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1 Johdanto

Suomessa huumemyrkytyksiin kuolee keskiméaarin neljasta viiteen ihmista viikossa. Liséksi
huumeet aiheuttavat ison osan muita kuolemia seka suoraan huumeista johtuvia sairaus-
kuolemia, ja ovat tekijana monen tyyppisissa kuolemantapauksissa. Edellisina vuosina eri-
tyisen huolestuttavana tekijana ovat olleet nuorten osuuden kasvu huumekuolemissa.
Vaikka nuorten huumeista johtuvat kuolemat ovat olleet kasvussa muuallakin kuin Suo-
messa, on edella mainitusta aiheesta erittain vahan tieteellista tutkimusta. Nuorten riskien
punnitseminen poikkeaa vanhempien toimintatavoista, ja nuorilla tuntemusten havainnointi
ja tulkinta ovat kehitysvaiheessa, mink&a vuoksi nuoret ovat alttimpia huumeidenkayton hai-
toille — niistéd pahimpana huumemyrkytyskuolemalle. Huumemyrkytyskuolemien ennalta eh-
kaisemiseen nuorten keskuudessa tarvitaankin enemman tutkimusta niista tekijoista, jotka
johtavat huumeiden ja paihteiden kaytdn aloittamiseen ja huumeita kayttavien nuorten yli-
annostuskuolemaan. (Duodecim 2022.)

A-klinikka ja tarkemmin Stoppari Lahti on paihdehoitoon ja nuorisopsykiatriaan erikoistunut
lastensuojelulaitos. Se tarjoaa palveluita kiireellisesti sijoitetuille tai huostaan otetuille nuo-
rille. Lahden Stopparissa toteutetaan kahden tyyppistd hoitoa eri osastoilla: Pysaytys- ja
arviointijaksolla rauhoitetaan nuoren tilanne, arvioidaan tarpeellisen hoidon tarvetta, suun-
nitellaan jatkohoitoa ja jossa hoitojakso on noin 30-90 vuorokautta. Kuntoutumisjakso taas
tarjoaa pidempiaikaista ymparivuorokautista kuntoutusta. Kuntoutumisjaksolla hoidon ta-
voitteet ja sisaltd tehdaan yksilollisesti nuoren ja perheen tarpeiden, tilanteen ja voimava-
rojen mukaan. (A-klinikka 2024).

Opinnaytetyon tavoite on riskitekijdiden nostaminen tietoisuuteen tydntekijoiden mielesta ja
riskitekijatietoisuuden lisdaminen. Tarkoituksena on selvittda nuorten paihdekayttdjien paih-
teiden kayton aloituksen riskitekijoita. Tutkimuskysymyksena on: millaiset riskitekijat altis-

tavat huumeiden kayton aloitukselle tydntekijdiden nakékulmasta.



2 Paihteiden kaytto ja sen vaikutukset
2.1 Paihtymystila ja yleisimmaét paihteet

Paihteilla tai huumeilla aiheutettua tilaa kutsutaan paihtymykseksi, jossa paihteiden kayttaja
ei huumeiden tai paihteiden vaikutuksen vuoksi kykene hallitsemaan kaytostaan, karsii pe-
loista tai harhoista, kayttaytyy sopimattomasti tai hanella ilmenee paihteen tai huumeen ai-
heuttamia elimellisia oireita. (Hakkinen 2023.) Oireet tai edella mainitut kaytésmuutokset
ilmenevat paihteitd kaytettdessa tai hetki niiden kayttamisen jalkeen. Paihtymisen tilan
luonne riippuu myds kaytettavasta paihteesta tai huumeesta. (Nath 2023.)

Suomessa eniten kaytetyimmat paihteet tai huumeet ovat alkoholi, amfetamiini, kannabis,
metamfetamiini, kokaiini ja muut psykostimulantit, ekstaasi, opioidit ja buprenorfiini, hallusi-
nogeenit, erilaiset impattavat ja hengitettavat inhalantit (esim. ilokaasu, puhdistusaineet) ja
synteettiset paihteet. Paihde- ja huumeriippuvuudelle on alkoholiriippuvuuden tapaan omi-
naista tietyn paihteen tai paihteiden usein toistuva, jatkuva tai pakonomainen kaytto riippu-
matta sen aiheuttamista terveydellisista ja sosiaalisista haitoista. (Hakkinen 2023.)

Oireet eri paihteilla ilmenevat kayton aikana tai hyvin nopeasti kayton jalkeen. Eri paihteiden
tai huumeiden aiheuttama tilan luonne riippuu kaytetysta aineesta ja sen maarasta. (Hakki-
nen 2023).

Kokaiini, amfetamiini ja muut psykostimulantit

Kokaiinin, amfetamiinin ja muiden psykostimulanttien vaikutuksen alaisena henkilt voi ko-
kea joko voimakasta euforiaa (yltiopaista hilpeyttd) tai olla emotionaalisesti sulkeutunut.
Han saattaa olla myds ylisosiaalisessa tilassa tai tunteidensa vallassa, ahdistunut, jannitty-
nyt tai artynyt. Muina oireina esiintyy usein sydamen sykkeen kiihtymista tai hidastumista,
laajentuneita pupilleja, kohonnutta tai laskenutta verenpainetta, hikoilua tai vilunvaristyksia,
pahoinvointia tai oksentelua seka motorista levottomuutta tai hitautta. Vakavissa tai hen-
genvaarallisissa myrkytystiloissa voi ilmeta epileptisia kohtauksia ja tajunnan heikkene-
mista tai tajuttomuutta. (Hakkinen 2023.)

Kannabis

Kannabistuotteiden, kuten marihuanan ja hasiksen, aiheuttama paihtymys voi johtaa haja-
naiseen ajatteluun, ahdistukseen, voimakkaisiin pelkoihin tai euforiaan. Yleistd on myés ko-
kemus ajan hidastumisesta, keskittymisvaikeudet, aistiharhat ja vainoharhaiset tuntemuk-
set. Fyysisina oireina voi esiintya lisdantynyt ruokahalu, suun kuivuminen, sydamentykytys,
huimaus, liikkeiden koordinaation heikkeneminen ja silmien verestys. (Nath 2022.)

Buprenorfiini ja muut opioidit



Buprenorfiinin ja muiden opioidien aiheuttamaan paihtymystilaan liittyy aluksi euforinen olo,
jota seuraa valinpitaméattémyys, ahdistus, motorinen levottomuus tai hidastuminen seké ar-
vostelukyvyn, tarkkaavaisuuden ja muistin heikkeneminen. Pupillit ovat supistuneet, mutta
vakavassa myrkytyksessa ne voivat myos laajentua, ja puhe muuttuu sekavaksi. Vakavissa
ja hengenvaarallisissa myrkytystiloissa tajunnan taso laskee, ja sydamen seka hengityksen
toiminta lamaantuu, mik& voi lopulta johtaa pysahtymiseen. (Hakkinen 2023.)

