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The process of writing this bachelor’s thesis started off when the authors started co-
operation with the Vaasa city substance abuse services. Substance abuse services
wanted to develop their transmission of information related to substance addiction
to the detoxification clients and thus increase their motivation to seek further reha-
bilitation. The goal was thus to make an electronic information package of sub-
stance addiction for the staff working the detoxification of clients.

Currently prevailing understanding of substance addiction, that it is a chronic brain
disease, forms the framework of the theoretical part of this bachelor’s thesis. The
key concepts of this thesis are substance addiction and its progress, recovery and
committing for further rehabilitation. The study was carried out as a literature re-
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LIITELUETTELO

LIITE 1. Tietopaketti paihderiippuvuudesta



1 JOHDANTO

Terveyden ja hyvinvoinnin laitoksen THL:n pdihdetilastollinen vuosikirja 2017
kertoo, ettd vuonna 2016 paihdepalveluita Suomessa on kayttanyt paihdehuollon
laitoksissa 8237 henkil6d. A-klinikoiden ja nuorisoasemien péihdepalveluita sa-
mana vuonna kaytti 45 337 asiakasta ja asumispalveluita ja ensisuojia 5850 henki-
164. Kyseessa on siis merkittdva maara henkilditd, joilla paihteiden kayttdminen on

edennyt ongelmalliselle tasolle.

Opinnaytetyon aihe nousi Kkiinnostuksesta péihdety6hon tekijoiden oman tyon
kautta. ldeaa kéaytiin 1api yhdessa tyon tilaajan kanssa Vaasan paihdekeskuksessa.
Molemmat opinnédytetydntekijat toimivat talla hetkella paihdetydssa tahoillaan.
Opinnaytety6 on toiminnallinen. Tyon aiheeksi valikoitui tietopaketti paihderiippu-
vuudesta (Liite 1) sairautena ja riippuvuuden kehittymisestd. Tyossa ollessamme
olemme huomanneet, ettd monella riippuvaisella ei ole k&sitysté siitd, millaisesta
sairaudesta on kyse. Tietopakettimme tulisi tdssé mielessa tarpeeseen ja toimisi hy-
vana tydkaluna esimerkiksi ensimmadista kertaa hoitoon hakeutuvalle asiakkaalle.
Paihderiippuvuudesta toipumisen kannalta on ensiarvoisen tarkedd saada tietoa riip-
puvuuden luonteesta. Tarve tyolle nousi tyonantajan tarpeesta kehittdd omaa toi-

mintaansa.

Opinnaytetyo rajattiin tekemalla ytimekaés tietopaketti riippuvuudesta ja - sen ke-
hittymisesta. Tamaé tietopaketti tulee kdytettavaksi Vaasan paihdekeskuksen katkai-
suhoidon asiakkaille informaatioryhmadssd, joka pidetdan yhdestd kahteen kertaa
viikossa ja jonka tarkoituksena on antaa lisatietoutta asiakkaalle ja herattad asiak-

kaan sisdinen motivaatio kuntoutumiseen.

Paihdety®n parissa on huomattu, ettd paihderiippuvuus on kasvava ongelma myos
yha nuorempien keskuudessa. Tdman vuoksi aihe on yhteiskunnallisesti ajankoh-
tainen ja tarked. Tulevan sosiaali- ja terveysalan uudistuksen (SOTE) myo6ta suuri
osa Vaasan kaupungin jarjestamistd paihdepalveluista integroituu sairaanhoitopii-

rin kanssa.



2 PROJEKTIN TAUSTA, TARKOITUS JATAVOITTEET

Tassa kappaleessa kdydaan lapi tdméan projektin taustaa, tarkoitusta ja tavoitteita.
Liséksi kerrotaan Vaasan paihdekeskuksesta seké aikaisemmista samaan aiheeseen

liittyvista tutkimuksista.
2.1 Projektin tarkoitus

Opinnaytetyon tarkoituksena on tuottaa tietopaketti pdihderiippuvuudesta sairau-
tena, sekd riippuvuuden kehittymisestd Vaasan paihdekeskuksen uudelle asiak-
kaalle. Tietopaketin sisalto on Power Point muodossa. Tuotos sisalta tiiviin tieto-
paketin pdihderiippuvuudesta sairautena ja riippuvuuden kehittymisen eri vaiheista.
Liséksi esitys sisdltdd osiot, joissa kasitellaan laheisriippuvuutta, jatkokuntoutuk-
seen hakeutumista seka péihderiippuvuudesta toipumista. Tavoitteena oli tehda sel-
ked tietopaketti, joka avaa péihderiippuvuutta uudelle asiakkaalle, sek& sen miten
jatkokuntoutukseen voi hakeutua. Tietopaketti avaa paihderiippuvuutta selkeasti ja
ytimekkaasti kertoen oleellisen tiedon mahdollisimman yksinkertaisesti. Kéay-
tdmme opinnaytetydssa tietopakettia kuvatessamme myos sanoja tuotos ja Power

Point -esitys.
2.2 Projektin hyodyt

Tyd on tarpeellinen ja ajankohtainen, koska Vaasan péihdekeskuksessa on tapah-
tunut muutoksia. Yhteisékuntoutus paihderiippuvaisille on loppunut Vaasassa mar-
raskuun 2018 lopulla ja nyt pdihdekeskukseen ja& katkaisuhoito ja selvidmishoito,
joiden asiakaspaikat ovat lisdantyneet yhteensa kolmella paikalla. Samassa yhtey-
dessd myos katkaisuhoidon toimintaa ollaan kehittdmdssa ja lisddmassa siihen
aiempaa enemman sisaltod. Yksi uusi suunnitelma on jarjestaa informatiivisia ryh-
mié& katkaisuhoidon asiakkaille. Tdssa informatiivisessa ryhméssa tulee teke-

mamme tyo olemaan mukana.

Tietopaketilla voidaan saavuttaa lisatietoisuutta paihderiippuvuudesta ja sita voi-

daan kayttaa tyokaluna Vaasan padihdekeskuksessa uuden asiakkaan tullessa katkai-
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suhoitoon. Opinndytetydn tekeminen ja lopullinen tuotos tuovat lisaa tietoa opin-
naytetyontekijoille pdihderiippuvuudesta. Opinndytetyond laadittu tuotos tukee

paihdepalvelujen laatukriteerien tayttymista

Tama opinnaytety6 liittyy tutkimukselliseen kehittdmisosaamiseen. Kehitdmme
yhteisty6ssa Péihdekeskuksen kanssa tiedon valittdmista asiakkaille. Suunnitte-
lemme ja toteutamme opinndytetyondmme kehittamishankkeen. Samalla myos te-

kijoiden oma substanssiosaaminen kehittyy.

2.3 Vaasan paihdekeskus

Sosiaali- ja terveystoimi

TORIAL A HTAL B

Jukka Kentala

< Qo Vv, Y
TULOS- SOSIAALITYO JA HKOTH-JA
ALUEET PERHEPALVELUT LATOSHOTO

Erikl Panttinan Laif Hedmlund

Palvalu-  vesus [T T—
alusst T —

......
Ppasin Gl

.......

......

VAASA.
VASA

Kuvio 1. Sosiaali- ja terveystoimen organisaatio

Vaasan péihdekeskus sijaitsee Huutoniemelld osoitteessa Sarjakatu 2. Paihdekes-
kus tarjoaa palveluita paihdeongelmaisille. Yksikdssa toimii selvidamishoito, katkai-
suhoito ja opioidiriippuvaisten korvaushoito. Selvidamishoidon tarkoituksena on
varmistaa turvallinen selvidminen akuutista paihtymystilasta hoidon aloitusvai-
heessa. Selvidamishoidossa arvioidaan ja valvotaan asiakkaan paihtymystilannetta
ja siitd selvidamistd. Selvidmishoidosta on tarkoitus siirtyd katkaisuhoidon puolelle
akuutin paihtymystilan paatyttyd. Katkaisuhoidon tavoitteena on saada pitk&én jat-
kunut paihteiden kayttd loppumaan turvallisesti. Hoito toteutetaan yksilollisten tar-
peiden mukaisesti ja jatkohoitosuunnitelma suunnitellaan yhdessa asiakkaan

kanssa. Tavoitteena katkaisuhoidossa on motivoida asiakas lopettamaan péihteiden
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kayttaminen, antaa tarvittaessa laakkeellista apua vieroitusoireisiin ja saada fyysi-
nen kunto palautumaan, seké antaa psykososiaalista tukea ja yksilollista keskuste-
luapua ja laatia jatkohoitosuunnitelma. Palvelu on tarkoitettu 18- vuotta taytténeille
Vaasalaisille ja on maksutonta. Opioidiriippuvaisten korvaushoito on ladkkeellinen
hoitomuoto. Hoitoon paasemisen edellytyksen& on asetuksen (33/2008 Sosiaali- ja
terveysministerion asetus opioidiriippuvaisten vieroitus- ja korvaushoidosta eréilla
la&kkeilld) kriteerien tayttyminen ja avohuollossa toteutettu arviointiprosessi. Ta-
voitteena korvaushoidossa on véhentda péihteidenkaytosta aiheutuvia haittoja ja
saada asiakas kiinnittymé&an yhteiskuntaan. Vahva psykososiaalinen tuki on hoidon
perusta. (Vaasan kaupunki 2019.)

2.4 Opinnaytetyon rajaus

Rajaamme opinnaytetydmme tekemélla Power Point- muotoisen tietopaketin, joka
kertoo péaihderiippuvuudesta sairautena, riippuvuuden kehittymisestd, jatkokun-
toutukseen hakeutumisesta sekd péaihderiippuvuudesta toipumisesta. Opinnéyte-
tyén ulkopuolelle jaavét eri jatkokuntoutuspaikat ja niiden hoitomallien eroavai-
suudet. Rajaamme tydsta pois myos riippuvuussairauden perintétekijoiden syvalli-

semman tarkastelun, joka voisi olla mielenkiintoinen jatkotutkimuskohde.
2.5 Toimiva opas

Taman opinndytetyon tarkoituksena on laatia opas, jonka sisalto tulee olemaan Po-
wer Point -muodossa. Opas antaa asiakkaille informaatiota paihderiippuvuudesta ja
toipumisesta. Riitta Hyvarinen (2005) on kirjoittanut katsauksen hyvan potilasoh-
jeen laatimisesta. N&ité ohjeita pyritddn soveltamaan tdmankin oppaan laatimisessa.
Tarkeintd hyvéssa potilasohjeessa on, etté sen tarina etenee loogisesti. Niin ohjeessa
kuin opaslehdessékin erittdin tarkedd on kiinnittdd huomiota asioiden esittdmisjar-
jestykseen. Oppaan aiheesta riippuen vaihtoehtoina on esittda asiat tarkeysjarjes-
tyksessd, aikajarjestyksessa tai aihepiireittain. Jarjestysta mietittdessa olennaista on
pohtia, mitd oppaalla pyritddn saamaan aikaan ja missa tilanteissa sitd paasaantoi-
sesti luetaan. (Hyvarinen 2005, 1769.)
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Annettujen ohjeiden tulee olla perusteltuja ja houkuttelevin perustelu on hyoty, joka
ohjeen noudattamisesta seuraa. Otsikoiden tulisi antaa tietoa tekstin sisallosta. Paa-
otsikko kertoo oppaan aiheen ja véliotsikot antavat kuvan siitd, millaisista asioista
teksti koostuu. Véliotsikoita silmdilemalla esityksen pitdjan on mahdollista etsia

tekstistd nopeasti haluamansa asiakokonaisuus. (Hyvérinen 2005, 1770.)

Lauseiden ja virkkeiden on oltava helposti ymmarrettavia. Tasta syystd on jarkevaa
kayttadé oppaassa yleiskielen sanoja ja valttaa turhaa termien ja lyhenteiden kayttoa.
Oikeinkirjoitus on erityisen tarkead, koska se lisaa tekstin ymmarrettavyytta ja tuo
oppaaseen uskottavuutta. Ennen julkaisua on hyvé antaa opas luettavaksi jollekin
ulkopuoliselle, joka mahdollisesti tunnistaa ongelmakohdat tekij&d& paremmin. Op-
paan ulkoasulla on myds merkitystd miellyttdvan lukukokemuksen kannalta. (Hy-
vérinen 2005, 1771-1772.)

2.6 Edelliset tutkimukset

Saimaan ammattikorkeakoulussa hoitotyon koulutusohjelmassa on tehty artikkeli-
sarja opinndytetyond aiheena “Pdihderiippuvuus yksilon sairautena” Hyvonen &
Toivanen. Tutkimus tehtiin vuonna 2015. Tydn tarkoituksena oli auttaa ihmisia tun-
nistamaan paihderiippuvuussairaus. Tydssa kasiteltiin myods toipumisen vaiheita ja
sairauden etenemistd. Tyontekijoiden johtopaatos tyossa oli, ettd paihderiippuvuus
on krooninen aivosairaus, joka kuitenkin jakaa viel& mielipiteité eri tahojen kesken.
Tutkimuksen tuottama tulos vahvisti, etta paihderiippuvuus on sairaus, jota voidaan
hoitaa. Hyvé paihdeasiakkaan hoitaminen vaatii kuitenkin laajaa paihdesairauden

ymmarrysté. (Toivanen & Hyvonen 2015.)

