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Tiivistelma

Paihteiden kayttd on maailmanlaajuisesti iso ongelma. Euroopan unionin (EU) teettdaman tutkimuksen mu-
kaan kayttajista suurin osa on hedelmallisessa idssa olevia nuoria aikuisia. Suomessa arviolta 6 % raskaana
olevista naisista kayttaa paihteita. Paihteiden kadytto raskauden aikana vaarantaa sikion kehityksen ja kas-
vun. Pdihteiden kaytto tuo mukanaan myds fyysisia, psyykkisia ja sosiaalisia ongelmia, ja paihteisiin liittyvat
ongelmat kuormittavat myos yhteiskuntaa. Raskauden tullessa ilmi, on naisella oikeus pdihteettomyytta
tukeviin palveluihin. Kynnys hoitoon hakeutumiselle tulisi saada matalaksi, ja tarjolla tulisi olla monipuolisia
ja joustavia hoitovaihtoehtoja. Hoitopolulle tarvitaan osaavia, empaattisia, asenteeltaan hoitomyonteisia
sosiaali- ja terveydenhuollon ammattilaisia.

Opinnaytetyon tarkoituksena oli selvittda miten sosiaali- ja terveydenhuollon ammattilaisten asenteet vai-
kuttavat paihteita kdyttavien raskaana olevien naisten pysymiseen hoitopolulla sekad hoidon tuloksiin ennen
synnytysta. Opinndytetydn tavoitteena on, ettéa sosiaali- ja terveydenhuollon ammattilaiset voivat hyddyn-
taa tutkimuksesta saatua tietoa asenteiden vaikutuksesta kohdatessaan péihteitd kayttaviad raskaana olevia
naisia.

Opinnaytetyo toteutettiin kuvailevana kirjallisuuskatsauksena. Tiedonhakua tehtiin Jyvaskylan ammattikor-
keakoulun sahkdisia tietokantoja kayttdaen, sekd manuaalisella haulla. Sisaanotto- ja poissulkukriteerien jal-
keen aineistoksi valikoitui kahdeksan tutkimusta. Sisallénanalyysina kaytettiin induktiivista analyysia. Ai-
neistosta nousi esiin nelja paakategoriaa. Nama kategoriat ovat kunnioittava ja arvostava kohtaaminen,
hoitavan tahon rehellisyys ja avoimuus, hoitajan eparealistiset odotukset hoidosta seka luottamuksen luo-
minen.

Tutkimustulokset osoittavat, ettd hoitohenkiloston asenteet vaikuttavat hoitopolulla pysymiseen ja hoidon
tuloksiin. Tutkimustuloksissa korostui kunnioittava ja arvostava asiakkaan kohtaaminen. Tuloksista ilmeni
myos yhteiskunnan leimaavan asenteen merkitys hoidon tuloksiin.
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Abstract

Substance abuse is a major global burden. According to a study commissioned by the European Union (EU),
most users are young women in reproductive age. In Finland approximately 6% of pregnant women use in-
toxicants. The use of substances during pregnancy jeopardises the health and growth of the foetus. The use
of substances also causes physical, psychological, and social problems. The problems related to substance
abuse burden the society. Pregnant women are entitled to support services and the substance abuse treat-
ments should be easily accessible. The options for treatment should be adaptable and diverse. Skilled, em-
pathetic, and caring social- and healthcare professionals are needed along the process of treatment.

The purpose of the thesis was to find out how the attitudes of social- and healthcare professionals affect
the retention in care for pregnant women who use substances. In addition, the purpose was to assess what
effect the attitudes have on the results of treatment before labour. The aim of the thesis was to provide
useful information about the effects of attitudes while healthcare professionals are working together with
pregnant women who use substances.

The thesis was made as a descriptive literature review. The data was collected using the electronic data-
bases of JAMK University of Applied Sciences. As an addition some manual searches were conducted. The
obtained data was processed by using predefined inclusion and exclusion criteria. As a result of filtering,
eight studies were chosen as material. The content was processed by using inductive analysis. Four main
categories emerged from the data. These categories include the caregiver's honesty and sincerity, a re-
spectful and appreciative encounter, the caregiver's unrealistic expectations of care and the ability of creat-
ing trust.

The research results show that the social- and healthcare professionals’ attitudes towards pregnant women
who use substances, affects the retention in care as well as the results of the care. The research results
highlighted a respectful and appreciative approach to the patients. The results also revealed the im-
portance of society’s stigmatising attitude to treatment results.

Keywords/tags (subjects)
Pregnancy, intoxicants, substances, attitudes, healthcare professionals

Miscellaneous (Confidential information)



Sisaltoé

AN o 15 T = 4 o U 5
2 Teoreettiset Iahtokohdat ...........ccoviiiiiiiiiiiiiiiiiiii e 6
2.1 Paihteiden KaytOsta YIQISESti. ummiiiiii i 6
2.2 Paihteita kayttavat raskaana olevat naiset terveyspalveluiden asiakkaina...................... 7
2.3 Padihteitd kayttavan raskaana olevan naisen hoitopolku .......cccccevviveeiinciiieiieeeciee, 8
2.4 Raskaana olevien paihdehoito Keski-SUOmMessa .........ccccveeeiriieeiiiiiieee e 10
3 Hoitohenkiloston asenteet..........cccoviiiiimmeuiiiiiiiiiiiiinii e 11
4  Opinndytetyon tarkoitus, tavoite ja tutkimuskysymys ........ccccveiiiiiiniiiiiienciinnnennnnn, 12
5  OpinnaytetyOn tOtEULUS....ccciveiieiiicric i reeicrecreerenerenerenreassenssrnssrnsernsssnsssensennsennnens 12
5.1 Kuvaileva KirjallisuuskatSaus ........coeccciiiiiiiee e e 12
5.2 Tiedonhaku ja aineiston Keraaminen........cccoiiieiiiiiiiee e 13
ST T AT T=Y IS oY - T F=1 A2 110 PSR 15
I T oY= 18
6.1 Kunnioittava ja arvostava kohtaaminen ..........ccccvvveeeiiii e, 19
6.2 Hoitavan tahon rehellisyys ja @VOIMUUS .........coiiiiiiieiiiiiee e e 21
6.3 Hoitajan eparealistiset odotukset hoidosta..........cceeeeieiiiiiiiiiieeeee e, 22
6.4  Luottamuksen [UOMINEN ......coiiiiiiiiie e 23
72 o o 131 - N 23
7.1 TuloSten tarkastelU.......cocueiiiiiiieieeceeee e 23
7.2 Eettisyys ja lUOLETLAVUUS .....uviiieiee et e e e e e e e e e e s e snnr e e e 26
7.3 Jatkotutkimusehdotelmia .......cceoiiiiiiiii 27
1= 3= 28
T =T U 32
Liite 1. AineistonhakutaUlUKKO ..........cocviiiiiiiiii e 32
Liite 2. Tutkimukset kirjallisuuskatSauKSESSa .......cccuvveeieiieiiiiiiiieieeeec et 34
Liite 3. Prosessi kaavio tutkimuksen etenemisesta.........ccocvevierierieenienieene e 38
Kuviot
KUVIO 1. PAIVEIUKELJU ..ttt e e e e e et e e e e e e e e st e e e e e e e e s eeanssenees 9
Kuvio 2. Esimerkkejd pelkistamisesta ........cccciiiiiiiiii i 17
Kuvio 3. TUtKimUKSEN PAAIUOKAT.......c.eivirieieie ettt ettt e sre b e sen e s aes e s enesbeenes 18

KUVio 4. TUTKIMUKSEN @lalUOKAT .evvveeeeeeiiieeiiiieee ettt ettt e e e e e et e earee s e s eeereeasannees 18


https://jamkstudent.sharepoint.com/sites/OPPARI811/Jaetut%20asiakirjat/General/varsinainen%20opinnäytetyö%209.9%2023.9.dotx#_Toc146896611

1 Johdanto

Koko maailman mittakaavassa paihteiden ongelmakayttd on terveydenkannalta iso ongelma. Alu-
eittain maailman eri osissa joukkoon kuuluu my6s raskaana olevat ongelmakayttajat. (Richelle,
Dramaix-Wilmet, Roland ja Kacenelenbogen 2022, 1.) Paihteita kayttavien naisten lukumaaran kas-
vuun on heratty my6s Euroopassa. Euroopan Unionin (EU) teettdaman tutkimuksen mukaan suurin
osa huumeidenkayttajista on hedelmallisessa idssa olevia nuoria aikuisia ja heiddn maaransa kas-
vaa koko ajan. (Pregnancy, childcare and the family: Key issues for Europe’s response to drugs

2012, 8-13.)

Suomessa raskaana olevista arviolta 6 % kayttaa paihteita (Arponen & Hakkinen 2021a). Pdihtei-
den kaytto vaarantaa sikion kehityksen ja kasvun. Se lisdd my0ds raskauden aikaisten hairididen ja
sikion epamuodostumien riskia. (Tiitinen 2022.) Paihteiden kaytto aiheuttaa myds ihmisille fyysi-
sia, psyykkisia ja sosiaalisia ongelmia. Nama paihteisiin liittyvat ongelmat kuormittavat yhteiskun-
taa. Muun muassa terveydenhuollon ja poliisien kustannukset nousevat. (Pdihdehaitat 2020.) Suo-
messa paihteita kayttavilla raskaana olevilla naisilla on oikeus heti raskauden tullessa ilmi

paihteettomyytta tukeviin sosiaalipalveluihin. (Sosiaalihuoltolaki 1301/2014, 248).

THL:n selvitysten ja kolmannen sektorin jarjestdjen kokemusten perusteella raskaana olevien paih-
teita kayttavien naisten on vaikea puhua pdihdeongelmastaan. On myds todettu, ettd paihdeon-
gelmien tunnistaminen on heikkoa eivatka palvelut toimi yhtenevasti. (VAURAS-hanke kehittaa pa-
rempia palveluketjuja ja -kokonaisuuksia raskaana oleville paihteita kayttaville dideille ja
vauvaperheille 2022.) Tutkimusten mukaan tulevaisuuden Suomessa huumeiden ongelmakaytto
lisdantyy. Tama tarkoittaa, ettd sosiaali- ja terveydenhuollon palveluiden tarve kasvaa. Osaavia ja
asenteeltaan hoitomydnteisia sosiaali- ja terveydenhuollon ammattilaisia tarvitaan lisaa. Hoito-
vaihtoehtojen tulisi olla monipuolisia ja joustavia, jotta niilla pystyttdisiin vastaamaan hoidettavien
tarpeeseen. Avun piiriin padsemiseksi kynnys hoitoon hakeutumiselle tulisi saada matalaksi.

(Ronka, Ollgren, Alho, Brummer-Korvenkontio, Gunnar, Karjalainen, Partanen ja Vare 2017.)



Opinnaytetyon tarkoituksena on selvittda miten sosiaali- ja terveydenhuollon ammattilaisten asen-
teet vaikuttavat paihteita kayttavien raskaana olevien naisten hoitopolulla pysymiseen seka hoi-
don tuloksiin ennen synnytystad. Opinndytetyon tavoitteena on, etta sosiaali- ja terveydenhuollon
ammattilaiset voivat hyddyntda tutkimuksesta saatua tietoa asenteiden vaikutuksesta hoitotilan-

teissa kohdatessaan padihteita kayttavia raskaana olevia naisia.