Hallusinogeenit (esim. LSD)

Hallusinogeenien, kuten LSD ja psilosybiinin, aiheuttamassa paihtymyksessa esiintyy usein
ahdistusta ja pelkoa, harhaisia merkityskokemuksia, vainoharhaisia ajatuksia seké pelkoa
"hulluksi" tulemisesta ja arvostelukyvyn heikkenemista. Myrkytystilassa henkild saattaa hi-
koilla ja vapista, hanen pupillinsa ovat laajentuneet, ndon tarkkuus on heikentynyt, pulssi
kiihtynyt ja lihasten koordinaatio huonontunut. (Hakkinen 2023.)

Liuottimet (inhalanttien; mm. puhdistusnesteet, spraymaalit jne.

Liuottimien (inhalanttien, kuten puhdistusnesteiden ja spraymaalien) aiheuttamaan paihty-
mystilaan liittyy usein riitaisuutta, aggressiivisuutta, valinpitamattomyytta seké heikenty-
nyttd arvostelukykya ja tarkkaavaisuutta. Muita oireita voivat olla huimaus, silmaterien si-
vuttaisliike, lihasten heikentynyt koordinaatio, sekava puhe, vapina, hidastuneisuus ja li-
hasheikkous. Vakavissa myrkytystiloissa tajunnan taso laskee, mika voi johtaa koomaan.
(Hékkinen 2023.)

Alkoholi

Alkoholi vaikuttaa kaikkialla elimistdssa, joten sen séannoéllinen suuri alkoholin kayttd voi
vaurioittaa melkein jokaista elinta. Alkoholin kayttdédn liittyy useita terveyshaittoja, joista ylei-
simpiéa ovat alkoholiriippuvuus, erilaiset sydpasairaudet, mielenterveysongelmat, uniongel-
mat, verenkierto- ja ruuansulatuselimistdn sairaudet seka tapaturmat alkoholin vaikutuksen
alaisena. Terveyshaittojen liséksi alkoholi voi aiheuttaa paljon sosiaalisia haittoja. Kayttajan
lisdksi alkoholista voi karsia sivulliset. Alkoholin sosiaalisiin haittoihin kuuluvat jarjestys-
hairit, vakivalta ja riidat, hyvinvoinnin laiminlyonti, lasten turvallisuus, vajaasta tyokyvysta
koituvat haitat tydnantajalle seka perheen taloudelliset haasteet. (Makela 2022.)

2.2 Paihteiden kayton haittavaikutukset

Kun huumeita kaytetdan toistuvasti, elimistd kehittaa sietokykya niiden vaikutuksille, mika
johtaa vaikutusten heikkenemiseen. Saman vaikutuksen saavuttamiseksi tarvitaan yha suu-
rempia annoksia. Toleranssin kehittyessa elimisto yrittdd sopeutua toimimaan normaalisti
huumeen jatkuvasta vaikutuksesta huolimatta. (NIDA, 2018) Opioidien (kuten buprenorfii-
nin) ja keskushermostoa stimuloivien laakkeiden (psykostimulanttien) jatkuva kayttd voi



kasvattaa sietokyvyn jopa kymmenkertaiseksi, jolloin henkild voi kayttda annoksia, jotka
olisivat hengenvaarallisia vahemman tottuneelle kayttajalle. Krooniset tupakoitsijat voivat
polttaa paivittain yli 20 savuketta, joiden nikotiinimaara aiheuttaisi myrkytysoireita tupakoi-
mattomalle. Alkoholin jatkuva kayttd kasvattaa myos toleranssia, mutta sen aste on selvasti
pienempi kuin esimerkiksi amfetamiinin ja opioidien kayton yhteydessa. (Hakkinen 2023.)

Paihteiden vaikutuksiin sopeutunut ja tottunut elimistd vaatii jatkuvaa paihteiden lasnéoloa
toimiakseen normaalisti. Jos péaihteiden kayttd loppuu, tulee vieroitusoireita. Fyysiset vie-
roitusoireet riippuvat taysin kaytetysta aineesta. Fyysiset oireet ovat yleensa huumeen vai-
kutuksen vastakohtia, mutta psyykkiset oireet muistuttavat toisiaan kaikilla paihteilla. Levot-
tomuus ja ahdistuneisuus ovat hyvin tavallisia kaikkien péihteiden vieroitusoireita. Merkitta-
vimmat fyysiset vieroitusoireet tulevat alkoholin, rauhoittavien ladkkeiden ja unilaakkeiden
seké opioidien jatkuvan kayton lopettamisen jéalkeen ja ne ovat yleensa hyvin voimakkaita.
(NIDA 2018.) Psykostimulanttien (amfetamiini, kokaiini), kannabiksen ja nikotiinin vieroitus-
oireet ovat yleenséd hieman lievempia. Hallusinogeenien, eli aistiharhoja aiheuttavien paih-
teiden kayton jalkeiset aistiharhat ovat yleensa lievia tai ne voivat puuttua kokonaan. (Hak-
kinen 2023.)

Psykiatriset hairiét voivat lisdtéd paihteiden ongelmakayttoa ja riskid kehittdd huumeriippu-
vuutta, koska ihmiset saattavat kayttaa aineita lievittddkseen ahdistusta, pelkoa ja masen-
nusta eri asteilla. Toisaalta paihteiden ongelmakaytto ja riippuvuus voivat seka aiheuttaa
ettd pahentaa ahdistus-, pelko-, unettomuus- ja masennusoireita. Kannabistuotteiden
kaytto voi lisata psykoosialttiutta, mika tekee niiden kaytdsta erityisen vaarallista henkilGill&,
jotka karsivat skitsofreniasta tai ovat alttiita psykoottisille sairauksille. Paihteiden ja huumei-
den jatkuva kaytto voi vaurioittaa aivojen eri alueita, mika saattaa aiheuttaa pysyvia muu-
toksia esimerkiksi hermoston toimintaan, liikkumiskykyyn ja tiedonkéasittelyyn. Lisaksi paih-
teiden kayttdéon liittyvat yliannostukset ja tapaturmat voivat johtaa pysyviin haittoihin. (Hak-
kinen 2023.)

Huume- ja paihderiippuvuuteen liittyy hyvin usein fyysisen riippuvuuden kehittyminen, jol-
loin kayttajan kyky sietdé paihteen tai huumeen vaikutusta on kohonnut (toleranssi) tai ha-
nella voi ilmeta paihteen lopettamisen jalkeisina vuorokausina erilaisia ja usein voimakkaita
vieroitusoireita. Vieroitusoireet yleensa saavat henkilon jatkamaan huumeiden tai paihtei-
den haitallista kayttéa. Paihde- ja huumeriippuvuus voi kuitenkin ilmeta myds ilman merkit-
tavia vieroitusoireita tai huomattavaa toleranssin kasvua, jolloin riippuvuus on luonteeltaan
psykologista ja perustuu paihteen tai huumeen tuomaan hyvéaan oloon (euforia) etenkin
kaytdn alussa, seké mielta stimuloiviin aistiharhoihin tai muihin toivottuihin psyykkisiin vai-
kutuksiin. (NIDA 2018.)