Pyysing- Anttila ja Timperi ovat tehneet opinndytetyénaén Lappeenrannassa vuon-
na 2014 péihdepalveluoppaan péivystysalueelleen. Sen tavoitteena oli antaa henki-
I6kunnalle tietoa péihdepotilaan hoidon etenemisesta seké helpottaa paihdepotilai-

den omatoimista hoitoon hakeutumisesta. (Pyysing-Anttila & Timperi 2014.)
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3 PAIHDEHUOLTO JA PAIHDEPALVELUT

Terveyden ja hyvinvoinnin laitos kertoo, ettad Terveys 2000- tutkimuksessa tulee
esiin, ettd suomalaisista 4 prosenttia yli 29-vuotiaista sairastaa alkoholiriippuvuutta.
Ladke- ja huumeriippuvuutta sairastaa pienempi mééara ihmisié, mutta naiden esiin-
tyvyydesta ei ole tarkkaa tietoa. Riippuvuus voi kehittya eri aineisiin. Eri riippu-
vuudet muistuttavat kuitenkin merkittavésti toisiaan. Riippuvuuden kehittyminen
paihteisiin vaatii toistuvaa paihteiden kayttoa ja tima johtaa aivo- ja psykososiaali-
siin muutoksiin, jotka kehittavéat riippuvuuden. Perinttekijoiden uskotaan vaikut-
tavan riippuvuuden kehittymiseen lisaéamalla riski& noin 50 prosenttia. Riippuvuus
paihteisiin voi kehittyd missé iassa tahansa. Miesten padihderiippuvuuden on todettu
olevan yleisempéaa kuin naisten. (THL 2018.) Tdassa tydssa tarkoitamme késitteella

paihderiippuvuus alkoholi-, 148ke-, huume- ja sekapdihderiippuvuutta.

Sosiaali- ja terveysministerio on vastuussa paihdepalvelujen kehittdmisen suunta-
viivoista, lainsdddannon valmistelusta seka uudistusten toteuttamisen ohjaamisesta.
Paihdepalvelujen laadunvalvonnasta puolestaan vastaavat Sosiaali- ja terveysalan
lupa- ja valvontavirasto Valvira ja aluehallintovirastot. VVarsinaisesta paihdepalve-
lujen jarjestdmisestd ovat vastuussa kunnat. Paihdepalveluiden eri muotoja ovat

muun muassa avohuolto, laitoskuntoutus seka katkaisuhoito. (STM 2019.)
3.1 Paihdehuoltoa koskeva lainsaadanto ja laatusuositukset

Suomessa pdihderiippuvaisten hoitoa ohjaavat pédihdehuoltolaki (L17.1.1986/41),
sosiaalihuoltolaki (L30.12.2014/1301) ja kuntalaki (L10.4.2015/410). Paihdehuol-
tolaki maaraa, ettd kuntien on jarjestettava paihdehuolto sellaiseksi laadultaan ja
sisalloltaan, ettd se on riittdva kunnan tarpeelle. Lain tarkoitus on vahentaa ja eh-
kaistd ongelmallista paihteidenkayttod, seké terveydellisid ja sosiaalisia haittoja,
joita péihteiden ongelmakaytosta seuraa. Tarkoituksena on myds parantaa ongel-
makayttdjien ja néiden laheisten turvallisuutta ja toimintakykyé paihdehuoltolain
mukaan. (L17.1.1986/41).

Kuntalaki velvoittaa kuntaa jarjestamaan kuntalaisilleen palveluita, jotka ovat saa-

tavuudeltaan yhdenvertaisia. Kunnan tulee paattdaa palvelun tuottamistavasta ja
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madran, tarpeen ja laadun méarittelemisesta. Kunnan tehtdva on myos valvoa pal-
veluiden tuottamista, toimivallan kayttamist4, joka kuuluu viranomaiselle. Kunta-
yhtyma tai kunta voi tuottaa palvelut itse tai hankkia ne palveluiden muilta tuotta-
jilta. (L10.4.2015/410.)

Sosiaalihuoltolain perusteella sosiaalihuollon paihdetydhon kuuluu neuvontaa ja
ohjausta, erityispalveluita, jotka on suunnattu péihteiden ongelmakayttéjille ja hei-
dan omaisilleen, sek& muut sosiaalipalvelut, jotka tukevat paihteettomyytta tai ovat
tarpeellisia paihteiden ongelmakayttéjille. Liséksi sosiaalihuoltalaki méaaraa, etta
raskaana olevan paihteiden kayttajien on saatava valittomasti riittavat sosiaalipal-
velut, jotka tukevat péihteettomyyttd. Sosiaalihuollossa toteutettava pdihdetyd on
toteutettava ja suunniteltava siten, ettd se muodostaa toimivan kokonaisuuden muun
paihdetydn kanssa, jota kunnassa tehd&an sosiaalihuoltolain  mukaan
(L30.12.2014/1301.)

Néiden lisdksi paihdetyohon vaikuttaa laki ehkdisevan péihdetyon jarjestamisesté
(L523/2015), joka velvoittaa kunnan eri hallintokunnat yhteistyéhdn. Myds tervey-
denhuoltolaki (L1326/2010), kansanterveyslaki (L66/1972), erikoissairaanhoito-
laki (L1062/1989), lastensuojelulaki (L417/2007), laki sosiaalihuollon asiakkaan
asemasta ja oikeuksista (L812/2000) seka laki potilaan asemasta ja oikeuksista
(L785/1992) ohjaavat osaltaan paihdetyo6té ja asiakkaan asemaa. (STM 2019.)

Liséksi paihdehuollon laatua ohjaavat myos paihdepalveluiden laatusuositukset.
Sosiaali- ja terveysministerio ja Suomen kuntaliitto julkaisivat 2002, paihdepalve-
luiden laatusuositukset, joilla tahdottiin parantaa palveluiden laatua ja saatavuutta.
Suositukset on tehty yksinkertaisiksi ja konkreettisiksi, jotta ne auttavat palveluiden
jarjestdjid, suunnittelijoita, tuottajia ja asiakkaita. Opas siséltdd myos tietoa palve-
lujérjestelmastd ja erityispiirteista paihdetyssa. Opas on tehty asiantuntijatyoryh-
massd, jonka on asettanut Stakes (nykyinen THL). (Paihdelinkki 2009.)

Paihdepalveluiden laatusuosituksissa (Paihdelinkki 2009) ilmenevét paihdehuollon

keskeiset periaatteet.

Taulukko 1. Paihdehuollon keskeiset periaatteet
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paihdehaittojen torjunta

padihdetyon strategian suunnit-

telu ja luominen

muutoksien huomioiminen pdihteiden kay-

tossa ja palveluiden mitoituksissa

padihdehoito kuuluu kuntien pe-

ruspalveluihin

toimivat pdihdepalvelut ehkaisevat syrjayty-
mistd, lisddvat hyvinvointia ja vahvistavat

terveys tasa-arvoa

paasy paihdepalveluihin on es-

teetonta

asiakkaan osallisuus suunnittelusta arvioin-

tiin

turvata asiakkaan perusoikeudet

huomioidaan asiakkaan ika, sukupuoli, kieli

ja kulttuuritausta toteutettaessa palveluita

jarkeva kustannusten jakojarjes-

telma eri seutujen valilla

yksinkertainen maksusitoumusjarjestelma,

joka ei vaikeuta palvelunohjausta

itsemaaraamisoikeus turvataan
my0Os palveluasumisessa ja tila-

pdismajoituksissa

kiinnitetdaan huomiota henkilostén jaksami-

seen, maaraan ja osaamiseen

vahvistetaan pdihdetyon johta-

mista

Erityispalvelut, joita pdihdehuollossa jarjestetdén vaativat yhteistyéta kuntien va-

lill&, ettd palveluiden saatavuus ja laatu turvattaisiin. Suosituksissa on otettu kantaa

niin lahtokohtiin paihdety6ssa, asiakastyon strategiseen suunnitteluun, asiakkaiden

oikeuksiin ja erityisiin tarpeisiin, palvelujarjestelmén mahdollisimman suunnitel-

malliseen kaytt6on, kuin toimitiloihin, henkilostomitoitukseen, tydssa jaksamiseen,

osaamiseen, seka arviointiin ja itse asiakastyohon. (Paihdelinkki 2009.)
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3.2 Paihteiden kayttd 2000-luvulla

Pdihteiden kayton yleisyydessa ei ole viime vuosina tapahtunut merkittavia muu-
toksia. Huumeet nayttavat vakiinnuttaneen asemansa osana suomalaista pdihde-
kulttuuria. Kannabis on selvasti yleisimmin kaytetty huumausaine. Eurooppalai-
sessa koululaistutkimuksessa (ESPAD) tutkitaan 15-16—vuotiaiden paihteiden
kayttdd. Vuoden 2015 tutkimuksesta ilmeni, ettd suomalaisten nuorten kannabiksen
kaytto ei ollut enad lisadntynyt. Pojista 10% ja tytoista 7% oli jossain vaiheessa
kokeillut kannabista. Merkittdva muutos nayttaa olevan kuitenkin, ettd suomalais-
ten asenteet kannabista kohtaan ovat jatkuvasti lieventyneet. Uusi trendi ndyttéa
olevan, ettd suomalaiset tekevat eron kannabiksen ja muiden huumeiden vélille.

(Terveyden ja hyvinvoinnin laitos 2016, 27-29.)

Niin sanotut muuntohuumeet ovat Suomessa edelleen melko uusi ilmi6, mutta jo
tdhan saakka niiden yleistyminen on ollut nopeaa. Muuntohuumeiden ideana on
kiertdd huumausainelakia (L30.5.2008/373) valmistamalla rekister6imattomia yh-
disteita. Jotkin markkinoille tulleet muuntohuumeet ovat aiheuttaneet kéyttajilleen
myrkytystiloja, kuuluisimpana esimerkkina kenties MDPV. Muuntohuumeiden
kayttd on johtanut joissakin tapauksissa myos yliannostuskuolemaan. Muunto-huu-
meiden yleistymiseen on vaikuttanut suuresti internetissé tapahtuvan huumekaupan
kasvu. (Rintatalo 2015.)

Muuntohuumeiden myota erilaisten huumeiden maaré on kasvanut rajahdysmai-
sesti. EMCDDA:n (European monitoring center for drugs and drug addiction) vuo-
sittaisesta raportista k&y ilmi, ettd EU:n jarjestelmé&ssa on talla hetkelld seurannassa
670 erilaista ainetta ja niistd noin 400 esiintyy vuosittain. Vuoden 2017 aikana Eu-
roopan valvontaviranomaiset havaitsivat noin yhden uuden huumaavan yhdisteen
viikossa. Jatkuva uusien yhdisteiden ilmaantuminen markkinoille ja verkkokaupan

lisddntyminen vaikeuttaa huumausaineiden valvontaa. (EMCDDA 2018, 13, 32.)

Vaikka muuntohuumeiden osuus Suomen ja Euroopan huumemarkkinoilla on edel-
leen pieni, on niihin syyta kiinnittd4d huomiota niiden kayttajilleen aiheuttaman suu-

ren riskin vuoksi. Erityisesti eréét synteettiset opiaatti- ja kannabisvalmisteet ovat
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aiheuttaneet huolta ympéri Eurooppaa. Uusien fentanyylijohdannaisten opiaattival-
misteiden on todettu olevan erityisen vaarallisia niiden vahvuuden vuoksi. Pienikin
maaré voi johtaa yliannostuskuolemaan. Naiden aineiden liikkuessa katukaupassa,
eivat kayttajat aina myoskaan tiedd tarkalleen, mitd ainetta he kayttavat.
(EMCDDA 2018, 68.)

3.3 Paihderiippuvuus

Paihderiippuvuuteen on olemassa Diagnoosijérjestelmé ICD-10. ICD-10 sisaltaa
diagnostiset kriteerit, ja naihin kriteereihin perustuu paihderiippuvuuden diagno-
sointi. Eri kriteereita jarjestelméssa on kuusi. Naisté kriteereistd vahintdan kolmen
tulee tayttyd kuukauden aikana tai jatkuvasti 12 kuukauden aikana. Kaikille paih-

teille kriteeristd on sama.

1. Pakonomainen halu kayttaa péihteita tai voimakas himo pdihteeseen.

2. Kyky hallita kdyton aloittamista, lopettamista tai mé&aréa on heikentynyt.

3. Vieroitusoireita esiintyy vahennettdessa tai lopetettaessa péihteen kayttoa.

4. Toleranssin eli sietokyvyn kasvaminen, joka johtaa annoksen kasvattami-
seen.

5. Paihde on eldamén keskit ja muut kiinnostuksen kohteet menettavét merki-

tyksen. Pa&osin aika kuluu péihteen ympérilla.

6. Esiintyvistd  haitoista  huolimatta péihteen  kdyttdminen jatkuu.

https://www.toipumo.com/riippuvuus/

Granstrom ja Kuoppasalmi (2003,32) késittelevét riippuvuuskayttaytymista siten,
ettd ihmiselld on niin voimakas tarve hyvaan mindkokemukseen ja mielihyvaén,
ettd ihmiset, jotka eivéat kykene saamaan tarpeeksi hyvia kokemuksia normaalin
vuorovaikutuksen ja elamisen kautta, saattavat tulla riippuvaisiksi erilaisista asi-
oista tai paihteista. Talloin esimerkiksi paihteet auttavat saamaan mielihyvaa ja
positiivisen mindkokemuksen, jolloin aineeseen tai asiaan on mahdollista muodos-

tua pakonomainen riippuvuussuhde. Jatkossa henkilon on uudelleen ja uudelleen
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kaytettdva paihdettd, joka palauttaa hyvan olon ja minédkuvan. Tyypillista on, ettd
jatkuessaan pdihteen tai asian mielihyvakokemus véhenee tai katoaa kokonaan ja
jaa jaljelle vain yritys poistaa vieroitusoireita. Kun ollaan téssd vaiheessa, on kay-
tosta jo muodostunut riippuvuusoireyhtymd. Riippuvuusoireyhtyma hallitsee ihmi-
sen koko eldmaa ja kayttaytymistd. Kysymykseen ketka tulevat riippuvaisiksi, ei
ole olemassa yksinkertaista selkedd vastausta. Todennékdistd ndyttad olevan, etta
psykodynamiikka ja psyyke esittavat keskeistéd osaa siind, kuka tulee riippuvaiseksi

ja kuka pystyy hallitsemaan péihteidenkayttoaan.

