia haittoja oli havaittavissa. Liséksi Sarkola
nostettiin tuloksissa alueeksi, johon nuorison valvontaa ja puuttumista hairikéintiin
toivottiin. Vastaajista vildenneksen (21,8 %) omaisuutta oli vahingoitettu tai otettu
luvatta kayttoon ja paihtyneiden metel6innin vuoksi oli jouduttu valvomaan. Tulos-
ten perusteella vanhempien vastuuta nuortensa tekemisista "peraankuulutettiin”
ja kotoa saatua mallia paihteiden kaytdssa pidettiin yhtena keinona mita ehkai-
seva paihdety6 voisi olla. Samoin totesi Clifford L. Broman Michiganin yliopistosta
kirjoittamassaan artikkelissa paihteiden saatavuudesta murrosidssa kotiymparis-
tossa. Murrosikaisen kotiymparistdssa paihteiden nakyvyys ja saatavuus vaikutti
my6hemmin paihteiden kayttéon lisdavasti. Lisaksi paihteita kokeiltiin varhaisem-
malla ialla, jos alkoholia oli kotona helposti saatavilla. (Broman 2016.) Yli puolet
tdman opinnaytetyon kyselyyn vastanneista (58,4 %) oli kokenut pelkoa péaihty-
neité henkiloita tai ryhmia kohtaan ja joka kymmenes vastaaja oli joutunut paihty-

neen henkilon ténimaksi, kasiksi kdymisen tai lydmisen kohteeksi.

Tutkimustulosten mukaan ehkaisevalta paihdetyolta toivottiin ohjausta terveelli-
siin elamé&ntapoihin niin yksilo- kuin ryhmatasolla. Heikkila, Jaakkola, Jaakkola a
Tillikainen (2010) olivat kehittaneet Etela-Savon ammattiopistoon nuorille verkko-
kurssin Moodle-oppimisymparistéon. Verkkokurssi kasitteli paihteita seka seksu-
aaliterveyteen liittyvia aiheita. Tulevaisuuden haasteena onkin I6ytda oikeanlaiset
kanavat tavoittamaan kulloisenkin kohderyhmansé. Kouvolassa on vuoden 2018
alussa otettu kayttoon internetvalmennus, joka on osallistujilleen maksutonta. In-
ternetvalmennus antaa ohjausta terveellisiin elamantapoihin, osallistujien omista
l&ahtbkohdista ja kiinnostuksen aiheista riippuen. Tarjolla on tupakoinnin lopetta-
miseen, liikunnan lisdamiseen ja terveelliseen ruokavalioon liittyvaa ohjausta,
muun muassa (Kouvola.fi). Lisaksi kouvolalaisille on tarjolla pienryhmia elaman-
tapamuutokseen "pienin askelin”. Pasanen (2010) suositteli omassa opinnayte-
tyossaan "verkon” hydodyntamista ehkaisevassa paihdetydssa. Verkon hydtyja on
jo valmiiksi olemassa oleva kohderyhma, kaytettaessa nuorten suosimia pelisi-

vustoja tai verkkoyhteisoja. Verkossa tapahtuvaan keskusteluun tai kysymyksiin
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on helpompi ryhtya, tapahtuuhan vuorovaikutus ” koneen valityksella eika kasvo-

tusten.

Tulosten mukaan voitiin todeta, etté yhdistyksilta ja jarjestoilta toivottiin osallistu-
mista ehkaisevaan paihdetybhon erilaisten ryhmien ja yhteisen tekemisen muo-
dossa. Vastauksista valittyi luottamus niin sanotun kolmannen sektorin jarjesta-

maan toimintaan.