Psykologisella tasolla paihderiippuvuus voidaan selittdd pakonomaisena tarpeena karata
edes hetkeksi mielelle sietaméaténtd ahdistusta, hapeaa, avuttomuutta tai merkityksetto-
myyden tunnetta. llman huumeen tai paihteen tuottamaa vaikutusta, paihdeongelmainen
saattaa tuntea olevansa kuollut sisaltd péin tai hyvin masentuneelta. Paihderiippuvuuden
tragedia piilee siing, ettd huumeita tai paihteita jatkuvasti kayttdva henkild vain lisda paih-
teiden pakonomaisella kaytolla taustalla olevia ahdistavia tunnetiloja. (Hakkinen 2023.)

Huume- ja paihderiippuvainen ei halustaan huolimatta kykene lopettamaan tai vahenta-
maan kayttéa sen haitoista huolimatta. Yleensa suurin osa paihderiippuvaisen ajasta kuluu
paihteiden kayttdon, niiden hankkimiseen tai kaytdsta toipumiseen. Paihde- tai huumeriip-
puvuus on luonteeltaan addiktiivista, jos paivittdin kdytetyn paihteen méaré on suuri ja jos
kayttgjalla on pakonomainen tarve hankkia kyseisen aineen paivittdinen annos kayttéon
keinolla milla hyvansa. (NIDA 2018.)

2.3 Paihde- ja huumeriippuvuus nuorilla

Nuoret ovat ryhm@, joka on kaikista alttein addiktiolle. Nuoruuteen elaméanvaiheena kuuluu
vahvat taipumukset kokeilulle, mielenkiinnolle, ryhméa painostukselle, auktoriteetin vastus-
tamiselle ja huonolle itseluottamukselle. Nama tekijat altistavat tamankaltaiset nuoret haa-
voittuvaksi paihteiden vaarinkaytoélle. Paihteiden vaarinkaytto haittaa onnistunutta muutosta
aikuisuuteen vaikuttamalla kriittiseen ajatteluun ja tarkeiden kognitiivisten taitojen oppimi-
seen. (Nawi 2021.)

Aivojen kehitys jatkuu pitkdlle nuoruusvuosiin, ja tdma kehitysprosessi voi hairiintya, jos
aivot altistuvat paihteille tana aikana. Erityisen haitallista aivoille on runsas alkoholin kayttd,
joka voi vakavimmillaan johtaa aivojen harmaan aineen vahenemiseen ja valkoisen aineen
integriteetin heikkenemiseen. Nama aivoissa tapahtuvat muutokset vaikuttavat moniin kog-
nitiivisiin kykyihin. Kannabiksen vaikutuksia on usein vaikea erottaa alkoholin vaikutuksista
sekakayton takia, mutta my6s kannabis héiritsee aivojen kehitysté ja heikentaa kognitiivista
suorituskykya. Vaikka paihteiden aiheuttamat muutokset aivojen rakenteissa todennadkoi-
sesti palautuvat suurimmaksi osaksi kayton loputtua, niiden kokonaisvaikutukset nuorten
toimintakykyyn voivat silti olla huomattavia. (Hyytia 2015.)

Koska nuoruuden alkoholiongelmat voivat lisatd paihdeongelmien riskia mythemmassa
elamassa, on mahdollista, etta alkoholinkdytdn aiheuttama otsalohkon heikentynyt toimin-
nanohjaus ja limbisen jarjestelman riittdmaton kontrolli johtavat riskialttiiseen kayttaytymi-
seen ja impulsiivisuuteen, mika voi ndkyd myos paihdekokeiluina ja -ongelmina. (Hyytia
2015.)

Meta-analyysin mukaan pitkékestoinen kannabiksen kayttd heikentéd& muistiin, oppimiseen
ja yleiseen kognitioon liittyvia toimintoja aikuisilla. Myos nuorilla tehdyissa tutkimuksissa



edeltavien vuosien tai viimeisen kuukauden aikainen kayttd ennusti tydémuistin, tarkkaavai-
suuden ja toiminnanohjauksen heikkenemista. Lisdksi on olemassa nayttoa siita, etta kan-
nabiksen varhaisen kayton aloittaminen ennustaa huonoa reaktioaikaa visuaalisuutta tark-
kaavaisuutta vaativissa tehtavissa. Kannabiksen kayton aiheuttama nuorten neuropsykolo-
gisen suoriutumisen heikentyminen voi olla havaittavissa viela paivia tai jopa viikkoja kaytén
lopettamisen jalkeen, mutta ei valttamatta enda kuukausien paasta. (Hyytia 2015.)

Alkoholin ja kannabiksen lisaksi nuoret altistuvat myds muille paihteille, jotka voivat hairita
aivojen kehitysta. Monista paihteista ei kuitenkaan ole saatavilla viela laajaa tutkimusdataa.
Kehittyville aivoille erityisen haitallista voi olla orgaanisia liuottimia siséltavien aineiden hen-
gittaminen, koska nama aineet ovat lipofiilisia ja voivat siten vahingoittaa erityisesti valkean
aineen myeliinia. Liuottimien kayton on todettu pienentdvan aivokurkiaisen kokoa, mikéa
saattaa liittya kayttajien impulssikontrollin ongelmiin. (Hyytia 2015.)



3 Paihteiden kayton riskitekijat ja niilden ennaltaehkaisy
3.1 Riskitekijat ja niiden ennaltaehkaisy

Nuorten paihteiden kaytdn aloittamiseen liittyy useita riskitekijoita. Naitd ovat muun muassa
perinndllinen alttius paihdeongelmille seka mielenterveyden hairiot, kuten ahdistuneisuus
tai masennus. Perhesuhteet vaikuttavat merkittavasti; ongelmallinen perheympaéristo, kuten
vanhempien paihteiden kayttd tai puutteellinen tuki, lisdavat riskia. Myods kaveripiirin vaiku-
tus on keskeinen — nuori saattaa aloittaa paihteiden kayton, jos se on yleisté tai hyvaksyttya
ystavapiirissa. Liséaksi paihteiden saatavuus, yhteiskunnalliset normit sek& nuoren heikko
tunne-elaman hallinta voivat edistéaa kayton aloittamista. (Kosola 2018).

Elaman tukipilareiden poissaolo ja riskitekijoiden olemassaolo altistaa nuoren péaihteiden
kaytdlle. Riskitekijoihin kuuluu aikaiset mielenterveys- ja kaytds ongelmat, ryhma painostus,
koéyhyys, vanhempien valinpitamattomyys, parisuhteet, huono perheen rakenne, syrjayty-
minen, sukupuoli ja paihteiden saatavuus. Tukipilareihin taas kuuluu itseluottamus, vertais-
tuki, itsehillinté, vanhempien tuki, koulumenestys ja vahva tukiverkosto. (Nawi 2021.)

Yksil6lliset riskitekijat paihteiden kaytélle voivat liittyd lapsen tai nuoren kayttaytymiseen,
kuten impulsiivisuuteen, mielenterveyden ongelmiin ja muihin elamanhallinnan haasteisiin.
Nuorten kohdalla paihteiden k&ytén varhainen aloittaminen lisa riskid ongelmakéayton ke-
hittymiselle myéhemmin elamassa. Yksildllisten tekijoiden ohella perheen merkitys on kes-
keinen; vanhempien tai muiden perheenjasenten péaihteiden kayttd voi toimia nuorelle mal-
lina ja lisata hanen alttiuttaan paihteille. Myts perheen ilmapiiri, kuten perheensisaiset ris-
tiriidat tai huono vanhemmuus, lisdavat riskia. (Haravuori, 2017.)