Kirjassa Toipumiskulttuuri llmo Hékkinen (2013, 27) kirjoittaa riippuvuudesta si-
ten, ettei se ole koko todellisuus, joka kasittdmalla voidaan hoitaa ongelma pois,
vaan kysymys on todella monisyisesta ongelmasta paihdekulttuureineen, taustoi-
neen ja henkilon historioineen ja jokaisen henkilon kohdalla vield monesta muusta
asiasta. Héakkinen kirjoittaa addiktion merkitsevén sellaista koukkua, jossa olemi-
nen muodostaa sairaan riippuvuuden, vaaristad ja kapeuttaa eldmaa, nostaa addik-
toivan asian tunteenomaisen merkityksen jalustalle ja jopa palvonnan kohteeksi ja

saa aikaiseksi valheellista selittelyé ja puolustelua, seka eldménpetosta.
3.4 Alkoholismi

Petri Hyytia kirjoittaa alkoholismista siten, ettd alkoholisteiksi diagnosoidut ihmi-
set ovat epidemiologisessa ja kliinisissa tutkimuksissa osoitettu olevan sekakoos-
teinen joukko erilaisia ihmisia. Eri syiden ymmartamiseksi ollaankin pyritty luo-
maan erilaisia tyyppeja joihin alkoholistit voidaan luokitella. Yksi luokittelutyyppi
on Cloningerin ehdottama 1. ja 2. tyyppeihin perustuva malli. (Hyytia 2003, 34-
35.)

1.tyypin esiintymiseen tarvitaan hanen mukaansa, seka periytynyt biologinen alt-
tius, ettd kasvuympaéristd, joka provosoi henkil6d. Taman vuoksi 1. tyyppié voidaan
kutsua myds alkoholismiksi, joka on ympéristosté riippuva. Yleisesti tyyppi 1. hen-
kilot aloittavat juomisen vasta aikuisidssé, ovat usein niin sanottuja tuurijuoppoja,
jotka ovat alkoholin vaikutuksen alla rauhallisia. (Hyyti& 2003, 34-35.)
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2. tyypin alkoholisteja voidaan ajatella sukupuolesta riippuvaksi. Taman tyypin
alkoholismi periytyy ns. isalta pojalle. Ymparistotekijoiden ei ndhdd vaikuttavan
ilmenemiseen. 2. tyypissa alkoholisoidutaan jo ennen 25- ikdvuotta. Humaltuneena
tyypin 2. henkil6 on aggressiivinen. Useammalla tdhan tyyppiin kuuluvalla alkoho-

listilla on epésosiaalinen persoonallisuushairio. (Hyytia 2003, 34.)

Toinen vastaava luokittelu on Baborin luokittelu, jossa jaetaan alkoholistit rooma-
laisten jumalien Apollon ja Bacchuksen mukaan. Téssa luokittelussa on A ja B-
ryhmat, joista A- ryhmaéssa henkil6 alkaa juomaan ongelmallisesti vasta myohai-
semmalld ialla. Henkilolla ei ole lapsuudenaikaisia riskitekijoita ja juomiseen liittyy
vahemman psykopatologisia hairioité ja ongelmia. B- tyypin alkoholistilla todetaan
alkoholismi nuorella ialla, lapsuudesta 16ytyy riskitekijoita (esim. vanhemman al-
koholismi). B- tyyppiselld henkil6lla riippuvuus on vakavaa. Tyypillisté tassé ryh-
massd on myds muiden péihteiden kaytto ja pitka hoitohistoria. (Hyyti& 2003, 34-
35.)

Niin Baborin luokittelussa kuin muissakin typologioissa on paljon yhteisia tekijoita.
Néayttdisi silta, etté eri luokittelut kuvaavat samoja alaryhmig, joista hankalimmille
on tyypillistd ongelman ilmeneminen nuorella ialla, perintotekijat, alkoholismin va-

kavuus ja epaonnistuneet hoitoyritykset. (Hyytid 2003, 34-35.)
3.5 Paihderiippuvuuden eteneminen

Viimeisten kahden vuosikymmenen aikana tutkimus on enenevassa maarin tukenut
nakemystd, jonka mukaan paihderiippuvuus on aivosairaus. Huolimatta siitd, ettd
paihderiippuvuuden aivosairausmalli on paljastanut muun muassa tehokkaita tapoja
ennaltaehkéisevaan tyohon seka interventioihin, on mallia edelleen kyseenalais-
tettu. Téhan saattaa syyna olla se, ettei riippuvuuteen liittyvaéd impulsiivista ja pak-
komielteistd kaytOstd ole saatu aukottomasti kytkettyd neurobiologiaan. (Volkow,
Koob & McLellan 2016.)

Vain pieni osa ihmisistd, jotka kayttavat paihteitd, sairastuu paihderiippuvuuteen.
Sairastumisen riskiin vaikuttavat tietyt geeni-, ymparisto- ja kehitystekijat. Alttiutta

sairastua paihderiippuvuuteen lisddvat muun muassa perhetausta (perinndllisyys),
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aikainen altistuminen pdihteiden k&ytolle (teini-idssé ihmisen aivot ovat herkimmil-
l4&n pdihteiden aiheuttamille muutoksille), altistuminen niin sanotuille korkean ris-
kin ympadristoille seka tietyt mielenterveyden ongelmat. (Volkow, Koob & McLel-
lan 2016.)

Paihderiippuvuus etenee DiClementen (2018) mukaan esiharkintavaiheesta harkin-
tavaiheeseen, jonka jalkeen riippuvuudessa siirrytddn valmisteluvaiheeseen. Vii-
meinen vaihe on toimintavaihe. Samat vaiheet esiintyvat myods paihderiippuvuu-
desta toipumisessa. (DiClemente 2018, 71-194.)

Riippuvuuden kehittymisessa ensimmadinen vaihe on esiharkinta vaihe, jolloin ih-
minen ei vield ole kokeillut paihteitd, eikd mydskaan ole kiinnostunut kokeilemaan.
Riskitekijat vaikuttavat siihen, ettd ihminen helpommin siirtyy esiharkintavaiheesta
harkintavaiheeseen. Harkintavaiheessa ihminen pohtii avoimesti péihteiden kéayton

haittoja ja mahdollisia hyvia seurauksia. . (DiClemente 2018, 71-86.)

Paadyttyaan harkintavaiheessa siihen tulokseen, ettd paihteiden k&yton hyodyt ovat
haittoja merkittdvammat, ihminen siirtyy valmisteluvaiheeseen. Valmisteluvai-
heessa ihminen kokee péihteet positiivisena, tai ainakin vdhemman negatiivisena
asiana. Hanell& on henkilokohtaista kokemusta kaytosta ja tuttavia, jotka kayttay-
tyvat samalla tavalla. Tassé vaiheessa ihmiselld ei viel& ole kokemusta kayton va-
kavammista seurauksista ja tasta syysta hén on vaarassa siirtya toimintavaiheeseen,

jossa kayttd muuttuu sdédnndllissmmaksi. (DiClemente 2018, 100-117.)

Toimintavaihe on usein epdvakaa vaihe, jonka aikana péihteiden kaytén maara
vaihtelee ja lisddntyy. Tamén vaiheen aikana erottuvat usein ne, jotka lopulta sai-
rastuvat paihderiippuvuuteen niistd, jotka kykenevat itse sdateleméén omaa kaytto-
aan. (DiClemente 2018, 117-147.)

Toimintavaiheessa paihderiippuvuuteen sairastuvat henkil6t siirtyvat vaiheeseen,
jossa he yll&pitavat riippuvuuttaan jatkamalla sd&nndllista paihteiden kayttoa. Sai-
rauden edetessa paihderiippuvaiset pyrkivat hallitsemaan kayton seurauksia, ongel-

mia, henkilokohtaista rauhattomuutta ja ympériston painetta silla tavalla, ettd paih-
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teiden kaytto voi jatkua. Paihderiippuvainen pyrkii tdssa vaiheessa vélttelemaén ti-
lanteita, joissa joutuisi pohtimaan kaytoksensa muuttamista. Yllapitovaiheessa ole-
van paihderiippuvaisen ajatteluun on todella hankala vaikuttaa. (DiClemente 2018,
147-174.)

Kayton jatkuessa ja riippuvuuden edetessa alkavat kayton haitalliset seuraukset
tulla entista vahvemmin esiin, eik& riippuvainen ihminen kykene en&a hallitsemaan
kaikkia haitallisia seurauksia, jolloin my6s han itse alkaa tulla tietoisemmaksi
niistd. Talldin paihderiippuvainen siirtyy toipumisen harkintavaiheeseen. T&ssa
vaiheessa kaytto jatkuu edelleen, mutta paihderiippuvainen alkaa miettid riippu-
vuuskayttdytymisensd hyvid ja huonoja puolia. Siirtydkseen toipumiseen tulee
paihderiippuvaisen tehda vahva paatés pyytaa apua ja sitoutua tarjotun avun vas-
taanottamiseen. Talle esteena voivat olla muun muassa ristiriitaiset tunteet, viivyt-
tely, paattaméattomyys sekd ympariston aiheuttamat esteet. (DiClemente 2018, 174-
194.)

Kaikki tunnetut paihteet aktivoivat aivojen palkitsemisjarjestelmaa vapauttaen no-
peasti suuria maaria dopamiinia. Ajan kuluessa aivot oppivat liittdmaén palkinnon
saamisen sitd edeltavaan toimintaan, eli paihteiden kayttdon. Saman tyyppisen kay-
toksen toistuessa useita kertoja, aivot alkavat liittdméan palkinnon saamisen kayt-
totilanteeseen liittyviin ympéristotekijoihin. Nain ollen esimerkiksi kayttoympéris-
tossé oleminen, kayttokavereiden nakeminen tai tuttu henkinen tila, jossa ihminen
on tottunut kayttamaan péaihteita, voi jo itsessadn johtaa dopamiinin vapautumiseen,
aiheuttaen voimakkaita kdyttohaluja, aivojen yhdistaessa ymparistotekijat niita seu-
raavaan palkintoon. (Volkow, Koob & McLellan 2016.)

Edell& kuvatusta oppimisesta seuraa, ettd pdihderiippuvuuden edetessa tavallisesti
muut mielihyvén l&hteet menettdvat merkitystdan paihderiippuvaisen keskittyessa
enenevissd méaéarin paihteiden tarjoamiin tehokkaampiin tapoihin vapauttaa dopa-
miinia. Ajan kuluessa péihderiippuvaisen nakodala rajoittuu siten, ettd han kykenee

nédkemé&an vain kayttoa laukaisevia tekijoita. (Volkow, Koob, McLellan 2016.)

Sairauden edetessa aivoissa vapautuvan dopamiinin méara paihteiden kayton yh-

teydessé pienenee. Paihderiippuvaisen aivot muuttuvat véhemmaén herkiksi myos
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muille dopamiinia vapauttaville toiminnoille, eli riippuvaisen kyky tuntea mielihy-
véaé heikkenee jatkuvasti. Nam& muutokset aivoissa pinttyvat syvalle, eika niihin
auta pelkka kayton lopettaminen. (Volkow, Koob, McLellan 2016.)

Palkitsemisjarjestelman liséksi toistuvat dopamiinipiikit vaikuttavat etuaivoissa si-
jaitsevaan mantelitumakkeeseen siten, ettd péihderiippuvainen tulee yliherkéksi
stressille. Ndiden muutosten takia paihderiippuvaisen aivoissa alkaa vapautua suu-
ria maarié stressid aiheuttavia vélittajaaineita heti, kun paihteiden kdyton valittomat
vaikutukset ovat paattyneet. Nain ollen sairauden edetessa paihderiippuvainen jat-
kaa kayttoa pikemminkin vélttaakseen stressié, kuin hakeakseen mielihyvéa. (Vol-
kow, Koob, McLellan 2016.)

Taman lisaksi vahentynyt dopamiinintuotanto heikentéé aivojen etulohkossa tapah-
tuvia toimeenpanevia prosesseja, joihin kuuluvat muun muassa kyky itseséatelyyn,
paatoksenteko ja joustavuus valintoja tehdessd. Namé& muutokset aivoissa heiken-
tavat jatkuvasti paihderiippuvaisen kykyé vastustaa voimakkaita kayttohaluja ja si-
toutua lopetuspaatoksiin. Nama vaikutukset selittdvat, miksi péihderiippuvainen
voi olla hyvinkin vakavissaan lopetuspéaatoksissaan ja silti lahted impulsiivisesti uu-

delleen kayttamadn vahan ajan kuluttua. (Volkow, Koob, McLellan 2016.)
3.6 Paihderiippuvaisen laheinen

Vuonna 2008 Helsingin alueella teetetyn internetkyselyn mukaan vajaa puolet ky-
selyyn vastanneista on jossain vaiheessa eldmaansé ollut huolissaan jonkun tunte-
mansa ihmisen huumeiden kéaytostad. Osalla vastaajista tdtd huolta oli esiintynyt
my®os viimeisen 12 kuukauden aikana. 15% huumeidenkéyttéjia henkilokohtaisesti
tuntevista vastaajista koki kdyton aiheuttaneen merkittavaa haittaa omalle elamél-
leen. (Hakkarainen & Jaéskeléainen 2013, 100-108.)