2 Teoreettiset lahtokohdat

2.1 Padihteiden kdytosta yleisesti

Tutkimuksessamme huomioitiin raskaana olevat padihteita kdyttavat naiset, jotka kayttivat paih-
teina alkoholia, huumeita tai-, paaasiassa keskushermostoon vaikuttavia ladkkeita tai joilla oli nai-

den sekakayttoa.

Alkoholi on kehittyvalle sikidlle aina haitaksi. Raskaana olevan naisen kadyttdaessa alkoholia voi si-
kion veren ja aivojen alkoholipitoisuus olla suurempi kuin kayttdjan. Jo toistuva yksi alkoholi annos
eli 0,33 | pullo keskiolutta (alkoholipitoisuus enintdan 4,7 %), 12 cl mietoa viinia (alkoholipitoisuus
enintdadn 10-15 %) tai 4 cl vakevaa alkoholia (alkoholipitoisuus 40 %) on riski sikidvaurioille. Alko-

holilla on aivoja lamauttava eli humalluttava vaikutus. (Alkoholi ja raskaus 2017; Annoslaskuri N.d.)

Alkoholin kulutus on Idahtenyt Suomessa laskuun vuoden 2007 jalkeen. Kuitenkin THL:n 2016 teke-
man juomatapatutkimuksen mukaan vahintaan 13 % vaestosta kayttaa alkoholia siten, etta heilla
on riski saada pitkdaikaisia terveyshaittoja. (Ndin Suomi juo 2023.) Raskaana olevien naisten ja hei-
dan puolisoidensa alkoholin kdyton kartoitus tapahtuu neuvolakaynneilld, yleensa jo alkuraskau-
desta, viikoilla 8-10. Nuorten alkoholin kayttokartoitusta olisi hyva tehda monessa ikdvaiheessa,
jotta mahdolliseen kdytto6n voidaan puuttua ajoissa. (Alkoholin kdyton puheeksiotto ja mini-inter-

ventio 2023.)

Paihdelinkin tietopankin mukaan erilaisia huumeita on olemassa suuri joukko. Eri aineiden kaytta-
jista on tehty tutkimuksia. Tutkittu on myds, ettda huumeiden kdyttdé on hieman yleisempaa mies-
ten kuin naisten keskuudessa. Suomessa kaytto keskittyy suuriin kaupunkeihin ja padasiassa paa-

kaupunkiseudulle. Vuonna 2018 tehdyn huumekyselytutkimuksen mukaan 15—-64 vuotiaista



suomalaisista 24 % kertoi kokeilleensa jotain huumetta kerran elaméassaan. Kannabiksen on to-
dettu olevan kokeilluin ja kdytetyin huume. Vajaa 5 % suomalaisista on kokeillut kannabiksen li-
saksi amfetamiinia, kokaiinia tai ekstaasia. LSD:n, huumaavien sienten ja metamfetamiinin kokeilut

ovat tata vahaisempia. (Huumeiden kayttd Suomessa 2021.)

Ladkkeiden kaytosta ei ladakinnalliseen tarkoitukseen on kertonut 7 % suomalaisista. Ladkeopioi-
dien, kuten tramadolin, kodeiinin ja fentanyylin kokeilusta huumeena on raportoinut 2 % vaes-
tosta. Muita kokeiltuja aineita ovat olleet muun muassa heroiini, gamma ja/tai lakka, synteettiset
kannabioidit tai — katinonit. Ndiden kaytto on ollut noin 1 % luokkaa. (Huumeiden kayttd Suo-

messa 2021.)

2.2 Pdihteita kayttavat raskaana olevat naiset terveyspalveluiden asiakkaina

Raskaana olevan paihteita kayttavan naisen hoidossa voi tulla esiin eettisia ristiriitoja. Suomessa
ajatellaan, etta juridisesti on vaikeaa suojella sikiota esimerkiksi pakottamalla tuleva aiti hoitoon,
silla lapsen oikeudet alkavat syntymasta. Kaytanteet kuitenkin vaihtelevat Euroopan alueella ja esi-
merkiksi Alankomaissa tahdosta riippumaton hoito, ja synnytysta edeltava valvonta on mahdol-
lista, kun raskausviikkoja on yli 24. Lapsen hyvinvointi vaarantuu elamantaparistiriidoilla. Vanhem-
milla on oikeus kasvattaa lapsia, vaikka aidilla on suojelun ja avun tarvetta. Iso kysymys on, kuinka
vanhempaa voidaan kannustaa ottamaan apu vastaan. Han voi pelatd menettavansa lapsen, jos
hakee apua tai hdnelta voidaan kieltaa raskaus huumeidenkadytdn vuoksi. (Pregnancy, childcare

and the family: Key issues for Europe’s response to drugs 2012, 13.)

Richelle, Dramaix-Wilmet, Roland ja Kacenelenbogen (2022, 2) toteavat raskaana olevien paihteita
kayttavien naisten olevan alunalkaenkin haavoittuvassa tilanteessa ja terveydenhuollon marginaa-
lissa, silla he kohtaavat usein esimerkiksi perheen sisaista vakivaltaa tai seksuaalista hyvaksikayt-
t6a ja heilld voi olla post-traumaattinen stressihairio. Raskaana oleva nainen voi myos pelata lei-
mautumista paitsi paihteiden kaytdn aiheuttamien sikiovaurioiden, mutta myos sosiaalisen ja
psyykkisen tilanteensa vuoksi. Tassa tilanteessa hoitohenkilokunnan syyttavat tai negatiiviset
asenteet voivat aiheuttaa merkittavia esteitd hoidon saavuttavuudelle tai jopa katkaista hoitopo-

lun kokonaan. (Richelle, Dramaix-Wilmet, Roland & Kacenelenbogen 2022, 2.)



Sanna Marinin hallituksen laatiman sosiaali- ja terveyspalveluiden uudistuksen (2019) tavoitteina
oli kaventaa hyvinvointi- ja terveyseroja, seka turvata laadukkaat ja yhdenvertaiset sosiaali- ja ter-
veyspalvelut kaikille suomalaisille. Vuoteen 2014 verrattuna sosiaalihuollon huumehaittakustan-
nukset olivat kasvaneet vuonna 2016 noin 21 %. Vuonna 2016 huumausaineet kerryttivat noin
299-370 miljoonan euron valittémat haittakustannukset. Haittakustannukset muodostuvat Ia-
hinna haittojen korjaamisesta ja hoitamisesta. Huumehaittakustannukset koostuvat enimmakseen
sosiaalihuollon ja yleisen turvallisuuden, seka jarjestyksen yllapidon kustannuksiin. Huumehaitta-
kustannuksista suurin era 32 % eli 93—124 miljoonaa euroa koostui sosiaalihuollon osuudesta.
Naista kustannuksista taas suurin osa aiheutui pdaihdehuollon menoista. (Pdaministeri Sanna Mari-

nin hallituksen ohjelma 2019; Ronka & Markkula 2020, 15-16.)

Sosiaali- ja terveysalan toiminta perustuu ihmisen ja ihmisarvon kunnioittamiseen ja sen Iahtokoh-
tana on potilaan etu. Se sisaltaa itsemaaraamisoikeuden, ihmisoikeuden, perusoikeudet ja valin-
nanvapauden. Hoito edellyttaa potilaan suostumusta ja osallisuutta hoitoon. Ihmisen itsemaaraa-
misoikeus on suojattu Suomessa laissa ja sita rajoitetaan vain vaaratilanteissa. Perusoikeuksiin ja
ihmisarvoon liittyy keskeisesti my0s tasa-arvo, yhdenvertaisuus, tasapuolisuus, yksityisyydensuoja
ja syrjimattomyys. Perusoikeuksien ja ihmisoikeuksien kunnioitus kuuluu myos potilaan laheisten
ja omaisten kohteluun. Jokaisella on oikeus saada tarvitsemaansa hoitoa, joka perustuu tietoon ja
ammattitaitoon. Vahinkojen aiheuttamista tulee valttdaa mika tarkoittaa sita, etta hoidosta tulee
olla potilaalle enemman hyotya kuin haittaa. Potilaan ja hoitohenkilokunnan vélisen vuorovaiku-
tuksen tulisi olla toista kunnioittavaa ja inhimillista. Ihmisen perusoikeuksiin kuuluu esimerkiksi oi-
keus eldmaan ja koskemattomuuteen, seka henkilokohtaiseen vapauteen. (Sosiaali- ja terveysalan

eettinen perusta 2011, 8-9.)

Oikeanlaisen ja varhaisen tuen avulla voidaan katkaista sukupolvien yli siirtyva ongelmaketju ja
pienentad sikiovaurioiden riskia ja lapsuusajan haitallisten kokemusten riskia. Lisaksi silla voidaan
vaikuttaa perheen mahdollisesti tarvitsemien sosiaali- ja terveydenhuollon palvelujen maaraan ja

niistd aiheutuviin kustannuksiin. (Arponen ja Hakkinen 2021b, 4.)

2.3 Paihteita kayttavan raskaana olevan naisen hoitopolku

Suomessa on hyva ja kattava hoitopolku paihteita kayttaville raskaana oleville naisille ja heidan

perheilleen. Palveluista vastaavat nykyaan hyvinvointialueet. Terveyden ja hyvinvoinnin laitos



(THL) on julkaissut uuden toimintamallin, joka auttaa hyvinvointialueita rakentamaan paihteita
kayttaville naisille ja heidan perheilleen yksilollisia hoitopolkuja eli palveluketjuja. Sosiaali- ja ter-
veydenhuollon toimijoiden tulisi vastata palveluntarpeeseen saumattomasti eri kohdissa polkua.
Toimintamallin perheiden kohtaamiseen taytyy olla selked. Raskaana olevalla paihteita kayttavalla
naisella on Suomessa oikeus saada valittomasti riittavaa paihteettomyytta tukevaa hoitoa. (Arpo-

nen & Hakkinen 2021b, 4-11.)