Sosiaalisen ymparistdon merkitys on suuri, ja nuorten ystavapiiri seka vertaisryhmat vaikut-
tavat merkittavasti siihen, miten nuoret suhtautuvat paihteisiin ja miten he mahdollisesti
aloittavat kayton. Jos paihteiden kaytté on yleista tai hyvaksyttya kaveripiirissa, on nuorella
suurempi todennakdisyys kayttaa paihteitd. Nain ollen vertaispaine ja sosiaalinen hyvak-
synta ovat tarkeita tekijoita paihteiden kayton taustalla. Nuorten paihteiden kayttéon vaikut-
tavat myos laajemmat sosiaaliset ja kulttuuriset normit, jotka voivat joko kannustaa tai eh-
kaista kayttéa. (Haravuori, 2017.)

Ehkaiseva tyo kohdistuu erityisesti kouluymparistdon, jossa pyritdédn antamaan nuorille tie-
toa paihteiden haitoista seka tarjoamaan keinoja kieltaytya péihteista. Koulujen liséksi myos
vanhempien rooli on tarked, ja heita rohkaistaan osallistumaan nuorten kasvatukseen ja
ehkaisevaan tyohon yhdessa koulujen kanssa. Vanhempien osallistuminen ja tuki nuorille
on olennainen osa ehkaisya, silla turvallinen ja tukeva perheymparistd vahentaa paihteiden
kayttoon liittyvia riskeja. (Haravuori, 2017.)



Tutkimusten mukaan tehokkaimpia tapoja ehkaista lapsen ja nuoren paihdeongelmia ovat
vanhempien tukeminen, oikeanlaisen tiedon jakaminen seké sosiaalisten taitojen opettami-
nen. Riski paihteiden ongelmakayton kehittymiselle kasvaa, jos lapsi kokeilee paihteita hy-
vin nuorella ialla. Ehkadisevassa paihdetytssa pyritdan muokkaamaan lasten ja nuorten
asenteita paihteita kohtaan antamalla heille tietoa paihteiden kdytdn haitoista ja riskeista
seka tarjoamalla keinoja selviytya erilaisista elamantilanteista ja -vaiheista ilman haitallista
paihteidenkayttdd. (Haravuori 2017.)

Lasten ja nuorten ehkaisevan paihdetyén muotoja ovat esimerkiksi:

e sosiaalinen vahvistaminen, jossa ollaan mukana nuorten arjessa ja tuetaan heidan

sosiaalisten taitojen kehittymista seka kykya ratkaista erilaisia ristiriitatilanteita

e yleinen ehkaisy, jossa lapsille ja nuorille annetaan tietoa paihteista ja keskustelun
avulla vahvistetaan asenteita, jotka suojaavat paihteiden haitoilta

o riskien ehkaisy niille lapsille ja nuorille, jotka jo kayttavat paihteita ja tarvitsevat tietoa
kayttoon liittyvien riskien hallinnasta (preventiimi). (Haravuori, 2017.)

Parhaat tulokset saavutetaan, kun lapsi tai nuori saa apua mahdollisimman aikaisessa vai-
heessa. Paihdeongelman kehittymista ja pahenemista ei tule seurata passiivisesti, vaan
siihen on puututtava heti, kun ongelma huomataan. Hoidon tulisi keskittyd suojaavien teki-
jéiden vahvistamiseen ja altistavien tekijoiden vaikutusten vahentamiseen. Hyva péaihde-
hoito lapsille ja nuorille vaatii tiivisté yhteisty6ta eri tahojen, kuten lastensuojelun, paihde-
huollon, nuorisopsykiatrian ja opiskeluhuollon, valilla. Yhteistyd on olennaista, jotta voidaan
ehkaista paihteiden kayton aiheuttamia haittoja, tunnistaa ongelmakaytto ajoissa ja puuttua
siihen tehokkaasti. Lapsen tarkastelu osana sosiaalista verkostoa auttaa I6ytama&an oikeat
tavat tarjota tukea. (Haravuori, 2017.)

3.2 Lastensuojelun rooli nuorten paihdekuntoutuksessa

Nuoren ensisijainen vastuu hdanen hyvinvoinnistaan on taman vanhemmilla tai muilla huol-
tajilla. Viranomaisilla on kuitenkin velvollisuus tukea vanhempia heidan kasvatustehtavas-
saan. Tilanteen vaatiessa nuori ja perhe tulee ohjata lastensuojelun piiriin. Lastensuojelu-
lain tarkoituksena on turvata nuoren oikeus turvalliseen kasvuymparistéon, monipuoliseen
ja tasapainoiseen kehitykseen seka erityiseen suojeluun. Laissa maaritellaan lastensuojelu
laajasti. Lasten ja nuorten hyvinvoinnin edistamiseen liittyvilla toimilla voidaan ehkaista var-
sinaisen lastensuojelun tarvetta. Ehkaisevalla lastensuojelulla tarjotaan tukea riittavan var-
hain, jolloin ehkaistddn ongelmien syntymisté tai pahenemista. (THL 2023b.)



Paihdetydhdn liittyvat palvelut ovat monipuolisia ja ne ovat tarkoitettuja kaikille niita tarvit-
seville, myds nuorille. Helpoiten nuorille 16ytyy apua koulun tai oppilaitoksen terveydenhuol-
lon palveluista, mutta joskus ne eivat riitd. Lastensuojelun avohuolto voi tarjota tukea paih-
deongelmaan tarjoamalla paihteisiin liittyvd& neuvontaa ja ohjausta, jarjestamalla vanhem-
mille, nuorelle tai perheelle hoito- ja tukipalveluita tai tarjpamalla tukea asumiseen ja toi-
meentuloon. Lastensuojelu ei tarjoa laaketieteellistéa hoitoa, vaan lastensuojelun pyrkii var-
mistamaan, ettéa nuorella on terveelliset ja turvalliset kasvuolosuhteet. (THL 2023a.)

Lahiympariston tuki tai sen puuttuminen on olennaista pyrittdessa paihteettdomyyteen. Avo-
hoidossa tehtava ty6é paihdeongelmien ratkaisemiseksi onnistuu silloin, kun lapsi ja hdnen
perheensa ovat motivoituneita ja pystyvat sitoutumaan hoitoon. Avohoidon onnistumisen
perustana ovat luottamus, kunnioittava kohtaaminen, voimavarakeskeinen lahestymistapa
ja kokonaisvaltainen hoito. Hyvin toteutettu avohoito tarjoaa asiantuntevaa tietoa paihteista,
psykososiaalista tukea ja seurantaa paihteiden kayton vahentamiseen. Lisaksi se voi sisal-
taa strukturoituja psykososiaalisia interventioita seka ryhméahoitoa. (THL 2023b.)