L&heisten oma avuntarve vaihtelee sen mukaan, mik& on heidén suhteensa péih-
teidenkayttajaan. Selvaa on kuitenkin, ettd myos péihteidenkayttajan perhe tarvit-

see apua ja tukea. Paihderiippuvuuden aiheuttamat jannitteet ja stressi eivéat toden-
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nakoisesti poistu perheesté heti, vaikka paihteidenkayttéjé raitistuisi. N&in ollen 13-
heiset saattavat edelleen olla stressaantuneita ja tarvita joskus pitké&kestoista apua
ja tukea. (Itdpuisto & Selin 2013, 138-143.)

Paihdehuoltolain mukaan péihdeongelmaiset ja heidan laheisensé ovat tasa-arvoi-
sesti oikeutettuja saamaan apua, tukea ja hoitoa tarpeensa mukaan (L17.1.1986/41).
Kaytannosséa kuitenkin laheiset jaavat usein vaille palveluja. Kuntien vélilla voi
myos olla eroja palveluissa riippuen esimerkiksi siitd, onko paihdehuolto hallinnol-
lisesti jérjestetty sosiaalihuollossa, vai terveydenhuollossa. Paihdehuollon avopal-
veluissa paasaantoisesti kaytettyjd menetelmia ovat keskusteluapu, palveluohjaus
ja la&kehoito ja tdssa ldheisen rooliksi jaa usein paihdeongelmaisen tukeminen hoi-
dossa. (Itapuisto & Selin 2013, 138-143.)

3.7 Laheisriippuvuus

Kirjassa Toipumiskulttuuri kerrottaan laheisriippuvuudesta. Yleisesti laheisriippu-
vuudella tarkoitetaan sairaita riippuvuuksia l&heisten ihmisten valilla. Siihen sisél-
tyy varjostamisia, kietomisia, tukahduttamista ja juoksuttamista. Kyseessa on val-
tapeli, epditsendisyys, rajattomuus ja itsensa mitatdinti. Laajemmassa merkityk-
sessé sana tarkoittaa jonkin voimakkaan ilmion  l&heisyydessé héiriintymisesta.
Voidaan ajatella, ettd ihmiselle kdy kuten kompassille magneetin lahelld, suunta
katoaa. Paihderiippuvaisen laheinen kadottaa itsensd, omat ideansa, terveet valinnat
ja eldaman linjaukset. Laheiset, jotka toimivat riippuvaisesti, pitavat usein ylla vas-
takkaisia hankkeita samaan aikaan: pitavét kiinni ja juuttuvat seka paastavat irti ja
pyrkivat pakoon. Laheisriippuvainen henkilo kokee, ettd hanen pitéa olla vahva.
Liheinen “hyysad”, yrittdd ottaa vastuuta riippuvaisesta, syyllistida ja syyttda eikd
kykene ottamaan tai antamaan tilaa. Jollei syvallistda ymmartamista ja vapautumista
tapahdu, vésyneet “marttyyrit” jatkavat riippuvuutta ylldpitivdd toimintaansa,
vaikka sanovat, etteivat jaksa. Todellisuudessa tilanteessa tulee lakata jaksamasta,
sietdmastd ja kestdmastd. Tama vaatii kuitenkin syvéllista tyoskentelya irti oman

mielen ja koetun ulkopuolisen vaikutuksen siteesta. (Hakkinen 2013, 33-34.)
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3.8 Paihderiippuvuudesta toipuminen

Pitkaan jatkuneen paihde-eldman seurauksena, addiktiivinen elaméntapa, -persoo-
nallisuus ja -ajattelutapa on riippuvaisen normaalitila ja tapa eldd. lhmisen ollessa
paihde- elamén sisélla, hanen on vaikea kuvitella muunlaista elamaa tai kyseen-
alaistaa addiktiivista elaméntapaa. Toipuminen ja raitistuminen tarkoittavat, etta
kaydaan lapi taydellinen elaméntavan muutos. Luovutaan vanhasta elaméntavasta
ja siirrytddn uuteen taysin erilaiseen elamantapaan. Hiljalleen prosessin edetessé
ihmisen persoonallisuus alkaa muistuttaa omaa todellista itsedan. (Hakkinen 2013,
65.)

Toipumiskulttuuri kirjassaan Hakkinen (2013) kertoo toipumisprosessista eri osa-
alueilta. Puhutaan mm. harmaasta reuna-alueesta, joka tulee karsia pois, jopa liioi-
tellen, koska se voi antaa yllykkeita pdihteiden kéyttéon ja vanhaan seuraan. Tél-
laisia karsimisia voivat olla esimerkiksi pdihteita siséltavat juhlat tai karaoken lau-

laminen ravintolassa.

Ajattelutavan muutos on oleellinen osa toipumisty6td. Addiktiivisesta ajatteluta-
vasta ei paése nopeasti ja helposti. Mieli on parhaimmillaan ja huonoimmillaan to-
della kaukana toisistaan. Mieli on huonoimmillaan perustarpeiden ollessa tyydytty-
mattd, kuten nélkaisend, vasyneend, turhautuneena tai pettyneend. Tallaisissa mie-
lentiloissa on helppoa luiskahtaa vanhoihin ajattelumalleihin. Oman mielen siséllon
muuttuminen seuran tai tilanteiden mukaan saattaa jarkyttaa. Kuitenkin pidempéaan
ja hyvin tyostetty raittius auttaa hiljalleen mielen sisallon muuttumisessa tuntuvasti

jamieleen tulee rauhaa ja hataantyméttomyytta. (Hakkinen 2013, 65-66.)

Mielen mekanismit tulee erottaa mielen sisallostd, kuten ajatuksista, mielipiteisté ja
tunteista. Mielen mekanismien terveitd rakenteita tulee vahvistaa, niin voidaan
saada aikaan mielen siséllon toipuminen ja uudelleen ohjautuminen. Tahén tarvi-
taan rakenteita, oman mielen ulkoisia samaistumisen kohteita, kiintopisteita ja pei-
leja. Téllaisella tydskentelylld saadaan ty6kaluja oman mielen kasittelyyn ja voi-
daan paasté hiljalleen eteenpéin. On tarke&a oppia itsensa kuulostelu, pysahtymisen
taito, joustavuus, etdisyydenottamiskyky, huumori ja oppia valitsemaan eri nako-

kulmia tilanteeseen. Uusien rakenteiden avulla voidaan ohjelmoitua uudestaan ja
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huomataan, ettd voidaan kyseenalaistaa asioita ja tehdd omia valintoja. (Hakkinen
2013, 66.)

Uutta siséistd jarjestystd kohti paédstaén tarkistamalla ja korjaamalla arjen jarjes-
tystd, sekd arvo ja tarkeysjarjestystd. Toipumisessa kaytetddn tervettd rytmitysté,
motivoivia ja palautetta antavia keinoja, erilaisia vuorovaikutuksen keinoja, jaka-
mista, liittymista muihin ja kayttamalla toisia ihmisié peileiné. Ulkoisen jarjestyk-
sen annetaan muuttaa sisaistakin jarjestysta. Tunne- eldmén sairaus tarvitsee turval-
lisuuden tunnetta, jota saadaan tullessa kuulluksi, ymmarretyksi ja hyvaksytyksi.
Oma tahto paasee hiljalleen esiin ja muuttuu hyvien valintojen toteuttajaksi arjessa.
Vakautuminen antaa mielialoille ja tunteille tilaa. Mielenriippuvuuden tilalle tulee

mielenraittius ja sen vaaliminen (Hakkinen 2013, 66-67.)

Luopuminen vanhasta elaméntavasta aiheuttaa jarkytyksen, surutyon tai ainakin ta-
sapainottoman tilan. Muutos totutusta vaatii rohkeutta ja uskoa siihen, ettd muutos
on kannattava ja oikea. Valmius ratkaisun tekemiseen vaatii asioiden punnitsemista
etujen ja haittojen valilla. On vaikeaa jattaa vahingollinen vaihtoehto taakse, koska
se sisaltaa kuitenkin rakkaita asioita. Uusi parempi vaihtoehto pitaa siséllaan pe-
lottavia puolia. Surutydssé tulisi tapahtua hyvaksyminen tunnepuolella, sille mink&
jarki on jo pidempéén tiennyt: riippuvainen ihminen ja péihde eivat sovi yhteen.
(Hakkinen 2013, 68.)

Luovuttaminen myonteisessa mielessa tarkoittaa, ettd joskus on annettava periksi
jamurruttava. AA- ohjelmassa sanotaan “’voimaton alkoholiin ja elimdén ndhden”.
Tatd luovuttamisen tapaa kaytetadn silloin kun oma viisaus ei riitd. Tehd&an vain

oma ty0 ja kaikki ylivoimainen luovutetaan pois. (Hakkinen 2013, 69.)

Toipuminen on hidas ja pitka prosessi, jonka ihanteena on; mitéd hitaammin sen pa-
rempi. Toipumisprosessissa asioiden on pala kerrallaan kypsyttavéa. Perusrakenteet
vaativat aikaa vahvistuakseen, jotta vastaan tulevat myllerrykset kyetaan ottamaan
vastaan suistumatta tieltd. Paihdetyon auttajienkin péaatehtava on toppuutella, mutta
samalla kannustaa ja lohduttaa. Asioita ei ole hyva muuttaa kuin yksi asia kerral-
laan. Kaikissa muutosvaiheissa on mahdollisuus menettdd malttinsa ja silloin on
my0s suuri riski retkahtamiselle. (Hékkinen 2013, 70-71.)
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Hyvéssékin tapauksessa raitistumisprosessi kestdd vuosia ja vaatii asian huomioon-
ottamista kaikissa elaman valinnoissa. Asiat tulee tehda toipumisprosessin ehdoilla.
On toipumiselle vaarallista lopettaa hoidot liian aikaisin tai véhentaa itsehoitoryh-
missa kaynteja radikaalisti. Monia toipujia saattaa toisen vuoden alkupuoli tydstaa
kovasti. Monella saattaa olla elaménlaadullinen kriisi, jolloin joudutaan tutkimaan
omaa elamé&é perusteellisesti, jotta valtytdan ns. pakkoraittiudelta ja elama olisi
muutakin kuin vain ilman péihteita olemista. Alkuraittiuden aikana toipuja voi nayt-
t&a toipuneemmalta kuin han todellisuudessa on. Kasvu raittiuden tiella jatkuu pro-

sesseittain hyvien ja huonojen hetkien vaihdellessa. (Hakkinen 2013, 71.)
3.8.1 Oma-apu-ryhmat

Oma-apu-ryhmilld, eli vertaistukiryhmilld, tarkoitetaan ryhmié, jossa saman lapi
kayneet ihmiset kokoontuvat yhteen auttaakseen toisiaan. Nykyaikaiset vertaistuki-
ryhmat ovat olleet viimeisten vuosikymmenten aikana merkittavassé kasvussa.
Paihderiippuvaisille suunnatuista oma-apu-ryhmista tunnetuimmat ovat AA (Alco-
holics Anonymous) ja NA (Narcotics Anonymous). (Kotovirta 2009, 16.)

AA perustettiin Yhdysvalloissa vuonna 1935 ensimmaisten jasenten huomattua,
ettd toisten alkoholistien auttaminen auttoi heité itsed&n pysymaan raittiina. Var-
haisten jasenten kokemusten perusteella Kirjoitettiin AA:n toipumisohjelma, 12 as-
kelta. Nykyaan AA-kokouksia on 180 eri maassa ja sill4 arvioidaan olevan maail-
manlaajuisesti yli 2 miljoonaa menestyksellisesti toipuvaa jasentd. Suomeen AA
saapui vuonna 1948 ja tdna paivana Suomessa pidetaan viikoittain yli 500 kokousta
eri puolilla maata. (Aalto 2018, 2329.)

AA:n toipumisohjelma perustuu ajatukselle, ettd alkoholismi on sairaus, mika ai-
heuttaa, ettd alkoholisti ei kykene juomaan alkoholia hallitusti. T&std seuraa, ettéd
paiva kerrallaan eletty taysraittius on ainoa jarkeva vaihtoehto. Koska alkoholistin
oma tahdonvoima ei riitd juomisen lopettamiseen, tarvitsee han apua. AA:n nake-
myksen mukaan alkoholistia voi parhaiten ymmaértaa ja auttaa toinen alkoholisti.
Vertaistuki ja 12 askeleen toipumisohjelma ovat tie raittiuteen. (Aalto 2018, 2331.)
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Paihderiippuvaiset voivat vapaasti mennd tutustumaan AA-kokouksiin, joita on eri-
laisia. Kokouksissa jaetaan kokemuksia toipumisesta ja 12 askeleen ohjelmasta.
AA:lla on omat kotisivut, joilta 16ytyy yhteystiedot ja kokousaikataulut. Tutkimus-
ten mukaan AA on tehokas tapa toipua. (Aalto 2018, 2331.)

NA:n jasenyyden ainoa edellytys on halu lopettaa kdyttdminen. NA perustettiin Yh-
dysvalloissa 1950-luvun alussa ja sen Perusteksti-kirja julkaistiin 1983. Kirjan jul-
kaisun jalkeen toveriseura alkoi kasvamaan huomattavasti. Nykyaan NA kokouksia
on viikossa tuhansia 127:ssé eri maassa. Suomessa ensimmaéinen kokous perustet-
tiin vuonna 1988 ja tana pdivana kokouksia on yli 100 viikossa. (Kotovirta 2009,
16-17.)