Palveluketju on hyvin laaja, mutta sen keskidssa raskausaikana toimii neuvola, jonka asiakkaana
Suomessa lahes kaikki raskaana olevat naiset ovat. Palveluketjussa on mahdollista olla koko ras-
kausajan. Palveluketjuun voi kuulua esimerkiksi paihdehoidon ja terveyden- ja sosiaalihuollon sa-
manaikainen asiakkuus, ja palvelut jatkuvat myds lapsen syntyman jalkeen. Alla kuvataan (Kuvio 1)
kattavasti raskaana olevan paihteita kayttavan naisen palveluketjun laajuus ja monialaisuus Suo-
messa. (Koulutus: Pdihteita kayttavien raskaana olevien naisten ja vauvaperheiden palveluketjut ja

palvelukokonaisuudet 2022.)
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2.4 Raskaana olevien pdihdehoito Keski-Suomessa

Keski-Suomen hyvinvointialueella toimii Vauras-hanke, jonka tarkoituksena on toteuttaa THL:n uu-
distusta. Hankkeella kehitetdaan paihdeongelmasta karsivien raskaana olevien naisten ja heidan
perheidensa palveluketjuja. Sovatek -saatio toimii valtakunnallisen Vauras -hankkeen ohjausryh-
massa. Hanketta koordinoi Pohjois-Savon SHHP. (Toimintakertomus ja tilinpaatos vuodelta 2022,
9.) Sovatek-sdatio on jarjestotoiminnan asiantuntija- ja yhteistoimintaorganisaatio, jonka toimialaa
on paihdelaaketiede ja psykososiaalinen kuntoutus seka tyovalmennus. Saatio keskittyy riippu-
vuus- ja mielenterveysongelmien hoitoon ja ehkaisyyn. (Toimintakertomus ja tilinpaatos vuodelta
2022, 4.) Sovatekilla toimii Aitind yhdessa -tydryhma, jonka padsidintdinen tavoite on auttaa péih-
teitd kayttavia diteja paihdevieroituksessa. Aitind yhdessa -toiminta jarjestetiddn avopalveluna tii-

viissd yhteistydssad neuvolan ja HAL-poliklinikan kanssa. (Aitinad yhdessa toiminta. N.d.)

Keski-Suomen hyvinvointialueella Iahes kaikki raskaana olevat naiset hakeutuvat aitiysneuvolan
palveluiden piiriin. Aitiysneuvolassa huolehditaan raskaana olevan hyvinvoinnista. Painopiste on
perheiden hyvinvointia lisddvassa tyossa ja ennaltaehkaisyssa. Hoidon, ohjauksen, tutkimusten ja
neuvonnan tarve mietitdan jokaisen naisen kohdalla yksil6llisesti. Neuvola tarjoaa myos terveys-
tarkastuksia ja seulontatutkimuksia. Naiset ovat aitiysneuvolan asiakkaana synnytyksen jalkiseu-
rantaan asti. (Aitiysneuvola. N.d.) Aitiysneuvola onkin paikka, jossa naisen ja perheen piihteiden
kaytto kdy usein ilmi. On kuitenkin olennaista, etta kaytté huomataan ja siihen puututaan kaikki-
alla perusterveydenhuollossa. Tallaisessa tilanteessa hoitohenkilokunnan tulisi varmistaa, etta nai-
nen saa lahetteen HAL-poliklinikalle. (Pdihteita kayttavan raskaana olevan hoitoketju HAL (huu-

meet, alkoholi, ladkkeet) N.d.)

HAL-poliklinikka on Jyvaskylassa Sairaala Novassa toimiva erikoissairaanhoidon yksikkd, joka jarjes-
tad seurantaa ja hoitoa raskaana oleville paihteita kayttaville naisille. Taman lisaksi sairaala No-
vassa toimii myds synnytysosasto, synnytysvuodeosasto ja vastasyntyneiden yksikko, jotka hoita-
vat myos paihteita kdyttavia raskaana olevia naisia, heiddn vauvojaan ja perheitdan. (Pdihteita

kdyttavan raskaana olevan hoitoketju HAL (huumeet, alkoholi, Idakkeet) N.d.)
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Synnytyksen jilkeen hoito jatkuu yleensi Sovatekin Aitind yhdessa toiminnan parissa, seké lasten-
neuvolan toimesta. Lisaksi hoitokontakteina voi Keski-Suomen alueella olla esimerkiksi lastensuo-
jelu ja perhetydntekijat. Usein Sovatek on hoitoa koordinoiva yksikko, ja didit saavat sieltd myos

keskusteluapua sairaanhoitajilta. (Puurunen 2022.)

3 Hoitohenkiloston asenteet

Tassa tyossa asenteilla tarkoitetaan hoitohenkilokunnan suhtautumista ja tapaa kohdata péihteita
kayttava raskaana oleva nainen hoitopolulla. Asenteet ovat padosin seurausta kasvatuksesta tai

kokemuksesta. Niilla voi olla voimakas vaikutus ihmisten kayttdaytymiseen eri tilanteissa. Asenteet
sisaltavat ajatuksia, tunteita ja tekoja ja vaikka ne ovat sinalladn kestavia, voivat ne myos muuttua.

(Cherry 2023.)

Sairaanhoitajan eettisissa ohjeissa (1996) kuvataan sairaanhoitajan tehtavat seuraavasti: sairaan-
hoitaja edistaa ja yllapitaa vaeston terveytta, lievittaa karsimyksia ja ehkaisee sairauksia. Hoitaja
auttaa eri elamantilanteissa ja ikdluokissa olevia ihmisid, tukemalla ja parantamalla heidan ela-
manlaatuaan seka lisaamalla heidan voimavarojaan. Sairaanhoitaja kunnioittaa potilaan itsemaa-
raamisoikeutta ja toimii tehtavissaan oikeudenmukaisesti. Kaikkia potilasta tulee hoitaa yhdenver-
taisesti ja hyvin, potilaan yksildllisen tarpeen mukaan. Riippumatta yksilon taustasta.
Sairaanhoitajan on kuunneltava potilasta eldytyen tdman tilanteeseen. Hoitosuhteen tulee perus-
tua keskindiseen luottamukseen ja avoimeen vuorovaikutukseen. Sairaanhoitaja vastaa tekemas-
taan hoitotyosta ja hanella on velvollisuus jatkuvasti kehittdd ammattitaitoaan. Eettisissa ohjeissa
puhutaan sairaanhoitajasta, mutta termin on maaritelty tarkoittavan myos katiloita, terveydenhoi-

tajia ja ensihoitajia. (Sairaanhoitajat 1996.)

Valtakunnallinen sosiaali- ja terveysalan eettinen neuvottelukunta (ETENE) on myos julkaissut eet-
tiset suositukset sosiaali- ja terveysalalle. Suositusten avulla pyritdan turvaamaan heikommassa
asemassa olevan asiakas- tai potilasryhman perusoikeuksia. Suositusten mukaan sosiaali- ja ter-
veys alalla tyoskentelevien tulisi kunnioittaa potilaan oikeuksia ja vapautta itsendiseen paatoksen
tekoon heidan oman eldaménsa ja hyvinvointinsa osalta. Kaikkia tulisi hoitaa syrjimattéa ja tasapuoli-
sesti. Vuorovaikutuksen pitda olla toisia kohtaan inhimillista ja arvostavaa. (Sosiaali- ja terveysalan

eettinen perusta 2011, 5-7.)
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Yhteiskunnassa on taipumus leimata ihmisia. Se voi ilmeta esimerkiksi tapana puhua ihmisjou-
koista tietylla leimaavalla nimikkeellda. Tama luo riskin negatiivisten asenteiden edistamiseen. Huo-
maamattomatkin negatiiviset asenteet voivat tuoda merkittavia esteita raskaana olevan paihteita

kayttavan aidin hoidon toteutumiselle. (Richelle ym. 2022, 2.)

4 Opinnaytetyon tarkoitus, tavoite ja tutkimuskysymys

Opinndytetyon tarkoituksena on selvittdaa miten sosiaali- ja terveydenhuollon ammattilaisten asen-
teet vaikuttavat paihteita kayttavien raskaana olevien naisten hoitopolulla pysymiseen seka hoi-
don tuloksiin ennen synnytystad. Opinndytetyon tavoitteena on, etta sosiaali- ja terveydenhuollon
ammattilaiset voivat hyodyntaa tutkimuksesta saatua tietoa asenteiden vaikutuksesta kohdates-

saan paihteita kayttavia raskaana olevia naisia.

Kirjallisuuskatsausta ohjaava tutkimuskysymys on: “Miten sosiaali- ja terveydenhuollon ammatti-

laisten asenteet vaikuttavat raskaana olevien paihteita kdyttavien naisten palveluiden kaytt6on?”

5 Opinndytetyon toteutus

5.1 Kuvaileva kirjallisuuskatsaus

Kirjallisuuskatsaukset ovat iso joukko erilaisia tutkimusmenetelmia. Niitd voidaan kayttaa omina
menetelminaan terveysalan tutkimustyon opinnaytetoihin. Kirjallisuuskatsaus voi olla myds vain
osa tutkimustyota esimerkiksi opinnaytetydssa. Tutkimusten ilmiéta kuvataan aineistolahtdisesti ja
tarkoituksena on ymmartaa saatuja tuloksia. Toisinaan kirjallisuuskatsauksia on arvosteltu niiden
tulkinnan varaisuudesta seka luotettavuudesta. Toisaalta menetelmia pidetdaan hyvina tutkittaessa
tiettya, tarkkaa aihealuetta. Kirjallisuuskatsaukset voidaan jakaa karkeasti kolmeen eri paatyyppiin.
Ne ovat kuvaileva kirjallisuuskatsaus, systemaattinen kirjallisuuskatsaus sekd meta-analyysi. (Kan-

gasniemi, Utriainen, Ahonen, Pietild, Jaaskeldinen & Liikanen 2013, 291-293.)

Tutkimuskysymys johtaa koko tutkimusta. Ensimmainen vaihe tutkimusta aloitettaessa on tutki-
muskysymyksen maarittaminen. Nimensa mukaisesti kuvailevassa kirjallisuuskatsauksessa tutki-

muskysymyksen vastaus on aihetta kuvaileva seka laadullinen. Kysymys johtaa kohti lopputulosta
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ja paamaaraa, ilmion ymmartamista. Kuvaileva kirjallisuuskatsaus voidaan jakaa vielad kahteen hie-
man toisistaan poikkeavaan metodiin. Narratiivinen kirjallisuuskatsaus kuvaa aihetta laajasti, myos
aiheen historiaa. Integroivassa kirjallisuuskatsauksessa aihetta ja ilmiéta kuvataan tarkemmin eri
nakokohdista. Katsauksien suurin ero 16ytyy ilmididen tarkastelusta, ja integroivaa kirjallisuuskat-

sausta tarkastellaan hyvinkin kriittisesti. (Mannila 2021.)

Taman tutkimuksen menetelmaksi valikoitui kuvaileva kirjallisuuskatsaus, koska silla pystytaan ku-
vailemaan jo olemassa olevaan aihealueeseen liittyvaa tietoa (Mannila 2021). Tallainen tutkimus-
tapa soveltuu hyvin hoitotydssa kaytettavan aineiston kokoamiseen (Kangasniemi ym. 2013, 291—
301.) Aihealue itsessdan oli kiinnostava ja ajankohtainen. Kuvaileva kirjallisuuskatsaus osoittautui
varmimmaksi tavaksi saada tietoa aiheesta. Maarallinen tutkimus haavoittuvasta ja herkasta koh-
deryhmasta olisi ollut tutkimuslupien ja tiedonsaannin kannalta ldhes mahdoton toteuttaa. Tama
tutkimus toteutui narratiivisena eli kertovana katsauksena. Siind haluttiin huomioida asenteiden
vaikutuksia seka potilaan etta hoitajan nakdkulmista. Tutkimuksessa kaytettiin laadullisella tutki-
musmenetelmalla tutkittuja aineistoja. Yksi tutkimuksista oli toteutettu fenomenologis-her-
menauttista ldhestymistapaa kayttden, joka on valittu heideggerilaisen ajatuksen pohjalta (Miles,
Chapman, Francis & Taylor 2013, 1). Tallainen tutkimus on kokemusperaista, ja se perustuu ihmi-
sen kokemaan merkitykseen asioista. (Tuomi & Sarajarvi 2009,34). Narratiivisen kuvailevan kirjalli-
suuskatsauksen tyyliin kuuluvasti lopputulosta tarkastellaan lopussa laajasti (Mannila 2021). Tutki-
muksen tulos-osiossa tarkastellaan saatuja tuloksia. Pohdinta-osiossa taas verrataan tuloksia
aiempiin tutkimuksiin seka kaydaan pohdintaa tutkimuksen eettisyydesta. (Tuomi & Sarajarvi

2009,158).