Tulosten perusteella vastaajat eivat tunteneet AlueSorvi tai KuntaSorvitoimintaa
lainkaan. Yhteisollisyytta lisdavien toimintamallien tunnettavuutta tulisi kehittaa.
Vain pieni osa tunnisti AsukasAreena-toiminnan tulosten mukaan. Toisissa taaja-
missa yhteisdllisyys on tiivimpaa kuin toisissa ja Kouvolan siséltdessa suurempia
ja pienempia asuintaajamia, pitéa ne sisallaan erilaisia asuinyhteisoja. Pienessa
myllykoskelaisessa kerrostalossa toimii erilainen naapurustoyhteiso kuin esimer-
kiksi Lehtom&essa. Oulun kaupungin alueella toimii kolmannen sektorin toimijoi-
den yllapitaméat Asukastuvat, joille Oulun kaupunki tarjoaa tilat. Asukastupien tar-
koituksena on toimia kaikille yhteisina olohuoneina, tarjoten arjen apua, piristysta
paiviin lounaan ja kahvittelun merkeissa. Oulussa kokoontuvat liséksi Oulun raa-
dit, jotka on kaikille kaupunkilaisille avoimia keskustelutilaisuuksia. Jo Holmilan
(2002) arviointitutkimuksessa todettiin alueellisten yhteis6jen toimintakulttuurilliset

erot, mika toimii yhdessa taajamassa, on taysin sopimatonta toisessa.

On siis havaittavissa, etta vaikka toisaalta valtakunnallisesti yhteisollisyytta lisaa-
vat toimintamallit ovat laajalti testattavina, joudutaan huomaamaan miten hitaasti
toimintatapoihin pystytddn vaikuttamaan, jos yleensa pystytaan vaikuttamaan.
Yhtenaista, kaikille sopivaa alueellista toimintamallia tuskin pystytdan kehitta-
maan. Toimintamallien "parastaminen” lieneekin tulevaisuuden sopivin yhteisolli-
syytta lisaava ja kehittdva menetelma. Hyvien kaytantdjen levittdminen ja markki-
noiminen edistaa kuntalaisten hyvinvointia ja osallisuutta heita koskeviin asioihin.
Parhaimmillaan kuntalaiset paasevat mukaan kunnallisten palveluiden kehittdmi-
seen ja suunnitteluun. Jo Tikkurilassa ja Myllypurossa tehdyssa arviointitutkimuk-
sessa havaittiin samansuuntaisia ilmi6ita kuin tAméan opinnaytetydn kohteena ol-

leessa Kouvolassa.
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6.2.2 Jatkotutkimusaiheet

Jatkotutkimuksen aiheita olisi tutkia tarkemmin jotain tiettya Kouvolan taajamaa
tarkemmin niitd Kouvolan taajamia, mitka nyt jaivat vahemmalle huomiolle. Kou-
volan keskustan alue ymparistdineen ja paihdehaittoineen on nyt tiedossa, mutta
entd pienemmat alueet Kouvolassa? Kouvola siséltaa useita pienempia taajamia
ja asumaléhioita. Anniskelusaadosten muututtua vuoden 2018 alusta, olisi mie-
lenkiintoista uusia tdma tutkimus lahivuosina, nakyyko lainsdadannén muuttumi-
nen taajamissa ja paihteista johtuvien hairididen maarassa? Aikaisempiin tutki-
muksiin tutustuminen ehkaisevan paihdetyon saralla on osoittanut, etta lahes tul-
koon kohderyhmé&na ovat nuoret, nuoriin kohdistuva ehkaiseva paihdetyd. Nuor-
ten kayttamat kanavat ja viestintamenetelmat poikkeavat suuresti aikuisten kayt-
tamistéa viestimista ja tiedonlahteista. Jatkotutkimusaiheena voisikin olla, miten
kouvolalaiset aikuiset ovat suhtautuneet netissa tapahtuvaan, Kouvolan kaupun-
gin jarjestamaan elamantapavalmennukseen ja kuinka aktiivisesti siihen on lah-
detty mukaan? Mika ikaryhma on ottanut valmennuksen "omakseen”? Kouvo-
lassa on paljon ikdantyvia asukkaita mutta se ei saa vahentaa tyoikaisten mah-