Merkittavin ero AA:n ja NA:n vililla on se, ettd siind, missd AA:ssa keskitytaan
alkoholismista toipumiseen, NA:ssa puhutaan addiktiosairaudesta, joka pitéa sisél-
la&n kaikki tajuntaan ja mielialaan vaikuttavat kemialliset aineet, mukaan luettuna
alkoholi. My6s NA perustuu 12 askeleen toipumisohjelmaan. Téarkedd NA:ssa on
vertaisuus, mikd mahdollistaa niin sanotun mallioppimisen, eli oppimisen seuraa-
malla toisten esimerkkié. (Kotovirta 2009, 17-19.)

3.8.2 Esteita toipumiselle

Paihderiippuvaisilla esiintyy tyypillisesti muutamia ajattelu- ja kdytoésmalleja, jotka
toimivat esteind toipumiselle. Ndama toimivat eréénlaisina tyokaluina, joiden avulla
riippuvainen ihminen vélttelee tarvetta muuttua. Seuraavassa lyhyt esittely tyypil-

lisimmista esteista toipumiselle. (DiClemente 2018, 147-174.)

Jotkut péihderiippuvaiset ovat niin sanottuja juhlijoita, jotka yksinkertaisesti koke-
vat pdihteiden kayton olevan hauskaa. Heilla voi olla vielda melko vahan kokemuk-
sia paihteiden kayton haitallisista seurauksista tai he kokevat haitallisten seurausten
olevan pienempid verrattuna positiivisiin seurauksiin. Té&llaisissa tapauksissa voi
olla hyétya kohdistaa paihderiippuvaisen huomio niihin seurauksiin, jotka heidén
péihteiden kaytostaan koituu laheisille. (DiClemente 2018, 147-174.)

Joillakin ongelmana on suuren muutoksen aiheuttama tuska. VVaikka itse paihteiden

kéytosta onkin jo koitunut haittoja, tuntuvat ne olevan pienempi paha verrattuna
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muutosty6hon. Talloin paihderiippuvainen usein selittelee itselleen, miksi kayton
jatkaminen on hyvaksyttavaa. Naissa tapauksissa paihderiippuvainen voi hyotya
sellaisten ihmisten kokemuksesta, jotka ovat kdyneet lapi muutosprosessin ja joiden
toipuminen on hyvalla mallilla. T&mé luo péihderiippuvaiselle toivoa omista onnis-
tumismahdollisuuksista. (DiClemente 2018, 147-174.)

Kapinointi on eras tyypillinen ongelma péihderiippuvuudesta toipumisessa. Kapi-
noivat péihderiippuvaiset eivat halua ottaa vastaan ohjausta tai neuvontaa kenelta-
kaan ja he kammoavat auktoriteetteja. Naissa tapauksissa paihderiippuvainen ha-
luaa kokea olevansa vapaa ja tekevansa itse omat valintansa, vaikka riippuvuus oh-
jaakin hdnen toimintaansa. Talloin haasteena on saada péihderiippuvainen tunte-

maan olevansa ohjaksissa myos toipumisessa. (DiClemente 2018, 147-174.)

Eraat paihteiden kéayttajat nayttavat puolestaan alistuvan riippuvuutensa edessa. He
ovat joko musertuneet kaikkien ongelmiensa edessé tai heilld voi olla taustalla epé-
onnistunut lopetusyritys. Vaikka monet muut paihderiippuvaiset raitistuvat, he ko-
kevat olevansa poikkeustapauksia, joille muutos ei ole mahdollista. Heidan voi
kuulla sanovan esimerkiksi: “Olen jo kdyttdnyt pdihteitd 20 vuotta, joten olen me-
netetty tapaus.” Haasteena ndissé tapauksissa on uskon ja toivon valaminen muu-
toksen mahdollisuuteen. Itsetutkiskelu voi ndissa tapauksissa auttaa nékemaan, mil-
loin ja miksi kéyttoa yleensa ilmenee. Lisaksi alistuneen paihderiippuvaisen on tér-
ked kuulla kokemusta samanlaisesta tilasta selvinneiltd toipuvilta paihderiippuvai-
silta. (DiClemente 2018, 147-174.)

Suurin osa paihderiippuvaisista yrittda jarkeilld oman ongelmansa todellista pie-
nemmaksi. Jarkeistdminen on eréds paihderiippuvuudelle tyypillinen kieltomeka-
nismi. Jarkeilyn tuloksena syntyy johtopdatoksid, joiden perusteella péihteiden
kayttod on hyvaksyttavaa jatkaa. Syita voi olla monia: nuoruus, joidenkin tiettyjen
paihteiden vélttdminen, kayton rajoittuminen viikonloppuihin ja niin edelleen.
Vaikka jarkeilyt voivat ulkopuoliselle kuulostaa hulluilta, ovat ne péihderiippuvai-
selle itselleen silla hetkelld taytta totta. Vaittely jarkeilevan péihderiippuvaisen
kanssa tuottaa harvoin tulosta. (DiClemente 2018, 147-174.)
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3.9 Paihdekuntoutus

Maailman terveysjarjestd6 WHO:n maaritelman mukaan kuntoutus on toimintaa,
jonka avulla kuntoutettavalle pyritddn saavuttamaan sosiaalinen integraatio. Kun-
toutuminen on muutosprosessi, jonka tavoitteena on edistda ihmisen toimintaky-
kyé, itsendisté selviytymistd, hyvinvointia ja tyollisyyttd. Ollakseen tehokasta kun-
toutuksen on oltava suunnitelmallista, monialaista ja pitk&janteistad. (Torménen
2008, 3.)

Kuntoutusprosessin tulisi olla loogisesti eteneva ja katkeamaton. Kuntoutuja kay
kuntoutuksessa lapi muutosprosessin, jossa hén oppii uusia tapoja selvita arkipai-
vaisist tilanteista ja tapahtumista. (Térmanen 2008, 4.)

Paihdekuntoutukseen kuuluu paasaantoisesti laakinnallistd ja sosiaalista kuntou-
tusta. Kuntoutuksella tahdataan seka psyykkisen, etta sosiaalisen toimintakyvyn pa-
rantamiseen. My0s kuntoutujan pystyvyyden tunnetta pyritdan lisédméan. Paihde-
kuntoutuksessa keskeistd on aktiviteettien lisdédminen, eldmantavan muutos seké
toipumistavoitteiden yllapitaminen. Kuntoutuksessa kaytettadvid tyomenetelmia

voidaan vaihdella tilanteen mukaan. (Laukkala ym. 2015, 1512.)

Kuntoutuksen alussa kartoitetaan yksilon aikaisempia vapaa-ajan harrastuksia seké
pyritadn vahvistamaan kuntoutettavan uskoa muutokseen. Kuntoutuksen edetessé
huomiota kiinnitetddn paihteidenkaytolle vaihtoehtoisiin toimintatapoihin ja pyri-
tdan vakiinnuttamaan naita tapoja. Uusia toimintatapoja etsittdessad hyddynnetaan
kuntoutettavan sosiaalista ymparistda ja vahvuuksia. Joissakin tapauksissa kuntou-
tukseen tulee sisallyttadd tavallisten arjen taitojen opettelua. (Laukkala ym. 2015,
1512.)

Paihdekuntoutuksen jarjestamista ohjaavat terveydenhuoltolaki
(L30.12.2010/1326), tyoterveyslaki (L21.12.2001/1383) ja paihdehuoltolaki
(L17.1.1986/41). Pdihdekuntoutuksen aikana on 16-67-vuotiaiden mahdollista
saada Kelan maksamaa kuntoutusrahaa. Kela maksaa kuntoutusrahaa kuitenkin ai-
noastaan, mikali kuntoutuksen tavoitteena on tyfeldamassa pysyminen tai tyoela-

mé&én paasy ja hakijalla on myodnteinen kuntoutuspaatos. Paihdehuoltolain mukai-
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sesti kuntoutuksen on tapahduttava Kelan hyvéksymassa paihdehuollon laitokses-
sa ja sen on perustuttava kuntoutus- tai huoltosuunnitelmaan. Pdihdehuoltolaissa ja
lastensuojelulaissa (13.4.2007/417) on maééritelty, ettd kuntoutusrahaa voidaan

myontad myos perhekuntoutukseen. (Laukkala ym. 2015, 1512.)

"Sosiaalisella kuntoutuksella tarkoitetaan sosiaalityon ja sosiaaliohjauksen keinoin
annettavaa tehostettua tukea sosiaalisen toimintakyvyn vahvistamiseksi, syrjayty-
misen torjumiseksi ja osallisuuden edistamiseksi.” (L 30.12.2014/1301)

Paihdety6lld puolestaan pyritdén sosiaalihuoltolain (L 30.12.2014/1301) mukaan
poistamaan péaihteiden aiheuttamia haittoja sekd edistdmaan péihteettomyytta. So-
siaalihuoltolain mukaan péihdety6hon siséltyy ohjaus ja neuvonta, erityispalvelut
niin kayttajille kuin heidan omaisilleen seka muut paihteettémyytta tukevat tai paih-

teiden ongelmakaytdn vuoksi tarvittavat palvelut.

Sosiaalisen kuntoutuksen lahtokohtana on tarkka elaméntilanteen sek& palvelun ja
tuen tarpeen arviointi, joka tehdaén yhdessa kuntoutujan kanssa. Vaikea vamma tai
sairaus, esimerkiksi paihderiippuvuus, vaikuttaa usein suuresti yksilon sosiaalisiin
rooleihin elamén eri osa-alueilla. Sosiaalisella kuntoutuksella pyritddn tavoittamaan
ensisijaisesti niitd asiakkaita, jotka ovat syrjaytymisvaarassa nimenomaan sosiaali-
sista syistd, eivatka kuulu laakinnallisen tai ammatillisen kuntoutuksen pe-rinteisiin
kohderyhmiin. (Laukkala ym. 2015, 1511.)

Tavoitteena sosiaalisessa kuntoutuksessa on edistaa kuntoutujan mahdollisuuksia
selviytya itsendisesti arjen toiminnoista ja vuorovaikutustilanteista. Talla tavalla
edistetddn myos kuntoutujan yhteiskunnallista osallisuutta. Sosiaalisella kuntou-
tuksella voidaan téydentad esimerkiksi paihdekuntoutusta. Sosiaalinen kuntoutus
voi myos seurata toimintakykykuntoutusta. Paihdekuntoutuksen jélkeen asiakas voi
esimerkiksi osallistua tyokokeiluun tai kuntouttavaan tyétoimintaan ennen varsi-
naista tyoeldmaan siirtymistd. Sosiaalista kuntoutusta voivat olla myos esimerkiksi

litkunnalliset palvelut tai opiskelun tukeminen. (Laukkala ym. 2015, 1511.)
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3.10 Paihdekuntoutukseen hakeutuminen Vaasassa

Vaasassa asiakkaat voivat hakeutua ilman lahetettd avohoidon piiriin ja akuuttiin
laitoshoitoon Vaasan péihdekeskukseen. Avohoidossa ja akuutissa laitoshoidossa
asiakkaan paihdehoidon palvelun tarvetta arvioidaan Terveyden ja hyvinvoinnin
laitoksen ohjeiden mukaisesti. Asiakkaan ilmaistessa tahtonsa pidempiaikaiseen
laitoskuntoutukseen, edellyttdd maksusitoumuksen mydntaminen paihdehoidon tar-
peen arviointia yhdessa asiakkaan kanssa. Asiakkaan tulee tehda kirjallinen hake-
mus jatkokuntoutukseen. Jatkokuntoutushakemus kaésitellddn asiakkaan suostu-
muksella paihdekuntoutuksen asiantuntijaryhmdssé. Asiantuntijaryhmaén kuuluvat
aikuisten sosiaali- ja hoitopalveluiden johtaja, paihdekeskuksen johtaja, avohoidon
yksikdiden johtavat ohjaajat, seka lastensuojelun- ja aikuissosiaalityon johtavat so-
siaalityontekijat. Tarvittaessa tyéryhméaan voidaan kutsua muita tyontekijoita, joilla

on olennaista tietoa asiakkaan tilanteesta. (Nevasaari 2019.)

Hoidon tarpeen arvioinnin, asiakkaan kuulemisen, sekd asiantuntijaryhman nake-
mysten perusteella, laitoskuntoutuspaikan saamisesta annetaan paatts. Paatdksen
tekijana toimii aikuisten sosiaali- ja hoitopalveluiden johtaja ja valmistelevana vi-

ranhaltijana toimii paihdekeskuksen johtaja. (Nevasaari 2019.)

Oleellista on huomioida, ettd paihdehuoltolain 6 8 mukaan paihdepalvelut tulee jar-
jestaa ensisijaisesti avohuollon toimenpitein. Palveluiden tulee olla helposti tavoi-
tettavia, monipuolisia ja joustavia. Eri oikeuskaytanndissa on tullut useasti esiin,
ettd paihdehuoltolain perusteella paihderiippuvaisella ja hédnen laheisilldan on sub-
jektiivinen oikeus saada paihdehoitoa. Kuitenkaan asiakkaalla ei ole oikeutta saada
paihdehoitoa juuri itse haluamallaan tavalla, mikali hoidon tarpeen arviointi ei sita
valttamatta edellytd. Tastd on Korkeimman hallinto-oikeuden paatos
22.09.2000/2366. (Nevasaari 2019.)