5.2 Tiedonhaku ja aineiston keraaminen

Kirjallisuuskatsauksessa pyritddan ymmartamaan tutkittavaa ilmiota kuvailun avulla. Tavoitteeseen

padsemiseksi kdaytava lapi nelivaiheinen tutkimusprosessi. Ensimmaiseksi tutkittavasta ilmiosta laa-
ditaan tutkimuskysymys. Prosessi jatkuu aineiston haulla seka valinnalla, tata vaihetta johtaa tutki-
muskysymys. Valitusta aineistosta lahdetdan rakentamaan kuvaelmaa vertailemalla, analysoimalla
ja yhdistamalla saatua tietoa. Tutkimus on aineistolahtoista. Lopuksi tulee tulosten tarkastelu seka
tutkimuksen eettisyyden pohdinta. Prosessin vaiheet saattavat kulkea tutkinnan ajan osittain paal-

lekkain. (Kangasniemi, Utriainen, Ahonen, Pietild, Jaaskeldinen & Liikanen 2013.)
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Tutkimuksen tiedonhaku tehtiin sdhkoisia tietokantoja kdyttden. Suomenkieliset tutkimukset [6y-
tyivat Google Scholarin ja Finna.fi tietokannoista. Myos Medicista tehtiin hakua, mutta kdytettyjen
sisdanotto- ja poissulkukriteerien jalkeen ei yhtaan tutkimusta paassyt otsikkotarkasteluun. Tie-
donhaun edetessa huomattiin, ettd aiheesta suomenkielista tutkimusta on tehty suhteellisen va-
han. Englanninkielisia tutkimuksia aiheesta 16ytyi helpommin. Englanninkieliset tutkimukset [6ytyi-

vat Ovidista, Google Scholarista seka Ebscon kautta Chinal ja Medline tietokannoista.

Ennen varsinaista tiedonhakua aiheesta tehtiin testihakuja. Testihakuja tehtiin useista eri Jyvasky-
lan ammattikorkeakoulun kayttoliittyman alla olevista tietokannoista erilaisilla hakusanoilla. Finto
-palvelun kautta hakusanoille haettiin synonyymeja, joita |0ytyi runsaasti. Kaikki synonyymit listat-

tiin word-tiedostoon ja sielta valittiin kdyttéon sopivimmat vaihtoehdot.

Varsinaisessa tiedonhaussa suomenkielisind hakusanoina kaytettiin seuraavia sanoja: raskaus,
pdihteet, kokemukset, diti, palvelut, asenteet ja hoitohenkildsto ja ndista muodostettiin eri tieto-
kantoihin erilaisia hakulausekkeita. Englanninkielisind hakusanoina kdytettiin seuraavia sanoja:
pregnancy, substances, prejudice, antidepressants, abuse, attitude, opinion, bias, nurse ja stigma

seka hakulausekkeissa ndiden synonyymeja.

Tutkimuksia l16ydettiin kaiken kaikkiaan englannin ja suomenkielisina 653 kappaletta. Sisaanotto-
kriteereina kaytettiin vuoden 2013 jalkeen tehtyja tutkimuksia seka sita, etta tutkimuksen piti olla
saatavilla verkossa koko tekstina. Lisaksi etsittiin vain kaikkia paihteita kuvaavia tutkimuksia ja hy-
vaksyttiin hoitohenkilékunnaksi sosiaali- ja terveysalan toimijat. Poissulkukriteerina oli AMK-
tutkimustyo ja hakulausekkeissa lddkkeiden kaytté. Google Scholarin tarkennetussa haussa pois-
suljettiin tutkimuksia hakusanoilla sy6pa, muisti, nuori ja rikos. Naiden sisaanotto- ja poissulkukri-
teerien myota jai jo monta tutkimusta ulkopuolelle. Liitteessa 2. nakyy tiedonhaun eteneminen

seka kaytetyt kriteerit tutkimusten valinnoissa.

Tutkimusten valinta kirjallisuuskatsauksessa eteni otsikoiden tarkastelusta tiivistelmien ja koko
tekstien lukemiseen. Koko tekstien tarkastelun jalkeen karsiutui vield yksi tutkimus, silla se kertoi
raskauden aikaisesta seka synnytyksen jalkeisesta paihdehoidosta. Tuloksia olisi ollut vaikea ver-

rata muihin tutkimustuloksiin. Tyon edetessa havaittiin, ettd hoidettavan ja hoitavan tahon mieli-



15

piteitd voidaan tarkastella yhtdaikaisesti. Taman vuoksi tiedonkeruussa valikoitiin kaytettavaksi so-
siaali- ja terveysalanammattilaisten seka pdihteita kayttavien raskaana olevien naisten kokemuksia
kuvaavat tutkimukset. Tutkimukseen valittiin nelja suomenkielista seka nelja englanninkielista tut-
kimusta. Valikoiduista tutkimuksista 7 oli laadullisia tutkimuksia ja ne oli toteutettu yksilo ja teema
haastatteluina. Yksi valikoiduista englanninkielisista tutkimuksista oli toteutettu fenomenolo-

gishermeneuttista |lahestymistapaa kayttden. Liitteessa 1. nakyy tiedonhaku eri tietokannoista.

5.3 Aineiston analysointi

Opinnaytetyo analysoitiin laadullisella sisdllonanalyysilla. Koska tutkimus on aineistolahtéinen, va-
likoitui analyysiksi induktiivinen sisallonanalyysi. Sisallénanalyysin avulla oli tarkoitus l6ytaa tutkit-
tavasta aineistosta se informaatio, milla tutkimuskysymykseen voitiin vastata. Loydetty tieto tiivis-
tettiin selkeaan, sanalliseen muotoon. Sisdllénanalyysi auttoi jasentelemaan tietoa kohti lopullista
tutkimustulosta. Aineiston haun ja valintojen jalkeen lahdettiin tutkittavaa aineistoa pelkistdmaan
eli tutkimuksen ulkopuolelle jaivat kaikki siihen kuulumaton teksti. Loydetty aineisto oli hyva lis-

tata eli kerata ensin alkuperaiset teksti kappaleet. Taman jalkeen tekstille piti miettia pelkistetty

ilmaus. Valitun aineiston muokkaaminen jatkui ryhmittelylla eli pelkistetyt ilmaukset luokiteltiin, ja
tieto muuttui koko ajan tiiviimmaksi. Lopuksi asiasta luotiin tutkimuskysymykseen vastaava johto-

paatos. (Tuomi & Sarajarvi 2009,95,103-113.)

Aineiston analysointi aloitettiin lukemalla valitut 8 tutkimusta lapi ja niista etsittiin vastauksia tut-
kimuskysymykseen. Tutkimuksista valikoitiin alkuperaislauseita, mista saatiin tutkimukseen analy-
soitavaa tietoa. Tarkoituksena oli hakea tietoa sosiaali- ja terveysalan ammattilaisten asenteista
raskaana olevia paihteita kayttavia naisia kohtaan. Alkuperaislauseet taulukoitiin. Englanninkieliset
alkuperadislauseet suomennettiin taulukkoon. Taman jalkeen kaikille lauseille tehtiin pelkistys. Pel-
kistetyista lauseista nousi esille selvasti tietyt tutkimukselle tarkeat aiheet ja ulkopuolelle jatettiin

tutkimuksen kannalta epdolennainen tieto (Tuomi & Sarajarvi 2009, 108-110.)

Seuraavassa vaiheessa aineistoa jarjesteltiin ja luokiteltiin. Taulukoidusta aineistosta etsittiin ai-
heeseen liittyvia samankaltaisuuksia ja ndistd muodostettiin alakategorioita. Osa pelkistetyista il-
mauksista oli jo heti niin selvia, ettd ne voitiin suoraan liittda paaluokkaan. My6s nama tiedot tau-
lukoitiin heti. Taulukointi helpotti kokonaisuuden ymmartamista. Lopuksi samaa tarkoittavat

kasitteet kerattiin paaluokiksi, joita syntyi nelja kappaletta. Nama paaluokat ovat kunnioittava ja
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arvostava kohtaaminen, hoitavan tahon rehellisyys ja avoimuus, luottamuksen luominen seka hoi-
tajan eparealistiset odotukset hoidosta. Nain keratysta tiedosta syntyi selked kokonaisuus. Kirjalli-
suuskatsauksen raportoinnissa eli viimeisessa vaiheessa tutkimus kirjoitettiin valmiiksi. Raportti
sisaltaa kaiken aiemmin tehdyn tyon. Tutkimus taytyy olla toistettavissa, joten raportissa tulee na-
kya kaikki tehdyt vaiheet mahdollisimman tarkasti. (Stolt, Axelin & Suhonen 2016, 23-32.) Esi-

merkkina alla aineiston analyysin etenemista ja vaiheita kuvaava taulukko, kuvio 2. Esimerkit ovat

kaikista neljasta paaluokasta.

Alkuperaisilmaus suo-

menkielisena

Pelkistetty ilmaus

Alakategoria

Paaluokka

Raskaana olevien on-
gelmallisesti paihteita
kayttavien naisten ar-
vostava ja kunnioit-
tava kohtaaminen
mahdollistaa avun
tarjoamisen ja vahvis-
taa heidan motivaa-

tiotaan hoitoon.

Hoitajan kunnioittava
ja arvostava kohtaa-
minen auttaa avun
tarjoamisessa seka li-
saa motivaatiota hoi-

toon

Tasavertainen kohtelu
avun tarjoamisessa ja

motivoinnissa

Kunnioittava ja arvos-

tava kohtaaminen

Rehellisyytta hoita-
valta ja tukea anta-
valta taholta toivottiin
erityisesti ja sita pi-
dettiin ehdottomana
edellytyksena hoi-

dossa pysymiselle.

Hoitavan tahon rehel-
lisyys auttaa hoidossa

pysymista

Hoitavan tahon rehel-

lisyys ja avoimuus
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Haastatellut katilot
kokivat luottamuksen
parantavan tervey-
teen ja hyvinvointiin
liittyvien ongelmien
arviointia ja auttoi tie-
don ja tuen jakami-
sessa naisille. Naiset,
jotka kokivat suh-
teensa katiléon ole-
van luottamukselli-
nen, jakoivat
todenndkdisemmin
sensitiivista tietoa,
hakeutuivat tuen pii-
riin ja olivat valmiim-
pia vastaanottamaan
tietoa tai neuvoja ka-

tilolta.