dollisuuksia edistdéa omaa terveyttaan ja tehda terveytta edistavia valintoja.
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Tutl_umuksen ta saamiani henkildtietoja ulkopuolisille, vaan pidan ne salassa. Tutkimustulokset esitan niin, ettei niista voida tunnistaa
tekijan/ yksittaista henkilo4 tai perhettd. Noudatan henkilétietolaissa ja muualla lainsdddanntssé mainittuja sd&nnoksia henkilotieto-
tekijoiden jen késittelysté ja salassapidosta.
sitoumus ja Paivéys Allekirjoitus ja nimenselvennys
allekirjoitukset % 0(
Iv.£. 200 Jead (i ) 7w Lccman”
Péivays Allekirjoitus ja nimenselvennys
7 Tutkimussuunnitelma
Hakemuksen E]
liitteet X] Kysely-/haastattelu- yms. lomake
E] Aineistonkeruulomake
[:] Muu aineiston keruuseen liittyva materiaali (esim. yhteydenottokirje)
D Huoltajan suostumus
[ Tutkimusrekisteritiedot
Taytetty ja allekirjoitettu tutkimuslupahakemus liitteineen toimitetaan Kouvolan hyvinvointipalvelujen kirjaamoon.
Hakemuksen yetys ) i A G ! ;
palautus Usune.
Hyvinvointipalvelutikirjaamo
PL 85, Torikatu 10 (4. krs)
45101 Kouvola
PAATOS
Tutkimuslupa- | $&]  Tutkimuslupa mydnnetéan seuraavin ehdoin:
paatos 1. Tutkija sitoutuu tietojen késittelyssa noudattamaan henkilétietolain maarayksia.

2. Tutkimuksessa mahdollisesti syntyvat yksittaisten henkilsiden tietoja koskevat tutkimusrekisterit havitetaan tai
arkistoidaan henkildtietolaissa edellytetyll& tavalla.

3. Mahdollisesti tarvitt suostumt irjassa tulee ilmeté ao. henkilon lupa kayttaa hanta koskevia tietoja,
tutkimukseen osallistumisen vapaaehtoisuus ja henkildiden mahdollisuus keskeyttéda osallistuminen tutkimuk-
seen heti niin halutessaan.

4. Tutkimuksen valmistuttua tutkimusraportti toimitetaan asianomaiselle yhteyshenkildlle ja hyvinvointipalvelujen
kirjaamoon.

5. Jos tutkimus keskeytyy, siita iimoitetaan yhteyshenkilélle ja tutkimusluvan myéntajélle.

6.  Alai ) lasten h iun pyydetéén aina huoltajien kirjallinen lupa.

723 Lupa voidaan peruuttaa, jos lupapaatdksen ehtoja rikotaan, jolloin luvansaajan on palautettava tutkimusta
varten saamansa tiedot.

8.  Lupa on voimassa hakemuksessa maaritellyn ajan.

Muu, mika:

E] Tutkimuslupaa ei mydnneté seuraavin perusteluin:
Allekirjoitus Paivays Paatoksentekijan allekirjoitus, nimenselvennys ja virka-asema o
y; . “Pa) b mdiu/ Ll >
S /
L & Kra-Pam Karpr b ed
= Boot A Ke-fap Kegn G
Paatoksen 1. Hakija, lahetetty (pvm.)
jakelu 2. Yhteyshenkilo
3. Tutkimuslup in pitdja o o
Huomioitavaa | —  Tutkimusluvan myontaminen ei velvoita tutkimuksen kohteita osallistumaan tutkimukseen.
—  Tutkijan on neuvoteltava aina erikseen tutkimuskohteena olevien organisaatioiden kanssa tutkimukseen osallistumises-
ta ja kohteen nimen mainitsemisesta tutkimusraportissa.
- Tutkimuksen teko ei saa héirité tutkimuskohteen toimintaa. N
18.5.2016
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Liite 2/3

Ehkaisevan paihdetyon
kyselytutkimus Kouvolan
kaupungin aikuisvaestolle

Kouvolexsa tehciin shidisevii pilhcetydti oppiekolohon, sileishan vapes-gn
{mpahtumixes ju hyvinvointipelvelubon. Asuidaiden tapetste lhisvi pelveluiden lphRbiminen
on yigd Kouvolen keupungin stretegisixte rvoltteixte.

Oplsdapien Lerveyden edistimizen yiempil AMK-utidnton Keskiois-Suomen
Ammmttiodorsiouiures ju teen sihen IRbyvili opinnitety ot tutidmele kouvolaieisen
alkubiiestdn nilpmyiodi pilhdeongeimien vallatulodsie suinsuesbdnm ju lartottemsle
imupunideisten tohekn shidisevien palvelulcen lshRbimisesn.