Psykososiaalisten hoitomuotojen tavoitteena on usein nuoren ajattelu- ja kayttaytymismal-
lien muuttaminen. Suomessa nuorten paihdepalveluissa kaytetaan yksilotydssa esimerkiksi
motivoivaa haastattelua ja kognitiiviseen kayttaytymisterapiaan perustuvia interventioita,
joiden vaikuttavuudesta on olemassa tutkimusnayttéa. Hoidon onnistumisessa avainase-
massa on hyva vuorovaikutus ja luottamuksellinen suhde tydntekijan ja asiakkaan valilla.
Monimuotoisissa systeemisissa terapioissa otetaan mukaan nuoren perhe ja tarvittaessa
my6s muita l&heisi& osaksi hoitoprosessia. Erityisesti perheterapia ja yksiléhoidon kanssa
yhdistetyt interventiot, kuten MDFT (Monimuotoinen perheterapeuttinen tydskentely), ovat
osoittautuneet tehokkaiksi nuorten paihdehéirididen hoidossa. Osana hoitoa voidaan tarvit-
taessa kayttaa paihdetesteja, mutta ne ovat vain yksi tyokalu kokonaisvaltaisessa paihde-
hoidossa, eivatkd ne yksinaan riitd. On tarke&dd kohdata paihteita kayttava lapsi tai nuori
kokonaisvaltaisesti, kuunnella hanta ja huomioida hanen tarpeensa. (Haravuori 2017.)

Jos avohuollon palvelut eivat riitd takaamaan lapsen turvallisuutta, tulee harkita laitoshoi-
toa. Paihdehuollon laitoshoito on aikuisille tarkoitettua vapaaehtoista hoitoa, ja laitoshoitoa
tarvitseva lapsi tai nuori sijoitetaan kaytannossa lastensuojelulaitokseen. Lapsen sijoittami-
nen lastensuojelulaitokseen edellyttaa, etta tayttyvat lastensuojelulain mukaiset kriteerit
avohuollon sijoitukselle, kiireelliselle sijoitukselle tai huostaanotolle. Laitoshoidolla voidaan
mahdollistaa lapsen paihteiden kayton kierre. Pelkastaan paihteiden saatavuuden rajaami-
nen ja fyysinen paihteettémyys eivat valttamatta ehkaise paihteiden kayton jatkumista, jollei
lapsi saa tilalle toisia kayttaytymismalleja ja mielihyvan ja merkityksellisyyden lahteita. (Ha-
ravuori 2017.)
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Kunnan ja hyvinvointialueen tulee ehkaisevan paihdetydn yhteydessa edistaa asukkaiden
osallistumis- ja vaikuttamismahdollisuuksia paihteiden aiheuttamien haittojenvahenta-
miseksi viranomaisyhteisty6lla, viranomaisille annettavilla lausunnoilla seka omilla toimil-
laan. (Laki ehkaisevan paihdetyon jarjestamisesta 523/2015, 86.)

3.3 Sairaanhoitajan rooli lastensuojelussa

A-klinikka Stopparissa sairaanhoitajan tehtavét ovat hyvin samankaltaiset, kuin yhteisope-
dagogilla tai sosionomilla, mutta siina on muutamia eroavaisuuksia. Sairaanhoitajan tehta-
viin kuuluu erilaiset kartoitukset, joita nuorille tehdadén kuten BDI-13 mielialakysely, BAI
Beckin ahdistuskyselylomake, Prod seulan eli psykoosin esioirekyselyn ja terveydentilan
kartoitus. Nuorten laakitysasioissa sairaanhoitaja tekee yhteisty6ta ladkarin kanssa, ja he
yhdessé arvioivat omaohjaajan ja nuoren kanssa laékityksen tarpeen ja vaikuttavuuden.
Sairaanhoitaja toimii myds yksikon lAdkevastaavana eli huolehtii Idédkekaapin siisteydesta,
kayttamattomien ladkkeiden oikeaoppinen havittaminen, 1&aakérin konsultoinnin tarvittaessa
nuoren lddkehoidon suhteen, laédkkeiden jakamisen dosetteihin, ladkarin maaradamien 1&a-
kemuutosten tekeminen Nappulaan ja dosettiin, l&dketilausten tekemisen ja kotiharjoitte-
luun laékkeiden jakamisen dosettiin ja ladkekuitin tekemisen. Sairaanhoitaja osallistuu
myos laakarin kierrolle, jossa sairaanhoitaja antaa raportin nuorista laakarille. Sairaanhoi-
taja kirjaa lapikaydyt asiat ja tekee ladkemuunnokset Nappulaan ja tiedottaa niista tyoryh-
malle seka nuoren vanhemmille. Sairaanhoitajan tehtavaan kuuluu myds arvioida nuorten
psyykkisen tilan kokonaisuutta ja kertoa havainnoista tyéryhmalle. Sairaanhoitaja tuo hoi-
totyO- ja ladkeosaamista paihderiippuvuuksien ja -oireiden hoitoon. (Lusi-Feili 2024.)
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4 Opinnaytetydn toteutus
4.1 Tutkimuksellinen opinnaytety6

Laadullinen opinnaytetyd on tutkimuksellinen tyo, joka keskittyy ilmion syvalliseen ymmar-
tamiseen ja kuvaamiseen sen luonnollisessa kontekstissaan. Se eroaa kvantitatiivisesta
opinnaytetyosta, joka keskittyy numeeristen tietojen keraamiseen ja analysointiin. Laadulli-
sessa tyossa kaytetddn usein aineistonkeruumenetelmina haastatteluja, havainnointia ja
dokumenttianalyysia. (Juhila, 2020). Laadullisen opinnaytetydn tavoitteena on kuvata ja
ymmartdd kohdeilmiotéa sen luonnollisessa kontekstissa. Ymmarrysta voidaan hankkia tut-
kimalla yksiloiden ja ryhmien kokemuksia. Tavoitteena voi olla myds uuden tiedon tai uusien
nakokulmien loytaminen jo olemassa olevaan tietoon. Laadullisen opinnaytetydn tavoit-
teena voi olla myos olemassa olevien ohjelmien ja kaytantdjen tehokkuuden arviointi tai
uusien teorioiden tai mallien kehittdminen ilmitn selittdmiseksi. Laadullisia opinnaytetéita
kaytetdan monilla eri aloilla, kuten yhteiskuntatieteissa, humanististen tieteiden, kasvatus-
tieteissa ja terveystieteissa. (Yin 2016, 83,116,137.)

4.2 Aineiston keruu

Aineisto keréttiin A-klinikan tyontekij6iltd, jotka saivat vapaaehtoisesti paattaa osallistuvatko
kyselyyn. Aineiston keruun osallistumisen kriteerin& oli A-klinikalla Stopparissa tydskente-
leva henkild, jolla on kokemusta paihdenuorista, eli aineiston keruu tapana oli eliittiotanta
(valitaan vain ne, joilta oletetaan saatavan parhaiten tietoa) (TUNI 2021). Aineiston keruu
toteutettiin Webropol kyselylla vastaajien anonymiteetin turvaamiseksi. Valitsin kohderyh-
maksi Lahden Stopparin tydntekijat, silla heilla on omasta mielestani paras kasitys nuorten
paihdeongelmista. Mahdollisia vastaajia oli noin 20 ja heista vastasi kyselyyn 9. Kysely pi-
dettiin syksylla 2024 viikoilla 45—-46. Kyselyn laati opinnaytetydn tekija ja kysymykset nou-
sivat tietoperustasta. Opinnaytety6n tekija lahetti kyselyn sahkopostilla Lahden Stopparin
esihenkildlle ja han lahetti sen eteenpdin tyontekijoille anonymiteetin sailyttdmiseksi.