Katilon ja naisen vali-
nen luottamus edistaa
katilon ongelmien ar-
viointia ja naisten tie-
tojen ja neuvojen vas-
taanottavuutta, seka
kannustaa naisia ha-

kemaan tukea.

Luottamus hoitosuh-
teessa helpottaa vuo-

rovaikutusta

Luottamuksen luomi-

nen

Mahdollisuus kor-
vaushoitoon jo ras-
kauden aikana koet-
tiin potilasta tukevana
tekijana ja keskeista
oli se, etta potilas saa
sen avun ja tuen mita

potilas tarvitsee.

Potilaslahtoinen tuki
auttaa hoidon onnis-

tumisessa

Potilaan oman osalli-

suuden merkitys

Hoitajan eparealistiset

odotukset hoidosta

Kuvio 2. Esimerkkeja pelkistamisesta
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6 Tulokset

Taman tutkimuksen lahteiksi valikoitui kahdeksan eri tutkimusta, joista nelja oli suomalaisia ja
nelja ulkomaalaisia. Tutkimustulosten sisalldnanalysoinnissa asenteista nousi esille nelja paaluok-
kaa (Kuvio 3), jotka vaikuttivat naisten hoitopolulla pysymiseen. Paaluokkia olivat kunnioittava ja
arvostava kohtaaminen, hoitavan tahon rehellisyys ja avoimuus, hoitajan eparealistiset odotukset

hoidosta seka luottamuksen luominen.

Henkiloston
asenteiden vaikutus

hoitopolulla

pysymiseen

—

[ [ [ [
Kunnioittava ja Hoitavan tahon Hoitajan
. . I, - Luottamuksen
arvostava rehellisyys ja eparealistiset luominen

kohtaaminen avoimuus odotukset hoidosta

Kuvio 3. Tutkimuksen paaluokat

Neljasta padluokasta kahteen muodostui alaluokkia niin, ettd kunnioittava ja arvostava kohtaami-
nen jaettiin kolmeen alaluokkaan ja hoitavan tahon rehellisyys ja avoimuus kahteen (Kuvio 4).
Naista kolme ensimmaista olivat empaattinen lahestymistapa, positiivinen asennoituminen ja
stigma ajattelu. Hoitavan tahon rehellisyys ja avoimuus jakautui koko perhetta tukevaan asentee-

seen ja asenneosaamisen kehittamiseen.

Kunnioittava ja Hoitavan tahon
arvostava rehellisyys ja
kohtaaminen avoimuus
| I
| | | | |
Empaattinen Positiivinen Koko perhetta Asenneosaamisen

Stigma ajattelu

l[dhestymistapa asennoituminen tukeva asenne kehittdminen

Kuvio 4. Tutkimuksen alaluokat
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6.1 Kunnioittava ja arvostava kohtaaminen

Ensimmainen paaluokka eli kunnioittava ja arvostava kohtaaminen nousi voimakkaasti esille tutki-
muksista. Tutkimuksista keratyista 24 ilmauksesta 13 viittasivat kunnioittavan ja arvostavan koh-
taamisen vaikuttavuuteen. Kahdeksasta tutkimusanalyysissa mukana olleista tutkimuksista perati

seitseman nostivat taman seikan esiin.

Jo lahtdkohtaisesti hoitoon tulevat naiset saattoivat kokea leimautumisen pelkoa ja pyrkia salaa-
maan paihdeongelmaa. Syyllistava ilmapiiri ja epailykset hoidon aikana veivat voimia. Hoitohenki-
|6ston positiivinen tuki oli suuri apu elaman muutostyossa ja empaattinen, lammin seka tuomitse-
maton suhtautuminen lisasi asiakkaan kuulluksi ja ymmarretyksi tulemista seka edisti
osallisuudentunnetta. (Ravalt 2020,16-17,26,36; Lamminsivu 2021,12,32; Portaankorva — Viskari
2022,16.)

Empaattinen lahestymistapa: Lamminsivun (2021, 9-32) tutkimuksessa esitettiin, etta lahes kaikki
avun piirissa olleet naiset olivat kokeneet huonoa kohtelua jossain vaiheessa hoitopolkua. Aiem-
min koetut huonot kokemukset heikensivat hoitoon hakeutumista jatkossa. Asiakkaat olivat koke-
neet, ettd heidan on jatkuvasti todisteltava jotain. Syyttely ja epdilykset tulivat hoitavilta tahoilta.
Asiakkailta vaadittiin hoitoihin sitoutumista, vaikka elamantilanteensa vuoksi eivat siihen pysty-
neet. Kavi ilmi, etta syyllisyys ja hdapea voivat olla esteena hoitoon hakeutumiselle tai sen jatkumi-

selle. (Lamminsivu 2021, 9-32.)

Hoitoon sitoutumista auttoi tutkimusten mukaan hoitohenkiléston empaattinen, lammin ja tuo-
mitsematon suhtautuminen asiakkaaseen. Asiakkaan kuulluksi ja ymmarretyksi tuleminen lisasi
tunnetta osallisuudesta. Heidan taytyi saada tunne siita, etta hoitohenkil6sté on samalla puolella

heidan kanssaan. (Portaankorva — Viskari 2022,16; Ravalt 2020,26,36.)

Positiivinen asennoituminen: Lamminsivun (2021,12,32) tutkimuksesta nousi esille, etta jatkuvat
epailykset seka syyllistava ilmapiiri hoidon aikana vaatii runsaasti voimavaroja hoidettavalta. Ah-
distavana, pakonomaisena ja tuomitsevana koetut vuorovaikutustilanteet aiheuttavat palveluihin
sitoutumisen heikkenemista. Sen sijaan hoitohenkildstdon positiivinen tuki koettiin suurena apuna

elaman muutostyossa. (Ravalt 2020, 36).
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Miles ja muut (2013) toivat esiin raskausajan muutoksen mahdollistajana. Heiddn mukaansa ras-
kausaika mahdollisti hoitohenkilokunnan ja naisten asenteiden, ja kdytoksen muuttumisen. Positii-
viset hoitokokemukset paransivat hoitoon sitoutumista. Portaankorva-Viskari (2022, 16—36) vah-
visti kunnioittavan ja arvostavan kohtaamisen avun tarjoamisen mahdollistajana. Hanenkin
tutkimuksensa osoitti sen tukevan raskaana olevien paihteita kayttavien naisten motivaatiota hoi-

toon.

Hoidon onnistumisen kannalta oli tarkeaa, etta hoitohenkilokunta oli aidosti kiinnostunut asiak-
kaista. Palveluihin kiinnittymiseen ja tuloksellisuuteen vaikuttivat henkilokunnan hyvaksyva

asenne. (Miles & muut 2013; Portaankorva-Viskari 2022 16-36; Ravalt 2020, 26.)

Stigma ajattelu: Stigmalla on monta ulottuvuutta. Ravalt (2020, 15) toi esiin hoitohenkilokunnan-
kdytossa olevan terminologian jo itsessdan aiheuttavan stigmaa. Saatetaan puhua arkipaivaisesti
paihdedidista. Tama on yleistynyt termi, kun hoitoa kohdennetaan tiettyyn asiakasryhmaan. Termi
aiheuttaa leimautumista. Myos yhteiskunnan asettama leima paihteita kayttavia raskaana olevia
naisia kohtaan aiheuttaa asiakkaille syyllisyyden tunteita. Leskisen (2014, 36—43) mukaan hoito-
henkilokunnan asennoitumista saatettiin epailla oman syyllisyydentunnon vuoksi. Epdilykset asen-
teista aiheuttivat vaarinkasityksia ja kohtaamistilanteet saivat negatiivisen savyn. Osa asiakaskun-

nasta on kokenut, ettd leima kulkee mukana lapi elaman. (Leskinen 2014; Ravalt 2020,15.)

Leimautumisen pelossa odottava diti saattoi salata paihdeongelmansa kokonaan. Ongelmaa voitiin
yrittaa piilottaa somaattisten oireiden taakse. Myos hapea ja tarve olla hyva aiti viivyttivat avun
hakemista. Lastensuojelun asiakkuus ja lasten menettaminen paihdeongelman takia koetiin epa-

onnistumisena aitiydessa. (Ravalt 2020,16-17.)

Yhdessa tutkimuksista tuli esille kaksi erilaista ndkokantaa leimaantumiseen. Tutkijat toivat esiin,
ettd hoitohenkilokunnan negatiiviset asenteet vaikuttavat kielteisesti hoitopolulla pysymiseen.
Toisaalta tutkimuksessa tuotiin esiin myos ongelma alkoholin ja huumeiden arkipaivaistymisesta
vahempiosaisissa kaupunginosissa. Nailla alueilla didit pitivat muun muassa metamfetamiinin kayt-
t6a raskaudenaikana niin tavallisena asiana, ettei siind ollut mitdan havettavaa. Taman vuoksi

asian ymparilla ei ollut asiakkaan puolelta lainkaan leimaantumisen tunnetta. Naisille oli normaalia
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kdyda jatkotestauttamassa vauvaa vieroitusoireiden vuoksi raskaudenaikaisen kayton jalkeen. Hoi-
tohenkilokunta koki riittamattomyydentunteita tallaisen tilanteen alla. He kaipasivat opastusta ja
tietoa ja toivoivat selkeita yhtenaisia toimivia toimintamalleja tyonsa tueksi. Petersen Williams,

Petersen, Sorsdahl, Mathews ja Everett-Murphy (2015, 404—-406)

Ravalt (2020, 34—-35) tuo esiin myos asiakkaan heikon itsetunnon vaikutuksia leimautumisen tun-
teen voimistumiseen. Asiakkaan sosiaalisen tuen avulla pyrittiin vaikuttamaan positiivisesti sisdi-
sen leimaantumisen tunteeseen ja hapedan. Sosiaalisen tuen verkostot auttoivat asiakkaita voi-

maantumaan ja luottamaan itseensa. (Ravalt 2020, 34-35.)

6.2 Hoitavan tahon rehellisyys ja avoimuus

Yhteensa neljassa tutkimuksessa kahdeksasta, mainittiin hoitavan tahon avoimuuden ja rehellisyy-
den auttavan hoidon piirissa pysymissa. Samoilla jaljilla olivat myds Petersen Williamsin ja muut
(2015, 405-406) osoittaessaan, etta hoidettavan tahon rehellisyys ja hoitohenkil6kunnan avoi-
muus vaikuttivat positiivisesti didin hoitopolulla pysymiseen. Heidan tutkimuksensa osoitti, etta
erityisesti hyvaksyva, ei tuomitseva hoitohenkilokunnan asenne vaikutti raskaana olevan naisen
kokemukseen hoitohenkilékunnan rehellisyydesta. Parhaimmillaan tasta seurasi naisen avoimuus
paihteiden kaytosta. Lamminsivu (2021, 39) mukaan naiset haluaisivat voida olla rehellisia asiois-
taan pelkdamatta mahdollisia seurauksia, kuten lapsen menettamista. Aidit eivat kokeneet lasten-
suojelua vanhemmuutta tukevana tahona. He toivoivat hoitohenkilékunnan suhtautuvan heihin
tuomitsemattomasti, avoimesti, luottamuksellisesti ja rehellisesti my0s ikavissa asioissa. (Lammin-

sivu 2021, 39; Petersen Williams & muut 2015, 405-406.)