Pidempiaikaista laitosmuotoista pdihdekuntoutusta ostopalveluna, voidaan myon-
t&4, jos henkildlle on tehty pdihdehoidon tarpeen arviointi, jossa todetaan, etté asia-
kas on sairastunut paihderiippuvuuteen eikd avopalvelu ole osoittautunut riittavaksi

hoitomuodoksi. Asiakkaan tulee osoittaa sitoutumista ja riittdvaa motivaatiota hoi-
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toa kohtaan. Asiakkaan ajatuksena tulisi olla taysraittius hakeutuessaan laitoskun-
toutukseen. Vaasa kayttaa sellaisia laitoskuntoutuspaikkoja, joissa toteutetaan laak-
keetdnta paihdehoitoa, joka tarkoittaa, ettei hoidossa kéyteté riippuvuutta aiheutta-

via laékkeita. (Nevasaari 2019.)

Lis&ksi arvioidaan seuraavia kriteereitd: Asiakkaan kyky sitoutua avohoitoon on
heikentynyt, eivéatkd avohoidon keinot ole auttaneet vdhentdmaan tai katkaisemaan
paihteidenkéytttd; asiakas on raskaana, jolloin tarvitaan pidempiaikaista laitoskun-
toutusta sikion suojelemiseksi; asiakkaalla on pienié lapsia tai, hdn on nuori aikui-
nen tai hoidettavana esimerkiksi laheisen toimesta. Asiakas on ohjattu sosiaalihuol-
tolain mukaisesti aikuissosiaalityon palvelutarpeen arviointiin ja on sitoutunut pal-
velu- ja hoidontarpeen arvioinnin perusteella tehtyyn suunnitelmaan. Asiakkaan
fyysinen, psyykkinen tai sosiaalinen tilanne on senkaltainen, etta laitoshoito on ai-

noa vaihtoehto. (Nevasaari 2019.)
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4 PROJEKTIN LAHESTYMISTAPA JA TOTEUTUS

Tassa luvussa késitelldan projektimuotoista opinnédytety6ta ja projektin vaiheita. Li-
séksi kerrotaan SWOT-analyysista, jonka avulla arvioidaan muun muassa projek-

tiin liittyvid uhkia ja mahdollisuuksia.
4.1 Projekti

Latinankielen sana projectum tarkoittaa hanketta, ehdotusta tai suunnitelmaa. Pro-
jektille tunnuksenomaista on, ettd silla on tietty aikataulu, maaritellyt resurssit seka
tavoite, jonka saavuttamista varten perustetaan tiimi tai organisaatio. Projektille eri-
tyisen tarkedd on tavoite, jonka avulla voidaan arvioida projektin vaikuttavuutta.
Hyvaélla projektilla tulee olla selked alku, suunnitelma ja toteuttajat ja liséksi pro-
jektin tulee my0s paattyé ennalta sovittuna ajankohtana sovitulla tavalla. (Heikkild,
Jokinen & Nurmela 2008, 25.)

Niin sanottu projektisykli muodostuu useista eri vaiheista, jotka kokonaisuudessa
muodostavat projektin. Hyvéssa projektissa eri vaiheet on erotettu selkeésti toisis-
taan, jotta véltytaan suunnittelemasta ja toteuttamasta projektia ensimmaisen idean
pohjalta (Silfverberg 1996, 16.) esimerkiksi seuraavasti:

e Kehittdmistarpeen tunnistaminen, hankkeen ideointi ja esiselvitys

e  Suunnitteluvaihe

e Hankkeen kdynnistaminen ja toteutus

e Tulosten kokoaminen ja levittdminen

e Valvonta, seuranta ja arviointi

e Hankkeen loppuraportti

Hankkeet eivat aina etene suoraviivaisesti edella kuvatun mallin mukaisesti. Esi-
merkiksi suunnittelu- ja pohdintavaiheita voidaan tarvita useita. Tarkeédé kuitenkin
on, etta projektissa haetaan ratkaisua johonkin toiminnassa ilmenneeseen ongel-
maan kehittdméalld esimerkiksi uusia toimintamalleja tai tuotteita. (Heikkild ym.
2008, 26.)
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4.2 SWOT-analyysi

Nelikenttaanalyysia eli SWOT-analyysia on hyddynnetty erityisesti yritystoimin-
nan analysointimenetelména. Nelikenttaruudukkoon kirjataan yrityksen vahvuudet,
heikkoudet seké tulevaisuuden uhat ja mahdollisuudet. Menetelma helpottaa oman

toiminnan arviointia. (Suomen riskienhallintayhdistys 2018.)

SWOT-analyysi on lyhenne englannin kielen sanoista strengths (vahvuudet),
weaknesses (heikkoudet), opportunities (mahdollisuudet) seka threats (uhat). Ana-
lyysin avulla voidaan arvioida esimerkiksi tyopaikalla tapahtuvaa oppimista ja sill&
saatujen tulosten perusteella prosesseja voidaan ohjata oikeaan suuntaan seké tun-
nistaa riskitilanteita. SWOT jaottelee analysoitavaan toimintaan vaikuttavat asiat
sisdisiin ja ulkoisiin tekijoihin. Tassa jaottelussa vahvuudet ja heikkoudet ovat si-
séisia tekijoitd, kun taas mahdollisuudet ja uhat ovat ulkoisia tekijoitd. (Opetushal-
litus 2018.)

Vahvuudet auttavat yritystd saavuttamaan tavoitteensa, kun taas heikkoudet toimi-
vat esteend padmadrien saavuttamiselle. Tultuaan tietoiseksi omista mahdollisuuk-
sistaan, yrityksen tulisi varmistaa, etté niitd hyédynnetdan. Uhkia puolestaan yri-
tyksen tulisi pyrkié kiertdméaan, lieventdmaan ja poistamaan. (Pk-yritysten johta-
mistydkalupakki 2018.)

Seuraavassa kuviossa on esitetty tekijoiden omaa projektia koskeva SWOT-ana-
lyysi(kuviol).
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Vahvuudet
Tilaajalla ei ole vastaavaa pakettia entuudestaan Heikkoudet
Hyva yhteistyosuhde tilaajan kanssa
Tekijéiden asiantuntemus paihderiippuvuudesta
Tekijéiden kiinnostus projektin aiheeseen

Sopiva aiheen rajaus

Pdihdehoitoprosessin selked kuvaus --> asiakkai- e
e v s (R Kokemattomuus projektityossa

Tyokalu henkilokunnalle

PP-esitys tukee paihdepalveluiden laatukiteereita

Mahdollisuudet

o e Uhat
Informaation valittaminen asiakkaille lisaan-

3%

Tekijéiden ammatillisuuden kasvu Kiire
Paihdekeskuksen tyontekijoiden osaamisen

Tekijoiden ongelmat I6ytaa yhteista aikaa
kasvu

. _ projektin etenemisen tarkasteluun
Lisaantyneen ymmarryksen myota asiakkaat
sitoutuvat paremmin hoitoon/kuntoutuk-
seen

Kuvio 2. Swot-analyysi projektille
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4.3 OpinnaytetyOn toteutus

Opinndytetyon suunnittelu alkoi syksylla 2017. Opinnaytetyon tekijat paattivat
tehda opinndytetyon yhdessé yhteisen péihdetyon kiinnostuksen vuoksi. Varsinai-
nen aihe muotoutui muutamaan otteeseen, koska kohdeorganisaation (\Vaasan péih-
dekeskus) palvelut muuttuivat syksylla 2018. Alusta alkaen oli ajatus toiminnalli-
sesta opinnaytetydstd, jota olisi mahdollisuus kayttad paihdekeskuksen asiakas-
tyossd. Aiheen ollessa hyvéksytty opinndytetyén ohjaajan taholta, projektin suun-
nittelu jatkui yhteistydssa Vaasan paihdekeskuksen kanssa keskustelemalla sahkoi-
sen tuotoksen sisallostd ja kerdd@mall teoriatietoa tutkimussuunnitelmaa varten.
Tutkimussuunnitelmaa hiottiin huolella, ajatuksena, etta sité voitaisiin kayttaa var-
sinaisessa opinndytetydsséd mahdollisimman laajalti. Tutkimuslupa saatiin kevéalla
2019. Opinnaytety6 oli toiminnallinen. Opinndytetydn tarkoituksena oli tuottaa tie-
topaketti paihderiippuvuudesta sahkdiseen Power Point- muotoon, kéytettavaksi

asiakastyohon informatiiviseen ryhmaan.
4.4 Valmis tuotos

Opinnaytetyémme tavoite oli tuottaa ajankohtaiseen tutkimustietoon pohjautuva
tietopaketti paihderiippuvuudesta VVaasan kaupungin paihdekeskuksen katkaisuhoi-
don asiakkaille. Tarkoitus oli lis4td paihderiippuvuuteen sairastuneiden tietoutta
riippuvuudesta ja madaltaa kynnysta hakeutua jatkokuntoutukseen.

Tietopaketin alussa maaritellaén paihderiippuvuus. Maéaritelmén jalkeen perehdy-
taan sairauden syntymiseen, sen etenemiseen, icd-10 kriteeristoéon, sairaudesta toi-
pumiseen ja laheisriippuvuuteen. Lopussa on vield tietoa jatkokuntoutukseen ha-
keutumisesta. Paketissa ei ole esitelty mitddn yksittaisid toipumisohjelmia, mutta
asiakas saa joitakin térkeitd tyokaluja toipumiseen. Toipumisohjelmia ei ole esi-
telty, koska tietopaketin tavoitteena on ainoastaan motivoida asiakkaita hakeutu-
maan jatkokuntoutukseen, jossa he voivat sitten saada enemman tietoa toipumi-

sesta.
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5 PROJEKTIN TUOTOKSET

5.1 Tuotoksen arviointi

Taman opinndytetyon tavoitteena oli tuottaa séhkdinen tietopaketti paihderiippu-
vuudesta Vaasan kaupungin paihdekeskuksen katkaisuhoidon asiakkaille. Tavoit-
teena oli, ettd tuotos siséltéa tietoa paihderiippuvuudesta sairautena, riippuvuuden
kehittymisen eri vaiheista, laheisriippuvuudesta, jatkokuntoutukseen hakeutumi-
sesta seka paihderiippuvuudesta toipumisesta. Tavoitteena oli, ettd tuotoksesta tulee
mahdollisimman selked, ytimekas ja yksinkertainen. Tarkoitus oli, ett4 tuotosta
kaytetdan tyokaluna katkaisuhoidon uusissa informatiivisissa ryhmissa ja etta silla

voidaan lisata asiakkaiden tietoa paihderiippuvuudesta.

Tuotokselle asetetut tavoitteet toteutuivat tarkoituksenmukaisesti. Tietopaketti tuo-
tettiin ja se sisaltdé kaikki suunnitellut osiot. Tuotos etenee selkeésti ja johdonmu-
kaisesti sairaudesta toipumiseen ja siitd jatkokuntoutukseen hakemiseen, siséltden
my0s osion laheisriippuvuudesta. Erittdin laaja teoreettinen tieto, joka tata tyota
varten opiskeltiin, on tuotoksessa tiivistetty ytimekkadksi paketiksi. Power Point -
muotoisella tuotoksella on mittaa 13 sivua ja jokainen sivu sisaltad tekstia melko
vahan, joten esitystd on helppo seurata. Tieto on myos esitetty yksinkertaisesti. Am-
matilliset termit on karsittu minimiin ja monimutkainen teoria (esimerkiksi paihde-

riippuvuuden neurobiologia) on esitetty helposti ymmarrettavassa muodossa.

Matkan varrella tuotoksesta pyydettiin suullista palautetta pdihdekeskuksen yksi-
kon johtajalta. Yksikon johtaja oli tyytyvéinen tuotokseen ja hén kertoi ideoita,
joilla tuotosta voisi vield kehittad. Naita kehitysideoita myos toteutettiin ja ne 16y-
tyvét lopullisesta tuotoksesta. Valmis tuotos esitettiin paihdekeskuksen henkilokun-

nalle ja saatu palaute oli kauttaaltaan positiivista.
5.1.1 Palaute tuotoksesta

Tuotos esitettiin Vaasan pdihdekeskuksen henkilokunnalle ennalta sovitusti
25.9.2019. Tietopaketti jaettiin etukateen osiin, jotta molemmilla esittdjilla olisi
yht& monta osiota esitettdvand. Esitys sujui hyvin ja ennalta sovittujen raamien mu-

kaan. Aikaa esitykseen kului noin 40 minuuttia. Pyrkimyksen& oli esittdaa tuotos
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samoin kuin se esitettéisiin asiakkaille, eli avata asioita esimerkkien ja kokemuk-
sien avulla, tuotoksen ollessa esityksesséa runkona, jonka mukaan edetéan.

Oma kokemuksemme oli, etté esitys sujui hyvin. Muutamia kohtia ty6ssa jaimme
esityksen jalkeen miettimaan, tulisiko niitd hioa, jotta asia tulisi vield selkedm-
maksi. Yksi tallainen olisi lisdys korvaushoito- osioon siten, etta siina tulisi selke-
ammin esiin se, etta korvaushoidon aloittaminen Vaasassa vaatii alleen laitoskun-
toutusyrityksid. Tamé korjaus tuotokseen myos tehtiin. Kerroimme henkilokun-
nalle, ettd haluamme jattaa tuotoksen heidan kayttoonsa siten, etta tydyhteiso voi

halutessaan muokata ja kehittad tyota.
Esityksen paatteeksi kysyimme kuuntelijoilta palautetta tyostéa.