4.3 Aineiston analysointi

Aineiston analyysi tapahtui teemoittelulla. Teemoittelussa on tarkoituksena paikantaa ai-
neistosta tutkimusongelman kannalta olennaiset aiheet eli teemat. Teemoittelu on erés
laadullisen tutkimuksen analyysimenetelmista ja sitéa voi pitaa erddna sisallénanalyysin
muotona. (TUNI 2021.)

Aineistoon perehdyttiin huolellisesti lukemalla se l&pi useaan kertaan ja samalla tehtiin ai-
neiston koodaaminen. Aineiston koodaaminen tarkoitti aineistosta merkityksellisten koh-
tien korostamista ja niille sopivien lyhyiden kuvaavien termien, koodien liittamista.



12

Esimerkkikoodeja: Perheen epavakaus, Vanhempien kyvyttdmyys asettaa rajoja, ahdis-

tus, ryhmapaine, helppo saatavuus.

Koodaus tehtiin manuaalisesti ja merkittiin muistiinpanoihin kaikki olennaisiksi katsotut
kohdat, jotka liittyvat riskitekijoihin tai niiden ehkaisyyn. Taman jalkeen koodit tarkasteltiin
kokonaisuutena ja yhdistettiin laajemmiksi teemoiksi. Tama vaihe selkeytti miten yksittai-

set ilmidt liittyvat toisiinsa.

Koodit Teema

-Epéavakaat kotiolosuhteet _Perhe ja ympéristotekijat
-Vanhempien paihteiden kaytto
-Rajojen puute vanhemmuudessa

-Lapsuuden traumaattiset kokemuk-

set
-Yksinhuoltajaperheiden haasteet

-Sosiaalisen tuen puute

Taulukko 1. Esimerkki koodien ja teemojen muodostamisesta.

Analyysin tuloksena ilmeni 2 paateemaa, jotka olivat paihteidenkayton riskitekijat ja ennal-
taehkaisevat tekijat. Analyysin tuloksena ilmenneet teemat: Perhe- ja ymparistotekijat,
psykologiset tekijat, sosiaalinen paine ja vertaisvaikutus, paihteisiin liittyvat erityiset riskit

ja ehkéisevat tekijat.
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5 Tulokset
5.1 Paihteidenkayton riskitekijat

Perhe- ja ymparistotekijat

Teemaan "perhe- ja ymparistdtekijat” sopivia ilmaisuja 16ytyi runsaasti tyontekijdiden vas-
tauksista. Kysymyksessa 4, jossa kysyttiin "Minkalaisia riskitekijoita naet paihteiden kaytdn
aloitukselle” melkein kaikissa vastauksissa mainittiin perhetausta tai epavakaat kotiolosuh-
teet. MyOs lapsen traumaattiset kokemukset ja sosiaalisen tuen puute mainittiin useasti.
Paihteiden helppo saatavuus nykypaivana, sekd hyvaksyvat asenteet paihteité kohtaan il-
menivat vastauksista. Yksi vastauksista sisalsi hyvin kaikki riskitekijat, joihin perhe ja ym-
paristbtekijat vaikuttavat.

Lapsuuden traumaattiset kokemukset, kuten kaltoinkohtelu, laiminlydnti tai
vakivallan nakeminen, voivat altistaa paihteiden kaytdlle. Myds vanhempien
paihteiden kayttd, mielenterveysongelmat tai epavakaa kotiymparistd ovat
merkittavia riskitekijoita.
Vain yksi vastaajista mainitsi perheroolien epaselvyydesta ja nimenomaan painotti isdhah-
mon puuttumista. Prosentuaalisessa kysymyksessa 6, jossa vastaajia pyydettiin valitse-

maan kolme suurinta riskitekijda nuorten paihteiden kayton aloitukselle. 50 % vastaajista
laittoi yksinhuoltaja perheen kolmanneksi suurimmaksi riskitekijaksi.

Psykologiset tekijat

Psykologiset tekijat olivat myds merkittéava tekija nuorten paihteiden kaytdn aloituksen ris-
kitekijoissa. Kaikissa kysymyksen 4 vastauksissa mainittiin psykologisia tekij6ita jollain ta-
valla. Mielenterveysongelmat ja koulukiusaaminen mainittiin useasti. Vain yksi vastaajista
mainitsi impulssikontrolliongelmat.

Mielenterveyden haasteet: Masennus, ahdistus ja impulssikontrollin ongelmat
voivat lisata riskia paihteiden kaytdn aloittamiseen. Naissa tapauksissa paih-
teitd saatetaan kayttaa keinona lievittda psyykkista kipua tai hallita tunteita.

Kysymyksen 6 vastaajista 45% oli sitd mielta, ettd mielenterveysongelmat ovat isoin riski-
tekija paihteiden kayton aloitukselle ja 44% sita mielta, ettd se on toiseksi isoin riskitekija.
11% oli sitd mielta, ettd se on kolmanneksi suurin tekijd, eli kaikkien vastaajien mielesta
mielenterveysongelmat ovat jollain tasolla yksi suurimmista riskitekijoista paihteiden kayton
aloitukselle.

Sosiaalinen paine ja vertaisvaikutus
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Sosiaalinen paine ja vertaisvaikutus nakyi kyselyn vastauksissa myds selkeésti. Koodit ka-
vereiden painostus ja koulukiusaaminen ilmenivéat vastauksissa useasti. Nimenomaan
vaara kaveriporukka mainittiin kerran. Sana syrjaytyminen mainittiin myds vastaukissa,
jonka voi yhdistda kaveriporukkaan kuulumiseen. Myds pdaihteiden normalisointi sosiaali-
sessa mediassa tuli ilmi. Yksi vastauksista kiteytti sosiaaliset paineet hyvin.

Ystavien ja vertaisryhman merkitys korostuu erityisesti nuoruudessa. Jos la-
hipiirissa on paihteiden kayttdjia, se voi lisata painetta ja mahdollisuuksia ko-
keilla paihteita.

My06s koulukiusaaminen tuli ilmi muutamassa vastauksessa riskitekijané paihteiden kayton
aloitukselle. Kysymyksen 6 vastauksissa kaikki tyontekijat olivat laittaneet kaveriporukan
joko ensimmaiseksi, toiseksi tai kolmanneksi suurimmaksi syyksi. Myos ryhmapainostus
nousi esiin prosentuaalisessa kyselyssa.