Miles, Chapman, Francis ja Taylor (2013, 1082) osoittivat, ettd hoidon rajojen selked maarittely jo
hoidon alkuvaiheessa vaikutti paihteita kdyttavan didin hoitopolulla pysymiseen positiivisesti. Asi-
oiden esittaminen kunnioittavasti ja rehellisesti edesauttoi rajojen hyvaksymista. Hoitohenkilokun-
nan selvda kommunikaatio oli tarkeda avoimen ilmapiirin edistamisessa. (Miles, Chapman, Francis ja

Taylor 2013, 1082.)

Koko perhettd tukeva asenne: Portaankorva-Viskari (2022, 36) toi esiin koko perheen tukemisen
ja huomioimisen tarkeyden ja sen positiivisen vaikutuksen hoitoon. Samaan asiaan viitattiin myds

Leskisen (2014, 42) tutkimuksessa, jossa mainittiin koko perheen yhtaaikaisen hoidon tarkeys ja
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sen vaikutus didin retkahdusriskiin, jonka suuri edesauttaja kotona oleva pdihdeongelmainen puo-
liso on. My6s Lamminsivu (2021,28-30) toi ilmi pelkastdan raskaana olevan naisen paasyn kor-
vaushoitoon olevan riittamaton hoitomuoto. Ikdan kuin paihteiden kaytto olisi sallittua muulle
perheelle. Osa hoitokdytanteista oli koettu joustamattomiksi. (Lamminsivu 2021, 28-30; Leskinen

2014, 42; Portaankorva-Viskari 2022, 36.)

Asenne osaamisen kehittaminen: Tutkimusta tehdessa kavi ilmi, ettd hoitohenkilokunnan tulisi
kehittaa tyossa suoriutumista koskevia tietoja, taitoja ja aitoa kunnioitusta paihteita kayttavia ras-
kaana olevia naisia kohtaan. Taman myo6ta hoitohenkilokunnan ammatillinen kamppailu vaheni ja
asiakassuhteet ja tyytyvaisyys tyohon parani. Tahan vaikuttaa myos ymmarrys siita, etta valilla si-
toutumista tarkeampaa oli olla pettynyt, turhautunut ja ymmartaa etta eteen oli tullut haas-
teita. Tyonkuvaan kuuluu myds negatiiviset tunteet. Tarvittava hyvaksyva ja luottava asenne vaatii

hoitohenkilokunnalta itsetuntemusta. (Miles ym. 2013, 1084).

6.3 Hoitajan epadrealistiset odotukset hoidosta

Milesin ja muiden (2013, 1084) tutkimuksessa kavi ilmi, etta pdihteita kayttavien raskaana olevien
naisten kanssa tyoskenteleva hoitohenkilokunta kertoi tydsuhteen alussa ajatelleensa voivansa
helposti vaikuttaa muutoksiin asiakkaiden eldamassa tai ratkaista heidan ongelmansa. He ymmarsi-
vat myohemmin, etta tallaiset kaytdsmallit vaikuttivat negatiivisesti heidan ammatilliseen suhtee-
seensa naisten kanssa. Hoitohenkilokunta havaitsi, etta sitoutumiseen liittyvien tietojen ja taitojen
kehittaminen ja aidon kunnioituksen ja my6tdatunnon rakentaminen, vdahensi heidan ammatillista

kamppailuaan ja onnistuneita hoitosuhteita alkoi syntya. (Miles ym. 2013, 1084.)

Portaankorva-Viskari (2022,17-19, 32-35) tuo esiin asiakkaan osallisuuden kokemuksen omaa hoi-
toa kohtaan vaikuttavan hoitokokemukseen positiivisesti. Hoitohenkildston toimiminen asiakas-
lahtoisesti on ammatillisuutta. Kohtaamistilanteissa hoitajalla taytyy olla riittavat tiedot paihderiip-
puvuudesta. Maaraileva ja epaileva asenne koettiin vallankaytoksi. Hoitohenkildston tulee luottaa
asiakkaan muutosvalmiuteen ja motivaatioon. Oikea-aikainen ja henkilokohtainen motivointi,
hoito ja huolenpito edesauttoivat hoidon onnistumista ja lisasivat tyytyvaisyyttd ammattilaisiin.

(Portaankorva-Viskari 2022, 17-19, 32-35.)



23

6.4 Luottamuksen luominen

Tutkimuksessa tulee ilmi, etta luottamuksellisen hoitosuhteen syntyminen on yksi olennainen osa
raskaana olevan paihteita kayttavan naisen hoitopolulla pysymisessa. Luottamuksen syntyminen
helpottaa terveyden arviointia, koska asiakas on yhteistyokykyisempi vastaamaan hyvinvointiin liit-
tyviin kysymyksiin. Tiedon ja tuen vastaanottaminen helpottuu. Arkaluontoiset asiat jaetaan hel-
pommin hoitajan kanssa ja tukea haetaan hoitajalta. Terveys ja hyvinvointi kasvavat, kun hoito-

suhde on jatkuva ja luottamuksellinen. (Whitehead, O’Callaghan, Gamble ja Reid 2019, 84).

My0s Petersen Williams ja muut (2015, 406) tuovat esiin vastaavan kdanteisen kasityksen luotetta-
van hoitosuhteen puuttumisen negatiivisista vaikutuksista. Tassa raskaana oleva jattaa kertomatta
oleellista tietoa paihteiden kaytosta luottamussuhteen puuttuessa. Luottamuksen puutteeseen
vaikuttavat hoitohenkilokunnan negatiiviset asenteet ja tietamattéomyys jatkohoitomahdollisuuk-
sista, seka tuntemus paihteidenkdyton aiheuttamasta lisatyosta (Petersen Williams ym. 2015, 406;

Whitehead, O’Callaghan, Gamble & Reid 2019, 84.)

7 Pohdinta

7.1 Tulosten tarkastelu

Taman opinnadytetyon tarkoituksena oli etsia tietoa siita, vaikuttavatko hoitohenkilékunnan asen-
teet raskaana olevien paihteita kdyttavien naisten hoitopolulla pysymiseen. Tavoitteena oli 16ytaa
tietoa asenteiden vaikutuksesta kohtaamistilanteissa. MyoOnteisia vaikutuksia tutkimuksen mukaan
on arvostavalla ja empaattisella kohtaamistavalla seka luottamuksellisella hoitosuhteella. Negatii-

visia vaikutuksia hoitosuhteeseen 16ytyy mm. stigman eli leimaantumisen kautta.

Tuloksista kay ilmi, etta tarkein vaikuttava tekija naisten hoitopolulla pysymiseen on hoitohenkil6-
kunnan kunnioittava ja arvostava kohtaaminen. Tahan liittyy oleellisesti empaattinen ldhestymis-
tapa, positiivinen asennoituminen raskaana oleviin padihteita kayttaviin naisiin ja heidan hoitoonsa.
Erityisen tastd kohderyhmastéa tekee Ruizin ja Strainin (2014, 461-472.) mukaan se, etta naisten
paihteiden kayttoon liittyy tiettyja erityispiirteitd. Naitda ovat miehia nopeampi eteneminen riippu-

vuuden kehittymisessa ja hoitoon hakeutumisessa. Naisilla pdihteiden kayttoon liittyy miehia
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enemmadan myos sosiaalisia, psykologisia, lddketieteellisia ja kdyttaytymiseen liittyvia ongelmia. Esi-
merkiksi mieliala- ja ahdistuneisuushairiot ovat hyvin yleisia paihteita kayttavilla naisilla. Taustalta
voi loytya toiminnallisia ongelmia kuten tyottomyytta, traumoja, raiskauksia, lapsen menetyksia,
vankilataustaa tai rasismiin liittyvia kokemuksia. Raskausaikana tdahan kiinnittyy myos syyllisyys

paihteiden kayton seuraamuksista sikiolle.

Myds aiheeseen liittyvan leimaantumisen johdonmukainen vahentaminen koko hoitoketjun osalta
on oleellista hoidon jatkuvuuden kannalta. Erityispiirteena tutkimuksesta kuitenkin 16ytyi etelaaf-
rikkalaisella vahempiosaisella asuinalueilla asuvien aitien taysin hdapeilematon suhtautuminen

metamfetamiinin kdyttoéon (Petersen Williams ym. 2015, 404—-406).

Ei voi olla pohtimatta, voisiko samanlainen tilanne tulla eteen myds Suomessa paihteiden kayton
yleistyessa. Karjalaisen, Hakkaraisen ja Salasuon (2023, 1-4) teettamasta tutkimuksesta kay ilmi,
ettda Suomessa yleisimmin kdytetty huumausaine on kannabis. Tutkimuksessa todetaan, etta vii-
meisen 26 vuoden aikana suomalaisten usko, arkipaivaisenakin pidettyjen, alkoholin ja tupakan
terveysvaaroihin on ollut laskussa. Myo6s usko kannabiksen negatiivisiin terveysvaikutuksiin suo-
malaisten mielissa on viime vuosina laskenut. Ne ovat kuitenkin edelleen noususuunnassa koko-
naiskuvaan nahden. Muita vahemmin kaytettyja paihteitd, kuten heroiinia, pidetaan edelleen ter-
veydelle vaarallisena. Tarkoittaako tama sitd, ettd mita arkipaivaisemmaksi paihteet ihmisille
tulevat sita vdhemman niilla uskotaan olevan negatiivisa vaikutuksia terveyteen. Lienee tarkeaa
pyrkia vahentamaan paihteiden kayton arkipaivaistymistda myos raskaana olevien paihteita kaytta-

vien osalta, tdma asennendkokulma huomioiden.

Hoitohenkildston tulisi olla kohtaamistilanteissa rehellinen ja avoin niin positiivisissa, kuin negatii-
visissakin asioissa. Hoidon rajat on hyva tuoda selkeasti esiin jo hoitosuhteen alussa, jotta niihin
voidaan tarvittaessa palata. Leppo (2008, 43) tutki erityisaitipoliklinikalla raskaana olevien paih-
teitd kayttavien naisten kanssa tyoskentelevan hoitohenkildkunnan asenteista johtuvia ongelmia.
Han totesi ongelman olevan osaltaan siina, etta hoitohenkilékunnan kokemuksen mukaan heidan
tydnkuvansa vaatii puuttumista potilaan elamaan ja valintoihin. Toisaalta potilasta kuitenkin pyri-
tdan pitamaan hoitokontaktissa positiivisella asenteella. (Leppo 2008, 43.) Miles ja muut (2013,

1082) tarjoavat ratkaisun téllaiseen ongelmaan osoittaessaan, ettd hoidon rajojen selked maarit-
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tely jo hoidon alkuvaiheessa voisi vaikuttaa paihteitd kayttavan didin hoitopolulla pysymiseen posi-
tiivisesti. Heidan mukaansa asioiden esittdminen kunnioittavasti ja rehellisesti edesauttoi rajojen
hyvaksymista. Hoitohenkilékunnan selva kommunikaatio oli tarkeaa avoimen ilmapiirin edistami-

sessa. (Miles ym. 2013, 1082.)