Taulukko 2. Palaute opinnaytetyosta

Positiivinen palaute tyosta Rakentava palaute tyosta

e Hyva kokonaisuus. e Korvaushoidon osioon tarken-

e Video oli hyva juttu, koska oi- nusta hoitoon padsyn edelly-

keat kokemukset toimivat seka tyksista.
tyontekijoille, etta asiakkaille.

e \Video voi herattdd motivaa-
tiota asiakkaille.

e Jellinekin kayra oli hyva.

e Sairauskasityksen julkitulo oli
hyva asia ja voi kasvattaa moti-
vaatiota.

e Tieto siita, ettda kaikki ei ole
omissa kasissd, voi helpottaa
asiakasta.

e Onnistunut kokonaisuus.

e Tyb voi toimia paihdekeskuk-
sen laadun lisaajana.
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Palaute tyOsté oli siis kannustavaa ja hyvad. Toimme esiin, ettd kritiikki on myods
toivottavaa, jos sellaista tulee mieleen, mutta talla kertaa sitd ei juurikaan tullut

esiin.

Onnistuimme tuotoksen tekemisessa ja sen esittamisessa hyvin. Toivomme, etté tie-
topaketti tulee k&yttoon ja hyvéksi tydkaluksi asiakkaiden kanssa tehtdvaan tyéhon
ja, etté se voisi antaa monelle péihderiippuvuuden kanssa kamppailevalle tietoa ja

motivaatiota ponnistella eteenpdin kohti raittiutta.
5.2 Projektin arviointi

Aloitimme opinnéytetyon tekemisen syksylla 2017 16ydettydmme molempia kiin-
nostavan aiheen, péaihdetyon ja padtettydamme, ettd sopiva kohdeorganisaatio voisi
olla VVaasan kaupungin Paihdekeskus. Keskustelimme asiasta Paihdekeskuksen joh-
tajan kanssa, jolla oli paljon ideoita opinndytetyon aiheeksi. Paatettiin, ettd opin-
naytetyo olisi toiminnallinen. Alkuperdinen suunnitelma oli tehdd Paihdekeskuk-
sessa silloin vield toimineeseen Yhteisokuntoutukseen opaslehtinen asiakkaille,
jossa kuvattaisiin yhteison terapeuttisten ja toiminnallisten ryhmien sisaltéd, tarkoi-
tusta, tavoitetta sekd teoreettista taustaa, johon niiden kayttd kuntoutuksessa perus-
tuu. Keskustelimme asiasta myds opinndytety6tdmme ohjaavan opettajan kanssa ja

aihetta rajattiin hieman alkuperaisestd, hieman sekavastakin suunnitelmasta.

Aloitimme tutkimussuunnitelman kirjoittamisen alkuvuodesta 2018 ja saimmekin
sen lahes valmiiksi. Tekijoiden henkildkohtaisessa elamassa tapahtuneiden asioi-
den vuoksi kirjoittamiseen tuli kuitenkin pitkahko tauko. Tauon aikana Vaasan
Paihdekeskuksessa tapahtui muutoksia ja Yhteisokuntoutus lakkautettiin. T&sta
syysté suunnittelimme yhteistydssé yksikonjohtajan kanssa uuden aiheen opinnay-
tetyolle. Uudeksi aiheeksi muodostui sahkoinen tietopaketti paihderiippuvuudesta

kéytettavaksi katkaisuhoidon informatiivisissa ryhmissa.

Aiheen vaihtamisen vuoksi jouduimme tekemé&én tutkimussuunnitelmaa joiltakin
osin uusiksi. Saimme tutkimussuunnitelman valmiiksi ja hyvaksytyksi lopulta ke-

vaalla 2019. Tamén jalkeen anoimme tutkimuslupaa Vaasan kaupungin tulosalue-
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johtajalta ja esittelimme tutkimussuunnitelmamme Vaasan kaupungin Pdihdekes-
kuksen yksikonjohtajalle. Paihdekeskuksen johtajalta saimme jalleen hyvid ideoita
varsinaista lopputuotetta, séhkoista tietopakettia ajatellen. Tietopaketti paatettiin
tehdad Power Point -muotoon ja sen aiheiksi valikoituivat paihderiippuvuus sairau-
tena, sairauden eteneminen, toipuminen, I&heisriippuvuus seké jatkokuntoutukseen
hakeutumisen prosessi. Suunnitelmana oli my0s kirjata esitykseen melko véhén
tekstid, jotta sitd olisi miellyttdva seurata ja sen oli tarkoitus sisaltdd noin kymme-

nen sivua, jotta esityksen voisi pitdd noin puolessa tunnissa.

Aloimme tdmén jalkeen kirjoittaa varsinaista tutkimusraporttia. Tutkimusraporttiin
etsimme paljon lis&4 teoriatietoa monista eri lahteistd. Teoriaosuudesta tuli lopulta
melko laaja, joten tuotosta tehtdessa ongelmana oli ldhinnd, mita siihen tulisi sisal-
Iyttdd ja mité jattdd pois. Lopulta useiden muokkauskertojen jalkeen saimme itse-

amme miellyttdvan tuotoksen aikaiseksi.
5.3 Tutkimuksen eettisyys ja luotettavuus

Tutkimuksen eettisyys huomioitiin tdssé opinnaytetydssa perehtymalla tutkittavaan
aiheeseen Kirjallisuuskatsauksen avulla. Opinndytetydssd huomioitiin tutkimuk-
sesta saatava hyoty pyytamalla tyon tilaajalta aihe, josta heille on hyotyé kaytdnnon
ty6ssd. Tama tieto auttoi rajaamaan tyohon etsittavaa tietoa.

Taman opinndytetydn aiheen valinta ja tyon tarkoitus kumpuavat suoraan tyon ti-
laajan tarpeista. Varsinaisia tutkimuskysymyksia tydssa ei ole. Tutkimusmenetel-
missa ei ole kaytetty kyselyja, joten siihen liittyvalle eettiselle pohdinnalle ei ole
tarvetta. Lopputuotosta varten tehtiin ainoastaan yksi haastattelu. T&mé haastatel-
tava sdilyy anonyyminé, eiké haastateltavan nimed mainita tutkimusraportissa, eika

lopputuotoksessa.

Taméan opinndytetyon tekoprosessi ja lopputuloksena syntyneen tuotoksen sisaltd
on kuvattu tassa kirjallisessa raportissa huolellisesti ja kattavasti. Opinnadytetyon

tekemisesté ei koitunut kustannuksia ulkopuolisille tahoille.
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6 JOHTOPAATOKSET JA POHDINTA

Tarve talle opinndytetyolle nousi siis Vaasan kaupungin paihdekeskuksen halusta
lisatd informaation jakamista katkaisuhoidon asiakkaille. Pelkka katkaisuhoito on
harvoin riittava apu, mikéli paihderiippuvainen tavoittelee pysyvampaa muutosta
elaméntavoissaan. Informaation ja tietoisuuden lisddntyminen katsottiin tarkeaksi

tekijaksi, jotta asiakkaat hakeutuisivat entistd enemmaén jatkokuntoutukseen.

Olemme kerédnneet tietopakettiin tarkeimmat perustiedot paihderiippuvuudesta. Ta-
voitteena on, ettd katkaisuhoidon asiakkaat voivat tunnistaa itsensa paihderiippu-
vuuden oireista ja sitd kautta havahtua omaan tilaansa. Oman tilan entista parempi
tiedostaminen puolestaan johtaa toivottavasti lisadntyneeseen motivaatioon ja ha-

lukkuuteen ottaa apua vastaan.

Toivomme, etté tietopaketti otetaan nyt paihdekeskuksella aktiiviseen kéyttoon.
Sen avulla katkaisuhoidon tyontekijat voivat saada hyvié keskusteluja asiakkaiden
kanssa ja tilaisuuksia motivoida heitd. Toivomme mydgs, ettd tietopakettia voidaan
tulevaisuudessa kehittaa sitd mukaa, kun uutta tietoa ilmestyy tai uusia tarpeita nou-

see esiin.

Paihderiippuvuutta olisi tarkeéa tutkia jatkossa liséd. Tutkimuksia toki on jo, mutta
melko véhan ja ne ovat osittain keskendén ristiriitaisia. Yksi mielenkiintoinen tut-
kimusaihe voisi olla esimerkiksi erilaisten hoito- tai kuntoutusmuotojen vertailu.
Paihderiippuvuutta hoidetaan maassamme monilla erilaisilla tavoilla. On téysin
ladkkeetontd hoitoa, joka perustuu AA:n 12 askeleen ohjelmaan, on erilaisia laéke-
hoitoja, on monen tyyppisia yhteisokuntoutuslaitoksia ja avohuollon puolella tarjo-
taan usein keskusteluapua. Mihin ndiden erilaisten menetelmien teho perustuu ja

ovatko jotkut menetelmat kenties tehokkaampia, kuin toiset?

Toisaalta olisi kiintoisaa lukea tutkimuksia myos itse pdihderiippuvaisista. Laake-
tieteen puolella on tehty mielenkiintoisia tutkimuksia liittyen muun muassa paihde-

riippuvuuden neurobiologiaan. Mutta entdpé sosiaalinen puoli? Miss& méérin esi-
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merkiksi toimeentulo vaikuttaa paihderiippuvuuden puhkeamiseen? Ent& onko lap-
siperheiden tukemisella tai tukematta jattdmiselld merkitysta paihderiippuvuuden

kannalta?

Paihderiippuvuudesta toipumisessa tarkeité tekijoita ovat motivaatio ja halukkuus.
Mitka tekijat selittdvat korkeaa motivaatiota ja motivaation puutetta? Voidaanko
motivaatioon vaikuttaa ulkopuolelta ja jos voidaan, miten? Enté ovatko jotkin omi-

naisuudet tai luonteenpiirteet erityisen hyddyllisia toipumisessa?

Laheisten avuntarpeesta on olemassa hyvin vahén tutkimustietoa. limeisesti lahei-
set kuitenkin kaipaisivat nykyistd enemman konkreettista apua. Paihdepalveluissa
ldheiset ovat usein olleet kaksijakoisessa roolissa: he ovat itse avuntarvitsijoita,
mutta heidéan tehtavanaan on myos tukea péihteiden kayttajaa hoidossa. (Itdpuisto
& Selin 2013, 138-143.)

6.1 Pohdinta

Opinnaytetyon tavoitteena oli etsid ajankohtaista tutkimustietoa paihderiippuvuu-
desta ja l6ytyneen tiedon pohjalta laatia selked ja ytimekés tietopaketti paihderiip-
puvuudesta Vaasan kaupungin paihdekeskuksen katkaisuhoidon asiakkaille. Teo-
riatietoa haettiin kirjallisuudesta ja internetista. Vaasan paihdekeskukseen seké jat-
kokuntoutukseen hakeutumiseen liittyvé tieto saatiin padasiassa haastattelemalla
paihdekeskuksen yksikon johtajaa.

Paihderiippuvuudesta ja siihen liittyvista ilmidista I0ytyi valtavasti tietoa ja sita do-
kumentoitiin onnistuneesti tahdn opinnaytetydéhon. Kaikkea 16ytynytté tietoa ei Si-
séllytetty tahan tychon, jotta se ei paisuisi liian laajaksi. Tietoa pyrittiin valikoi-
maan tyohon siten, ettd lopputulos olisi mahdollisimman selked ja johdonmukai-

nen.

Tiedon valikointi tydhon oli paikoin haastavaa. Suomenkielelld tuoretta tutkimus-
tietoa paihderiippuvuudesta 10ytyi suhteellisen v&hén. Sit4 kaivattaisiin ehdotto-
masti lisd, hyva jatkotutkimusaihe voisi olla esimerkiksi systemaattisen kirjalli-
suuskatsauksen tekeminen paihderiippuvuus teemasta. Englanninkielisté tutkimus-

tietoa sen sijaan 1oytyi erittdin paljon, mutta siihen on valilla vaikea paasta kasiksi
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maksullisuuden takia. Lis&ksi raportin laatimista vaikeutti pdihderiippuvuutta ka-
sittelevan tutkimustiedon ristiriitaisuus. Jotkut puhuvat sairaudesta, jotkut oireyh-
tymaésté ja joidenkin mielesta kyseessa ei ole kumpikaan ndistd. Nakokulmaksi va-

littiin sairauskasitys, koska sité toivottiin tyon tilaajalta.

Huolimatta siit4, ettd kaikkea 16ytynytta tietoa ei siséllytetty tutkimusraporttiin, ra-
portin teoriaosuudesta tuli suhteellisen laaja. Lahteita siind k&ytettiin paljon ja mo-
nipuolisesti. Laajan teoriaosuuden pohjalta syntyi yllattavankin helposti selked ja

ytimekés Power Point -muotoinen tietopaketti paihderiippuvuudesta.

Tuotoksen visuaaliseen ulkonakddn pyrittiin panostamaan mahdollisimman paljon.
Pohdimme esimerkiksi, tulisiko kaikilla esityksen sivuilla olla sama ulkonakd taus-
toineen ja fonttikokoineen. Aluksi teimme eri sivuille erilaisia ulkonékdja osin,
koska sivuilla oli eri maéara tekstia ja osin, koska ajattelimme, etta esitysté olisi va-

hemman yksitoikkoista seurata, jos sivujen ulkonakd vaihtelisi.