Paihteisiin liittyvat erityiset riskit

Paihteisiin itsessaan liittyy myds riskitekijoitd, jotka nousivat esiin kyselyssa. Uteliaisuus,
paihteiden helppo saatavuus ja reseptiladkkeiden vaarinkayttd nousivat kyselyssa riskiteki-
joiksi. Kaikki vastaajat olivat sitd mieltd, ettd nykyaan on enemman riskitekijoita paihteiden
kaytdn aloitukselle kuin 10 vuotta sitten, joka voi tarkoittaa esimerkiksi niiden saatavuuden
helppoutta.

Somesta tulevat vinkit ja helposti saatavuus.

Kysymyksessa 1 kysyttiin kolmea yleisinta paihdettad nuorten keskuudessa ja tydntekijoiden
mielesta 56% vastaajista mainitsi reseptilddkkeet ja 33% vastasi "muu” ja mainitsi joko bent-
sodiatsepiinit tai "ksalol” joka on myds bentsodiatsepiini.

5.2 Ehkaisevat tekijat

Kyselyn viimeinen kysymys ké&sitti nuorten paihteiden kayton riskitekijoiden torjumista ja
melkein kaikissa vastauksissa mainittiin ennaltaehkéisevan tyén merkitys. Myos lapsiper-
heiden tukeminen esimerkiksi neuvolan tai kouluterveydenhuollon puolesta mainittiin.

Vaikuttamalla ennaltaehkaisyyn, varhainen puuttuminen esimerkiksi kouluter-
veydenhuollossa ja yleisesti koulumaailmassa, psykiatristen palveluiden pa-
rantaminen esimerkiksi paihdepsykiatriseen hoitoon paésyn helpottuminen,
osastopaikkojen lisddminen, perhetydn vahvistaminen, ennen kuin tarve las-
tensuojeluasiakkuudelle muodostuu

Sosiaalisen median jonkunlainen rajoittaminen myés ilmeni muutamassa vastauksessa,
silla se on helppo kanava hankkia paihteita.
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6 Pohdinta
6.1 Tulosten pohdinta

Tulosten perusteella on ilmeistd, ettd nuorten paihteiden kaytdn aloituksen taustalla vaikut-
tavat monet tekijat, jotka jakautuvat perhe- ja ymparistotekijoihin, psykologisiin tekijéihin,
sosiaaliseen paineeseen ja paihteisiin liittyviin erityisiin riskeihin. Perhetaustalla, kuten epa-
vakailla kotiolosuhteilla ja vanhempien paihteiden kaytolla, on merkittava rooli nuoren ris-
kialttiuden lisddmisessa. Tama korostaa ennaltaehkdisevan tyon ja perheiden tukemisen
tarvetta esimerkiksi lastensuojelun ja neuvolapalveluiden kautta.

Perhe- ja ymparistotekijoiden merkitys ilmenee erityisesti lapsuuden traumaattisten koke-
musten ja sosiaalisen tuen puutteen yhteydessa. Vastaajien mainitsemat yksinhuoltajaper-
heiden haasteet ja vanhemmuuden roolien epaselvyydet viittaavat siihen, etta tietyt raken-
teelliset ja emotionaaliset puutteet perheessa voivat altistaa nuoria paihdekokeiluille. Tama
antaa viitteita siita, etta lasten ja nuorten kasvatusymparistdn turvallisuuden varmistaminen
on kriittista paihteiden kayton ehkaisyssa.

Psykologisten tekijdiden osalta mielenterveysongelmat, kuten masennus ja ahdistus, nayt-
taytyvat keskeisina riskitekijoinad. Tallaiset haasteet voivat ajaa nuoria kayttamaan paihteita
selviytymiskeinona, mik& korostaa mielenterveyspalveluiden saavutettavuuden ja laadun
parantamisen merkitysta. Vastauksissa mainittu impulssikontrollin heikkous tuo esiin myos

yksiléllisten luonteenpiirteiden roolin paihderiskissa.

Sosiaalinen paine ja vertaisvaikutus osoittautuivat odotetusti vahvaksi teemaksi. Vaaranlai-
sen kaveriporukan vaikutus, ryhmépaine ja péaihteiden normalisoituminen erityisesti sosiaa-
lisessa mediassa luovat tilanteita, joissa nuori saattaa kokea tarvetta kokeilla paihteita.
Tama viittaa siihen, ettd sosiaalisen ympariston muokkaaminen, esimerkiksi vertaistuen ja

positiivisten mallien tarjoaminen, voisi vahentaa riskeja.

Paihteiden helppo saatavuus ja uteliaisuus nousivat esiin riskitekijoina, mika viittaa siihen,
ettd pdihteitd koskevan tiedon puute ja niiden saatavuuden esteettémyys voivat houkutella
nuoria kokeilemaan niita. Erityisesti somen kautta jaettu tieto ja reseptilddkkeiden vaarin-
kaytto tuovat esiin uusia ilmi6ita, jotka vaativat erityistd huomiota ehkaisevassa tydssa.

Tuloksista voidaan paatella, etté tehokas ehkaisy edellyttda moniammatillista lahestymista-
paa, jossa yhdistyvéat perheiden tukeminen, nuorten mielenterveys- ja paihdepalveluiden
kehittaminen seka laajemmat yhteiskunnalliset toimenpiteet, kuten saantely ja valistus. So-
siaalisen median vaikutuksen huomioiminen on erityisen ajankohtaista, sill&a se voi toimia
seka riskitekijana etté vaikuttamisen vélineena.
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Naiden havaintojen perusteella on tarkeaa, ettd lastensuojelu, koulut, mielenterveyspalvelut
ja perheet toimivat yhteistydssa. Nuorten paihteiden kaytdn ehkaisy on monivaiheinen pro-
sessi, joka vaatii ajoissa tapahtuvaa puuttumista, yhteison tukea ja yksilon tarpeiden huo-
mioimista.

Opinnaytetydn tavoitteena oli selvittad nuorten paihteiden kayton aloituksen riskitekijoita
tydntekijoiden nakdkulmasta seka lisata tietoisuutta naista tekijoista. Tietoperusta ja tulok-
set tukevat ty6n tekijan mielestad asetettujen tavoitteiden saavuttamista. Tietoperustan ja
tulosten valilla on selkea jatkumo, mika tekee tydsta johdonmukaisen ja tavoitteellista. Mo-
lemmissa korostuvat samat keskeiset teemat: Perheiden ja ympariston merkitys, psykolo-
gisten ongelmien vaikutus, sosiaalisten suhteiden merkitys ja paihteiden saatavuuden help-
pous ja sen vahentamisen tarkeys. Naiden perusteella voidaan todeta, etté tyo saavutti ta-
voitteensa tunnistaa nuorten paihteiden kayton aloituksen riskitekijoita ja liséta tietoisuutta
niista.

6.2 Eettisyys ja luotettavuus

Tutkimuseettinen neuvottelukunta on opetus- ja kulttuuriministerion asiantuntijaelin, jonka
tarkoituksena on edistdd hyvaa tieteellista kaytantda, edistdd tutkimusetiikkaan liittyvaa
keskustelua ja tiedotusta, seké ennaltaehkaista tiedevilppia. Eettinen ennakkoarviointi kat-
taa tutkimussuunnitelman arvioinnin tieteenalakohtaisten eettisten tapojen mukaan. Eetti-
sessa ennakkoarvioinnissa tarkastellaan tutkimuksesta ja tai sen tuloksista tutkittavalle
mabhdollisia koituvia haittoja. (TENK, 2024).

