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Interventiot  
nikotiinituotteiden  
käytön ehkäisemiseksi
Tiia-Maija Nurmi, Jenni Vaskelainen, Minna Salakari ja Raija Nurminen

Nikotiinituotteiden käytön aloittamisen estämiseksi tai käytön lopettamiseksi tar-
koitettu interventio voi esiintyä monessa eri muodossa sekä eri tahojen ja henkilöi-
den toteuttamana. Yhteistä interventioille kuitenkin on se, että ne pyrkivät muok-
kaamaan muun muassa nuorten nikotiinituotteisiin liittyviä asenteita ja käsityksiä. 
Lisäksi ne tarjoavat usein tietoa nikotiinituotteiden käytön seurauksista helposti si-
säistettävällä tavalla. Osa interventioista taas voi kehittää nuorten sosiaalisia taitoja 
sekä tarjota työkaluja kieltäytyä tarjotusta tuotteesta (Stanton & Grimshaw 2013, 
8; Thomas, McLellan & Perera 2013, 9–10; Harvey, Chadi & Canadian Paediatric 
Sosiety, Adolescent Health Comittee 2016, 212; Moran, Walker, Alexander, Jor-
dan & Wagner 2017; Pbert, Farber, Horn, Lando, Muramoto, O’Loughlin, Tanski, 
Wellman, Winickoff, Klein, American Academy of Pediatrics & Julius B. Richmond 
Center of Excellence Tobacco Consortium 2017, 736; Towns, DiFranza, Jayasuriya, 
Marshall & Shah 2017, 17).

Vaikka interventioiden vaikuttavuutta on usein vaikea määritellä, on osoitettu, että 
interventioiden tehokkuus ja vaikuttavuus paranevat, kun ne kohdistetaan oikeisiin 
asioihin. Siksi interventioiden toteuttamisessa keskeistä on ymmärtää, mitkä asiat 
vaikuttavat nuoren nikotiinituotteiden käyttöön (Stanton & Grimshaw 2013; Tho-
mas ym. 2013; Pbert ym. 2017; Towns ym. 2017). Useat toimivat interventiot myös 
hyödyntävät useampaa lähestymistapaa ja ovat sisällöltään monipuolisia (Stanton & 
Grimshaw 2013, 8). Esimerkiksi Fanshawe, Halliwell, Lindson, Aveyard, Livingstone-
Banks & Hartmann-Boyce (2017) toteavat, että suurin vaikutus nuorten tupakoinnin 
lopettamiseen olisi ryhmämuotoisilla käyttäytymiseen perustuvilla interventioilla.
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Terveydenhuollon tarjoamat interventiot ja toimintamallit 

Terveydenhuollon ammattilaisen toteuttamien interventioiden on todettu olevan 
vaikuttavia, ja terveydenhuollon ammattilaisen tulisikin aktiivisesti puhua tehok-
kaiden interventioiden ja toimenpiteiden puolesta (Pbert ym. 2017, 375; Towns ym. 
2017, 14). Esimerkiksi suomalaisen väitöskirjatutkimuksen (Heikkinen 2011, 52) 
mukaan 15–16-vuotiaisiin nuoriin kohdistettu hammaslääkärin tai koulutervey-
denhoitajan toteuttama interventio vaikuttaa tehokkaammalta kuin kontrolliryh-
mälle jaettu ohjelehtinen tupakoinnin lopettamisesta. Kyseisen intervention jälkeen 
lähes viidennes tupakoitsijoista ilmoitti lopettaneensa. Terveydenhuollon ammatti-
laisilla on vastuu nuorten tupakoinnin estämisessä ja heidän tuleekin integroida tu-
pakkaan liittyvää neuvontaa päivittäiseen työhönsä (Harvey ym. 2016, 209; Pbert 
ym. 2017, 735). 