Tutkimustuloksista nousee esiin, etta hoitohenkilékunnan tietojen ja taitojen kehittaminen on tar-
kedd. Omat mielipiteet eivat saa vaikuttaa hoitosuhteeseen ja hoito perustuu aina asiakkaan kun-
nioittamiseen. Puttonen ja Shimati (2011, 11-17) ovat tutkineet paihdetydn osaamista terveyspal-
veluissa. My0s heidan tutkimuksestaan nousee esille tadydennyskoulutuksen tarkeys.
Tarkoituksena on, etta paihdeongelma nahtaisiin samanlaisena ongelmana kuin muutkin terveys-
ongelmat. Tiedon lisadaminen vaikuttaa positiivisesti asenteisiin pdihdeongelmaisia kohdatessa.
Riittdamaton tieto saattaa aiheuttaa pelkoa ja epdavarmuutta. (Puttonen & Shimati 2011, 11-17.)
Tutkimuksemme mukaan tyénkuva vaatii hyvaa itsetuntoa ja uskomista hoidon tuloksiin. Hoito-

henkilostolla taytyy olla myds valmius ottaa pettymyksia vastaan.

Luottamuksellisen hoitosuhteen syntyminen parantaa asiakkaan ja hoitohenkilékunnan vuorovai-
kutusta. Avun pyytdminen, ongelmasta kertominen ja hoidon piirissa pysyminen helpottuvat. Pdih-
deongelmia hoitavan henkil6ston tulee omata empaattinen tydskentelytapa, jotta luottamukselli-
nen vuorovaikutus on mahdollista. (Puttonen & Shimati 2011, 21). Luottamuksen olisi hyva toimia
molempiin suuntiin. Myo6s hoitohenkiloston tulee luottaa asiakkaan muutosvalmiuteen. Tutkimus

tulosten mukaan luottamuksen syntyminen auttaa asiakasta pysymaan hoitopolulla.

Osaa hoitokaytanteista on moitittu joustamattomiksi. Tama mielipide perustuu tutkimuksessa niin
sanotusti muun perheen hyvaksyttavana pidettyyn paihteiden kayttéon. Paihteiden kayttajan li-
saksi muu perhe ei paase hoidon piiriin. Tama lisda hoidossa olevan paihteiden kayttajan retkah-
dusriskia. Puttonen ja Shimati (2011, 13—-21) tuovat tutkimuksessaan esiin moniammatillisen tyos-
kentelytavan, jossa tehdaan tyota eri tahojen kanssa. Pdihdetydssa tulisi heiddn mukaansa
ymmartaa asiakkaan kokonaistilanne. Ennaltaehkaisevan paihdetyon tulisi olla heidan tutkimuk-
sensa mukaan yksi hoitohenkil6ston osaamisen perusteista. Hoitohenkilostolla pitéisi olla myds
osaaminen paihteiden aiheuttamista fyysisistd, psyykkisista ja sosiaalisista vaikutuksista. Nama on-
gelmat tulisi tunnistaa niin paihteiden kayttdjissa kuin heidan ldheisissaan. (Puttonen ja Shimati

2011, 13-21.)
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Loppuyhteenvetona voidaan todeta, ettd asenteilla on merkitysta hoitopolulla pysymiseen. Hoito-
henkildston tulisi olla hyvin koulutettuja ja tietoisia paihdehoitotyon haasteista. Hoitotyota vai-

keuttaa ongelman salaaminen ja kieltaminen stigman eli leiman pelossa.

Onnistumisia hoitoon saamisessa seka hoidon jatkuvuudessa lisda hoitohenkildston oikea asennoi-
tuminen hoidettavaa kohtaan. Luottamuksellinen, empaattinen ja kunnioittava asenne ovat tar-

keita kriteereja hoidossa.

7.2 Eettisyys ja luotettavuus

Aihetta on lahdetty tutkimaan, koska haluttiin saada tietoa vaikuttaako hoitohenkil6ston asenteet
paihteita kayttavien raskaana olevien naisten hoitopolulla pysymiseen. Tutkimustuloksia voidaan
hyodyntda asiakastydssa. Eettisesti tutkittava aihe on monimutkainen. Hoidon tulokset vaikuttavat
seka naisen etta kehittyvan sikion elamaan. Kuitenkin sikion oikeudet alkavat vasta syntyman jal-
keen. Hoitohenkiloston tehtava on puolustaa syntymattoman lapsen oikeuksia hoitamalla ras-
kaana olevaa naista mahdollisimman toimivalla tavalla. Hoitohenkilston asenteet eivat saa vai-

kuttaa hoitotyohon.

Tutkimus on tehty hyvien tieteellisten kaytanteiden mukaisesti. Siind on kunnioitettu muiden tut-
kijoiden tyota sekd annettu arvo ja merkitys heidan saavutuksilleen. Tutkimuksen suunnittelu, to-
teutus ja raportointi on tehty mahdollisimman tarkasti, rehellisesti ja tiedeyhteison yleisia toimin-

tatapoja noudattaen. (Tuomi & Sarajarvi, 2009, 132—-133)

Tutkijat eivat ole tehneet omia johtopaatoksia, vaan kaikki tieto perustuu lahteistd haettuun,
aiemmin tutkittuun tietoon. Hyvan tieteellisen kdytannén mukaisesti tutkijat ovat viitanneet ja ra-
portoineet huolellisesti kayttdmansa aineiston sekd menetelmat, jotta hyvan tieteellisen loukkauk-
silta valtytdaan. Omia mielipiteita ja asenteita ei ole tutkimuksessa kaytetty. Tutkimusta on tehty
valitun aineiston perusteella, ei olettamuksien tai omien ajatusten pohjalta. (Tuomi & Sarajarvi
2009, 127-136.) Tutkimuksessa on kdytetty mahdollisimman ajantasaista tietoa. Haku on rajattu
viimeiseen kymmeneen vuoteen. Paritydona tehdessa asioiden luotettavuutta on pystytty pohti-

maan yhdessa.
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Kirjallisuuden hakeminen on ollut yksi kirjallisuuskatsauksen tarkeimmista vaiheista. Hakuvai-
heessa vaarin valittu tutkimusaineisto saattaa johtaa aivan erilaiseen tutkimuksen lopputulokseen
kuin alun perin on ollut tarkoitus. Lopputulosta ajateltaessa on ollut tarkeaa valita tutkimusai-
neisto niin, etta se vastaa muodostettuun tutkimuskysymykseen. Jokainen haku on ollut hyva kir-

jata muistiin, jotta siihen voi tarvittaessa palata uudestaan.

Kirjallisuuskatsauksen aineiston haussa on kiinnitetty huomiota myos tutkimusten vertaisarvioin-
teihin. Vertaisarviointi lisad oman kirjallisuuskatsauksen lahteiden luotettavuutta. (Stolt, Axelin &

Suhonen 2016, 25-26.)

Tutkijoina olemme huomioineet tutkimuksen tarkistuttamisen Turnitin plagioinnintunnistusjarjes-
telmalla. Olemme pyrkineet toimimaan tydssamme rehellisesti, tarkasti ja huolellisesti huomioi-
den eettisyyden ja luotettavuuden. (Hyva tieteellinen kaytanto (HTK) 2023.) Tutkimus perustuu
kokemusperaiseen tietoon. Tutkimusperiaatetta mietittdessa on mm. aiheen haavoittuvuuden

vuoksi valittu tutkia jo aiemmin tutkittua tietoa.

7.3 Jatkotutkimusehdotelmia

Hoitohenkilokunnan asenteet paihteita kayttavia raskaana olevia naisia kohtaan vaihtelivat hyvak-
synnasta leimaavuuteen. Ehkadpa hoitohenkilokunnan lisdantyva tietoisuus asenteiden vaikutuk-
sista hoidon tulosten paranemiseen, edistdisi myonteisten toimintatapojen yleistymista. Oletetaan
etta olisi hyodyllista tutkia hoitohenkiléston asenteiden maarallista vaikutusta hoidon jatkuvuu-

teen.

Tutkimustietoa raskauden aikana yleisesti kdytettavista paihteista Suomessa ei [6ydy. Syyna voi
olla asian vaikea selvittdminen, kun kyseessa on haavoittuva kohderyhma. Olisi kuitenkin ensiar-
voisen tarkeaa tietda millaisia paihteita raskaana olevat yleisesti kdyttavat ja millainen merkitys
kdytossa olevilla paihteilld on hoitopolulla pysymiseen. Yksilollistetty tieto auttaisi hoitohenkil-
kuntaa hoidon suunnittelussa ja toteutuksessa. Aihe on hyvin ajankohtainen, joten jatkoselvitys on

tarpeen.
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herattavana potilasryhmana.
Ymmarrys, empatia ja
positiivisuus kuitenkin
korostuu tuloksissa.

2022 teista ja valmiuk-
Suomi (1.) | sista kohdatessa
heita.
Elina Ravalt Tutkimustehtava Laadullinen tutkimus Sosiaalinen tuki on merkityk-

Raskaudenaikaisen
paihteidenkadyton va-
hentamiseen tarjottu
sosiaalinen tuki ditien
kokemana

2020
Suomi

(2.)

selvittda raskau-
denaikaisen paih-
teidenkayton va-
hentamiseen
tarjottuun sosiaali-
seen tukeen liitty-
via aitien omakoh-
taisia kokemuksia.
Tavoitteena selvit-
taa aitien koettu
sosiaalinen tuki
sekd vaikuttavuus
ja millaista sosiaa-
lista tukea aidit oli-
sivat toivoneet ras-
kausaikana

Teemahaastattelu, jo-
hon osallistui 3 aitia

Teoriaohjaava
sisallénanalyysi

sellistd raskaudenaikaisen
paihteidenkdytdn vahenta-
misen kannalta, mutta sen
vastaanottamiseen tai tar-
joamiseen koettiin liittyvan
haasteita.

Haasteina koettiin mm. 13-
heisverkostot, paihteiden-
kdyton salailu, tuen oikea-ai-
kaisuus,
viranomaistoimintaan liittyva
epéaluottamus ja tyontekijoi-
den vaihtuvuus seka aitien
kokema hapea, pelko tai

syyllisyys.

Satu Lamminsivu

Raskaana olevien ko-
kemuksia pdihdepal-
veluista

2021
Suomi

(3.)

Tutkimuksen tar-
koituksena selvit-
taa raskaana ole-
vien naisten
odotuksia hoidoilta
ja palveluilta. Mil-
laisena he ovat ko-
keneet autetuksi
tulemisen. Millaisia
esteita tai haasteita
he ovat kokeneet.
Tavoitteena tuot-
taa tietoa jaym-
marrysta palvelui-
den ja hoitojen
kehittdmisen tu-
eksi.