LAB ammattikorkeakoulussa laadullisen opinnaytetyon luotettavuuden todistaminen on en-
siarvoisen tarkeaa. Se vakuuttaa lukijat siitd, etta tutkimustulokset ovat uskottavia ja perus-
teltuja. (LAB 2024)

Tassa opinnaytetydssa on kaikissa vaiheissa noudatettu rehellisyyden, tarkkuuden ja avoi-
muuden periaatteita. Teoriaosuuden l&hteet on merkitty asianmukaisesti seké tekstissa etta
lahdeluettelossa. Lopullinen versio on lisdksi tarkastettu Turnitin-ohjelmalla plagioinnin
poissulkemiseksi. Kyselytutkimus toteutettin LAB-ammattikorkeakoulun kaksinkertaisesti
suojatun palvelimen kautta webpropol kyselylla. Nimia tai muita henkil6tietoja ei keratty,
joten osallistujia ei voi vastauksista tunnistaa suoraan tai valillisesti. Kysely oli téysin va-
paaehtoinen. Naista syista ei erillista suostumusta kyselyyn osallistumiselle vaadittu. Ai-
neistoa sailytettiin asiamukaisesti LAB-ammattikorkeakoulun kaksinkertaisesti suojatulla
palvelimella opinndytetydn valmistumiseen asti, jonka jalkeen se héavitettiin.

Tutkimusmenetelmien luotettavuuden arvioinnissa keskeisia kasitteitd ovat yleensa validi-
teetti ja reliabiliteetti. Validiteetti viittaa siihen, tutkitaanko sitda, mitd on tarkoitus tutkia, ja
reliabiliteetti kuvaa tutkimustulosten toistettavuutta ja luotettavuutta. Nama kasitteet
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soveltuvat kuitenkin paremmin maarallisen tutkimuksen tarpeisiin, ja niiden kayttd laadulli-
sen tutkimuksen arvioinnissa on herattanyt kritiikkia. Laadullisessa tutkimuksessa arviointi
voidaan sen sijaan kohdistaa tutkimuksen kokonaisvaltaiseen uskottavuuteen, korostaen
erityisesti tutkimusprosessin sisdaista johdonmukaisuutta. (Tuomi & Sarajarvi, 2018, 160—
161.)

Tassa opinnaytetydssa tiedonkeruumenetelméana kaytetyssa sahkoisessa kyselyssa on hy-
via, ettd huonoja puolia. Positiivista oli se, ettd suurin osa vapaan kentédn vastauksista oli
hyvin muotoiltu ja niistd huomasi, etta tyontekijat olivat kayttaneet aikaa ja vastanneet ky-
selyyn huolellisesti. Vastaukset olivat monipuolisia ja niissa nakyi selkeasti se, miten erilai-

sia vastauksia kysely tuotti, vaikka kaikki tyontekijat ovat samassa paikassa toissa.

Tutkimuksen luotettavuutta heikensi hieman se, etta vastaajia oli vain 9 kappaletta, joka on
alle 50 % vastaajista, johon pyrin kyselya luodessa. Vastaajien maara olisi mahdollisesti
voinut nostaa lahettamalla kyselyn myds Haminan Stoppariin, mutta se olisi todennékdisesti
pienentényt vastaajien prosentuaalista maaraa. Luotettavuutta myds hieman heikentaa se,
ettd tulosten analyysi on vain yhden henkilén tulkinta aiheesta. Analyysi on pyritty tekemaan
mahdollisimman tarkasti tutkimusmenetelmien pohjalta, ja mahdollisissa haasteellisissa
kohdissa on haettu tukea opinnaytetydn ohjaajalta.

6.3 Jatkotutkimusaiheet

Tietoperustaa kirjoittaessa nimenomaan nuorten paihteiden kaytosta l6ytyi erittdin vahan
tutkimuksellista tietoa. Porttiteoria artikkeleita ja nikotiini/alkoholi aiheisia kirjoituksia I6ytyi,
mutta ndma ovat hieman vanhanaikaista tietoa omasta mielestéani. Nuorten paihdeongelmat
ovat kasvava kriisi, joka tulee leviamaan kasiin, jos asian eteen ei aleta tekemaan jotain.
Tilastojen mukaan alkoholin kayttd on vahentynyt nuorten keskuudessa. (Raitasalo 2024 .)
Samaan aikaan nuorten huumekuolemien mé&ara on noussut. (THL 2024.)

Omasta mielestani jatkotutkimuksia voisi suunnata juuri nuorten riskitekijoihin paihteiden
kaytdn aloitukselle ja panostaa ennaltaehkaisevaan tydhon paljon nykyista enemman. Tie-
toisuuden lisadminen voisi mahdollisesti herattaa nuoria siitd mihin huumeiden kayttdminen
johtaa.
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nakodkulmasta, Opinnaytety6

Hei, tAssa kyselylomakkeessa kysytdan A-klinikan tyontekijoiden ndkemyksia riskitekijoista
nuorten paihteiden kayttssa. Kyselyn ja opinnaytetyon tekija on Niko Kosunen. Kyselyssa
ei kerata henkildtietoja ja se kestaa noin 10 minuuttia. Kyselya kaytetaan LAB
ammattikorkeakoulun opinnaytetydssa. Tutkimus on tarpeellinen, silla sen avulla voi
verrata tyéntekijoiden tietoja riskitekijoista ja verrata niité jo tutkittuun tietoon jotta voi
loytaa yhtalaisyyksia tai poikkeamia. Jokainen vastaus on tarkea joten vastaa ajatuksella.

Kysely on vapaaehtoinen. Vastaathan 17.11.2024 mennessa.

1. Rastita omasta mielestasi 3 yleisinta paihdetta nuorten keskuudessa
Amfetamiini

Alkoholi

Buprenorfiini ja muut opioidit

Hallusinogeenit

Kannabis

Kokaiini

Liuottimet

Reseptilaakkeet

Joku muu, mika?

2. Onko sinulla itsellasi ollut paihdekokeiluja nuoruudessa?
Kylla

Ei
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3. Koetko, etta kysymyksen 2 vastaus vaikuttaa nakemykseesi nuorten paihteiden
kaytosta?

Kylla

Ei

4. Minkalaisia riskitekijoita naet paihteiden kayton aloitukselle?

5. Onko nuorten paihteiden kayton aloituksen riskitekijoita nyt enemman kuin 10
vuotta sitten?
Kylla

Ei

6. Valitse 3 suurinta riskitekijaa nuorten paihteiden kayton aloitukselle omasta
mielestasi ja laita ne jarjestykseen 1-3.

Sosiaalinen media

Mielenterveys ongelmat

Yksinhuoltaja perhe

Kaveri porukka

Tuntemattomien tarjoamat paihteet

Ryhmapainostus

Uteliaisuus

Paihteiden saatavuus

7. Miten naita riskitekijoita voidaan torjua?
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