Terveydenhuollossa annettava neuvonta tai interventio voi esiintyä monessa eri muo-
dossa. Se voi esimerkiksi olla kasvotusten tai puhelimitse toteutettua tukea, pape-
risten ohjelehtisten jakamista tai ohjaamista verkkomateriaalien käyttöön (Harvey 
ym. 2011, 211–212). Toisaalta moni terveydenhuollon ammattilainen saattaa oh-
jeistaa nuorta lopettamaan tupakoinnin tarjoamatta siihen kuitenkaan tarkempaa 
ohjeistusta tai lääkitystä. Tämä johtunee siitä että, he eivät itse usko ohjeistuksen 
vaikuttavuuteen. Myös resurssipula ja puutteelliset taidot saattavat estää kunnolli-
sen ohjeistuksen antamisen. Terveydenhuollon henkilökunnan tulisi antaa ohjeis-
tusta myös vanhemmille siitä, kuinka nuoren nikotiinituotteiden käyttöä voidaan 
ehkäistä. Koska vanhempien tupakointi on yhteydessä tupakoinnin esiintyvyyteen 
nuorilla ja nuorten asenteisiin, tulisi vanhemmille tarjota aktiivisesti apua ja tukea 
myös oman tupakoinnin lopettamiseen (Pbert ym. 2017, 375; Towns, ym. 2017, 18).

Koulun ja perheen rooli nikotiinituotteiden käytön ehkäisyssä 

Koulu voi pyrkiä vaikuttamaan nuorten tupakointiin ja nuuskan käyttöön muun 
muassa tiukennetuilla linjauksilla koulussa. Nämä linjaukset voidaan säätää koske-
maan sekä lapsia ja nuoria että aikuisia (Murnaghan, Leatherdale, Sihvonen & Kek-
ki 2009,174; Harvey ym. 2016, 213). Coppo, Galanti, Giordano, Buscemi, Brem-
berg & Faggiano (2016, 2) eivät kuitenkaan löytäneet kirjallisuuskatsauksessaan 
luotettavaa näyttöä siitä, että esimerkiksi tupakointikiellon asettaminen sekä oppi-
laille että opettajille ja sanktioiden määrääminen kieltoa rikkoville vähentäisi nuor-
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ten tupakointia ainakaan merkittävällä tasolla, vaan tutkimustulos asiasta oli risti-
riitaista. Myöskään kannustimilla, kuten savuttomana pysymisen palkitsemisella, ei 
välttämättä ole merkittävää pitkän aikavälin vaikutusta nikotiinituotteiden käytön 
ehkäisyssä. Päinvastoin kannustimien ja palkintojen käyttö esimerkiksi koululuok-
kien välisissä kilpailuissa savuttomuudesta saattaa jopa johtaa ei-toivottuihin vaiku-
tuksiin, kuten omasta tupakoinnista valehteluun ja tupakoitsijoiden kiusaamiseen 
(Johnston 2012, 15; Hefler, Liberato, & Thomas, 2017). 

Koulussa toteutetut yhteisölliset interventio-ohjelmat, jotka tähtäävät nuoren sosi-
aalisten kompetenssien ja taitojen kehittämiseen ja terveystiedon lisäämiseen, on sen 
sijaan koettu hyödyllisiksi ja vaikuttaviksi myös pidemmän aikavälin seurannassa 
(Harvey ym. 2016, 213; Towns 2017, 15). Koska perheellä on vaikutusta nuoren 
nikotiinituotteiden käyttöön, on loogista olettaa, että perheellä ja etenkin vanhem-
milla on vaikutusta interventioiden tehokkuuteen. Perhe- tai kotitekijöiden yhdistä-
minen jollain tavalla olemassa oleviin interventioihin saattaa lisätä niiden vaikutta-
vuutta (Thomas ym 2015, 17; Harvey ym. 2016, 212; Pbert ym. 2017, 735).  Perhe 
voidaan osallistaa nuorten nikotiinituotteiden käytön ennaltaehkäisyyn muun mu-
assa vanhemmille suunnatuilla ohjaustunneilla, infopisteellä, konsultaatioilla sekä 
kotiin jaettavalla materiaalilla. Interventio voi myös olla kokonaan perhejohteinen, 
tai vanhemmat voivat suhtautumisellaan ja toiminnallaan tukea toisen tahon to-
teuttamaa interventiota (Thomas ym. 2015, 9–10). 