Kysehvaviuulowt kiskeliin luolimuioelivest ju hyBdynnebiin wincusten bihin
opinniytelybhdn, Kuldd vestwukest ovet tervwtuliohn Ju hyddyliskil

Ftifvillyn terveisn Tanj Limen

Vastanjan sukupuoli

Oh-un
[ Imes
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Vastaajon status
[ ] wossidiyvi
[ Pemocnpente
[ ] optsiene

[ | esiowsinen

Dmu.nﬁ?

Vastanjon asuinalue Kouvolassa

[ mrbyoa

|:| Kefulanges

Qlen mukana jirestétoiminnassa

(¥, st

(Jen

() dokin muu, mii



73

1.1 Jos vastasit havainneesi asuvinalueelins piihtestl johtuvia
hnBt.Eq]n. valitse yksi tal useampi vaihtoehto minkilaisia ja miten
palion

=Ei planinen, 2=lonkin vamn, 3=Ei

pallon ek viihiin, 4=Pujon, S=Erittiin

pafion
El oeniamn Eritiin peffon
1 2 3 a4 5
namtae mye 00000
Vityyysen Myl 00000
R—— 00000
S—— 00000
Asulnslisen vetovolmuisuuteen Iy OO O O O
—— 00000
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2, Miten palion alueen piihdeongeimat vaikuttavet ssuinalueesi

‘=Ei pilaninen, 2=)nnkin vamn, 2=Fi
paljon eldi viihiin, 4=Pajlon, S=Fritbiin
EiEn

El olleniamn Erittiin pajon

3 1 5

s 0O O O
Velovolmasuutesn OOO
Vitlyyaen O O O
Turlisuutesn OOO

Axuldaicen hyvinvoiniin

ORORe
0 QU

o O0O00oaog -
C O0O00o0o-~

Muuhun, mhin?
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3. Kuinka usein viimesen 12 kk aikana olet asuinaluee/iasi

3.1 joutunut vaivomemn piihteistl johtuyn
meteiBinnin wolsd

3.2 olut irsyyniynyt pilhymekien
hiliiBicitbiptymisest (clownbely,

vitssaminen, makauminen, palkdojen
ridominen)

3.3 omubsuuties on obstiu huvette kiyti3on
tal tuhotiu péihtynesn henkin
pilhtynesn ryhmin (oimesta

3.4 peliinnyt kohtwemies phiyneki
henkBORi tal ryhmil

3.5 joutunut pilhiyneen henkddn
sheiistelemaicd bel kiusetiwaiol

3.6 ol joutunut piihtyneen henkdi®n
wolvmamicd bal hwu ki meled

3.7 olet joutunut lyBmizen, Wnimizen tal
kifvliod kaiymisen kohbewlad

El laprimmiomn

3 kyrtom el
1-2iptmn enemmin

4. Minka kaikkien seuraavien
tahojen pitaisi mielestasi
puuttua nykyista enemman

asuinalueesi
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4.1 piiihtyneiden h#irikGintin kaduilla, pustossa ja julkisille paikoille
[ ] wukiaiden yianyshenkani
[ ] wukialden yhoessi

[ | sostestja terveyrienhuction emmetidetsien

[ ] pomn
Dmhﬂlﬂlﬁl

D'ﬂmm“

42 nuorson alkoholinkiytt&dn
[ ] wukiakten yiatyahenkitni
[ ] wukiakcten yheiessi

[ | sostestja terveyrienhuction emmetidetsien

[ ] potten
Dmhﬂlﬂlﬁl

me-mu

5. Onko tiedossasi, ettdh Kouvolan kaupunki olsi ls#nnyt
ennaliachkiisevidl palveluita tal piiihdepaheluita asuinalues|insi
iimennekien pdihdehaittcien vuoksit

[
[ ] En cxm sance
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Qlen kitynyt pdihtesiin Nithyvikdl keskustelua niissd rvhmiss#
[ Pomopsas

[ ] nepurustossa

[ ] ativten iansz

[ ] Hemestusyhtetsotsi

[ ] TervRtwesza kalkiden ecieli muinkiujen tahojen kansse

Mielesténi pihtekien ongelmakiyttdsn lithvil keskustelu ofisi
hy&iciyliisti kibydd