Laadullinen tutkimus

Yksilohaastattelu, jo-
hon osallistui 6 ras-
kausajan opioidikor-
vaushoidossa olevaa
naista

Aineistolahtéinen
sisallénanalyysi

Parhaimmillaan hoito ja pal-
velut sujuvia seka kohtelu
kunnioittavaa. apua ja tukea
saa nopeasti ja helposti.
Huonoimmillaan palvelut li-
sanneet naisten haavoittu-
vaa asemaa, vanhemmuus ja
paihteettomyys asetettu ky-
seenalaiseksi. Hoidoissa
tormataan usein esteisiin.
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Anna-Maria Leskinen

Pdihteita kayttavien
raskaana olevien
naisten

kokemuksia saamas-
taan tuesta ja hoi-
dosta

Tutkimuksen tarkoi-
tus on kuvata péih-
teita kayttavien ras-
kaana olevien
naisten kokemuksia
saamastaan tuesta
ja hoidosta. Tavoit-
teena tuottaa tietoa
vanhemmuuden tu-

Pro gradu -tutkielma

Laadullinen /
kvalitatiivinen tutki-
mus seka teemahaas-
tattelu

Osallistujat olivat 12
paihdehoidossa olevaa

Naiset olivat saaneet am-
mattitaitoista ja kannustavaa
tukea. Toisaalta oli koettu
hoito huonoksi ja tuomitse-
vaksi.

2014 kemiseen raskausai- | naista
Suomi (4.) | kana.
Induktiivinen sisal-
[6nanalyysi
Whitehead Rosie, Tutkimuksen tarkoi- | Kvalitatiivinen tutki- Tutkimustulokset jakoivat
O’Callaghan Frances, | tus on ymmartaa mus katildiden kokemukset vii-

Gamble Jenny ja Reid
Natasha

Queenslandin katiloi-
den kontekstuaalisia
kokemuksia: Kvalita-
tiivinen tutkimus,
jossa perehdytaan al-
koholin ja muiden
paihteiden kayttoon
raskauden aikana

“Contextual Influ-
ences Experienced by
Queensland Mid-
wives: A Qualitative
Study Focusing on Al-
cohol and Other Sub-
stance Use During
Pregnancy”

2019
Australia

(5.)

Queenslandin kati-
I6iden kokemuksia
ja kontekstuaalisia
tekijoita, jotka vai-
kuttavat heidan ky-
kyynsa tarjota tukea
alkoholia tai muita
paihteita raskauden
aikana kayttaville
naisille

Toteutettu haastatte-
lemalla 11 katiloa
kdyttaen puolistruktu-
roitua haastattelume-
netelmaa

Tutkimuksessa hyo-
dynnettiin temaattista
analyysia, joka oli seka
induktiivinen, etta
deduktiivinen. Sen tar-
koituksena oli selven-
taa erilaisia teemaan,
liittyvia tekijoita joita
tutkimukseen osallis-
tuvat katilot olivat ko-
keneet

teen paateemaan, joita oli-
vat:

1. Potilastason tekijat,
joita vaikeutti esim.
Monimutkainen hoi-
tojarjestelma tai tie-
don puute

2. Palvelun tarjoajaan
liittyvat tekijat, ku-
ten katildiden kyky
luoda yhteys ras-
kaana olevaan nai-
seen tai hoidon jat-
kuvuuteen liittyvat
asiat

3. Palveluntarjoajan Ia-
hestymistapa: kati-
[6n luottamus nai-
seen, raskaana
olevan osallistumi-
nen seulontaan seka
katildiden asenteet
ja tietotaito

4. Organisaatiotason
tekijat, kuten tiedon
ja koulutuksen puute

5. Laajemmat jarjestel-
matason tekijat

Miles Maureen,
Chapman Ysanne,
Francis Karen ja Tay-
lor Beverley

Katildiden kokemuk-
sia yhteyden luomi-
sesta: Tydskentely

paihteita kayttavien

Tama laadullisen
tutkimuksen tavoit-
teena on selvittaa
kahdentoista austra-
lialaisen katilon ko-
kemuksia ja tyosuh-
teita paihteita
kayttaviin raskaana
oleviin naisiin

Tutkimus on toteu-
tettu fenomenologis
hermenauttista lahes-
tymistapaa kayttden,
joka on valittu heideg-
gerilaisen ajatuksen
pohjalta.

Tutkimukseen osallis-
tui 12 katiloa, joilla oli

Tutkimuksessa tuotiin esiin
kolme paateemaa:
1. Muutoksen aikaan-
saaminen
2. Yhteyden luominen,
joka sisaltaa kunnioi-
tusta, sitoutumista ja
aitoa myodtatuntoa
3. Luopuminen ja uu-
delleenmadrittely
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raskaana olevien
naisten kanssa

“Midwives experi-
ences of establishing
partnerships: Work-
ing with pregnant
women who use illicit
drugs”

2014
Australia

(6.)

4-38 vuoden kokemus
katilon tyosta ja 1-15
vuoden kokemus tyos-
kentelysta raskaana
olevien paihteita kayt-
tavien naisten kanssa
eripuolilla Australiaa.
Tiedonkeruu tapahtui
60—-120 minuutin
haastatteluina, jotka
danitettiin ja litteroi-
tiin sanatarkasti ana-
lyysia varten

Katiloiden kokemukset olivat
seka positiivisia, etta negatii-
visia. Kokemuksiin vaikutti-
vat naisten tarpeet ja katiloi-
den tyoskentelyjarjestelmat,
jotka joko tukivat tai haastoi-
vat heita

Menard-Kocik Jenna
ja Caine Vera

Katildiden nakokul-
mia raskaana ole-
vista, paihteita kayt-
tavista naisista ja
heidan hoidon tarjon-
nastaan: temaattinen
analyysi

“Obstetrical Nurses’
Perspectives of
Pregnant Women
Who Use lllicit Sub-
stances and Their
Provision of Care:

A Thematic Analysis”

2021
Kanada

(7.)

Tutkimuksen tarkoi-
tus on selvittaa kati-
I6iden nakemyksia
raskaana olevien
paihteitd kayttavien
naisten hoitamisesta
suuressa kantakau-
pungissa Lansi-Kana-
dassa

Temaattinen analyysi
(laadullinen tutkimus),
joka toteutettiin puo-
listruksturoitujen kva-
litatiivisten haastatte-
lujen pohjalta.
Tutkimukseen osallis-
tui yhteensa 18 katiloa
useista synnytysyksi-
koista

Tutkimustiedon pohjalta
esiin tuli nelja paateemaa:

1. Hoidon ja palvelujen
tuottamisen osalta
esiin nousi valittami-
sen, kutsuvan ympa-
riston ja asiakaslah-
toisen hoidon
elementit

2. Stigma ja syrjinta vai-
kuttivat katildiden
ennakkokasityksiin
hoidosta

3. Ammatillisessa
kamppailussa katiloi-
den selviytymisme-
kanismit olivat kor-
vaamattomia

4. Jatkokoulutus suosi-
tuksia nousi esiin

Petersen Williams
Petal, Petersen Zaino,
Sorsdahl Katherine,
Mathews Catherine,
Everett-Murphy Kath-
erine ja Parry Charles
DH

Alkoholin seka mui-
den pdihteiden seu-
lonta ja lyhyiden in-
terventioiden kaytto
raskaana oleville neu-
volapalveluja kaytta-
ville naisille Kap-
kaupungissa Etela-
Afrikassa: Kvalitatiivi-

Tutkimuksessa selvi-
tettiin terveyden-
huollon tyontekijoi-
den asenteita ja
kasityksia alkoholi-
ja paihdeseulon-
nasta, lyhytinterven-
tioista seka jatkohoi-
toon lahettamisesta
raskaana olevien
naisten osalta.

Kvalitatiivinen tutki-
mus, joka on toteu-
tettu haastattelemalla
43 terveydenhuollon
ammattilaista, jotka
tyoskentelivat kah-
dessa julkisen sektorin
synnytysosastolla Kap-
kaupungissa.

Litteroidut haastatte-
lut analysoitiin kaytta-
malla systemaattista
analyysia.

Raskaana olevien naisten
paihteidenkdyton seulon-
nalle, lyhyelle interventiolle
ja hoitoon ohjaamiselle on
huomattava tarve. Palvelut
voitaisiin mahdollisesti integ-
roida rutiinihoitoon. Useita
nais-, henkilosto- ja klinikka-
tason esteita havaittiin.
Na&ita ovat esimerkiksi
alkoholin ja muiden huumei-
den kayton salaaminen, in-
terventioiden pitdminen lisa-
tyona, henkildkunnan
kielteiset asenteet interven-
tioita kohtaan, henkilokun-
nan huono viestintatyyli,
henkilokunnan kiinnostuksen
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nen tutkimus tervey-
denhuollon ammatti-
laisten nakemyksista

“Screening and Brief
Interventions for Al-
cohol and Other Drug
Use Among Pregnant
Women Attending
Midwife Obstetric
Units in Cape Town,
South Africa: A Quali-
tative Study of the
Views of Health Care
Professionals”

2015
Etela-Afrikka (8.)

puute, aikarajoitteet, henki-
I6kunnan vahyys, ylikuormi-
tus ja kielelliset esteet.
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Liite 3. Prosessi kaavio tutkimuksen etenemisesta

e
Kaikki haetut tutkimukset:
Finna.fi 112
Medic 8
Google Scholar 282
Ovid 4

EBSCO (Chinal, Medline) 5

Sisdanottokriteerit ennen otsikko valintaa:

e Verkossa saatavilla

e  Tutkimus valmistunut 2013 tai jalkeen

o koko teksti

e suomen tai englannin kieli
Poissulkukriteerit ennen otsikko valintaa:

e AMK opinnaytetyo
e tarkennettu sanoja poissulkemalla (sy6pa, nuori,
muisti, rikos) Google Scholar haussa

4

Hyvaksytyt otsikkotarkastelun

jalkeen:
Finna.fi
Google Scholar

Ovid

v = b O

EBSCO (Chinal, Medline)

Otsikoiden sisaanottokriteerit:

e Sosiaali- tai terveysalan hoitajien asenteista ker-
tova tutkimus

e suomen- tai englanninkielinen

o tieteellinen artikkeli

‘ ﬁ Tiivistelmien sisadnottokriteerit:

Hyvaksytyt tiivistelmatarkaste-
lun jalkeen:
Finna.fi

Google Scholar

e Tutkimuksessa kerrotaan asenteista

e Tutkimus liittyy raskaana oleviin paihteita kaytta-
viin naisiin

e Asenteista kertoo ammattilainen tai asiakas

e Tutkimus on YAMK, Gradu tai muu kuin AMK tut-
kimus

2
2
Ovid 0
EBSCO (Chinal, Medline) 5

‘ ﬁ Koko tekstien sisdaankriteerit:

Hyvaksytyt koko tekstin tar-
kastelun jdlkeen:
Finna.fi

Google Scholar

2
2
Ovid 0
EBSCO (Chinal, Medline) 4

e Tekstista l6ytyy vastaus tutkimuskysymykseen
e koko teksti saatavilla