Tietotekniikan ja median hyödyntäminen interventioissa  

Kun tähdätään nuorten tupakoinnin vähentämiseen tai ehkäisemiseen kansallisella 
tasolla, voidaan hyödyntää sekä perinteistä mediaa, kuten TV:tä ja radiota (Duke, 
Alexander, Zhao, Delahanty, Allen, MacMonegle & Farelly 2015, 12), että sosiaa-
lista mediaa (Yonker, Zan, Scirica, Jethwani, Kinane 2015). Massamedian hyödyn-
täminen voi johtaa hyvinkin suureen tietoisuuteen, kuten kävi yhdysvaltalaiselle tu-
pakkaan kohdistetulle The Real Cost -opetuskampanjalle. 

Kampanja keskittyi viestittämään nuorille siitä, mitä haittoja tupakointi aiheuttaa 
mielelle ja keholle. Nämä haitat, kuten ihon huononeminen ja itsekontrollin mene-
tys, olivat juuri sellaisia tekijöitä, jotka osoittautuivat tutkimuksessa tehokkaimmik-
si (El-Shahawy, Sun, Tsai, Rohrbach, & Sussman 2015, 7). The Real Cost -kampan-
jaa esitettiin valtakunnallisesti kaikissa medioissa, mikä johti lähes yhdeksänkym-
menen prosentin tietoisuuteen. Suurin osa nuorista piti kampanjaa tehokkaana ja 
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huomiota herättävänä (Duke ym. 2015, 12; Huang, Lazard, Pepper, Noar, Ranney, 
& Goldstein, 2017, 9).  

Myös sosiaalista mediaa, kuten Fabebook ja YouTube, on hyödynnetty onnistunees-
ti nuorten terveyden edistämisessä. Sosiaalisen median hyödyksi voidaan katsoa sen 
monimuotoisuus ja käytettävyys. Sosiaalisen median kautta pystytään tarkkaile-
maan nuorten käyttäytymistä, mutta myös tarjoamaan informaatiota sekä pitämään 
yhteyttä nuoriin ja muodostamaan yhteisöjä. Toisaalta sosiaalisen median heikko-
utena voidaan pitää esimerkiksi sitä, että yksityisyydensuoja ja luottamuksellisuus 
saattavat olla vaikeita toteuttaa. Lisäksi alati muuttuvassa mediassa informaation pi-
täminen ajantasaisena ja keskustelun ylläpitäminen vaativat paljon resursseja (Yon-
ker, Zan, Scirica, Jethwani & Kinane 2015).

Sosiaalista mediaa vähemmän aikaa ja muita resursseja vievät erilaiset tietokonepoh-
jaiset ohjelmat ja kurssit. Kansainvälisen kirjallisuuskatsauksen (Champion, New-
ton, Barrett & Teesson 2013, 117, 120–121) mukaan tietokonepohjaisten interven-
tioiden on todettu muun muassa vähentävän aikomusta tupakoida tulevaisuudessa 
sekä jonkin verran myös vähentävän jo olemassa olevaa päihteiden käyttöä. Sisäl-
löltään nämä interventiot pohjautuivat pääasiassa sosiaalisen vaikutuksen teoriaan, 
jolloin tavoitteena on opettaa päihteiden vastustamista antamalla tietoa päihteistä 
ja tarjoamalla tapoja vastustaa vertaispainetta. Muutamassa interventio-ohjelmassa 
nuorille opetettiin myös taitoja parantaa minäpystyvyyttä sekä päihteisiin liittyvien 
negatiivisten odotusten luomista.

Yhteenveto

Oikeamuotoisilla interventioilla voidaan muuttaa nuoren nikotiinituotteisiin liit-
tyviä asenteita. Kansanterveydellisestä näkökulmasta tarkasteltuna interventioilla 
saadut muutokset eivät välttämättä ole suuria, mutta pienikin muutos on suunta 
parempaan. 

Parhaiten toimivia interventioita ovat nikotiinituotteiden terveysvaikutuksista tie-
toisuutta lisäävät ja vertaispaineen voittamisen taitoja mahdollistavat interventiot, 
joissa yhdistyvät monipuolisesti erilaiset lähestymistavat. Tehokkaiden ja vaikutta-
vien interventioiden toteuttamisessa on keskeistä ymmärtää, mitkä asiat vaikuttavat 
nuoren nikotiinituotteiden käyttöön tai sen aloittamiseen. Nuoria kuuntelemalla 
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ja osallistamalla sekä terveellisiä elämäntapoja edistävällä terveystiedon opetuksella 
vahvistetaan nuorten elämänhallintaa. 
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