Lis&simme tilaajan toiveesta esitykseen myos niin sanotun Jellinekin kéyrén, jossa
kuvataan paihderiippuvuussairauden etenemista ja toisaalta sairaudesta toipumisen
etenemistd. Lisdsimme kadyrédn esitykseen kuvana. Kuva siséltada valtavasti infor-
maatiota ja teksti siind on melko pient&. Parempi olisi ollut, jos olisimme voineet
tyostaé kayrasta oman, selkedmman kuvan, mutta tdhén eivéat tekniset taitomme riit-

taneet.
6.2 SWOT-analyysi

Taman tyon selkedna vahvuutena oli sen tarpeellisuus tyon tilaajalle. Paihdekes-
kuksella ei ollut entuudestaan vastaavanlaista tietopakettia. Tyon tekemisessa auttoi
paljon, ettd molemmat opinnédytetyon tekijat tunsivat entuudestaan tyon tilaajan,
mik& helpotti yhteisty6td ja kommunikaatiota huomattavasti. Myds molempien
opinnaytetyon tekijoiden kokemus péaihdetyosta auttoi tyon tekemisesséa. Molem-
mat ovat tahoillaan tydskennelleet paihderiippuvuuden parissa, joten tietyt perus
tietol&hteet olivat etukateen tiedossa, mika helpotti tyon aloittamista.

Molemmat opinnéytetydn tekijat ovat myods henkildkohtaisella tasolla erittdin kiin-

nostuneita tyon aiheesta, mika helpotti huomattavasti tyoskentelyd. Alkuperaisessa
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tutkimussuunnitelmassa tyon aihe oli viela kenties liian laaja, mutta lopulliseen ver-
sioon aihe rajattiin sopivaksi. Vahvuudeksi voidaan laskea my0s tuotoksen sisél-
tdma kuvaus paihdehoitoprosessista, mikéa parhaassa tapauksessa helpottaa asiak-
kaiden jatkokuntoutukseen hakeutumista. Tasta tyostd katkaisuhoidon henkil6-

kunta saa my0s niin sanotusti k&tta pidempéa tydbhonsa péihderiippuvaisten parissa.

Opinndytetyon tekemistd vaikeutti osittain tekijoiden kokemattomuus projekti-
tyostad. Kokemattomuus nakyi prosessin aikana ainakin suunnitelmallisuuden puut-
teena. Tydprosessi olisi ehdottomasti pitdnyt suunnitella paremmin ja tarkemmin
esimerkiksi asettamalla vélitavoitteita ja aikarajoja. Myos kiire haittasi valilla tyon
etenemistd. Molemmat opinndytetyon tekijat tyoskentelivat opintojen ohella, joten
yhteisen ajan l6ytdminen opinndytetyon etenemisen tarkasteluun oli ajoittain to-

della vaikeaa.

Kun tdma tuotos saadaan paihdekeskuksen kayttoon, on mahdollisuus, etta tiedon
valittdminen asiakkaille lisdantyy ja samalla myos henkilokunnan osaaminen kehit-
tyy, kun kayttoon otetaan uusi tyokalu. Tavoitteena oli, etta tietopaketti lisaisi asi-
akkaiden tietoisuutta paihderiippuvuudesta ja lisaantynyt tietoisuus omasta tilasta
puolestaan kasvattaisi motivaatiota hakeutumaan jatkokuntoutukseen ja myos si-
toutumaan siihen. Opinndytetyon tekijoiden oma ammatillisuus on jo ehdottomasti
kasvanut tdamén opinnéytetyon tekemisen myota.

6.3 Sosiaalialan kompetenssit

Tassa tyodssa sosiaalialan eettiset arvot on otettu huomioon kdymalla lapi Arenen
ohjeet eettisen opinndytetyon tekemiseen ja pitaméalla huoli siit4, etté ne toteutuvat
tdman tyon kohdalla. T&ll& tyolla pyritaan kehittdmaan Vaasan katkaisuhoidon toi-

mintaa ja sitd kautta enkdisemaan huono-osaisuutta yhteiskunnassa.

Tassa tyossa on kayty lapi paihdetyon palvelujérjestelméd ja paikallista organisaa-
tiota. Tydssé on huomioitu polku, jota pitkin asiakkaat kulkevat palvelujarjestel-
massd. Taman tyon tarve syntyi osittain paikallisessa palvelujarjestelmassé tapah-

tuneista muutoksista ja tarpeesta reagoida noihin muutoksiin. Tamén tyén myota
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olemme saaneet olla mukana kehittdmassa Vaasan kaupungin paihdepalveluita or-
ganisaatiossa tapahtuneiden muutosten jalkeen.

Taman tutkimuksen my6té syntynyt tuotos on tarkoitettu kaytettavéksi kdaytannon
tydssd. Olemme suunnitelleet, toteuttaneet, arvioineet ja raportoineet sosiaalialan
kehittdmishankkeen. Sosiaalialan ammatillisista kompetensseista olemme t&ssé
ty6ssd kehittaneet omaa osaamistamme eettisesséd osaamisessa, asiakastyon osaa-
misessa, palvelujérjestelméosaamisessa seka tutkimuksellisessa kehittamisosaami-
sessa. Erityisesti tutkimuksellinen kehittdmis- ja innovaatio- osaamisen osa-alue on
kehittynyt tutkimusta tehdessaimme. Olemme saaneet kehittdd kumppanuuslahtoi-
sesti asiakastyon menetelmad paihdekeskuksessa.
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ENSIMMAISILLA KERROILLA VOIMAKAS MIELIHYVAKOKEMUS PAIHTEESTA -
PALKINTO

OPITAAN YHDISTAMAAN PALKINNON SAAMINEN PAIHTEEN KAYTTOON

KIINNOSTUKSEN VAHENEMINEN MUIHIN MIELIHYVAN LAHTEISIN

smnn“nE" ® SIETOKYVYN KASVU JA TARVE KASVATTAA ANNOKSIA

® KYKY TUNTEA MIELIHYVAA ALENEE SEKA PAIHTYNEENA ETTA ILMAN PAIHTEITA

HE"E“I"E" ® QTRESSITASON NOUSU PAIHTEIDEN VAIKUTUSTEN LOPUTTUA

® PAIHTEIDEN KAYTTO STRESSIN LIEVENTAMISEEN
® KYKY VASTUSTAA KAYTTOHALUJA JA PYSYA LOPETUSPAATOKSISSA HEIKKENEE

PAKKOMIELEINEN KAYTTO

(VOLKOW, KOOB &MCLELLAN 2016)
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AXITTAINEN JUOMINEN USAANTYY AVAA TEITA KORKEAMMALLE TASOLLE KIJIN KOSKAAN
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JUOMINEN Rapp1oALKoHoUSTIEN \ XVATTEW KYKY  AVUSTETAAN TEKEMAAN
KANSSA SUUNNITELMA

ALOTTEKYKY LOPFUU
EPAMAARAISTA USKONNOLLISTA HALLDA KAIKKT P YOI PIDATTAA JUOMISTAAN

® /AIT0 HALL PARANTUA
TAYDEWINEN TAPPIO
TUNNUSTETTAVA
PAKKOMIELTEINEN JUOMINEN JATKUL
NOIDANKEHASSA
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L]
VOIMAKAS HIMO TAI PAKONOMAINEN HALU KAYTTAA PAIHTEITA

.
E S

N PYSTY HALLITSEMAAN MAARAA, ALOITTAMISTA TAI LOPETTAMISTA
® VIEROITUSOIREIDEN ILMENEMINEN

® TOLERANSSI ELI SIETOKYKYNI KASVAA
® KAYTTO ON ELAMANI KESKEINEN ASIA

® KAYTTO JATKUU HAITOISTA HUOLIMATTA

® Jos KoL
ME TAI USEAMPI OIRE ESIINTYY KUUKAUDEN AJAN TAI TOISTUVASTI 1Z KK AJAN, VOIDAAN

PAIHDERIIPPUVUUS DIAGNOSOIDA

TOIPUMISPROSESSI

OMA HERAAMINEN. MINA HALUAN LOPETTAAL

USEIN SEURAUSTA JOST! AKIN [KAVASTA TAPAHTUMASTA ESIM.: ONNETTOMUUS,
RAITTIJUOPPOUS, TYON MENETYS, AVIOERO...

HATA OMASTA TILANTEESTA KASVAA , MUTTA SAMALLA MyOS VOIMATTOMUUDEN KOKEMUS
NOSTAA PAATAANI

VOISINKO KAYTTAA KOHTUULLISESTL AJATUKSET > SEURAUKSET TULEVAT OLEMAAN SAMAT
JOKA KERTA

KATKAISUHOITO= TARJOAA LYHYEN PYSAHDYKSEN JA TURVALLISEN VlEl}OITTUM!SEN
PAIMDEKIERTEEN KATKAISUN. El KUITENKAAN POISTA/PARANNA QYVINTA ONGELMAA

PAIMDERIIPPUVUUTTA, SAIRAUTTA

WAKKINEN 2018




TOIPUMISPROSESSI/ ADDIKTIIVINEN ELAMANTAPA

PITKAAN JATKUNEEN PAIHDE- ELAMAN SEURAUKSENA ON SYNTYNYT ADDIKTIIVINEN AJATTELU-,
ELAMANTAPA JA PERSOONALLISUUS

ON VAIKEAA KUVITELLA MUUNLAISTA ELAMANTAPAA TAI KYSEENALAISTAA OMAA ELAMANTAPAANSA

RAITISTUMINEN ON LUOPUMISTA VANHASTA ELAMANTAVASTA JA ADDIKTIIVISESTA AJATTELUSTA ->
UUTEEN, TAYSIN ERILAISEEN ELAMANTAPAAN. ( HAKKINEN 2013)

VANHA ELAMANTAPA EI OLE SYNTYNYT PAIVASSA, UUDEN ELAMANTAVAN OPETTELU JA SIIHEN
KASVAMINENKIN VIE AIKAA. PAIVA KERRALLAAN!

TOIPUMISEN TYOKALUJA

MIET! REHELLISESTI SEURAUKSIA, JOITA PAIHTEIDENKAYTTO ON ELAMAASI TUONUT

MIETI SEURAUKSIA MITA PAIHTEIDENKAYTTO ON LAHEISILLESI TUONUT (LAPSET, VANHEMMAT,
ISOVANHEMMAT, PUOLISO, YSTAVAT, TYOKAVERIT)

USKALLA PAASTAA IRTI VANHASTA HAITALLISESTA ELAMANTAVASTA, VAIKKA SE TUNTUUKIN TUTULTA JA
TURVALLISELTA

VERTAISTUKI AUTTAA, KOSKA SAAT KUULLA, KUINKA TOISET OVAT MENNEET VASTAAVIEN TILANTEIDEN YLI -
> KOKEMUKSIEN KUULEMINEN JA OMIEN AJATUSTEN PURKAMINEN ANTAA USKOA JA TOIVOA

IHMISET OVAT YKSILOITA, MUTTA RIIPPUVUUDEN ONGELMAT OVAT KAIKILLA JA KAIKKIALLA SAMANKALTAISIA




LAHEISET

OSA PAIHDERIIPPUVAISTEN LAHEISISTA
KOKEE MERKITTAVAA HAITTAA
LAHEISTENSA PAIHTEIDEN KAYTOSTA

PAIHDERIIPPUVAISEN LAHEISET
SAIRASTUVAT LAHEISRIIPPUVUUTEEN

LAHEISRIIPPUVAISET KAYTTAYTYVAT
PAKKOMIELTEISESTI
PAIHDERIIPPUVAISEN SUHTEEN JA
LAIMINLYOVAT OMAN HYVINVOINTINSA

TYYPILLISEST! LAHEISRIIPPUVAISET
TUNTEVAT OLEVANSA VASTUUSSA
PAIHDERIIPPUVAISEN ONGELMISTA

JATKOKUNTOUTUKSEEN HAKEUTUMINEN

PAIHDEHUOLTOLAISSA MAARATAAN, ETTA PAIHDEASIAKKAALLA ON OIKEUS SAADA PAIHDEHOITOA, KUITENKIN NIIN,
ETTA HOITO TAPAHTUU ENSISIJAISESTI AVOHUOLLON PIIRISSA.

PAIHDEHUOLTOLAIN 6§ MUKAAN PAIHDEHOIDON PALVELUT TULEE JARJESTAA ENSISIJAISESTI AVOHUOLLOSSA (
VAASASSA KLAARA 13-Z4 VUOTIAAT JA HORISONTTI YLI 25- VUOTIAAT )

KLAARAAN JA HORISONTTIIN PAASEE ILMAN LAHETETTA VARAAMALLA AJAN . KLAARAAN PAASEE JOPA ILMAN
AJANVARAUSTA!

JOS ASIAKAS HALUAA PIDEMPIAIKAISTA LAITOSKUNTOUTUSTA, EDELLYTTAA MAKSUSITOUMUKSEN SAAMINEN

PAIHDEHOIDON TARPEEN ARVIOINTIA, JOKA TAPAHTUU YHDESSA ASIAKKAAN KANSSA.
NEVASAARI 2019




LAITOSKUNTOUTUKSEEN OHJAAMISEN KRITEEREITA

N TARPEEN ARVIOINTI, JOSSA TODETTU ASIAKKAAN SAIRASTAVAN PAIDERIIPPUVUUTTA,
AKSI

TAVOITTEENA ON TAYSRAITTIUS

Nevasaari 2019

Nevasaari 2019




-Korvaushoito on lé
sairastuneille.

puvuuteen

lat vaativat asiakkaalta

KORVAUSHOITO

-Korvaushoito ei ole ensimméinen hoitomuoto, jota lahdetaan
toteuttamaan!