[ ] pomopatens

[ ] nempurusiossa

[ ] vativden lanssa

[ ] Hemestusyhtuates

[ ] vorntetsoessi

[ ] Terveydenhucton emmetisetsten lanssa

[ ] Torvhtnessa kalidden eciebi mainkujen tahojen kansse
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7. Miti palreluits tai toimintas tolvolsit jiirfestettiviin
piihdeongelmien vishentdmiseksiv

[ ] catysten e jestojen Nejesiim totminten
[ ] Eséminhlintesn Biyvi ohjeusta

[ ] mantaryhm

[ ] Hyvinvointan iy infom

[ ] notomsti onjeusta

[ ] yokdn muu, i

8. Miclestiini ehkiisevil pihdetyd volsi olla?
[ ] htetsi tolmintum jjestjen ju yhelstysien kansse
[ ] Ertulsin tolminnulisie ryhmi Maunnen merostssi

[ | Tolminnalisie ryhmii yhistsen tekmmisen meriostssi
[ ] et infoje pihieicen veluuiista terveyteen

[ ] vestwnottotomintes

[ ] Oneusta terveetistin ekimintapotiin

[ ] sokdn muu, mii
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9. Onko sinulle tuttua
En nsan
Kyl mnoa Ei
Asukmsirpenat
AusSond
KuniuSond

Kiitos vastauksistasi!
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Liite 3/3
Kouvolan vaesto ja ikdrakenne tilastoalueittain 31.12.2016

0-6 7-15 16-18 19-64 65-74 75- Yhteensa

Kouvola Kangas 110| 134 | 106| 2464 8541|1019 4687
Kaunisnurmi 117 | 126 73| 1610 293 | 252 2471
Sarkola 174 | 215 78| 1210 292 | 244 2213
Vahtero 209 | 233 91| 1525 384 | 195 2637
Kéapyla 84| 116 85| 1427 315| 440 2467
Tornionmaki 194 | 271| 116| 2105 474 | 371 3531
Lehtomaki 386| 404 | 158| 3189 722 | 358 5217
Kankaro 393| 518 | 174| 3104 847 | 594 5630
Mielakka 106 | 159 51 606 93| 28 1043
Tykkimaki 5 7 2 28 4 4 50
Korjala 3 11 4 52 10 6 86
Yhteensa 1781|2194 | 938 17320| 4288|3511 30032

Kuusankoski  Mayramaki 136 | 181 65| 1195 249| 78 1904
Ruotsula 56| 112 41 565 94| 48 916
Rantakulma 153 | 234 75| 1372 376 | 184 2394
Voikkaa 104 | 143 51 883 225 | 145 1551
Mattila 80| 116 38 607 131 84 1056
Pilkanmaa 88| 171 68 907 157 | 100 1491
Tahtee 81| 140 46 703 127 90 1187
Makikyla 165| 259 88| 1442 390 | 292 2636
Naukio 64| 135 50| 1253 437| 514 2453
Kuusaa 111 | 155 75| 1380 570 | 588 2879
Kuusaanniemi 0 2 0 2 0 0 4
Keltti 15 19 7 87 20 18 166
Yhteensa 1053|1667 | 604 | 10396| 2776|2141 18637

Anjalankoski  Myllykoski 430 | 587 | 221| 3608 916 | 787 6549
Inkeroinen 315| 472| 159| 3003 835| 659 5443
Sippola 88| 128 40 768 219| 195 1438
Kaipiainen 29 52 18 351 111 72 633
Muhniemi 35| 53 21 380 104| 80 673
Yhteensa 8971292 | 459| 8110| 2185|1793 14736

Valkeala Niinisto 219| 344| 104| 1677 359 | 163 2866
Valkeala kk 194 | 326 97| 1307 310| 360 2594
Jokela 167 | 239 57 905 150 86 1604
Kiehuva 33 64 8 197 51 31 384
Aitomaki 45| 37 19 325 76| 41 543
Utti 78| 114 39 595 170| 103 1099
Selanpaa 43| 88 36 430 100 77 774
Tuohikotti 26| 30 10 248 53| 71 438
Vekaranjarvi 45 85 29 541 173| 117 990
Yhteensa 850 | 1327 | 399| 6225| 1442|1049 11292




Koria
Vilppula
Elimaki kk
Villikkala

Jaala
Karijarvi
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